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Laboratuvar Hayvanlarinda Nekropsi

e Otopsi (Nekropsi) , kadavra Uzerinde vyapilan tanisal amach bir tibbi
incelemedir.

* Daha detayli olarak 6lim nedenini arastirmak amaciyla kadavranin bir metot
cercevesinde acilip organ ve dokularin incelenmesi olarak ta tanimlanur.

» Eski grekce: “auto”/kendi + “psi”’/gérme; kendi gozleriyle gdérme,
kelimelerinden kdken almaktadir. Bu isleme Nekropsi veya Nekroskopi de
denir.

* Nekropsi terimi Otopsi ile es anlaml olarak ta kullanilir. Her iki terimde es
anlamli olsada daha cok insan kadavrasinin bu sekilde incelenmesi icin Otopsi
terimi kullanilirken Veteriner hekimlikte bu islem icin cogunlukla Nekropsi
terimi tercih edilir ve kullanilir.

* Amaci, 6lim nedeninin saptanmasi veya hangi organlarin 6lime yol acan
hastaliklardan ne bicimde ve ne kadar etkilendiklerinin saptanmasi dir.

* Nekropsinin bir hasta muayenesinden veya ameliyattan tek farki “kadavra
Uzerinde yapilmasidir.

”



* Nekropsi patologlar,disinda pratisyen veteriner hekim ve 6grencilere de kendi
bilgilerini degerlendirme ve kendilerini egitme firsati saglar.

* Hastaliklarin klinik bulgular organ ve dokulardaki morfolojik degisikliklere
bagli olarak ortaya cikmakla beraber , cogu kez hayvanin hastaligi ve 6lim
nedeni hakkinda klinik semptomlara gore yapilan tani ile nekropsi sonuclari
arasinda farkliliklar olabilir.

* Bu nedenle pratisyen hekim veya o6grenciler klinik tani’larinin dogrulugunu
veya farkliligini nekropsi sirasinda gorebilir ve klinik yanilgilarinin sebebini
ogrenebilirler.

* Nekropsi sonuclarn ile ilgilenmeyen , bunlari merak etmeyen klinisyen ,
calisma ortaminda klinikte karsilastigi bulgulari bulutlar arkasinda seyreder
bir durumda olur.

* Bu nedenle Nekropsi hekimlik 6greniminin temel taslarindan birisidir ve
yapilmasi zorunlu bir tani ydntemidir.



 Bir hastaligin tanisi anamnez, klinik semptomlar, makroskopik ve mikroskobik
patolojik bulgular ile diger laboratuvar sonuclarinin ortak degerlendirilmesi ile

yapilir.

* Hizli,sistematik ve tam bir nekropsi , hekimin belli yontemleri kullanmasiyla
mumkindir ve bu sayede doku ve organlarda gelisen hastaliga ilgili ip uclari
daha dogru ve iyi degerlendirilerek saglikli sekilde yorumlanir ve diger
laboratuvar incelemeleri icin uygun ve dogru materyal secilmesi saglanir.

* Nekropsi sonucunda amaca kolay ve dogru ulasabilmek icin uyulmasi gereken
bazi kurallar vardir.

* Bunlardan birincisi nekropsi zamanidir
* Nekropsi yapilacak yerin 6zellikleri de dnemlidir

* Nekropsi esnhasinda nekropsiyi yapanlar, yardimci personel veya varsa
ogrencilerin her tirlu bulasmaya karsi korunmasi veya bunla ilgili dnlemlerin
alinmis olmasi gerekir



* Nekropsi 6lu kadavrada yapilan bir islemdir.

* Fakat bazi durumlarda, daha 6nce de belirtildigi gibi slirii yetisme yapilan
durumlarda ve oOzellikle suri yetistirmesi vyapilan laboratuvar
hayvanlarinda ¢cogunlukla olmak uzere, sorunun ¢ozimu icin, bazen
stiirudeki bir veya daha fazla canli hayvan larinda insani sekilde uyutulup
nekropsi yapilmasi gerekir.

* Bu durumlarda ozellikle laboratuvar hayvani gibi kicuk boyutlu
hayvanlarin uyutulmasinda en sik basvurulan yol, eter, kloroform gibi
kimyasal larin inhalasyon yoluyla verilmesi yoludur.

* Ayrica bunun disinda canli hayvanin uyutulmasinda kullanilabilen diger bir
yolda , pentobarbutal ( Nembutal) ile uyutmadir.



Nekropsi Islemi

* Her nekropside , yukarida belirtilen dnlemler alindiktan , nekropsi islemine
gecilir.

* \Veteriner hekimlikte boyut ve anatomik olarak farkli olan degisik hayvan
turleriyle ugrasildigi icin , en iyi sonucu alabilmek icin hayvan turine gore
nekropsinin yapilisi diger bir deyisle kadavranin acilma yontemleride
degisebilir.

* Nekropsi islemi iki ana asamadan olusur 1) Dis baki 2; Ic baki.

* Dis Baki; Nekropside ilk yapilmasi gereken, incelenecek kadavra ‘nin vucud
bosluklari acilmadan 6nce dis’tan tium vicudun incelenmesidir.

e Kadavranin beden yapisi, dogmasal veya sonradan olusan degisiklikler,
anomali, yara, kirik, vb. olusumlar yoninden incelenmelidir.



* Dis bakida bu incelemeler yapildiktan sonra kadavranin bosluklari acilarak ic
muayene yapilarak nekropsiye devam edilir.

e Kadavranin acilmasinda hayvan tirtne gore farkli yontemler uygulanir

* Laboratuvar hayvanlarinda ( fare, sican, kiicik tavsan gibi) nekropsi yapilacak
kadavra tahta veya parafin blok vb. duz bir zemin Uzerine sirt Ustlu yatirilir ve
dort ayagindan parmaklar bolgesinden igne ile alttaki zemine sabitlenir.

* Kadavranin ventral bolgesinde deri keskin bir bicak veya bistiri ile simfizis
mandibuladan simfizis pelvis’e kadar linea alba - median boyunca kesilir,

* Daha sonra ekstremitelerde ,kesitler bolgesinde deri laterale ve karin ,gégus ve
boyun bolgesinde ise dorsale -sirta dogru yuzulir ve hayvanin derisi iki yana
acilarak deri alti dokusu ortaya cikarilir. Bu sirada deri alti veya deri alti doku
gozle incelenir ve burada var olan patolojiler veya normalden ayrilmalar
belirlenir. Bundan sonra on ekstremitelerde humeroskapular ekleme , arka
ekstremitelerde femoroasetebular ekleme kadar kesilir ve eklemler yerlerinden
cikartilir ve incelenir.
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* Laboratuvar hayvanlarinda bu bosluklarda bulunan organlar; ya once karin
organlari sonra gogiis ve sonrada pelvis boslugundaki organlar olmak lizere
ayri ayri, yada beraberce toptan cikarilir.

* Bunun icin 6nce karin boslugu acilir, bu amacla 6nce kartilago xiphoidea’nin
hemen gerisinden karin duvarina transversal bir kesit yapilir, isaret ve orta
parmak buradan iceri sokulur ve karin duvari yukari kaldirilir ve bu sekilde
alttaki organlara zarar vermeden linea alba boyunca karin duvari simfizis pelvise
kadar kesilir,

* Daha sonra tekrar baslangica donulir ve karin duvari yanlardan kostalar
boyunca omurlara kadar kesilerek karin boslugu tam olarak acilmis olur.

* Karin ve gogus organlari toptan c¢ikarilicaksa ; oncelikle gogus kafesini distan
kaplayan sag ve sol taraftaki kostalar Gzerindeki kaslar iyice temizlenir,

 Daha sonra kostalar hayvanin yasina, boyutuna gore kostatom , makas veya
uygun kesici bir alet ile her iki taraftan olmak Uzere , kaudal kostadan
baslayarak kraniale, tim kostalar ( son kostadan ilk kostaya dogru olarak)
apertura thorasis kranialis’e dogru kesilir
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STEP 11

PANCREAS

T

SMALL INTESTINE
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LARGE INTESTINE

STOMACH

SPLEEN
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a) liver

b) intestines

c) stomach

d) spleen

e) kidneys

f) descending colon
g) uterus
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a) uterus

b ovary

¢) urinary bladder
d) clitoral gland
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* Bu islemlerden sonra boyun bolgesinde trakea ve osefagus cevresi ve
mandibuladaki kaslar temizlenir ve her iki taraftan olmak Uuzere arkus
mandibuladan sivri uclu bir bicakla girilir ve her iki taraftan mandibula boyunca
kesilerek agiz boslugu icine girilir, burada sol elle dil kavranir, kostatom ile dil
kemikleri kesilir ve sonra sol elle tutulan dil uygun bir kuvetle cekilirken sag eldeki
keskin bicakla da dil ve diger dokular baglantilarindan kurtarilarak kesilir ve
serbest hale getirilir, bu islem gbgls organlarina da ve daha asagida karin
organlarina da ayni sekilde uygulanir ve anis’e kadar olmak Gzere, agizdan antse
kadar tim organlar toptan disariya alinip diz bir zemin tzerinde incelenir ve daha
sonra tek tek organlar bir birlerinden ayrilip daha detayl incelemeler yapilir ve
bunlardan amaca uygun parcalar alinir.

Karin organlan ayrni ayn c¢ikarilacaksa (6zellikle buylk clsseli tavsan vb.
hayvanlarda bu tercih edilmelidir) 6nce mide Ulzerindeki dalak baglantilarindan
dikkatlice kesilir ve parcalamadan total olarak alinir,

Daha sonra 6zefagus mide girisinin proksimali iki tarafli olarak iple baglanir ve
ortadan kesilir daha sonra rektum bdlgesinede iki ayri iple digim atilir ve
ortadan kesilir ve mide barsaklar ve karaciger baglantilarindan ayrilarak total
olarak masa Uzerine alinir




Esophagus
Liver — Forestomach
Duodenum — ‘ Glandular stomach
Right adrenal gland — - Aé‘ Spleen
Right kidney — ‘ﬁ'
Right ovary h\ ' Pancreas
Right oviduct -7 :

Left uterine horn

Rectum Body of uterus

PIEN SR
Clitoral gland




Beyin Cikarilmasi

 Bu amac icin hayvan karin Gstlu bir tahtaya ayaklarindan civilenir veya karin tstQ
pozisyona getirilir, sonra bas tUzerindeki deri ve kaslar temizlenir, kafatasi kemigi
ne once frontal bolgede iki gbz acisina paralel gececek bir hat seklinde kemik
ince bir testere, kostotom ile enine olarak kesilir ve kesit her iki taraftan olmak
Uzere yanlardan foremen oksipitale magnum ile birlesen bir kesitle tamamlanir.

Ayrica frontal bolgedeki paralel kesitin

tam ortasindan foremen oksipitale

magnumu birlestiren dordlincui bir kesit daha yapilir,

e Kesit foremen oksipitale magnum’un dorsalinden devam ettirilerek medulla
spinalis aciga cikartilir ve bundan da parcalar alinir.

* Bu sekilde tim organlar aciga cikari
mikrobiyolojik, virolojik, toksikolojik ince
doku parcalari alinip incelemeler icin gere

diktan sonra amaca uygun olarak
emeler icin uygun Ozellikte organ ve

li bélimlere gonderilir.

* Patolojik incelemeler icinse lezyonlu veya lezyonsuz tim organlardan uygun
kalinhkta ve organa gore uygun 0zellikte parcalar alinir ve tespit amaciyla %

10’luk formal saline solisyonlarina konur






Sindirim Sistemi
* Tavsan tek mideli otcul memelilerdendir.

* Sindirim sistemi tek mideli domuzla, 4 mideli sigir arasinda bir
yapidadir.

* Tipik bir herbivor(otcul) olan atlarin sindirim sistemine benzerdir.

e Atlarda oldugu gibi nispeten kiclk bir mide, uzun bir bagirsak,
genisce bir kalin bagirsak ve kor bagirsak tavsan sindirim
sisteminin baslica aktorleridir.

* Tavsanlar normal kosullarda az miktarda ve sik sik beslenirler.

*Bu sebeple evlerde veya tavsan ciftliklerinde sik sik
beslenmektedirler.

* Aksi takdirde tavsanlara 0zglu sindirim rahatsizliklari ile
karsilasmalari olasidir.



Sindirim Sistemi

* Tavsanlar arka bagirsak (rektum) fermantasyonunun gerceklestigi genis ve
kompleks bir sindirim sistemine sahiptir. Bu hayvanlar pratikte sekotrofiktir. Yani
mukusla kapli gece diskilarini tekrar yerler ve sindirirler.

* Bu yolla B vitamini ve proteinleri yuksek oranda alirlar. Bu sekotrofi islemi
adrenal bezler tarafindan kontrol edilir. Bu nedenle asiri stres durumlarinda bu
islevler bozulur ve buna bagli sorunlar ortaya cikar.

* Tavsanlarda sindirim sisteminde payer plaklari , sekal tonsil (kor bagirsak) den
olusan lenfoid doku cok genistir ve vucuttaki tim lendoid dokunun % 50’sini
kapsar.



Sindirim Sistemi

stomach  small intestine

funchonal caecum

nyloric sphincter
ancreas
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Ag1z Boslugu:

e Diger hayvanlarda oldugu gibi laboraratuvar hayvanlarinda da agiz boslugu
icinde dis curukleri, dis taslari, kirllmis disler, gingivitis ve agiz mukozasinda
proliferatif 0Ozellikte lezyonlar gelisebilir ve bunlara ilgili lezyonlar ile
karstlasilabilir.

* Yanaklar icinde, dilde ulseratif lezyonlar gelisebilir. Ozellikle maymunlarda,
sempazelerde bu bdlge lezyon lari daha yaygindir. Burada gelisen bozukluklara
Ulseratif gingivo stomatitis adi verilir.

* Vincen’t hastaligi da denilen bu hastalik 6zellikle sempanzelerde 6nemlidir ve
6ltim olusturabilir.

* Periodontal hastaliklar laboratuvar hayvanlarindan 6zellikle sempanzelerde daha
sik gelisir. Bu hastaliklar dis taslari, travmalar vb. durumlara bagl olarak gelistigi
gibi, enfektif etkenlere bagh olarak ta gelisir, Bu durumlarda dis etleri kizarik,
ddemlidir, kolaylikla kanamalar gelisir.



Candida etkenlerine bagli olusan  mikotik lezyonlar tim laboratuvar hayvanlarda agiz
mukozasinda ve alt sindirim sisteminde gelisebilir. Bu mantar etkeni agiz mukozasinda normal
bir mikroorganizmasidir ve saglikli genclerde % 30 oraninda saptanabilir.

Bu etken agiz mukozasinda saprofit olarak bulunur. Genel ve lokal bagisikligin duistigi
durumlarda (enfeksiyonlarda), asirn zayiflamada, yogun antibiyotik kullanimlarinda aktive
olarak eroziv ve Ulseratif lezyonlar olustururlar.

Mikroskobik muayenelerde lezyonlu alanlarda hafif yangisal reaksiyonlar ve etkene ait yeast
miselyum formlari gorulebilir.

Viral etkenlerde agiz boslugunda lezyon olusturan etkenler grubundadir.

Corona viruslar, kedi kopek basta olmak lizere sempanze grubu hayvanlarda, agiz mukozasinda
ulseratif lezyonlara neden olurlar, agiz mukozasinda epitel proliferasyonuyla karekterize olan
akantozis ,bu epitelyum hicrelerinde balonumsu dejenerasyon ve parakeratotik hiperkeratozis
ve hafif veya orta duzeyli plazma, lenfoid hlicre infiltrasyonlari gelisir.

Oral papillomatozis,; 6zellikle tavsanlarda ve kopeklerde 6nemlidir. Genel olarak daha ¢ogunlukta gencg
hayvanlarda gelisir ve bazen 2-3 hafta icinde regrese olur. Etken Papilloma virtstdar.



Mukoid Enteropati (Mukoid Enteritis)-Epizootik tavsan Enteropatisi (ERE),

 Ozellikle tavsanlarda sorun olan multifaktoriyal etkili bir gastrointestinal sistem bozuklugudur. Bir yada
coklu bakteri, toksin, diyete bagl bozukluklar, bagirsaklarda tikaniklar bu bozuklugu olusturabilir. Stres,
asiri kalabalik, koti bakim ve beslenme sartlari hastalik duyarliigini artirir.

* Bu hastalik Mukoid enteropati (ME) veya Epizootik tavsan Enteropatisi olarakta isimlendirilir.

* Bir ¢cok hastaligin arastiriimasi sonucu olarak, uygun olmayan bir diyetin mukoid enteropatinin birincil
nedeni oldugu kabul edilir.

+ Uzun Siireli istahsizlik, anormal ates, cok tisiime, anormal diski (mukuslu) belirgin Klinik bulgulardir.
Subakut seyirlidir ve cogunlukla oldurtctdur

 Hastalik her yasta goériilsede , cogunlukla 7-10 haftalik arasi yastaki genc tavsanlar da gelisir. Olim bu
dénemlerde daha yuksektir.

» Sebeplerin bir veya bir kacinin goblet hilicrelerinde salgilama faaliyetlerini artirdigi ve bununda sekum
ortamini bozmasiyla olayin gelistigi dustintlmektedir.

 Mide’nin Su ve gaz ile, Jejunum’un acik renkli sulu icerikle genislemesi, sekumda kuru icerik bulunmasi
ve gaz olusumu, kolon’un acik renkli jelatin6z mukoz eksudat ile genislemesi tipik bulgulardir



* Mikroskobik olarak; Jejunum, ileum, kolon mukozasinda hafif
vangisal infiltrasyon ve goblet hiicre lerinde belirgin hiperplazisi,
Kolonda Limen ve bezler mukoz sivi ve mukoz plaklarla
genislemistir, Safra kesesinde goblet hucre hiperplazisi ve ayrica
bobreklerde hafif nefroziste gelisebilir.

* Teshis:  Klinik olarak mukoz digki ve karakteristik histopatolojik
bulgular yeterlidir. Ozellikle alkalin blue veya diger 6zel boyalar ile
goblet hicre hiperplazisinin tespiti kesin teshis icin yeterlidir.

* Ayirici Teshisi: Sindirim organlarinin normal mikrobiyal florasini
degismesine neden olan enfeksiyoz nedenler yada menangment
problemlerinden ayirt edilmelidir. Koksidiyozis, Clostrodial enfeksi
yvonlar ,konsipastyon ve bezaore ile karistirilmamalidir.



Tavsanda Mukoid Enteropati =Sekumda ve Kolon’da genisleme
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Asiri Karbonhidrat ile Beslenme

e Tavsanlar basta olmak lzere laboratuvar hayvanlarinda dusuk fiberli,
vuksek nisastali besinlerle beslenme durumlarinda ; genc
hayvanlarda sekumda ve klonda yuksek konsantrasyonda bulunan

nisasta burada E.coli, Clostridium perfiringes yada Clostr. spirofoine
gibi bakterilerin proliferasyonuna neden olur.

* Bu bakterilerin olusturdugu toksinler mukozal

ylzeylerde
zedelenmelere neden olur,

* Bu da |imende su ve elektrolitlerin birikimine sebep olur. Bunun
sonucunda ishal ve dehidrasyona gelisir ve bunu 6lim izler.



Solunum Sisteminde etkili olan Enfeksiyonlar
1- Bakteriyal Enfeksiyonlar

« Cilia- associated respiratory bacillus ( CAR basillus, CARB ) Enfeksiyonu;

* Etkeni olan CAR basillus 6zellikle vahsi ve laboratuvar sicanlarindan ve daha az oranda ise
fare ve tavsanlar veya hamster, quina pigs, gerbil’lerden son yillarda izole edilen bakteriyel
bir patojendir.

 CAR bakterisi tam olark bir sinifa sokulamayan gram (-), filamentsiz , cubuk sekilli bir
bakteridir. rRNA sequance analizlerinde sican orjinli CAR baktertilerin  orjin olarak
Flavobacterium ferrugineum ve Flexiebacter sancti ile yakin olduklari belirlenmistir.

 Bulasma; Bu bakteriye bagl gelisen enfeksiyonlarda bulasma solunum yollarina direkt
temasla olur. Bulasik althklarin koloni icinde enfeksiyonun bulasmasinda 6nemi yoktur.
Yapilan calismalarda elde edilen bilgilere gore, CAR bakterilerinin gercekte sicanlarda
Ozellikle M.pulmonis enfeksiyonlarinda yardimci patojen olarak etkili olduklari ortaya
konmustur ve bu enfeksiyonlarda gelisen lezyonlari siddetlendirdigi saptanmistir. Fakat
bunun yaninda ratlarda bu bakteriyle olusan primer enfeksiyonlarda saptanmistir



* Klinik Bulgular; Kambur durus pozisyonu, tluylerin kabarikhgi, uyusukluk ve
gozler cevresinde porfirinle boyanmasi (Chromodacryorrhea) 6nemli ve one

cikan klinik bulgulardir. G6z cevresi boyanma 06zellikle fare ve rat larda onemli
dir.

* Nekropsi Bulgusu olarak ; Siddetli bronsiyoektazi, akciger apsesi, ve tum
akciger loblarinin atelektazisi ve hava yollarinda irinli icerik toplanmasiyla
karekterize lezyonlar taniticidir.

* Mikroskobik incelemelerde ; Ektazi ile karekterize kronik brositis, Bronsioller
ve yer yerde alveoller icerisinde mukopurulent veya purulent eksudat birikim
leri tanitict bulgulardir. Uygun boyamalarla ( Levadity veya diger gimdus
boyalari) solunum yollarinda epitelyal siliyalar arasinda veya Uzerinde siliyalara
pareler konumda bol miktarda basiller gorulebilir. Nazal bélimde larinks ve
trakea da epitelyal yluzeyde ve orta kulak ta mikroskobik lezyonlar gelisebilir.



Sol Resim; Mikoplazmozis enfeksiyondakine benzer sekilde akcigerde bronkopnemoni
Sag Resim; Respiratorik epiteleler tizerinde etkenler. Livedity =Glm{s boyasi

?1



Klebsiellla pneumoniae enfeksiyonu

* Klebsiellla pneumoniae normal olarak fare, sican, ve degisik
hayvanlarin barsak sisteminde yasayan gram (-) bir bakteridir. Bu
bakteri firsatci bir bakteridir ve o06zellikle bagisikhigi dusik olan
rodentlerde enfeksiyonlar sekillenir.

* Ozellikle diger bakterilere karsi yapilan antibiyotik uygulamalarinda
bu insidens daha da yukselebilir. Bulasma o0zellikle feka oral ve
aerosol yolla olur.

* Cogunlukla solunum guclugu, aksirik- tiksirik, burun akintisi , servikal
bolge lenf nodlarinda bluyume, istah kaybi, kambur durus ve tuy
kabarikhgr ayrica cervikal ve ingiinal lenf yumrularinda apse
olusumlari gibi bulgular taniticidir.

* Hematojen yayilma durumlarinda benzer apseler diger organlarda da
geliseblir. Hasta rodentlerin akcigerlerinde granulomatéz pneumoni
oelisebilir



Normal Saline G3IP Ceftazidime Dexamethasone




Mock-infected Klebsiella pneumonia-infected

48 h p.i.
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Pasteurellozis;

Etken: Hastalik etkeni cogunlukla P.multocida’dir.

Etken tavsanlar basta olmak Uzere diger rodentlerde ve karnivorlarda Pasteurellozis hastaligini yapan ve
zaman zaman onemli sorunlar olusturan bir etkendir.

Bu etken cogunlukla solunum enfeksiyonlarina sebep olan viral enfeksiyonlarda yardimci bakteriyal etken
olarak devreye girer ve bu tip enfeksiyonlarda siklikla izole edilmektedir. Bu tir enfeksiyonlarda devreye
girerek olusturdugu patolojiler ile enfeksiyonu siddetlendirir ve 6limlere neden olur.

Hastalik durumlarinda etken 6limden hemen 6nce alinmis veya yeni 6lmis taze materyal veya dokulardan
izole edilebilir.

Bulasma ; P.multocida akut hasta hayvanlardan aerosol yol ile, bu hayvanlar’a direkt temasla veya hastalik
etkeni bulasmis malzeme,ekipman vasitasiyla olur. Genital enfeksiyon varliginda venereal bulasma olusabilir,
ayrica bu yolla yeni dogan yavrulara da bulasma gerceklesebilir.

Patogenezis: Etken hastaya ( hayvana) cogunlukla ve birinci derecede burun yolu veya
yaralar vasitasiyla girer, eger hayvan etkene karsi direncli degilse, bakteri burun icerisinde
kolonize olur ve nazal eksudat olusumuna neden olur. Burun icerisinde kolonize olan ve
glclenen etken buradan paranazal sinuslara , nazolakrimal kanallara , 6ztaki borusuna, orta
kulaga, trakea, bronslar, akcigere ve konjinktivaya yayilir .

Hastalikta inklibasyon peryodu icin bir zaman vermek zordur, cunki bir cok vakada
hastalarin cogu belirti gostermeden hastaligi subklinik olarak geciririler. Yinede bu konuda
yvapilan deneysel calismalarda P.multocida’nin nasal inokulasyonundan yaklasik 1-2 hafta
sonra rinitis bulgularinin sekillendigi belirtiimektedir.



Pasterullozis

Patogenezis; Etken ayrica girdigi bolgeden kan yoluyla orta kulak , akcigerler ve diger ic
organlara yayilabilir.

Pasteurella ailesinden bir cok bakteri hayvanlarda mukoz membranlarda normal olarak
bulunur ve ortak yasarlar, konakcida immun vyetersizlik, stres, beslenme bozukluklarinda,
cevresel faktorler, manengment, sosyal degisim vb. durumlarda patogenite kazanarak
bozukluklar olusturabilirler.

Klinik ve Patolojik Bulgular; Tavsanlar basta olmak Uzere tim laboratuvar hayvanlarinda
pastorellozis’in klinik bulgular rinitis, sintizutis, konjunktivitis, akitici kanal yangilar gibi list
solunum yollari patolojilerini ve otitis, pleuropneumoni, bakteriemi yada subkutanoz veya
ic organ organlarda, kemikler ve eklemlerde ve genital kanaldaki abselerden ibarettir.

Bu bulgulardan rinitis ve siinizitis Pasteurella enfeksiyonlarinda en sik gorilen bulgulardir.
Bu durumlarda ser6z veya mukopurulent yapida ve beyaz veya sarimsi renkli bir burun akintisi
belirgindir. Bu eksudatin zamanla burun delikleri cevresinde tlylere yapistigi gorulir ve
kabuklanmalar olusur. Hasta hayvanlar on bacak patileri ile burunlarini kasidiklar igin
ayaklarda da bu yapida eksudat yapismalari gorilebilir.

Hasta hayvanlardan farkh sesler ¢ikar. Konjinktivitis gelisebilir ve bu durumlarda g6z altinda
thyler GUzerinde da kurumus akintilar ve bu kisimlarda tiiy dokuilmeleri gelisebilir.

Burun ici eksudat ile tikandigi durumlarda hiriltili solunum gelisir.
Akut burun enfeksiyonu durumlarda ayrica mukoza kizariktir ve siskin 6demli gérintimde dir



» Hastalik ilerledikce, otitis media gelisebilir ve bu hayvanlarin cogunlugunda rinitis
durum mutlaka vardir.

* Orta kulak enfeksiyonlari asemptomatik olabilir fakat enfeksiyonun i¢c kulaga kadar
vayllmasi durumlarinda tortikollis, nynsitagmus ve ataksiler gelisebilir.

 Bazi salginlarda etkenin patojenitesinin glicli olmasi veya tersine konak¢inin
direncinin disiik oldugu durumlarda hematojen yayilma gelisir ve bu durumda
bakteremi ve akut enfeksiyon olusur. Bu durumlarda fazla bulgu gelismeden
haxvanlarda Xﬁksek ates vardir ve direkt olu olarak bulunabilirler. Bu vakalarin
nekropsilerinde organlarda asiri konjesyon, petesiyal kanamalar bazen de organ
visseralarinda mikroskobik apseler ve pleurapneumoni saptanabilir.

* Hastalik kroniklestikce purulent pneumoni, otitis, peritonitis, perikarditis organlarda
apseler, metritis ve mastitis gibi patolojiler gelisir

* Hava vyollarinda-trakeada , akcigerde ve serozal vyiizeylerde fibrinli veya
fibrinopurulent yangisal eksudatin, subkutan6z olarak yada degisik organlarda
ozellikle mandibulada ve eklem bolgelerinde apse olusumlarinin gorilmesi

* Perikarditis,metritis oldukca tipik bulgulardandir.



* Kroniklesen enfeksiyon durumlarinda perikarditis ve pleuropneumoni ,
akciger ve kalp c¢evresinde apseli lezyonlarin hem erkeklerde hemde
disilerde genital bolgede lezyonlarin 6zellikle disilerde metritisin saptanmasi
onemli bulgulardir.



Pasteurellozis










Stafilokokozis

* Etken: Hastalik etkeni olarak Staphylococcus spp. grubu icinde yer alan ¢ok sayida degisik bakterial
etkenlerdir. Bu etkenlerden ,laboratuvar hayvanlarinda degisik organlarda gelisen patolojik
lezyonlarda en fazla Stapylococcus aureus (pyogenes) ve staphy.hyos (hyicus) izole edilir.

» Genel Bilgi: Kafeslerde, kiimes zeminlerinde ( oda ylzeyinde) ve bakicilarda bol olarak
bulunurlar ve buralarda hizli bir sekilde Grerler ve bu bulasmada 6nemli bir kaynak ve yoldur.
Bu etekenlerin laboratuvar hayvanlarina bulasmasinda tasiyici insanlar en 6nemli
kaynaklardandir. Etkenler laboratuvar hayvanlarinda cogunlukla nazofarinksde, alt sindirim
sisteminde ,deride ve tuylerde kolonize olurlar. Bu grup etkenler ozellkle deride ve lenf
vumrularinda apse ile karekterize lezyonlara , ust ve alt solunum yollarinda lezyonlara
neden olurken zaman zaman da septisemi neden olarak generalize enfeksiyonlar meydana
getirirler. Bazende rodent surulerinde her hangi bir klinik bulgu gelismeden enfeksiyon
subklinik olarak seyredebilir.

* Klinik ve Makroskobik Bulgular; Genc¢ ve eriskin laboratuvar hayvanlarinda sistemik
enfeksiyona neden olur ve bu yas grubundakilerde sistemik stafilokokozis 6ne cikan bir
enfeksiyondur.

e Staphy.aereus insan dahil degisik hayvanlarda ve laboratuar hayvanlarinda deride suppuratif
lezyonlar karakterize patolojiler olustururlar , bunlar deride yaralari enfekte ederek kutandz
apseler , bazen polyartiritis ve 6zelliklede kanatlilar ve rodentlerde sistemik bozukluklar
yaparlar.



e Tum laboratuvar hayvanlarinin derisinde slperfasiyal pyoderma olarak
isimlendirilen ve 6zellikle dudaklarda, yuzde, vulva ve kuyruk bolgelerinde lokal
veya yaygin pustular epidermitis , follikulitis , akne , ekzama gibi lezyonlara, Ust
solunum vollarinda sinlzitis tonsillitis neden olurken pneumonilerde

sekonder etken olarak rol oynarlar.

e Rat’larda; ozellikle omuz ve ense bolge derilerinde vyaklasik 1-2 cm capinda
yogun kasinti ve sulu- nemli ekzantematoz lezyonlarla karekterize dlseratif

dermatitis gelisir.
* Farelerde ise yliz, ense kulak ve 6n bacak derilerinde sulu ekzantematoz
lezyonlarla karekterize Ulseratif dermatitis gelisir.



Stafilokokozis deri lezyonlari Hemolitik Streptokok enf. Yangisal Lezyonlar
- .




Mikroskobik Bulgular :

* Deri; Epidermis, kil follkileri ve ter bezlerini de icine alan kisimlara kadar
vayilabilen yuzeysel lezyonlar ve zaman zaman derin dermis ve subkutise
kadar yayilan derin lezyonlar gorulur. Bu lezyonlar yogun olarak saglam veya
dejenere durumda notrofil lokosit birikimleri veya bazen apse olusumuyla
karekterize dir. Bu lezyonlar bazende granulomatdéz veya pyogranulomatoz
tipte bir yangi ile karekterizedir. Bu tip lezyonlar aktinomikoz, aspergilloz,
aktinobasilloz veya maduro mikotik granulom lezyonlari ile karistirilmamalidir.
Geralize lezyonlarda degisik organlarda benzer mikroskobik 6zellikte lezyonlar
gelisir. Septisemi durumlarinda bu tip lezyonlar yoktur veya cok azdir bu tip
vakalarda cogunlukla yaygin hiperemi ve kanama one cikan bulgulardir.

* Teshis: Gerek lokal lezyonlarda gerek se generalize lezyonlarda olusan
mikroskobik tablo karekteristik olsada , yukarida belirtilen bazi lezyonlar ile
karistirilabilir. Bu nedenle kesin teshis icin mutlaka etken izolasyonu yapilmasi
gerekir.



Inflammatory Response
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Listeriozis

* Etken : L. Monositogenezis, Gram (+), hareketli, spor olusturmayan kokobasildir.

* Tum laboratuvar hayvanlarinda hastalik gelisir. Tavsanlarda epizootik seyirlidir.
Ates, ileri gebelerde abort ve ani 6lime neden olabilir. Intrauterin bulasma
vardir. Enfekte yeni doganlarda sistemik enfeksiyon gelisir bunlarda gelisim
bozuklugu ( bodur kalma gibi) ve meningoensefalomiyelitis gelisebilir.

 Bulasma : Kontamine yiyecek ve sular ile sindirim yoluyla yada intrauterin-
transplesental yolu ile olur.

* Makroskobi : Karaciger ve dalakta cok sayida nekrotik odaklar (igne basi veya
mercimek buyukliginde), lenf yumrularinda biyime, ekimoz tipi kanamalar,
akut metritis, hidrotoraks, asites ve anarsarka gelisen bulgulardir.

* Mikroskobi : Karaciger basta olmak Gzere cogu organlarda koagulasyon nekrozu
gelisimi en tipik bulgudur. Ayrica yine degisik organlarda polymorfonuiklear tipte
yvangisal hicre infiltrasyonlari da gorulir. Beyindeki, mononuklear hicrelerin
yogun oldugu meningoencefalitis te zaman zaman gelisebilen o6nemli
bulgulardandir.




Listeriozis
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Entero Toksemi

* Tanim; Cogunlukla 4-6 haftalik yaslardaki tavsanlarda, hizli gelisen siddetli ishal ile seyreden
bakteriyal bir hastaliktir.

* Etken; Clostridium turd sporlu bakteriler hastalik etkenidir. Fakat cogunlukla
izole edilen etken Clostridium spiroforme dir. Etken aslinda sagliklhi hayvanlarin
barsaklarinda az sayida da olsa normal olarak yasar ve konakg¢iya bir zarar
vermez. Etkenin hastalik olusturmasinda diyetin onemli etkisi vardir.
Enterotoksemi cogunlukla lifli yemlerin ¢ok oldugu diyetle beslenen
hayvanlarda gelisir . Ayrica tavsanlarda linkomisin, klindamisin, ve eritromisin
gibi belirli antibiyotiklerin kullanildigi durumlarda da hastalik gelisebilir, bu
nedenle tavsanlarda tedavide bu tur antibiyotiklerden sakinilmalidir.

* Klinik Bulgular; Hastalarda glc kaybi, durgunluk ,tiylerde karisiklik, anus
cevresinin sulu diski ile kirlenmesi ve 48 saat icinde 6lim en tipik klinik
bulgulardir. Cogunlukla aksamlari saglikli birakilan tavsan sabah o6lG olarak
bulunabilir,

* Teshis; Hastaligin teshisi iyi bir anemnez, klinik bulgular, nekropsi lezyonlar ve
hastalik etkeninin mikrobiyolojik olarak tespiti ile yapllir.







Tyzzer’s Hastalig

e Etken : Clostridium Piliforne, Gram(-) , hareketli, flamentli spor formlu basil
dir.

 Bulasma; Bircok laboratuvar hayvani ve evcil hayvanlarda gelisebilen bir
hastaliktir. Turler arasinda bulasma vardir ve bu dikkat edilmesi gereken bir
durumdur. Bulasmada hastalikli hayvanlarin akintilari ile bulasmis kontamine
vemlerin yenmesi, kotld havalandirma durumlari dnemli rol oynar.

 Klinik Bulgu: Sulu ishal ile karekterize ani baslayan ve kisa slirede yuksek 6lim
yapan bir enfeksiyondur. Istahsizlik, halsizlik, giic kaybi, yogun sulu ishal,
dehidrasyon , butlarin sulu diski ile kirlenmesi ve 6zellikle sttten yeni kesilen
vavrularda 1-3 gin icinde ani d6lumler belirgin bulgudur. Siddetli salginlarda
surt icinde bulasma %90’lara kadar ulasabilir  Yogun ishal sonucunda
dehidrasyon ve kisa strede 6lum olusur. Bazi durumlarda hasta 6lmez, zayiflar
ve kronik olarak enfekte kalir bu durumda ki hayvanlar dnemli bir tasiyicidir



Makroskobi : Kronik durumlarda, bagirsak stenozisine neden olur.

a) Ince bagirsaklarda, Duvar icinde- transmural, kanama ve 6dem ile
karakterize segmental nekroz vardir.

b ) Karacigerde yaklasik 2 mm capinda mat gri-kirmizi multi fokal nekroz
odaklari gelisir.

Mikroskobi : a) Bagirsak : Kas katinda nekroz, fibrin birikimleri, kanama
ve odem vardir ,ayrica enterositlerde hucre icinde basiller gorulebilir.

b) Karaciger : Belirgin koagulasyon nekroz odaklari taniticidir. Bu
nekroza alanlara yakin alanlarda saglam hepotositler icinde hucre icinde
basilleri gorulebilir.

c) Kalp : Fokal veya segmental mononukleer hucre birikimi ile karakterize
myokardial dejenerasyon-hyalin dejenerasyonu gelisir ve kas liflerinde
hucre ici etkenler gorulebilir.

Teshis :Makroskobik bulgular ve histopatolojik bulgular  onemlidir.
Kesitlerin PAS veya Giemsa boyasi ile boyanmasi ile basiller saptanabilir.
Serolojik olarak serumda antikor tespiti de teshiste kullanilabilir.
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Salmonellozis

* Etken : Salmonella typhimurium ve S. Enteritis’tir.
* Etken Gram (-), spor olusturmayan bir basildir.

* Bulasma : Direkt feka oral yol ile bulasir.

*Klinik Bulgular; : Genelde septisemi ile seyreden bir
enfeksiyondur. Enfeksiyon belirtileri nadirdir, ishal ve
gebelerde abort yapar, 6lium olusur. Hasta hayvanlarda
depresyon, ates ve ishal vardir, bunun sonucunda

dehidrasyona bagli hizli 6lumler gelisir.



Lezyonlar:

* Perakut Formlarda : Ani 6lumler fazladir. Olen hayvanlarda
konjesyon ve kanama, disinda bir lezyon gorulmeye bilir.

* Akut Formda : Genel olarak ser6z zarlarda iltihaplanma,
karacigerde fokal koagulasyon nekrozlar veya salmonella
dugumcukleri tarzinda odaklar , dalakta buylime, fibrindz
enteritis, irinli metritis en sik gelisen bulgulardir.

* Teshis: Karaciger basta olmak Uzere organlarda gelisen
lezyonlar teshis icin her zaman vyeterli olmayabilir. Kesin
teshis icin hasta hayvanlarin kanlarindan veya lezyonlu
dokulardan vyapilacak ekimler ile etkenin izolasyonu
gereklidir ve bu yolla yaplilir.






Yersinyozis (Pseudotuberkulozis)

 Etken: Yersinia pseudotiiberkulozis, Gram (-) ,pleomorfik
hareketli, kokobasildir.

* Bulasma : En onemli bulasma yolu kontamine yiyecek ve
su’lar yolu ile olan bulasmadir. Yabani rodentler ve kuslar
hastalik etkeni icin tasiyicidirlar.

* Klinik Bulgu : Yabani tavsanlarda, rodentlerde akut veya
kronik seyirli enfeksiyona neden olur. Evcil hayvanlarda

nadirdir. Ozel bir bulgusu yoktur. Agirlik kaybi,durgunluk
goruldr.



* Lezyonlar: Karaciger basta olmak uzere, dalak, sekum, lenf
nodulleri bazen reproduktif sistem organlarinda kazedz ve
granulomatoz nekroz  odaklar belirgindir. Bu lezyonlarin
ortnumu ile bazen mantar lezyonlari veya tuberktloz
ezyonlari ile karisabilir.Pseudotiberkiloz da denilmesinin

sebebi budur.

* Teshis: Dokularda gelisen nekrotik —granulomatoz lezyonlar her

ne kadar tipik olsada bazi lezyonlar ile benzerliginden dolayi
cesin teshis icin etken izolasyonu gereklidir. Uygun boyalar ile (
Doku Giemsa boyasi veya diger bakteri boyalarn ile ) doku
cesitlerinde ve nekrotik odaklarda cok sayida basil gorulebilir.

Bakteriyal kulttr ile dogrulama yapilir.
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Tuberkulozis;

* Hastalik insanlar dahil bir cok memeli ve laboratuvar hayvaninda onemli sorunlar yaratan bulasici
bakteriyal bir enfeksiyondur. Ginimuzde hastaligin insidensi 6nemli oranda azaltilmis ise de , hastalik

tam olarak yok edilememistir.

e Hastalik ginimuzde de oOzellikle insan dahil bir cok memeli hayvanda 6nemini korumaktadir. Hastalik

Quinea pig ve tavsan kolonilerinde sporodik olarak meydana gelebilir.

* Tavsanlar , Hamsterler, quinea pigs ve kanatlilarda hastalik etkenini olan tiiberkiiloz basilinin insan, sigir

ve avian formlarina duyarhdir.

* Tuberkilozis Maymunlarda 6nemli bir problemdir. Bir ¢cok maymun tirld laboratuvarlarda degisik
tiberkiiloz calismalarinda kullanilmaktadir. Ozellikle bu hayvanlar toplu tasima seklinde tasindiginda
hastaligin insidensi yukselir ve bu gibi durumlarda insidens %10-25 arasinda degisebilir ve bu durumlarda

koloni icerisinde hastalik kisa stirede hizli bir sekilde yayilir.



« Etken; Hastalik etkeni Mikobakterium kompleksine ait olan
Mikobakterium familyasindan bir bakteridir. Bu bakterinin M.huminis ,
M.bovis ve M.avium olmak tUzere 3 dnemli alt tlira vardir. Laboratuvar
hayvanlari bu Uc¢ tlr’e karsida duyarhdir yani bu Uc¢ turde bu
hayvanlarda hastalik olusturabilir.

* Bakteri aerobik, hareketsiz ,spor olusturmayan , asit —fast ozelliklere
sahiptir. Bu bakteriler suni besi yerlerinde genellikle yavas Urerler.

e Hastalik etkeninin bulasmasinda en énemli yollar solunum ve sindirim
volu ile olan bulasmadir. Farelerede 6zellikle icme sulari bulasmada en
onemli aracilardan birisidir. Hastalikli hayvan ve insanlarin her tarlG
akintisi ile bulasmis yem , su vb. sindirim yolu ile alinmasi da
bulasmada onemlidir. Bunlar disinda eroziv veya ulsere bir derinin
etkenlerle temasi ile veya dogal ciftlesme ile de bulasma meydana
gelebilir.



* Klinik Bulgular; Ozellikle imminitesi yuksek konakcilarda veya etken patojenitesinin
disik oldugu durumlarda baslangic donemlerinde her hangl bir klinik belirti
olmadan hastalik uzun sire devam eder, ileri dénemlerde ise Kronik zayiflama ,
oksuruk ,halsizlik , bitkinlik gibi hastaliga 6zel olmayan klinik bulgular gelisebilir.

* Nekropsi Bulgulari; Laboratuvar hayvanlarinda Hastaligin ileri donemlerinde
hastaliga ilgili lezyonlar en fazla akcigerlerde gelisir. Bu organda milier, submilier veya
daha buyuk caplarda granulomatoéz tipte tuberkel adi verilen nodular lezyonlar gelisir.
Bazende akcigerin bir lobunun buyudk bir kismini hatta tamamini kaplayan genis
kazeifikasyon nekrozu ile karekterize lezyonlarda gelisebilir. Yapilan calismalarda
farelerde akciger lezyonlarinin gelisme orani % 65 olarak bildirilmistir. Ayni
yogunlukta olmasada benzer lezyonlar dalak ve lenf yumrularinda da gelisir. Ozellikle
Trakeabronsiol lenf nodulleri en fazla lezyon olusan lenf nodulidir. Buralarda da total
kaze6z veya milier veya submiler nodular nekroze lezyonlar gelisir Maymunlarda
hastalik durumlarinda akcigerlerde vyukarida belirtilen lezyonlar yaninda tim
akcigerin konsolide olmasi veya genis apse odaklari ile karekterize lezyonlar da
meydana gelebilir. Etken eger sindirim yolu ile alinmissa barsak mukozasinda Ulseratif
veya nodular lezyonlar ve mezenterial lenf nodlarinda biylime ve kazeoz lezyonlar
gelisir. Bu dirumlarda karaciger, dalak gibi organlarda da ttberkel adi verilen kaze6z
nodular lezyonlar gelisebilir. Farelerde 6zel olarak tiberktloz hastaligi durumlarinda
bazi vakalarda kronik suppurativ orta kulak yangilarida gelistigi belirtilmistir.



 Mikroskobik Bulgular; Hastalikta Ozellikle farelerde akcigerlerde

alveoller

icerisinin kopukli makrofajlar , cok sayida langhans tipi

dev hicre ve lenfosit bazende notrofil lokositlerden olusan
granulomat6z veya yaygin dagilimli lezyonlar gelisir. Bu lezyonlar

maymun
orta Kkisj

arda daha cogunlukta olmak Uzere diger hayvanlarda
<mlari kazeifikasyon nekrozu bunlarin cevresi lenfosit,

epitelioid htcre , langhas tipi dev hicre en distada lenfosit ve
fibroz doku hicrelerinden olusan granulomlar tarzinda dir ve
bunlara tuberkel adi verilir. Bazende akcigerlerdeki bu lezyonlar
genis kazeifikasyon nekroz alanlari veya apse odaklar tarzinda

olabilir
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Koli Basillozis :
* Etken : E.coli’nin entropatogenik turleri koli basillozis ‘e sebep olur. Bu
turler intestinal hastaliga sebep olan fakat toksin Gretmeyen tirlerdir.

* Genel Bilgi : E.coli ticari amach yetistirme ortamlari veya bilimsel arastirma
ortamlarinda tavsan, fare, hamster gibi hayvanlarin dnemli bir sorunudur.

* Bu organizma normal sartlarda bu hayvanlarin gastrointestinal organlarinda ya
yoktur veya cok az oranda vardirintestinal organlarin pH’inda  degisimler
meydana geldigi zaman, bu bakteriler hizli prolifere olurlar. Bu proliferasyonu
uyaran faktorlerin basinda intestinal koksidiyozis gibi enfeksiyonlar gelir ayrica
sindirimi icin yliksek oranda HCl'ye gerek duyulan diyetlerle beslenme
durumlarinda da pH’da degisimler gelisir.

e Bazi turler sadece sit emen yavrulari etkiler.

* Tavsanlarda kolibasillozis hayvanin yasina bagl olarak iki tipte goralar. Birinci tip ;
Ozellikle 1-2 haftalik yastaki siit emenlerde gelisir ve bunlarda siddetli sarimsi bir
ishal vardir ve 6liim orani yiksektir. ikinci tip; 4-6 haftalk ya§tak| yeni sitten
kesilen hayvanlarda gorulen formdur ve bunda kolibasiloz icin tipik olan sari-
kahve renkli ishal belirgindir ve cogunlukla 5-14 giin icinde 6lim olusur. Bu
salginlarda o6lmeyen tavsanlarin gelisimleri bozulur ve bu hayvanlar kendi
vaslarindaki hastaliksiz tavsanlara gore daha ktcuk kalirlar.



* Patogenesiz: Bagirsak lezyonlari inokulasyondan ortalama 7-14 gin sonra
belirginlesir ve siddetlidir. Baslangicta kolonize olan organizmalar sonra payer
plaklari epiteline daha sonrada enterositlere ( barsak epiteli ) saldirarak lezyonlar
olusturur.

* Makroskobi: Karkas dehidredir , perineum bdlgesi sulu, sarimsi kahve renkli
fekal diski ile bulasiktir. Ince bagirsak genellikle normal gorinimdedir fakat
sekum ve kolon sulu sari-gri kahverenkli icerikle doludur ve genislemistir. Barsak
serozasinda ekimozlar gelisir, sekum ve kolon duvarlari 6demlidir. Mezenterial
lenf yumrulari bayumaustur. Stt emenlerde mide de sindirilmemis sut artiklari
gorulebilir.

* Mikroskobi: Lezyonlar sit emenlerde (yavrularda) cok siddetli ve yangisaldir.
lleum villeri katlesmistir, lamina propria  60demlidir ve notrofil |6kosit
infiltrasyonlari vardir. Enterositler sismis, parcalanmis ve dokialmustur.

* Teshis: Anamnez ve mikroskobik bulgular dnemlidir. Kesin teshis icin kualtGr
sonuclar yeterlidir.

* Ayirici teshis: Akut koksidiyozis , viral enteritisler, Tyzzer hastaligi, mukoid
enteropati gibi bozukluklar ile karistirilmamalidir.




Piglet-suffered Colibacillosis show septicemic lesions
and hemorrhagic gastroenteritis.
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Organ : Brain.

Disease : Colibacillosis.
Macro : Extensive hemorrhages on brain (septicemia).
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Organ : Mesentery and intestine.
Disease : Colibacillosis.
Macro : Severe congestion and hemorrhages in

mesentery and intestine (septicemia).

: Colon.

: H&E.

Disease : Colibacillosis.

Micro : Inflamed and focally necrotic mucosa.



Ulserativ Kolitis

Organ : Colon.
Disease : Colibacillosis.
Macro : Ulcerative colitis (multiple ulcers in mucosa).



(Kompylobakteriozis) :Vibriyozis-

* Etken: Vibrio- Compylobacter spp. dir.

* Hastalikta bagirsak bez epitelyum hiicrelerinde hiperplazi ve dejenerasyon ile
karakterize tiflitis onemli bulgudur. Etkenler gimusleme boyasi ile epitelyum
hiicreleri icerisinde saptanabilir.

* Karacigerde tek tuk veya yaygin durumda milier -fokal nekrozlar olusur,

* Ayrica serokataral veya seropurulent bir metritis gelisir ve bu durumlarda uterus
ddemli ve siskin gorunimdedir. Uterus ve vagina mukoza Uzerinde koyu renkli
mukopurulent bir eksudat birikimi géralur. Enfeksiyona yakalanmis gebe
hayvanlarda abort olusur.



Campylobacter jejuni  colitis, Campylobacter jejuni, gram-stained smear of intestine




Murine (Fare) Respiratér Mikoplazmozis Enfeksiyonu (MRM)

)

* Etken ; Mikoplazma Pulmonis dir. Gram (-) dir , hiicre duvari yoktur ,pleomorfiktir
klre veya gz yasi damlasi seklinde ve 0.3-0.8um capindadir.

e Ratlar ve fareler bilinen dogal konakcilaridir. Fakat zaman zaman vahsi ratlar,
pamuk ratlar ,tavsanlar , suriye hamsterleri ,ve quine pigs lerden de izole
edilmistir.

* M.pulmonis rat ve fare gibi labotatuvar hayvalarinin en 6énemli patojenlerinden
birisidir, Etken hlcre duvarini bozar ve membrana ilgili hemolitik aktiviteye
sahiptir. Hastaligin prevelansi hayvan kiimeslerinin durumuna gore degisebilir ,
kdtl sartlara sahip kimeslerde daha yuksektir.

* Bulasma; Etkenin baslica bulasma yolu intrauterin ve solunum yoludur. Etken
konakciya girdikten sonra hizli bir sekilde nazofarinks ve orta kulakta yerlesir —
kolonize olur ve enfeksiyonu olusturur. Bazi salginlarda genital bolim
organlarindan da izole edilmistir.



Klinik Bulgular,
* Hastalikta olusan bulgu ve lezyonlar konakci tirt , etken patojenitesi,

cevresel faktorler, baska bir enfeksiyon yada patojenin olup olmamasi
gibi faktorlere bagli olarak degisebilir.

* Bazi enfeksiyonlarda da gelisen semptomlar spesifik degil , genel
semptomlardir. Klinik semptomlar kronik enfeksiyonu izleyen 6zellikle
rat larda belirgin olan glrultuli solunum, farelerde belirgin olan dis
gicirdatma ve solunum gucligu, zayiflama , istahsizlik ve arka kisimda
kamburluk , gozler ve burun cevresinde porfirine bagli boyanma gibi
bulgulardir.

* Patogenezis; M.pulmonis solunum epitelinin lGmene bakan
ylzeyinde perifer kisimda kolonize olan ekstraselltler bir etkendir.
Etkenler ve lezyonlar ilk olarak burada gelistikten sonra proksimalden
distal hava yollarina dogru sayilari azalarak dagilirlar. Konakgi icin ideal
vasam sartlarinda , etken ile konakcinin ortak yasadigi da kabul edilir.



Makroskobik ve Mikroskobik Bulgular;

* Hastalikta akcigerler fokal olarak konsalide gortinimdedir ve hava yollar
yogun viskoz ozellikte bir eksudat ile kapldir. Mikroskobik olarak patolojik
lezyonlar ise ; cogunlukla rhinitis, otitis media, laringitis, trakeitis, irinli
bronsiolitis, bronsektazi, pulmoner apseler ve alvolitis seklinde gelisir.

e Rat larda MRM’nin histolojik teshisinde bronslara ilgili lenfoid odaklarda
lenfositlerin hiperplazisine bagli olarak genisleme karekteristik bir bulgudur.

* Farelerde brons ve burun mukozasinda synsitial epitel dev hicreler
gorulebilir. Hava vyollarindaki hastaligin siddeti buradaki sitokinler ve
alveoler makrofajlarin yogunlugu ve aktifligi ile iliskili olabilir.

e Immun vyetersiz farelerde pneumoni gelisir ve immun ydnden zengin
olanlarda 6lium olusmasa da, bunlarda 6lim gelisebilir.

e Ayrica hastalikta immun yonden yetersiz olan hayvanlarda siddetli artiritis
de gelisir.



Bazi rat turlerinde 06zellikle dogal gelisen enfeksiyonlarda genital mikoplazmozis de
meydana gelebilir. Bu durumlarda periooforitis, salfingitis, endometritis ve pyometra gibi
patolojiler belirgindir. Hastalikta enfeksiyon zamani gebeligin olusumunda da 6nemli rol
oynar ve bu durumlarda enfeksiyon genital bolimden solunum bélimduine yayihr. Hastalik
sirasinda gelisen lezyonlarin yayginligi ve yogunlugu , enfeksiyon sirasinda diger
enfeksiyonlar ( Sendai virls enf., sialodacroadenits,CAR viris enf., gibi ) veya patojenlerin
(ortamda amonyak yiksekligi gibi ) varhgi durumlarinda ve degisebilir ve belirginlesir.

* Teshis; Klinik olarak MRS |i rat ve farelerden nazofarinksten alinan swap ve solunum
vollarindan alinan lavajlarin uygun besi yerlerine ekilmesiyle etken olan M.pulmonis’in
kulttrel izolasyonu teshis te 6nemlidir.

 Fakat diger enfeksiyonlarla beraber seyretme olasiliginin yiksekliginden dolayr , teshis
calismalari sirasinda bakteriyal izolasyon yaninda viral calismalar ve histopatolojik
incelemelerde mutlaka yapilmalidir. Bunlar disinda suru sagligi kontrolleri amaciyla kultir
calismalarina gore daha ekonomik olmasi nedeniyle , elisa metoduyla serolojik calismalar
yapilabilir, fakat bu durumlarda sadece Mikoplazma etken olarak saptanir, tip tayini yapilamaz



. R
" se lungs from a mouse with
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Rodents: Mycoplasma pulmonis

(c) 2005, Angeline Warner, D.V.M., D.Sc.



M.Pulmonis enf.




Mikroskopi

Mycoplasma Infection Rodents: Mycoplasma pulmonis

(c) 2004, Angeline Warner, D.V.M., D.Sc.

{c) 2005, Angeline Warner, D.V.M., D.Sc.



Viral Hastaliklar

Farelerin Pneumoni virusu

e Etken; Farelerin  Pneumoni virusu  Pneumovirus genusunun
paramyxoviridea ailesinden tek zincirli bir RNA virtstur.

 Bulasma; Hava yoluyla veya solunum bolimlerine direkt temasla olusur.

e Klinik_Bulgu; Virusun olusturdugu aktif enfeksiyonlar genel olarak kisa
sirelidir ve euthymic (normal timusa sahip) fare ve ratlarda genel olarak
klinik belirti olusmaz ve tasiyicilik yoktur. Aksine Timusu alinmis farelerde
kronik pneumoni olusur ve arkasindan hastalar kisa sturede zayiflar ve
olurler.

 Farelerin intranazal yolla enfekte edilmesi ne ilgili hastalik durumlarinda
ise hafif rhinitis ve intersitisial pneumoni gelistigi belirtilmistir. Fare ve
ratlarin enfeksiyona karsi duyarliligi stres farktérlerine bagl olarak veya
immunute yetersizligi durumlarinda artabilir.



Sendai Virus Enfeksiyonu

e Etken;Parainfluenza viruslardan Sendai virus, tip-1 parainfluenza grubunda yer
alir rat ve farelerde solunum yolu infeksiyonuna neden olmaktadir. Patolojik
olarak kataral bronsitis gortlmektedir.

* Murine influenza da Sendai virtisli, hamster , fare ve sicanlar solunum yollarini
etkileyen oldukca bulasici bir virasdur.

 Hamsterlerde de enfeksiyon olusturur fakat bunlarda enfeksiyonlar
asemptomatik seyreder.

* Bulasma ; Virus aerosal yolla veya solunum organlarina direkt temasla bulasir
ve oldukca kontagiyoz dur.




Klinik Bulgular;

e Ratlarda Sendai virus la olusan dogal enfeksiyonlarda genel olarak semptom
gelismez veya gorulmez sadece vyavrularin buyimesinde ve anaclarda
reproduksiyonda anormallik ler gelisebilir.

 Fakat farelerde dogal gelisen enfeksiyon enzootik veya epizootik olarak
gelisebilir. Enzootik enfeksiyonlar bir isletmede endemik olarak yerlesir ve
isletmedeki duyarli hayvanlarda strer gider. Ozellikle maternal antikoru yetersiz
olan hayvanlarda bazi klinik bulgularla beraber enfeksiyon gelisir.

e Hastalik stru icine ilk girdigi durumlarda ,Hasta farelerde dis gicirdatma ,
solunum guicltugl, gebelik stresinin uzamasi, buytume geriligi ve genc farelerin
olimu gibi klinik bulgular gelisir.

* Akcigerler genel olarak kirmizimsi gorunimdedir.

* Mikroskopi; Virus akcigere ulastiginda burada terminal bronsioller cevresinde
belirgin olan yangisal ve hiperplastik degisimler le karekterize fokal interstisial
pneumoni gelisir. Bronsiol epitellerinde squamoz metaplazi géralur.

* Bu bulgularla Mykoplazma pulminis enfeksiyonundan ayrilabilir.




* Hastalikta hava yolu mukoza epitelinde degisken yogunlukta bir hipertrofi ,
nekroz ve onarimini gosteren mikroskobik lezyonlar vardir. Hava yolu
mukozasi epitelinde hiperplazi, squamoz degisimler ve sinsitial dev hicre
gelisimi gibi mikroskobik lezyonlar da belirgindir.

* Akciger dokusunda bronsiol, brosiollerve damarlar cevresinde belirgin
mononuklear tipte yangisal hucre infiltrasyonlari ve doku icinde yangisal hicre
birikimleri gorular.

* Enfeksiyon sirasinda Mykoplazma pulmunis enfeksiyonu da var ise bu lezyonlar
daha siddetli ve yaygin olarak gelisir.

* Teshis; Lezyonlar spesifik degildir. Fakat Hava vyollari epitel hucrelerinde
inklGzyon cisimlerinin saptanmasi ve synsitial dev htcrelerin gortulmesi hastalik
icin dnemli bulgulardir.

* Kesin teshis virds izolasyonu ve dokularda immunohistokimyasal veya
immunflorasan boyalarla viral antijenlerin tespiti ile yapilir.
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Kronik Sendai Enfeksiyonu Akciger

Sendai Virus--Giant Cells

(c) 2004, Angeline Warner, D.V.M., D.Sc.
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Miksomatozis

e Tum tavsan irklari icin éldGrtcU bir hastaliktir. Diger hayvan turlerinde duyarhlik
yoktur ve hastalik olusmaz iki ayliktan blyuk tavsanlarin hastalik duyarlihgi, diger
vaslardakilerine gore ,fazladir.

Etken: Lepori pox virts grubunda myxoma virusudur. Bu virus tavsanlarin
fibroma virusu ile antijenik olarak yakinlik gosterir.

 Bulagsma: Direkt veya indirekt temasla olusur. indirekt bulasmada, sivrisinek, pire,
sokucu sinekler ve tavsan parazitleri gibi arthropodlar rol oynar.Direkt bulasma
hastalarla kontak- temasla olur.

* Patogenezisi_ Etken’in inokulasyonundan sonraki 2-4. giinde deri alti miksoid
noduller olusmaya baslar, 6-8 gun sonra da mukopurulent konjinktivitis
belirgindir ve deri alti 6dem ile beraber cok sayida deri alti noduller olusur.

* Perakut salginlarda konjinktivada kizariklik disinda bir lezyon gézlenmeden direkt
oluim gelisebilir.

* Son vyillarda vyapilan calismalar sonucunda virisin immunsupresyon
olusturduguda ortaya konmustur.



 Klinik Bulgular: Hasta hayvanlarda durgunluk, istahsizlik belirgindir. Belirgin olarak
gdzde beyazimsi sivi akimi ile karakterize konjinktivitis gelisir. Vicut 1sis1 42°C’ye kadar
yukselir.

* Perakut olaylarda her hangi bir lezyon gelismeden direkt 6lim olusabilir, 6lmeyen
hayvanlarda burun ve gbz akintisi, deri altt 6dem belirgindir. Bir iki hafta yagayan
hayvanlarda vicudun degisik kisimlarinda (burun,pati, kulak vb) noddller gelisir. Olim
% 50’ye cikar.

* Mikroskobi: Derideki nodller kesitlerde, musindz- homojen bir matriks icinde cok
saylda miksoma hcresi olarak bilinen yildiz seklinde bliyuk mezansimal hicreler ve
az sayida yangisal htcreler bulunur. Endothelial hiicrelerde proliferasyon ve hipertrofi
gorular. Epidermiste hiperplazi ve epitelyum hucrelerinde intrastoplazmik inklGzyon
cisimleri goralur.

* Tani : Klinik, makroskobik bulgular hastaligi bayuk oranda dusindurar. Mikroskobik
olarak nodullerin histopatolojik incelenmesi ile miksomatoz degisimlerin tespiti ve
epidermisin hucrelerinde inkllizyon cisimleri gérilmesi tani icin yeterlidir. Kesin
teshis virus izolasyonu veya Virusun PCR ile tespiti yeterlidir.

* Ayirici tani: Makroskobik bulgularin benzerliginden dolayi Fibromatozis, Spiroketozis
gibi enfeksiyonlar ile karistirilmamali dir.



Makroskopi













Mikroskopi



Fibromatozis (Shope Fibroma):

e Etken; Leporipox virdsdur. Bu virusun Miksomatoz’'u olusturan virus ile
antijenik yakinhgi vardir.

* Bulasma arthropod vektorlerle direkt olarak olusur.

* Vahsi tavsanlarin yaygin bir hastaligidir. Hastalikli materyalle temas eden evcil
tavsanlarda da bulasma olur

e Hastalikli hayvanlarda deri alti yerlesimli, serbest hareket edebilen 7cm capina
kadar buyuklikte nodiler lezyonlar vardir. Bunlar cogunlukla bacaklar ve
parmaklardadir, ayrica burun, g6z cevresi ve perianal bolgelerde de gelisebilir.

* Deri kesitlerinde lokalize olarak fibroblastik hicreler ve az oranda mononuklear
ve polymorfonuklear yangisal htcre infiltrasyonlari vardir. Fibroblastlar
fusiform-polygonal sekillidir. Bu hucrelerde intrastoplazmik eozinofik
gorunumlu inklGzyonlar gelisir.

* Teshis icin Histopatolojik inceleme yeterlidir. Kesin teshis virls izolosyonu ile
yapihr
* Ayirici teshis ; Miksomatozis’den ayrilmalidir.



Fibromatozis

Shope fibroma

Shope fibroma virus couses benign, selflimiting tumours

The virus is antigenically related to myxama virus and
can be ysed as a yecone against myxomatosis

eY%e o
\ ‘6 ”‘? -)"l "‘ 4 ‘
s:‘/“-g‘ < :! V‘H d 5
4 Y e




Cicek Hastaligi (Pox Disease)

* Pox virts grubundaki virusler tarafindan olusturulan cicek hastaligi,
tavuk, hindi, sigir, koyun, keci, at, domuz gibi bircok ciftlik hayvani
vaninda, maymun ,tavsan gibi laboratuar hayvanlarinda hastalik
olusturur ve 6nemli sorunlar yaninda o6liime de neden olur.

* Etken: Hastalik tavsanlarda arthopox virlis grubunda bir virls
tarafindan , maymunlarda ise monkeypox viris tarafindan olusturur.

* Hastalik tlrler icinde oldukca bulasicidir. Tavsanlarda da yuksek
oranda oliime neden olur.

* Etken bulasmasi direkt temasla veya solunum havasiyla olur. Viicuda
giren virus deride ve lenf dokularinda replike olarak kana karisir
viremi olusturur. Kanla yani hematojen yol ile solunum sistemine ve
deriye giderek hastaliga 6zgu bulgulari meydana getirir.



Klinik Bulgular: Hasta hayvanlarda 6zellikle tavsanlarda ates, belirgin
burun akintisi konjinktivitis, deride vezikul ve papul tarzinda orta kisimlari
iceri cokuk (gdbek deligi benzeri) nodiller belirgin lezyonlardir. Nodullere
orafarinks, akciger, dalak, karacigerde de rastlanabilir.

* Mikroskobik Bulgular: Lezyonlar lenfoid hlicrelerde nekroz ve dokularda |6kosit
infiltrasyonuyla karakterize fokal nekrozlardan olusur.

* Deri lezyonlarinda epidermiste epitelyum ve mezensimal hicrelerde belirgin
hiperplazi, eozinofil |6kositlerin fazla oldugu, nekroze lokosit birikintilerinden
olusan eksudatif birikimler ve epidermal hlicrelerde saptanan intrastoplazmik
verlesimli eozinofilik inklGizyon cisimleri ile karakterizedir.

* Derideki bu lezyonlarin mikroskobik gorunimu hastalik icin tipiktir ve taniticidir.

* Teshis: Klinik bulgular ile beraber deri lezyonlari ve bunlarda inkluzyonlarin
gorulmesi, hastalik icin taniticidir.

 Kesin teshis immunoflurosan testlerinde antjenin saptanmasi, yada virus
izolosyonu ile veya PCR ile etkenin saptanmasiyla yapilir



Deride Cicek




Kutandz Papillomatozis

 Gerek vyabani tavsanlarda, gerekse vahsi tavsanlarda o6zellikle 2-18 aylik
donemlerde daha sik gelisen benign karakterli timaral bir hastaliktir.

* Agizda ve deride sapli noduller seklinde lezyonlar olusur.

* Yavas gelisen bu nodller lezyonlar agiz icinde cogunlukla dilin ventral yizinde
ve incisiv dislerin cevresindedir ve bunlar 1-10 mm capinda papillomatoz
(parmak gibi ) gorinimde olan ve vyuzeyleri keratinize durumda cikintilar

olustururlar.
* Deridekilezyonlar ylzde,kulaklarda, gbéz kapaklarinda , ensede ,omuz ve anal
bolgede gelisir.

* Etken; DNA vyapisinda papova virus’lar (papilloma grubundan) tarafindan
olusturulan tiumoral bir hastaliktir. Kopek ve tavsanlarda daha fazla gelisir.
Bulasma direkt temasla ve sokucu sinekler ve bdcekler vasitasiyla olur.



Mikroskobi: Epidermisin spinozum hucreleri ve mukozanin bazal
nUcrelerinde dermise ve submukozaya dogru hiperplazi gelisir.
Bu epitelyum hucrelerinde sisme ve vakuoler dejenerasyonlar vardir.
Fpidermisin  hiperplaziye hucrelerinde 6zellikle stperfasiyal olanlarda

eozinofik bazen bazofilik gérinimde intranuklear inklizyon -cisimleri
gorulebilir.

* Mikroskobik tablo tipiktir ve tanicidir. Bu degisimlerin saptanmasi
teshis icin yeterlidir. Kesin teshis icin virus izolosyonu gereklidir.

* Teshiste epitelyum kokenli timorlerden ve cicek ve ektima
lezyonlarindan ayirt edilmelidir.

* Bu tip lezyonlarin bazilari kendiliginden regrese de olabilir.
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Fig. 1: Multiple papillomas in the skin of Giraffe 1 euthanased in the vicinity of Shingwedzi
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Adenovirus Enfeksiyonlari

« Adeno virlis grubundan degisik viriis tiirleri laboratuvar hayvanlarinda degisik hastaliklara
neden olmaktadir.

« Bunlardan en o6nemlisi kopek, tilki basta olmak iizere diger kanin grubu hayvanlarda da
yaygin olarak goriilen ve o6nemli sorunlar yaratan enfeksiyoz kanin hepatitis
enfeksiyonudur, bu viriis hamsterler de sarkomaya neden olur.

* Bu grupta simian adeno virlisler nonhuman primatlarda list solunum yolu lezyonlari ve
enteritis ile karakterize enfeksiyona neden olurlar, ayni virts yeni dogan hamsterlerde de
undifferensiye sarkoma neden olur.

« Murini adeno viriisler ise farelerde enfeksiyona neden olurlar. Bu enfeksiyon icin belirgin
bir bulgu yoktur. Ayni viriis yeni dogan fare yavrularinda genaralize nekroze lezyonlara
neden olur.

* Avian adeno virusler ise tavuklarda, hindilerde ve bildircinlarda 6zellikle solunum yollarinda
enfeksiyon olusturur. Tavuklarda ayrica karacigerde nekroz ve inklizyon cisimcigi olusumu ile
taninan hepatitis’e neden olur.

* Yeni dogan hamsterlerde, fare ve sicanlarda ise sarkom olusumlarina neden olurlar.



Kanin AdenoVirus Enfeksiyonu




Parvo virls enfeksiyonlari
* Parvo virls grubundaki bazi viral etkenler, zaman zaman degisik laboratuvar

hayvanlarinda klinik ve subklinik enfeksiyonlar ve salginlar olusturarak yetistirme
Unitelerinde sorunlara neden olabilirler.

* Parvo virusler, ktiicik DNA virlslerdir. Bu virisler deneysel veya sponton hastalik
durumlarinda serebellar hipoplaziye neden olurlar.

e Parvovirlsler sigirlarda , kopeklerde ve domuzlarda enteritise, kedilerde
panloykopeni’ye neden olurlar.

* Bu virlslerden ozellikle insan orjinli H-virilis ve Rat viriis (RV) yeni dogan
hamsterlerde ve ratlarda kemik deformatilerine sebep olurlar. Parvoviris
enfeksiyonlarinda bu hayvanlarda (rat,hamster vb.) mongoloid bozukluklar gelisir
( bu hayvanlar kicuk boyutludur, yassi yiuzli, mikrosephalik baslh, pirtlamis gibi
cikintili géz ve dil yapisi, dis eksikligi veya yoklugu, kemik kirilganhginin artis gibi
degisimler gorulir ).



 Bu grupta ratlarda hastalik olusturan 3 tip vardir. Bunlar 1-Rat viris (RV),2-Insan
orjinli olan Human virls H-1, 3- Rat parvovirls RPV dir.

* Bunlardan RV dogal hastalik olustururken, digerleri subklinik seyirlidir.

* llgili hastalikta gebelerde erken fotiis 6limleri , neonatal serebeller hipoplazi,
ataksi, hepatitis, sarilik, yagh diskilama gibi bulgular gelisir.

 Eriskinlerde oOzellikle stres ve immunosupresif durumlarda daha belirgin olan
hemorajik hastalik gelisir. Bu durumlarda da sentral sinir sisteminde (CNS) ve
peritestiktler alanlarda kanamalar ile karakterize bulgular bildirilmistir.

* Bazi salgilar ise akut veya kronik yada latent seyirli olabilir. Bu G¢ hastalikta
ratlarda sik rastlanilan enfeksiyonlardir.

e Teshiste serolojik incelemeler 6nemlidir, RV-Rat virlis enfeksiyonlarinda
lezyonlara bakilarak teshis yapilabilir.

* Bu grupta farelerde MVM olarak kisaltilan fare minute virts enfeksiyonu vardir
ve sik rastlanilan bir enfeksiyondur. Bu subklinik seyreden bir hastaliktir. Yeni
dogan hayvanlarda serebeller hipoplazi, renal infarktuslar, anemi gibi
multisistemik bozukluklar gelisebilir.




Herpes simplex viris enfeksiyonlari

* Herpes virts simpleks enfeksiyonlari olarak bilinen , bu grup enfeksiyonlar
Tavsan, fare, rat, hamster ve guine pigs gibi laboratuvar hayvanlarinda 6zellikle
cok erken donemlerden itibaren goruilebilen enfeksiyonlardir.

* Herpes simpleks virtsun iki tipi vardir.
* 1-Herpes simpleks virus Tip 1; Bu virus oral lezyonlar olusturan tiptir.

e 2- Herpes simplex virts Tip 2 ; Bu virus genital organ lezyonlari olusturur ve bu
viris son villarda insanlarda serviks karsinomlarinin potansiyel sebebi oldugu
kabul edilmektedir.

* Herpes simpleks owl maymunlarda ylksek morbidite ve mortalite ile seyreden
epizootik karakterde bir hastalik yapar.

* Bu hastalikta 7 gunlik bir inokulasyon peryodu vardir, daha sonra dudaklarda
Ulser olusumu, Ulseratif dermatitis, konjinktivitis, istahsizlik, zayiflk,
inkoorinasyon gibi bulgularla karakterize kisa sireli klinik bir hastalik tablosu
gelisir ve 2-3 gln icinde 6lum olusur. Hastalik ta ensefalitis de gelisir




Sitomegaloviriis Enfeksiyonu

* Sitomegalo viriisler Herpeviridea ailesi, Betaherpes virinia alt familyasma dahil olan
DNA viriislardir.

« Bu virusa bagli enfeksiyonlar insanlarda, primatlarda, fare, rat,quinea pig ve
hamsterlerde gelisir. Mouse sitomegalo viriisler (MCMV) cogunlukla yabani farelerde
bulunur ve bunlarda 6zellikle dogal enfeksiyonlar da sorun yaratirlar

* Virlis Guinea piq’lerde de dogal enfeksiyona neden olur,

* Virls bulasmasi cogunlukla enfekte salya ve idrar yolu ile ve direkt kontakt yolu ile olur,
vertikal bulasmada bildirilmistir

 Bu hayvanlarda virts 6zellikle submandibular tukrik bezlerinde yerlesir ve lezyon
olustururlar. Bu virus’a ilgili enfeksiyon laboratuvar farelerinde fazla sorun yaratmaz.

* Immun olarak yeterli olan farelerde bu virlisa ilgili dogal enfeksiyonlar subklinik
seyirlidir.

 Latent (gizli) enfeksiyonlarda bobrek, prostat, pankreas, testis, kalp, karaciger, akciger,
dalak, beyin korteks noyronlari, hipokampus gibi organlarda lezyonlar gelisebilir.



En belirgin patolojik degisimler buyumus, genislemis salya bezi hicrelerinde saptanan
intranukleer yerlesimli inkluzyon cisimlerinin saptanmasidir ve bununla sinirhdir.

Hastaligin teshisinde tukruk bezi lezyonlari yeterlidir. Serolojik teshis yeterli degildir.

Guinea piq’lerde virtsa ilgili dogal enfeksiyonlarda tukrik bezleri , karaciger ve
bobrekte lezyonlar gelisir. Enfeksiyon cogunlukla subkliniktir , bazen latent veya persiste
olabilir, o6zellikle tikrik bez epitellerinde olmak UGzere boébrek tubul ve karacigere
epitellerinde hicrelerde sisme ve intranukleer ve intrastoplazmik yerlesimli buyuk
inkluzyonlarin gelisimi teshis icin tipiktir.

Tavsanlarda, genel olarak yabani tavsanlarda Herpes virislerin olusturdugu bir
enfeksiyon gelisir.

Enfeksiyonda genel olarak juvenil’ler (erken gencler) etkilenir, Bunlardaki lezyonlar
eriskinlere gore daha yogun ve yaygindir. Lezyon olarak, lenfositozis, leukositozis,
monositozis ile karakterize myokarditis, interstisial pneumoni ve myositiz gelisir.

Bobrek ve akciger gibi organlarda belirgin lenfosit hicre hiperplazisi vardir.

Tavsanlarda ayrica Herpes virts benzeri bir enfeksiyonda gelisir. Bu enfesiyon bultin
vaslardaki tavsanlari enfekte edebilir. Ani baslayan bir hastaliktir. Otopsilerde
hidroperikardium ve degisik organlarda yaygin kanamalar belirgindir. Dalakta, adrenal
bezlerde, deri ve akcigerde nekrotik odaklar ve bu alanlar cevresindeki hicrelerde
inklGzvon cisimleri saptanir.
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Rota Virus Enfeksiyonu
* Rota viruslara bagli enfeksiyonlar, laboratuvar hayvanlar1 arasinda sadece
tavsanlarda enfeksiyonlara ve sorunlara neden olur.

 Bu enfeksiyon tavsanlarda oldukca bulasicidir. Oliim orami sekonder faktdrlere
bagh olarak degisebilir.

 Rota viruslar tavsanlarda akut enteritise neden olur,

* Rota virus enfeksiyonlarinin cogunlugu sekonder olarak,koksidiyoz, clostridial,
veya E.coli enfeksiyonlar: ile beraber seyreder ve durumlarda o6liim oranlarinda
yiikselme meydana gelir.

 Hastalik ¢cogunlukla ticari olarak yetistirilen stiriilerde endemilere neden olur.

 Siit emen veya biraz daha biiyliik genc tavsanlarda daha siddetli seyreder ve
oliimlere neden olur.

* Rota virus Klinik olarak normal goriilen tavsanlarin barsak iceriklerinden izole
edilebilir, bazi1 normal hayvanlarda da kan serumunda antikorlar saptanabilir.



e Hastalik cogunlukla 30-80 giinliik arasi tavsanlarda daha siklikla gelisir.
Hastalarda anoreksi, akut seyirli siddetli derecede sulu, mukuslu ve sari-yesil
renkli ishal belirgindir. Ishal yaklasik 24-36 saat siirer, genclerde hemen tedavi
uygulamazsa ortalama 72 saat i¢cinde 6liim gelisir.

 Geliskin tavsanlar daha direnclidir ve 6liim orani daha dustiktiir.

* Nekropside komplike olmamis durumlarda barsaklarda, 6zellikle sekumda, suluca

sarims1 renkli ve miikoz Dbir icerik gorilir. Mezenterial lenf yumrular:
bilylimiistiir. Ince barsaklar genislemistir ve hem seroza hem de mukoza
konjesyonedir.

« Komplike vakalarda barsak mukozasinda ve icerikte kanama ve buna bagh kirmiz
renklenmeler gelisir. Diskida kan da goriilebilir

« Histolojik Incelemelerde, ince barsaklarda ozelikle ileumda orta dereceden
siddetliye kadar degisen villéz atrofi , lamina propria ve submukozada 6dem
belirgin bulgulardir.

 Bulgular bu yoniiyle Corona virus enfeksiyonunda gelisenlere benzer.



Rotavirus Induced Diarrhea
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» Diarrhea caused by
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due to impaired
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absorption as
damaged cell on villi
are replaced by non
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Tavsanlarda



REOVIRUS
* Memeli reoviruslari ii¢ gruba ayrilir (Reovirus Tipl, Tip2, Tip3).

 Bunlar arasinda Reovirus Tip 3 laboratuvar rodentleri icin en patojen olan gruptur.

* Tip 3’tUn birinci derecedeki Onemi transporte edilebilir tiimoérler ve hiicre
hatlariyla bulasabilir.

* Reovirus Tip 3 RNA virustur ve Reoviridea ailesi icindedir.

 Bulasma oOncelikli olarak direkt temasla olusur. Bazi calismalarda infekte
yavrularin anneleri yoluyla ve kafesler vasitasiyla da bulasma olabildigi
belirtilmistir.

* Bu grup viruslarda olusan dogal enfeksiyonlar hemen hemen daima
asemptomatiktir.

 Nadirde olsa bu tiir enfeksiyonlarda hasta rodentlerde sersemleme, ishal, tiiylerin
yagl gOriniimii, abdominal bolgede tiiysiizliik ve sarilik gibi belirtiler gelisir.
Otopside, safra kesesinde renk olarak siyalasma, genisleme, hepatik nekrozlar,
bobrekte sararma gibi patolojik degisimler goriiliir.



Corona Virus Hastaliklari

e Coronaviruslar laboratuvar tavsanlarinda kardiyomiyopati, pleural efflizyon
olusumuna neden olurlar.

* Kardiyomiyopati calismalarinda model hayvan olarak kullanilirlar.

* Hastalik cogunlukla 3-8 haftalik yaslardaki genc tavsanlarda gelisir ve bunlarda
epizootik enteritis olusturur.

* Bulasma tasiyici hayvanlar veya direkt temasla olur. Tavsanlardaki infeksiyonlarda
makroskobik olarak, pleural efflizyon, akciger 6demi, sag kalp dilatasyonu,
peritoneal effizyon, mezenterik lenf yumrularinda biyume, karaciger, bobrek,
akcigerde nekroz, iridocyclitis ve lenfoid organlarda lenfoid alanlarda klictlme ile
karakterizedir.

* Perineal bdlgenin diski ile boyanmasi, dehidrasyon gibi klinik bulgular ve
sekumda genisleme, icinde sulu ve beyazimsi diski bulunmasi gibi otopsi
bulgulari tanitici bulgulardir.



Mikroskobik olarak;

e Dalakta beyaz pulpada lenfoid azalma, timus ve lenf nodillerinde fokal
dejeneratif degisimler, glomerular yumakta proliferatif degisimler ve uveitis
gelisir.

» Kalpte fokalden diffuza degisen miyokardial dejenerasyon, nekroz, akciger
ddemi, diyafram kaslarinda dejenerasyon ve nekroz gibi bulgular gelisebilir.

e Barsakta, ince ve kalin barsaklarda villus atrofisi, mukozal 6dem, enterostlerde
vakuolizasyon ve nekroz, mukoza katinda karisik yangisel hiicre infiltrasyonlari
gibi bulgular gelisir.

e Coronaviruslara bagl enfeksiyonlar ratlarda siklikla gelisir. Bu hastalikta servikal
ddem, goz ve burun akintisi, fotofobi, keratitits gibi g6z bulgulari yaninda
anodstrus ve fotal resorpsiyon gelisen bulgulardir.

* Coronaviruslar laboratuar farelerinde hepatitise neden olur. Fare hepatitis
enfeksiyonu olarak isimlendirilen bu enfeksiyon farelerde sik gorultr. Hastalik
epizootik seyirlidir. Eriskinler arasinda subklinik enfeksiyona neden olurken, yeni
dogan yavrularda yuksek 6lime neden olur.



Paraziter Hastaliklar

Koksidiyozis;

e Laboratuvar hayvanlari arasinda en fazla tavsanlarda gorulir ve bunlarda onemli
surlu sorunlari meydana getirir.

» Koksidiozis genel olarak buyume dénemde olan genc¢ hayvanlarin bir hastaligidir.

* Kbpek kedi, rat ,fare ve quinea pigs gibi diger laboratuvar hayvanlar da
koksidialarin bazi turlerinden etkilenebilir fakat bunlarda ciddi sorunlar olusmaz

e Koksidiozis hastaligini olusturan protozoan etkenler Eimeria genus’u icinde yer
alirlar.

* Koksidia etkenlerinin konakci spesifikligi hatta organ spesifikligi vardir.

* Bu etkenler hayvanlarda barsaklar ve karaciger olmak tzere baslica iki organda
verlesirler ve buralarda patolojik bozukluklar olustururlar.

* Hastalik etkenlerinin tasinmasinda en 6nemli yol yem veya su ile etkenin direkt
olarak sindirim yolu ile alinmasi ile olur. Ayrica bulasmada hasta hayvanlarin
akintilar! ile direkt temas la alinan etkenlerin sindirim yollarina ulasmasi da
onemli bir yoldur.



Tavsanlarda Koksidiozis ;

* Koksidiozis tavsanlarda gastrointestinal sistemin en 6nemli parazitidir ve buralarda
onemli bozukluklara neden olur.

* Tavsanlarda koksidiozis hem karacigeri hemde barsaklar etkiler. Hastalik durumunda
ayni hayvanda sadece tek organda bozukluklar gelisebildigi gibi zaman zaman her iki
organda ayni anda etkilenebilir ve bozukluklar gelisebilir.

e Butln tavsan koksidia lari Eimeria genusu uUyesidir. Bu grup icerisinde tavsanlarda
hastalik olusturan 12 tur saptanmistir. Bunlardan sadece bir tanesi E. Stiedae karacigeri
etkiler ve hepatik koksidiozis e neden olur.

» Karaciger Koksidiyozis’i; Tavsanlarda karaciger koksidiozisine neden olan etken E.
Stiedae’dir . Genc tavsanlar karaciger koksidiyozisine en duyarli olan gruptur.

* Sindirim vyolu ile alinan sporlu oositler duedenumda acilirlar, serbest kalan
sporozoitler barsak duvarina penetre olurlar ve buradan safra epitellerine giderler ve
orada sizogoni formuna gecerler. Merazoitler epitel hicrelerini istila eder ve
makrogamet ve mikrogamet olarak gametogoni formuna degisirler. Mikrogametler
makrogametlere bunlarda oositlere donuslrler hicrelerinin yirtilmasiyla serbest
kalan oositler safra’ya gecerler oradanda diski ya ulasirlar ve bulasici duruma gecerler.



Klinik Bulgular;

* Hafif enfeksiyonlarda semptomlar cok belirgin degildir, blyimede yavaslama,
istah kaybi, zayiflama , tuylerde matlasma ve daginiklik gibi hastalik icin 6zel
olmayan belirtiler gelisir.

* Ozellikle genc hayvanlarda bu dénemlerde 6lum de gelisebilir.

Agir enfeksiyon durumlarinda; Safra kanallarinin tikanikhgi nedeni ile karaciger
yetersizligine ilgili semptomlar gelisir.

Hasta hayvanlar ileri dlzeyde istahsizlik, karin bdélgesinde genisleme , sarilik
Ozellikle hastaligin terminal safhasinda ishal ve konstipasyon gibi bulgular
gelisebilir.

Radyografide;Karaciger genislemis ve karin boslugunda sivi gorulebilir.



Nekropside;

e Karaciger buyumaustur, karaciger yltzeyinde ve kesit yuzeyinde farkl biayutklikte
yvaklasik 1-3cm capli olan sarimsi-beyaz renkte abse benzeri veya nodular
vapida odaklar gelisir, bunlarin bazilarinin cevresinde kapsuller olabilir.

e Odaklar icerisinde kazeoz bir icerik bulunur. ( Bu gorinumuyle hastalik
tubekiloz ile karisabilir ).

e Safra kesesi cogunlukla eksudata baglh olarak genislemis durumdadir. Safra
kanallari kalinlasmistir.

* Hastaligin teshisi diski incelemesiyle veya histolojik olarak safra iceriginde
oositlerin tespit edilmesiyle yapilir.

* Ayrica karacigerden veya Uzerinde gelisen nodullardan hazirlanan sirme
preperatlarin direkt olarak veya MyGrunvald Giemsa ile boyanmasi ile farkl
gelisim asamasindaki parazit oositlerin gérilmesiyle de yapilabilir.






Organ @ Liver of 2 rabbit.
Stwin  : H&F.
Discase = Hepatle coccidiosks,
Micro  : Numerous macrogamonts of
Eimerin stiedite in epithelium of bile-duct.







Barsak’ta ( Intestinal ) Koksidiyozis;

* Intestinal koksidiyozis ‘a neden olan en énemli tirler E.magma ,E.perforans, E. media ve
E. irresidua dir. Bunlardan E.perforans ve E. magma en fazla saptanandir.

* Enfeksiyon sporlanmis oositleri sindirim yoluyla alinmasiyla olusur.

e Tavsanlar sekotrofik hayvanlar olarak bilinsede bunlar hastallk durumunda
anuslerindeki oosit tasiyan sekotroplari yemezler.

e Hastaligin klinik belirtileri tavsanin yasina baglh olarak oldukca degisebilir, enfeksiyonun
derecesi alinan oosit sayisina ve hayvanin duyarliligina bagli olarak degisir.

e Klinik belirtiler cogunlukla genc hayvanlarda belirgindir, digerlerinde belirgin klinik
semptom gelismeyebilir.

* Belirgin zayiflama , hafiften siddetliye degisen mukus veya kan iceren ishal ve
dehidrasyon gibi klinik belirtiler onemlidir.

* Siddetli ishal olan hayvan larda barsaklarda invaginasyon gelisebilir.

* Olim cogunlukla dehidrasyona ve sekonder bakteriyal enfeksiyonlara bagli olarak
olusur.
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Nekropside;

* Lezyonlar etkene gore ince veya kalin barsaklarda gelisebilir.

* Ince barsak siskin ve mat gdériiniimdedir. Mukozasi kalinlasmistir Gzerinde yer
yer ulserler olabilir.

* Diski orneklerinde ve barsak mukozasindan vyapilan sirme frotilerde bol
miktarda oosit gorulebilir ve bu yolla gecici ve hizli teshis yapilabilir .

 Kesin teshis icin barsaktan histolojik inceleme yapilmalidir.







Kriptosporiyodozis;

 Hastalik etkeni Cryptosporidium parvumdur.

 Hastalikta genc tavsanlarda 30-40 giin siiren , bu siire i¢inde zaman zaman duran zaman

zaman da tekrar yogunlasan degisken ozellikte ishal belirgin klinik bulgudur.

» Hayvanlarda buna bagli olarak biiytime geriligi olusur.

* Bunlar disinda istah ta azalma, 3-5 giinliik kalic1 ishal, uyusukluk ve dehidrasyon

tanitici bulgulardir.

 C.parvum ozellikle jejunum ve ileum gibi ince barsak kisimlarinda yerlesir ve buralarda

lezyonlar olusturur.

* Erigkin tavsanlarda cogunlukla hastalik olusmaz. Mikroskobik olarak genc tavsanlarda

Incebarsaklarda belirtilen béliimlerde villi lerde belirgin atrofi vardar.
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Spironukleus muris Enfeksiyonu;

* Bu enfeksiyon fare ve rat lar basta olmak tzere laboratuvar rodentlerinin intestinal
paraziter bir enfeksiyonudur.

e Etken olan S.muris Hexamitidae ailesinden Zoomastigophorea sinifindan flagellali bir
protozoandir.

* Yasam siklusu direkt dir ve trofizoitler uzunlamasina ikiye béltinerek dis etkilere karsi
oldukca direncli kistleri Uretirler. Bir farenin minimal infeksiyon dozu bir kist tir.
Fareler, Rat ve hamsterler parazitin konakcilaridir.

* Patogenez, Iki - alti haftalik genc fareler hastaliga karsi en duyarli hayvanlardir.
Immunsistemi saglam farelerde deneysel olarak 8-10 haftalik yaslara kadar
enfeksiyon olusurken, ratlarda bu duyarlilik 12. haftaya kadar uzar.

* Trofozitler genellikle ince barsaklarda liberkuhn bezlerinde bulunurlar, Fakat genc
hayvanlarda limende de cok sayida trofozoit bulunur.

 Bulasma, kist iceren diskinin sindirim yoluyla alinmasiyla olur. Kistler bazi
dezenfektanlarla veya ylksek isida ( 45°C de 30 dakikada ) inaktive olurlar bunun
disindaki cevre sartlarina karsi oldukca direclidirler



Klinik Bulgular;

 S.muris ile enfekte gen¢ farelerde zayiflama, tiiylerde karisikhik, bozukluk,
mathk, ishal, dehidrasyon, halsizlik, arka kissmda kamburluk, karin bolgesinde
sislik gibi klinik bulgular gelisir.

» Bazen de tek tiik 6liim gelisebilir. Enfeksiyon genellikle immun sistemi saglam olan
hayvanlarda subklinik olarak seyreder.

« Bunun yaninda atimik veya lethal dozda radyasyona maruz kalan farelerde kronik,
siddetli enteritis, agirllik kayb1 gibi bulgularla gelisir. Hastaligin bir 6zelligi de fare
viral hepatitis hastalig1 gibi hastaliklar ile beraber seyretmesidir.

* Patolojik Bulgular; Hastaligin siddetli formlarinda ince barsaklar dis bakida kirmizimsi
gorinumdedir ve sulu bir icerik ve yogun gaz icerir.

* Mikroskobik inceleme ile bu sulu icerik icerisinde cok sayida hareketli trofozoitler
gorulebilir. Ayrica sekum ve kolonda kistler saptanabilir. Hematoksilen Eozin ile
boyanan ince barsak kesitlerinde , hastaligin en énemli bulgusu liberkiihn bezlerinde
dilatasyon ve buralarda cok sayida granuler gorinimde trofozoitlerin saptanmasidir



Giardia Muris Enfeksiyonu;

* Laboratuvar rodentlerinde subklinikal bozukluklara sebep olan bir enfeksiyondur.
Etken olan Giardia Muris Giardia subailesinden Hexamitidae ailesinden
Zoomastigophorea sinifindan flagellali bir protozoondur.

* Bulasma Kkistleri iceren diskinin direkt alimiyla olusur ve minimal enfektif dozu
vaklasik olarak 10 kisttir. Fareler , ratlar,hnemsterler ve insanlar etken icin konakcidir.

* Patogenezis; Sindirim yoluyla alinan kistler yaklasik 2 hafta icinde ince barsaklarda
actlirlar bu donem enfeksiyonun akut fazini olusturur, aciga cikan trofozoitler ince
barsaklarin yaklasik 6n %’lik boliminde kolonize olurlar ve burada villi lerin bazal
kisminda yassi epitel htcrelerine yapisik olarak veya mukus icinde serbest olarak
bulunurlar.

* Klinik bulgular; Enfeksiyon fare ve rat ‘larda genellikle subklinik olarak seyreder.
Hastallk durumunda hayvanlarda zayiflama, tlylerin bozulmasi, karisikligi, karin
bolgesinde genisleme gibi bulgular gelisir. Teshis; Hastaligin kesin teshisi ince
barsaklardan hazirlanan doku kesitlerinde villi epitelleri icerisinde veya liumende
mukus icerisinde “monkey faced” maymun yizli gériniminde trofozoitlerin tesbiti
ile yapilir.
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Hymenolepis Enfeksiyonu;

* Hymenolepis nana kucuk bir barsak kurt’udur ( tenya). Cogunukla ayni yas grubundaki
rodentlerde bulunur.

 Bunlarda orta duzeyli bir patojenite olustururlar fakat bunlarin 6nemi insanlara
bulasabilir olmasi yani zoonoz durlar.

e Yasam sikluslari eriskin, yumurta ( embryolu ve onkosferli) ve larval ( cercokist)
safhalarini icerir. Yasam sikluslari direkt tir. Belirli bir konakcinin diskisindaki
vumurtalar direkt olarak enfektiftir ve bunlar diger bir belirli konak¢i tarafindan
sindirim vyoluyla alindiginda veya bu yumurtalar ayni konakc¢inin barsaklarinda
acildiginda ( otoenfeksiyon) direkt olarak enfeksiyon olustururlar.

* Bu yumurtalar ince barsaklarda acilir larva formlari villi intestinalislere girerler ve
burada gelisirler, daha sonra ergin formda limene tekrar donerler. Yasam siklusundaki
bu degisimler icin gerekli sire 14-16 glindur.

e Parazitin konakcilari fareler, ratlar ,hamsterler vb.diger rodentler ve insanlardir.

* Bulasma ve enfeksiyon cogunlukla Sit emen veya sltten yeni kesilmis genc¢ rodentler
de olusur. Enfeksiyon sliresi 1-2 haftadir. Klinik olarak cogu enfeksiyonlar subklinik
olarak seyreder Fakat farelerdeki siddetli enfeksiyonlarda buyimede gerileme |,
zayiflama, belirgindir. Hamsterlerde ise barsak tikanmalari ve 6ltim olusabilir.



Ensefalotozoon kanikuli Enfeksiyonu (Encephalitozoon caniculi )

* Encephalitozoon caniculi laboratuvar fareleri ve rat larda dahil olmak cok sayida
konakclyl enfekte eden mikrosporodian bir protozoon parazittir.

* Bu parazit ilk olarak 1923 vyilinda Levaditi ve ark. tarafindan ensefalitis ‘li
tavsanlarin beyinlerinde tespit edilmistir ve Encephalitozoon caniculi olarak
isimlendirilmistir.

e Tavsanlar, Fareler , Rat, Hamster, Quine pigs, kdopekler nonhuman primatlar,
insanlar ve diger bir cok memeli etken icin konakcidir. Tavsanlar dnemli bir
konakcidir. Bir cok ticari tavsan yetistirme Uunitesinde hastaligin prevelansi
yuksektir, tavsanlar rat ve farelerdeki enfeksiyon lar icin dnemli bir kaynaktir.

* Bir cok hayvanda hastaligin bulasmasi orofekal yolla olan horizental bulasmadir.
Etkenler idrar da bol olarak bulunurlar. Tavsanlardaki bulasma hem vertikal yani
direkt yolla hemde horizental olarak olusur. Rat ve Fareler de ise kafes komsulari
arasinda horizental bulasma olur, transplesental bulasma henlz tespit
edilmemistir



Sindirim yolu ile alindiktan sonra enfekte sporlardan olusan sporoplazm konakginin
barsak epiteline girer ve orada cogalir. Hlcre icinde cogalan sporoplazmlar
hidcrenin virtilmasina sebep olur ve serbest kalan bu enfektif parazit formlari

beyin, bobrek, karaciger ve akciger gibi organlara gider.

* Klinik bulgular; Dogal enfeksiyonlar nadir olarak gelisir. Immun sistemi iyi
gelismis yani immunkompenet rodentlerde hastalik asemptomatik seyredebilir.




Clinical Infectious Noninfectious
presentation differentials differentials
CNS Pasteurella multocida, Lymphosarcoma, lead
impairment Staphylococcus aureus, toxicity, hydrocephalus,
Escherichia coli, cerebral infarcts, spinal
Pseudomonas aeruginosa, infarcts, vertebral
and Listeria moncytogenes scoliosis, and vertebral
Uncommon: Human fractures
Herpesvirus-1,
Toxoplasma gondii, rabies,
and Baylisascaris procyonis
Central Bacterial, viral, Lead toxicity,
vestibular protozoal, metastatic neoplasia,
disease and verminous osteomyelitis of the
meningioencephalitis, petrous temporal bone,
Enterotoxemia, sepsis cerebral infarcts, and
hepatic encephalopathy
Ocular Bacterial uveitis Lens-induced uveitis
disease (unilateral disease caused by geriatric

is uncommon)
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Fig 1. Microgranulomas (arrows) in the brainstem 75 days after E. cuniculi inoculation. H-E,
Group |, 650x.
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