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EDITORDEN

VETERINER HEKiIM SELCEN

OZDEN AKTAS

2019 yilinda istanbul Universitesi Veteriner
Fakultesinden mezun olmustur. Meslegini klinisyen
veteriner hekim olarak surdirmektedir. Mesleki ilgi
alanlari arasinda endokrin hastaliklar ve dermatoloji
Kedi, yirimek istedi. \yer almaktadr. )

Beynindeki motor korteks, adim atma kararini verdi. Beyin sapi ve beyincik, bu adimin dengeli ve uyumlu olma-
sini sagladi.

Kedi, her adimini tek tek disinmeden akici sekilde atabilsin diye omurilik, adimlarini ritmik olarak dizenledi
ve sinir hiicreleri bu adim atma emirlerini kaslara tasidi.

Patisini zarafetle yere her bastiginda kaslarindan, eklemlerinden ve derisinden gelen duyu bilgileri, yeniden
beyne gonderildi ki kedi, yere nasil bastigini ve dengesini koruyup korumadigini strekli kontrol edebilsin...

Ama bunlar yeterli degildi.

Kedinin eklemleri saglam olmali, kaslari yeterli glic Gretebilmeli,baglari eklemlerini destekleyebilmeli, kemikle-
ri vicut agirhgini tasiyabilmeliydi. Ayrica glivenle yurtyebilmesi icin i¢ kulaktaki denge organlari dogru sekilde
calisabilmeliydi.

Ve kedi, yiradu.

Ancak yuriyusin gerceklesmesini saglayan bu essiz senkronizasyon; yasam icinde patofizyolojileri de berabe-
rinde getirdi.

Kedi, kendine has yuriyustni etkileyen patolojiler ile karsilastiginda onu en dogru sekilde nasil tedavi edece-
gimizi uzmanlardan dinleyebilmek, bilgilerimizi gtincelleyebilmek ve agrisi oldugunu belli etmezken agrisini
nasil yonetecegimizi 6grenebilmek icin - kisacasi bu essiz senkronizasyonu korumalarina destek olabilmek icin
CatWalk ile karsinizdayiz.

Kedilerin norolojik ve ortopedik hastaliklarini ele alacagimiz kongremizde alaninda uzman konusmacilarin su-
numlari ile birlikte Boehringer Ingelheim’in benzersiz PetX sunumu da sizleri bekliyor olacak. Kedinin yuray-
sline deger veren ve CatWalk’a destek olan tiim sponsorlarimiza tesekkiir ederiz.

Khedi Dergi ailesi olarak basta 2025 yili boyunca siz degerli okuyucularimizla bulusmamizi saglayan basim
sponsorumuz Vetux London’a ve degerli destekleri icin sponsorlarimiz AtlasVet’e, MSD Hayvan Sagligi'na, Vete-

riner Radyoloji Merkezi (VRM)’ye, VetNaCare’ye ve Zoetis Hayvan Saghgr’'na tesekkir ederiz.

Kongremize hos geldiniz!

@KHEDIDERG!I



KEDILERDE ILKEL KESE

gbbegi nasil da sarkmis.” seklinde cimleler sarf edilir an-

cak bu sarkik gobegin sebebi her zaman kilo degildir.
Blylk kedilerde (aslan, kaplan vb.) dahil olmak Gzere tim kedi-
lerde “ilkel kese” adi verilen bir yapi bulunur.

| | alk arasinda zaman zaman “Bu kedi cok kilolu, baksaniza

ilkel kese, kedinin karnini kaplayan gevsek deri ve yag dokudan
olusan bir tabakadir. Disi-erkek fark etmeksizin tim kedilerde
bulunur. Kese, kediler yaklasik alti aylikken gelisir ve hicbir za-
man kaybolmaz. Kediden kediye boyutu degisir, bazilarinda ¢ok
belirgin bir kese bulunurken bazilarinda ise gorilmesi ¢ok daha
zordur. Halk arasinda yalnizca kisirlastirilan kedilerde bu kesenin
bulunduguna dair bir inanig vardir fakat bu dogru degildir.

Resim 1: Bir kedide ilkel kesenin gériintiist. (PetMD izniyle, Erisim Adre-
si: https://www.petmd.com/cat/general-health/cat-primordial-pouch,
2024)

ILKEL KESE NE iSE YARAR?
Kedilerin gobek kesesine sahip olacak sekilde evrimlesmesinin
baslica 3 nedeni vardir.

Koruma: Bir kedi baska bir kedi veya baska bir hayvanla kavga
ederse ilkel kesenin gevsek derisi ve yagl dokusu karaciger gibi
hayati organlar icin ekstra koruma saglar. Kediler kavga ettigin-
de bazen arka bacaklariyla ‘tavsan tekmesi’ atarlar. Kese, keskin
penceler ve kedinin i¢ organlari arasinda ekstra bir bariyer olus-
turur.

Esneklik: ilkel kesenin fazla derisi, kedilerin kosarken veya zip-
larken viicutlarini daha fazla uzatmalarina olanak tanir. Bu, ko-
sarken daha uzun adimlar atmalarina ve ziplarken daha buyuk
sicramalar yapmalarina yardimci olur. Ayrica ayaklari Gizerine in-
melerine yardimci olmak igin havada viicutlarini bikebilecekleri
anlamina gelir.

Yiyecek Depolama:BirkediblyUlkbir 6gtinyerseilkelkesekarninin
tlim o yiyecegi tutmak icin genislemesini saglar. Bunu, ok fazla
yedigimizde karnimizin genislemesini saglamak icin kemerimizi
veya pantolonumuzun Ust digmesini ¢ozmemize benzetebiliriz.

VETERINER FAKULTESI OGR. YAREN

AYBUKE ARIOGLU

Afyon Kocatepe Universitesi Veteriner Fakiiltesi 3. sinif
dgrencisi olarak egitimine devam etmektedir. Endokrin
sistem hastaliklarina ilgi duymaktadir.

Gogu kedi, cok tok hissetmemek icin giin boyunca dizenli
olarak kiclk 6giinler yemeyi tercih eder. Ancak vahsi dogada,
yiyecege erisim kisitliysa ve bir sonraki 6glinlerini ne zaman
bulacaklari konusunda endiseleniyorlarsa daha biyiik bir ziya-
fet cekebilirler.

En basinda da belirttigimiz gibi kedide ilkel kese varligi normal-
dir fakat kesenin fazla biylik olmasi aklimiza bazi siipheleri ge-
tirebilir:

+  Obezite
+  Gebelik
+  Yashlik

iLKEL KESESi BELIRGIN IRKLAR

ilkel kese her ne kadar tiim kedi irklarinda bulunsa da bazilarin-
da daha belirgin sekilde gorildr.

Bu irklardan bazilar:

«  Misir Mausu

«  Pixie Bob

+  Bengal Kedisi

+  Japanese Bobtail

+  Karayak (Snowshoe)

Resim 2: Bir kedide ilkel kesenin g6rintisd. (Erisim Adresi: https://www.
meo)vwngtons.com/blogs/lolcats/what-is-a-primordiaI-pouch-in-cats,
2021

Kaynakga :

Does Your Cat’s Belly Hang Low? It’s Just Their Primordial Pouch (2021)
Erisim Adresi: https://www.meowingtons.com/blogs/lolcats/what-is-a-
primordial-pouch-in-cats

Understanding the Mysterious Primordial Pouch in Cats (2023) Erisim
Adresi: https://blog.homesalive.ca/cat-blog/cat-primordial-pouch
What Is a Cat’s Primordial Pouch? (2024) Erisim Adresi: https://www.
petmd.com/cat/general-health/cat-primordial-pouch

What is a primordial pouch and why do cats have one? (2024) Erisim
Adresi: https://www.cats.org.uk/cats-blog/why-do-cats-have-a-primor-
dial-pouch



Bir Gemide Askerler Savasti,

Bir Kedi Askerleri Hayatta Tuttu

Bir kedinin sessiz miicadelesi, HMS Amethyst’in en bly(k zafer-
lerinden biri haline geldi.

I. Dinya Savas’'nin kaotik glinlerinde, insanlarla birlikte hay-

vanlara da savasin icinde yer verildi. Onlara verilen gorev ba-

sit gorinuyordu: fareleri avlamak, moral saglamak, bir nebze
olsun insanlara yasami hatirlatmak. Ancak bazilari bu basit go-
revin &tesine gecti. Oyle ki ingiliz ordusunun en cesur askerleri-
ne verilen Victoria Cross madalyasinin hayvanlara 6zel karsilig
olan Dickin Madalyasi dliinya genelinde tam 54 hayvana verildi.
Ve aralarinda yalnizca bir kedi bulunuyordu: Simon.

Gectigimiz sayida, ayni savas doneminde bir baska unutulmaz
kedi olan Unsinkable Sam’in hikdyesini aktarmis, Simon’a ise bu
sayida yer verecegimizi iletmistik. Eger okumadiysaniz, bu ya-
ziyl okumadan 6nce o yaziya da géz atmanizi 6neririm. Zira bu
iki kiictik kahramanin yollari, savasin farkli sularinda benzer bir
cesaretle kesismisti.

Yil 1948. Savas bitmisti ama dinyanin belli basli limanlari hala
eski yaralarini tasiyordu. Hong Kong Limani da onlar-
4. dan biriydi. iste bu limanda, genc bir ingiliz de-
nizci olan George Hickinbottom, yol kenarinda
3' zayIf dismis ve yarali bir siyah-beyaz kediye
. rastladi. Mirettebatin izniyle kediyi gemiye
= aldu. Yeni yuvasi, ingiliz Kraliyet Donanmasr’nin
G HMS Amethyst adli gemisi olacakti. Boylece
A bu kedi savasta kullaniima amaciyla degil; kur-
tarilma amaciyla gemiye alinan bir kedi oldu. Ve

o giin ona bir isim de verildi: Simon.

HMS Amethyst gorsel kaynak: HMS Amethyst gemisi. IWM iz-
niyle

Kurtarilmak icin alinmis olsa da kisa slrede diger gemilerde-
ki kediler gibi Simon da geminin fare avcisi ve maskotu oldu.
Savas sona ermisti ancak savasin etkileri hala diinya genelinde
hissediliyordu. HMS Amethyst, 1949 yilinin baslarinda Cin sula-
rinda gérev yapmak Ulzere hazirlandi ve birkag ay icinde resmi
olarak Yangtze Nehri gérevine sevk edildi. Bu gorev, ingiltere’nin
Nanjing Buyikelciligi'ne ikmal ve lojistik destek saglamak ama-
cl tastyordu. Diplomatik ve goriiniste risksiz bir misyon olarak

VETERINER HEKIM CAGATAY TALU

2022'de Istanbul Universitesi Veteriner Fakiiltesinden

mezun olmustur. Baglica ilgi alanlari hayvan davraniglari ve

cerrahidir. Kedilerin diinya ¢apindaki bagarn dykuilerini aragtirip
azmaktan buytk keyif alir.

planlansa da o sirada Cin'de i¢ savas tim siddetiyle devam edi-
yordu ve bolgedeki dengeler her an degisebilirdi (Imperial War
Museums).

Yaklasik bir aydan biraz daha uzun siren yolculugun ardindan,
20 Nisan 1949 sabahi HMS Amethyst, Yangtze Nehri’nde San-
ghay’dan Nanjing’e dogru ilerliyordu. Ancak bu gecis sirasinda
beklenmedik bir saldiriyla karsilasti. Komdinist Cin Ordusu, ne-
hir kiyisindan gemiye ates acti. Kaptan Bernard Skinner da dahil
olmak Uzere 17 denizci ve subay olay aninda hayatini kaybetti;
10 mirettebat agir yaralandi. Saldiri sirasinda Simon da bir top
sarapnel pargasiyla yaralandi; bu durum onu zorlasa da engel-
leyemedi. Gemi, yogun saldiri altinda nehir kiyisina oturdu ve
burada mahsur kaldi. Bu esaret tam 101 gin surecekti (Imperial
War Museums).

Nehir kiyisina oturan HMS Amethyst, zorlu bir pozisyonda kal-
misti. Ki¢ tarafi daha derin sulara, bas kismi ise daha sig kiyiya
dayanmis durumdaydi. Gemi dogrudan batmamisti; ancak alt
kismindan darbe almis ve bazi bélimlerine 6zellikle makine da-
iresi ile erzak depolarina su sizintisi baslamisti. Bu durum, gemi
icindeki yasam kosullarini hizla zorlastirdi. Erzak depolari ve alt
ambarlar, yiksek nemli ve kapal ortamda, yaklasik 20-30°C si-
caklikta fareler igin ideal bir Gireme alanina dontstu. Boylece ice-
ride ikinci bir cephe daha aciimisti.

Murettebat disarida
diusman atesiyle mi-
cadele ederken, ice-
ride Simon ise fare
istilasina karsi sava-
sa girismisti. Ustelik
Simon, daha 6nce al-
digi top sarapneli ya-
rasina ragmen, gemi
icinde aktif sekilde
fare avina devam

ediyordu. Zamanla
fare kolonileri hem
gemideki erzaklara

hem de kritik 6nem-
deki ilag malzeme-
lerine  saldirmaya
basladi. Daha da kotusu, yarali askerlerin yataklarina kadar fare-
lerin girdigi gemi doktoru tarafindan rapor edilmisti (Campbell,
2017). 175 kisinin kaldigi gemide 10 agir yarali murettebatin tim
erzaklari Simon’a bagliydi ve o erzaklari korumayi basaracakti.

31 Temmuz 1949 gecesi. HMS Amethyst, 101 glinlik esaretin ar-
dindan kritik bir kagis planini devreye soktu. Gegici kaptanlik go-
revini Ustlenen Lt. Commander John Kerans onderliginde, gemi
gece yarisi nehirden acik sulara ulasmak icin harekete gecti. Yo-
gun catismalarin yasandigi bu riskli gecis sirasinda Amethyst,
saldirilara ragmen nehirden kurtulmayi basardi. Mirettebat ile



Simon

The Wartime Hero of
the High Seas

Lynne
Barrett-Lee

birlikte, geminin en kiglk savascisi Simon da bu kacistan sag
kurtulanlar arasindaydi (Campbell,2017; Legion Magazine, 2023).

Bu olayda Simon yalnizca bir gemi kedisi degil, adeta murette-
batin en blylk destekgilerinden biri haline gelmisti. Kendisine
yapilan iyiligi fazlasiyla gdstermisti. Katkisi ve roll dylesine et-
kileyiciydi ki, daha sonra Simon'un adina 6zel bir eser kaleme
alindi. Lynne Barrett-Lee’nin romanlastirilmis 272 sayfalik bu
anlatiminda, Simon’un yaralilarin yanina giderek moral verdigi
ve sabah ylruyusleriyle mirettebatin direncini ayakta tuttugu
canh bicimde aktarilir. Fare istilasini kontrol altinda tutarken,
ayni zamanda murettebat icin moral kaynagi olmustu. 101 giin
siiren bu abluka sirasinda yiyeceklerin ve ilaglarin korunmasi, ya-
ralilarin given icinde dinlenebilmesi ve gemideki moralin yUk-
sek tutulmasi noktasinda Simon'un katkisi belirleyici olmus, bu
sayede kacis ve muicadele mimkin hale gelmisti. Belki de hayat-
lari kurtulmustu diyebiliriz. Sonugta erzak ve ila¢ olmadan as-
kerlerin yapabilecegi pek bir sey kalmayacakti (Campbell, 2017;
Legion Magazine, 2023; Barrett-Lee 2016).

HMS Amethyst, sonunda ablukanin ardindan ingiltere’ye ulas-
tiginda, gliverteden sadece yorgun ama gururlu mirettebat
inmekle kalmadi; aralarinda kiiclik siyah-beyaz bir kahraman
da vardi: Simon. Geminin doniisiinii takip eden ingiliz basini,
101 glin sliren kusatmanin detaylarini aktarirken, Simon’un roli
mansetlere tasindi.

Gosterdigi cesaret ve katkilarindan 6tiir(, hayvanlara verilen en
yiksek cesaret 6dllu olan Dickin Madalyasi ile onurlandirildi.
Savasta Ustilin basari gbstermis hayvanlara verilen ve dinyada
sadece 54 tane bulunan madalyaya hak kazanan tek kedi oldu
(History.co.uk; PDSA). Bununla da kalmadi; Kraliyet Donanmasi
onu resmen “Able Seacat” (Denizci Kedi) ritbesine terfi ettirdi.
Bu unvan ilk ve tek defa Simon icin verilmistir (Campbell, 2017;
PDSA). Bunlarla kendisi gururlanir mi bilinmez...

Ne yazik ki Simon'un kahramanlik yolculugu Sam gibi uzun ve
rahat bir hayatla bitmedi. Savas sirasinda aldig1 top sarapnel
yarasi ve Yangtze Nehri’ndeki uzun mahsur kalma siirecinde
kaptig enfeksiyon tedavisi ingiltere’de yapildi. O dénemde in-
giltere’ye getirilen hayvanlar icin karantina zorunlulugu bulunu-
yordu. Simon da, hem bu yasal zorunluluk geregi hem de abluka
sirasinda kaptigi enfeksiyonun tedavisi igin bir karantina merke-
zine (quarantine cattery) alindi. Burada gosterilen tiim ¢abalara
ragmen durumu giderek kétllesti ve ne yazik ki 28 Kasim 1949
tarihinde hayatini kaybetti.

Onun 6lumi ozellikle HMS Amethyst mirettebatini derinden
Uzdi. Karantina bitiminden sonra sahiplenme planlari bile yapil-
digindan bahsedilmekte. Londra’da diizenlenen 6zel ve onurlu
bir veda toreni ile Simon, PDSA Hayvan Mezarligr'nda topraga
verildi. Buglin kiiclik bir mezar tasi Uzerinde, bir kedinin byik
kahramanlik hikayesi hald yasatiimaya devam ediliyor (PDSA,
Animal Cemetery).

Kaynakga:

What Was The Yangtze Incident? Erisim Adresi: https://www.iwm.org.
uk/history/what-was-the-yangtze-incident

Campbell, Claire. Animals in War. Imperial War Museum Publications,
2017 (Safya 98-99)

Thorne, S. J. (2024). In defence of cat ladies, and gentlemen: The tale
of Unsinkable Sam and other seafaring felines Erisim Adresi: https://
legionmagazine.com/in-defence-of-cat-ladies-and-gentlemen-the-ta-
le-of-unsinkable-sam-and-other-seafaring-felines/?utm_source=chat-
gpt.com

PDSA. Erisim Adresi: https://www.pdsa.org.uk/what-we-do/ani-
mal-awards-programme/pdsa-dickin-medal/simon

PDSA. Erisim Adresi: https://www.pdsa.org.uk/donate/donate-in-me-
mory/remembering-pets/ilford-pdsa-animal-cemetery

PDSA Dickin Medal: Meet the Heroes of the Animal Kingdom. Erisim
Adresi:  https://www.history.co.uk/history-of-animals-in-war/pdsa-dic-
kin-award

Barrett-Lee, L.. Able Seacat Simon: The Wartime Hero of the High Seas.
Simon & Schuster UK. (2016)



evgili Khedi Dergi okurlari;

Kliniklerde patili dostlarimizin beslenme yonetimi ile ilgili

cok sayida soru ve endise ile karsilasiyoruz. Onlarin optimal
saglk ve refah diizeyini sirdirmeleri igin tlrine uygun dengeli
bir diyet temel gereksinimdir. Ancak ne yazik ki insan tiketimi-
ne yonelik bazi gidalarin, kedi metabolizmasi icin toksik veya
sindirimi glic olabilecegi siklikla goz ardi edilmektedir. Bir vete-
riner hekim olarak bu kose yazimda sizleri kedilerimizde beslen-
meye bagli zehirlenme (nutrisyonel toksikoz) riskini olusturan
baslica gida maddeleri hakkinda bilgilendirmeyi amachyorum.
Unutmayalim ki; bilgiye dayali proaktif 6nlemler, kedilerimizin
yasam kalitesini dogrudan etkileyen en 6nemli faktérlerdendir.

Toksik Bitkisel Gidalar: Gizli Tehlikeler

Mutfagimizda yaygin olarak bulunan bazi bitkisel gidalar, ice-
riklerinde barindirdiklari antinutrisyonel veya toksik bilesikler
nedeniyle kediler icin ciddi riskler tasir.

Sogan ve Sarimsak (Allium spp.): Bu bitkiler, N-propil disGlfar
gibi organostilfiir bilesikleri icerir. Bu bilesikler, kedilerde eritro-
sitlerin oksidatif hasarina yol acarak Heinz cisimcigi olusumuna
ve akabinde hemolitik anemiye neden olabilir. Pismis, ¢ig veya
toz halinde dahi olsa Allium tirleri iceren her turli gida madde-
si (0rn. sogan tozu iceren hazir gidalar, bebek mamalari) kesin-
likle kedilere verilmemelidir. Bu toksikasyonun klinik belirtileri
arasinda letarji, anoreksi, takipne, mukozalarda solukluk veya
ikterus (sarilik) gozlenebilir.

Uztim ve Kuru Uzim (Vitisvinifera): Uziim ve kuru Gizimiin kedi-
lerdeki nefrotoksik etkisi tam olarak anlasilamamis olsa da, akut
bobrek yetmezligine (ABY) yol actigi klinik olarak kanitlanmis-
tir. Tketilen miktar ile toksisite derecesi arasinda dogrudan bir
korelasyon her zaman bulunmamaktadir; minimum miktarlar
bile ciddi hasarlara neden olabilir. Klinik semptomlar genellikle
kusma, ishal, karin agrisi, politriyi takiben oligiiri/aniri seklinde
seyreder.

Avokado (Perseaamericana): Ozellikle avokadonun meyvesi, ce-
kirdegi ve kabugu, “persin” adli bir fungisidal toksin icerir. Bu
toksin, kedilerde genellikle gastrointestinal irritasyon (kusma,
ishal) ile sonuclanabilen hafif ila orta derecede toksisiteye ne-
den olabilir.

VETERINER HEKIM. SEVWAL
CANSU VARDAR

2020 yilinda istanbul Universitesi-Cerrahpasa Veteriner
Fakiiltesini kazanmis 2025 yilinda mezun olmustur. Ozellikle

i¢ hastaliklari, patoloji, gastroenteroloji ve hayvan davraniglar
alanina ilgi duymaktadir. Y,

insan Gidalari ve Yagh Atiklar: Pankreatik Stres Faktorleri

insan tiiketimine yonelik ézellikle yiksek yag icerigine sahip
islenmis gidalar veya yemek artiklari, kedi sindirim sistemi icin
ciddi riskler barindirir.

Yagl ve Kemikli Yemek Artiklari: Ozellikle pismis kemikler, sin-
dirim sirasinda splinterizasyon (parcalanma) gostererek gastro-
intestinal sistemde perforasyonlara veya obstriiksiyonlara yol
acabilir. Asiri yagl yemek artiklari ise kedilerde akut pankrea-
titis gelisim riskini 6nemli olclide artirir. Pankreatitis, siddetli
abdominal agri, tekrarlayan kusma, anoreksi ve letarji ile karak-
terize, veteriner hekimin acil midahalesini gerektirebilen bir
durumdur.

Cig Yumurta: Cig yumurta aki, “avidin” adi verilen bir glikopro-
tein icerir. Avidin, biotin (B7 vitamini) ile geri dontsimstiz bir
kompleks olusturarak biotin emilimini engeller. Kronik ¢ig yu-
murta tiketimi, kedilerde biotin eksikligine bagli dermatolojik
lezyonlara ve tuy kalitesi bozukluklarina yol agabilir.

Cig Balik: Bazi ¢ig balik turleri, “tiyaminaz” adl bir enzim igerir.
Tiyaminaz, tiyamin (B1 vitamini) yitkimina neden olarak tiyamin
eksikligine (beriberi) yol agabilir. Tiyamin eksikligi, kedilerde
norolojik disfonksiyonlar (ataksi, nistagmus, konvilsiyonlar) ile
kendini gosterebilir. Bu nedenle balik sunumu 6ncesinde pisir-
me islemi zorunludur.




Norotoksik ve Metabolik Toksinler: Gizli Tehlikeler

Evimizde bulunan ve insan tiketimi icin masum kabul edilen
bazi maddeler, kedilerde siddetli nérolojik ve metabolik hasar-
lara neden olabilir.

Cikolata (Theobromacacao): Kakao gekirdekleri, metilksantin ti-
revi olan “teobromin” ve daha az oranda kafein icerir. Kedilerin
teobromini metabolize etme hizi, insanlara gore cok daha ya-
vastir, bu da teobrominin toksik diizeylere ulagsma riskini artirir.
Ozellikle bitter cikolata ve kakao tozu, yiiksek metilksantin kon-
santrasyonuna sahiptir.

Kardiyak aritmiler, tasikardi, hiperaktivite, tremorler, ataksi ve
konvdilsiyonlar gibi klinik belirtiler acil miidahale gerektirir.

Kafein: Kahve, cay, enerji icecekleri ve bazi ilaglarda bulunan
kafein, kedilerde merkezi sinir sistemi (MSS) stimilasyonu ve
kardiyak etkilere yol acar. Huzursuzluk, hiperaktivite, tasikardi,

aritmi ve konvllsiyonlar tipik zehirlenme semptomlaridir.

Ksilitol: Sekersiz sakizlarda, dis macunlarinda ve bazi diyet trln-
lerinde yaygin olarak kullanilan bir seker alkoli olan ksilitol, ke-
dilerde pankreasin insulin sekresyonunu ciddi sekilde artirarak
siddetli hipoglisemiye (kan sekerinde ani diisus) neden olabilir.
Hipoglisemi vakalari hizla hepatik disfonksiyona veya akut kara-
ciger yetmezligine ilerleyebilir.

Yanlis inanclar ve iatrojenik Zehirlenmeler: Klinik Pratigin One-
mi

Bazi yaygin inanislar ve insan ilaglarinin yanls kullanimi, kediler
icin ciddi riskler olusturabilir.

Sut ve sut Urtinleri: Yetiskin kedilerin byik cogunlugu, laktoz
sindiriminden sorumlu olan laktaz enziminin yetersizligi nede-
niyle laktoz intoleransina sahiptir. Siit ve sit Grinlerinin tike-
timi, gastrointestinal rahatsizliklara (ishal, kusma, abdominal
distansiyon) yol agabilir.

Alkol (Etanol): Alkoll icecekler, mayali hamurlar ve alkol iceren
bazi ilaclar, kedilerde hizli ve ciddi MSS depresyonuna yol acabi-
lir. Alkol zehirlenmesi, ataksi, letarji, kusma, solunum depresyo-
nu, hipotermi ve koma ile sonuglanabilir.

Insan llaclari: Veteriner hekim recetesi olmaksizin insan ilac-
larinin kedilere uygulanmasi, iatrojenik zehirlenmelerin 6nde
gelen nedenidir. Ozellikle non-steroidalanti-inflamatuar ilaclar
(NSAIi’'ler) (8rn. ibuprofen, naproksen) ve asetaminofen (para-
setamol), kedilerde renal yetmezlik, hepatik nekroz ve eritrosit
hasari gibi ciddi toksik etkilere neden olabilir. Tim ilaglar kedile-
rin ulasamayacag yerlerde ve orijinal ambalajlarinda muhafaza
edilmelidir.

Sonug ve Veteriner Hekim Tavsiyeleri

Kedilerimizin saglikl bir yasam stirmesi igin kontrolli ve bilincli
beslenme esastir. Yukarida belirtilen gidalardan kesinlikle uzak
durulmasi ve kedilerinizin yalnizca veteriner hekim tarafindan
onaylanmis, tlrline 6zgl dengeli mamalarla beslenmesi blyk
6nem tasimaktadir. Beslenmeye bagli herhangi bir zehirlenme
sliphesi durumunda en kisa slrede en yakin veteriner klinigine
basvurmaniz hayati 6nem tasimaktadir. Bdyle bir durumda er-
ken teshis ve yogun destekleyici tedavi, prognozu 6nemli 6lclide
iyilestirebilir.

Kedilerinizle saglikli ve uzun 6murli bir birliktelik dilerim.

ASPCA (AmericanSocietyforthePrevention of Crueltyto Animals) Ani-
malPoison Control Center (APCC) (www.aspca.org/pet-care/animal-po-
ison-control) Pet PoisonHelpline (www.petpoisonhelpline.com)
Gwaltney-Bran, S. M. (2018). VeterinaryToxicology: Basic andClinicalPrin-
ciples (3rd ed.). AcademicPress.

Kore, A. M. (2017). XylitolToxicity in Dogs. VeterinaryClinics of North
America: Small AnimalPractice, 47(6), 1361-1368.

Lee, J.A. (2018). Food-AssociatedToxicosis in Companion Animals. Veteri-
naryClinics of North America: Small AnimalPractice, 48(5), 903-913.
Panciera, D. L. (2001). Acutepancreatitis in dogsandcats: causes, diag-
nosis, andtreatment. TheCompendium on ContinuingEducationfort-
hePracticingVeterinarian, 23(1), 16-25.

Richardson, J. A. (2000). Chocolatetoxicosis in dogs. VeterinaryMedici-
ne, 95(2), 173-176.

Resim 1: Kediler yumurta yer mi? Erisim Adresi: https://blog.petibom.
com/kediler-yumurta-yer-mi/

Resim 2: Kediler ne yer? Erisim Adresi: https://blog.petibom.com/kedi-
ler-ne-yer/

Resim 3: Kedilerde antibiyotik kullanirken nelere dikkat etmeliyi? Eri-
sim Adresi: https://www.petlebi.com/blog/kedilerde-antibiyotik-kulla-
nirken-nelere-dikkat-etmeliyiz



Boyu Kiiciik Sovu Biyiik:

-

ugln sizlere kediler diinyasinin clice yildizi, kiiclcUk bacak-

B lartyla kocaman sevgi yumagi Munchkin irkindan bahsede-
cegim.

Bu sevimli irk, 1980’lerin basinda ABD'de Sandra Hochenedel
adli hayvansever bir 6gretmenin sokakta buldugu kisa bacakli
bir disi kedi olan Blackberry sayesinde kesfedildi. Blackberry’nin
yavrularinin da ayni genetik 6zelligi tasidigi fark edilince bu sira
digi mutasyon bilim diinyasinin ilgisini cekti. ilk basta saglik
endiseleri ile karsilassa da veteriner hekimlerin yaptigi incele-
melerde bu durumun yasam kalitesini olumsuz etki-
2 lemedigi anlasildi. Munchkin, 1997°de TICA (The In-

ternational Cat Association) sovlarinda tanitildi
A Ve 1994’te resmi olarak tanindi. O ginden beri
kisa bacaklari ve sicacik karakterleriyle gonl-
lerde taht kuruyorlar.

4Ky
X % 2
Y=
VS
3 \é Peki bu miniklerin gérinisi nasil?

Ortalama 3-4 kg agirliginda ve yaklasik 18-20 cm
omuz yiiksekliginde olan Munchkin’ler minyon ama kasl bir ya-
piya sahiptir. En belirgin &zellikleri olan kisa bacaklari, normal
kedilere gore %40 daha kisadir ve bu fark spontan bir genetik
mutasyondan kaynaklanir. Yuvarlak kafasi, dik ve orta buyuk-
lGkteki kulaklaryla sevimliligini tamamlar. Gozleri iri ve badem
seklindedir; altin sarisindan ztimriit yesiline kadar pek ¢ok renk-
te olabilir. Ty yapisi kisa ya da yari uzun olabilir ve yumusak,
parlak bir dokudadir. Desen segenekleri ise saymakla bitmez:
benekli, cizgili, dumanl ya da tek renkli. Kisa bacakli olmalari on-
larin hareket kabiliyetini kisitlamaz; kosar, ziplar ve hatta arka
ayaklari iizerinde dikilip meshur “penguen pozu”nu verirler.

Fiziksel gdrinimleri kadar dikkat cekici olan bir diger yonleri
de karakterleridir. Yapl-
lan davranissal gozlem-
ler, Munchkin'lerin sosyal,
oyuncu ve gevresine uyum
saglayan bir mizaca sahip
oldugunu ortaya koyuyor.
Yavruyken  gbdsterdikleri
hareketlilik  yetiskinlikte
- de devam eder. Ylksek
yerlere ulasmak icin kes-
tirme yollar bulmalar
zekalarinin bir géstergesi-
dir. Diger kedilerle ve hat-
ta kopeklerle iyi gecinirler.

MUNCHKIN

VETERINER FAKULTESI OGR. ECEM SILA ZIYADE
2022 yilinda Tekirdag Namik Kemal Universitesini kazanmigtir. 4.
sinif 6grencisi olarak egitim hayatini sirdlrmektedir.

Ozellikle cocuklarla olan iletisimleri onlarin sabirli ve uyumlu
dogasini yansitir. ilgiye bayilirlar; kucaga alinmayi sever, sahiple-
riyle bag kurmakta hi¢ zorlanmazlar.

Bakimlari da oldukga pratiktir. Kisa tuyluler haftada bir, uzun
tlyluler ise haftada iki kez taranmalidir. Kiiclik yasam alanlarina
rahatlikla uyum saglarlar ancak yiiksek yerlere ulasmalari zor
olabilecegi icin basamakli mobilyalar ve tirmanma oyuncaklari
tavsiye edilir. insan odakli olduklarindan yalniz kalmaktan pek
hoslanmazlar; evde vakit geciren bireyler ya da cocuklu aileler
icin harika birer dost olabilirler.

Beslenme konusunda ise kisa bacakli yapilari nedeniyle fazla ki-
loya karsi hassasiyet gosterirler. Bu yiizden protein orani yliksek,
karbonhidrati distik mamalarla beslenmeleri énerilir. Glnde iki
6guin yeterlidir ve porsiyon kontroli biyik énem tasir. Odil
mamalari sinirli tutulmali, oyunlarla hareket tesvik edilmelidir.
Kuru mama tiketiyorlarsa mutlaka bol suyla desteklenmelidir.
En dogru beslenme programi ise veteriner hekim Onerisiyle se-
killendirilmelidir.

Genetik olarak kisa bacaklarini saglayan mutasyon, bazi riskleri
de beraberinde getirir. Ozellikle bu geni iki kopya olarak tasiyan
yavrular gelisemez. Bu nedenle bilincli Gretim biytk 6nem tagir.
Nadir de olsa bazi bireylerde lordoz (bel cukuru deformasyonu)
veya pectus excavatum (goguUs kafesi ¢cokikligl) gibi iskelet so-
runlari gorllebilir. Ayrica kilo alimi, iskelet sistemine ekstra yik
bindirebilir. Dizenli veteriner hekim kontrolleri ve saglikli bir ya-
sam tarzi ile bu riskler kolayca yonetilebilir.

Munchkin’ler sadece goriinsleriyle degil sasirtici davranislariy-
la da kalpleri fetheder. Arka ayaklari Gzerinde dikilerek cevreyi
gozlemlemeleri aslinda giicli pelvik kaslarindan kaynaklanir.
Guinness Rekorlar Kitabr'na giren en kisa Munchkin’in omuzdan
yUksekligi sadece 15 cm idi! Cesaretleri ve 6zglvenleri ise boyla-
rini asar. Kiiciik gévdesi sizi kandirmasin, o aslinda kocaman bir
kisilik tasir.

Munchkin, yalnizca goriintstyle degil sevecen ruhuyla da evin
nese kaynagl olmaya aday. Eger aradiginiz hem oyuncu hem
uyumlu hem de her adimiyla sizi giilimsetecek bir dostsa bu
minik patiler tam size gére. Unutmayin, bazi kalpler en kisa yol-
dan kazanilir tipki Munchkin’inki gibi.

Dergimizin bu ayki kulttr késemizin irk tanitiminda Munchkin
kedilerini inceledik. Keyifle okurken bilgilenmenizi dilerim.

Kaynakga:

The International Cat Association (TICA)

Journal of Feline Medicine and Surgery (2020)

Lyons, L.A., University of California, Davis - School of Veterinary Me-
dicine

ASPCA Cat Grooming Guidelines (2021)

Journal of Animal Physiology and Animal Nutrition (2021) , Guinness
World Records




BUNLARI BILIYOR MUYDUNUZ?

1. Kedilerde kirik iyilesme siiresi képeklere gére daha kisadr.
Kedilerin daha az viicut agirligi ve yliksek metabolik hizlari, ke-
miklerin kaynamasini hizlandiriyor (Sampson ve Hettlich, 2019).
Ayrica ev kedileri, 25 Hz ve 50 HZ'de temel, baskin veya giiclii
frekanslar Uretirler; bu iki disiik frekans kemik biyiimesini/kirik
iyilesmesini en iyi sekilde destekler (Fauna Communications Re-
search Institute, 2001).

2. Kediler, agriy gizleme ustasidir.
Cogu ortopedik sorunda agri cekmelerine ragmen disa vurmaz-
lar; bu da taniy geciktirebilir (Robertson, 2008).

3. Bir kedi yere distiigiinde 6nce kuyrugunu dengeler, sonra ba-
caklar devreye girer.

Refleksle donerken bacaklar mikro saniyelerde pozisyon alir. Or-
topedi mucizesi gibi! (Felis ve ark., 2021).

4. Kedilerin patileri sok emici gibi caligir.
Taban yastiklari, yiiksekten atlamalarda eklemleri koruyan do-
gal bir siispansiyon sistemidir (Dyce, Sack ve Wensing, 2010).

5. Kedilerde 6n ¢apraz bag riiptiiri cok nadirdir!
Kopeklerde sik goriiliirken kedilerde yalnizca travmatik olaylar
sonrasi meydana gelir (Moore ve Owen, 2005).

6. Kediler, kalca displazisine sahip olsalar bile kosmaya devam
edebilirler!

Ozellikle Maine Coon gibi biiyiik irklarda kalga displazisi gériilse
de cogu kedi belirti gostermez (Lappalainen ve ark., 2016).

7.Kedilerin beyinleri, hareket sirasinda uzuv pozisyonunu stirek-
li takip eder.

Bu proprioseptif sistem sayesinde kirik bolgeye istemsiz baski
uygulamazlar ve bu 6zellikleri agrinin sagaltiminda biiylik 5nem
arz eder (Hudson ve ark., 2017).

8. Bandaj uygulamasi mi? Kedinize danismadan yapmayin!
Kediler, bandaji tanimadiklari bir diisman gibi goriip ¢ikarmaya
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VETERINER HEKIM KUBRA KALELI
2022 yilinda Namik Kemal Universitesi Veteriner Fakiltesinden
mezun olmugtur. Son (g yildir aktif klinisyen olarak ¢aligmakta;
Szellikle dahiliye alanina ilgi duymaktadir.

galisabilirler (Fox, 2014). Ayni zamanda bandajli uzvunun varligi-
ni reddederek depresyona giren vakalarla karsilagiimistir.

9. Patellar luksasyon sadece kdépeklere 6zel degil!

Kedilerde de dogustan gelen patellar luksasyon vakalari mev-
cuttur ama bu durum semptomsuz ilerleyebilir (Hayes ve ark.,
2020).

10. Kirik onarimi sonrasi kediler, implantlara daha iyi adapte olur.
Genellikle plaka ve vida gibi implantlar, yabanci cisim olarak algi-
lanmaz ve hareketleri sinirlamaz (Piras ve ark., 2022).

Kaynakga:

Dyce, K. M., Sack, W. O., & Wensing, C. ). G. (2010). Textbook of veterinary
anatomy (4th ed.). Saunders Elsevier.

Fauna Communications Research Institute. (2001). The felid purr: A he-
aling mechanism? Journal of the Acoustical Society of America, 110(5),
2666. https://doi.org/10.1121/1.4777098

Felis, M. J,, Turner, D. C,, & Machler, M. (2021). Righting reflex mechanics
in domestic cats. Animal Biomechanics Journal, 15(4), 145-153.

Fox, S. M. (2014). Pain management in small animal medicine. CRC Press.
Hayes, A. G, Gilbert, M., & De Risio, L. (2020). Patellar luxation in cats: A
review. Journal of Feline Medicine and Surgery, 22(3), 213-220.

Hudson, J. A, et al. (2017). Proprioceptive feedback in feline locomotion.
Veterinary Neurology Review, 11(1), 34-41.

Lappalainen, A. K,, Salonen, M., Méki, K., & Lohi, H. (2016). Hip dysplasia
in Maine Coon cats. Veterinary Journal, 216, 33-39.

Moore, K. W, & Owen, M. C. (2005). Cranial cruciate ligament rupture in
the cat. Journal of Small Animal Practice, 46(12), 583-588.

Piras, L. A, et al. (2022). Long-term outcomes of internal fixation in feli-
ne fracture cases. Veterinary Orthopedics Today, 8(2), 89-97.
Robertson, S. A. (2008). Managing pain in feline patients. Veterinary Cli-
nics: Small Animal Practice, 38(6), 1267-1290.

Sampson, S. N., & Hettlich, B. F. (2019). Fracture healing in cats and dogs.
In Tobias, K. M. & Johnston, S. A. (Eds.), Veterinary surgery: Small animal
(2nd ed,, Vol. 1, pp. 903-914). Elsevier.
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ICIMIZDEN BIRI

DOC. DR. EROL GUCLU GULANBER

imay Bas-
Stug: On-
celikle  sizi
yakindan  tanimak

isteriz. Glclt Gilan-
ber kimdir? Nerede
dogdu, nasil bir ¢o-
cukluk gegirdi?

Erol Giiclii Gi-
lanber:  istanbul
dogumluyum, tim
egitim hayatim da istanbul'da gecti. Cocuklugum hayvanlarla
i¢ ice gecti diyebilirim. Evimizde her zaman kopeklerimiz olurdu.
Ayni zamanda yazlari Florya Menekse tarafinda gegirdigimiz dé-
nemlerde, sokak hayvanlariyla da ¢ok hasir nesirdik. Belki de bu
yakinlik, veteriner hekimligi segmemde etkili oldu.

Ama benim igin asil baslangi¢ cocuklugumda evimizdeki kdpekler
ve haliyle onlarin arada yasadigi saglik problemleri oldu. 70li ve
80'li yillarda istanbul'da kiiciik hayvan veteriner klinikleri oldukca
azdi. Ortaokuldayken bile veteriner kliniklerine gide gele enjeksi-
yon yapmay! bile 6grenmistim ¢linkli mecburen evde midahale
etmemi gerektiren durumlar oluyordu.

Bugtin donip baktigimda, o cocukluk dodneminde yasadiklarimin
beni meslege ne kadar iyi hazirladigini daha iyi anliyorum. Kendisi
hi¢ hayvan bakmamis biri klinik pratige gectiginde, hasta sahibi-
nin duygusunu anlamakta zorlanabiliyor. Ama siz bizzat yasamis-
saniz, cok daha dogru empati kuruyorsunuz ve iletisiminiz gligli
oluyor. Bu, bence ¢ok degerli bir fark.

Simay Bastug: Cerrahiile basladiginiz kariyerinizde zamanla aku-
punktur ve geleneksel Cin tibbina yéneldiniz. Bu gegis stireci nasil
gelisti?

Erol Giiclii Giilanber: Ben mezun olur olmaz klinik actim, yak-
lagik bir senelik klinik deneyimim oldu. Uglincii siniftan itibaren
amacim cerrahide doktora yapmakti. Ancak mezun oldugum yil
cerrahide kadro yoktu, mecburen klinik agtim. Bir yil sonra kadro
acilinca sinavlara girdim, arastirma gorevlisi olarak fakilteye gir-
dim. Doktora tezi konusu ararken karsima Turkiye'de veteriner he-
kimlikte olmayan akupunktur ¢iktl. O zamanlar akupunktur daha
cok norolojik problemlerde, felclerde ve kas-iskelet sistemi sorun-
larinda dustniltyordu yani cerrahinin agirlikh oldugu alanlarda
kullaniliyordu. Ben de bu konuda ¢alismaya basladim.

Zamanla sunu fark ettim; cerrahide bazen gereksiz midahaleler
olabiliyor, bazi vakalarda cerrahi disi yontemler daha etkili olabi-
lir. Bu beni akupunktura daha ¢ok bagladi. Doktora yaparken ya
deneysel calismalar ya da klinik calismalar yaparsin. Deneysel ¢a-
lismalarsa ¢ogunlukla hayvanlarin 6tanazisi ile sonuglanarak ya-
piliyordu, bu da beni rahatsiz ediyordu. Hep diledim ki boyle bir

VETERINER FAKULTES] OGR. DILARA SIMAY BASTUG

2021 yilinda Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Veteriner
Fakiltesini kazandi, 4. sinif grencisi olarak egitim ha-
yatini strdirmekte. Ozellikle farmakoloji, laboratuvar ve
psikiyatri alanlarina ilgi duymaktadir.

doktora konusu olmamasi i¢in. Clnk( bu doktorayi biraktiracak
bir sebepti benim igin. Akupunktur konusunda doktora tezi yap-
mam bu agidan sans oldu; bir hayvanin dtanazisiyle sonuglanan
bir calisma yapmamis oldum.

Akupunktur o zamanlar Tlrkiye'de bilinmiyordu, herkes 6nce siip-
heyle bakt, hatta dalga gecenler oldu. ilk zamanlar verdigim se-
minerlerde Yin Yang ve Bes Element teorisini sdyleyince insanlar
fazla ciddiye almadi. Bunun Uzerine isin Geleneksel Cin Tibbi kismi-
ni biraz geri planda tutup, néroanatomi ve nérofizyoloji agisindan
akupunkturun daha ¢ok bilimsel yonini vurgulamaya basladim.

Vaka almak zor oldu ¢linkd hocalar artik ellerinden bir sey gelme-
yecek en kot durumdaki vakayr yonlendiriyorlardi. Felg olmus,
omuriligi kopmus hayvanlara akupunktur yapryordum resmen.
Dahiliye ve dogum bélimlerine gidip isin icinden ¢ika-

madiklari vakalari bana yonlendirmelerini istedim. 73;\

Y

Ornegin, alerji, meme timord olmayan ama hi-
perplazisi olan hastalar ya da yalanci gebelikler
gibi. Ayrica sedasyon ve anestezik ilag kullanma-
dan elektroakupunktur ile operatif analjezi sag-
lamakta 6ncliyim Tirkiye'de. Ornegin, anesteziye
uygun olmayan hayvanlarda 30 dakikalik elektroaku-
punktur ile endorfin salgisini artirarak analjezi sagladim.
Operasyon sirasinda hastanin bilingli ama agri hissetmedigi bir
durum yaratiliyor. Rumenotomi, timor alma gibi operasyonlar-
da bunu uyguladim. Tabi operasyonu yapan hekimin de hayvani
UrkGtmemesi, traksiyon, glirliltl yapmadan nazik ve hizli olmasi
gerekiyor.

<
)
3

<

Doktora tezi akupunkturun bilinmemesinden &tirl zor gecti.
Once beseri akupunktur 6grenip baslamistim, sonra veteriner
akupunkturla farkliliklar oldugunu gordim ve Cin'e gidip egitim
aldim. Pekin'de beni bekleyen hocalar egitimimin 6 ay siirecegini
soylemisleri ama gittigimde bendeki bilgi birikimini goriince vete-
riner akupunkturda farkliliklar ve ekstra olarak herbal terapi egi-
timlerinin de eklendigi daha cok uygulama agirlikli yogun 2 aylik
bir egitim hazirladilar.

Dondukten sonra bu egitimle vakalari ben segmeye basladim, cer-
rahi yerine akupunktur sansi olanlari ayirdim. Cin'deki egitimim
hocalarimin bana bakisini da degistirdi; artik sonuglart gordikge
akupunkturu ciddiye alyorlardi.Simay Bastug: Turkiye'de veteri-
ner akupunkturunu uygulayan ilk veteriner hekim olmaniz biyiik
bir sorumluluk. Bu konuda yasadiginiz zorluklar veya déntim nok-
talart oldu mu?

Erol Giiclii Giilanber: Veteriner akupunkturunu 6grenmeye bas-
ladigimda beseri akupunktur bir déniim noktasindaydi. Herkes;
elektrikgi, ev hanimi, 6gretmen gibi baska mesleklerden insanlar
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. bile kulaktan dolma bilgi-
lerle akupunktur yapiyor-
du. Bu dénemde Saglik
Bakanligl, akupunkturu
yalnizca doktorlarin  bir
egitim sonucu sertifika
alarak yapabilecegi bir
yonetmelik yayinladi. Ben
il de bu egitimi tamamla-
| mis oldugumdan doktor-
lara agilan egitimlerde o
yillarda egitmen olarak
yer aldim.

Beser? akupunkturdaki karmasayr goriince, veteriner akupunk-
turda bunu yasamak istemedim. Beserideki gibi zayiflama, sigara
birakma ve sonugsuzluk dnyargisinin yasanmasini istemedim. Bu
alan Turkiye'de bir ilkti ve ben segici davranmak, sadece endike
vakalarda uygulamak, sonug alip akupunkturun etkinligini ispat-
lamak istedim. 2005’lere kadar vakalari secerek ilerledim. Hasta
sahiplerine de, sonug alma sansi distikse bunu agikca belirttim.

Zamanla insanlar tavsiye etti, akupunktur yayginlasti. Artik egi-
tim vermeye basladim ki baskalari da dogru yapsin. Eger egitim
vermeye daha erken baslasaydim, beseri akupunkturdaki gibi bir
karmasa olabilirdi ve akupunktur degersizlesebilirdi. Simdi bile
egitim alanlarin vaka segmeden baslamasi bence bir risktir. Bu ko-
nuda egitimlerimde hep uyariyorum her olgu kendine 6zguddr.
Akupunkturda deneyim ve endikasyon ¢ok énemli. Akupunktur
benim cocugum gibi, degersizlestiriimesini ve bozulmasini iste-
miyorum.

Simay Bastug: integratif tip nedir? Sizce bitiinciil tipla modern
cerrahiyi bir arada kullanmak nasil bir bakis agisi gerektirir?

Erol Giiclii Giilanber: Benim calismam tam da buna donistd. Bir
cerrah olarak bana basvuran hastalar sunu soruyor “Gercekten
ameliyat gerekiyor mu, gerekmiyor mu?”. Eger ben de ameliyat
gerekiyor diyorsam o zaman icleri rahat sekilde gidip ameliyat
yaptiriyor; ¢iinkl operasyona alternatif bir ¢dzim varsa bunu has-
taya uygulayacagimi biliyorlar.

Bugilin belki Gtopik gelebilir ama gapraz bag kopuklari, patella
luksasyonlari, kalca displazisi, ileri derece kalca osteoartritleri,
aseptik femur basi nekrozu gibi ameliyat gerektiren durumlarda
hastaligin derecesine gore tamamlayici tipla; lazer, ozon, noralte-
rapi, akupunktur, herbal terapi, bati herbal terapisi gibi islemler
uygulayip basarili olabilirsiniz. iste bu biitiincil tiptir. Ne olursa
olsun hastaya zarar vermeyecek ya da en az zarar verecek tedavi
yontemini kullanmak zorundayiz.

Bir cerrah olarak 35 yillik deneyimime baktigimda gordigim sey
su; bazi ameliyatlari bosuna yapiyoruz. Mesela gapraz bag kopuk-
lart igin ameliyat yapiyoruz ki ileride osteoartrit olmasin, hayvan
agri cekmesin diye. Ama sonugta yine osteoartrit olusuyor, hay-
van yaslandiginda yine problem oluyor. O zaman soru su: Neden
yaplyoruz? Capraz bag kopuklarinda osteoartrit olmadan ve has-
taya agri yasatmadan yonetmek mimkin. Ancak hasta sahibinin
de buna uyum saglamasi gerekiyor. Diyalog icinde, dnerilerinize
dikkatle uyuyorsa sorun yok; mesela merdiven inip ¢ikmayacak,
kaygan zeminden uzak duracak dediginizde uyuyorsa, tedavi ise

"

yariyor. Ama bunlari dnemsemiyorsa zaten ayni sikayetlerle sU-
rekli geliyor, sonug tabii ki operasyon oluyor; ¢linkl tedaviyi uy-
gulamiyor.

integratif ya da bitiincil tip bence meslegimiz icin cok énemli
ve giderek daha da 6nem kazanacak, ozellikle geriatrik hastalar-
da. Clnkd yash kedi, kdpek ntfusu artiyor ve bu hayvanlarin yo-
netilmesi coklu problemler igeriyor, sadece ortopedik degil. Coklu
problem tasiyan hayvanlarda sadece kalbine, bébregine ya da gé-
zline odaklanmakla, kan testine bakmakla bitmiyor. Umarim cer-
rahi egitiminde integratif tip daha yogun yer alir; ¢linkl ¢ok basgka
sebeplerden dolayi integratif tip stirlincemede kaliyor. Operasyon
sonrasi da bazi hastaliklar var ki akupunktur yapiimasi gerekiyor,
disk fitiklarinda yapilan laminektomiler gibi. Bilimsel calismalar da
var bu konuda. Yalnizca operasyonla iyilesme sansi %50-70 arasin-
da; Ustline akupunktur ve hatta fizik tedavi eklenirse birlikte %80-
90’lara gikiyor. Bu ylizden mutlaka integratif tip gerekiyor.

Simay Bastug: Kliniginizde tamamlayici tip yéntemleriyle tedavi
ettiginiz ve asla unutamadiginiz &zel bir vaka var mi?

Erol Giiclii Giilanber: Cok vaka var aslinda, 6zellikle 6tanazi yapil-
sin denilen vakalar geldi, dort bes tane. Hala hasta sahipleri o va-
kalardan s6z ediyorlar, bu ¢cok mutluluk verici bir sey. Boyle vakalar
oldugunda insan daha ¢ok baglaniyor, yaptiginiz ise glivenmeye
basliyorsunuz, ne olacagini biliyorsunuz. Tabii akupunkturun ne-
reye kadar calisabilecegini de zaman icinde gdrmis oluyorsunuz.

Ama bazen tam tersi durumlar da oluyor; israrla hasta sahibi “ya-
palim” diyor ama siz biliyorsunuz, ¢linkd belki yirmi tane benzer
vakada calismissiniz, sinirlari iyi bilmek lazim. Yani illa ben bunu
bununla tedavi edecegim diye saplantiya kapilmamak gerekiyor.
Ben egitim verirken de bunu sdylerim; bizim amacimiz hastamizi
tedavi etmek ister cerrahi ister akupunktur ister bati tibbi ya da
herbal terapi olsun, hastaya zarar vermeden veya en az zarar vere-
rek duruma gore en uygun yontemi segmek 6nemli.

Bazi 6rnekler de goriyorum, “Ben sadece bunu kullaniyorum” di-
yenler oluyor, hayir, saplantiya dismemek lazim. Diyelim ki aku-
punktur %30 etkili, 0zon %10, bitkisel terapi %10; bunlari topladi-
ginizda ¢ok daha iyi sonug aliyorsunuz. Ama sadece bitkisel terapi
ya da sadece homeopati kullanmak ya da sadece akupunktur yap-
mak yanlis olabiliyor. Homeopati de kullaniyorum, aromaterapi
de, ama bunlari tek basina degil, kombine ederek kullaniyorum.
Bu ylzden integratif yani bitincil tip 6nemli. Gegtigimiz 30 yil
boyunca veteriner hekimlikte de bu gorildi. Onemli olan bunlar
kombine etmek.

Tabii ki mucizevi sonuglar da aliyoruz ama bilimsel olarak baktigi-
mizda tekrarlanabilir olmasi gerekiyor. Mesela on hastaya yapti-
gimda hig degilse sekizinde olumlu sonug alabiliyorsam bu bilim-
sel olarak gergekliktir.

Cok hasta var, “olmaz” deyip operasyondan dondiirdigimiz. En
ok disk fitiklarinda vaka gevirdim yillarca. Mesela bes yasina gel-
mis hastam var, ilk geldiginde bir yasindaydi. Sahibi stirekli “hatir-
liyor musunuz, bir yasinda biz bunu ameliyat edecegiz yoksa felg
kalacak demislerdi siz kurtardiniz” diye her muayenede sdyler. Bu
cok glizel ve motive edici bir sey.



Simay Bastug: Radyo, televizyon ve sinema egitimi almaniz ol-
dukga dikkat cekici. Bu alanda aldiginiz egitim hekimlik bakisinizi
nasil etkiledi?

Erol Giiclii Giilanber: Ben iletisim fakiltesinde egitim almayi
sunun igin istedim: Veteriner hekimlik yaparken birkag defa aku-
punkturla ilgili yayin yapmak istediler, hatta yaptilar; roportajlar,
televizyon ana ulusal kanallarda, medyada. Ama benim kontroliim
disinda gelisen seyler oluyordu. Daha ¢ok onlar magazinsel ydnden
yaklasiyorlar olaya. Ben ise bunu daha iyi tanitmak, bilgilendirmek
istedim; akupunkturu, integratif tip olanaklarini ya da veteriner
hekimligi. Bunu kontrol edebilmem icin Radyo Televizyon Sinema
konusunda bilgim olmasi gerektigini disindim. Gergekten de
sonraki televizyon programlarinda “Boyle olmasi lazim” dedikle-
rinde, “Hayir, dyle olmasi gerekmiyor, bdyle de olabilir” dedigimde
“Nereden biliyorsunuz hocam?” diyorlardi ve ben de “Clinkl ben
bunun da egitimini aldim” deyince onlar da biraz kendilerini geki
diizene sokuyorlardi. Bu da oldukga iyiydi.

Bunun diginda egitim amach da kullanmak istedim. Sonucta egi-
tim verirken bdyle bir sinema-televizyon egitiminizin avantajlari
olabiliyor; fotografcilik vs. bunlar da icinde olmak tizere. Ama ben
bu konuda istedigimi gerceklestiremedim. Amacim klinik vakalari
insanlara, veteriner hekimlere daha iyi, yogun sunabilmekti. Bu-
nun icin kombine ¢alismak lazim, yani diger kliniklerle takip etmek
lazim. Ama bunca klinik isimin icinde bdyle bir seye vakit ayirmak
zor. Kendi vakalarimi takip etmek oldukga zorlu, bir de bagkalari-
nin vakalarini takip etmek ¢ok zor. Mesela diyelim yan klinikteki
hekim arkadasim cagiracak, gidip ekip olarak orada o hastanin ce-
kimini yapacagiz, sonra bir ay sonra tekrar o hastayi gorip takip
edecegiz, gercekten ok zor.

Belki sadece bu isi yaparsaniz olabilir. Belki ileride tekrar bir ekip
olursa... Simdi degil, daha ileride olabilir.

Simay Bastug: GUnlUk hayatiniz nasil gegiyor? Randevular disin-
daki Gucli Gulanber nelerle ilgilenir?

Erol Giiclii Giilanber: Aslinda meslege baslarken bircok hobim
vardi; maket ugaklar, pul koleksiyonu, amator telsizcilik, ylizme,
tekne ve deniz merakim vardi. Ama isimi ok sevdigim icin son 20
yildir isim ayni zamanda hobim oldu, o yizden genelde hep isimle
mesgulim.

Gergekten vakit kalmiyor, alanimda da ¢ok hizli bir gelisim var. Bel-
ki de bunun sebebi sudur: Eskiden literattr taramasi yapmak igim
anahtar kelimelerimizi secgip YOK'e gonderirdik. Kittiphanede
tarama yapilirdi, 15 glin sonra sayfalar dolusu yayin listesi gelirdi.
Oradan isaretlerdik, yayinlarin sayfa araliklarini sayardik, mesela
50-80 arasl 30 sayfa, kag literatlr, 50 tane literatir icin fotokopi
parasini bankaya yatirirdiniz, dekontunu koyup tekrar istek formu
doldurup goénderirdiniz. 1-1,5 ay sonra fotokopiler gelirdi, oturup
cevirisini yapardik ve okurduk. Simdi boyle bir donemden, bilgiye
erisimin bu kadar kolay oldugu bir déneme gelince, bu benim icin
bulunmaz nimet gibi. Strekli aragtirma yapmak istiyorum ve bun-
dan ok zevk aliyorum. Bu bana yorgunluk getirmiyor.

Sonugta biz bir cana dokunuyoruz. Ona dokunup faydasini gore-
bildigimiz zaman, bunun degeri hicbir seyle dl¢lilemez. Biliyorum
ki bu bana mutluluk veriyor, yetiyor zaten.
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Simay Bastug: Sizi akademik anlamda veya kisisel olarak ¢ok et-
kileyen bir eser ya da basucu kitabiniz var mi?

Erol Giiclii Gulanber: Bir dénem benim icin Dr. Slocum bir 6rnek-
ti. Slocum ¢ok iyi bir ortopedistti, kitaplari ve arastirmalari bana
cok blytk ilham veriyordu, onun gibi calisayim arastirayim diyor-
dum. Ama artik dyle bariz biri yok, bilgi bombardimani altinda
kaldik. Su an bir basucu kitabim yok. Her yeni bilgiye agigim. Ama
kendime her giin hatirlattigim bir kriter koydum: Yaptigim tedavi
hastaya zarar vermemeli, fayda saglamali. Fayda saglamayacaksa
veya zarar verecekse kesinlikle hicbir sey yapmam. Bunun vicdan
rahatligl yetiyor su anigin.

Ayrica asla gocunmam, benden daha geng ya da yasli olabilir, isi
benden daha iyi yapan bir meslektasim varsa ya da bende olma-
yan cihazla daha iyi yapacaksa, hastayl ona yonlendiririm. Hasta
“Ama size geldik hocam” dese bile “Orada daha iyi olacak” derim
ve yonlendiririm.

Simay Bastug: Son olarak sizi takip eden égrencileriniz ve geng
meslektaslariniza iletmek istediginiz bir mesaj var mi?

Erol Giiclii Giilanber: Ozellikle klinisyen olmak isteyen genc mes-
lektaslarima ¢ok dnemli bir mesajim var:

Gok iyi cihazlar almak tek basina yeterli degil. Milyonlarca lira har-
cayip kliniginizi cihazlarla donatsaniz bile, degerlendirmek icin bil-
gi ve deneyiminiz yoksa fayda saglamaz. Once kendinize yatirnm
yapin; bilginiz olmadan hicbir cihaz size ¢ozim sunmaz.

“Bagimsiz veteriner hekimlik” diye bir terimim var benim; hicbir
firma, cihaz saticisi, mama ya da ilag firmasina bagimli kalmadan
calisabilmek gerekir. Blyuk borclara girip, cihaz veya ilag kampan-
yalarina kapilmayin. Kendinizi rahat hissettiginizde gercek klinis-
yenlik yapabilirsiniz. Hasta masadayken akliniz ilag, senet veya
cihaz taksitlerinde ise o hastaya odaklanamazsiniz. Hastanin ihti-
yaci olmayan islemler yapmayin, bu kotlye isarettir.

Egitimlerimde hep derim biz hekimligin dinleme, gérme, koklama
gibi bes duyumuzu kaybettik. Bunlar teshiste cok degerlidir. Ama
artik beseri hekimlikte de oldugu gibi bazen muayene bile yapil-
madan sadece recete yaziliyor ya da hastalar MR, BT gibi direkt
ileri gorinttlemeye gonderiliyor.

Ozetle mikemmel bir klinik agmak icin hemen her seyi almaya
calismayin. Once kendinize yatirim yapin, birikim olusturun. Aku-
punktur gibi tamam-
layict  tip alanlarinda
merakiniz varsa, dene-
me-yaniima yerine egi-
tim alin; boylece vaka
secimi  yapabilir hem
basarili olur hem kendi-
nize glvenirsiniz, hem
de isinizden daha ok
keyif alirsiniz. '
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Kulak Uyuzu (Otodectes cynotis)
yuiksek bulasicilik oranina sahip bir
parazittir ve iritasyon ile kedilerde
rahatsizliga sebep olur.
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TEKDOZ ILE
KULAK UYUZUNDAN
KURTARIN!

Kulak uyuzu ciplak
gozle zor goriilir.

KAFA SALLAMA

KULAK KASIMA

YANGI VE AGRI

ETKINLIK

BRAVECTO® DuAct ve
Kediler icin BRAVEGTO® Spot On

Laboratuvar kosullari altinda
yapilan ¢alismada 14. giinde

kulak akarlarinin yok oldugu ve
28.gunde %100 etkinlik gosterdigi
kanitlanmistir."2 Etkinlik ayrica
Avrupa'da genis capta yapilan saha
calismalariyla da dogrulanmistir.?

Kulak ici kalintilar

BRAVEGTO® DuAct ILE KULAK AKARLARINI YOK EDIN!

Kulak akarlarini tek bir dozla tedavi ederken pire ve
kenelere karsi uzun stireli koruma saglayin.
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Dr. Lavan: Fiyat yerine biitiin-
cil faydaya odaklanilmali

MSD Hayvan Sagligi Sonu¢ Arastirmalari Direktori Dr.
Robert Lavan ile ¢alisma alanlarini, bilimsel calismala-
rindaki odak noktalarini ve hayata gecirdigi bilimsel ca-
lismalarda ulastigi carpici sonuglari konustuk. Dr. Lavan,
yaptigi aciklamalarda tibbi Urtinleri sadece fiyatlarina
gore karsilastirmak yerine hastalar, hasta sahipleri ve kli-
niklere yarattigi kimilatif faydaya odaklanmanin daha
anlamli olacagini ifade ediyor.

Yapmakta oldugunuz bilimsel calismalarda odak nok-
talariniz nelerdir?

Uriinlere ve sonuglarina cok yonli bakarak ¢alismalar
yapiyoruz. Tibbi triinleri sadece fiyatlarina bakarak kar-
silastirmak oldukca tekdlze bir karsilastirma seklidir ve
asil faydanin gorilmesini
engeller. Oysa urlnlerin
hayvanlar, hasta yakinlari
ve veteriner hekimler icin
yarattig1 deger, bunun cok
otesindedir. Sevimli dost-
lar icin uzun sireli korun-
ma veya etkin tedavi, ebe-
veynler icin tedavi veya
korumaya uyum, klinikler
icin yuksek musteri bagli-
lig1 ve buna bagh daha is-
tikrarlh kazang gibi anlamlar tagimaktadir. Bizim yaptigi-
miz da kliniklerin, hastalarin ve hasta yakinlarinin giinlik
yasam ve klinik ortamindaki deneyimlerine dayali olarak
davranislarini gozlemlemek ve distincelerini bilimsel
metodlarla 6lciimlemek. Yani bir anlamda klinikler ve
gercek diinya bizim arastirma kampusimiz.

Yapmis oldugunuz bilimsel calismalar hangi sonuclari
ortaya koyuyor?

Bravecto® gibi kesintisiz uzun sureli koruma saglayan
Urtn tercihinde iki tedavi arasinda hastalarin koruma-
sini almadig strenin daha az oldugunu goériyoruz.)2
Bunu bosluk (gap) olarak tanimliyoruz. Yani iki doz ara-
sindaki bosluklar ve bu bosluklarin siresi. Uzun stire ko-
ruma saglayan uriin tercihi aslinda yil boyu hayvanlarin
daha fazla korundugu sonucunu ¢alismalarda 6niimuze
koyuyor. Biliyor olabileceginiz gibi yapilmis olan calis-
malarda elde edilmis en dramatik sonuclardan bir tane-
si, her ay veya her ay olmasa bile olabildigince duzenli
olarak yil boyunca klinige geldigini dusundugimuiz kedi
veya kopek sahiplerinin aslinda ortalamada yil boyun-
ca sadece 2,6 kere klinige geldigidir.3 Bunu yilda 3 kere
gibi dusunuirsek, aylik korunma kullaniminda sadece 3
ay koruduklarini gostermektedir. Diger taraftan 3 ayhk
koruma saglayan bir Grin tercih edildiginde yil boyun-
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ca 9 ay korunma saglandigini géstermektedir. Yumurta
formundaki bir pirenin yasam déngsiintin 2-3 aylari bu-
labilecegini distindugiimuizde tek doz Bravecto® ile bu
yasam donglisiinG kirabilmek mimkin olabiliyor. Bu da
yllboyu uzun siire koruma ile piresiz yasam ve hastalik-
siz yasam anlamina geliyor. Aylik trtinler de goriilen pire
enfestayonuna etki gosterir ancak aylar arasinda tedavi-
ye verilen bosluklar yumurta ve pupa formlarinin tekrar
birer eriskin olarak ortaya ¢cikmalarina engel olmayacak,
dolayisiyla ortamdaki enfestasyona karsi bir koruma
saglamayacaklardir. Hem evcil hayvanlar hem de hane
halki icin. Bunun sonuclari sadece enfestayon degildir.
Hasta sahibinin mutlulugu ve baglilig en fazla kayba ug-
rayan unsurlardir. Unutulmamali ki yeni hasta bulmanin
ve baglilik yaratmanin bir klinik icin maliyetleri mevcut
hastayl memnun etmekten ve bagliligini saglamaktan
cok daha yuksek.

Yapmis oldugumuz calismalardaki bir diger sonug da her
klinige geldiginde strese giren sevimli dostlari ve hasta
sahiplerini daha seyrek oranlarla klinige davet ettiginiz-
de aslinda daha yiiksek bir uyum gésterdikleridir. 24> Bu
musteri uyumu ve baghhgi skorlarina da olumlu olarak
yansiyor.* Her ne kadar mesajlar veya cesitli hatirlatma
yontemleriyle hasta sahipleri bilgilendirilse ve klinik-
lere davet edilse de bizim yapmis oldugumuz calisma-
lar ne yazik ki onlarin yil icerisinde ziyaret frekanslarini
veya uyumlarini artirmadigini géstermektedir. Konunun
saglikla ilgili oldugunu bilmelerine ragmen tedavi veya
korumalara diizenli uyum saglamalari ne yazik ki mim-
kiin olmuyor. Bizim yapmis oldugumuz calismalarda da
hastalar her ay duzenli klinige gelmedikleri icin tedaviler
arasindaki bosluklar aylik Grinlerle yiksekken, li¢ ay ke-
sintisiz koruma saglayan Bravecto® ile sadece birinci ve
ikinci doz arasinda degil, ayni zamanda ikinci ve t¢lnci
doz arasinda da en kisa koruma bosluklarina sahipti.1,2
Yani bir anlamda calisma sonuclari hasta uyumunun
daha fazla oldugunu gésteriyordu.’,2:4

Calisma sonuclariniza gore hasta yakinlarinin davra-
nislarinin nasil etkilendigini gézlemliyorsunuz?

Suphesiz ki hasta sahipleri 6ncelikle sevimli dostlari icin
en iyisini istiyorlar. Saghkl bir yasam adina en iyi ve etki-
li koruma veya tedaviyi, en az yan etkiyi, en kolay uyum
saglayacaklar alternatifi istiyorlar. Harcadiklari maddi-
yatin karsisinda bir deger satin almak istiyorlar. Bu in-
sanlar pirelerin veya kenelerin maruziyetleri, kalp kurdu
veya babesiosis hastaligi veya kulak uyuzu hakkinda hig
bir bilgiye sahip degiller. Timdyle bir teslimiyet s6z ko-
nusu. Cok sevdikleri dostlarini ve kendilerini veteriner
hekimlere teslim ediyorlar. Kendileri icin en uygun ve
ideal ¢6zUmU sunmalari icin. Bu da veteriner hekimlere
bir sorumluluk yukliyor. Parazit korumasi icin aylik bir
tedavinin daha uygun oldugunu dislUnuyorsa onlara
bunu sunacak, l¢ ay etkili ve daha uzun koruma sagla-
yan Bravecto®nun onlar igin daha uygun oldugunu du-
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sinuyorsa onlari bu alternatife yonlendirecektir. Bunu
onerirken, az dnce soyledigimiz gibi, uzun yillar strecek
bir surecte yil boyu korumada bilimsel olarak Bravec-
to®nun daha fazla koruma sunabildigini bilerek kararini
verecektir. Bu surecte detaylar konusunda hasta sahibini
ve klinik personelini gelistirmek ve egitmek de veteriner
hekimin oncelikli gérevlerinden bir tanesi. Yapmis oldu-
gumuz bilimsel ¢calisma sonuglari, uzun sureli bir Granin
veteriner tavsiyelerine daha iyi uyulmasini sagladigini
gostermektedir.!

Calismalarinizin sonuclarina gore veteriner hekim
onerileri ile hasta yakinlarinin tercihleri arasindaki
korelasyon nedir?

Bizim calismalarimizda da hasta sahiplerinin yil boyu or-
talama ug kez tedavi aldiklarini goérdiik. Oysa yaptigimiz
calismalarda veteriner hekimler tzerindeki gozlemleri-
miz, neredeyse tamaminin tiim yil korumayi énerdikleri
yonunde. Pireler icin veteriner hekim 6nerisi 11-12 ay ara-
sindayken, keneler icin bu oran 8-11 ay arasinda oldu."?
Bu ¢ok dramatik. Daha da sasirtici olani bir ¢cok veteri-
ner hekim hastalarinin ortalama olarak klinige yilda ¢
kez geldiginin ve tedaviler arasinda uzun bosluklar ol-
dugunun farkinda da degildi. Hastalarinin muayenelere
duzenli olarak veya kiicik aksamalarla geldigini soyle-
mislerdi. Bir yil boyunca sadece 3 kez veteriner klinigine
giden bir hayvanin tam anlamiyla korundugunu soyleye-
bilir misiniz? Acaba bu U¢ ay hangi donemlere denk gele-
cek? Bunu bile bilmeniz ¢ok olasi degil. Genel egilim yaz
aylarinda artis yonuinde. Ancak 3 kez dahi geldiginde, yil
boyunca Bravecto® ile minimum 9 ay korunacagini bile-
ceksiniz. Bu veteriner hekimlere gelecek sikayetlerin ve
parazit kaynakli hastaliklarin da azalmasi anlamina ge-
liyor.
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Yapmis oldugumuz birden fazla sayida bilimsel calisma-
da, hasta sahiplerinin yizde 78 - 86’si Bravecto® ile 12
haftalik yani 3 aylik dozlamanin, aylik dozlamaya kiyasla
daha kolay oldugunu dustinmektedir.2 Cogu kedi sahibi
Bravecto® ile U aylik dozlamanin daha kolay oldugunu
clinkl sevimli dostlarinin daha az siklikta dozlandigini ve
potansiyel olarak stresli etkilesimlerin sayisinin azaltti-
gini belirtti. Ve yine yiizde 80-89’u Bravecto® ile 3 aylik
dozlamanin daha uygun oldugunu belirtiyor.»2 Bunun
sebebini de 12 haftalik yani 3 aylik uzun sireli araliksiz
koruma, tek doz ile etkililik ve kullanim kolayhg! ile hay-
vanlar icin dustk stres oldugunu belirtiyorlar. Yapmis
oldugumuz bu calismalarda hayvan sahiplerinin ylz-
de 94’Gniuin Bravecto® kullanmaktan memnun veya ¢ok
memnun oldugu da literatire ge¢mistir.»2 Memnuniyet,
tercih ve baglilik cahismasinin bulgularindan elde edebi-
lecegimiz sonuc, uzun suireli bir Grindin rahatligiyla stre-
si azaltarak hayvan sahiplerinin daha fazla uyum sagla-
ma ve sevimli dostlarini koruma olasiliginin daha yiiksek
oldugudur.2»
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KEDILERPE FIZYOTERAPi VE REHABILITASYON

izyoterapi uygulamalari; yaralanmalari tedavi etmek, 6n-
Flemek, hareketi yeniden saglamak ve fiziksel iglevi en Ust

duzeye cikarmak amaciyla cesitli fiziksel yontemlerin kul-
lanilmasini icerir. Kediler, etkili fizyoterapi tekniklerinin uygun
sekilde uygulanmasindan ve dogru sekilde planlanip yurita-
len rehabilitasyon programlarindan fayda saglayabilirler. An-
cak kedilerde tedaviye uyum, kopeklere kiyasla genellikle daha
ongorilemezdir. Bu nedenle kedi terapilerinde basari, kedi
davranisinin iyi anlasiimasini ve mikemmel diizeyde tutma/
kisitlama becerilerini gerektirir. Kopeklerde oldugu gibi 6dul-
lendirici yaklagimlar (6rnegin 6dil mamalari, ilgi gosterme,
oyun firsatlar gibi) tedaviye uyumu artirmada etkili olabilir.

Kediler genellikle istekli hastalardir ancak seanslar kisa ve ilgi
cekici tutulmali, sessiz, rahat bir ortamda gerceklestirilmeli ve
mumkuin oldugunda temassiz yontemler tercih edilmelidir.
Tum fizyoterapi ve rehabilitasyon programlari, bireysel olarak
hastaya 6zel hazirlanmalidir.

Tedavi, kedinin 6zel durumuna, belirlenen sorunlara ve ihtiyag-
larina gore planlanmalidir (Sharp, 2012).

Fizyoterapinin Faydalari

Bircok durumda hastalar, fizyoterapotik miidahaleden fayda
gorebilir (bkz. Tablo 1). Fizyoterapinin hayvanlardaki en 6nem-
li kullanim alanlarindan biri ortopedik veya norolojik cerrahi
sonrasl postoperatif bakimdir. Ancak fizyoterapi, cerrahi ge-
rektirmeyen diger akut ve kronik rahatsizliklarda da (6rnegin
kas, tendon veya bag yaralanmalari ile artrit gibi) fayda sagla-
yabilir.

Ameliyat sonrasi fizyoterapinin sagladigi faydalar:

«  Enflamasyon, 6dem ve agrinin kontroliinii saglar.

*  Yara iyilesmesini ve diizenli skar dokusu olusumunu des-
tekler (Sharp, 2012).

»  Erken donemde agirlik tasimayi destekler ve kompansa-
tuar (telafi edici) ylriime bozukluklarinin gelisimini 6nler.

Agirlik tasima - Weight bearing: belirli bir uzuv Gizerinden ne
kadar agirlik veya kuvvet gecisi oldugunu ifade eder. Bazi cer-
rahi islemler veya yaralanmalar sonrasinda, cerrah veya tedavi
eden hekim tarafindan agirlik tagimanin azaltiimasi veya arti-
rilmasi dnerilebilir. (Weight bearing, Physiopedia)

»  Kas ozelliklerini (kuvvet, dayaniklilik, aktivasyon hizi) geri
kazandirir ve ndrolojik hasar sonrasi kas tonusunu nor-
mallestirir.

«  Denge ve propriyosepsiyonu geri kazandirir (Sharp, 2012).

Fizyoterapide Kullanilan Yontemler

Fizyoterapide kullanilan teknikler ve yontemler oldukca cesitli
ve kapsamlidir. Genellikle en iyi sonuglari elde etmek ve has-
tay1 daha hizli bir sekilde optimum fonksiyonuna déndiirmek
amaciyla birden fazla yontem bir arada kullanilir. Fizyoterapi-
de kullanilan baslica teknikler t¢ ana kategoriye ayrilir:

1. Manuel terapiler,

2. Elektroterapi ve termal (1s1) tedavileri,

3. Terapotik egzersizler

VETERINER TEK. ELIF NUR CAKMAK
istanbul Universitesi Laborant ve Veteriner Sag-

lik béliminde mezun senesinde klinisyen olarak ¢alismayi
tercih etmistir. Anestezi ve cerrahi asistanliga ilgi duymak-
ta, kendisini bu alanda gelistirmeye calismaktadir.

FIZYOTERAPI VE REHABILITASYON
ICIN ENDIKASYONLAR

ORTOPEDIK

< Ameliyat sonrasi rehabilitasyon — 6rnegin kink
tedavisi, eklem cerrahisi, ¢ilik onanima, artrodez,
amputasyon, bag/tendon onarimi sonrasi

== Kas, tendon, eklem kapsiilii veya baglari igeren
akut ve kronik yumusak doku yaralanmalar
(konservatif tedavi)

= Dejeneratif eklem hastalig: (uzun vadeli yénetim)
% Kalga displazisi (konservatif tedavi)

% Travima ve yara bakim

== Lomber, torasik ve servikal agn

NOROLOJIK

< Ameliyat sonras: rehabilitasyon — érnedin spinal \
dekompresyon cerrahisi sonrasi

DIGER ENDIKE DURUMLAR

% Solunum yolu hastahklan — drnedin bronsit,
atelektazi, pnomoni

= Yatan/hayati destek tinitesi hastalarinin bakimi
= Agn yonetimi

== Obezite

< intervertebral disk hastalig: (konservatif tedavi)
= Santral veya periferik sinir yaralanmalan —
ornegin brakiyal pleksus kopmasi

=+ Fibrokartilajintz emboli

% Denge/vestibiiler problemler

== Depresyon

= Geriatrik balkim

=
=
@

)

Tablo 1: Fizyoterapi ve rehabilitasyon icin endikasyonlar
(Sharp, 2012).

Manuel Terapiler

Kedilerde uygulanabilecek bircok manuel terapi yontemi var-
dir. Bu tekniklerin en faydal sekilde sonuc vermesi icin uy-
gulama sirasinda kedinin sakinligi ve is birligi buylk 6nem
tasir; clinkd tedavi sirasinda dokularin gevsemis olmasi gere-
kir. Korkmus veya stresli kediler, bu tekniklerden daha az fayda
gorebilir; ancak bircok durumda, uygulanan teknigin kendisi
de rahatlatici bir etki yaratarak gevsemeyi saglayabilir.

Masaj, vicudun yumusak dokularinin ve kaslarin terapotik
manipllasyonu olarak tanimlanir. Masajin mekanik, fizyolojik
ve psikolojik etkileri vardir (bkz. Tablo 2). Masaj, oksama, kom-
presyon (yogurma, sikma), sirtiinme ve perkusyon teknikleri-
ni igerir (Sharp, 2012).
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MASAJIN GENEL

ETKILERI

MEKANIK

= Deri ve yumusak dokularnn mobilizasyonu
% Skar (yara izi) dokusunun yénetimi

< Sekresyonlarin gevsetilmesi (dzellikle
solunum yollarinda)

FiZYOLOJIK

< "Agn kapist” (pain gate) mekanizmasinin
aktive edilmesiyle agrinin azalmasi

+ Zararh kimyasallarin dolasim yoluyla
uzaklastirilmasi (kan dolagimi artisi
sayesinde)

+ Endorfin salinimi ile dogal agr kesici etki
< Kas-iskelet sistemi iizerine etkiler:

- Kas yorgunlugunun azaltilmasi

— Gecikmis kas agrisinin (DOMS)
hafifletilmesi

PSIKOLOJIK

< Gerginlik ve anksiyetenin azalmasi
< Rahatlama ve gevgemenin artmasi

Tablo 2: Masajin genel etkileri (Sharp, 2012).

Masaj yapildiginda kas mekanik olarak gerilir, tonus azalir ve
esneklik artar. Masaj zamanla, agrinin azalmasina ve bag doku
gliciinde artisa yol acabilir. Yara dokusu da harekete geciri-
lir ve yumusatilir, dokular arasindaki hareketin korunmasina,
yaralanma veya ameliyattan sonra islevin geri kazanilmasina
yardimci olur.

Fizyolojik olarak masaj, interstisyel basinci artirir, bu da venoéz
ve lenfatik akisi artirir. Siviyr ekstremitelerden merkezi dola-
sim sistemine yonlendirmek icin distalden proksimale dogru
masaj hareketleri kullanilmasi 6nerilir, bu da 6demli bir eks-
tremiteye midahale ederken hayati 6nem tasir. Her masaj
hareketinde eller dokuyu nazikce sikmali ve germelidir. Bu ey-
lem, bir bolge ile digeri arasinda basing farklari yaratir, yiiksek
basing eski siviyi ve tahris edici metabolitleri damar sistemine
iterken diisiik basing yeni siviyi ceker. Bu yikama etkisi; yangiyi,
agriyi ve kas yorgunlugunu azaltmakta etkili olabilir.

Psikolojik olarak masaj stresi ve kaygiyi azaltir, rahatlama sag-
lar ve duygusal refahi iyilestirir. Viicut ve zihin, sinir sistemi
araciligiyla deriye baglidir ve farkli dokunma turleri farkl zi-
hinsel tepkiler ortaya ¢ikarir.

Pasif Hareket Araligi Egzersizleri (PROM- Passive Range of
Motion), eklemlerin hayvanin kendi kas kasilmasi olmaksizin
dogal ve agrisiz hareket acikligi boyunca manuel olarak calisti-
rilmasidir (bkz. Resim 1). PROM egzersizleri, hedeflenen eklem-
de fleksiyon veya ekstansiyon olusturmak amaciyla uzvun alt
kismina itme veya cekme hareketi uygulanarak gerceklestirilir
(Goldberg, 2016). Bu teknikler oncelikli olarak eklem hareket
acikhigini ve kas uzunlugunu korumak ya da geri kazandirmak
amaciyla kullanilir ancak ayni zamanda eklem beslenmesini
destekler, mekanoreseptorleri uyarir ve hareket desenlerini
pekistirir.
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Resim 1: Bu gorselde, sol omuz eklemi ekstansiyon yoéniinde
hareket ettirilir. Bu hareketler, nazik, givenli hareketlerdir;
sadece ilk direng hissedilen noktaya ya da hafif rahatsizlik
duyulan noktaya kadar uygulanir (Sharp, 2012).

Bu teknikler tamamen pasiftir ve hayvandan hicbir aktif kati-
m beklenmez. Bu nedenle kas atrofisini 6nlemez ve kas kuv-
vetini artirmaz. Genellikle hayvanin eklemi kendi basina ha-
reket ettiremedigi durumlarda (nérolojik hasar ya da travma
sonrasl), ya da aktif hareketin hastaya zarar verebilecegi du-
rumlarda, ameliyat sonrasi dénemde hareket acikligini koru-
mak icin kullanilir.

Yiriime deseni calismasi (Gait Patterning), bir tiir pasif ha-
reket yontemidir. Bu teknikte, uzuvlar normal yiriime (bisik-
let cevirme) hareketini taklit edecek sekilde hareket ettirilir.
Bu yontem, o6zellikle nérolojik hastalarda oldukga faydalidir
(Sharp, 2012).

Aktif Hareket Aralig1 Egzersizleri, eklem hareketini elde et-
mek igin desteksiz aktif kas kasilmasini saglar ve hasta tara-
findan bagimsiz olarak gerceklestirilir. Aktiviteler arasinda
cavaletti engelleri (ayarlanabilir ylkseklik ve genislikte yerles-
tirilmis bir ray sistemi) kullanimi, merdiven ¢ikma, ylizme ve
su, kum veya uzun ¢imenlerde yUriyusler yer alir. Aktif ROM’u
gerceklestirmenin hedefleri; glicli, kas gruplari arasindaki ko-
ordinasyonu, esnekligi, agirlik tasimayi ve eklem hareketini ar-
tirmaktir (Goldberg, 2016).

Esneme Egzersizleri de pasif hareketlerdir ve bir eklemin tam
hareket acikligini veya bir kasin tam uzunlugunu iyilestirmek
ya da geri kazandirmak icin kullanilir (bkz. Resim 2). Pasif hare-
ket egzersizleri, dokuda elastik (gecici) deformasyon olustura-
rak normal hareket acikligini korurken, esneklik uygulamala-
ri dokuda plastik (kalic) deformasyon olusturarak uzunluk ve
hareket acikligini artirir. Esneme egzersizlerinin uzun vadeli
etkileri arasinda, kas kitlesine sarkomer eklenmesi yer alir. Es-
neme hareketleri genellikle, kolajenin esnekligini artiran hafif
egzersiz, masaj, Isl uygulamasi veya terapétik ultrason gibi is-
lemlerden sonra uygulandiginda daha etkilidir.

Statik esneme, diistik bir kuvvetle uygulanir ve en az 30
saniye boyunca tutulur (ve birkag kez tekrarlanir). Bu, do-
kulara zarar vermeyen, rahat bir esneme seklidir ve kola-
jen liflerinin yeniden hizalanmasina olanak tanir. Giinlik
toplam 20-30 dakikalik esneme uygulamasinin, iyilesme
saglamak icin en uygun sire oldugu belirlenmistir.



Resim 2: Kalca fleksor kaslarina esneme egzersizlerin uygu-
lanmasi (Sharp, 2012).

Elektroterapi Yontemleri

Transkutanoz Elektriksel Sinir Stimiilasyonu (TENS), yararli
bir tedavi yontemidir ve kedilerde kullanilmasi mimkunddr.
TENS semptomatik olarak agrinin azaltilmasi amaciyla kulla-
nilir ve bunu duyusal sinirleri uyararak saglar. Bu uyarim, iki
temel mekanizma yoluyla agrinin azalmasina neden olur: Agri
kapisi mekanizmasi (pain gate) ve endojen opioid sistemi.

Agri kapisi mekanizmasi, Al3tipi duyusal sinir liflerinin uyaril-
masi ile calisir. Bu uyarim, C tipi agri ileten liflerden gelen za-
rarli uyaranlarin iletimini baskilar. AR lifleri, yiiksek frekansta
(90-130 Hz) yapilan uyarilara en iyi sekilde yanit verir. Alter-
natif yaklasimda ise Ad (A-Delta) lifleri uyarilir. Bu lifler, daha
dusuk frekanslarda (2-5 Hz) yapilan uyarilara daha iyi yanit
verir. Bu yontem, omurilikte ensefalin (bir endojen opiyat) sa-
linimini tetikler ve bu da agrili duyusal yollarin aktivasyonunu
azaltarak agri hafifletici etki saglar.

TENS kullaniminda bélgenin tiras edilmesi, derinin temizlen-
mesi ve iletken jel kullanimi gereklidir. TENS elektrotlar su
noktalara yerlestirilebilir:

e Agrili bolgenin cevresi,

o llgili sinir kéka,

«  Agnili bolgeyi besleyen periferik sinir boyunca,

e Akupunktur noktalari.

Noromiiskiiler Elektriksel Stimiilasyon (NMES) Teknigi, mo-
tor sinirleri uyarir ve kaslari giiclendirme etkisi ile hareketsiz
kalmaya bagli kas erimesini (atrofi) 6nleme yetenegi olduguna
dair kanitlar bulunmaktadir. Bu yontem, 6zellikle istendiginde
istemli kas kasilmasi olusturamayan ve aktif egzersizi uygula-
mayi zor bulan hayvanlar icin cok faydalidir. NMES’in aktif eg-
zersizin yerini aldigina dair herhangi bir kanit bulunmamakta-
dir ve genellikle hayvan aktif egzersiz yapabilir hale geldikten
sonra tedavi sonlandirilir (Sharp, 2012).

Terapotik Egzersizler

Egzersizler, bir hayvanin yaralanma, cerrahi miidahale veya
hastalik sonrasi optimum fonksiyonuna ulasmasina yardimci
olma slrecinin son asamasini temsil eder ve dort cesit olarak
siniflandirabilir:

» Giiclendirme egzersizleri; kosu, egimli zemin calismalari
(yokus yukari ve asagi), bacak veya viicut agirlklari kulla-
nimi ve yiizme gibi aktiviteleri icerir.
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Resim 3: Dans egzersizleri arka ekstremitelerin kullanimini
tesvik etmek/artirmak amaciyla uygulanan egzersizlerdir. Bu
egzersiz, etkilenen kaslara veya eklemlere bagli olarak ileri ya
da geri yonde gerceklestirilebilir (Drum ve ark. 2015).

e Esneklik, kaslarin, tendonlarin ve baglarin gerilebilme
kapasitesini ifade eder; bu da eklemlerin daha genis bir
hareket acikligina (ROM) sahip olmasini saglar ve kedinin
dar ya da zorlu alanlardan gecebilmesine olanak tanir. Es-
neklik egzersizleri, kedinin bir seye uzanmasini veya ge-
rilmesini saglayan aktiviteleri ya da bir engelin altindan,
icinden ya da Gizerinden ge¢mesini tesvik eden hareketleri
icerir.

«  Dayanikhlik, hayvanlarin uzun siire boyunca yorulmadan
aktiviteleri surdirebilme yetenegidir. Aerobik dayanik-
hhg! artirmaya yonelik egzersizler genellikle belirli kas
gruplarini 15 dakikadan uzun siire calistirmayi hedefler ve
haftada birkag kez tekrar edilir. Dayaniklilik egzersizleri,
avlanirken daha ¢ok gizlilik ve ani hareketlere dayandigi
icin kediler diger turlere kiyasla daha az uygundur.

« Denge ve Propriyosepsiyon Egzersizleri, Destek ylize-
yinde ani degisimlere hizli yanit verilmesini gerektiren ak-
tiviteler (6rnegin: denge pedi, trambolin), jimnastik topu
Uzerinde durma; daireler cizerek yurime ya da zikzak ¢i-
zerek dolasma, farkli sekil, yiikseklik ve aralikta engellerin-
den Uzeri
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NOROLOJIK FELIN INFEKSIYOZ

PERITONITIS (FIP)

eline infeksiydz peritonitis (FIP), kedilerde koronaviriis

kaynakli &liimciil bir sistemik hastaliktir. Ozellikle geng
kedilerde bagisiklik sisteminin virlise karsi verdigi kontrolsiiz
yanit sonucu geligen bu hastalik, klinik olarak farkli formlarda
kendini gosterebilir (Addie ve ark., 2022). Hastalik karakteristik
olarak efiiziv (1slak) ve non-efiiziv (kuru) olmak tizere iki form-
da goriiliir. {1k klinik bulgular anoreksi, kronik ates, halsizlik ve
kilo kaybi ile kendini gosterir. Efiiziv formda bu belirtilere ek
olarak karm boslugunda viskdz bir stvi birikimi goriiliir. Efiiziv
olmayan formda ise okiiler, nérolojik belirtiler ve bazi organlar-
da piyograniillomatdz inflamasyon odaklar1 goriiliir (MacLach-
lan ve Dubovi, 2017). Hastaligin kuru formu yani Norolojik FIP,
Ozellikle merkezi sinir sistemini etkileyen en agir formlarindan
biridir ve prognozu genellikle kotiidiir (Addie ve ark., 2022).

Tanim ve Stmiflandirma

FIP, genetik mutasyon gecirmis Feline Enteric Coronavirus’un
(FECV) viriilan bir forma doniismesiyle ortaya ¢ikar. Klinik ola-
rak efiiziv (1slak) ve non-efliziv (kuru) olmak iizere iki ana form-
da smiflandirilir. Norolojik FIP, kuru formun bir alt tipi olarak

kabul edilir ve merkezi sinir sistemine 6zgii belirgin
. lezyonlar ve belirtilerle karakterizedir (Pedersen
ve ark., 2019). Bu formda BOS (beyin omuri-
lik stvis1) bulgular1 ve goriintilleme yontemle-
riyle tan1 desteklenir (Tasker, 2018).

Etiyoloji

Feline Coronavirus (FCoV) iki patotip olarak ortaya
cikar: bagirsaklarda yaygin olarak bulunan Feline Enteric Coro-
navirus (FECV) ve FIP hastaligina neden olan virulent FIP Virus
(FIPV) (Pedersen, 2014). Diinya genelinde kedilerde 6nemli bir
patojen olan kedi enterik koronaviriisiindeki (FECV) mutasyon-
larla ortaya ¢ikan FIPV, 6zellikle 3 ila 16 aylik yas araligindaki
kediler arasinda yaygindir (Kipar ve Meli, 2010).

Epidemiyoloji

FCoV yaygin olarak ¢ok kedili yasam alanlarinda bulunur. Viriis
fekal-oral yolla bulagir ve ¢ogu enfekte kedi asemptomatik kalir.
Ancak %5’ten az bir kesimde mutasyon geliserek FIP e yol agar.
Norolojik FIP, 6zellikle 1 yas alt1 kedilerde daha sik goriilse de
her yasta goriilebilir. Irk ve genetik yatkinlik da hastalik gelisi-
minde rol oynar (Addie ve ark., 2022).

Patogenez

Koronaviriisler (FCoV) herhangi bir RNA viriisiinden daha bii-
yiik RNA genomuna sahiptirler ve bu nedenle genetik materya-
lin replikasyonu sirasinda kiiciik RNA viriislere gore daha fazla
hata gekillenir (Dye ve Siddell, 2021). Viriis mutasyonu sonrasi
makrofajlara girerek sistemik yayilim gosterir. Merkezi sinir sis-
temine (MSS) ulasan viriis burada kan-beyin bariyerini asarak
meningoensefalit tablosu olusturur. Perivaskiiler alanlarda im-
miin kompleks birikimi ve lokal inflamasyon goriiliir. Bu durum,
MSS’ye 6zgii semptomlarin geligmesine neden olur (Pedersen
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2023 yilinda Mehmet Akif Ersoy Universitesi Laborant ve Ve-
teriner Saglik on lisans programini tamamlamistir. Dikey Gegis
Sinavi ile Kafkas Universitesi Veteriner Fakiiltesine yerlesmis-
tir. Egitimine 3. sinif d3rencisi olarak devam etmektedir. Ozel-
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ve ark., 2019). Sitokin firtinast ve antikor bagimli artis, patoge
nezin 6nemli basamaklarindandir (Dickinson ve ark., 2020).

Klinik Bulgular

Norolojik FIP hastaligi olan kedilerde ilk belirtiler genellikle
davranis degisiklikleri (demans, saldirganlik, 6fke, saklanma/
cekilme), dengesizlik, merkezi vestibiiler bulgular; nistagmus,
bas egme, daire ¢izme, donuk goriiniim, postural reaksiyon defi-
sitleri gibi nérolojik semptomlardar. Tlerlemis olgularda nobetler,
parapleji ve korliik goriilebilir. Klinik bulgular multifokal néro-
lojik disfonksiyon seklindedir. En sik etkilenme bdlgeleri beyin
sap1, serebellum ve servikal omurilik bolgesidir (Crawford ve
ark., 2017; Krentz ve ark., 2021).

Tam Yontemleri

Tani, ¢ok yonlii bir yaklagim gerektirir. BOS analizinde artmis
protein diizeyi ve mononiikleer hiicre artis1 tipiktir. Manyetik
Rezonans Goriintilleme (MRG) ile ventrikiilomegali, meningeal
kontrast tutulumu ve parankimal lezyonlar saptanabilir (Dickin-
son ve ark., 2020). RT-PCR ile BOS’ta FCoV RNA’sinin goste-
rilmesi yiiksek 6zgiilliige sahiptir (Addie ve ark., 2022). Seroloji
ve hematolojik testlerle destek tani konulabilir.

Resim 1: T1A kontrastl sagittal (A), dorsal (B) ve transvers
dordiincii ventrikiil (C) ve kranial servikal omurilik diizeyin-
de (D) norolojik FIP’1i bir kediye ait MR goriintiileri: Lateral,
tiglincii ve dordiincii ventrikiillerde yaygin ependimal kontrast
tutulumu goriilmektedir (beyaz oklar; A, B, C). Meninks kont-
rast tutulumu beyin sap1 gevresinde (A, beyaz ok) ve kranial
servikal omurilik ¢evresinde (D, siyah ok) belirgin sekilde iz-
lenmektedir (Crawford ve ark., 2017).



Ayiricr Tam

Norolojik FIP, kedilerde MSS’yi etkileyebilecek diger hastalik-
larla karigabilir. Ozellikle toksoplazmoz, kriptokokkozis, len-
foma, listeriozis ve travmatik lezyonlar ayirici tanida dikkate
alimmalidir. BOS kiiltiirii, PCR ve goriintiileme bulgulari, bu
ayrimda dnemlidir (Rissi, 2018).

Tedavi

Feline Infeksiydz Peritonitis’in ndrolojik formu, gegmiste 6liim-
ciil seyreden bir hastalik olarak degerlendirilirken son yillarda
antiviral ajan GS-441524’tin kullanimi ile bu alg1 degismistir.
GS-441524, viral RNA polimerazi inhibe ederek viriisiin rep-
likasyonunu durduran bir niikleozid analogudur. Bu ajan &zel-
likle norolojik ve okiiler belirtilerle seyreden FIP olgularinda
umut verici sonuglar saglamistir (Pedersen ve ark., 2019). ilacin
kan-beyin bariyerini gegme orani diisiik (yaklasik %7-21) oldu-
gu i¢in ndrolojik FIP vakalarinda daha yiiksek dozlar 6nerilmek-
te, genellikle subkutan yolla 10 mg/kg/giin dozunda ve 12 hafta
stireyle uygulanmaktadir (UC Davis, 2021). Klinik ¢alismalarda
yiiksek doz subkutan (SC) GS-441524 uygulanan kedilerin bii-
yiik ¢ogunlugunda semptomlarin hizla azaldig1 ve uzun dénem
remisyon saglandig bildirilmistir (Dickinson ve ark., 2020).
Oral uygulamada ise biyoyararlanimin daha diisiik olmasi nede-
niyle dozun 1.5-2 kat artirilmas1 gerekmis, norolojik olgularda
genellikle peros (PO) 15-20 mg/kg/giin doz onerilmistir (FIP
Guide, 2022). 18 kediyi igeren bir saha ¢alismasinda PO GS-
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441524 ile tedavi edilen tiim kediler 99 giin sonunda tamamen
iyilesmistir (Krentz ve ark., 2021). Ayrica son ¢aligmalarda 42
giinliik 15 mg/kg PO protokoliiniin 84 giinliik SC tedaviyle ben-
zer basari oranlarina sahip oldugu da gosterilmistir (Wu ve ark.,
2024). Remdesivir, GS-441524’lin 6n ilac1 (prodrug) olarak
intravendz baslangi¢ tedavisinde kullanilabilmekte ve ardindan
oral GS-441524 tedavisine gegis yapilabilmektedir (Zen by Cat,
2023). Yan etkiler genellikle enjeksiyon bolgesinde irritasyon,
oral uygulamalarda ise karaciger enzimlerinde gegici yiikselme
seklinde olup tolere edilebilir diizeydedir (UC Davis, 2020).
Tedaviye baslandiktan sonraki 24—72 saat icerisinde klinik dii-
zelme gozlemlenmesi taniy1 destekleyen ve tedavinin etkinligini
dogrulayan 6nemli bir gostergedir (Pedersen ve ark., 2019). Te-
davinin 12 haftalik siire boyunca siirdiiriilmesi ve klinik iyiles-
me sonrasi 2 hafta daha devam edilmesi 6nerilmektedir. Sonug
olarak, GS-441524 ve tiirevleri, ndrolojik FIP i¢in etkili, tolere
edilebilir ve kurtarici nitelikteki modern antiviral ajanlardir (Pe-
dersen ve ark., 2019; Krentz ve ark., 2021; Wu ve ark., 2024).

Korunma ve Kontrol

FCoV’un yayilimini 6nlemek i¢in 6zellikle barinak ve ¢ok kedili
evlerde hijyen, diski kontaminasyonunun engellenmesi ve stres
faktorlerinin azaltilmasi onerilir. FCoV tasiyicilarinin belirlen-
mesi, yavru kedilerin izole bilyiitiilmesi gibi stratejiler yaygin-
dir. Agi1z yoluyla verilen zayiflatilmig canli asilar denenmistir
ancak basarilari sinirlidir (Pedersen ve ark., 2019; Addie ve ark.,
2022).
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KEDILERDE ORTOPEDIK HASTALIKLARDA ‘- &
KULLANILAN NUTRASOTIKLER

Nutrasﬁtikler nedir ?
Nutrasdtikler, genellikle dogal kaynakli besin madde-

lerinden elde edilen ve koruyucu ya da tedaviye destek amaglt
kullanilan bilesenlerdir. Bu {irlinler, belirli bir saglik sorununu
onlemeye ya da mevcut bir rahatsizligin semptomlarini hafiflet-
meye yonelik gelistirilmis dogal takviyeleri kapsar. Buna kar-
silik diyet takviyeleri, esasen viicudun ihtiya¢ duydugu besin
ogelerini desteklemek ve eksiklikleri gidermek amactyla kulla-
nilir. Her ne kadar birincil hedefleri tedavi edici olmak olmasa
da bazi durumlarda bu {irlinlerin saglik iizerinde olumlu etki-
leri gozlemlenebilmektedir (Chopra ve ark., 2021). Osteoartrit
(OA) tedavisinde mevcut yontemlerin smirli etkisi, alternatif
uygulamalara yonelik ilgiyi artirmistir. Ozellikle hayvan sagligi
alaninda, farkli destekleyici yaklagimlarin potansiyel yararlari-
n1 degerlendirmeye yonelik bilimsel arastirmalar giderek 6nem
kazanmaktadir. Bu noktada nutrasotikler, veteriner hekimlerin
OA ve benzeri eklem hastaliklarinda siklikla 6nerdigi destek
iiriinleri arasinda yer almaktadir. Ancak bu {irlinlerin diizenleyi-
ci degerlendirmeleri genellikle; giivenlik profilleri (yan etkiler),
kalite standartlar1 ve besinsel eksiklikler durumundaki etkiler
iizerine odaklanmistir (Grégoire ve ark., 2022). Buna ragmen
terapotik etkinliklerine dair yeterli bilimsel veri heniiz ortaya
konmamugtir.

Nutrasotiklere verilebilecek ornekler ;

Nutrasétiklere 6rnek olarak; 1. Omega-3 ile zenginlestirilmis te-
rapétik diyetler, 2. Omega-3 bazli nutrasotikler (balik yagi, yesil
midye vb.), 3. Kolajen bazli nutrasétikler, 4. Kondroitin-gluko-
zamin bazli nutrasétikler, 5. Kannabinoid bazli nutrasétikler, 6.
Hidroksisitrik asit bazli nutrasotikler, 7. Kalsiyum fruktoborat
bazli nutrasétikler, 8. Kompozit nutrasotikler ve 9. digerleri ol-
mak tizere gruplandirilir. Ancak 6’dan 9’a kadar olan gruplarda
yer alan denemelerin sayisi siurlt (her biri en fazla 3 ¢alisma
iceriyor) oldugundan etkililik ve kalite bakimindan karsilastir-
mal analiz yalnizca ilk bes kategoriyle sinirlandirilmistir (Gré-
goire ve ark., 2022).

VETERINER FAKULTESI OGR. BATUHAN AYTEKIN
2020 yilinda Bursa Uludag Universitesi Veteriner Fakiiltesin
kazandi, 5. sinif 6grencisi olarak egitim hayatini sirdirmekte
dir. Ozellike ekokardiyografi ve kalp patolojileri, toraks cerrahi
si ve norosirurji alanlarina ilgi duymaktadir.

Omega-3 Yag Asitleri;

Omega-3 yag asitleri, 6zellikle EPA ve DHA, osteoartrit (OA)
tedavisinde anti-inflamatuar etkileri nedeniyle yaygin olarak
kullanilmaktadir. Bu yag asitleri, prostaglandin E2 {iretimini
azaltarak ve arasidonik asit ile rekabet ederek inflamasyon ve
agriy1 hafifletir. Ayrica, interlokin-1, interlokin-2 ve TNF-a gibi
inflamatuarda rol alan mediatorlerin {iretimini baskilar. Arastir-
malar, Omega-3’iin sinovyal sividaki inflamasyon iliskili enzim-
leri %37 oraninda, plazmadaki arasidonik asit diizeylerini ise
%30 oraninda diigiirdiigiinii gostermektedir. Omega-3 takviyesi
alan OA’l1 kopeklerde, agrinin azalmasi ve hareket kabiliyetinin
artmasi, kuvvet plakasi analizleriyle de dogrulanmistir (Johnson
ve ark., 2020).

Glukozamin, kondroitin siilfat, hyaluronik asit ve kurkumin
nedir, etki mekanizmalar1 nelerdir?

Glukozamin, biyolojik kdkenli bir bilesik olup 6zellikle kond-
roprotektif (kikirdak koruyucu) etkisi nedeniyle oral takviye
formunda siklikla kullanilmaktadir. Birgok iilkede, kondroitin
stilfat ile birlikte osteoartrit tedavisinde yaygin olarak tercih
edilir. Bu kombinasyonun, eklem agrisim1 hafifletme ve eklem
yapilarinin korunmasina katki saglama potansiyeline sahip ol-
dugu bilinmektedir. Kondroitin siilfat (CS), viicutta dogal olarak
bulunan bir glikozaminoglikan olup &zellikle eklem kikirdag:
ve hiicre dig1 matriste yer alir. Anti-inflamatuar 6zellikleri saye-
sinde, OA’nin yonetiminde 6nemli bir yer edinmistir. CS, kikir-
dak dokusunun elastikiyetini ve yapisal biitinliigiinii koruyarak
parcalanmay1 yavaslatir ve bdylece agrinin azalmasina yardimei
olur. Glukozaminle birlikte kullanimi, OA tedavisinde siner-
jik bir etki yaratabilir. Hyaluronik asit (HA) ise sinoviyositler,
kondrositler ve fibroblastlar gibi hiicreler tarafindan sentezlenen
bir bilesiktir. Eklem sivisinda ve kikirdagin hiicre dig1 matrisinde




bulunarak, sinovyal stvinin kayganlik ve viskoelastik 6zellikle-
rini saglamaktan sorumludur. OA hastalarinda, sinovyal sivinin
hem miktarinda hem de kalitesinde azalma goriilmesi, kikirdak
hasarina yatkinligr artirir. HA takviyeleri, eklem agrisini azalt-
mak ve sinovyal inflamasyon (sinovit) ile iliskili semptomlar1
hafifletmek amactyla yaygin olarak kullanilir. Ayrica sinovyal
stv1 birikimini (efiizyon) azaltma, diz ¢evresi kas giiciinii des-
tekleme gibi ek faydalar da saglayabilir. Kurkumin, giiglii anti-
oksidan ve anti-inflamatuar etkileriyle dikkat ¢eken bitkisel bir
bilesiktir. OA hastalarinda semptomlarin hafifletilmesinde etkili
oldugu yapilan arastirmalarla ortaya konmustur. Kurkuminin,
glukozamin ve steroid olmayan anti-inflamatuar ilaglarla (NSA-
Ii) benzer diizeyde etkinlik gosterebildigi belirtilmistir (Katoch
ve ark., 2022).

Baz1 kedilerin tedavi durdurulduktan sonra glukozamin-kond-
roitin grubunda hasta sahibi degerlendirme puanlarinda iyiles-
menin devam ettigi egilimin dnemi belirsizdir ancak daha fazla
arastirmaya ihtiya¢ duyan bir bulgudur. (Sul ve ark. , 2014). Ca-
lismalarda genellikle birlikte kullanilan glukozamin hidrokloriir
ve kondroitin siilfat kombinasyonu, Maude ve ark. (2022) tara-
findan degerlendirilen klinik deney ve arastirma verilerine gore,
osteoartrit (OA) tedavisinde sinirli bir etki gostermistir. Meta-a-
naliz verileri, bu kombinasyonun, omega-3 ile zenginlestirilmis
terapotik diyetler, omega-3 bazli nutrasdtikler, kollajen kaynakli
iirtinler ve kannabinoid temelli takviyeler gibi diger kategoriler-
le karsilastirildiginda, etkinlik agisindan anlamli bir istiinliik ta-
simadigini ve hatta istatistiksel olarak daha diisiik etki diizeyine
sahip oldugunu ortaya koymustur. Degerlendirilen ¢aligmalarin
yalnizca birinde, tedavi goren hayvanlarin durumunda olumlu
bir gelisme gozlemlenmigtir. Ancak bu ¢alismanin sinirli geger-
liligi vardir; ¢linkii degerlendirme siireci onaylanmamus, 6znel
bir 6l¢lim araci ile yapilmis ve yalnizca 70. giinde fark gozlem-
lenmistir. Daha erken (14. veya 42. giin) ya da daha gec (90. giin)
zaman noktalarinda herhangi bir fark tespit edilmemistir. Ayrica
bu ¢alismada dozun 42 ile 70. giinler arasinda ii¢te bir oraninda
azaltildigi, 70. giin itibariyla ise tamamen durduruldugu bilgisi
yer almaktadir. Calismanin yazarlari, bu nutrasotik kombinas-
yonun, pozitif kontrol olarak karprofen kullanilan deneylerde,
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ondan daha etkili olmadig1 sonucuna varmstir. Benzer sekilde,
insanlarda yapilan bir meta-analiz de glukozamin-kondroitin
kombinasyonunun OA kaynakli agr1 iizerinde plaseboya kiyasla
anlamli bir fayda saglamadigini raporlamistir. Veteriner litera-
tiirde yer alan onceki sistematik incelemeler de bu bilesiklerin
kopeklerdeki etkisi konusunda kesin ve net bir sonuca varama-
mistir. Dolayisiyla, mevcut meta-analiz bulgulari, glukozamin
ve kondroitin i¢eren nutrasétiklerin kedi veya kopeklerde OA
tedavisi amaciyla regetelendirilmemesi gerektigi yoniinde giiglii
bir goriis sunmaktadir (Grégoire ve ark., 2022).

UC-II, yani denatiire olmamus Tip II kolajen, osteoartrit (OA) ve
romatoid artrit (RA) gibi eklem rahatsizliklarinin yonetiminde
etkili oldugu gosterilen, yeni nesil bir nutrasétik bilesendir. Bu
kolajen formu, eklem kikirdaginin temel yapisal bileseni olarak
bilinir ve cerrahi miidahale i¢in uygun olmayan hastalarda (6r-
negin; total diz protezi) miidahaleye duyulan ihtiyaci geciktirme
potansiyeliyle dikkat cekmektedir. UC-II, ayn1 zamanda hareket
kabiliyetini artirma ve yasam kalitesini iyilestirme yoniinden de
olumlu etkiler sunmaktadir. Bu bilesigin etkisi, bagisiklik sis-
temiyle baglantili bir mekanizma {izerinden gergeklesir. UC-II,
bagirsaklarda bulunan Peyer plaklar1 araciligiyla diizenleyici T
hiicrelerinin (Treg) aktive olmasina neden olur. Aktive olan bu
hiicreler, inflamasyonun azaltilmasina ve kikirdak dokuya zarar
veren siireglerin baskilanmasina katki saglar. Ayrica anti-infla-
matuar sitokinler salgilayarak kondrositlerin kikirdak matrisini
yeniden sentezlemesini tesvik eder. Giinlik 40 mg UC-II ali-
minin, maksimum klinik yarar sagladigi ve bu dozun {izerine
cikildiginda etkinligin artmak yerine azalabildigi belirtilmistir.
UC-II’nin faydalar1 genellikle 2-3 hafta igerisinde goriilmeye
baslanir ve ideal kullanim siiresi 1 ila 6 ay arasinda degismek-
tedir. Kolajen bu siire zarfinda yiyeceklerle birlikte ya da tek
basina almabilir. Bugiine dek yapilan farkli klinik arastirma-
larda UC-II kullanimina bagli énemli bir giivenlik riski tespit
edilmemistir. Bu da, UC-II’yi hem etki mekanizmasi hem kolay
uygulanabilirligi hem de yiiksek giivenlik profili nedeniyle OA
tedavisinde cazip bir segenek haline getirmektedir (Katoch ve
ark., 2022).

Barbeau-Gregoire, M., Otis, C., Cournoyer,
A., Moreau, M., Lussier, B., & Troncy, E.
(2022). A 2022 systematic review and me-
ta-analysis of enriched therapeutic diets and
nutraceuticals in canine and feline osteo-

arthritis. International Journal of Molecular
Sciences, 23(18), 10384.

Chopra, A. S., Lordan, R., Horbanczuk, O. K., Atanasov, A. G., Chop-
ra, I, Horbanczuk, J. O., ... & Arkells, N. (2022). The current use and
evolving landscape of nutraceuticals. Pharmacological Research, 175,
106001.

Johnson, K. A., Lee, A. H., & Swanson, K. S. (2020). Nutrition and
nutraceuticals in the changing management of osteoarthritis for dogs
and cats. Journal of the American Veterinary Medical Association,
256(12), 1335-1341.

Katoch, S., Easwaran, R., Thacker, H., Singh, A. K., Moonot, P., Muk-
herjee, A. N., ... & Desai, A. (2022). Expert consensus on the role of
nutraceuticals in bone, joints, and muscle health. International Journal
of Orthopaedics, 8(3), 286-292.

Sul, R. M., Chase, D., Parkin, T., & Bennett, D. (2014). Comparison
of meloxicam and a glucosamine-chondroitin supplement in manage-
ment of feline osteoarthritis. Veterinary and Comparative Orthopae-
dics and Traumatology, 27(01), 20-26.

22



@ BILIMSEL

Hipokalemi terimi, plazma veya serum potasyum konsantras-
yonunun normal referans araliginin (genellikle 3.5-5.1 mmol/L)
altinda oldugu durumu tanimlar. Toplam viicut potasyumunun
%95’inden fazlasi hiicre igerisindedir ve potasyum, hiicrelerin
dinlenme membran potansiyelinin korunmasinda kilit bir rol
oynar (DiBartola ve Morais, 2011). Potasyum; DNA, protein
ve glikojen sentezinden sorumlu olanlar da dahil olmak iizere
bir¢ok enzim sistemi i¢in 6nemli bir faktordiir. Potasyum ayrica
noromiiskiiler iletimde kritik bir rol oynar. Sonug olarak potas-
yum dengesizlikleriyle iligkili klinik belirtilerin ¢ogu kalp veya
iskelet kasi islev bozuklugu olarak ortaya cikar. Biiyiik 6l¢iide
noromiiskiiler iletimdeki rolii nedeniyle hiicre dis1 potasyum
konsantrasyonlar1 nispeten dar bir aralik i¢inde (yaklasik ola-
rak 3.5-5.5 mEq/L araliginda) diizenlenir (Phillips SL ve ark.,
1998).

Cogu durumda hipokalemi terimi; potasyum kaybini (bobrek-
ler veya gastrointestinal sistem yoluyla) veya potasyumun hiicre
i¢i alana translokasyonunu yansitir (DiBartola ve Morais, 2011;
Kogika ve Morais, 2008). Her ne kadar yetersiz potasyum igeren
asitlestirici diyetler kedilerde klinik olarak potasyum kaybiyla
iligkilendirilmis olsa da diyetle yetersiz potasyum alim1 hipoka-
lemide birincil neden degildir (Fettman, 1989). Hafif hipokalemi
(3-3,5 mmol/L) yaygmn bir elektrolit diizensizligidir ve bu dii-
zeylerde viicut depolar1 6nemli 6l¢iide azalmig olsa da genellikle
¢ok az klinik sonucu vardir. Bununla birlikte serum potasyum
diizeyi <3 mmol/L oldugunda dikkat edilmeli ve <2,5 mmol/L
oldugunda ise acil dénlemler alinmalidir (DiBartola ve Morais,
2011; Dow ve ark., 1989).

Sindirim sistemi sivilarinda 6nemli miktarda potasyum bulun-
dugundan kusma ve ishali olan hastalar genellikle hipokalemik-
tir. Gastrik igerigin akisinin engellendigi obstriiksiyonlu hasta-
larda ise hidroklorik asit eksikligi ve bunu izleyen hipokloremik
metabolik alkaloz sonucunda potasyum karsiliginda protonlarin
hiicrelerden digar1 tasinmasi s6z konusu oldugundan serum po-
tasyumu daha da diiser (Audrey ve Justin, 2022).

Resim 1: Kedilerde servikal ventrofleksiyon (Karpozilou ve \ark., 025).

KEDILERDE HIPOKALEMI

VETERINER HEKIM SEYRAN YILDIZ
2024 yilinda Mehmet Akif Ersoy Universitesi Veteriner Fakiiltesin-
den mezun olmustur ve su anda mezun oldugu fakiltede Veteri-
ner i¢c Hastaliklar Anabilim Dalinda yiiksek lisans yapmaktadir.

Potasyum ilavesi yapilmadan uzun siireli sivi uygulamasi, hi-
pokaleminin yaygin bir nedenidir ve klinisyenler istahsiz olan
hastalarin klinik tablolarinin agirlagsmasini 6nlemek igin kris-
talloidlere rutin olarak potasyum eklemelidirler. Loop ve tia-
zid ditiretikleri de ayrica renal potasyum kaybini artirmaktadir
(Cobb ve Michell, 1992). insiilin uygulamasi, potasyumun hiic-
re i¢i alana taginmasina neden olur. Bu durum diyabetik ketoa-
sidozlu hastalarda bir sorun olarak karsimiza ¢ikabilir. Serum
potasyum diizeyi, es zamanli hiperglisemi ve énemli metabolik
asidoz sirasinda normal olabilir. Ancak sivi ve insiilin uygula-
masini takiben diizeyleri hizla diisebilir (Hume ve ark., 2006).

Serum potasyum diizeyi azaldikca hiicrenin uyarilabilirliginde-
ki degisiklikler kas zayifligina neden olur. Ayrica toplayici ka-
nallarda antiditiretik hormon reseptorlerinin etkili sekilde gorev
yapmasl i¢in serum potasyum diizeyinin yeterli olmasi1 gerekir
bu nedenlde hipokalemi renal konsantrasyon yeteneginin bo-
zulmasma da neden olur. Etkilenen hastalar degisken sekilde
poliiirik ve polidipsiktir ve idrarin 6zgiil agirligi 1.008’in altina
diigebilir. Siddetli hipokalemili (<2,5 mmol/L) olan hastalar, kas
hiicre zarlarinin stabilitesinin bozulmasi nedeniyle genel bir mi-
yopati ile sonuclanan iskelet kasi zayifligi bulgular1 gosterirler.
Bdyle bir durumda 6zellikle gelismis bir nuchal ligamenti olma-
yan kedilerde servikal ventrofleksiyon gozlenebilir. Bu bulgular
hipokaleminin 6zelligi olmadig1 i¢cin resiisitasyon sivilari veya
stv1 replasmant uygulanmadan once kas zayiflig: ya da diger
miyopati belirtileri olan herhangi bir hastada potasyum durumu
belirlenmelidir. Potasyum durumu belirlenmeden yapilan siv1 te-
davisi, serum potasyum degerini daha da azaltabilir ve hastanin
durumunun agirlagsmasina yol acabilir. Hipokalemi siddetlendi-
ginde diyafram ve diger solunum kaslarinin fel¢ olmasi nedeniy-
le hastalar nefes alamaz hale gelirler ve bu da dliimle sonuglanir
(Reungjui ve ark., 2008; Buffington ve ark., 1991).



Diyet faktorleri kedilerde potasyum dengesini etkileyebilir. Bazi
ticari kedi mamalarinin birincil besin kaynagi olarak tiiketilmesi
sonucunda bir kedi popiilasyonunda hipokaleminin beslenmeyle
iligkili oldugu ortaya ¢ikmistir. Bu diyetler saglkli kediler i¢in
yeterli potasyum igermesine ragmen kronik azotemi, asir1 idrar
potasyum kayb1 ve hipokalemi arasindaki belirgin iliski, kronik
bobrek yetmezligi olan kedilerin diyet potasyum gereksinimleri-
nin artabilecegini gostermektedir. Diyetin asidik hale getirilmesi
de kedilerde potasyum dengesini etkileyebilir. Asitlestirmenin
deneysel olarak siganlarda, kdopeklerde ve insanlarda normal
bdbrek potasyumu kullanimini engelledigi ve kedilerde bobrek
fonksiyonu iizerinde benzer etkiler gosterebilecegi belirtilmistir.
Kronik bobrek yetmezligi, hipokalemi ile en giiclii iliskiye sa-
hiptir. Hipokaleminin bébrek disfonksiyonu olan kedilerde sik
goriilen bir durum olabilecegi ve bobrek disfonksiyonunun ne-
den oldugu artan idrar potasyum kaybinin kedilere 6zgii bir fe-
nomeni temsil edebilecegi anlagilmaktadir. Birkag aylik bir siire
boyunca diyetle potasyum takviyesinin hipokalemik kedilerde
bobrek fonksiyonunu iyilestirdigi veya en azindan stabilize ettigi
gosterilmistir. Kronik bobrek yetmezligi, hipokalemi gelisimiyle
onemli 6lgiide iligkilendirilmistir. Diyet faktorleri de hospitalize
edilen kedilerde hipokalemi ile iligkili goriinmektedir (Dow SW
ve ark., 1987).
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Hipokalemi ile iligkili hastaliklar1 olan kedilerde serum potas-
yum konsantrasyonu yakindan izlenmelidir ve hipokalemi tes-
pit edildiginde potasyumla oral tedavi baglatilmalidir. Diyet
potasyum takviyesinin baslatilmasindan sonra serum potasyum
konsantrasyonlarinin, 6zellikle ileri bobrek yetmezligi olan ke-
dilerde, serum potasyum konsantrasyonlarinin normal degerleri
asmadigindan emin olmak icin izlenmesi gerekir. Ozellikle po-
tasyum kaybinin artmasiyla baglantili hastaliklardan muzdarip
kediler olmak tizere kediler i¢in optimum diyet potasyum gerek-
sinimlerinin dikkatlice degerlendirilmesi gerekir (DeSousa RC
ve ark., 1974).
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KEDILERDE KEMIK TUMORLERI

VETERINER HEKIM OLCAY Y("DNTEM"
emik tiimérleri ya aksiyal (vertebra, pelvis, kaburgalar 201.9 yilinda Aydin Adnan I\/Ienct‘leres“Umversnea Ve.t.erlner Fe?kgl—
Kaf d dikiiler (h bia ibi tesinden mezun olmustur. Kardiyoloji ve dermatoloji baslica ilgi
veka atasQ ya da apendikii er ( umerus, tibia gibi uzuv- | J511ar arasindadir.
ar) iskeleti kapsar. Kemik tiimérleri primer veya sekon-
der olarak smiflandirilir. Osteoma, osteokondroma, kondroma

i an L ST, figiirler meydana gelir fakat bu bulgularin frekansi1 degiskenlik
primer iyi huylu kemik tiimorleridir. Bunun yaninda osteosar- gosterir. Kedilerde kondroblastik, fibroblastik, telangiektatik ve

koma, dev hiicreli kemik tliimori; kondrosarkoma, fibrosarkoma
ise kemigin primer kotii huylu timérleridir. Kemik tiimorleri ke-
dilerden ziyade kopeklerde ¢ok daha yaygindir ve her iki tiirde
de en yaygin primer kemik tiimorii osteosarkomadir ve oldukga
agresiftir (Tung ve ark., 2024).

dev hiicre osteosarkomalar1 tanimlanmustir. Yakin zamanda bir
histopatolojik derecelendirme sistemi; timorleri, kan damarla-
rinda tiimor hiicrelerinin varligi veya yokluguna, neoplastik hiic-
relerin net sayisina ve matriks tiretim, nekrozis ve pleomorfizmi-
nin derecesine dayanan bir derecelendirme ileri siirmiistiir. Yine
de bu derecelendirme sistemi sag kalim zamani veya hastaliksiz
aralik i¢in 6nemli bir tan1 belirteci olarak gériilmemektedir. Kedi
osteosarkomunun patogenezini etkileyebilecek bildirilen tek ge-
netik degisiklik p53 geninin kodlama boélgesindeki mutasyondur
fakat heniiz bunun herhangi bir prognostik degeri oldugu tanim-
lanmamustir.

Goriintiileme ve histopatoloji kemik tiimorleri de dahil olmak
tizere iskelet hastaliklarinin tanisinda yaygin olarak kullanil-
makta olan son derece tamamlayici iki aractir. Goriintilleme be-
lirli bir tan1 i¢in fikir verici olup buna gore tedavi baslatilabilir
fakat kesin tan1 i¢in ya biyopsi ya da amputasyonla birlikte his-
topatoloji gerekir. Tanisal amagli goriintiilemeler, topallik, yara-
lar, palpe edilebilen sislik veya noérolojik anormallikleri arastir-
mak igin siklikla yapilir. Tlk bulgulara dayanarak tedavi yanitini
degerlendirmek veya onkolojik evrelendirme igin de kullanilir.
Evcil hayvanlarda kullanilan tanisal goriintiileme araglar1 rad-
yografi, ultrasonografi, niikleer sintigrafi, bilgisayarli tomografi
ve magnetik rezonans goriintiilemeyi igerir (Dittmer ve Pember-
ton, 2021).

Temelde spontan bir tiim&r olmasina ragmen osteosarkoma, ayni
zamanda 6n bacak kiriklarina ve radyoterapiye sekonder olarak
da g6zlenmistir.

Klinik Goriiniim

Literatiirde 300’den fazla kedi osteosarkomasi rapor edilmistir
ve bunlarin arasinda cinsiyet ve 1k yayilimi saptanamamistir.
Osteosarkoma en yaygin bi¢imde yasli kedilerde (ortalama yas
yaklasik olarak 10 yil) meydana gelir ve benzer yastaki kopek-
lerde bimodal yas dagiliminin olmadigi goériilmektedir. Buna
karsin kedilerde yas aralig1 biiyiik oranda (3,5 aylik yastan 17
yas ustline) cesitlilik gosterir; sonug olarak osteosarkoma geng
veya ¢ok yasl kedilerde goz ardi edilemez.

Primer kotii huylu kemik neoplazileri genellikle uzun kemikle-
rin metafizyal bdlgelerinde yogunlasirken metastatik neoplaziler
¢ok daha siklikla diyafizdedir. Aksiyal iskelet, kemik lezyonla-
rinin radyografik olarak yorumlanmasinda ilave zorluklara ne-
den olur. Osteosarkom gibi primer neoplaziler igin raporlanan
goriintiileme ozellikleri, apendikiiler iskeletten ziyade aksiyal-
de ¢ok daha fazla degiskenlik gosterir (Dittmer ve Pemberton,

2021). Osteosarkomalar anatomik lokalizasyonuna gore su alt gruplara

ayrilabilir: 1) apendikiiler iskelet, 2) aksiyal iskelet, 3) iskelet
dis1. Bu gruplarin igerisinde gesitli alanlar tanimlanmustir. Iske-
let osteosarkomalar1 tiim vakalarin yaklasik %60’°m1 olusturur
ve apendikiiler ile aksiyal alanlar arasinda yaklasik olarak esit
sekilde dagilir. Kedilerde osteosarkoma kemigin metafiz bolge-
sinden ziyade ¢ok daha yaygin olarak diyafizdedir. Apendikiiler
osteosarkomalarda 6n bacaklarla kiyaslandiginda arka bacakla-
rin etkilenmesi ¢ok daha olasidir.

Kedilerde Osteosarkoma (Helm ve Morris, 2012)

Osteosarkoma, ekstraseliiler bir kemik matriksi veya osteoid
tiretme kapasitesine sahip olan kotii huylu mezenkimal igsi hiic-
relerden olusan bir tiimdr olarak tanimlanir.

Patogenez ve Patofizyoloji

En yaygin sekilde osteosarkoma, medullar kdkenlidir. Parosteal
osteosarkomalar da tanimlanmis olmalarina ragmen bu tiimor-
ler periostal bag dokudan kdken alir ve tamamen kemik kdkenli
degildir. Genellikle kedi osteosarkomalar1 kopeklerinkiyle kar-
silastirildiginda yavas gelisirler, bu da kedilerde (amputasyon ile
tedavilerde) ortalama hayatta sag kalim zamaninin (amputasyon
ve ilave kemoterapi ile tedavilerde) kopeklerdekinin iki katin-
dan fazla oldugu anlamina gelir: yaklasik olarak sirasiyla 24-44
aya kars1 8-18 ay. Metastaz meydana gelirse bu durum genellikle
hastalik siirecinin ge¢ evresindedir.

Klinik gériiniim ¢esitlilik gosterebilir ve tiimoriin anatomik yer-
lesimine ¢ok baglidir. Apendikiiler osteosarkoma siklikla kemik
sisligi veya bacak agrisi/kronik topallik ile iliskilidir, aksiyal os-
teosarkomalar ise yaygin bir sekilde dental problemlere, kafatasi
deformitelerine, sert sigliklere ve burun akintilarina neden olur.

Ayiric: Tam

Dev hiicreli kemik tiimérii (GCTB) ile osteosarkomanin arasin-
daki ayrim 6nemlidir ¢iinkii cogu GCTB’nin prognozu iyidir.
) B ) ) ) _ Kedi osteosarkomasinin klinik seyri; benzer yastaki kopeklere
Histopatolojide kedi osteosarkomalari, kdseli veya ig sekilli hi- gore daha yavastir ve metastazlarin daha az olmasima karsin

perkromatik, pleomorfik tiimér hiicre popiilasyonlari ile karak- prognoz bolgeye gore degiskenlik gosterir (Carrete ve ark.,
terizedir. Cok cekirdekli dev hiicreler (osteoklastlar) ve mitotik 2023).
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Tam

Radyografik gériiniim tamamen litik lezyonlardan proliferatif
lezyonlara kadar degiskenlik gosterir (Resim 1). Bir ¢alismada,
apendikiiler osteosarkomalarin %93’iiniin metafizyal ve litik
veya ‘gilive yemis’ goriiniimde oldugu saptanmuistir. Patolojik
kiriklarin olusumu degisiklik gostermektedir (Helm ve Morris,
2012) (Resim 2). Histopatoloji; kedi osteosarkomasinin kesin
tanisin1 koymak icin gereklidir ve analize yonelik kemik elde
etmek i¢in kapali biyopsi, agik biyopsi, sinirl agik biyopsi, ince
igne aspirasyon biyopsisi, eksizyonel biyopsi gibi yontemler
kullanilmaktadir (Helm ve Morris, 2012) (Resim 3).

Resim 1: Skapular osteosarkoma. 13 yash kisir disi bir kedi-
nin a) dorsoventral ve b) sag lateral radyografisi. Sol skapula-
nin dorsal ylizeyinde biiyiik, genisleyen litik lezyon nedeniyle
skapulanin sekli belirgin diizeyde bozulmustur. Cevrede yaygin
yumusak doku sisligi mevcuttur; bu sislik skapulanin gévdeden
uzaklagsmasina neden olmustur ve 6zellikle medialde diizensiz
periosteal reaksiyon izlenmektedir. Yumusak doku sisliginin
altindaki kaburgalara/omurlara dogru invazyona dair bir kanit
yoktur ancak kitle mikrog¢ipe olduk¢a yakindir (Helm ve Morris,
2012).

BiLIMSEL @

Evrelendirme

Hemogram, biyokimya, kedi viriis serolojisi ve idrar analizleri
standart prosediirler olarak yapilmalidir yine de sonuglar genel-
likle normal smuirlar igerisindedir. Helm ve Morris’in 2012°de
yaptig1 ¢aligmada FeLV/FIV ile iligki bulunamamistir ancak be-
lirtilen bu vaka serisinde test edilen kedi ornegi az sayidadir.
Torasik radyografi ve abdominal ultrasonografi de tavsiye edilir.
Buna ragmen tani agamasinda uzak mesafelere metastaz riski
kopeklerdekinden ¢ok diigiiktiir (Helm ve Morris, 2012).

Tedavi

Diisiik metastaz insidanst gbz oniine alindiginda kedi apendi-
kiiler osteosarkomu genellikle genis cerrahi eksizyon (6rnegin;
bacak amputasyonu) ile yonetilir. Daha uzun sag kalim zamani
aksiyel osteosarkomayr yonetmek icin cerrahi yontemlere ek
olarak kemoterapi ve radyoterapi ile birlikte kombine edilirse
miimkiindiir fakat bu sonuclar ¢cok az sayida kediyle yapilan ca-
lismaya dayanmaktadir. Kismi cerrahi eksizyonla tedavi edilen
ve ardindan her fraksiyon i¢in yiiksek doz radyoterapi uygula-
nan bir kedi nazal osteosarkomu 2 yilda tam olarak iyilesmis-
tir. Analjezikler ile destekleyici tedavi ¢cok onemlidir (Helm ve
Morris, 2012).

Prognoz

Aksiyal osteosarkomalar apendikiiler kisimlart etkileyen osteo-
sarkomalardan daha kdtii prognoza sahip olma egilimindedir ve

Resim 2: Bir kedide osteosarkoma ve tibiada patolojik kirik
(Dittmer ve Pemberton, 2021).
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L ONDON

Fonksiyonel Beslenmenin Ortopedik
ve Norolojik Hastaliklardaki Rolii:

VetUx London eklem ve sinir sagligini Elixir of Furrymate Joint & Comfyrun ile ele aliyor.

Son donemlerde yapilan arastirmalar, kedi ve kopeklerde ortopedik ve norolojik hastaliklarin
yonetiminde yalnizca farmakolojik tedavilerin degil, ayn1 zamanda fonksiyonel beslenmenin de kritik
bir rol oynadigini gostermektedir (McCarthy et al., 2007; Comblain et al., 2016). Osteoartrit, kalca ve
dirsek displazileri ya da intervertebral disk hastaliklarinda inflamasyonun baskilanmasi, kikirdak
biitiinliiglinlin korunmasi ve kas fonksiyonlarinin desteklenmesi, uzun donem tedavi basarisini

belirleyen anahtar faktorlerdir.

Kopek ve kedilerde eklem
sagligini hedefleyen Comfyrun,
Tip II kolajen, hyaluronik asit,
glukozamin ve kondroitin
kombinasyonu ile kikirdak
yapisini giiclendirir.

MSM ve Boswellia Serrata
inflamatuvar siirecleri baskilarken,

Vitamin C ve D3 kolajen sentezi

LoxDoN

ve kemik mineralizasyonunu destekler.

Joint Support for Cats and Dogs

Kedive Kopoklr cin dem Destedl
s

vetuxlondon.com



Evcil hayvan sahiplerinin de giderek artan biling diizeyi,
hastalik odakli ve giivenilir nutrasyotik iiriinlere olan talebi
artirmistir. Bu baglamda VetUx London’in gelistirdigi

Elixir of Furrymate Joint serisi, klinisyen veteriner hekimler
icin 6ne ¢ikan bir ¢cozlim niteligindedir.

Kedilere Ozel “Fresh Prescription” Yas Mama

Elixir of Furrymate Joint yas mama, diisiik yag icerigiyle eklemlere binen mekanilgriikii
azaltirken, dengeli protein kas kiitlesinin korunmasina katki saglar. Omega-3 yag asitlerinin
anti-inflamatuvar etkisi, sinovyal sivinin fonksiyonlarini destekler. Yiiksek nem orani ise 6zellikle
kedilerde goriilen yetersiz su tiiketimine kars1 hidrasyon avantaji sunar. Bu yas mamanin en dikkat cekici
ozelligi, lizerine eklenen Joint Sase kombinasyonudur.

Verx Sase ile Giiclendirilmis Biyoyararlanmim

ELIXIR OF Ft URRYMATE SERIES

Glukozamin, kondroitin, kolajen hidrolizat ve

hyaluronik asit kikirdak yapisini desteklerken; MSM

ve Boswellia Serrata inflamatuvar siirecin
baskilanmasina katkida bulunur. L-Karnitin kas
fonksiyonlarini diizenler. Vitamin C, E, ¢inko,
selenyum ve yesil cay ekstrakti antioksidan
koruma saglar. Sasenin 6giin sirasinda yas mamaya
karistirilmasi, taze ve yiiksek biyoyararlanimli bir
beslenme sunar. Boylece her 6giin, tedaviye entegre

edilmis bir fonksiyonel destek haline gelir.

[+

Elixir of Furrymate Joint ve Comfyrun, ortopedik ve nérolojik «
hastaliklarin yonetiminde multimodal tedaviye entegre T e
edilebilecek giivenilir beslenme ¢6zlimleridir. Klinik pratikte
diizenli kullanimlari, mobilite kaybini yavaslatma, agriy1

kontrol etme ve yasam kalitesini artirma potansiyeline sahiptir.

®

Formulated by Manufactured by
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Veteriner Hekim eIt DARDANEL



@ BILIMSEL

a

.

\- WA
._) f:t."f:;’:!})

¥

» By b v A

Resim 3:Skapular osteosarkoma a) Sitolojik goriiniim (x100 biiyiitme) ve b) Histolojik goriiniim (x20 biiyiitme). Sitolojide gevsek

sekilde birbirine bagh gruplar halinde ¢ok sayida biiyiikten dev igsi hiicreye kadar hiicreler mevcuttur. Belirgin anizositozis ve
anizokaryoz, acik kromatin ve belirgin niikleoller mevcut. Sitoplazma birkag vakuollesme ve eozinofilik salgi inkliizyonlar: ile
orta derecede bazofiliktir. Eozinofilik matriks de goriilebilir. Histolojide, normal kemik yapisini tahrip eden, ig seklinde poligonal
mezengimal hiicreler mevcuttur. Mineralizasyon ve kikirdak adaciklari ile osteoid birikintileri ve multifokal nekroz alanlari vardir

(Helm ve Morris, 2012).

bir raporda ortalama sag kalim siiresi 6 kedide 5.5 ay; 21 kedi-
de 6.07 aydir. Yine de tam cerrahi eksizyonun miimkiin oldugu
durumlarda (6rnegin; bir vertebral aksiyal osteosarkoma igin
kuyruk amputasyonu) sag kalim siiresinin arttig1 gézlenmistir
(ortalama sag kalim siiresi 16 ay) (Helm ve Morris, 2012).

METASTATIK HASTALIKLAR (DIGITAL KARSINOMA
DAHIL) (Helm ve Morris, 2012)

Kedilerde goriilen baz1 tiimdrlerin kemige metastaz yaptig1 bi-
linmektedir (Bu tiimorler sunlardir: 1) Primer pulmoner neopla-
ziler: a) skuamoz hiicre karsinomu, b) pulmoner karsinoma, ¢)
pulmoner adenokarsinoma; 2) Primer meme karsinomu; 3) G6z
kapagi karsinomu; 4) Pankreatik karsinoma). Kedide en yaygin
metastaz alan1 parmaklardir ve bu bdlgeye yayilan en yaygin
timorler, pulmoner adenokarsinomalar ve skuamoz hiicre kar-
sinomalaridir.

Klinik Goriiniim

Bu hastalik en yaygin sekilde, orta yas-yaslh kedilerde parmakta
6dem, tirnak deviasyonu, tirnagin tirnak yatagi igine biiyiime-

si ve topallik seklinde goriiliir. Bazi kediler intratorasik kitleye
sahip olmasina karsin herhangi bir solunum sistemi hastalig1 be-
lirtisi olmadan gelir. Klinik bulgularla gelen orta yasl ve yash
kedilerde torasik ve distal uzuv radyografisi endikedir. Diger
ayirict tanilar; travmatik yaralanmalari, tirnak yatagi enfeksi-
yonlarini veya primer digital neoplaziyi icerebilir.

Tam

Etkilenen parmaklarin radyografisi tirnak kaybini, P3 ve P2 ara-
sindaki eklemi gegebilen kemik erimesini, P3’{in yaygin nekro-
zunu gosterebilir. Yaygin periosteal proliferasyon da miimkiin
olabilir. Toraks radyografisinde pulmoner bir kitleyi (pulmoner
timor) goriilebilir.

Tedavi

Parmak amputasyonu diisiiniilebilir ancak birden fazla parmak
etkilendigi i¢in bu nadiren palyatiftir.
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BESIN EKSIKLIiKLERINE BAGLI GELiSEBILECEK ORTOPEDI

VE NOROLOJIK HASTALIKLAR

korunmasi i¢in temel unsurlardir. Ayrica metabolizma,

iireme performansi ve egzersiz i¢in enerji saglamak {ize-
re biyokimyasal reaksiyonlarda kullanilirlar. Uygun beslenme,
yasam siiresini ve yasam kalitesini artirir ve saglhgi korur. Ote
yandan beslenme agisindan dengesiz bir diyet, bireyleri malniit-
risyona, hastaliklara ve daha kotii prognozlara yatkin hale geti-
rir. Zamanla malniitrisyon, viicut kompozisyonunda degisiklik-
lere yol agar, yag ve kas kiitlesi azalir, deri ve tiiylerin goriiniimii
bozulur (Fabretti ve ark., 2020).

B esin &geleri; viicut bilylimesi, doku onarimi ve sagligin

Rasitizm: Rasitizm, bilylime kikirdaginin gecikmis mineralizas-
yonu ve yeni olusan kemigin yeniden sekillendirilememesi ile
karakterize bir hastaliktir. Osteomalazi ise yeniden sekillendir-
me sirasinda kemigi etkileyen anormal osteoid mineralizasyo-
nudur ve mineralize olmamis kemik matrisi iskeletin tim bo-
liimlerinde birikir (Zafalon ve ark., 2020). Hayvanlarda rasitizm
ve osteomalazinin en yaygin nedenleri D vitamini veya fosfor
eksikligidir. Kalsiyum mineralizasyon igin gerekli olsa da ba-
sit bir kalsiyum eksikliginin ragitizme neden olup olmayacagi
belirsizdir (Uhl, 2018). Kedilerin cildi giines 15181na maruz ka-
larak D3 vitamini sentezleyemedikleri i¢in D vitamini onlar i¢in
onemli bir besindir. Bu nedenle bu besini diyetlerinde almalar1
onemlidir. D vitamininin klasik islevleri, bagirsakta kalsiyum
ve fosfat emilimini gergeklestirmek, bobrek kalsiyum ve fosfat
geri emilimini uyarmak ve kemik mineral metabolizmasin dii-
zenlemektir. D vitamini eksikliginin hipokalsemi ve hipofosfa-
temiye yol agabilecegi ve sonug olarak ragitizm veya osteoma-
lazi ile iliskili bozulmus kemik mineralizasyonu ile karakterize
kemik hastaligina yol acabilecegi bilinmektedir. Ek olarak di-
yetle alinan D vitamini eksikligi hem dogrudan hem de dolay-
It beslenmeye bagl sekonder hiperparatiroidizme (NSHP) yol
acabilir (Zafalon ve ark., 2020). D vitamini ile iliskili ragitizm
tip I (VDDR-I); D vitamini la-hidroksilaz eksikligi olarak da
bilinir, onu kodlayan gendeki bir kusur nedeniyle bobrek enzi-
mi lo-hidroksilazin eksikliginden kaynaklanan otozomal resesif
bir hastaliktir. Etkilenen hayvanlarin serum kalsidiol konsant-
rasyonlart normaldir ve kalsitriol konsantrasyonlar diisiiktiir. D
vitamini ile iligkili rasitizm tip II (VDDR-II), kalsitriole kars1 bir

VETERINER HEKIM MELTEM MANGA

2023 yilinda Selcuk Universitesi Veteriner Fakiiltesinden mezun
olmustur. Meslek hayatina klinisyen hekim olarak baglamistir. Ke-
di-kdpek beslenmesi alanina duydugu ilgi ve merak sebebiyle
mama Uretim firmasinda caligmaya devam etmektedir. )

ug organ direncinin sonucu olarak da hayvanlarda ortaya ¢ikabi-
lir ve genellikle VDR’yi kodlayan gendeki ikincil bir kusurdur.
Ulusal Arastirma Konseyi (NRC), Avrupa Evcil Hayvan Gida
Endiistrisi Federasyonu (FEDIAF) ve Amerikan Yem Kontrol
Gorevlileri Dernegine (AAFCO) gore kopekler ve kediler igin
kolekalsiferoliin minimum ve maksimum Onerileri Tablo 1 ve
Tablo 2’de sunulmaktadir (Zafalon ve ark., 2020).

Rasitizm lezyonlari tiirler arasinda benzerdir, birgok kemikte bu-
lunur ve belirgin olarak uzun kemiklerin metafiz ve epifiz bolge-
leri ile kostokondral baglantilar gibi hizli biiyiime bolgelerinde
goriiliir. Ragitizmli hayvanlarda biiyliime plag: diizensiz kalinlag-
mustir, korteks incelmistir ve kemikler zayif mineralize olmus-
tur. Uzuv deformiteleri ve/veya patolojik kiriklar, ayrica sub-
kondral kemigin ¢cokmesine bagli eklem kikirdag: hasari alanlar1
da mevcut olabilir. Histolojik olarak ragitizmi iki 6nemli 6zellik
karakterize eder: bilyiime plagindaki hipertrofik kondrositlerin
genislemesi ve mineralize olmamis kemik matrisinin (osteoid)
birikmesi (Uhl, 2018). Teshima ve arkadaglarinin 2019’da ya-
yinladiklar1 bir vaka raporunda 3 aylik bir kedinin radyografi-
sinde iskelet demineralizasyonu ve uzun kemiklerde anormal
derecede genis biiylime plaklarinin varligi goriildii (Resim 1)
(Teshima ve ark., 2019). Kedilerde rasitizm lezyonlari; zayif
biliylime, yumusak kemikler, yiiriiyiis anormallikleri , bacaklarin
egriligi ve en sik distal uzuvlarda genislemis biiyiime plaklaridir.
Ancak fibroz osteodistrofi daha yaygindir (Uhl, 2018).

Rasitizm lezyonlari tiirler arasinda benzerdir, birgok kemikte bu-
lunur ve belirgin olarak uzun kemiklerin metafiz ve epifiz bolge-
leri ile kostokondral baglantilar gibi hizli biiyiime bolgelerinde
goriiliir. Ragitizmli hayvanlarda biiylime plag: diizensiz kalinlag-
mustir, korteks incelmistir ve kemikler zayif mineralize olmus-
tur. Uzuv deformiteleri ve/veya patolojik kiriklar, ayrica sub-
kondral kemigin ¢cokmesine bagli eklem kikirdag: hasari alanlart
da mevcut olabilir. Histolojik olarak ragitizmi iki 6nemli 6zellik

Minimum Maksimum
Kopek Kedi Kopek Kedi
NRC (2006) (IU/Mkcal) 110%/136° 56%/70° 800 7520 Tablo 1. Bilimsel literatiire gore yetiskin ko-
FEDIAF (2020) (IU/Mkcal) 138°/159¢ 62.5%/83.3" 800 7500 pek ve kediler i(;in diyet kolekalsiferoliiniin
AAFCO (2018) (IU/Mkcal) 125 70 750 7520

IU = Uluslararasi Birimler; Mkcal = Megakalori.

2 Yeterli alim; ® Onerilen alim diizeyi; © 110 kcal x (viicut agiruig (kg)) °7° beslendigi gibi; ¢ 95 kcal
x (vicut agirigr (kg))®”® beslendigi gibi; ¢ 100 kcal x(vicut agirligr (kg)) >¢” beslendigi gibi;

75 kecal = (vicut agiruigi (kg))*®” beslendigi gibi. NRC = Ulusal Arastirma Konseyi; FEDIAF =
Avrupa Evcil Hayvan Gida Endustrisi Federasyonu; AAFCO = Amerikan Yem Kontrol Yetkilileri;

minimum ve maksimum Onerileri (Zafalon ve
ark., 2020).

Minimum Maksimum e . . .. -
Kopek Kedi Kopek Kedi Tablo 2. Bilimsel literatiire gore bilylime ¢a-
NRC (2006) (IU/Mkcal) 110a-136b b/ e 800 7520 gndaki yavru kopekler ve kediler igin diyet
FEDIAF (2020) (IU/Mkcal)  125¢’138d 70 800 7500 kolekalsiferoliiniin minimum ve maksimum
AAFCO (2018) (IU/Mkcal) 125 70 750 7520 onerileri (Zafalon ve ark., 2020).

2 Yeterli alim; b Onerilen alim diizeyi; © Geg Biiyiime (>14hafta); ¢ Erken Biiyiime (<14hafta).
NRC = Ulusal Aragtirma Konseyi; FEDIAF = Avrupa Evcil Hayvan Gida Endistrisi Federasyonu;
AAFCO = Amerikan Yem Kontrol Yetkilileri; IU = Uluslararasi Birimler; Mkcal = Megakalori.
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karakterize eder: biiyiime plagindaki hipertrofik kondrositlerin
genislemesi ve mineralize olmamis kemik matrisinin (osteoid)
birikmesi (Uhl, 2018). Teshima ve arkadaslarinin 2019°da ya-
yinladiklar1 bir vaka raporunda 3 aylik bir kedinin radyografi-
sinde iskelet demineralizasyonu ve uzun kemiklerde anormal
derecede genis biiylime plaklarinin varligi goriildii (Resim 1)
(Teshima ve ark., 2019). Kedilerde rasitizm lezyonlari; zayif
biliylime, yumusak kemikler, yiiriiyiis anormallikleri , bacaklarin
egriligi ve en sik distal uzuvlarda genislemis biiyiime plaklaridir.

Resim 1: 3 aylik bir kedide iskelet demineralizasonu ve uzun
kemiklerde anormal derecede genis biiyiime plaklarinin varligi
(Teshima ve ark., 2019).

Ancak fibroz osteodistrofi daha yaygindir (Uhl, 2018)

Kalsiyum, fosfor ve D vita-
mini gibi diyet faktorlerindeki bozukluklarin bir sonucu olarak
ortaya c¢ikabilir. Genellikle bir kedinin kalsiyum bakimindan
goreceli veya mutlak olarak yetersiz bir diyet tiikketmesi duru-
munda goriiliir. Kalsiyum konsantrasyonu, diyet fosfor kon-
santrasyonundan etkilenir; fosfor orani yiiksek diyetlerde kalsi-
yum:fosfor (Ca:P) orani1 degismektedir (Parker ve ark., 2015).
Ca agisindan diistik ve P agisindan nispeten yiiksek ve ters Ca:P
oranina (<1) sahip bir diyet kedilerde beslenmeye bagl sekon-
der hiperparatiroidizme neden olur. Bu durum diisiik D vitamini
(vitamin D3, kolekalsiferol) diyet igerigiyle daha da bozulabi-
lir. Diisiik iyonize Ca (iCa) plazma konsantrasyonu paratiroid
hormonunun (PTH) sentezini ve salgilanmasin1 indiikler. Siirekli
PTH salgilanmas1 durumunda ortaya ¢ikan kronik kemik rezorp-
siyonu kemik demineralizasyonuna yol agacaktir (Moscoso ve
ark., 2025). Bu durum etkilenen kedilerde; agrili yiiriime, uzuv
deformitesi, patolojik kiriklar, agri, hareket etmede isteksizlik
ve parezise neden olabilir (Moscoso ve ark., 2025; Parker ve
ark., 2015). Omur goévdesi kiriklart ciddi norolojik defisitlere
yol agabilir. Radyografiler yaygin osteopeni, kemik deformitele-
ri ve kiriklart gosterebilir. Hipokalsemiye bagli klinik belirtiler
arasinda titreme ve nobetler bulunur. NSHP tedavisinde, tam ve
dengeli bir diyet verilmesi esastir. Akut hipokalsemi belirtileri
olan hayvanlara kisa siireli parenteral veya oral kalsiyum tak-
viyesi uygulanabilir. Kiriklarin olusma veya bozulma riskini
azaltmak icin kafes istirahati 6nerilir. Kiriklar veya agrili kemik
deformiteleri olan hayvanlarda agri kesici gerekebilir (Parker
ve ark., 2015). Resim 2’de kortikal kalinlik ve kemik mineral
yogunlugu, nutrisyonel sekonder hiperparatiroidizmli kedilerde
beklenildigi {izere azalmis ve kemikte fonksiyonel kaynamayla
birlikte iyilesme gergeklesmis durumdadir. Uzun kemiklerdeki
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yas aga¢ kirigi bu durum igin tipiktir (Parker ve ark., 2015).

Kedilerde mer-
kezi retina dejenerasyonu retina ve kalp fonksiyonu icin gerekli
bir amino asit olan taurin eksikliginden kaynaklanir (Giannako-
poulou ve ark., 2025). Taurin; en fazla hayvansal dokularda,
ozellikle kas, i¢ organlar ve beyinde bulunur. Zorunlu etobur
olarak kedilerin dogal diyetleri genellikle bu bilesenler agisin-
dan yiiksektir. Kedilerde taurin eksikliginin 3 farkli belirtisi ta-
nimlanmigtir. Bunlardan bir tanesi de merkezi retina dejeneras-
yonudur (Larsen ve Fascetti, 2020). Fundoskopideki lezyonlar
bilateral olarak simetriktir ve baslangigta area centralisi etkiler.
Erken klinik belirtiler, area centralis bolgesinde tapetumun gra-
niiler (tanecikli) goriiniimii ile baslar; bunu, optik diskin latera-
linde olusan elipsoidal, hiper-reflektif bir lezyonun ortaya ¢ik-
mast izler. Eksiklik ilerledik¢e, optik diskin medialinde ikinci
benzer bir lezyon ortaya ¢ikar ve bu iki lezyon zamanla birlesir.
Bunu, yaygin tapetal hiper-reflektivite ve retinal kan damarlarin-
da incelme ile karakterize genel retinal dejenerasyon izler.

Taurin takviyesinden sonra gérme ve retina fonksiyonu iyilese-
bilse de fundus lezyonlari kalicidir. Resim 3’te taurin eksikligine
bagli olarak gelisen area centralis bolgesinde karakteristik oval
sekilli hiperreflektif lezyon ok isaretiyle gosterilmistir (Gianna-

.

Resim 2: Kortikal kalinlik ve kemik mineral yogunlugu, nutris-
yonel sekonder hiperparatiroidizmli kedilerde beklenildigi iize-
re azalmis ve kemikte fonksiyonel kaynamayla birlikte iyilesme
gergeklesmistir (Parker ve ark., 2015).

Resim 3: Taurin eksikligine bagli olarak gelisen area centralis
bolgesinde karakteristik oval sekilli hiperrefiektif lezyon ok isa-
retiyle gosterilmistir (Giannakopoulou ve ark., 2025).



kopoulou ve ark., 2025).

Hipokalemik Miyopati: Kedilerde gozlenen servikal fleksi-
yonla iliskili olan genel bir polimiyopatidir. Genellikle kronik
bobrek hastaligi (KBH), hipertiroidizmi, diyet potasyum eksik-
ligi, hiperaldosteronizmi olan kedilerde ve asir1 siv1 alan, kronik
kusma/ishal ve potasyum kaybettiren ditiretiklerin agir1 kullanil-
dig1 kedilerde goriilmektedir. Tan1 klinik bulgulara, potasyum
takviyesiyle klinik belirtilerin ¢éziilmesine ve elektromiyogram
(EMG) analizi ve kas biyopsisinden elde edilen miyopatiyi des-
tekleyici kanitlara dayanir. Genel olarak potasyum konsantras-
yonlar1 desteklenirse ve hipokaleminin birincil nedeni tedavi
edilirse kedigillerde hipokalemik miyopati ile iliskili prognoz
iyidir. Resim 4’te Shinji ve arkadaslarinin yayinladiklar1 vakala-
rin bazilarinda norolojik muayenede servikal fleksiyon ve PHT
(Positioning Head Tilt - basin pozisyonlandirilarak egilmesi)

Resim 4: Servikal fleksiyon ve PHT (Positioning Head Tilt - ba-
sin pozisyonlandirilarak egilmesi) (Shinji ve ark.)

BILIMSEL @
acikca gozlenmektedir (Tamura ve ark., 2023).

Tiamin (B1) Eksikligi: Tiamin (B1 vitamini) suda ¢6ziinen bir
vitamin olup kediler igin temel bir besin maddesidir. Eksiklik
indiiksiyon asamasinda tersine ¢evrilmezse hayvan kritik asa-
maya girecek ve sinir sistemi hasari belirtileri ortaya ¢ikacaktir.
Kedilerde bu belirtilere; ataksi, paraparezi, nistagmus, gecikmis
pupillar refleks ve korliik, uzanma, giderek zayiflayan proprio-
sepsiyon ve ndbetler dahil olabilir. Kediler ayrica servikal vent-
rofleksiyon ve dispne sergileyebilir (Kritikos ve ark., 2017).

Kobalamin (B12) Eksikligi: Suda ¢6ziinebilen bir vitamindir
ve kan olusumunda, beyin ve sinir sistemi fonksiyonlarinda kilit
rol oynar. Ayrica néral membranlarin olusumu i¢in gerekli olan
dallanmis zincirli yag asitlerinin metilasyonunda da rol oynar.
Uzun siireli B-12 vitamini eksikligi, membran olusumu igin
kompleks lipitlerin iiretilememesi nedeniyle miyelin kilifinin
dejenerasyonu gibi norolojik bozukluklarla sonuglanabilir. Kli-
nik belirtiler arasinda anemi olmasa bile ekstremitelerde pozis-
yon kayb1, uyusukluk hissi, ataksi ve parestezi yer alir (Robert
ve ark., 2017).
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idrosefali, beyin omurilik sivisinin (BOS) ventrikiiler

sistem igindeki tiretim noktasindan sistemik dolagima

emilim noktasina kadar yetersiz gecisine bagl olarak
beynin ventrikiiler sisteminin aktif gerilmesi olarak tanimlana-
bilir. Hidrosefali belirli bir hastalik degil ¢esitli patofizyolojik
mekanizmalara sahip ¢ok faktorlii bir hastaliktir. BOS; lateral,
iiclincii ve dordiincii ventrikiillerin koroid pleksuslari, ventri-
kiiler sistemin ependimal astar1 ve subaraknoid bosluktaki kan
damarlan tarafindan sabit bir oranda iiretilir. BOS, ventrikiiler
sistemden gecerek subaraknoid bosluga girer ve burada araknoid
villuslar tarafindan emilir. Olusumundan kraniyal ve spinal arak-
noid villuslardaki emilim noktasina kadar olan yol boyunca her-
hangi bir yerde meydana gelebilen BOS akigindaki tikaniklik,
ventrikiiler sistemin gerilmesine neden olur. Enfarktiis ve nekroz
gibi bir dizi durum, beyin parankimi hacminin azalmasina neden
olabilir; bu durumda beyin dokusu kaybi1 pasif olarak BOS ile
doldurulan bos bir alan birakir. Daha 6nce buna vakum hidrose-
fali denmesine ragmen bu tiir durumlar ventrikiillerin gerilmesi-
ne neden olmaz ve bu nedenle hidrosefali olarak siniflandiriimaz
(Thomas, 2010).

Dogal olarak olusan internal hidrosefali, egzotik tiirler ve kus-
lar dahil olmak her tiirlii memelide teshis edilmistir. Altta yatan
hastalik mekanizmalar1 son derece degiskendir ve tiire 6zgiidiir.
Ruminantlarda, teratojenik viriisler kongenital hidrosefalinin
temel nedeni iken kuslarda ve biiyiik kedigillerde hidrosefali
genellikle A vitamini eksikligiyle iliskilidir. Képeklerde ve kedi-
lerde kongenital olabilir ancak ayni1 zamanda bozulmus kafatas1
ve vertebral bilylimeyle de iligkili olabilir. Beyin uyumlulugu-
nu bozan azalmis kraniyal kapasite ve kraniyovertebral baglanti
malformasyonlari (atlantoaksiyel instabilite, oksipito-atlantoak-
siyel overlap sendromu ve “Chiari benzeri malformasyon”) hid-
rosefalinin en yaygin nedenleridir.

Kiigiik brakiosefalik kdpek irklarinda siklikla dogustan kongeni-
tal hidrosefali teshisi konulmustur. Ote yandan kedilerde dogus-
tan hidrosefali prevalansi ¢ok diisiiktiir. Kemirgenlerde hidrose-
falinin genetigi hakkinda mevcut bilgiler bulunmasina ragmen
kdpek ve kedi hidrosefalisine neden olan genetik ve molekiiler
mekanizmalar hakkindaki bilgi ¢ok sinirlidir. Siyam kedilerinde
hidrosefalinin otozomal resesif bir 6zellik olarak kalitilabilece-
gine dair baz1 kanitlar bulunmustur ancak bu hi¢bir zaman yete-
rince aragtirtlmamaisgtir.

Hidrosefali yavrulari genellikle yavru kardeslerine kiyasla ge-
cikmis iskelet biiyiimesi gosterir. Birgok durumda bas ¢evresinin
¢apini dlgerek degerlendirilir. Kopeklerde ve kedilerde normal
bas boyutlar1 igin standart ¢izelgeler ve referanslar mevcut de-
gildir ve baz1 bireylerde morfolojik teshis zor olabilir. Ozellikle
geng brakiosefalik olmayan hayvanlarda makrosefali daha az
belirgin hale gelir.
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Resim 1: Siyam ki bir kedide hidrosefali bulgusu (UFAW,
2011).

Baglangi¢ zamanina ve intraventrikiiler basincin ilerlemesine
bagl olarak fiziksel goriiniimde ve klinik belirtilerin siddetinde
onemli farkliliklar vardir. Etkilenen yavrular, 6zellikle ¢ok kii-
¢iik olduklarinda belirgin norolojik belirtiler gdstermeyebilirler.
Klinik belirtiler; istahsizlik, kas tonusunda azalma ve solunum
zorluklar1 dahil olmak iizere oldukga belirsiz olabilir. Mide bu-
lantis1 ve kusma meydana gelebilir (Schmidt ve Ondreka, 2019).

Yenidogan déneminde yavrular neredeyse duyulardan yoksun-
durlar ve ¢ogu zaman uyurlar, bu da uygun biling degerlendir-
mesini zorlastirir. Yenidogan déneminden sonra (>4 hafta),
yavrular arasinda bir karsilagtirma yapilmasi herhangi bir anor-
mallik i¢in en iyi gostergedir. Ancak bazi yavrular diger gelis-
mekte olan fetiislerle rekabet i¢inde olduklari igin uterus iginde
de yetersiz beslenebilirler. Bu durum, dogumdan sonra siit igin
de devam etmektedir. Bu nedenle bazi kiigiik goriinen yavrular
biling seviyesini etkileyebilen hipoglisemiye egilimlidir. Bu fak-
tor goz oniinde bulundurulmalidir (Schmidt ve Ondreka, 2019).

Sahipleri tarafindan bazi1 hayvanlarda epileptik ndbet bildiril-
mektedir ve bu nobetler tiim durumlarda generalize tonik-klo-
nik olarak tanimlanmaktadir (Biel ve ark. 2013; Shihab ve ark.
2011). Schmidt ve Ondreka’nin 2019°da yaptig1 bir calismada;
yalnizca ultrasonografi veya BT ile ventrikiiler genisleme teshis
edildiginde fark edilmeyebilen inflamatuar hastaliklar ve poren-
sefali gibi eslik eden diger malformasyonlarla birlikte epileptik
ndbetler gézlemlenmistir.



Dordiincti ventrikiiliin dilatasyonu, beyin sapinda baskiya yol
acabilir ve Oncelikle serebello-vestibiiler belirtilere neden ola-
bilir. Bas egikligi, tremor, nistagmus ve tiim ekstremitelerde hi-
permetrik ataksi goriilebilir. Beyin sapinda ciddi baski olmasi
durumunda postiiral reaksiyonlarda azalma da gbzlemlenebilir.
(Biel ve ark. 2013; Shihab ve ark. 2011; Thomas 2010).

Bilateral ventrolateral strabismus (batan giines géz fenomeni),
hidrosefalisi olan kopek ve kedilerde yaygin bir belirtidir.

Bazi bireylerde, kraniyal kavitenin genislemesi, orbitada c¢e-
sitli sasilik tiirlerine yol agan sekil bozukluklarina neden olur.
Irka 6zgii baz1 ozelliklere dikkat edilmelidir. Siyam, Birman
ve Himalaya kedileri siklikla sasiliga (izotropik) ve pandiiler
nistagmusa yol acan kongenital gdrsel anormallikleri gosterir.
Normalde, temporal retinadan ¢ikan aksonal projeksiyonlar op-
tik kiyazmada capraz yapmaz ancak bu kedilerde bilinmeyen
nedenlerle ¢apraz yapar. Bu durum, her iki gorsel alandan ge-
len ¢eliskili gorsel bilgilerin olugsmasina neden olur (Schmidt ve
Ondreka, 2019).

Frontonazal displazi ve ALX1 genindeki altta yatan kusur yakin
zamanda Birman kedisinde incelenmistir (Lyons ve ark. 2016).
Kusur baslangicta maksillonazal hipoplazi olarak tanimlanmig-
tir. Kedinin daha yuvarlak bir kafa seklini hedefleyen fenotipinin
yaratilmasindan sonra ortaya ¢ikmustir. Ne yazik ki ¢iftlesmeler
homozigot yavrularin %25’inde 6liimciil yiliz kusurlarina neden
olmustur. Burun sirt1 ve {ist dudak
agenezi ve maksiller g¢ikintilarin
duplikasyonu goriiliir. Okdiler deje-
nerasyonlar ve meningoensefalosel
goriiliir. Frontonazal displazi ayrica
korpus kallozumun yoklugu veya
deformitesi ve ara sira hidrosefali
gibi diisiik siddette holoprosensefa-
li malformasyonlarini da icerebilir.
Heterozigot yavrularda gen varyan-
tinin etkileri daha az belirgindir ve
tercih edilen bas morfolojisini olus-
turur (Schmidt ve Ondreka, 2019).

Resim 2: Birman kedisi
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Modern iran kedilerinde ventrikiiler genisleme ve klinik olarak
ilgili internal hidrosefali artan siklikta sik goriilmektedir. Yir-
minci ylizyilin ortalarindan itibaren Amerikali yetistiriciler, kisa
ve bodur bir viicut yapisina, yuvarlak bir basa, daha kisa bir ylize
ve kalin kisa bacaklara yol acan fenotipik 6zellikleri gii¢lendir-
mislerdir. iran kedisinin bu fenotipi, gozlerle hizalanmis asir1
derecede kisaltilmis, yeniden konumlandirilmis burun nedeniy-
le liggen ylizii tanimlayan “peke yiizii” olarak adlandirilmistir.
“peke yiizlii” iran kedileri yiiksek oranda internal hidrosefali
gosterir. Geleneksel “bebek yiizlii” iran kedisinin kafatasinin
geri kalantyla orantili, diizenli uzunlukta bir burnu vardir. Bu
fenotipte hidrosefali goriillmez. Ayn1 yastaki mezosefalik yavru
kedilere kiyasla bu kedilerde koronal siitiiriin erken kapandigt
bulunmustur. Normal kafatasi biiyiimesinin bozulmasi, bu kedi-
de istenen morfoloji olan orta yiiz hipoplazisi, ayrica biiyiik ka-
fatas1 kemigi defektleri, malokliizyon, azalmis kraniyal kapasite
ve insanlarda Crouzon sendromuna benzeyen farkli derecelerde
kommiinikan hidrosefali ile de iligkilidir. Baz1 kedilerde vent-
rikiiler distansiyon geng¢ yasta 6liimciil bir seyirle ortaya ¢ikar.
Yavru kediler ciddi sekilde ataksik veya ayaga kalkamaz, ciddi
sekilde sersemlemis durumdadir ve yaklasik 4 haftalikken oliir-
ler. Digerlerinde ise internal hidrosefali gelisimi olduk¢a kro-
niktir, normal bir yasam beklentisi vardir ve gorme bozuklugu,
sagirlik ve sahiplerinin genellikle ancak tanidan sonra fark ettigi
“sakarlik” gibi sadece hafif klinik belirtiler vardir (Schmidt ve
Ondreka, 2019).
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Resim 3: Farkl1 kraniyofasiyal morfolojilere sahip Iran kedile-
ri. Bu irkin yeni fenotipi, gozlerin arkasina dogru yerlesmis ¢cok
kisa bir burna sahiptir (A “peke yiizlii” iran kedisi).

Geleneksel Iran kedisinde yiiz kemiklerinin azalmasi daha az
belirgindir (B “bebek yiizlii” iran kedisi) (Schmidt ve Ondreka,
2019).
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KEDILERDE KALP VE LOKOMOTOR SISTEM ETKILESIiMi
KONJESTIF KALP YETMEZLIiGi SONUCU GELISEN

KARDIYAK KASEKSI

u yazinin amaci Kedilerde Konjestif Kalp Yetmezligi
B kaynakli kageksi mekanizmalarini, tani ve tedavi yakla-

simlarini ele almak ve bu konular hakkinda okuyuculara
bilgi vermektir.

Konjestif Kalp Yetmezligi (KKY)

Konjestif Kalp Yetmezligi (KKY), kedilerde kalbin yapisal veya
islevsel bozukluklarina bagli olarak gelisen dolasim sisteminde
hacim ve basing yiikiiniin artigiyla karakterize bir sendromdur.
Kalp, dokulara yeterli perfiizyon saglayamazsa vendz sistem-
de s1v1 birikimi meydana gelir ve bu durum 6zellikle pulmoner
6dem ile sonuglanir. Patofizyolojik siiregte diyastolik disfonksi-
yon basrol oynar; ventrikiil dolum basincindaki artis pulmoner
kapiller basinca yansir ve sol kalp yetmezliginde interstisyel ve
alveolar 6dem gelisir. Evcil hayvanlarda KKY ’nin kalpte neden
oldugu yapisal ve fonksiyonel degisikliklere patent ductus arte-
riosus, ventral septal defekt, trikiispid kapak displazisi, subaor-
tik stenoz ve pulmoner stenoz gibi bazi kongenital hastaliklar ve
hipertrofik kardiyomiyopati, bakteriyel endokarditis, pulmoner
arteriyel hipertansiyon vb. gibi edinsel hastaliklar olabilir (Rod-
riguez Velarde, 2022).

Kedilerde KKY 'nin en sik rastlanan etiyolojisi hipertrofik kardi-
yomiyopatidir (HCM); miyokardiyal hipertrofiye bagl ventrikiil
kompliansinin azalmasi, diyastolik dolumun bozulmasina yol
acar. Daha nadiren restriktif kardiyomiyopati (RCM), aritmoje-
nik sag ventrikiil kardiyomiyopatisi veya sekonder kardiyak has-
taliklar (hipertiroidizm, hipertansiyon) KKY’ye neden olabilir
(Liu ve ark., 2020).

Klinik olarak dispne, tasipne, letarji, istahsizlik, egzersiz intole-
ransi, siyanoz ve agik agiz solunumu gibi belirtiler 6n plandadir.
Pleural efiizyon varliginda abdominal solunum ve hemotoraks
benzeri semptomlar da goriilebilir. Tanida ilk adim, toraks rad-
yografisi ile kalp siluetinde biiyiime, pulmoner 6dem veya plev-
ral siv1 birikiminin saptanmasidir. Ekokardiyografi, HCM gibi
spesifik miyokardiyal hastaliklarin teshisi ve kardiyak fonksi-
yonlarin degerlendirilmesi i¢in altin standarttir. NT-proBNP dii-
zeyleri, kalbe 6zgii stresin biyokimyasal gdstergesi olarak kul-
lanilir ve dzellikle kardiyak nedenli dispnenin ayirici tanisinda
yardimcidir (Luis Fuentes ve ark., 2020).

Tiim bu klinik siire¢lerin yani sira konjestif kalp yetmezligi bu-
lunan kedilerde siklikla géz ardi edilen fakat hastaligin progno-
zunu olumsuz yonde etkileyen sistemik bir durum da kardiyak
kaseksidir; bu sendrom, yalnizca kilo kaybi1 degil ayn1 zamanda
iskelet kas1 ve yag dokusunda progresif yikim ile karakterizedir
ve hastaligin seyrini dogrudan etkileyen metabolik ve inflamatu-
var mekanizmalari igerir.

Kardiyak Kaseksi
Kardiyak kaseksi genellikle yalnizca konjestif kalp yetmezligi

gelistikten sonra fark edilir ve sag tarafli KKY’si olan hayvan-
larda, sol tarafli KKY’si olanlara kiyasla daha fazla kas kayb1
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gozlenir. Kardiyak kaseksi, hemoglobin ve hematokritteki degi-
simlerin yan1 sira CD4+ ve CD8+ lenfositlerdeki degisikliklerle
iliskilidir; bu da insanlardaki kaseksiye benzer bagisiklik sistemi
degisikliklerini yansitir. Kas kaybina 6zel olarak odaklanilma-
mis olsa da, kilo kaybeden KKYli kopeklerin ve zayif olan KK-
Y’li kedilerin sagkalim siireleri, kilosu sabit kalan veya normal
olanlara kiyasla anlamli sekilde daha kisa oldugu belgelenmistir

Resim 1: Kasektik bir kedi (Shutterstock)

Kardiyak kaseksinin olumsuz etkileri iyi bilinmektedir. Bununla
birlikte kalp yetmezliginde obeziteye dair yeni veriler, insanlar-
daki KKY hastalarinda goriilenlere benzerlik gostermektedir.
Obezite, insanlarda kalp hastalig1 gelisimi igin bir risk faktorii
olsa da kalp yetmezligi mevcut olduktan sonra obezitenin ko-
ruyucu bir etkisi oldugu goriilmektedir bu durum “obezite pa-
radoksu” olarak adlandirilir ve obezite ya da fazla kilolu olmak,
zay1f hastalara kiyasla tiim nedenlere bagli ve kardiyovaskiiler
mortalite oranlarmin daha diisiik olmasiyla iliskilidir (Thanap-
holsart ve ark., 2022). Bununla ilgili birgok hipotez olsa da, KK-
Y’de obezitenin yarar1 biiyiik ihtimalle obezitenin kendisinden
ziyade kageksi bulunmamasindan kaynaklanmaktadir. Yakin ta-
rihli bir insan g¢aligmasi, obezite paradoksunun etkilerinin yag
dokusundan bagimsiz oldugunu ve daha ¢ok yagsiz viicut kitlesi
(LBM) ile iligkili oldugunu gostermistir (Thanapholsart ve ark.,
2022).

Kardiyak kaseksi, KKY’nin yaygin goriilen sistemik etkile-
rinden biridir ve kas ve kilo kayb1 ile karakterize karmasik bir
yikim sendromudur. Kaseksi yalnizca KKY’ye 6zgii degildir;
kanser veya kronik bobrek hastaligi gibi diger hastaliklarla da
iliskili olarak gelisebilir. Sarkopeni ise benzer bir sendromdur
ve herhangi bir hastalik olmaksizin, yaglanmaya bagl kas kayb1
olarak tanimlanir. Kedilerde konjestif kalp yetmezligi bulunan
bireylerde kas kaybina gore belirlenen kaseksi orani, kii¢iik 6l-
¢ekli bir caligmada %48 olarak bildirilmistir (Santiago, Freeman
ve Rush, 2020).



Mekanizmalar: Kardiyak kaseksi, kalp yetmezliginin karmasik
patofizyolojisinin bir pargasi olarak ortaya ¢ikar ve birden fazla
mekanizmayi igerir. Bunlar arasinda istah azalmasi, proinflama-
tuar sitokinlerin (IL-1, TNF-a) salinimi, metabolik hizda artis ve
malabsorbsiyon ile enerji yetersizligi sayilabilir. Kalp yetmezli-
ginde goriilen kronik sistemik inflamasyon, sitokinlerin salini-
munt tetikler ve bu sitokinler kas proteinlerinin yikimini artirarak
kaseksi gelisimine katkida bulunur. Gastrointestinal sistemdeki
bozukluklar ve malabsorpsiyon da besin emilimini etkileyerek
enerji eksikligini derinlestirir (Thanapholsart ve ark., 2022).

Klinik Bulgular ve Tami: Kardiyak kaseksinin tanisi, klinik
bulgularin dikkatli degerlendirilmesi ve objektif 6l¢iim yontem-
lerinin kullanilmasiyla konulur. Viicut Kondisyon Skoru (BCS)
ve Kas Kondisyon Skoru (MCS — Muscle Condition Score) bu
stirecte temel araglardir. Kilo takibi, kaseksinin ilerleyisini izle-
mek i¢in dnemlidir.

Kas durumu skoru (Muscle Condition Score), omurga, skapula-
lar, kafa ve ilium kanatlariin gorsel olarak degerlendirilmesi ve
palpasyonu ile belirlenir. Kas kayb1 genellikle ilk olarak omur-
ganin her iki yaninda yer alan epaksiyal kaslarda fark edilir; di-
ger bolgelerdeki kas kaybi ise daha degisken olabilir. Kas du-
rumu skoru; normal, hafif kayip, orta derecede kayip veya ileri
derecede kayip seklinde derecelendirilir (Michel ve ark., 2011).

Dikkat edilmelidir ki hayvanlar fazla kilolu (viicut kondisyon
skoru > 5/9) olsalar bile onemli diizeyde kas kaybina sahip
olabilirler. Tersine, viicut kondisyon skoru diisiik (< 4/9) olan
hayvanlarda kas kaybi minimal diizeyde olabilir. Bu nedenle her
muayenede her hayvanda hem viicut kondisyon skorunun hem
de kas durumu skorunun degerlendirilmesi dnemlidir. Hafif kas
kaybi olan ya da fazla kilolu hayvanlarda palpasyon 6zellikle
onemlidir. Asagida her bir skor diizeyine ait drnekler gosteril-
mektedir.
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KKY’ye ikincil Kaseksi: Kedilerde Ozel Durumlar

Prevalans ve Risk Faktorleri: Kedilerde KKY’ye ikincil ka-
seksinin prevalanst hakkinda insan literatiiriindeki kadar kap-
samli veriler bulunmamaktadir. Mevcut c¢aligmalar genellikle
kiiciik 6lgekli vaka raporlari veya retrospektif analizlerden iba-
rettir. Bununla birlikte ileri evre kalp yetmezIligi olan kedilerde
kas kaybinin sik¢a gdzlemlendigi bilinmektedir. Ornegin, San-
tiago ve ark. (2020) tarafindan yapilan bir ¢aligmada, konjestif
kalp yetmezligi bulunan kedilerde kas kaybina goére belirlenen
kaseksi orant %48 olarak bildirilmistir. Bu durum, kaseksinin
kedilerde 6nemli bir klinik sorun oldugunu ve daha fazla arastir-
maya ihtiya¢ duyuldugunu gostermektedir. Risk faktorleri ara-
sinda hastaligin ilerlemis evresi, kronik istahsizlik, tekrar eden
dekompansasyon ataklar1 ve ileri yas sayilabilir (Santiago, Fre-
eman ve Rush, 2020).

Tanisal Zorluklar: Kedilerde igtah ve kilo kaybinin ayirict ta-
nilart oldukga genistir ve kaseksi tanisini zorlagtirabilir. Bobrek
yetmezligi, hipertiroidizm, gastrointestinal hastaliklar ve kanser
gibi bircok bagka hastalik da kilo kaybina neden olabilir. Bu ne-
denle, kardiyak kaseksi tanis1 konulurken kapsamli bir ayirici
tan1 silireci izlenmeli, diger potansiyel nedenler diglanmalidir.
Ozellikle KKY’li kedilerde sivi retansiyonu nedeniyle gercek
kilo kaybinin maskelenebilmesi, tanisal giigliikleri artirmaktadir.
Bu durum, kilo kayb1 yerine kas kaybina odaklanmanin 6nemini
vurgulamaktadir (Santiago, Freeman ve Rush, 2020).

Tedavi ve Yonetim

Kardiyak kaseksinin tedavisi, temel kalp hastaliginin yonetimini
ve kageksiye 6zgii beslenme ve metabolik destek stratejilerini
iceren multidisipliner bir yaklagim gerektirir. Kardiyak tedavi ile
kaseksi yonetiminin paralel ilerlemesi esastir. Bu, hem kardiyak
fonksiyonun iyilestirilmesini hem de kas kaybinin ve metabolik
anormalliklerin diizeltilmesini hedefler. Tedavi siirecinde kal-
siyum kanal blokdrleri, beta blokorler, anjiyotensin
doniistiiriici enzim (ADE) inhibitorleri, diiiretikler
(6rn. furosemid, spironolakton), antitrombotik ajanlar
(6rn. disiik molekdl agirlikli heparinler, klopidogrel)
ve antiaritmik ilaglar gibi insan kardiyolojisinde yay-
gin kullanilan farmakolojik ajanlar yer almaktadir.
Bununla birlikte beslenme diizenlemeleri de kalp has-
taliklarinin tedavisinde temel bir unsurdur (Freeman,
2018).

Beslenme destegi, kardiyak kaseksili kedilerin teda-
visinde temel bir unsurdur (Freeman, 2018). Enerjisi
yogun ve yiiksek proteinli mamalar tercih edilmelidir.
Gontillii yeme tegviki i¢in mama gesitliligi, 1sitilmis
mamalar veya farkli kivamdaki mamalar denenebilir.
Siddetli igtahsizlik durumlarinda veya oral alimin ye-
tersiz oldugu durumlarda tiiple besleme (nazogastrik,
Ozofagostomi veya gastrostomi tiipii) diigiiniilebilir.
Bu, yeterli kalori ve protein alimini saglamak i¢in kri-
tik oneme sahiptir (Freeman, 2018; Thanapholsart ve
ark., 2022). Istah1 artirmak igin mirtazapin gibi istah
stimiilanlar1 kullanilabilir. Mirtazapin, &zellikle kedi-
lerde istahsizlik tedavisinde etkili oldugu gdsterilmis
bir ilagtir. Ancak bu ilaglar, kapsamli bir beslenme
planinin ve altta yatan nedenlerin yonetiminin bir
pargasi olarak kullanilmalidir (Thanapholsart ve ark.,
2022). Kardiyak kaseksinin patogenezinde sistemik
inflamasyon 6nemli bir rol oynadigindan, gerektigin-
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de antiinflamatuar destekler diisiiniilebilir. Bu, omega-3 yag asit-
leri gibi besinsel takviyeleri veya duruma gore veteriner hekimin
uygun gordiigii farmakolojik antiinflamatuar ajanlart igerebilir
(Thanapholsart ve ark., 2022).

Konjestif kalp yetmezligi (KKY) kaynakl kardiyak kaseksi, ke-
dilerde prognozu olumsuz etkileyen, yasam kalitesini diisiiren
ve dikkatle yonetilmesi gereken ciddi bir sistemik sendromdur.
Bu sendrom, yalnizca kilo kayb1 ile degil ayn1 zamanda iske-
let kas1 ve yag dokusunda progresif yikim ile karakterizedir ve
karmagik metabolik ile inflamatuvar mekanizmalar1 igerir. Tani-
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ideal Kilonun Altinda

ideal Kiloda

da kilo kaybinin tek basina yeterli olmamasi kas durumu skor-
lamas1 gibi objektif yontemlerin kullaniminin 6nemini ortaya
koymaktadir. Veteriner hekimlerin KKY’li kedilerde kardiyak
kaseksiye yonelik klinik farkindaligi artirilmalidir. Erken tani,
bu durumun ilerlemesini yavaglatmak ve hastalarin yasam kali-
tesini artirmak igin kritik dneme sahiptir. Diizenli viicut kondis-
yon skoru ve dzellikle kas durumu skoru degerlendirmeleri, bu
sendromun erken tespitinde anahtar rol oynar. Istahsizlik ve kilo
kayb1 gibi belirtilerde KKY’ye ek olarak kaseksi olasilig1 goz
6niinde bulundurulmalidir.

ideal Kilonun Uzerinde

o Kisa tliylli kedilerde kaburgalar belirgin sekilde goriinir,
herhangi bir yag dokusuna rastlanmaz. Karin bolgeleri siddetli
bir sekilde igeri gekilmis olup, bel omurlari ve legen kemikleri
hem gézle goriiliir hem de rahatlikla hissedilebilir durumdadir.

e Kisa tiiylii kedilerde kaburgalar rahatlikla segilebilmekte, bel
omurlari belirgin bir sekilde 6ne g¢ikmaktadir. Karin bélgesi
oldukga igeri gekilmis olup, herhangi bir yag dokusu
bulunmamaktadir.

e Kisa tiiylii kedilerde kaburgalar rahatlikla hissedilmekte olup,
lizerlerinde ¢ok az bir yag tabakasi bulunmaktadir. Bel
omurlan oldukga belirgindir ve kaburgalarin hemen arkasinda

Vicut hatlan orantilidir.
Kaburgalar, zerlerindeki
hafif yag tabakasina ragmen
hissedilebilir durumdadir.
Kaburgalarin arkasinda bel
belirgin bir sekilde
goriilmekle birlikte, bu
belirginlik asir degildir.
Karnn bolgesindeki yag
dokusu ise yok denecek

Kaburgalar, (izerlerindeki hafif fazla yag tabakasina ragmen
hissedilebilir durumdadir. Bel ve karin yag mevcut olsa da, gézle
gorliliir belirginlikte degildir. Karin bélgesi igeri gekik durumda degildir.

Kaburgalar, orta diizeydeki yag tabakasi nedeniyle kolayca
hissedilemez. Bel belirgin degildir ve karin bélgesinde hafif bir
yuvarlaklagma goriilebilir. Orta derecede bir karin yag mevcuttur.

e Kaburgalar, agin yag tabakasi nedeniyle hissedilemez durumdadir. Bel
kivrimi tamamen kaybolmustur. Karin bélgesinde belirgin bir
yuvarlaklasma ile birlikte gézle goriilir derecede biiyiik bir karin yagi
mevcuttur. Ayrica sirtin alt kisminda da yag birikintileri bulunmaktadir.

gdzle gorilir bir bel kavisi mevcuttur. Kann bélgesindeki yag
dokusu ise minimum diizeydedir.

£Y Kaburgalar minimal bir yag tabakasiyla rahatlikla hissedilir.
Kaburgalarin hemen arkasinda fark edilebilir bir bel kavisi
bulunur. Karin bélgesi hafifce iceri cekilmistir ve minimal
diizeyde karin yagi mevcuttur.

Resim 3: Viicut Kondisyon Skoru (wsava.org)

kadar azdr.

e Kaburgalar, kalin yag tabakasinin altinda kesinlikle hissedilemez
durumdadir. Bel bolgesinde, yiizde ve uzuvlarda yogun yag
birikintileri bulunmaktadir. Karin bélgesi sigkin olup, higbir
bel kavisi mevcut degildir. Karin bélgesinde ¢ok genis bir
yaglanma gozlenir.

. ws ava.org

Bazi kedilerde, 6zellikle de yash olanlarda, 9
iizerinden 6'lik bir viicut kondisyon skoru kabul
edilebilir olarak degerlendirilebilir.
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SCOTTISH FOLD IRKI KEDILERDE

OSTEOKONDRODISPLAZI (OCD)

rak kivrik olmasiyla taninir. Bu fenotipik 6zellik, TRPV4

(Transient Receptor Potential Vanilloid 4) geninde mey-
dana gelen bir mutasyonun sonucudur (Gandolfi ve ark., 2016).
Ancak bu estetik 6zellik, ayn1 zamanda bu irkta kalitsal bir iske-
let hastalig1 olan osteokondrodisplazinin (OCD) bir sonucudur.
OCD, kikirdak ve kemik dokularinin gelisimini etkileyen ilerle-
yici ve agrili bir hastalik olarak tanimlanir (Malik ve ark., 1999).

Scottish Fold irki kediler, kulaklarinin karakteristik ola-

Hastali@in Patofizyolojisi

OCD, TRPV4 geninde goriilen p.V342F (c.1024G>T) mutasyo-
nu ile iligkilidir. Bu mutasyon hem homozigot hem heterozigot
bireylerde goriilebilmekle birlikte, homozigot bireylerde hastali-
gin daha siddetli bir formu ortaya ¢ikar (Gandolfi ve ark., 2016).
TRPVA4, hiicre i¢gi kalsiyum dengesini diizenleyen bir iyon ka-
nalidir ve kikirdak hiicrelerinin farklilagmasinda rol oynar. Bu
genin mutasyonu sonucunda 6zellikle eklem bolgelerinde kond-
rosit ¢ogalmasi ve anormal kemik olusumu meydana gelir (Ta-
kanosu ve Hattori, 2008).

Klinik Bulgular

Osteokondrodisplazinin klinik belirtileri genellikle 4-6 aylik
yaslarda belirgin hale gelmeye baslar. Ik gézlenen bulgular ara-
sinda hareket etmeye karsi isteksizlik, tirmanma veya ziplama
gibi aktivitelerde azalma ve oturma pozisyonunda farkliliklar
yer alir. Bu kediler genellikle agriy1 tolere etmek i¢in agirlik-
larm1 6n bacaklarina verirler ve bu da postural degisikliklerle
kendini gosterir (Malik ve ark., 1999).

N

Resim 1: 3 yasinda Scottish Fold 1rki kedide siddetli seyreden osteokondrodisplazi. Kuyrukta fleksibilite kaybi (A), eklem bdlgele-
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Kuyruk sertligi hastaligin erken belirtilerindendir. Hastalar
kuyrugunu yukar1 kaldirmakta zorlanir ve kuyruk genellikle
palpasyona agrili yanit verir. Kuyrukta fleksibilite kaybi, kikir-
daklagsmanin ve kemiklesmenin basladigini1 gosteren énemli bir
bulgudur (Chang ve ark., 2006). Bu durum ilerledikce vertebra-
larda lumbosakral bolgeye dogru yayilim gosterebilir ve yiirti-
yis bozukluklari ortaya cikabilir.

Arka ekstremitelerde deformasyon, eklem yiizeylerinde sislik
ve sinirl hareket acikligi sik gozlenen bulgulardandir. Ozellikle
tarsal ve metatarsal bolgelerde anormal kemik proliferasyonu
palpasyonla saptanabilir. Bu bolgelerde ekzostozlar, kemik sert-
lesmesi ve eklem kapsiiliinde kalinlagsma gibi yapisal degisik-
likler goriiliir. Homozigot bireylerde, deformasyonlar ¢ok daha
erken yasta baslayip siddetli agriya neden olurken heterozigot
bireylerde klinik bulgular daha hafif olabilir (Takanosu ve Hat-
tori, 2008).

Agr1 yonetimi yapilmadiginda ciddi istah kaybi, kilo kayb1 ve
davranis degisiklikleri geligebilir. Kronik agriya bagl olarak sal-
dirganlik, saklanma egilimi ve dokunmaya kars1 asir1 tepki gibi
davranissal semptomlar gézlemlenmistir. Bu bulgularin siddeti;
genotipe, yasa ve bireysel agr1 toleransina gore degiskenlik gos-
terebilir (Sato ve ark., 2019).

rinde ekzostozlar (B) ve patilerde deformasyon (C) (Veteriner Hekim Ferhat Ustiin’iin arsivinden).
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fleri olgularda kuyrukta tamamen hareketsizlik, arka ekstremi-
telerde sabit fleksiyon deformasyonlari, kalga ve diz eklemin-
de asin rijidite ile birlikte topallama belirgindir. Baz1 olgularda
ayakta durma siiresi kisalmis, yiiriiyiis asimetrik hale gelmis ve
postural instabilite geligmistir (Takanosu ve ark., 2020). Ek ola-
rak bilateral eklem bdlgeleri etkilenen hayvanlarda spinal defor-
masyonlar ve kismi paraparezi rapor edilmistir (Fujiiwara-Iga-
rashi ve ark., 2004).

Goriintiileme ve Tan1

Tanida radyografi, bilgisayarli tomografi (BT) ve manyetik re-
zonans goriintiileme (MRG) kullanilir. Radyografide eklem bos-
luklarinda daralma, periartikiiler kemik olusumlar1 ve kikirdak
hatlarinda diizensizlikler saptanabilir (Malik ve ark., 1999). BT,
daha hassas ve ii¢ boyutlu degerlendirme olanagi sagladigi igin
kemik proliferasyonlarinin dagilimi ve siddeti hakkinda detayl
bilgi verir (Chang ve ark., 2006). MRG ise ndrolojik komplikas-
yonlarin degerlendirilmesinde tercih edilir.

Tedavi Yaklasimlar:

Scottish Fold 1rki kedilerde osteokondrodisplazi (OCD) olgula-
rinda tedavi, cogunlukla semptomlarin hafifletilmesine ve hay-
vanin yasam kalitesinin artirllmasina yoneliktir. Hastaligin kalit-
sal yapisi nedeniyle kiiratif bir tedavi yontemi bulunmamaktadir
ve uygulanan yaklasimlar klinik belirtilerin siddetine, hayvanin
yasina ve deformasyonun derecesine gore degisiklik gosterir
(Yamamoto ve ark., 2020).

Agrimin kontrol altina alimmmasi amaciyla non-steroid antiinfla-
matuar ilaglar (NSAII), 6zellikle meloksikam ve robenakoksib
gibi COX-2 selektif inhibitorleri tercih edilmektedir. Bu ilaglar
eklemdeki inflamasyonu azaltirken ayni zamanda analjezik etki
gosterir. Ancak uzun siireli kullanimda gastrointestinal ve renal
sistem {izerine olas1 yan etkiler g6z oniinde bulundurulmali ve
hastanin diizenli takibi yapilmalidir (Hazewinkel ve Tryfonidou,
2002). Daha siddetli vakalarda tramadol gibi opioid tiirevleri de
kullanilabilir. Tramadol, kedilerde degisken bir biyoyararlanima
sahiptir ve bazi bireylerde sedasyon gibi istenmeyen etkiler go-
riilebilir (Pypendop ve ark., 2009).

Ayrica glukozamin ve kondroitin siilfat gibi kondroprotektif
ajanlarmn kullanimi eklem kikirdagiin desteklenmesi amaciyla
onerilmektedir. Bu maddeler, genellikle uzun siireli destek teda-
visi kapsaminda diyet takviyesi olarak uygulanir. Omega-3 yag
asitleri iceren beslenme programlarmin da inflamatuar siireci
modiile ederek agrinin azaltilmasina katki sagladigina dair bul-
gular bulunmaktadir (Roush ve ark., 2010). Antioksidan bilesen-

ler ile zenginlestirilmis mamalar da bu destekleyici yaklasimlar
arasinda yer alir. Ancak bu tiir uygulamalarin bireysel yanitlara
gore degiskenlik gosterebilecegi unutulmamalidir.
Semptomlarin kontrol altina alinamadig: ileri olgularda cerrahi
girisim diisiiniilmelidir. Ozellikle ekstremitelerde belirgin kemik
proliferasyonlarinin bulundugu ve hayvanin hareket kabiliyetini
ciddi oranda etkileyen durumlarda osteotomi gibi ortopedik mii-
dahaleler uygulanabilir. Baz1 nadir vakalarda total eklem protezi
de degerlendirilebilir. Ancak cerrahi girisimlerin yiliksek mali-
yeti, anestezi riskleri ve postoperatif bakimin zorlugu nedeniyle
bu secenck dikkatle degerlendirilmelidir (Jones ve Piermattei,
2004).

Bununla birlikte fizyoterapi uygulamalar1 da hastalarin yasam
kalitesini artirmak i¢in yararhdir. Kontrollii egzersizler, pasif ek-
lem hareketleri ve kas giictinii destekleyen ¢alismalarla birlikte
lazer terapisi, elektroterapi ve soguk uygulamalar gibi yontem-
ler, agriy1 azaltma ve fonksiyonelligi koruma amaciyla kullani-
labilir (Millis ve Levine, 2014).

Tedavi siirecinin yaninda hastaligin yayilmasini 6nlemek igin
genetik agidan dogru eslesmelerin saglanmasi da biiyiik 6nem
tasir. Scottish Fold irki kedilerdeki osteokondrodisplazinin oto-
zomal dominant bir kalitim gostermesi nedeniyle, iki Scottish
Fold kedinin giftlestirilmesi sonucu agir fenotipik anomalilere
sahip yavrular meydana gelebilir. Bu nedenle bu kedilerin yal-
nizca diiz kulakli bireylerle eslestirilmesi, hastalik prevalansini
diistirmek agisindan dnemli bir 6nleyici strateji olarak degerlen-
dirilmelidir (Gough ve Thomas, 2017).

Etik Yaklasim ve Sonu¢

Scottish Fold irkinin tiretimi, 6zellikle Avrupa’da etik tartisma-
lara neden olmustur. Genetik olarak hastaliga yatkin bir irkin,
yalnizca estetik 6zellikleri nedeniyle bilingli olarak iiretilmesi
veteriner hekimlik ve hayvan refah1 agisindan ciddi bir etik so-
rundur (Rorden ve ark., 2021). Almanya, Hollanda ve Iskogya
gibi tilkelerde bu irkin iiretimi kisitlanmis ya da tamamen yasak-
lanmistir. Veteriner hekimlerin, bu tiir iiretimlere karsi toplumu
bilinglendirmesi gerekmektedir (Sartore ve ark., 2023).

Scottish Fold irki kedilerde osteokondrodisplazi; genetik kdken-
li, ilerleyici ve yasam kalitesini ciddi sekilde etkileyen bir has-
taliktir. Tan1 i¢in erken dénem radyolojik degerlendirme 6nem
tasir. Ancak kalici ¢oziim, genetik seleksiyonun ortadan kaldi-
rilmasiyla miimkiindiir. Bu nedenle iireticiler, veteriner hekimler
ve hayvan sahiplerinin ortak sorumluluk almasi hayati énem ta-
simaktadir (Gandolfi ve ark., 2016; Malik ve ark., 1999).




Resim 2: Sol arka bacagn bilgisayarli tomografi goriintiileri. Sol metatarsal kemiklerin transversal diizleminde (A) osteofitler tespit
edilmistir. Sol kalkaneus ve talusun transversal (B) ve sagittal (C) diizlemlerinde kemik sinirlar1 ayirt edilemez sekilde bozulmustur.
Olusan proliferatif kemik kitlesi 3D goriintiileme yontemiyle (D) daha belirgin sekilde gézlenmistir (Kwon ve ark., 2022).
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rtopedik hastaliklar, 6zellikle de osteoartrit (OA), kedi-

lerde en 6nemli hastalik durumlarindan biri olarak orta-

ya ¢ikmaktadir ve bazi ¢aligmalar kedilerde %90°a varan
bir prevalansa isaret etmektedir (Hardie ve ark, 2002; Lascelles,
2010). Kedilerde ortopedik hastaligin etiyolojisi, 6nlenmesi ve
tedavisi hakkinda hala pek ¢ok sey bilinmemektedir ve bu hasta-
liklarin klinik ortamda taninmasi genellikle zordur.

Kedilerde, kas-iskelet sistemi hastalig1 i¢cin en yaygin goriilen si-
kayetler davranis degisiklikleri (6rnegin; huysuz veya daha oyun
oynamada azalma), kotii bakim, kum kabinin digina idrar yapma
veya diskilama veya evcil hayvan sahibinin kedide teshis edil-
memis bir hastalik hissi duymasidir; kas-iskelet sistemi hastaligt
ayrica hareketliligi ve esnekligi etkileyerek bu belirtilere katki-
da bulunabilir (Kerwin, 2012; Clarke ve ark., 2006; Lacelles ve
ark., 2007). Kedileri istendigi gibi yiirimeye ikna edememe ve
agriy1 korku veya kaygiyla iliskili davraniglardan ayirt etmek zor
olabilir. Bu zorluklara ragmen ortopedik muayene tan1 ve tedavi
planinin olusturulmasi i¢in 6nemlidir (Gordon-Evans, 2021).

Kedi Dostu Yaklasim

Veteriner hekimlikte kedilere dogru
yaklasim anlayisinin artmasi, AAFP ve
ISFM tarafindan yayimlanan
“kedi dostu yaklasim”
gibi 6nemli kaynaklarin ortaya
¢ikmasina katk: saglamugtir.

Bu kilavuzlara 6zenle uyulmasi,
muayeneye izin vermeyecek kadar
ofkeli, korkmus ve stresli kedilerle
basa ¢ikmada 6nemli 6l¢iide
yardimci olacaktir.

Kedi dostu yaklagim (Kerwin, 2012).

Bazi kedilere muayeneden once sedasyon veya davranig diizen-
lemeye yonelik ilaglar gerekebilir ve personel giivenligi igin
anestezi dahi gerekebilir. Yaygin olarak kullanilan ilaglar (6rne-
§in; gabapentin) zorlu durumlar disinda muayeneyi etkilemeye-
bilir. Hastada agr1 belirtileri varsa (6rnegin; uyarilma, kalp ve/
veya solunum hizinda artis, yiiksek tansiyon, fokal kas titreme-
leri) derin sedasyon veya anestezi gerekebilir. Muayenede ayrica
sisliklerin varligina ve palpasyon anormalliklerine de odaklanil-
malidir. (Gordon-Evans, 2021).

Oncelikle postiir, durus ve yiiriiyiisiin gozlemlenmesi 6nemlidir.
Kediler genellikle tasma ile yiirimedigi igin yiirliylise tesvik
edilmelidir. Davranislarin gozlenmesi de problemin lokaliza-
yonunun belirlenmesine yardimci olabilir. Ornegin; kalga bol-
gesinde agrisi olan kediler sandalye iizerine atlamaya daha az
istekli olabilir, atlama girigsimlerinde basarisiz olabilir ya da bi-
leklerini tamamen ekstansiyona alarak ve kalgalarini fleksiyona
alarak arka ayaklar1 lizerinde durabilirler.

VETERINER FAKULTESI OGR. IREM DENIZ TURK
Dokuz Eylil Universitesi Veteriner Fakiiltesinde 5. sinif 6grencisi
olarak egitim gérmekte ayni zamanda Geng KHEDI kolunun bas-
kanligini yapmaktadir. Mezun olduktan sonra dogum ve jinekoloji
Uzerine ¢alismalar yapmak istemektedir. j

Piif Noktalar

+ Yakin zamanda yayimlanan AAFP/ISEM kedi dostu
yaklasim kalavuzlarini kullanarak olumlu bir muayene
ortami olugturun.

+ Muayenenin yapilabilecegi “kedi icin giivenli” bir oda
belirleyin.

+ Muayenenin ¢ogunu minimum kisitlama ile hatta
miimkiinse hic fiziksel kisitlama olmadan kedinin
ayakta durdugu pozisyonda gerceklestirin.

* Omurgay: degerlendirmeyi ve norolojik hastaltk
belirtilerini aramay1 unutmayn.

+ Uygun sedasyonu, muayenenin rutin bir parcasi olarak
kullann,

* Muayeneyi aceleye getirmeyin.

Piif Noktalar (Kerwin, 2012).

Uzuvlarin distal kismindan baslamak ve proksimal olarak ilerle-
mek 6nemlidir. Gévdeden baslayarak parmaklara dogru siirekli
temas kullanilmalidir ¢iinkii bu sadece parmaklara dokunmaktan
daha az rahatsiz edici olabilir. Kediler rahat bir yer veya pozis-
yondayken (O6rnegin; uzanirken, ayaktayken, sahibi tarafindan
tutulurken) daha az stresli ve daha isbirlik¢i olabilirler. Uzuvla-
rin1 viicudun altina katlayan kedilerde gogiis veya pelvis destek-

lenerek sirasiyla torasik veya pelvik uzuvlar incelenebilir.
SaSs

Resim 1: Dirsegi fleksiyonda bir kedi. G6glis uygun sekilde des-
teklenmistir, dirsek fleksiyona getirilmistir ve omuz ndtr pozis-
yondadir.
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Bir eklemi muayene ederken, baskiy1 birden fazla parmak ya da
avug igiyle genis bir alana yaymak, kemik ve yumusak dokular
iizerindeki baskinin etkisini azaltarak, agrinin kaynaginin eklem
olup olmadigin1 belirlemeye yardimci olabilir. Aksi takdirde ¢ok
odakl1 basing uygulamak kavrama noktasinda agriya neden ola-
bilir ve bu da eklem agrisinin degerlendirilmesini zorlastirabilir.
Normal hareket aralig1 ve siskinlik palpasyonu igin bolgeler tab-
loda sunulmustur (Gordon-Evans, 2021).

Ornegin, kalcalar ve omuzlar ekstansiyona gegtiginde diz ve
dirsek eklemleri de ekstansiyona geger ve bu durumda kalgalar
ya da omuzlar tek basina degerlendirilemez. Bu durum, kalca
displazisi degerlendirmesi sirasinda 6zellikle arka bacaklarda
agrinin kaynagini ayirt etmeyi zorlastirabilir; ¢linkii agrinin ne-
deni yalnizca kalcalar olmayabilir. Kalcalar ekstansiyona geg-
tiginde, lumbosakral bdlge de ayni sekilde uzar ve olusan agri
tepkisi yalnizca bel omurgasindaki osteoartrite bagl olabilecegi
gibi her iki bolgeden de kaynaklanabilir (Gordon-Evans, 2021)

= . R W]

Resim 2: Kalcasi ekstansiyonda olan bir kedi. Tarsal eklem ve
diz es zamanli ekstansiyondadir.

Sislik, travma 6ykiisii (6rnegin; belirli bir yaralanma) ya da fi-
ziksel muayenede belirgin bir bulguya rastlanmayan kedilerde,
instabilite i¢in ayr1 bir degerlendirme yapilmalidir. Kalgada kol-
lateral baglar bulunmadig1 icin kalca harig, kollateral baglarin
instabilitesini degerlendirmek i¢in medial ve lateral stres testleri
uygulanmalidir. Normal ve anormal hareketi ayirt etmek igin
etkilenmemis tarafi palpe etmek faydali olabilir. Kollateral bag
instabilitesini degerlendirilirken eklem agis1 sabit tutulmalidir.
Varus ve valgus instabilitesini degerlendirilirken fleksiyon ya da
ekstansiyona izin verilmesi, anormalliklerin saptanmasini zor-
lastirabilir; bu tiir degerlendirmeleri eklemin dogal agisinda ger-
¢eklestirmek daha uygun olacaktir (Gordon-Evans, 2021).

Kedilerde 6n ¢apraz bag kopugu veya patella luksasyonu igin
yatkinlik bulunmasa da bu durumlarin zaman zaman goriilmesi
dikkatli bir degerlendirme gerektirir. On gapraz bag kopugu, ti-
bial kompresyon testi veya kraniyal gekmece gozii testi ile tespit
edilebilir. Patella luksasyonu ise hareket agiklig1 sirasinda pa-
tellanin yerinden ¢ikip ¢ikmadigini degerlendirmek amaciyla
mediale ve laterale dogru hafif basing uygulanarak tespit edi-
lebilir; bu degerlendirme en kolay dizin ekstansiyon pozisyo-
nunda yapilir ancak bazi durumlarda fleksiyon pozisyonunda da
uygulanabilir. Kedilerde genellikle patella, kopeklere gore daha
fazla i¢e ve disa dogru hareket eder ancak tutulmadiginda nor-
mal konumuna geri doner.

BiLIMSEL @
Eger tarsal eklem fleksiyona getirildiginde tibial tiiberozite, fe-
moral kondillere gére 6ne dogru hareket ediyorsa tibial kom-
presyon testi pozitiftir. Cekmece gozii testi ise kraniyal ¢apraz
bag kopugunu veya kaudal ¢apraz bag kopugunu belirlemek i¢in
kullanilabilir. Uygulama sirasinda gozlenen tepkilerin kedinin
tutulmasina bagli olarak mi1 yoksa gergekten agriya bagl olarak
mu1 sekillendigini belirlemek amactyla siddetli agri durumuna ve
elde edilen muayene sonuglarina gore bu testlerin tekrarlanmasi
gerekebilir (Gordon-Evans, 2021).

(Gordon-Evans, 2021)

Kediyi muayene odasinda yiiriimeye tesvik edin. Kedinin hare-
ketlerini ve postiiriinii gézlemleyerek topallik, anormal yiiriiyiis
paternleri, agirlik aktariminda degisimler, mekanik anormallik-
ler ve/veya norolojik disfonksiyon (6rnegin; ekstremite zayifligi,
ataksi, norojenik topallik) agisindan degerlendirme yapin. Lez-
yonun lokalizasyonunu belirlemeye katki saglayabilecek diger
klinik davranislar1 dikkatle gozlemleyin.

Kedi, hareket kabiliyetinin degerlendirilmesine yardimci olmak
icin evde veya muayene odasinda videoya almabilir. Videoyu
agir cekimde izlemek, normal hizda izlendiginde gozden kaga-
bilecek hareketlerdeki onemli niianslarin tespit edilmesine yar-
dimc1 olabilir.

Kaslar1 simetri agisindan palpe edin ve sizi belirli bir uzva yon-
lendirebilecek kas atrofisi, kitleler ve/veya sislik araym. Kedi
muayeneyi iyi tolere ediyorsa dncelikle etkilenmeyen uzuvlari
inceleyerek kedinin davranislarini gézlemleyin.

Uzuvlarin distal kismindan baslaym ve proksimale dogru iler-
leyin. Parmaklardan baslaym ve tirnaklari uzatmak igin parmak
iizerinde hafif dorsal basing uygulayarak tirnaklari ve interdi-
gital deri bolgelerini yaralanma, sislik, akint1 ve kizariklik aci-
sindan inceleyin. Metakarpofalangeal veya metatarsofalangeal
eklemlerin distalindeki eklemlerin hareketini kisitlayarak sade-
ce parmaklari fleksiyona ve ekstansiyona alin. Eger kedi direng
gosterir, ses ¢ikarir, agresyon sergiler veya tiim parmaklar1 biik-
meye ¢alisirken kagma girisiminde bulunursa her bir parmagi
sirayla ayr1 ayr1 fleksiyona ve ekstansiyona alin.

Resim 3: Bir kedide parmaklarin ve interdigital deri bolgelerinin
incelenmesi
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Muayene proksimale dogru ilerledikge agri, sislik veya instabi-
lite agisindan kemikleri, yumusak dokulart ve eklemleri palpe
edin. Diger eklemlerin notr bir agida oldugundan emin olurken
eklemleri ekstansiyona ve fleksiyona almak i¢in genis bir basing
kullanarak distal kemige ve yumusak dokuya bastirin.

Eklem hareket agikligini degerlendirmeden once yumusak doku
ve kemigin palpasyonu, agrinin kaynagini (6rnegin kemik mi ek-
lem mi) aywrt etmeye yardimci olabilir.

e A

Resim 5: Fleksiyon.
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baslayarak (A) ayaklarin proksimale dogru bastirilarak kalgala-
rin fleksiyona alinmasi ve lumbal omurganin ekstansiyona geti-
rilmesi (B).

Agrmin lumbal omurgadan kaynaklanip kaynaklanmadigini de-
gerlendirmek i¢in kedi yan yatis pozisyonundayken L7 omuru-
nun dorsal ¢ikintisinin hemen kuyruk tarafinda, ilium kanatlart
arasinda veya lumbosakral bolgede (A) palpe edilen kiiciik ¢u-
kurdan baglayarak ayaklar1 proksimale dogru bastirarak kalcala-
11 fleksiyona alin ve lumbal omurgay1 ekstansiyona getirin (B).

Instabilite i¢in 6zel bir muayene gerekiyorsa omuz veya kalca
ekleminin distalindeki tiim eklemlerde kollateral baglarin insta-
bilitesini test etmek i¢in medial ve lateral stres uygulayimn. Arka
bacagi incelerken ellerinizi tarsal eklemin proksimal ve distal
taraflarina yerlestirin. Medial kollateral bag: test etmek i¢in yu-
kar1 dogru (dolu oklar) basing uygulayin, lateral kollateral bag:
test etmek i¢in ise asag1 dogru (kesik oklar) basing uygulayin.
Kollateral baglara stres uygulanirken ve eklem fleksiyon veya
ekstansiyondayken hastanin hareket etmesine izin vermeyin.
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Resim 7: Medial kollateral bag: test etmek icin yukar1 dogru
(dolu oklar) uygulanan basing. Lateral kollateral bag: test etmek
icin asag1 dogru (kesik oklar) uygulanan basing.

Kraniyal ¢apraz bag kopugu siiphesi varsa tibial kompresyon
testi veya kraniyal cekmece gozii testi uygulayin.

Tibial kompresyon testi sirasinda tarsal eklem fleksiyondayken
diz ekleminin fleksiyonunu 6nleyin (A). Kraniyal hareketi palpe
etmek i¢in igaret parmaginizi tibial tiiberozitenin lizerine koyun.
Kraniyal ¢gekmece gozii testini uygulamak icin elinizin bas par-
magini lateral fabella ilizerine ve isaret parmagini patella {izerine
yerlestirin (B) ardindan diger elinizin bag parmagin1 fibula basi-
na ve isaret parmagini tibial tiiberozitenin {izerine yerlestirin ve
femuru sabit tutarak tibiay1 kraniyal veya kaudal yonde hareket
ettirin (Gordon-Evans, 2021).

Resim 8: Tibial kompresyon testi (A).

Resim 9: Kraniyal gekmece gozii testi (B).
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KEDILERDE MYASTENIA GRAVIS

yastenia gravis (MQ), kas giigsiizliigiine neden olan
Motoimmﬁn bir hastaliktir. Siklikla yemek borusu (6ze-

fagus) kaslar1 etkilenir ve bu kaslar zayifladiginda yut-
may1 zorlagtiran megadzefagus adi verilen bir durum olusur. Bu
da yanliglikla yiyecek ve/veya suyun solunum yoluna kagmasina
yol agabilir ve aspirasyon pndmonisi olarak bilinen ciddi bir ak-
ciger enfeksiyonuna neden olabilir (Evans, 2022).

Glnlimiizde myastenia gravis kopeklerde ve kedilerde iskelet
kas1 zayiflig1 ve yorgunlugunun generalizasyonuna, ilerlemesi-
ne ve siddetine gore siiflandirilmaktadir. Ancak timoma varligi,
yoklugu veya kedilerde tiyoiirilen ilacit uygulanmasi gibi faktor-
ler tedaviyi, sonucu veya her ikisini de etkileyebilir ve siklik-
la etkilenen kdpek ve kedilerin bu faktorlere gore ayri hastalik
gruplarina ayrilmasina yol agabilir (Mignan ve ark., 2020).

Nedenleri

MG, genellikle sinir sisteminden gelen ve kaslara nasil hareket
edeceklerini ve nasil ¢alisacaklarini sdyleyen sinyalleri isleme
yetenegini azaltan bir otoimmiin hastaliktan kaynaklanir (Evans,
2022).

Motor néronlar bu tiir bilgileri asetilkolin (ACh) adi verilen bir
kimyasal haberci gondererek iletir. Ancak MG, kaslarin ACh’yi
almak ve aktive etmek i¢in kullandig1 reseptorleri yok ederek
kaslarin diizgiin ¢alismasini zorlastirir (Evans, 2022).

Bu rahatsizliga karsi verilen bagisiklik aracili yanit; hipotiroi-
dizm, kanser veya timoma adi verilen bir gogiis tiimorii ile ilis-
kili olabilir. Baz1 vakalarda, bilinen belirgin bir neden yoktur
(Evans, 2022).

Kedilerde sekonder MG’nin en sik goriilen nedeni timoma olup
bildirilen tiim kedi MG vakalarinin %25’inden fazlasini olus-
turmaktadir. MG’yi teshis etmek i¢in a-bungarotoksin ile ekstre
edilmis asetilkolin reseptorleriyle reaksiyona giren serum anti-
korlar dlgiiliir. MG teshisi kondugunda hastalar timoma varligi
acgisindan incelenir. Timoma varsa hem veteriner tibbinda hem
de beseri tipta ilk tedavi cerrahidir: timektomi (Nagata ve ark.,
2016).

Smmiflandirma

Timoma ile iligkili olmayan Myastenia Gravis

Fokal, generalize ve akut fulminan kategorilerdeki timoma ol-
mayan kopekler ve kediler bu adlandirmayla anilir. Hedeflenen
protein AChR’dir. Kedilerde timus hiperplazisi veya atrofisinin
siklig1 bilinmemektedir. insanlarda goriilen yasa bagli bir cin-
siyet yatkinliginin varligi kdpeklerde ve kedilerde net degildir.
(Mignan ve ark., 2020).

Timoma ile iligkili Myastenia Gravis

Fokal, genellestirilmis ve akut fulminan kategorilerdeki timo-
maya sahip kopekler ve kediler bu adlandirmayla anilir. Bu ko-
peklerde ve kedilerde MG, paraneoplastik bir sendromun sonu-
cudur. Hedeflenen protein AChR’dir (Mignan ve ark., 2020).
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VETERINER HEKIM BILNUR BALCI
2024 yilinda istanbul Universitesi Cerrahpasa Veteri-
ner fakiiltesinden mezun olmustur. Ozellikle dahiliye, psiki-
yatri ve kardiyoloji alanlarina ilgi duymaktadir.

Tiyoiirilen ilag iligkili Myastenia Gravis

Myastenia gravis, tiyoiirilen tedavisi uygulanan bazi kediler-
de kendine ait AChR’lere karsi toleransin geri doniisiimlii ola-
rak bozulmasi sonucunda sekonder olarak meydana gelebilir.
Myastenia gravis, bu alt grupta ilag kaynakli ve geri doniisiimlii
goriinmektedir ¢iinkli klinik belirtiler genellikle ilacin kesil-
mesinden sonra ortadan kalkar. Bu alt grup yalnizca genel MG
kategorisinde mevcuttur ¢linkii bugiine kadar tiyoiirilen ilactyla
iliskili MG’si olan tiim kedilerin genel klinik belirtilere sahip
oldugu bildirilmistir (Mignan ve ark., 2020).

Klinik Bulgular

MG, aktiviteden sonra genel kas giigsiizliigiine neden olabilir
ancak bu dinlenmeyle diizelebilir.

MG asagidaki klinik belirtilerden herhangi birini igerebilir:
Kusma

Dinlenmeyle diizelen kas gii¢siizliigii veya egzersiz yorgun-
lugu

Arka bacak zayiflig1 veya bacak sertligi

Ses degisiklikleri

Yutma gii¢liigii

G0z kapaklarini kapatamama (Evans, 2022).

Generalize MG; yliz, yemek borusu, faringeal veya laringeal is-
kelet kasi tutulumu ile veya bu tutulumlar olmaksizin hafiften
siddetliye kadar degisebilen apendikiiler iskelet kasi zayifligi
olarak tanimlanir. Akut fulminan MG, siklikla solunum yetmez-
ligine ve 6liime neden olan akut, hizla ilerleyen ve ¢ok siddet-
li bir generalize MG formu olarak tanimlanir (Mignan ve ark.,
2020).

Ancak fulminan bir durumu siddetli generalize bir durumdan
ayirt etmek igin objektif kriterlerin olmamasi nedeniyle genera-
lize ve fulminan durumlar arasinda ayrim yapmanin zor olabile-
cegi ve bunlarin hastaligin siirekli bir spektrumunu temsil ede-
bilecegi goz 6niinde bulundurulmalidir (Mignan ve ark., 2020).

Tam

Fiziksel muayene ve kan testi: Veteriner hekim tarafindan kap-
samli bir fiziksel muayene yapilabilir ve kan testi ile tiroid testini
iceren genel bir saglik taramasi 6nerilebilir (Evans, 2022).

Antikor testi: Kesin tan1 igin ACh reseptorlerine karsi antikorlart
aragtiran 0zel bir kan testi gereklidir (Evans, 2022).

Tensilon testi: MG’den siipheleniliyorsa ancak antikor testi so-
nuglar1 bekleniyorsa Tensilon testi kullanilabilir. Bu test, IV ilag
verilmesini i¢erir (Evans, 2022).

Rontgen: Toraks rontgeni megadzofagus, aspirasyon pnémonisi
veya kanseri tespit etmek i¢in kullanilir (Evans, 2022).
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Resim 1: Kedinin torasik radyografileri. (A) Yan goriiniim. Siyah oklar a’nin seklini gosterir torasik kitle lezyonu. (B) Ventral-Dor-
sal goriiniim. M: kitle, H: kalp, L: karaciger (Nagata ve ark., 2016).

Kopeklerde ve kedilerde MG tanisi i¢in altin standart, radyo-
immunoassay kullanilarak AChR otoantikor konsantrasyonunun
ol¢iilmesiyle yapilan pozitif NMJ (néromiiskiiler kavsak) oto-
antikor testidir. Iskelet kas1 zayiflig1 ve yorgunlugunun varhig
tanty1 destekler. Farmakolojik testler ve elektrofizyoloji gibi
yardimer testler, kopeklerde ve kedilerde MG’ye yonelik tam
yaklasiminda énemli bir rol oynamaya devam etmektedir. Cogu
durumda timoma olan kranial mediastinal kitlenin varligi veya
yoklugunun degerlendirilmesi kopek ve kedilerde dnemlidir. Bu
degerlendirme torasik goriintiileme kullanilarak torasik radyog-
rafi veya ideal olarak bilgisayarli tomografi kullanilarak yapilma-
Iidir. Kedilerde yeterli alt grup siniflandirmasinin yapilabilmesi
i¢in, timoma varligmin ya da yoklugunun degerlendirilmesine
ek olarak herhangi bir tiyoiirilen ilacinin uygulanip uygulanma-
diginin da sorgulanmasi gereklidir. Son olarak MG’nin kediler-
de belirli es zamanli hastaliklarla iligkilendirilebilecegi gz onii-
ne alindiginda bu es zamanl hastaliklarin varligi veya yoklugu
acisindan degerlendirme yapilmalidir (Mignan ve ark., 2020).

Ayiricl Tani

Prekardiyak, suprasternal kitlenin ayirici tanilari arasinda timo-
ma, lenfoma, ektopik tiroid dokusu, paratiroid veya diger neop-
laziler yer almaktadir (Dorfelt ve ark., 2021).

Genel noromiiskiiler sistem bozukluklarinin ayirici tanisi poli-
noropati, polimiyopati ve néromiiskiiler baglanti1 bozukluklarini
icermektedir. Edinilmis myasthenia gravis, artmis anti-ACh-
R-Ab konsantrasyonlarina ve bu testin yiiksek dzgiilliigiine da-
yanarak teshis edilebilir (Dorfelt ve ark., 2021).

Ameliyat Oncesi Yonetim

Transsternal timektomi geciren MG hastalarinin yonetimi, mul-
tidisipliner bir ekip yaklagimi gerektirir. Sonucu etkileyebilecek
onemli faktorler sunlardir: kas giiciinii optimize etmek igin ame-
liyat 6ncesi degerlendirme ve tedavi, kas gii¢siizliigiine neden
olan anestezik ajanlarin ameliyat sirasinda kullanimi, ventilas-
yon destegi ve takibi, analjezi takviyesi (Gorback ve ark., 1991).
TPE: Hizli etki baslangicina sahip, etkili bir immiinomodiilator
tedavi segenegidir. Kedilerde timektomi ile daha da kotiilesen

giigstizliigii hizla giderme potansiyeli nedeniyle tercih edilebi-
lir (Evans, 2022). Veterinerlik literatiiriinde myastenia gravisli
kedilerde TPE kullanimiyla ilgili hi¢bir rapor bulunmamaktadir.
Edinilmis myastenia gravisi olan kedilerde kortikosteroid kul-
lanim1 Snerilmektedir. Ancak hiperviskozite sendromu ve kon-
jestif kalp yetmezIligi olan ve TPE ile tedavi edilen kedilerde bir
dizi vakada hi¢bir olumsuz olay belirtilmemistir (Déorfelt ve ark.,
2021).

Anti-AChR-Ab konsantrasyonunun tiim tedavi boyunca izlen-
mesi onerilir. (Evans, 2022).

Anestezi Yonetimi

Oksimorfon ve atropin premedikasyon olarak deri altina uygu-
lanabilir ve anestezi, IV etomidat ve diazepam verilerek sagla-
nabilir. Kedi entiibe edilir ve anestezi oksijen i¢inde izofluran ve
remifentanil ve ketaminin siirekli ancak kontrollii inflizyonlar1
ile stirdiiriilebilir. Ameliyattan dnce koruyucu igermeyen mor-
fin ile epidural analjezi uygulanabilir. Ameliyat sonrasi analjezi,
deri altina oksimorfon, interpleural bupivakain ve fentanil in-
fiizyonu ile saglanabilir. Ameliyat sonras1 hava yolu tikaniklig1,
hipoksemi ve hiperkapni gibi komplikasyonlar gézlemlenebilir
(Shilo ve ark., 2011).

Operasyon sonrasinda taburcu edilen hasta i¢in piridostigmin ve
prednizon kullanilabilir. Ameliyattan bir siire sonra kedinin akti-
vite seviyesinde dnemli bir artis gézlemlenirse ilaglar kesilebilir.
Histopatolojik olarak kitle incelenmelidir. Eger kedide bir siire
sonra tekrar zayiflama goriiliirse piridostigmin ve prednizon uy-
gulamasina devam edilebilir (Shilo ve ark., 2011).

Transsternal timektomi i¢in MG’li hastalarin perioperatif yo-
netimi komplikedir. Solunum yetmezIligi ihtimalinin artmasi;
anestezistin kedinin altta yatan hastalik durumu, anestezik ve
anestezik olmayan ilaglarin MG ile etkilesimi konularinda bilgi
sahibi olmasin1 gerektirir. Ameliyat sonras1 ventilasyon ve ok-
sijenasyonun dikkatli bir sekilde izlenmesi endikedir (Shilo ve
ark., 2011).
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Resim 2: Rezeke edilen kitledeki parankimal alanin mikroskobik goriintiisii (Hematoksilen-Eozin boyama, orijinal biiyiitme x400).
Kiigiik lenfositler baskin. Ok uglar: Kiigiik limen olusturan neoplastik epitel hiicreleri (Nagata ve ark., 2016).

Megaozefagus

Aspirasyon Pndémonisi: Aspirasyon pnémonisinin tedavisi anti-
biyotik gerektirir ancak ciddi vakalarda yogun bakima ve hospi-
talizasyona ihtiyac duyulabilir (Evans, 2022).

Ameliyat: Timoma (gogiis tiimortil) ile iliskili MG’ nin, kosullar
uygun goriiniiyorsa alinmasi i¢in ameliyat gerekebilir (Evans,
2022).

Kedilerde CMS (kongenital myastenik sendromlar)’lerin ge-
netik etyolojisini hedef alan bir tedavi mevcut degildir; bu da
klinik belirtilerin semptomatik tedavi yonetimi ile sinirli oldu-
gu anlamina gelir. Yapilan son ¢aligmalarda, kedi ve kopeklerde
CMS’ye neden olan genetik mutasyonun tanimlanmasi ile anla-

stlmistir ki CMS’ye neden olan gen uygulanacak semptomatik
tedavinin yararinin belirlenmesinde 6nemli bir rol oynamakta-
dir. Bu nedenle, uygun semptomatik tedavinin uygulanmasina
olanak tantyan genetik bir tan1 elde etmek igin ¢aba gdsterilme-
lidir; ¢linkii uygunsuz semptomatik tedavi klinik belirtilerin sid-
detlenmesine neden olabilir (Mignan ve ark., 2020).

Kedilerde bildirilen CMS’lerin ¢ogu olumsuz sonuglara sahiptir
ve oliimciildiir (Mignan ve ark., 2020).

Sonuc¢

Siddetli veya tekrarlayan aspirasyon pndmonisi ve nefes alma
veya yutma zorluklar1 daha az olumlu sonuglara yol agacaktir.
Timoma ile iligkili MG nin prognozu daha az olumludur, ancak
tlimoriin cerrahi olarak tamamen ¢ikarilmasi prognozu iyilesti-
rebilir (Evans, 2022).
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KEDILERDE OSTEOARTRIT

kronik, ilerleyici ve agrili bir hastaliktir. Son yillarda ya-

pilan ¢aligmalarda kedilerde osteoartritin sanildigindan
¢ok daha yaygin oldugu gosterilmistir. Hastaligin 6zellikle 6 yas
iizerindeki kedilerde goriilme sikligi artmaktadir ve 12 yas istii
kedilerde prevalansi %90’a kadar ¢ikabilmektedir (Lascelles ve
ark., 2010).

Osteoartrit, eklemlerde dejeneratif degisimlerle seyreden

Osteoartrit cogunlukla kalga, dirsek, diz, omuz eklemlerini ve
vertebral eklemleri etkilemekle birlikte bazi olgularda birden
fazla eklemde ayni anda goriilebilir. Hastalik ilerledik¢e eklem
kikirdaginda incelme, sinovyal membranda inflamasyon ve oste-
ofit olusumlari meydana gelir (Griffin ve ark., 2021).

Osteoartritin Patogenezi

Kedilerde osteoartrit; eklem kikirdaginin yapisinin bozulmasi,
sinovyal membranda inflamasyon ve subkondral kemikte yeni-
den sekillenme ile karakterize karmasik bir patofizyolojik siireg-
tir. Hastalik genellikle yavag ilerler ve erken evrelerde belirgin
klinik bulgu vermeyebilir. Patogenezin temelinde yasa bagli de-
jeneratif degisiklikler, genetik yatkinlik ve inflamatuar siirecler
yer alir (Little ve ark., 2023).

Ekleme binen yiikler veya travmatik hasarlar, kondrositlerde
apoptoz ve ekstraselliiller matriksin bozulmasina neden olur. Bu
durum, kikirdak dokunun elastikiyetini ve dayanikliligini kay-
betmesine yol agar. Kondrositler, doku hasarini onarmak i¢in
metalloproteinazlar ve diger enzimatik yikim {iriinlerini salgilar.
Ancak bu enzimlerin asir1 iiretimi, kikirdak yikimini hizlandirir.
Ayn1 zamanda sinoviyositlerden salinan pro-inflamatuar sitokin-
ler inflamasyonu siddetlendirir ve sinovyal sivinin bilesimini de-
gistirerek eklem hareketlerini daha da agrili hale getirir (Comb-
lain ve ark., 2016).

Subkondral kemikteki skleroz, osteofit olusumu ve eklem kap-
siilliiniin kalinlagmast gibi sekonder degisiklikler, eklemdeki
esnekligin azalmasma ve hareket kabiliyetinin sinirlanmasina
neden olur. Kedilerde 6zellikle kalca ve diz eklemleri, yiik tasi-
yan yapilar olmalar1 nedeniyle bu tiir dejeneratif siireclere daha
yatkindir (Crawford ve ark., 2020).

Osteoartritin patogenezi, yalnizca mekanik yipranmanin bir so-
nucu degil ayn1 zamanda immiin yanitlarin, genetik faktorlerin
ve ¢evresel etkenlerin ortak etkisidir. Bu nedenle osteoartrit, sis-
temik bir hastalik olarak da degerlendirilmelidir (Mobasheri ve
Batt, 2016).

Klinik Bulgular

Kedilerde osteoartrit 6zellikle yaslh bireylerde sik goriilen ancak
¢ogu zaman tant konulma siirecinde zorlanilan bir hastaliktir.
Bunun nedeni, kedilerin agriy1 gizleme egiliminde olmalar1 ve
klinik bulgularin genellikle davranigsal diizeyde gézlenmesidir.
Osteoartritli kedilerde en sik bildirilen davranigsal belirtiler; ak-
tivite azalmasi, yiiksek yerlere ziplamama, merdiven kullanma-
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ma, oyun isteksizligi, artan uyku siiresi ve sosyal etkilesimde
azalmadir (Benito ve ark., 2013; Slingerland ve ark., 2011).

Ozellikle kalga ve omuz gibi eklemlerde goriilen osteoartrit, ke-
dinin tiiylerini yalamakta zorlanmasina ve bu bolgelerde mat-
lasmis tily yapisina neden olabilir. Ayn1 zamanda agresyon, sak-
lanma egilimi, huzursuzluk ve sahipleriyle temasi reddetme gibi
davranig degisiklikleri de sik bildirilen bulgulardandir (Clarke
ve Bennett, 2006; Zinke ve ark., 2021).

Fiziksel muayene sirasinda osteoartritli kedilerde kas atrofisi,
eklem hareket agikliginda azalma, krepitasyon, sertlik ve palpas-
yonla tetiklenen agr1 saptanabilir. Bu bulgular ¢ogunlukla ileri
evre olgularda ortaya ¢ikar ve erken evrelerde yalnizca dikkatli
davranigsal gézlemle hastalik tespit edilebilir. Bu nedenle vete-
riner hekimlerin hasta sahiplerinden detayli anamnez almasi ve
kedinin rutin davranislarindaki kiigiik degisimleri sorgulamasi
onerilir (Enomoto ve ark., 2020).

Tani

Kedilerde osteoartrit tanis1 hem klinik belirtiler hem de goriin-
tilleme yontemleri ile konur. Tanida ilk adim, ayrmntili bir anam-
nezdir. Ozellikle ev ici davranis degisiklikleri, hareket kisitlilig,
tembellik, tuvalet aligkanliklarinda degisim ve timar davranisin-
da azalma gibi belirtiler veteriner hekim i¢in yonlendirici olabi-
lir (Enomoto ve ark., 2020).

Fiziksel muayenede eklem hareket acikliginda azalma, palpas-
yonda hassasiyet, krepitasyon ve kas atrofisi saptanabilir. Ancak
bu bulgular genellikle hastaligin ileri evrelerinde belirgin hale
gelir. Erken evrede tan1 konulmasi igin davranis degerlendirme
6l¢eklerinin kullanimi onerilir. Kedilerde osteoartrit tizerine ya-
pilan giincel ¢alismalarda, davranigsal izleme formlari (6rnegin
Feline Musculoskeletal Pain Index- FMPI) ve video analizi gibi
objektif yontemlerin, osteoartrit tanisinda dnemli katkilar sagla-
dig1 gosterilmistir (Lascelles ve ark., 2012).

Radyografi

Osteoartrit tanisinda ilk basvurulan yontemdir. Radyografik
olarak eklem boslugunda daralma, osteofit olusumu, eklem yii-
zeyinde diizensizlikler, subkondral kemik sklerozu ve yumugak
doku mineralizasyonu gibi bulgular degerlendirilebilir. Ancak
radyografi, erken kikirdak dejenerasyonunu gdstermede yetersiz
kalabilir (Crawford ve ark., 2020).

Bilgisayarh tomografi (BT)
Ozellikle pelvis, dirsek ve omurga gibi kompleks anatomik bél-

gelerde subkondral kemik yapilarinin ii¢ boyutlu olarak deger-
lendirilmesini saglar. BT de osteofitler, kemik ¢ikintilar1 ve sk-
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lerotik bolgeler yiiksek ¢oziiniirliikte izlenebilir. Ozellikle kalca
eklemi, asetabular ¢at1 ve femur basi1 deformiteleri BT ile ayrin-
til1 sekilde goriintiilenebilir (Konig ve ark., 2019).

Manyetik rezonans goriintiileme (MRG)

Kikirdak yapilar, meniskiis ve sinoviyal zar gibi yumusak do-
kularin degerlendirilmesinde radyografi ve BT’ye gore daha
istlindiir. MRG, osteoartritin erken evrelerinde sinovyal infla-
masyon, sinovyal effiizyon, kikirdak incelmesi ve subkondral
kemikte 6dem gibi patolojik degisimleri gosterebilir (Little ve
ark., 2023). Ayrica osteoartritte sekonder gelisen norolojik etki-
ler ve spinal hassasiyet MRG ile detayli bicimde incelenebilir.

Resim 1: Normal radyografik goriintii (A), hafif dereceli osteoartrit (OA)
(B), hafif dereceli osteoartrit (C), orta dereceli osteoartrit (D) ve ileri de-
receli ostreoartrit (E) olarak degerlendirilen kedi diz eklemlerine ait 6rnek
mediolateral radyografiler. Kesikli ¢izgi, normal bir kedi dizinin goriintiisii-
nii osteoartritli diz goriintiilerinden ayirmaktadir (Bonecka ve ark., 2023).
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Tedavi

Kedilerde osteoartrit tedavisi, hastaligin tamamen iyilestirilme-
sini degil semptomlarin kontrol altina alinmasini ve yagsam ka-
litesinin artirilmasini hedefler. Osteoartritin kronik ve ilerleyici
dogasi nedeniyle multidisipliner, uzun siireli ve bireye 6zgii bir
tedavi yaklagimi benimsenmelidir (Lascelles ve ark., 2022).

Farmakolojik Tedavi

Hastaligin yonetiminde temel hedef, agrinin kontrol altina alin-
masidir. Bu amagla non-steroid anti-inflamatuar ilaglar (NSAII)
birinci basamak tedavi olarak kullanilir. Kedilerde meloksikam
ve robenakoksib gibi COX-2 selektif NSAIi’ler sik-
likla tercih edilir. Bu ilaglar hem analjezik hem de
anti-inflamatuar etki gdstererek sinovyal inflamasyo-
nu azaltir. Ancak uzun siireli kullanimda bobrek ve
gastrointestinal sistem iizerinde yan etkiler olustura-
bilecegi igin diizenli serum biyokimyasi takibi dnerilir
(Gruen ve ark., 2015).

Opioid tiirevleri, siddetli agrili olgularda NSAIi’lere
ek olarak kullanilabilir. Tramadoliin kedilerdeki biyo-
yararlanimi bireyler arasinda degiskenlik gosterebilir
ve bazi olgularda sedasyon, istahsizlik gibi yan etkiler
goriilebilir (Pypendop ve ark., 2009).

Son yillarda monoklonal antikor temelli analjezik te-
daviler iizerinde ¢aligmalar yapilmaktadir. Anti-NGF
antikorlarinin kullanimi, kronik osteoartritin agrisin-
da umut verici sonuglar vermistir (Lascelles ve ark.,
2022).

Destekleyici Uygulamalar

Kondroprotektif ajanlar (glukozamin, kondroitin siil-

fat), eklem kikirdaginin korunmasina destek saglamak
amactyla kullanilir. Bu maddeler kikirdak dejenerasyo-
nunu yavaslatmaya yardimei olabilir . Etkinlikleri uzun
stireli kullanimla birlikte gézlemlenmelidir (Comblain
ve ark., 2016).

Omega-3 yag asitleri, anti-inflamatuar etkileri ne-
deniyle osteoartrit tedavisinde Snemli bir yer tutar.
Roush ve ark., 2010). Ayrica antioksidan icerikli di-
yetler de inflamasyonun azalmasina katki saglayabilir
(Comblain ve ark., 2016).

L-karnitin, MSM, hyaluronik asit gibi bilesenleri ige-
ren kombine mamalar, eklem sagligini desteklemek
icin tercih edilen diger takviye segenekleridir (Comb-
lain ve ark., 2016).

Resim 2: Calismada yer alan, histolojik olarak orta
dereceli osteoartriti bulunan 9 yasindaki bir kediye ait
ayni dirsek eklemindeki ankonal ¢ikint1 bolgesinin
radyografileri (A ve B) ve bilgisayarli tomografi (BT)
goriintiileri (C ve D); goriilmektedir. Mediolateral (A)
ve kraniyokaudal (B) radyografilerinde ankonal ¢ikin-
t1, humerus iizerine siiperpoze oldugundan ankonal
¢ikintinin belirginligi disiiktiir. Sagittal (C) ve frontal
(D) diizlem BT goriintiilerinde, ankonal ¢ikintinin la-
teral kenarinda 1,58 mm boyutunda osteofitik bir ¢i-
kint1 (ok baslariyla gosterilmistir) izlenmektedir (Ley
ve ark., 2021).



Fizyoterapi uygulamalari, 6zellikle yash kedilerde eklem hare-
ket agikligini korumak ve kas atrofisini dnlemek i¢in faydaldir.
Kontrollii egzersizler, eklem hareketleri ve lazer tedavisi gibi
yaklasimlar osteoartrit yonetiminde destekleyici rol oynar (Mil-
lis & Levine, 2014).

Ev ortaminin kedinin konforuna gore diizenlenmesi, tedavinin
onemli bir parcasidir. Kaymaz ylizeyler, basamakli mama kap-

lari, algaltilmis yataklar ve erisimi kolaylagtirilmis ziplama ram-
palar1 kedinin hareketini kolaylastirir. Viicut agirliginin kontrolii
en az ilag tedavisi kadar 6nemlidir. Osteoartriti olan kedilerin
tedavisinde agr1 yonetimi, destekleyici takviyeler, ¢evresel dii-
zenlemeler ve hasta yakini bilgilendirmesi birlikte yiirtitiilmeli-
dir (Lascelles ve ark., 2022).
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KEDILERDE TOKSOPLAZMOZIS

insan ve hayvan sagligini tehdit eden zoonotik bir hasta-

liktir. Kediler, Toxoplasma gondii’nin eseyli tiredigi tek
konak olup enfeksiyonun ¢evresel yayiliminda 6nemli rol oy-
narlar (Dubey ve ark., 2020).

Toksoplazmozis, diinya genelinde yaygin olarak goriilen,

Tanim ve Simiflandirma

Toksoplazmozis, T. gondii parazitinin neden oldugu sistemik
veya lokalize enfeksiyonlarla karakterize bir hastaliktir. En-
feksiyon akut, subakut ve kronik formlarda seyredebilir. Akut
enfeksiyon, genellikle hizli cogalan takizoit formunun neden ol-
dugu sistemik belirtilerle karakterizedir. Kronik enfeksiyon ise
bradizoitlerin olusturdugu doku kistleri ile latent olarak devam
eder (Dubey ve ark., 2020).

Etiyoloji

T. gondii, Apicomplexa grubuna ait, zorunlu intraseliiler bir
protozoondur. Kediler, enfekte ara konaklari (kemirgen, kus
vb.) yediklerinde veya c¢evrede bulunan sporlanmis ookistleri
oral yolla aldiklarinda enfekte olurlar (Dubey ve ark., 2020;
Hartmann ve ark., 2013).

Epidemiyoloji

Kedilerde seropozitiflik oranlari diinya genelinde bolgesel fark-
liliklar gostermekle birlikte %30-80 arasinda degismektedir.
Yasli, dis ortamla temas eden, ¢ig et tiikketen ve avlanan kediler-
de enfeksiyon riski daha yiiksektir. T. gondii’nin ¢evrede uzun

duymaktadir.
\& y
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2020 yilinda Tekirdag Namik Kemal Universitesi Veteriner
Fakdiltesini kazanmigtir. 2021 yilinda yatay gegis yaparak Selguk
Universitesi Veteriner Fakiiltesine yerlegmis ve 2025 yilinda mezun
olmugtur. Ozellikle hayvan davraniglari ve psikolojisi {izerine ilgi
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siire canli kalabilmesi ve ¢ok sayida konakta ¢ogalabilmesi,
enfeksiyonun yayilmasini kolaylastirmaktadir (Dubey ve ark.,
2020).

Patogenez

Enfeksiyon, kedinin ookist veya doku kisti alimiyla baslar. Pa-
razit, gastrointestinal sistemde serbestleserek epitel hiicrelerine
girer. Takizoit formu ile hizla gogalarak lenfoid ve parankimal
dokulara yayilir. Akut fazda, takizoitlerin hiicre i¢i replikasyonu
hiicre 6liimiine ve inflamatuvar yanitin ortaya ¢ikmasina neden
olur. Immiin yanit yeterliyse, parazit bradizoit formuna gegerek
kist olusturur ve enfeksiyon latent hale gelir. Merkezi sinir sis-
temi, goz, kas ve i¢ organlar baslica hedef organlardir (Cucos ve
ark., 2021; Hu ve ark., 2021).

Klinik Bulgular

Hastalik, ¢ogunlukla asemptomatik seyreder. Klinik hastalik;
kedilerin kii¢iik bir kisminda primer enfeksiyon sirasinda ve
immiinosupresyonun Kist riiptiiriine, takizoit replikasyonuna
ve doku hasarina neden oldugu yeniden aktive olmus latent
enfeksiyonlar sonucunda ortaya ¢ikar. Klinik hastalik igin risk
faktorleri arasinda FIV, FeLV veya FIP, neoplazi ve bazi immii-
nosupresif ilaglarin 6zellikle siklosporinin kronik uygulamasi

Life Cycle of Toxoplasma gondii
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Resim 1: Toksoplazma gondii’nin yasam dongiisii. Congenital transmission (kongenital bulagma) — Kittens (yavru kediler) — Oo-
cysts shed in feces (diski ile yayilan oositler) — Oocysts (oositler) — Unwashed produce, contaminated water/soil, litter box (iyi
yikanmamis yiyecekler ve kontamine olmus su/toprak, kedi kumu kab1) — Contaminated food or water (kontamine olmus yiyecekler
ya da sular) — Outdoor cat prey (kedilerin avladig1 hayvanlar) — Livestock (besi hayvanlart) — Undercooked meat (az pismis et) -
Indoor cats on raw diet (evde yasayan ama ¢ig bir diyet ile beslenen kediler) (Kaynak: Toxoplasmosis in Cats Everything You Need

to Know. Tuft and Paw).
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yer alir (Barrs, 2013). En ¢ok etkilenen dokular merkezi sinir
sistemi, kas dokusu, akcigerler ve gozlerdir. Norolojik, okiiler,
respiratorik ve ortopedik olarak klinik belirtiler gdzlemlenebilir.
Nonspesifik belirtiler arasinda ise ates, letarji, istahsizlik, kilo
kaybi, solunum gii¢liigii, kusma ve diyare yer alir. Klinik belir-
tiler, bagisiklik durumuna ve etkilenen organlara bagl olarak
degiskenlik gosterir (Hartmann ve ark., 2013).

Norolojik Bulgular

T. gondii, santral sinir sisteminde ensefalit, meningoensefalit ve
myelitise neden olabilir. Belirtiler arasinda ataksi, tetraparezi,
bas egikligi, nistagmus, konviilsiyonlar, davranis degisiklikleri
ve korliik sayilabilir (Hu ve ark., 2021). Néorolojik form, 6zel-
likle immiinsiipresif bireylerde agir seyredebilir. MRI’da fokal
veya multifokal lezyonlar gozlenebilir (Hu ve ark., 2021).

Okiiler Bulgular

Toksoplazmozis, gozleri ve merkezi sinir sistemini etkiledigin
de retinitis ,, korioretinitis, iiveitis,, anizokori, korliik, kisilik ve
davranis degisiklikleri, daire ¢izme, ataksi veya nobetler gibi
belirtiler gézlenebilir (Cucos ve ark., 2015).

Anterior ve posterior iiveitis, en sik karsilasilan oftalmolojik
belirtilerdir. Ayrica lens luksasyonu, pupiller 151k refleksinin
(PLR) yoklugu ve korioretinitis de gdzlenmistir.(Cucos ve ark.,
2015)

Resim 2: Toksoplazmozis teshisi olan bir kedide tiveit (Cornell
Universitesi izniyle).

0 4
Resim 3: Toksoplazmozis teshisi olan bir kedide iiveit (Sarah
Caney; 2021; Update on feline toxoplasmosis. In Practice).

Ortopedik Bulgular

Toksoplazmozisli kedilerde nadiren de olsa kas-iskelet sistemi-
ne ait belirtiler gézlenebilir. Miyozit ve poliartrit, enfeksiyonun
ortopedik yansimalar1 arasinda sayilabilir. Etkilenen kedilerde
topallik, kas agrisi, rijidite ve hareket kisithilig1 goriilebilir. Bu
bulgular, genellikle sistemik hastalik tablosunun pargast olarak
ortaya ¢ikar ve norolojik tutulumla karigabilir (Hartmann ve
ark., 2013).

Tam Yontemleri

Serolojik Testler: IgM ve IgG diizeylerinin ELISA veya IFA ile
Ol¢iilmesiyle enfeksiyonun evresi hakkinda bilgi edinilir (Hart-
mann ve ark., 2013).

PCR: Kan, BOS, ak6z hiimédr veya doku drneklerinden T. gondii
DNA’sinin tespitiyle dogrudan tani saglanir (Hu ve ark., 2021).

Goriintiileme: MRI ve BT, 6zellikle norolojik tutulumlarda kul-
lanilir (Hu ve ark., 2021).

Sitolojik/Histopatolojik Inceleme: Enfekte kedilerde beyin
omurilik s1vis1 ve doku 6rneklerinin sitolojik incelemesinde ta-
kizoitlerin varligi, T. gondii enfeksiyonunu dogrulamak agisin-
dan kritik 6neme sahiptir (Hu ve ark., 2021).

Ayiricl Tam

Kedilerde benzer semptomlara neden olan FIP, FeLV, FIV, siste-
mik mantar enfeksiyonlari, metabolik ensefalopatiler ve neopla-
ziler ile ayirici tan1 yapilmalidir (Hu ve ark., 2021).

Tedavi

Klindamisin: 10-12 mg/kg PO BID dozunda 4 haftaya kadar
kullanilir. En yaygin protokoldiir. Klindamisin hidrokloriiriin
uygulanmasi, tedavinin ilk 2-3. giiniinde géz digindaki tiim
klinik belirtilerin ¢ézlilmesine neden olmustur. (Hartmann et
al., 2013). Sistemik hastalig1 ve iiveitisi olan kedilerde, ikincil
glaukom ve lens luksasyonunu 6nlemek amaciyla klindamisin,
topikal, oral veya parenteral glukokortikoidlerle kombinasyon
halinde uygulanmalidir [EBM diizeyi III]. Genellikle giinde ti¢
ila dort kez topikal olarak goze uygulanan %1’lik prednizolon
asetat ¢ozeltisi yeterlidir. (Hartmann et al., 2013).

Destek Tedavisi: Stvi destegi, anti-inflamatuvarlar, antikonvtil-
zanlar ve ortopedik semptomlar gosteren hastalarda analjezik-
ler ve fiziksel destek uygulamalar tedaviye eklenebilir (Barrs,
2013).

Korunma ve Kontrol

Kedilere ¢ig et verilmemeli, pismis veya ticari mama tercih
edilmelidir (Hartmann ve ark., 2013).

Kum kabi giinliik temizlenmeli, digki kontaminasyonuna kars1
onlem alinmalidir (Hartmann ve ark., 2013).

Kedilerin avlanmasi smirlandirilmali, bagisikligi baskilanmis
bireylerle temas eden kediler diizenli kontrol edilmelidir (Hart-
mann ve ark., 2013).



How to Prevent Toxoplasmosis

cook meat thoroughly

feed your cat commercial food

S\ T8N

\

)

wear gloves
when gardening

scoop litterbox daily

Resim 4: Toksoplazmozisi Nasil Onleriz: Keep your cat indoors (kedileri evin igerisinde tutun) - wash your fresh produce (taze
iirtinleri yikayin) - scoop your litter box daily (kedi kumunu giinliik olarak temizleyin) - feed your cat commercial food (kedileri
hazir mamalar ile besleyin) - cook meat thoroughly (etleri iyice pisirin) - wear gloves when gardening (bahge isleriyle ugrasirken
eldiven giyin) (Kaynak: Toxoplasmosis in Cats Everything You Need to Know. Tuft and Paw).
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KALBIN GOLGESINDE SAKLANAN TEHLIKE:

KEDILERDE ARTERIYEL TROMBOEMBOLIZM (FATE)

damarin tikanmasi siirecidir. Arteriyel tromboembolizm
(ATE) kedilerde 6nemli bir morbidite ve mortalite nede-
nidir. (Borgeat, 2024).

Tromboembolizm, trombiis olusum bolgesinden uzak bir

FATE, etkilenen uzuvlarda akut agri, fel¢ ve rabdomiyoliz ile
karakterize kisa vadeli sonuglari olan yikict bir sendromdur. FA-
TE’nin uzun vadeli etkileri de vardir ¢linkii bir¢ok hasta ciddi
kalp hastaligindan muzdariptir ve sendromun tekrarlamasi yay-
gindir. FATE, vakalarin %80’inde kardiyomiyopatinin ilk klinik
belirtisidir.

FATE’nin baslica nedeni, vakalarin %90’1n1 olusturan kardiyo-
miyopatidir. Neoplazi, ikinci en yaygin nedeni temsil eder ve
bu kategoriye pulmoner neoplazi hakimdir (Guillaumin, 2024).

PATOFIiZYOLOJI

Saglikli canlilarda uygunsuz trombosit aktivasyonunu 6nlemek
icin protrombotik ve antitrombotik faktorler arasinda bir denge
mevcuttur. Virchow’un {i¢liisii trombiis olusumunun; kan akisi-
nin durgunlugu, hiperkoagiilabilite ve endotel disfonksiyonu ile
desteklendigini one siirmektedir. Kardiyomiyopatisi olan kedi-
lerde, bu kriterler sol atriyumun genislemesi ve azalmig kasilma
fonksiyonu, kardiyomiyopatide kronik ndrohormonal aktivasyo-
nun neden oldugu endotel disfonksiyonu ve kronik inflamatuar
sitokin aktivasyonu dahil olmak {izere ¢esitli sekillerde karsila-
nabilir (Borgeat, 2024).

KLINiK BULGULAR

ATE’nin klinik belirtileri, hem bir vaskiiler yataga giden arteri-
yel akimin birincil olarak titkanmasi hem de kollateral damarla-
rin ikincil vazokonstriksiyonu ile indiiklenen derin doku iskemi-
sinden kaynaklanir. Bu durum oksijen ve temel metabolitlerin
iletimini kesintiye ugratir ve atik iiriinlerin uzaklagtirilmasini
engeller.

ATE’li kedilerin ¢ogu akut baglangigli ekstremite disfonksiyo-
nu ve agr belirtileri ile bagvurur. Doku iskemisinin ciddiyetine
bagl olarak kismi motor fonksiyon mevcut olabilir veya etki-
lenen ekstremiteler tamamen paraliz olabilir. Fiziksel muayene
bulgulari, 6zellikle kedinin “Bes P” (Resim 1) sergiledigi du-
rumlarda daha fazla test yapmadan ATE’nin kesin teshisini sag-
layacak kadar spesifiktir.

Rektal sicakligin sagkalimin giivenilir bir belirleyicisi oldugu
gosterildiginden basvuru sirasinda 6l¢iime dncelik verilmeli ve
sonug, hasta sahipleriyle agik bir prognostik tartismayi bilgi-
lendirmek i¢in kullanilmalidir. Hipotermi (<37°C) taburculuga
kadar %50’den daha az sagkalim ile iliskilendirilmistir. ATE ile
en sik goriilen klinik bulgu, her iki pelvik ekstremitede iskemik
néromiyopatidir ve etkilenen kedilerin %71-78’inde bildirilmis-
tir. Torasik ekstremite tutulumu daha az yaygindir (%10-14) ve
goriildigiinde tek taraflidir. Bunun nedeni anatomiktir; kaudal
yonelimli ATE’lerin ¢ogu aortik bifurkasyonda yerleserek her

VETERINER HEKIM AL OZGUL

2023 yilinda Hatay Mustafa Kemal Universitesi Veteriner
Fakiltesinden mezun olmustur. Kardiyoloji alanina ilgi
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Resim 1: Fiziksel muayenede
2024).

Bes P” bulgular1 (Borgeat,

iki pelvik ekstremiteyi ayni anda etkiler. Kedilerde, 6n ekstre-
miteleri besleyen sag ve sol subklavyen arterler aortadan ayri
olarak dallanir ve bu nedenle tek bir trombiisten ayn1 anda etki-
lenmezler.

Solukluk (Resim 2) en iyi; etkilenen ekstremitelerin pati yastik-
larin1 etkilenmeyen ekstremitelerle karsilagtirilarak degerlendi-
rilir (Borgeat, 2024).

Resim 2: Sag 6n ekstremite embolisi olan bir kedide solukluk
degerlendirmesi (Dr. Onur Iskefli’nin izniyle).



Nabiz yoklugu, damarin biiyiik oldugu ve nabiz olmasa bile ko-
layca palpe edilebildigi femoral arter kullanilarak pelvik ekstre-
mitelerde daha kolay tespit edilir. Ekstremite iskemisi ile iliskili
agr1 siddetlidir ancak ilk 24 saatten sonra dnemli dl¢iide azalma
egilimindedir. Kardiyomiyopati prevalansinin yiiksek olmasi ve
sempatik diirtiilerdeki (agr1, korku, stres) artis nedeniyle ATE’li
kedilerde konjestif kalp yetmezligi yaygindir. Etkilenen ekstre-
mitelerde bozulmus doku kan akisint dogrulamak i¢in yardimet
testler genellikle gerekli degildir ancak mevcut belirtiler veya
fiziksel muayene yetersiz ya da tutarsizsa diisliniilebilir (Borge-
at, 2024).

Etkilenen ve etkilenmeyen ekstremiteler arasindaki laktat ve

glikoz farkliliklarini belirlemek FATE tanisinda yardimce: testler

olarak kullanilabilir.

* Laktat (mmol/L): Etkilenen Ekstremite — Etkilenmeyen
Ekstremite (> 2.2 mmol/L ise FATE olasilig1 yiiksek)

*  Glukoz (mg/dL): Etkilenmeyen Ekstremite - Etkilenen Eks-
tremite (>41 mg/dL ise FATE olasilig1 yiiksek) (Yee ve ark.,
2024)

EKOKARDIYOGRAFI BULGULARI

Ekokardiyografi, ATE’ nin bir nedeni olan klinik olarak anlamli
kardiyomiyopatiyi dislamak i¢in temel bir tanisal testtir ve has-
ta stabilize edildikten sonra yapilmalidir. Tanimlanan en yaygin
altta yatan kalp hastaligit HCM fenotipidir (Borgeat, 2024).
Gegici miyokardiyal kalmlagmanin da ATE’ye neden oldugu bil-
dirilmistir (Vollmar ve ark., 2024).

ATE’nin karakteristik klinik belirtilerini gdsteren ve normal
ekokardiyogrami olan veya evre B1 kardiyomiyopatisi olan bir
kedinin, kardiyojenik olmayan ATE atag1 gegirdigi diisiiniilmeli
ve daha ileri tani testleri 6nerilmelidir (Borgeat, 2024).

EKOKARDiIYOGRAFi BULGULARI: TROMBUS OLU-
SUMUNU HAZIRLAYICI FAKTORLER

Sol Atriyal Dilatasyon: Sol atriyumun aorta orani (LA/Ao)
1.6’dan fazla veya sol atriyal ¢cap (LAD) 16 mm’den fazlaysa
sol atriyal dilatasyon varligindan soz edilebilir (Duler ve ark.,
2019).

0812612023 17:01:17
TIS1.3

+LADimen 3.20

::AoR Diam 0.62
LA/Ao (2D)
AcoR Area 0.302

Resim 3: Bir kedide sag parasternal kisa eksen — kalp tabani
goriintiisii. LA/Ao: 5.2. (Dr. Onur Iskefli’nin izniyle).
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Spontan Eko Kontrast: Spontan eko kontrast (SEC), aktif
trombositlerin mikroagregatlarindan yansiyan ultrason nede-
niyle olusan yaygin bir bulgudur. Bu goriintii smoke (duman)
goriintiisii olarak adlandirilir ve kan durgunlugunu yansitir (Bor-
geat, 2024).

Resim 4: Bir kedide sag parasternal uzun eksen goriintiisiinde
sol atriyumda gériilen spontan eko kontrast (Dr. Onur Iskefli’nin
izniyle).

Intrakardiyak Trombiis:

Resim 5: Bir kedide sag parasternal kisa eksen — kalp tabani
goriintiisiinde sol atriyum iginde goriilen trombiis (Dr. Onur Is-
kefli’nin izniyle).

Sol Atriyal Sistolik Disfonksiyon: Sol atriyum fraksiyonel ki-
salma (LAFS%) kedilerde yaygin olarak kullanilan bir LA sisto-
lik fonksiyon indeksidir (Machado ve ark., 2024).
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Resim 6: LAFS%: (M-m)/M formiilii ile hesaplanir. HCM ev-
resi ilerledikce LAFS% azalir. Saglikli kedilerde 29 +5, HCM
C evresindeki kedilerde 11£5 olarak dlgiilmiistiir (Machado ve
ark., 2024).

TEDAVi
iLK 6 SAAT:

Agr1 Yonetimi: ATE belirtileri gosteren kedilerde analjeziye her
zaman Oncelik verilmeli, metadon gibi bir opiatla baglanmali
(0,3 mg/kg IM veya IV g4h). Gabapentin (50-100 mg/kedi) ile
ek tedavi néropatik agrinin yonetilmesine yardime1 olabilir ve
ayrica ek anksiyoliz saglar (Borgeat, 2024).

Metadon ile ilk tedaviyi takiben etki titre edilerek sabit oranlt
fentanil infiizyonu ile (CRI) (1-5 pg/kg/h 1V) analjezi saglanir
(Guillaumin, 2024).

Butorfanol 0.2-0.3 mg/kg’dan SC, IM veya IV olarak 6 saat
arayla uygulanabilir (Han ve Jung, 2019).

Antiplatelet Ilaclar:

ATE’nin ikincil olarak 6nlenmesini inceleyen randomize, kont-
rollii bir ¢aligmada (Hogan ve ark., 2015) adenozin difosfat re-
septdriine baglanarak aktivasyonu engelleyen bir antiplatelet
ilac olan klopidogrel ile aspirin karsilastirilmigtir. Bu calisma,
klopidogrel ile tedavi edilen kedilerde sagkalim siiresinin artti-
gin1 gdstermistir. Bu nedenle klopidogrel oral ila¢ uygulamasi
(18.75 mg/kedi PO q24h) tolere edilir edilmez uygulanmalidir
(Borgeat, 2024).

Heparinler:

Heparin, antitrombin bagimli bir mekanizma ile serbest faktor
Xa ve trombini inhibe eder. Kedilerdeki farmakokinetik veriler,
hem fraksiyone edilmemis hem de diisiik molekiil agirlikli he-
parinin kullanimmin giivenli oldugunu ve faktoér Xa’y1 inhibe
ettigini gostermistir (Borgeat, 2024).

Kedilerde Enoksaparin 0,75—-1 mg/kg SC q6h dozunda kullani-
labilir. UFH (Fraksiyone Olmayan Heparin) 350-375 IU/kg IV,
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ardindan 6-8 saatte bir 150 250 [U/kg SC kullanilabilir (Guilla-
umin, 2024).

Dogrudan Anti-Xa Ajanlari:

Dogrudan anti-Xa ilaglar1 serbest ve pihtiya bagh faktdr Xa’y1
inhibe eder. Rivaroksaban ve apiksaban normal kedilerde de-
gerlendirilmistir. Rivaroksaban anti-Xa aktivitesini artirmis ve
bir calismada 1,25 mg/kedi PO q24h dozunda herhangi bir yan
etkiyle iligkilendirilmemistir. Benzer sekilde, apiksaban 0,2 mg/
kg dozunda etkili olmus ve iyi tolere edilmistir (Borgeat, 2024).

Trombolitik Tedaviler

Trombolitik tedaviler iskemik dokuya kan akisini hizla yeniden
saglayabilir. Streptokinaz, irokinaz ve eksojen tPA, fibrin ¢apraz
baglarini pargalayan ve bdylece trombiis giiciinii ve biitiinliigii-
nii azaltan plazmini aktive eder. Yayimlanmis veriler g6z oniine
alindiginda tPA kullaniminin ATE sonrasi erken saatlerde bas-
vurdugu bilinen bazi kedilerin yonetimine yardimei olabilece-
gini sdylemek mantiklidir ancak komplikasyonlar miimkiindiir
ve popiilasyon bazinda sonuglar standart antiplatelet ilaglardan
farkli degildir (Borgeat, 2024).

BIiRINCIi GUN:

Stabilizasyondan sonra, daha dnce yapilmadiysa kalp yetmezligi
dogrulanmali veya dislanmali ve agri ile anksiyete uygun sekil-
de yonetilmelidir. Kediler komplikasyonlar agisindan miimkiin
olan en az invaziv sekilde izlenmelidir. Genellikle, ATE’li ke-
diler stres, agr1 ve metabolik bozukluklarin neden oldugu istah-
sizlik nedeniyle dehidrate olurlar. IV siv1 tedavisinin saglanmasi
akciger 6demi riskini dogurabilir, bu nedenle sivi dengesini en-
teral yoldan yonetmek igin istah uyarici (6rn. mirtazapin 2 mg/
kedi q24-48h) veya beslenme tiipii yerlestirilmesi mantikli bir
sekilde kullanilabilir (Borgeat, 2024).

2. GUNDEN 7. GUNE:

ATE ile iligkili agr1, 2. glinden itibaren 6nemli 6l¢iide azalmakta-
dir. Klopidogrel tedavisine devam edilmelidir ve bu tedavi cogu
vakada Omiir boyu siirecektir. Nabzin geri donmesi hastanin iyi-
lesmesinin yanlis bir gdstergesidir ¢linkii doku perfiizyonunun
baslangictaki arteriyel okliizyonun giderilmesinden ziyade kol-
lateral dolagimin gelismesi veya acilmastyla yeniden saglanmasi
daha olasidir. (Borgeat, 2024).

YARDIMCI TEDAVILER:

Pentoksifilin, kirmiz1 kan hiicresi deforme edilebilirligi 6zellik-
lerine sahip bir antioksidan, anti-inflamatuar ilag ve vazodilator-
diir. Siproheptadin, trombiis olusumundan 6nce uygulandiginda
kollateral dolagimi korur ve felci onler; bu ilag bir serotonin
antagonisti ve antihistaminiktir, yaygin olarak istah agici olarak
kullanilir. Diger potansiyel olarak yararli maddeler arasinda an-
tiplatelet ilag ve vazodilator olan silostazol ve kalsiyum kanal
blokeri olan flunarizin bulunur (Guillaumin, 2024).

EVDE BAKIM:

ATE’li hastalar oral analjezi (gabapentin, oral buprenorfin veya
azotemik degilse nonsteroid antiinflamatuvar ilag) ile agrisiz
olduklarinda, yemek yiyebildiklerinde ve idrar/digkilama igin
postiir alabildiklerinde taburcu edilebilirler. Kardiyak hastaligin
tedavisi haricinde Klopidogrel tedavisi dmiir boyu siirmektedir
(Borgeat, 2024).



PROGNOZ

Bilateral pelvik ekstremite felci olan kedilerde %25 taburculuk
oramt bildirilirken tek ekstremitesi etkilenen kedilerde bu oran
%70 olmaktadir. Etkilenen ekstremitelerde daha yiiksek laktat
seviyesi, daha kotii bir prognozu 6ngdrebilir (Guillaumin, 2024).

Son ¢aligmalarda FATE ve sol atriyumda trombiis veya spontan

BiLIMSEL @

eko kontrast bulunan kediler, klopidogrel/rivaroksaban ikili te-
davisinin kullanimina miikemmel bir yanit gosterdi ve iki ilag
arasinda sinerjik bir etki kaydedildi. Tedavinin baglangicindan
itibaren ortalama sagkalim siiresi tiim kediler igin 257 giin ve
FATE’li kediler i¢in 502 giindii (Lo ve ark., 2022).

Kedi Arteriyel Tromboembolizminde (ATE) Prognostik Gostergeler (Borgeat, 2024)

*  Kismi ekstremite hareketi
*  Sadece bir ekstremite etkilenmis
* Anti-platelet ilag ile erken tedavi

*  Basvuru sirasinda hipotermi (<37°C)
*  Konjestif kalp yetmezligi teshisi
¢ Bradikardi

ATE’li kediler i¢in daha iyi bir prognoz su durumlarla iliskilidir:

ATE’li kediler i¢in daha kétii bir prognoz su durumlarla iligkilidir:

Kaynakc¢a

Borgeat K., Ettinger’in Veteriner i¢ Hastalik-
lar1 iginde Arteriyel Tromboembolik Hastalik,
Ettinger S., Cote E., Feldman E., (2024), Ettin-
ger’in Veteriner I¢ Hastaliklar1 9. Baski (Cev.
O.Iskefli, A.Bayrakal), Giines Tip Kitapevi,
2025.

Duler, L., Scollan, K. F., & LeBlanc, N. L.
(2019). Left atrial size and volume in cats with primary cardiomyo-
pathy with and without congestive heart failure. Journal of veterinary
cardiology, 24, 36-47.

Guillaumin, J. (2024). Feline Aortic Thromboembolism: Recent ad-
vances and future prospects. Journal of Feline Medicine and Surgery,
26(6), 1098612X241257878.

Han, D., & Jung, D. 1. (2019). A comprehensive review of hypertrop-
hic cardiomyopathy and arterial thromboembolism in cats. Journal of
Biomedical and Translational Research, 20(4), 82-90.

Hogan, D. F., Fox, P. R., Jacob, K., Keene, B., Laste, N. J., Rosenthal,
S., ... & Weng, H. Y. (2015). Secondary prevention of cardiogenic arte-
rial thromboembolism in the cat: the double-blind, randomized, positi-
ve-controlled feline arterial thromboembolism; clopidogrel vs. aspirin

trial (FAT CAT). Journal of Veterinary Cardiology, 17, S306-S317.
Lo, S. T., Walker, A. L., Georges, C. J., Li, R. H., & Stern, J. A. (2022).
Dual therapy with clopidogrel and rivaroxaban in cats with thrombo-
embolic disease. Journal of feline medicine and surgery, 24(4), 277-
283.

Machado, A., Partington, C., Silva, J., Gardner, L., & Matos, J. N.
(2024). Left atrial fractional shortening obtained from two different
echocardiographic views in cats is not interchangeable. Journal of Ve-
terinary Cardiology, 55, 38-47.

Vollmar, C., Mitropoulou, A., Hassdenteufel, E., Hildebrandt, N., &
Schneider, M. (2024). Arterial thromboembolism in a cat with tran-
sient myocardial thickening. Journal of Veterinary Cardiology, 52,
14-18.

Yee, M., Guillaumin, J., ‘t Hoen, M., Cai, J., Mochel, J., & Walton, R.
(2024). Utilization of peripheral glucose and lactate differences in the
diagnosis of feline arterial thromboembolism: a multi-center study.
Frontiers in Veterinary Science, 11, 1505479.

mIMmmyF TdveHOXZLvctjFetRqQQzuQaDw2eH49VrMRrok5

58



@ BILIMSEL

KEDILERDE HORNER SENDROMU

orner sendromu, okiilosempatik yolun islev bozuklu-
ngndan kaynaklanir ve miyozis, enoftalmus, {igiincii

g0z kapagmin protriizyonu ve pitozis ile karakterizedir
(Zweuste ve Grahn, 2019).

Resim 1: Bu kedinin
sag tarafinda Horner
sendromunun  dort
belirtisi (miyozis,
pitozis, enoftalmos,
iciincli goz kapagi-
nin prolapsusu) go-
rilmektedir (Shell ve
y Morgan, 2020).

Horner sendromunun klinik belirtileri nelerdir?

Horner sendromunun en sik goriilen klinik belirtileri sunlardir:

»  Etkilenen tarafta iist g6z kapaklari diiger (pitozis)

»  Etkilenen taraftaki pupilla daralmig veya normalden daha
kiigiik gozlenir (miyozis)

*  Etkilenen taraftaki géz genellikle ¢okiik goriiniir (enoftal-
mi)

»  Etkilenen taraftaki ii¢iincii goz kapagi kizarik ve protriize
goriinebilir (konjonktival hiperemi) (Hunter ve ark., 2023).

Patofizyoloji

Okiilosempatik lifler, pupiller dilatator kasin1 ve orbita ve goz
kapaklarmin diiz kaslarini innerve eder. Ust motor ndronlar, orta
beynin tektumunda ortaya ¢ikar (Resim 2) ve kaudal hipotala-
mus tarafindan etkilenir. Bu noronlar, tektotegmentospinal yol
aracilifiyla beyin sap1 ve omuriligin lateral funikdiliistinden ka-
udal ve ipsilateral olarak gecer. Servikal (C) 8 ila torasik (T) 4-5
omurilik segmentlerinin lateral gri boynuzunda sonlanirlar ve
burada ikinci derece pregangliyonik ndronlarla sinaps yaparlar.

Pregangliyonik aksonlar, sempatik govdeye katilmak i¢in ramus
komiinikansta spinal siniri geger. Sempatik lifler, vagus siniriyle
birlesmek ve karotis kilift icinde vagosempatik govdeyi olugtur-
mak icin gogiisten boyuna dogru kranial olarak ilerler. Servikal
sempatik lifler, aksonlarin kranial servikal ganglionda sinaps
yaptig1 timpanik bulla yakininda vagus sinirinden ayrilir.

Postganglionik aksonlar, internal karotid arter ile birlikte timpa-
no-oksipital fisstirden ve kranial sinirler (CN) III-VI ile birlikte
kavern6z siniisten geger. Aksonlar, orbital fissiirden CN V’in
oftalmik dali ile birlikte ¢ikar ve orbitanin diiz kaslarini (yani
orbitalis, ciliaris kas1) ve pupillay1 (yani dilatator kasi) innerve
eder. Horner sendromu, bu yol boyunca herhangi bir yerde olu-
san lezyonlarla ortaya ¢ikar.

Miyozis, pupiller dilatatér kasinin sinirlerinin dejenerasyo-
nu ile olusur. Sempatik disfonksiyon ve normal parasempatik
innervasyon miyozisi siddetlendirir. Pitozis, enoftalmus veya
ist gbz kapagidaki Miiller kasinin sempatik denervasyonuna
ikincil olarak gelisebilir. Periorbital kaslarin sempatik dener-
vasyonu, retraktdr bulbus kaslarina kargi antagonizmanin kay-
bina yol acarak enoftalmiye neden olur. Uciincii goz kapagi

VETERINER FAKULTESI OGR. YAKUP ELBEY]
2021 yilinda Bursa Uludag Universitesi Veteriner
Fakdltesini kazandi. 5. sinif 6grencisi olarak egditimini
strdirmektedir. Ultrasonografi ve kardiyoloji alanlarina ilgi
duymaktadir.

protriizyonu pasiftir ve kopeklerde enoftalmiye sekonder olarak
gelisir. Kedilerin {igiincii goz kapaginda sempatik tonusun kay-

S

Resim 2: Goze gelen sempatik innervasyon yolu. Ust motor
noronlar (kirmizi); tektotegmentospinal yol araciligiyla orta
beyinden C8-T4/5 seviyelerine kadar uzanir. Preganglionik ak-
sonlar (mavi); ramus communicans ve sempatik govde boyunca
ilerler, kranial servikal gangliona ulasir. Postganglionik aksonlar
(yesil); dilatator pupilla kasini innerve eder (Dr. Sarah Trub iz-
niyle, 2020 - Shell ve Morgan, 2020).

biyla islevsiz hale gelen ek diiz kaslar1 vardir (Shell ve Morgan,
2020
Etiyoloji

Bilateral Horner sendromu nadir goriiliir ve ¢cogunlukla beyin
sap1, hipotalamus veya kaverndz siniis lezyonlariyla iligkilidir.
Ayrica kopeklerde diabetes mellitusa sekonder olarak da bildi-
rilmistir.

Tek tarafl1 lezyonlarin nedenleri ¢oktur. Bas, ¢cene, boyun ve 6n
g0giis travmasi (6rnegin; 1sirik yaralari, otomobil ¢carpmasi) ve
omurilik travmasi bir neden olabilir. Horner sendromu, timoma,
lenfoma ve hematom olusumu gibi 6n mediastinal hastaliklarla
birlikte ortaya ¢ikabilir. Orta kulak hastaliklar1 (6rnegin; otitis
media, kulak polibi) ve iatrojenik yaralanma (6rnegin; bulla os-
teotomisi, kulak temizligi nedeniyle olusan timpanum rupturu)
neden olabilir. Boyun dokularmin (6rnegin; paratiroid, tiroid
bezleri, karotid cisim paragangliomast), omuriligin, brakial plek-
susun ve kranial akciger loblarinin neoplazileri sempatik liflere
zarar /verebilir. latrojenik nedenler arasinda venipunktur, asir1
kisitlama, ¢ene/kulak/boyun/servikal bolge, spinal kord veya to-
raks cerrahisi, sinir bloklar1 (6rnegin; brakial pleksus, epidural)
ve vagus sinir stimiilatoriiniin yerlestirilmesi sayilabilir. Horner
sendromu nadiren vaskiiler hastalik (6rnegin; fibrokartilajindz
emboli), inflamasyon (6rnegin; nevrit, poliradikiilondrit), enfek-
siyon (6rnegin; kopeklerde neosporosis) ve kompresyona baglt
spinal kord hastaligi/travmasi ile ortaya ¢ikar.

Tim yapisal lezyonlar elimine edildiginde neden idiyopatik
olarak kabul edilebilir. idiyopatik hastalik, kopeklerde en bii-
yiik etiyolojik kategoridir (%50) ve kedi vakalarinin énemli bir
boliimiinii (%40) kapsamaktadir. idiyopatik lezyonlar genellikle
postganglionik yerlesimlidir (Shell ve Morgan, 2020).

Servikal myelopatide Horner sendromu siklikla kompresyona
bagli olmayan intraparankimal hastalikla iligkilidir (Murthy ve
ark., 2023).



Farmakolojik Testler

Evcil hayvanlarda nadiren uygulanmasina ragmen Horner send-
romu tanist her iki géze %6’lik topikal kokain uygulanarak
dogrulanabilir. Midriyazis, saglikli gdzde norepinefrinin post-
ganglionik noron tarafindan geri alinamamasi nedeniyle olusur.
Etkilenen pupilla, norepinefrin normal olarak salinmadig icin
miyotik kalir. Nadiren kullanilan bir lokalizasyon testi, her iki
gbze indirekt bir sempatomimetik olan hidroksiamfetamin uy-
gulanmasidir. Midriyazis saglikli gbzde ve pregangliyonik bir
lezyon mevcut oldugunda etkilenen gézde meydana gelir. Lez-
yon postganglionik ise, norepinefrin miktarinin azalmasi nede-
niyle dilatasyon goriilmez veya kismi dilatasyon goriiliir.

Pregangliyonik lezyonlar1 postgangliyonik lezyonlardan ayirt et-
mek i¢in en sik kullanilan farmakolojik test; topikal, seyreltilmis
%0,5-1 fenilefrin uygulanmasidir. Fenilefrin, dogrudan etkili bir
sempatomimetik ajandir. Normalde sartlarda saglikli gozlerde
pupillay1 genisletmek, pitozisi tersine ¢evirmek ve pregangliyo-
nik lezyonlu gozlerde tigiincii g6z kapagini indirmek i¢in topikal
fenilefrinin farmakolojik konsantrasyonlar1 (%1-10) gereklidir.
Postganglionik lezyonlarda 2-3 hafta iginde denervasyon asir1
duyarlilig1 gelisir ve bu, gozi ilacin diisiik konsantrasyonlari-
na karst agirt duyarli hale getirir. Baslangigta %0,5-1 fenilefrin
topikal olarak uygulanir ve goz 20-60 dakika boyunca izlenir.
Postgangliyonik lezyonlarda midriyazis genellikle 20-30 dakika
icinde meydana gelir (Resim 3A-C ). %1 fenilefrin uygulama-
styla preganglionik lezyonlarda 35-45 dakika i¢inde kismi veya
tam midriyazis meydana gelebilir. Test sonuglarinin yorumlan-
masinin zor olabilecegini ve prognozla iyi bir korelasyon gdster-
medigini belirtmek 6nemlidir (Shell ve Morgan, 2020).

Zwueste ve Grahn’in 2019 yilinda yayinladigi bir makaleye
gore (Tablo 1) %]l fenilefrin uygulamasinin pregangliyonik lez-
yonlarda etkili olmadig1 bildirilirken; Shell ve Morgan’in 2020
yilinda yaymladigi derlemede %1 fenilefrin uygulamasinin pre-
gangliyonik lezyonlarda 35-45 dakika i¢inde kismi veya tam
midriyazis meydana getirebildigi bildirilmistir.

Takip ve Prognoz

Klinik belirtilerin ¢dziilmesini izlemek i¢in diizenli ndrolojik
muayeneler &nerilir. lyilesme diizeyleri degiskendir ve altta

Resim 3A: Bir kedide
sag tarafli Horner send-
romu.

Resim 3B: Topikal fe-
nilefrin uygulamasindan
on dakika sonra. Resim
3A’daki kedinin 10 daki-
ka sonraki goriiniimii.
Resim 3C: Topikal feni-
lefrin uygulamasindan otuz dakika sonra. Resim 3A’daki kedi-
nin 30 dakika sonraki goriiniimii (Shell ve Morgan, 2020).

yatan nedene baghdir. idiyopatik hastalik durumunda iyiles-
me uzun siirebilmesine ragmen prognoz genellikle iyidir. Bazi
hayvanlar sadece kismen iyilesir. Tekrarlama nadirdir. Bulla os-
teotomisi sonrasi postoperatif Horner sendromu olan kedilerin
%25’inde kalic1 hasarlar vardir. Diger nedenler igin altta yatan
neden yeterli sekilde tedavi edilebilirse ve sempatik lifler geri
doniistimsiiz sekilde hasar gérmemisse Horner sendromunun
iyilesmesi miimkiindiir (Shell ve Morgan, 2020).

Ayirict Tam

*  Enoftalmusun diger nedenleri.

+  Miyozisin diger nedenleri. Ornegin; iilseratif keratit, {iveit,
endoftalmi, panoftalmi, géz travmasi, topikal miyotik ilag-
larin (pilokarpin, prostaglandin analoglar1) uygulanmasi,
rostral orta beyin lezyonlar1 veya akut prosensefalik lezyon-
lar

+  Pitozisin diger nedenleri. Ornegin; kavernoz siniis sendro-
mu, fasiyal sinir felci, siddetli hastaliklar, edinilmis ve kon-
genital myastenia gravis

+  Ugiincii goz kapag protriizyonun diger nedenleri. Ornegin;
gbzde agri, Haws sendromu, enoftalmi, tigiincii gz kapagi
neoplazisi, orbital neoplazi, tetanoz, disotonomi (Shell ve
Morgan, 2020).

Tablo 1: Horner sendromunun farmakolojik tanis1 ve lokalizasyonunun 6zeti (Zweuste ve Grahn, 2019).

ilag Etki Mekanizmasi

Kullanim Amaci

Etki

Kokain (%5 veya
%10)

Norepinefrin geri alimini
engeller

Horner sendromunu
dogrulamak

Horner sendromunda pupillaya etkisi yoktur /
Saghkli gbzde pupillay1 genisletir

Apraklonidin (%0,5

veya %1) Zayif a-1 adrenerjik agonist

Horner sendromunu
dogrulamak

Horner sendromunda pupillay1 genisletir
(Veteriner hekimlikte heniiz dogrulanmamstir)

Fenilefrin (%0,1

veya %1) Dogrudan sempatomimetik

etmek

Horner sendromunu lokalize

Postganglionik lezyonlarda < 20 dakikada
pupilla genigler / Preganglionik ve merkezi
lezyonlar lizerinde veya saghkh goz lizerinde
etkisi yoktur

Hidroksiamfetamin

%1) Dolayh sempatomimetik

etmek

Horner sendromunu lokalize

Preganglionik veya merkezi lezyonlarda pupilla
genigler / Saghkl géz < 45 dk. / Postganglionik
lezyon iizerinde etkisi yoktur
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KEDILERIN NOROLOJIK VE ORTOPEDIK

PROBLEMLERINDE AKUPUNKTUR

lar1 tedavi etmek icin multidisipliner bir yaklagimin

parcasi olarak giderek daha fazla kullanilmaktadir.
Kanitlar, akupunkturun iyi tolere edildigini ve kedilerin belirli
ndrolojik ve ortopedik rahatsizliklari igin yararli olabilecegini
gostermektedir. Bu yazida akupunkturun ortopedik ve nérolojik
hastaliklarda nasil etkili olabildigine ve endikasyonlarina odak-
lanacagiz.

ﬁ kupunktur, kedilerde ortopedik ve ndrolojik bozukluk-

Akupunktur, Geleneksel Cin Tibbinin bir pargasi olarak binlerce
yildir kullanilan bir tedavi yontemidir. ince ignelerin belirli nok-
talara yerlestirilmesiyle viicudun enerji dengesini saglamay1 ve
dogal iyilesme siireglerini desteklemeyi amaclar. Veteriner he-
kimlikte de giderek artan bir sekilde kullanilmaktadir ve 6zellik-
le kedilerde ortopedik ve nérolojik problemler igin tek basina ya
da tamamlayic1 bir tedavi secenegi olarak degerlendirilmektedir.
Akupunktur, ortopedik vakalarda sagladig etkiyi birkag¢ farkli
mekanizma tlizerinden gerceklestirir. Bunlar1 sdyle siralayabili-
riz:

1. Norofizyolojik Modiilasyon ve Analjezik Etkiler

Akupunkturun agri modiilasyonundaki pri-

vy mer etkisi, merkezi ve periferik sinir siste-

minde multifaktdriyel etkilesimlerle saglanir:

*  Substans P Dinamigi: Dorsal kok gangli-
onlarinda substans P sentezinde gozlem-
lenen %40-60’lik inhibisyon, nosiseptif
iletimin presinaptik baskilanmasina yol
acar. Idrar Kesesi-23 ve Safra Kesesi-30
noktalarmin spinal kord arka boynuzunda N-metil-D-aspar-
tat (NMDA) reseptor fosforilasyonunu modiile ettigi deney-
sel galismalarla dogrulanmistir (Tablo 1) (Resim 1).

* Endojen Opioid Sistem: Hipotalamo-hipofizer aksis iize-
rinden B-endorfin saliniminin 3-5 kat artis1 6zellikle Kalin
Bagirsak-4 ve Mide-36 noktalarinin stimiilasyonuyla kore-
lasyon gostermektedir (Tablo 1) (Resim 1).

*  Sempatik Otonom Regiilasyon: -2 adrenerjik reseptor ago-
nizmasiyla mediyatdr saliniminin inhibisyonu, lokal infla-
matuar kaskadin kontroliinde kritik rol oynar.

2. 2.Doku Rejenerasyonu ve Matriks Remodeling

%[’VE[GV‘?‘
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1988 yilinda istanbul Universitesi Veteriner Fakiiltesinden
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tadir. Ozellikle minimal invaziv cerrahi, onkoloji, ortopedi,
noéroloji, noninvaziv tedaviler ile bittincll tip konularina ilgi
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+  Tendon/Kas Iyilesmesi

Histomorfometrik analiz kullanilan ¢alismalarda, Safra Ke-
sesi-34 ve Dalak-Pankreas-9 noktalarinin kombine akupunktur
uyarisinin Tip I kollajen sentezinde 1.8 kat artis meydana ge-
tirdigini gostermektedir. TGF-B1/Smad3 sinyal yolagmin akti-
vasyonu da tenosit proliferasyonunu indiiklemektedir (Tablo 1)
(Resim 1).

*  Osteoartrit Patogenezinde Modiilasyon

Kondrosit apoptozunun %25-40 oraninda azalmasi, ekstra-
seliiler matriks degradasyonunu yavaslatir. Matriks metallopep-
tidaz 13 aktivitesindeki diisiis, proteoglikan kaybini onler.

3. Mikrovaskiiler Adaptasyonlar
*  Perfiizyon Artist

YD-20

: - Mi36 -
T Ka?T @S
Resim 1. Kedilerde nérolojik ve ortopedik problemlerde kulla-
nilan bazi dnemli akupunktur noktalarinin yerlesimi.

Nokta Kanal Ad1 Klinik Kullanim

SK-34 Safra kesesi Meridyeni Eklem agrisi, tendon iyilesmesi

IK-23 Bobrek meridyeni Lomber agri, spinal destek, spinal kord rejenerasyonu, IVDH, parapleji

Mi-36 Mide meridyeni Genel gii¢lendirme, immiin modiilasyon, BDNF iiretimi, genel néropro-
teksiyon, nérodejenerasyon

YD-14 | Yoneten Damar Ust spinal problemler

YD-20 | Yoneten Damar GABA artis1, serebral perfiizyon, Epilepsi, kognitif bozukluklar

SK-20 Safra Kesesi Meridyeni Vestibuler fonksiyon diizenlemesi, Vestibuler sendrom

Ka-7 Kalp Meridyeni Sempatik-parasempatik denge, Stres kaynakli norolojik semptomlar

Tablo 1: Kedilerde ortopedik ve ndrolojik problemlerde sik kullanilan bazi akupunktur noktalar1 ve klinik kullanimi



Lazer Doppler ¢aligmalari, akupunktur sonrast doku perfiizyo-
nunda 15-25 PU’luk (Perfiizyon Unitesi) artis oldugunu sapta-
mustir. Bu artis doku oksijenasyonunda iyilesme, metabolik atik
uzaklastirmada artig ve iyilesme siireglerinde hizlanma ile karsi-
miza ¢ikar ve akupunkturun etkileriyle klinik olarak korelasyon
gosterir. Ayrica akupunkturun lokal mekanoreseptdr uyarisi so-
nucu eNOS (endotelyal nitrik oksit sentaz) upregiilasyon me-
kanizmasina bagli olarak Nitrik Oksit tiretimini 2-3 kat artirir.
Sonug vazodilatasyon, trombosit agregasyon inhibisyonu ve anti
inflamatuar etkidir. Aslinda bu siire¢ Geleneksel Cin Tibbindaki
Qi dolagiminin modern fizyolojik karsilig1 olarak yorumlanabi-
lir. Yine akupunktur sonrasinda %35-50’lik ET-1 (Endotelin 1)
diistisii meydana gelir ve bdylece vazokonstriksyonun azalmasi,
vaskiiler direngte diisiis ve doku perfiizyonunda artig saglanir.

*  Anjiyogenez

Akupunktur, HIF-1a (Hipoksi Indiiklenebilir Faktér-1c)) /VEGF
(Vaskiiler Endotelyal Biiylime Faktorii) yolaklarm aktive ede-
rek iskemik dokuda yeni damar olusumunu tetikler. Bu siire¢
asagidaki agamalarda meydana gelir:

Hipoksi yaniti: Diigiik oksijen kosullarinda HIF-1a stabilizas-
yonu

Biiylime faktorii salinimi: VEGF, PDGF gibi faktorlerin artist
Kapiller ag genislemesi: Dokuda damar yogunlugunun %30-40
artmasi

Ozellikle postoperatif donemdeki hayvanlarda bu siireg, doku
onarimi igin kritik dneme sahiptir. Yine kemik grefti uygula-
nan olgularda da bu siire¢ hayati 6nem tasir. Geleneksel Cin
Veteriner Tibbi’ndaki (GCVT) “Kan” (Xue) dolasimi kavrami,
VEGF aracili anjiyogenezle paralellik gosterir. Anjiyogenezi
desteklemek icin Mi-36 (VEGF sekresyonu artirici etki), KB-4
(Mikrosirkiilasyon diizenleyici) ve IK-17 (Kan Onay Noktas1)
akupunktur noktalar1 kullanilabilir.

Norolojik vakalarda ise akupunkturun merkezi sinir sistemi {ize-
rinde modiilatdr etkisi bulunur; nérotransmitterlerin salinimini
etkileyerek sinir iletimini diizenler ve ndroplastisiteyi destekler.
Merkezi sinir sistemi (MSS) {izerindeki modiilator etkileriyle
akupunktur, veteriner ndrolojide giderek daha fazla kabul goren
bir tedavi yontemi haline gelmistir. Bu etkilerin detayli meka-
nizmalarini asagidaki bagliklar altinda siralayabiliriz:

1. Norotransmitter Dinamigi Uzerine Etkiler

*  Serotonin ve Noradrenalin Modiilasyonu: Akupunktur
noktalariin uyarilmasi, raphe ¢ekirdekleri ve locus coeru-
leus’tan serotonin 5—HT ve noradrenalin salinimini artirir.
Bu nérotransmitterlerin dengesi, 6zellikle epileptik nobet-
lerde ve davranigsal bozukluklarda kritik rol oynar.

*  GABAerjik Sistem: y-aminobiitirik asit (GABA) reseptor-
lerinin upregiilasyonu yoluyla ndronal hipereksitabiliteyi
azaltir. Hayvan modellerinde, YD-20 akupunktur noktasi-
nin uyarilmasinin GABA A reseptdr subunit ekspresyonu-
nu artirdig1 gosterilmistir (Tablo 1) (Resim 1).

¢ Glutamat Homeostazi: Asir1 glutamat salinimmin neden
oldugu eksitotoksisiteyi, NMDA ve AMPA reseptorlerinin
downregiilasyonu yoluyla dengeler.

2. Noroplastisiteyi Destekleyen Mekanizmalar

BDNF Artisi: Beyin kaynakli norotrofik faktor {iretimini
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uyararak aksonal rejenerasyonu ve sinaptik baglantilarin
yeniden yapilanmasini destekler. Ozellikle spinal kord ya-
ralanmalarinda bu mekanizma 6ne ¢ikar.

*  Dendritik Diken Yogunlugu: Hipokampustaki CA1 ve CA3
bolgelerinde dendritik diken yogunlugunu artirarak 6gren-
me ve hafiza fonksiyonlarini iyilestirir.

*  Miyelinizasyon: Oligodendrosit progenitor hiicrelerinin di-
feransiyasyonunu tesvik ederek demiyelinizan lezyonlarda
remiyelinizasyon siirecini hizlandirir.

3. Noroinflamasyon Kontrolii

*  Mikroglia Polarizasyonu: Proinflamatuar M1 fenotipinden
antiinflamatuar M2 fenotipine gecisi saglayarak norodeje-
neratif siiregleri yavaslatir.

»  Sitokin Dengesi: TNF-a ve IL-1B gibi proinflamatuar sito-
kinleri azaltirken IL-10 gibi antiinflamatuar sitokinleri ar-
tirir.

* NF-«B Yolagi: Niikleer faktor kappa B sinyalizasyonunu
inhibe ederek kronik néroinflamasyonu kontrol altina alir.

4. Otonom Sinir Sistemi Diizenlemesi

¢ Vagal Stimiilasyon: Ozellikle kulak akupunkturunda (auri-
kiiloterapi) vagus siniri uyarimi, parasempatik tonusu arti-
rarak norojenik inflamasyonu azaltir.

*  Sempatik Aktivite Modiilasyonu: Mi-36 noktas1 gibi spesi-
fik noktalarin uyarilmasi, sempatik hiperaktiviteyi dengeler
ve stres yanitini normalize eder (Tablo 1) (Resim 1).

5. Serebral Perfiizyon ve Norovaskiiler Unite

*  Serebral Kan Akimi: Doppler ¢alismalari, akupunkturun se-
rebral arterlerde vazodilatasyon sagladigini ve kan akimini
%15-20 oraninda artirdigini1 gostermektedir.

* Kan-Beyin Bariyeri Biitiinligii: Endotelyal siki baglanti
proteinlerini (claudin-5, occludin) koruyarak iskemik hasar
sonrasi bariyer disfonksiyonunu 6nler.

6. Noroendokrin Etkilesimler

*  HPA Ekseni: Hipotalamo-hipofizer-adrenal HPAHPA ekse-
nini diizenleyerek kortizol salinimimi modiile eder ve stres
kaynakl1 néronal hasari azaltir.

*  Endojen Opioidler: B-endorfin, enkefalin ve dinorfin sali-
nimint artirarak nosisepsiyonu ve patolojik agriyr kontrol
eder.

Kedilerde Ortopedik Sorunlarda Akupunktur Kullanimi

Akupunktur 6zellikle kedilerin osteoartrit gibi dejeneratif eklem
hastaliklarinda olduk¢a sik kullanilmaktadir. Artritli kedilerde
akupunktur uygulamalari, hareket kabiliyetinde ve yasam ka-
litesinde belirgin iyilesmeler saglamaktadir. Ozellikle geriatrik
hastalarda bat1 tibbina gore yan etki olusturmadan uzun siireli
agr1 kontrolii saglanmasi ve yasam kalitesinin yiiksek tutulmasi
miimkiin olmaktadir. Ayrica, akupunktur travma sonrasi ya da
ortopedik cerrahi sonrasinda iyilesme siireglerinde de destekle-
yici bir rol oynayabilir.

Kedilerde akupunkturun kullanildig1 diger ortopedik problemler
arasinda miyosit, tendinit, bursitisler sayilabilir. Ayrica kediler-
de zaman zaman nedeni ve lokalizasyonu tam belirlenemeyen
topalliklarda da akupunktur kullanilabilmektedir.
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GCVT’na gore, ortopedik problemler “Kan” (Xue) ve “Qi”
durgunlugu ile iliskilendirilir ve akupunktur bu durgunlugu gi-
dermeyi hedefler. GCVT Zang-Fu fizyolojisine gore kemik ve
eklem problemleri Bobrek ile iligkilidir. Kaslar, Dalak-Pankre-
as ile ve tendo-ligament problemleri de Karaciger ile iligkilidir.
Hastanin sikayetleri, bulgular ve yapilan muayeneler sonucu or-
taya konan hastalik kalibina (patern) gore tedavi protokolii ile
akupunktur noktalariin se¢imi yapilir.

Eger bat1 tibb1 agisindan bakarsak osteoartrit bir eklem kikirdag:
dejenerasyonu ve sinovyal inflamasyon durumudur. Burada aku-
punktur yukarida daha detayli bahsettigimiz B-endorfin artis1 ile
agr1 kontrolii, MMP-13 inhibisyonu ile kikirdak metabolizmasi-
nin korunmasini ve TNF-a, IL-1f gibi inflamatuar sitokinlerde
azalma ile yangi kontroliinii saglayarak etki eder.

Ortopedik problemlerde akut olgularda akupunktur seanslari
haftada 2-3 seans olmak iizere 2-4 hafta kadar; kronik olgularda
6-8 hafta boyunca haftada bir seans olarak yapilir. Bu seanslarda
genellikle klasik igne akupunkturu, lazer akupunktur ya da 2-10
Hz’lik distik frekansli elektrik stimiilasyonu kullanilarak elekt-
roakupunktur uygulanir.

Kedilerde Norolojik Sorunlarda Akupunktur Kullanimi

Felgler, disk hastaliklar1 ve noropatik agr1 gibi nérolojik sorun-
larda akupunktur, tedavide ve semptomlarin hafifletilmesinde
etkili bir tedavi yontemidir. Ozellikle spinal kord yaralanmalar
ve disk hernilerinde akupunkturun ndrolojik fonksiyonlarin geri
kazanilmasima katkida bulundugu ¢esitli ¢alismalarda bildiril-
mistir. Ayrica epilepsi, periferik sinir yaralanmalari ve vestibiiler
sendrom gibi durumlarda da akupunktur tedavisi kullanilabilir.
GCVT’na gore norolojik hastaliklar, “Jing Luo” (meridyen ya
da kanal) sistemindeki Qi ve Kan durgunlugu veya “Zang-Fu”
organ disfonksiyonu ile iliskilidir. Akupunktur, bu dengesizlik-
leri diizelterek sinir sistemi fonksiyonlarini optimize eder.

Epilepsi ve benzeri kasilma nobetleri genellikle néronal hiperek-
sitabilite, GABAerjik sistem disfonksiyonu nedeniyle meydana
gelmektedir. Akupunktur bu olgularda GABA reseptor upregii-
lasyonu (YD-20 noktasi) ve glutamat eksitotoksisitesinin azal-
tilmasi ile etkili olmaktadir. Klinik ¢aligmalara gére tek basina
%40-60 oraninda nobet sikliginda azalma meydana getirmekte-
dir (Tablo 1) (Resim 1).

Akupunktur kedilerin hiperestezi sendromunda da geleneksel
Cin herbal tedavisi ile kombine edilerek iyi sonuglar alinmak-
tadir.

Akupunkturun son yillarda kullanildig: ilgi g¢ekici bir alan da
yash kedilerdeki kognitif disfonksiyon sendromu tedavisidir.
Burada akupunkturla hedeflenen hipokampal ndroplastisitenin
desteklenmesi ve serebral perfiizyonun iyilestirilmesidir.

Kedilerde norolojik akut olgularda (6rnegin, travma) giin asi-
r1 olarak 3-5 seans; kronik olgularda (6rnegin, epilepsi) 3-6 ay
gibi bir siire haftada 1-2 seans olarak akupunktur yapilir. Spinal
kord yaralanmalarinda 2-10 Hz arasinda bir stimiilasyonla elekt-
roakupunktur tercih edilebilir. Igne akupunkturu yaptirmayan
kedilerde lazer akupunktur kullanilabilir. Yine vagal stimiilas-
yonu saglamak icin kulak akupunkturu da yapilabilir. Ozellikle
paraplejili veya paralizli kedilerde akupunkturun pasif hareket
egzersizleri ile kombine edilmesi gerekmektedir.

Asirt stresli, anksiyeteli ve agresif kediler akupunktur tedavisi
oncesinde bu davranislar1 kontrol altina alinamiyorsa ya da te-
davi edilecek kedide lokal bir enfeksiyon varsa akupunktur ya-
pilmamalidir. Kedilerde 6zellikle ilk akupunktur seansinin 5-10
dakika gibi kisa tutulmasi daha sonraki tedavileri kolaylastira-
caktir. Akupunktur yapilacak ortamda feromen spreyleri kulla-
nilmasi kediyi akupunktur i¢in sakin hale getirecektir. Hastaya
daha bireysel bir tedavi sunabilmek i¢in mutlaka dil ve nabiz
gibi GCVT teshis yontemlerinin kullanilmasi 6nerilir.

Kedilerde akupunkturun basari oranlari, vakaya ve kullanilan
protokole bagl olarak degisiklik gosterebilir. Ortopedik sorun-
larda basar1 oranlar1 %60-80 arasinda rapor edilmistir. Norolojik
vakalarda ise bu oran %50-70 arasinda degismektedir. Ancak,
tedavi sonuclar1 bireysel farkliliklar gosterebilir ve genellikle
diger tedavi yontemleriyle kombine edildiginde daha etkili so-
nuglar alinabilir.

Sonug olarak akupunktur, kedilerde hem ortopedik hem de néro-
lojik problemlerin yonetiminde etkili bir tedavi secenegi sun-
maktadir. Ancak her hasta i¢in bireysel degerlendirme yapilmali
ve tedavi plani kigisellestirilmelidir.
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VETERINER FAKULTESI OGR. TUANA CORUH
2021 yihinda Dokuz Eylul Universitesi Veteriner Fa-
kiltesinde lisans egitimine baslamistir. 5. sinif, g-
rencisi olarak egitim hayatini sirdirmektedir. Ozel-

likle Dogum ve Jinekoloji alanina ilgi duymaktadir. (2
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Kedilerde
ORTOPEDIKve
NOROLO]JIKhastaliklar

Bilgisayarh Tomografi(BT)
ve Manyetik Rezonans
(MR), 6zellikle nérolojik ve
ortopedik hastaliklarin
tanisinda aktif olarak
kullaniimaktadir.
Hastanin klinik 6ykusq,
on tanilari, norolojik veya
ortopedik muayene
bulgularinin bildirilmesi
cekim Oncesi planlamayi
ve goruntuleme
protokoluntn dogru
sekilde olusturulmasi igin
cok onemlidir.

(Cekim ve Post-Process islemleri VRM

merkezleri biinyesinde gerceklestirilmistir.
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