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OZET

GUNEYDOGU ANADOLU BOLGESI’NDEKIi PET
KLINIKLERINDE KULLANILAN BESERI MUSTAHZARLARIN
KULLANIM DURUMUNUN KARSILASTIRILMASI

Nida KAHYAOGLU

Veteriner Farmakoloji ve Toksikoloji Anabilim Dal, Yiiksek Lisans Tezi

Son donemlerde sosyo-kiiltiirel yasamdaki ilerleme ve gelisme ile evcil hayvan
besleme oranlarinda da artis s6z konusudur. Dolayisiyla pet hayvanlar (kedi, kopek,
kafes kuslar1 vb.) i¢in 6zel faaliyet gosteren veteriner kliniklerin sayis1 da artmaktadir.
Hastaliklarin tedavisinde ise kiigiik hayvanlar i¢in mevcut olan veteriner miistahzarlar
yetersiz gelmektedir. Bundan dolay1 veteriner hekimler beseri ilaglar1 kullanmak
zorunda kalmaktadirlar. Yapilan arastirmada Gilineydogu Anadolu Bolgesi’ni temsil
edecek olan (Sanlrfa, Gaziantep, Diyarbakir, Mardin) illerdeki toplam 42 pet klinisyen
veteriner hekime anket uygulanmistir. Anket sonuglarina gore veteriner hekimlerin
%45,2’s1 veteriner miistahzarlarin yetersiz, %50’si kismen yetersiz, %4,8’1 ise yeterli
oldugunu diistinmektedir. %31,7 nin beseri ilaclart kolay temin edebildigi, %13,3’ilin
daha giivenli buldugu, %21,7’nin istenen farmasotik formda bulabildigi ve %3,3’iin ise
daha ucuz oldugu icin beseri ilaglar1 tercih ettigi tespit edilmistir. %30°luk kisim ise
veteriner miistahzar1 olmadigi i¢in beseri ilag tercih ettiklerini belirtmiglerdir. Anket
verilerine gore anlasilmaktadir ki genel diisiince veteriner miistahzarlarin eksik oldugu
yoniindedir. Ancak bazi veteriner hekimlerin aliskanliklar1 veya bilgi eksiklikleri
nedeniyle beseri miistahzarlar1 tercih ettikleri de gozlenmistir. Sonug¢ olarak, ¢alisma
yapilan bdlgede daha cok biiyiik hayvanlara 6zgii ilaglarin bulundugu, kiiciik hayvanlar
icin yeterli farmakolojik cesitlilikte ilaclarin bulunmadig tespit edilmistir. Halkin pet
hayvanlara ilgisinin ve kliniklere bagvurulan hasta sayisinin daha da artacagi
ongoriilmektedir. Bundan dolay1 veteriner miistahzar eksikliklerinin giderilmesi ve
veteriner hekimlerin her hayvan tiirline 0zgli ilag kullanmalar1 yoniinde

bilin¢lendirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kedi, kopek, beseri miistahzar, Giineydogu, veteriner miistahzar



ABSTRACT

COMPARISON OF THE USE OF HUMAN PREPARATIONS USED
IN PET CLINICS IN SOUTHEASTERN ANATOLIA REGION

Nida KAHYAOGLU

Department of Veterinary Pharmacology and Toxicology, Master's Thesis

In recent years, there has been an increase in socio-cultural life and an increase
in pet feeding rates. Therefore, the number of veterinary clinics that are active for pet
animals (cat, dog, cage birds etc.) is increasing. Veterinary preparations for small
animals are insufficient for the treatment of diseases. Therefore, veterinarians have to
use human medicines. In this research, 42 pet clinician veterinarians in the provinces
that will represent Southeastern Anatolia Region (Sanhwurfa, Gaziantep, Diyarbakir,
Mardin) were surveyed. According to the survey results, 45.2% of veterinarians think
veterinary preparations are inadequate, 50% think they are partially inadequate, and
4.8% think they are sufficient. It was found that 31.7% could easily buy human
medicines, 13.3% found human medicines safer, 21.7% could find them in the desired
pharmaceutical form, and 3.3% used them because they were cheap. 30% stated that
they preferred human medicines because they did not have a veterinary preparation.
According to the survey data, it is understood that the general opinion is that veterinary
preparations are lacking. However, it has been observed that some veterinarians prefer
human preparations because of their habits or lack of knowledge. As a result, it was
determined that there are drugs that are specific to large animals in the study area and
that there is not enough pharmacological variety for small animals. It is predicted that
public interest in pets and the number of patients applied to clinics will increase.
Therefore, deficiencies in veterinary preparations should be eliminated and veterinarians

should be made aware of the use of drugs specific to each animal species.

Keywords: Cat, dog, human preparation, Southeastern, veterinary preparation
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1. GIRIS

Son zamanlarda hizla gelisen klinisyen veteriner hekimliginin, hayvan sagligini
korumasi, hastaliklarin tan1 ve tedavisi, cerrahi ve koruyucu hekimlik uygulamalari,
laboratuvar hizmetleri gibi bircok Oonemli goérevleri vardir (1). Veteriner hekimlikte
kullanilan ilaglar; hayvan saghigi ve yetistiriciliginde farkli amaglarla uygulama alani
bulurlar. Bunlar; hastaliklarin sagaltimi ve Onlenmesi, davraniglarin degistirilmesi,
gelismenin hizlandirilmasi, verimin artirilmasi ve gida kalitesinin iyilestirilmesidir.
Klinikte ila¢ kullanan veya regeteyi diizenleyen veteriner hekimlerin en Onemli
gorevleri etkin tedavi ve gida giivenligini saglamaktir (2). Gliniimiizde insanlarin sosyo-
kiiltiirel yasantilarindaki gelisme ve ilerleme ile evcil hayvan besleme oraninda da artis
s6z konusudur. Tiirkiye’de son 30-35 yillik dénemde, 6zellikle Ankara, Istanbul, Izmir
gibi biiyliksehirler basta olmak iizere pet hayvanlara (kedi, kopek, kafes kuslar1 vb.)
yonelik faaliyet gosteren Ozel veteriner kliniklerin sayist hizla artmakta ve
yayginlasmaktadir (3). Calismanin amaci, Giineydogu Anadolu Bolgesi’nde (Sanliurfa,
Gaziantep, Mardin ve Diyarbakir) bulunan pet kliniklerinde kullanilan beseri ilaglarin
kullanim amaci, tercih edilme nedenleri, beseri ilagtan elde edilen olumlu veya olumsuz
etkiler ve doz ayarlarken dikkat edilen hususlar gibi bazi parametreler arastirilarak

istatistiksel yonden analizini yapmaktir.
2. GENEL BILGILER

2.1. Veteriner Tibbi Uriin, Veteriner Ila¢ ve Beseri ilac

Bircok gelismis tilkede evcil hayvan sahiplerinin sayist oldukga yiiksektir.
Kanada’da yapilan bir arastirmadaki evlerin %56’sinda en az bir kopek veya kedinin
oldugu az bir kisminda balik (%12), kus (%5) ve tavsan veya hamster oldugu (%?2)
tespit edilmistir. Evcil hayvan sahipliginin zihinsel ve fiziksel yararlar1 oldugu
gosterilmistir. Ozellikle cocuklar, yaslilar ve bagisiklik sistemi baskilanmis bireyler
tizerinde olumlu etkileri gozlenmistir. Bununla birlikte, bu olumlu etkilere ragmen, evcil
hayvanlarla temas ile ilgili potansiyel saglik tehlikeleri de vardir (4). Diinya Saglk
Orgiitii’ne (DSO) gore son yillarda insanlar: etkileyen hastahiklarin %75’inin nedeni
hayvanlarda veya hayvansal kaynakl {iriinlerde bulunan patojenlerdir. Bu hastaliklarin

bir¢ogu ciddi olumsuzluklar olusturarak sakatliklara hatta 6liimlere neden olmaktadir.



Hayvanlardan insanlara bulasan hastaliklar (zoonoz) milyonlarca insani etkilemektedir.
Bu nedenlerden dolay1r oOncelikle hayvan saghgmnin, dolayisiyla insan sagligmin
devamlilig1 ve iyilestirilmesi i¢in veteriner ilaglarla hayvan saglhiginin korunmasi ve
tedavisi son derece 6nemlidir (5). DSO, Birlesmis Milletler Gida ve Tarmm Orgiitii
(FAO) ve Diinya Hayvan Saglig1 Orgiitii (OIE) dahil olmak iizere ulusal hiikiimetler,

akademisyenler, bolgesel ve uluslararasi ortaklarla birlikte zoonoz tizerine ¢aligsmaktadir

(6).

Veteriner tibbi liriin; hayvana uygulanmak ya da hayvan i¢in kullanilmak amaciyla tiim
iiretim asamalarindan gecerek kullanima hazir hale getirilmis etkin madde ihtiva eden

iirlinler ve veteriner biyolojik {iriinler olarak tanimlanmaktadir.

Veteriner ilag; hayvanlar1 hastaliklardan korumak, tedavi etmek, fizyolojik
fonksiyonlar1 istenen yonde degistirmek veya hayvan organizmasindaki organik ve
fonksiyonel bozukluklar1 diizeltmek veya bir hastalig1 teshis etmek amaciyla kullanilan

farmakolojik aktif maddeler ve karisimlaridir (7).

Beseri ilag; hastaligi tedavi etmek ve/veya Onlemek, bir teshis yapmak veya bir
fizyolojik fonksiyonu diizeltmek, diizenlemek veya degistirmek amaciyla, insana
uygulanan dogal ve/veya sentetik kaynakli etkin madde veya maddeler

kombinasyonudur (8).
2.2. Veteriner Ilaclarin Beseri Ilaclardan Farklan

Hayvanlarda insanlardan farkli olarak ilacin etkisini degistirebilen bazi etkenler
s0z konusudur. Bunlar; hayvanlardaki degisken viicut agirliklar1 ve yilizey alanlari, tiirler
arasi1 yapisal farkliliklar, beslenme farkliliklari, deri gecirgenliklerinin farkli olmasi
(tiiylii-tiiysiiz) gibi etkenlerdir. Insanlarda ise ilacin etkinligini daha ¢ok yas, kilo,
uygulama yolu, doz, ik vb. faktdrler etkilemektedir. insanlar tek odali mideye sahiptir
(monogastrik). Kedi, kopek gibi bir¢ok evcil hayvan da monogastriktir, ancak bu
hayvanlar arasinda da ilaclarin etkileri degiskenlik gostermektedir. Hayvanlar arasinda
goriilen mide anatomi ve fizyolojisindeki farkliliklar ilacin absorpsiyonunu, dagilimimi
ve dolayisiyla ilacin farmakokinetigini biiyikk Olgiide degistirmektedir (5). Bir
aragtirmada en biiyiik kopek genotipleme veri seti olusturularak, 4.224 kopek
genotipiyle 180.000 markere ulasilmistir. Boylelikle genotip farkliliklarindan kaynakli



ayni tlirde bile hastaliklarm ve buna bagh tedavilerin degiskenlik gosterebildigi tespit
edilmistir (9).

Veteriner ve beseri ilaglarda ortak olan ve mutlaka saglamalar1 gereken ti¢ temel
unsur vardir: kalite, etkinlik ve emniyet. Beseri ilaglarda ilacin insanlar tizerinde
emniyetli olmasi gerekirken, veteriner ilaglarda ise hedef hayvan, ilaci uygulayan
kisinin ve hayvandan besin olarak yararlanan herkesin de emniyetinin saglanmasi son

derece onemlidir (5).
2.3. Veteriner Hekimlikte Pet Hayvanlarinda fla¢c Kullanim

Pet hayvanlarinda ilag kullanimi son derece yaygindir. Cesitli hastaliklarin
tedavisi ve hastaliklardan korunma amaciyla, cerrahi girisimler 6ncesi ve sonrasinda
ilag kullanimi s6z konusudur. Son yillarda veteriner hekimlik alanindaki gelismelere
bagl olarak pet hayvanlarinin daha saglikli ve kaliteli bir yasam siirdiirebilmeleri i¢in
birgok yeni ilag kullanima girmistir. Bunlar 6zellikle, kalp-damar sistemi, hormonlar,
psikotrop ilaglar ve endokrin sistem tizerine etkili ilaglardir (2). Ancak, Tiirkiye’de
veteriner miistahzari lireten veya ithal eden firmalarm iiriinlerine bakildiginda biiyiik bir
kismmin ¢iftlik hayvanlarina yonelik oldugu, pet hayvanlari i¢cin ise smirh sayida
preparat oldugu goriilmektedir (10). Ingiltere’de yapilan bir calismada agizdan alman
ilag formiilasyonlarmin evcil kedilere uygulanmasindaki zorluklar arastirilmistir.
Kedilere beseri ilaglar, kopeklere 6zgii ilaclar ve kedilere 6zgii ilaglar verilmistir.
Arastirmanm sonucunda kediler kendileri i¢in iiretilen formiilasyonlar1 daha kolay
tilketmislerdir. Bu calismadan da anlasilacagi gibi tiire 6zgii, kolay uygulanabilir ve
onlar i¢in lezzetli ila¢ formiilasyonlar1 ila¢ uygulamalarini kolaylastirmaktadir ve

istenen etki alinabilmektedir (11).
2.4. Kiiciik Hayvanlarda Doz Ayarlamasi

llaglarin tedavide kullanilacak dozlarmin optimal diizeyde belirlenmesi son
derece Onemlidir. Hastadaki bireysel farklilik ve ilaclarin farmakokinetik ve
farmakodinamiginde degisiklige neden olabilecek fizyolojik ve patolojik durumlarin
varhginda doz ayarlamasinda degisiklik gerekebilir. Ilaglarin dozunu dogru belirlemek
tedavinin klinik etkinligi i¢in ¢ok 6nemlidir (12,13). Pet hayvanlarinda ilaglarin dozlar1

tir, yas, vicut ylzey alan1 ve kullanim yolu gibi faktorlere gore belirlenir (14).



Ozellikle kii¢iik hayvanlarda doz hesaplanirken ¢ok dikkatli olunmas1 gerekmektedir.

Dozlama sirasinda akilda tutulmasi gereken bazi noktalar sunlardir:

e Toz formunda olan ilaglarin enjeksiyona hazirlanmasinda steril su
kullanilmalidir.

e (ozeltilerin ¢ogu, enjeksiyon i¢in suyla veya % 0.9 salinle seyreltilebilir.

e Hacim <0.1 ml olacaksa, diliisyon gerekli olacaktur.

e Siispansiyonlar seyreltilemez.

e En yiiksek dogruluk i¢in ideal olan 1 ml’lik enjektor kullanilmasidir.

Kedi ve kopeklerin agirliklarina gore yilizey alan hesaplamalar1 Tablo 2.1 ve

Tablo 2.2°de gosterilmistir (15).

Tablo 2.1. Kopeklerde viicut agirligina gore yiizey alani hesaplamasi (15)

BW (kg) | BSA (m?) | |BW (kg) |BSA (m?) | |BW (kg) |BSA (m?)
0.5 0.06 11 0.49 24 0.83
1 0.1 12 0.52 26 0.88
2 0.15 13 0.55 28 0.92
3 0.2 14 0.58 30 0.96
4 0.25 15 0.6 35 1.07
5 0.29 16 0.63 40 117
B 0.33 17 0.66 45 1.26
7 0.36 18 0.60 50 1.36
8 0.4 19 0.71 55 1.46
9 0.43 20 0.74 60 155
10 0.46 22 0.78

Tablo 2.2. Kedilerde viicut agirligina gore yiizey alani hesaplamasi (15)

BW (kg) | BSA (m?) | |BW (kg) |BSA (m?) | |BW (kg) |BSA (m?)
0.5 0.06 2.5 0.184 4.5 0.273
1 0.1 3 0.208 5 0.292
1.5 0.134 3.5 0.231 5.5 0.316
2 0.163 4 0.252 6 0.33




2.5. Pet Hayvanlan i¢in Kullanimi Onayh Miistahzarlar

Miistahzar, ilag firmalarinca hazirlanip kullanima sunulan ve eczanelerde hazir
halde bulunan ilaglardir. Veteriner miistahzarlar kalite, etkinlik ve giivenlik yoniinden
kontrol edilmektedir. Bu kontroller fiziksel (formol), farmasétik (kalite), farmakolojik
(etkinlik) ve toksikolojik (glivenlik) kontrolleri icermektedir (16).

Veteriner ilaglar pazarlama izni ad1 altinda T.C. Tarim ve Orman Bakanlig1 Gida
ve Kontrol Genel Miidirliigli tarafindan ruhsatlandirilmaktadir. Tarim ve Orman
Bakanlig1 Gida ve Kontrol Genel Miidiirliigii resmi internet sayfasinda veteriner {liriin
ruhsatina sahip 227 firma bulunmaktadir. Ruhsatlh iiriinler uyguma sekli, farmakolojik
grup ve farmasotik sekle gore gruplandirilmistir. EKim-2019°da alinan verilere gore
pazardaki ruhsath ilaglarin 1351 adeti yerli firmalar ve 498 adeti ise yabanci firmalar
tarafindan temin edilmektedir, toplamda 1849 etken madde kayithidir. Antibakteriyel
sinifa ait miistahzar sayis1 855 iken, anestezik 14, hormon preparatlar1 66, kalp-damar

ilaglar1 8, analjezikler 131, antihistaminik 12 adet miistahzar bulunmaktadir (10).

Kedi ve kopeklerde kullanilan ruhsathh miistahzar sayisi-farmakolojik

smiflandirmaya gore Tablo 2.3°de gosterilmistir.

Tablo 2.3. Kedi ve kdpekte kullanilan miistahzarlar (10)

Kedi Kopek Kedi+Kopek

Antibakteriyel 141 204 141
Analjezik 32 71 31
Antiparazit 30 59 21

Hormon preparat1 14 19 14
Anestezik 14 14 14
Antihistaminik 8 10 8

Antifungal 5 9 5

Kalpdamar Ilaglar1 3 3 3
Antiemetik 1 4 1




3. PET HAYVANLARINDA KARSILASILAN ONEMLI
HASTALIKLAR

3.1. Solunum Sistemi Hastaliklar1 ve Tedavi Secenekleri

Solunum yolu hastaliklar1 kopek ve kedilerde sik goriiliir. Hem geng hem de
yasli hayvanlar, solunum yolu hastaligi riski altindadir. Dogumda, solunum ve
bagisiklik sistemleri tamamen gelismemistir; bu durum akcigerlere patojenlerin girisini
ve yayillmasmi kolaylastirir. Yaslh hayvanlarda normal mukosiliyer klirensi ve
immiinolojik sistemi bozan kronik dejeneratif degisiklikler, akcigerleri havadaki
patojenlere ve toksik partikiillere karsi daha savunmasiz hale getirebilir. Kedi ve

kopeklerde goriilen solunum yolu hastaliklar: agagida 6zetlenmistir.
3.1.1. Kopeklerdeki Nazal Akarlar

Tamim: Pneumonyssoides caninum veya Pneumonyssus caninum olarak da bilinen
kdpek nazal akari, ABD, Kanada, Japonya, Avustralya, Italya, Fransa, Danimarka ve

Iran da dahil olmak iizere diinya ¢capinda rapor edilmistir (17).

Klinik Bulgular: Nazal akar istilasma iliskin en yaygin klinik bulgular; burun
kanamasi, hapsirma, koku alma kabiliyetinin zayiflamasi, yiizde kasinti, burun
kirlenmesi, kafa titremesi ve hiriltili solunumdur. Bu belirtiler nazal akar enfeksiyonu

icin spesifik degildir ve bir¢ok iist solunum yolu hastalig1 tipini gosterebilir (18).

Tedavi: P.caninum tedavisi i¢in onaylanmis higbir ila¢ bulunmamaktadir; ancak
ivermektin ( 200-400 pg/kg, SC veya PO), milbemisin oksim (1 mg/kg, PO 10 giinliik

araliklarla 3 kez) ve selamektin (topikal) onerilmistir (19).
3.1.2. Kedilerde Solunum Sistemi Hastalik Kompleksi

Tanmm: Kedi solunum sistemi hastalik kompleksi; rinosiniizit, konjonktivit,
lakrimasyon, salivasyon ve oral {ilserasyonlarla goriilen hastaliklar1 igerir (18). Baslica
hastaliklar, kedilerde Herpes Virlis (FVR), Caliciviriis (FVC), Chlamydia felis
enfeksiyonlar1 veya bu enfeksiyonlarin kombinasyonlari, evcil tiirleri etkiledigi kadar
diger tiirleri de etkiler. FVR ve Caliciviriisler konak¢iya 6zgiidiir ve insanlar {izerinde

bilinen bir risk olusturmamustir; ancak kedilerde bulunan klamidya etkeninin insanlarda



konjonktivite neden oldugu rapor edilmistir. Kedigil pndémonisi ve mikoplazmal

enfeksiyonlarin 6nemi daha azdir.

Klinik Bulgular: FVR baglangici ates, sik hapsirma, konjonktivit, rinit ve tiikiirik
salgisinda artis ile belirgindir. Baslangigta ser6z bir burun ve okiiler akinti meydana
gelir, kisa siirede depresyon ve anoreksi belirginlesir. Asir1 derecede zayiflamis kediler
tilseratif stomatit gelistirebilir ve bazilarinda tlseratif keratit olusabilir. Belirtiler daha
hafif vakalarda 5-10 giin, agir vakalarda ise 6 haftaya kadar devam edebilir. Genellikle
Olim oram diistiktiir, gen¢ yavru kediler ve yash kediler disinda prognoz iyidir. FVR

siklikla sekonder bakteriyel enfeksiyonlarla komplikedir (17).

Kedi caliciviriisiin serolojik olarak iligkili birgok susu vardir. Agiz boslugu
epitelini ve akcigerlerin derin dokularini tutarlar. Bazi caliciviriisler patojenik degildir.
Bazilar1 dil, sert damak veya burun deliklerindeki salgiy1 ve iilserlesmesini indiikler,
diger suslar ise pulmoner 6dem ve interstisyel pndmoniye neden olur. Klinik olarak
FVR'yi FCV enfeksiyonundan ayirmak genellikle imkansizdir. iki sus, oral iilserasyon
veya pndmoni belirtileri olmadan gecici bir "topallama sendromu" iiretebilir. Bu suslar
gegici bir ates, topallik ve etkilenen eklemlere dokunulmasi halinde agr1 tiretir. Belirtiler
en sik 8-12 haftalik yavru kedilerde goriiliir ve genellikle tedavi olmadan diizelir. Higbir
as1, "topallama sendromu" tireten her iki susa kars1 koruma saglamaz. Akut atesli cevap,
istahsizlik ve depresyon sik goriilen semptomlardir. Serdz rinit ve konjonktivit de

olusabilir (18).

C. felis enfeksiyonlar1 karakteristik olarak konjonktivitle enfekte olmus
kedilerde hapsiriklara neden olabilir. ilerleyen ddénemlerde ates olusabilir. Iyilesen
kedilerde hastalik tekrarlayabilir.

Tedavi: Biiyiik 6l¢iide semptomatik ve destekleyici olmakla birlikte, genis spektrumlu
antibiyotikler ikincil bakteri istilacilarma ve dogrudan C. felis'e karsi faydalidir.
Tetrasiklinler C.felis'e kars1 en etkili gruptur. Nazal ve okiiler bosaltimlar kedinin rahat1
icin sik sik yapilmalidir. Nebulizasyon veya tuzlu burun damlalari, zorlu sekresyonlarin
giderilmesine yardimci olabilir. Vazokonstriktor ve antibiyotik iceren burun damlalars,
nazal eksida miktarin1 azaltmada yardimct olabilir. Bununla birlikte, nazal

dekonjestanlarin uzun siireli kullanim1 burun tikanikligma ve klinik belirtilerin



kotiilesmesine neden olabilir. Kurumus eksiidanin neden oldugu kornea tahrigini
onlemek icin antibiyotik iceren oftalmik merhem giinliikk 5-6 kez uygulanmalidir.
Kornea iilserleri FVR enfeksiyonlarinda goriilirse, antibiyotik igeren oftalmik
preparatlara, idoksuridin veya asiklovir igeren antiviral oftalmik preparatlar da
eklenmelidir. Lizin (250 mg, PO), herpetik viral replikasyona miidahale eder ve FVR
enfeksiyonunun ciddiyetini azaltabilir. Eger dispne siddetli ise hasta oksijen cihazina
baglanabilir. Hastaligin baslangicinda antihistaminikler (klorfeniramin maleat, PO,

yetiskinler i¢cin 8 mg, yavrular icin 4 mg) de fayda saglayabilir (17).
3.1.3. Pnémoni

Tammm: Pnomoni, solunumdaki bozukluk ve hipoksi ile karakterize ve toksinlerin
sistemik etkileri ile komplike olan akcigerler ve bronglarin akut veya kronik
iltihaplanmasidir. Genel sebep alt solunum yollarinin primer viral enfeksiyonudur.
Kopek distemper viriisii, adenoviriis tip 1 ve 2, parainfluenza viriisii ve kedi calicivirtis,
distal hava yollarinda lezyonlara neden olur ve akcigerleri sekonder bakteriyel
enfeksiyonlara yatkin hale getirir. Tiiberkiiloz pnomoni képeklerde kedilerden daha sik
goriiliir. Kriptokokal pnomoni kedilerde tanimlanmistir. Bronsiyal mukozaya zarar
verilmesi ve tahris edici maddelerin solunmasi veya aspirasyonu, dogrudan pnémoniye

ve sekonder bakteriyel enfeksiyonlara neden olabilir (17).

Klinik Bulgular: Uyusukluk ve anoreksi sik goriiliir. Derin 0ksiiriik rapor edilmistir.
Viicut 1s1s1 orta derecede artar ve lokositoz olabilir. Plorit, mediastinit veya firsatci

organizmalarin istilas1 gibi komplikasyonlar ortaya ¢ikabilir.

Tedavi: Oncelikle hayvan 1lik ve kuru bir ortama yerlestirilmelidir. Siyanoz siddetliyse,
%30-50 konsantrasyonlarda oksijen kafesi vasitasiyla oksijen terapisi uygulanabilir.
Gerektiginde antimikrobiyal tedavi verilmelidir. Daha sonra destekleyici tedavi
yapilmali ve bu tedavi oksijen takviyesi, pulmoner fizyoterapi ve bronkodilatorleri

icermelidir. Hayvanlar siklikla tekrar incelenmelidir (20).
3.1.4. Rinit ve Siniizit

Tanim: Burun ve siniislerin mukoza zarlarinin iltihabi akut veya kronik olabilir (17).

Kronik rinit, bir dizi intranazal veya sistemik bozukluktan kaynaklanabilecek kedilerde



yaygin ve Onemli bir sorundur. Idiyopatik kronik rinosiniizit ve nazal neoplazi,
kedilerde kronik nazal hastaligin en yaygin nedenleridir. Nazofarengeal polipler, fungal
rinit, nazal yabanci cisimler, dis hastaliklar1 ve nazofarengeal darlik, kedilerde kronik
rinitin nedenleri arasinda daha az goriilmekle birlikte 6nemlidir. Kronik rinitli kedilerin

tanisi i¢in endoskopik ¢aligmalar ve burun biyopsisi gereklidir (21).

Klinik Bulgular: Akut rinit; burun akintisi, hapsirma, ylize pengeleme, agik agiz
solunumu ve dispne ile karakterizedir. Lakrimasyon ve konjonktivit siklikla {ist

solunum yollarmin iltihaplanmasina eslik eder (17).

Tedavi: Hafif veya akut vakalarda destekleyici tedavi etkili olabilir. Kedi yavrularinda
veya yetiskin kedilerde goriilen siddetli rinosiniizit vakalari, dehidrasyonu dnlemek i¢in
parenteral sivilar ve agirlig1 korumak icin nazogastrik bir tiip aracilifiyla beslenme
destegi gerektirebilir. Kronik sekonder bakteriyel rinosiniizit 3-6 hafta siireyle
antimikrobiyal ilaclar ile tedavi edilebilir. Vazokonstriktif nazal dekonjestanlarin

aralikl kullanim1 genellikle tikanikligin gecici olarak hafifletilmesini saglar (17).
3.2. Deri Hastaliklar ve Tedavi Segenekleri
3.2.1. Akne (Kanin ve Felin Akne)

Tanmm: Cene bolgesindeki siirtlinmeden veya o bdlgede meydana gelen travmadan
dolay1 olusabilen bir deri hastaligidir. Ozellikle geng kdpeklerde (3-12 ay) yaygin
goriilir. Alt dudak, cene alt1 ve ylizde meydana gelen piistiill ve papulo-piistiiler

lezyonlardir. Geng kdpek ve kedilerde kronik ve ilerleyici bir hastaliktir (22).

Klinik Bulgular: Kopeklerde viicudun her yerinde olusabilir; ancak burun istii, dudak,
yanaklar ve ayaklarin dis bolge derisinde daha ¢ok goriilmektedir. Kedilerde ise genelde
cene bolgesinde olusmaktadir (20).

Tedavi: Cene bolgesindeki travma minimalize edilerek kontrol altina alinmalidir.
Antiseptikler (benzoil peroksid veya klorheksidin) ile lezyon temizlenmelidir. En az 4-6
hafta boyunca sistemik antibiyotik tedavisine devam edilmelidir. Ila¢ uygulanan bolge
hayvanin dokunmamasi i¢in kapatilmalidir. Ayrica sefaleksin (22 mg/kg, PO, 6-8 hafta)

derin bakteriyel enfeksiyonlar i¢in tavsiye edilmektedir. Benzoil peroksit (%?2) ihtiva



eden sampuanlar giinde iki defa uygulanmalidir. Felin akne vakalarinda mupirosin jelin

(glinde iki kez, 3-6 hafta) fayda sagladig: belirtilmistir (22).
3.2.2. Atopik Dermatit

Tamm: Kopeklerde inhalasyon yolu ile alinan allerjenlere (akar, polen, kiif, tiiy, hayvan
killar1 vb.) kars1 olugan asir1 duyarlilik reaksiyonudur. Genellikle 6 ay-3 yas arasindaki
kopeklerde meydana gelmektedir (18).

Klinik Bulgular: Ik Klinik belirti kuru kasmntidir. Atopik dermatitli hastalarin biiyiik
cogunlugunda kabuk olusumu, alopesi ve likenifikasyon goriiliir. Ayrica kasintiya bagl

pyoderma ve travma olusabilir (18, 23).
Tedavi: Ug farkli tedavi uygulanmaktadir (23).

1. Antihistaminik Tedavisi: Deri yangismi hafifletmek i¢in kullanilir.
Difenilhidramin (2,2 mg/kg, PO) ilk olarak tercih edilir. Etki gozlenmezse
hidroksizin hidroklorid (2,2 mg/kg, PO) kullanilabilir.

2. Glukokortikoid Tedavisi: Kortikosteroidler allerjenlerden kaynaklanan mast
hiicreleri degraniilasyonunu, gecikmis faz reaksiyonlarimi ve makrofajlardan
sitokin ~ salgilanmasmi1  engeller.  Prednizolon (1,1 mg/kg/giin, PO)
antiinflamatuvar etki i¢in kullanilabilir. Uzun siireli kullanimda prednizon,

prednizolon veya metilprednizolon iki giinde bir verilir.

3. Siklosporin Tedavisi: Siklosporin T-hiicrelerin proliferasyonunu ve sitokin

iretimini engeller. Pruritusun gerilemesinde etkilidir (10-20 mg/kg, PO) (23).
3.2.3. Urtiker

Tamim: Immiinolojik veya immiinolojik olmayan sebeplerden dolay: gesitli boyutlarda
olusabilen, kasimntili deri sislikleridir. Genellikle aniden gelisir. Duyarl olan hayvanlar
kisa killi kdpekler ve saf kan at rklaridir. Kedilerde daha az goriilmektedir.

Klinik Bulgular: Deride kabartilar, kizariklik veya plaklar kisa bir siirede ortaya
¢ikabilir. Bazi hastalarda istahsizlik, ates ve durgunluk goriilebilir. Bag ve kulaklarda

anjioddem meydana gelebilir. Kisa killi hayvanlarda bu durum daha net goriiliir.
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Tedavi: Deksametazon (0,5 mg/kg, IM) ve hidroksizin (0,7 mg/kg, PO) tercih edilir
(23).

3.3. Kardiyovaskiiler Sistem Hastaliklar ve Tedavi Secenekleri

Veteriner hekimlik kardiyolojisindeki tanisal goriintiileme ve kardiyovaskiiler
terapotikler alanindaki son gelismeler, kiiciik hayvanlarda kalp hastaliklarinin
anlagilmasin1 6nemli Olglide artrmustir. Bazi hastaliklar, 6rnegin daha Once tedavi
edilemeyecegi diistiniilen pulmoner stenoz giiniimiizde yiiksek bir basar1 derecesiyle
yonetilmektedir. Ozellikle kalp yetmezliginin patofizyolojik mekanizmalarina dair artan
farkindalik, kardiyovaskiiler tedavide daha rasyonel ve daha etkili bir yaklasima yol
acmistir. Kedi ve kopeklerde goriilen genel kardiyovaskiiler hastaliklar su sekildedir:
kalp yetmezligi, primer/sekonder miyokard hastaliklari, konjenital perikardiyal hastalik,

kardiyak aritmiler (24).

Aort  tromboembolizmi  (ATE), kedilerde kalp  hastaliginin  bir
komplikasyonudur. Kalp hastaligia sahip kedilerde sol atriyal genisleme veya spontan
yank1 kontrastinin bulunmasi antiplatelet tedaviye neden olabilir. En sik kullanilan
ilaglar aspirin ve klopidogreldir; ancak bdyle bir tedavinin trombosit fonksiyonunu ve
ATE riskini azalttigina veya kalp hastaligi olan tiim kediler i¢in uzun siireli prognozu
artirdigina dair kanitlar sinirli sayidadir. Yakm zamanda, giinde bir kez 18,75 mg olan
klopidogrelin, aspirinden daha etkili oldugu, tekrarlayan ATE'nin énlenmesinde her 3

giinde bir 81 mg verilmesi tavsiye edilmistir (25).
Kalp yetmezligi sagaltiminda ise kullanilan ilaglar asagida 6zetlenmistir.
3.3.1. Diiiretikler

Bobreklerden sodyum kloriir geri emilmesini azaltirlar ve idrarla su ve sodyum
kloriir ¢ikismi saglarlar. Kan hacmini azaltarak kan basincini ve kalbin yiikiinii

diistiriirler.

11



Tablo 3.1. Kalp yetmezliginde kullanilan ditiretikler (26)

Diiiretik Kopek Kedi Kullanlm yolu

Furosemid 2-5 mg/kg 1-2 mg/kg Ileri derece pulmoner
(Damar i¢i  0,25-1 O6demlerde 1-2 mg/kg/saat
mg/kg) inf.

Hidroklorotiyazid 2-4 mg/kg 1-2 mg/kg PO

Spironolakton 1-2 mg7kg 1-2 mg/kg PO

3.3.2. Vazodilatorler

Vazodilator maddeler kan damarlarin genislemesine neden olur. Kalp-damar

sisteminde kalbe giden akimin artmasini saglayarak kanlanmaya etki eder (18).

Tablo 3.2. Venlerde dilatasyon saglayan ilaclar (26)

Vazodilatorler Kopek Kedi Kullanim yolu
Nitrogliserin pomad 1/4-1/2--1/4-2  1/8-1/4 Topikal

(%2)

[zosorbid dinitrat 0,5-2 mg/kg Kullanilmaz PO

[zosorbid mononitrat 0,25-2 mg/kg  Kullanilmaz PO

3.3.3. Beta Blokerler

Beta blokerler beta adrenerjik reseptorlere baglanan katekolaminlerin etkisini
tersine ¢evirir. Bunun sonucunda kan bacinci azalir ve kalp hizi yavaslar. Miyokardiyal
kasilma ve oksijen tiiketimi azalir. B2-reseptorlere etkiyenler, brons ve kan damarlarinda
dilatasyonu uyarirlar. Propranolol 2,5 mg/8 saat aralikla veya en yiiksek doz 10 mg/8
saat aralikla kalp atim sayisini1 ve aritmiyi kontrol altina almak igin kullanilir. Atenolol
baslangic doz 6,25 mg/giin veya en yiikksek doz 12,5 mg giinde iki kez verildiginde
fayda saglamaktadir (26).

3.3.4. Kalsiyum Kanal Blokerleri

Kardiyak ve vaskiiler diiz kaslarda hiicre disindan hiicre i¢ine kalsiyum

iyonlarmim ge¢isini engellerler. Miyokardiyal kasilmay1 ve kalp atim sikligmi azaltir.
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Tablo 3.3. Kalsiyum kanal blokerleri (26)

Kopek Kedi Kullanim yolu
Amlodipin 0,5-0,2 mg/kg 0,625 mg/kg SID
Hidralazin 0,5-3 mg/kg 2,5 mg/kg BID (PO)
Diltiazem 1,75-2,5 mg/kg 1 mg/kg BID, TID (PO)

hidroklorid

3.3.5. ACE inhibitorleri

Anjiyotensin-doniistiiriicti enzim (ACE) inhibitorleri, kopeklerde ve kedilerde
kronik konjestif kalp yetmezligini tedavi etmek igin yaygin olarak kullanilir.
Anjiyotensin-donistiiriicii enzim olusumu 6nlendiginde, konjestif kalp yetmezligi olan
kopeklerde yaygin olan kan damarlarinin daralmasi 6nlenir. Ayrica viicutta sodyum ve
SuU tutulumunu azaltmaya yardimci olur. Bu inhibitorlerin kullanilmasi, kalbin kan
dretimini arttirmaya yardimci olur ve hayvanm giivenli bir sekilde egzersiz yapma

yetenegini arttirir (18).

Enalapril 0,25-0,5 mg/kg/giin dozunda oral yoldan verilir. Ramiprilin 1,25 mg,
2,5 mg ve 5 mg’lik tabletleri piyasada mevcuttur. Benazepril ise kedi ve kopekte 0,25-
0,5 mg/kg dozda oral yoldan giinde tek doz verilir (26).

3.3.6. Pozitif inotroplar

Kalp glikozidlerin pozitif inotropik etkisi, kalp kasinda magnezyuma bagimli-
Na, K-ATPaz pompasini inhibe ederek etki ettigi kabul edilir. Kalp kasinda Na/Ca
degis-tokus mekanizmasi ile hiicreye kalsiyum girisi artarak inotropik etki saglanir.

Digoksin ve digitoksin olmak tizere iki tip kardiyak glikozit tedavide kullanilir (26).

Tablo 3.4. Digoksin kullanimi (26)

Formiilasyon Kopek Kedi
Digoksin Tablet 0,125 mg 0,005-0,0025 0,008 mg/kg
mg/kg (BID) (48 saatte bir PO)
Digoksin 0,0625 mg %10 ¢ozeltisi Kullanilmaz
0,05 mg
Eliksir
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3.4. Sindirim Sistem Hastahklar:1 ve Tedavi Secenekleri
3.4.1. Kusma

Tammm: Kusma, mide ve proksimal ince bagirsak igeriginin bir kismmin veya
tamaminin refleksif, kuvvetli bir sekilde agiz yoluyla aciga c¢ikmasidir. Viseral,
diyafragmatik ve abdominal kas kasilmalar1 gerektiren bir dizi istemsiz spazmik hareket
icerir (27). Kusma, pratikte disi kedilerde sik rastlanan bir sikayettir. Anoreksi, kilo
kaybi, gidadan uzak durma ve sivi, asit-baz ve elektrolit dengesinin bozulmasi gibi
olumsuz sonuclarla iliskilendirilebilir. Ayrica agwr hasta kedilerde aspirasyon
pnomonisine neden olabilir. Cogu akut kusma vakasmin spesifik bir tedavi olmadan
¢oziilmesi muhtemel olsa da, bunun olma olasiligint belirlemek i¢in objektif veriler
mevcut degildir. Kusma kendiliginden diizelmediginde, altta yatan nedenin spesifik

tedavisine izin vermek i¢in tan1 konulmalidir (28).

Tedavi: Ik amag, kusmanm altinda yatan nedeni tammlamak ve tedavi etmektir.
Antiemetik tedavi, bir¢ok hekim i¢in ilk akla gelen tedavi segenegi olsa da kusmanin
kesilmesi diger parametrelerle iligskilendirmeye engel olabilir. Akut kusma igin
semptomatik tedavi, 24 saat boyunca giday1 kesmeyi icerir. Hayvan sc ya da iv sivi
destegi almadikca, su asla kesilmemelidir. Hastanin hidrasyon durumuna uygun sekilde
deginmeden su takviyesini durdurmak kusmanin tahmin edilebilir sonuglar1 olan
dehidrasyon, elektrolit ve asit-baz dengesizlikleri gibi anormallikleri siddetlendirebilir.
Bazi hayvanlar 24 saatlik miidahaleye olumlu tepki gosterir ve kiiclik miktarlarda oral

siv1 ve yiyecek yavas yavas verilebilir (27,28).
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Tablo 3.5. Antiemetik tedavide tercih edilen ilaglar (18,28)

Dimenhidrinat
Antihistaminik flaclar Difenhidramin

Meklizin

Siklizin

Klorpromazin
Noroleptik flaclar Proklorperazin
Asepromazin

Benzamid Tiirevi flaclar Metoklopramid
Ondansetron

Antiseratonerjik Ilaclar Granisetron
Dolasetron

Norokinin Reseptor Antagonistleri Aprepitant
Maropitant

Antimuskarinik ajanlardan skopolamin (0,03 mg/kg, IM/SC, QID) de motilite
bozukluklar1 igin tercih edilmektedir. Dopaminerjik antagonist olan metoklopramid
(0,2-0,5 mg/kg, PO/SC, QID) kusma merkezine ve periferik reseptorlere etkiyerek
ikinci kusmanin olusmasini engelleyebilir. Ondansetron (0,1-1 mg/kg, PO SID-BID;
kemoterapiden 30 dakika 6nce 0,11-0,18 mg/kg, 1V) hem merkezi hem de periferik aktif
olan secgici bir 5-HT3 serotonin reseptOr antagonist olarak islev goren giiclii bir
antiemetik ajandir. Kanser hastalarinda tedavi dncesi verilerek siddetli kusmay1 engeller
ve diger antiemetik ajanlara cevap vermeyen kusmalarda tercih edilebilir. Ondansetrona
benzer 6zellikte olan dolasetron (0,6-1,0 mg/kg, 1V/PO, SID) da tercih edilebilir (27).

3.4.2. Protozoal ve Viral Hastahklar

Evcil hayvanlarda en sik gozlenen paraziter hastalik etkenleri: kene, uyuz,
leishmania ve askarittir. Febantel-pirantel-praziquantel ve milbemisin-praziquantel
kombinasyonlar1 sirasiyla kdpeklerde ve kedilerde kullanilan en yaygin endoparaziter
ilaglardir. Kopeklerde kullanilan en yaygin ektoparazit ilaci, imidakloprid-permetrin
kombinasyonudur, kedilerde ise imidakloprid ve bunu takiben fipronil izlenmistir. Evcil
kopek ve kedilerde i¢ ve dis parazitlere karsi profilaktif amagla tedavi ii¢ ayda bir,
sokak hayvanlarinda ayda bir tekrarlanir (29).
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a. Toksoplazmozis

Tammm: Toksoplazmozis, hepatik nekroz ile iliskili akut karaciger yetmezligine neden
olabilir. Toxoplasma gondii, kedi immiin yetmezlik viriisii ve FeLV (kedi 16semi viriisii)

icin pozitif olan kedilerde daha sik goriiliir.

Klinik Bulgular: Sarilik, abdominal eflizyon, ates, uyusukluk, kusma ve ishal goriiliir.
Kopeklerde karaciger hastaligi nadirdir; ancak bagisiklik sistemi zayif bir konakta ya da
geng kopeklerde goriilebilir. Geng kopekler ayni anda kopek distemper viriisii ile
enfekte olabilir; bunlarda hastalik baslangicta akuttur ve hizlica 6liimciil hale gelebilir.
Tedavi: Klindamisin (12,5 mg/kg, PO/ IM, BID, 4 hafta) tedavide tercih edilmektedir.
Klindamisin karacigerde metabolize edildiginden, siddetli karaciger yetmezliginde doz
azaltim1 yapilmalidir. Oral klindamisin, 6zofageal tahrisi onlemek i¢in bir bolus su veya

yiyecekle verilmelidir (27).
b. Leishmaniasis

Tamim-Klinik Bulgular: Kanin leishmaniasis protozoan parazitlerin neden oldugu
multisistemik bir hastaliktir. Képeklerde goriilen klinik 6zellikleri nonrejeneratif anemi,
AP, ALT ve AST degerlerinde artis, hipoalbiiminemi ve degisken bilirubin

konsantrasyonlarini igerir.

Tedavi: Nadiren kiiratiftir ve gligsiiz hastalar i¢in prognoz zayiftir. Enfeksiyonun
zoonotik potansiyeli nedeniyle, evcil hayvan sahiplerine organizmanin asla tamamen
yok edilemeyecegi ve niikslerin tekrarlanan tedavi gerektirebilecegi konusunda bilgi
verilmelidir. Hayvan sahiplerinin bagisikliinin baskilanmamasi konusunda da dikkat
edilmelidir. Enfeksiyona bagli bobrek yetmezliginin yoklugunda, yiiksek proteinli bir
diyet Onerilir. Tedavide en sik kullanilan ve spesifik olan allopurinol (7,0-20,0 mg/kg,
PO, BID-TID), 3-24 hafta veya siiresiz olarak verilmektedir (27).

c. Kopek Distemper

Tamm-Klinik Bulgular: Koépek distemper, diinya ¢apinda goriilen kdpeklerin olduk¢a
bulasici, sistemik, viral bir hastaligidir. Klinik olarak, difazik ates, 16kopeni, solunum

nezlesi ve siklikla pndmonik ve nodrolojik komplikasyonlar ile karakterizedir. Kopek
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distemperine kizamik ve rinderpest viriisleriyle yakindan iliskili bir paramiksoviriis

neden olur.

Tedavi: Sekonder bakteriyel enfeksiyonlari siirlamayi, sivi dengesini desteklemeyi ve
sinir sistemini kontrol etmeyi amaglayan semptomatik ve destekleyicidir. Genis
spektrumlu  antibiyotikler, dengeli elektrolit ¢ozeltileri, parenteral beslenme,
antipiretikler, analjezikler ve antikonviilzanlar kullanilir. Hicbir tedavi spesifik veya tek
tip olarak basarili degildir. Antiviral ajanla yapilan deneysel in vitro ¢alisma umut vaat
etmektedir; ancak heniiz ticari olarak temin edilememektedir. Kopek distemperi
onlemek icin modifiye canli virlis (MLV) asilar1 ile yavrularin basarili bir sekilde

asilanmasi 6nemlidir (27).
d. Kedi Enterik Koronaviriis

Tamim-Klinik Bulgular: Kedi enterik koronaviriis (FECV), diinya ¢apinda evcil kedi
popiilasyonlarinda oldukg¢a yaygin olan zarfli, tek telli bir RNA viriisiidiir. FECV’nin
makrofajlar i¢inde enfeksiyon ve cogaltma yetenegine sahip bir biyotip mutasyonu, ¢ok
Olimcil ve multisistemik bir hastalik olan kedi enfeksiydoz peritonitin (FIP)
gelismesinden sorumludur. Bazen, kusma ve ishal akut veya kronik olabilir ve tedaviye
yanit vermez. Ishal kedi yavrularinda enfeksiyonun en sik gériilen klinik belirtisi iken,

iist solunum yolu bulgular1 da bildirilmistir.

Tedavi: Hafif ve gegici klinik belirtilerin tedavi gerektirme olasilig1 diisiiktiir. Gerekli
tedaviler semptomatik ve destekleyicidir (sivi tedavisi, oral elektrolit c¢ozeltileri,
antiemetikler). FECV iliskili gastroenterit nedeniyle 6liim nadirdir. Korunma ve
Onlemek icin viriis bulasmis fekal pargalarin yutulmasi engellenmelidir. Temizlik ve

dezenfeksiyona Ozen gosterilmelidir (27).

3.5. Sinir Sistem Hastaliklar ve Tedavi Secenekleri
3.5.1. Hidrosefalus

Tamm-Klinik Bulgular: Hidrosefalus serebral ventrikiiler sistemde fazla sivi birikmesi

olarak tamimlanmaktadir. Klinik bulgularda; mental durum degisiklikleri, hipoaktivite,
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nobet, ataksi, hayvanlarda siirekli uyuma egilimi, basin egik tutulmasi, kendi etrafinda

donme ve gorme kaybi1 vardir (2).

Tedavi: Prednizolon 0,25-0,5 mg/kg giinde iki kez baglanir, daha sonra doz azaltilarak
iki glinde bir olacak sekilde tedaviye devam edilir. Furosemid 1-2 mg/kg giinde iki kez,
asetozalamid 0,1 mg/kg giinde ii¢ kez, mannitol 0,5-1 g/kg 20 dakikay: asan siirede

yavas inflizyonla verilir (2).
3.5.2. Sinir Sistemin Multifokal Hastaliklarn

Tanmm: Sinir sisteminin multifokal hastaliklari, birden fazla fonksiyonel alanin dahil
oldugu hastaliklardir. Enflamatuvar hastaliklarin ¢ogu multifokal nérolojik bulgulara
neden olabilir. Ek norolojik anormallikler arasinda nistagmus, propriyoseptif defisitler
ve nobetler bulunur. Bu sendrom ¢ogunlukla hafif bir lenfositik ensefalitin sonucudur.
Klinik Bulgular: Beyin omurilik sivisi genellikle anormaldir ve hafif bir lenfositik
pleositoz gosterir. Protein konsantrasyonu normal veya hafif artmis olabilir. Klinik
bulgular genellikle boyun agris1 ve/veya tetraparezi de dahil olmak iizere servikal
omurilik hastaligina benzemektedir. Bazi kopek cinslerinde aseptik menenjit de

goriilebilir.

Tedavi: Etkilenen kopekler genellikle kortikosteroid tedavisine cevap verirler.
Kortikosteroidler genellikle Kklinik bulgular1 iyilestirmede etkilidir. Enfeksiy6z
olgularda siilfonamidler ve kloramfenikol tercih edilir. Relapslar, 6zellikle ilag hizla

geri ¢ekilirse ortaya ¢ikabilir (30).

3.6. Urogenital Sistem Hastaliklar ve Tedavi Secenekleri
3.6.1. Kedilerde Meme Hipertrofisi

Tamim: Bu iyi huylu durum, bir veya daha fazla meme bezinin hizli anormal biiylimesi
ile meydana gelmektedir. Kedi meme bezinin iki temel hiperplazisi vardir: lobiiler
hiperplazi ve fibroepitelyal hiperplazi. Lobiiler hiperplazi, 1-14 yas bozulmamis
kedilerde bir veya daha fazla meme bezinde palpe edilebilir kitleler olarak goriiliir.

Fibroepitelyal hiperplazi; gen¢ veya hamile kedilerde, yasl saglam disi ve erkeklerde ve
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progestinlerle tedaviden sonra kisirlagtirilmis erkeklerde goriilebilir. Kedi meme
hipertrofisinin, meme bezinde hormona bagl displastik bir degisiklik oldugu

distiniilmektedir.

Klinik Bulgular: Hiperplazi, 6strus sonrasi 1-2 hafta veya progestin tedavisinden sonra
2-6 hafta i¢inde ortaya cikar. Cok genislemis bezler eritemli goriinebilir ve cildin bir
kismi1 nekrotik olabilir. Cildin ve her iki arka bacaklarin 6demi yaygindir ve durum akut

mastit ile kolayca karistirilabilir.

Tedavi: Spontan belirtiler sona ermesine ragmen ovariohisterektomi veya mastektomi
kiiratiftir. Ovariohisterektomi sonrasi bezlerin biiylimesi geriler ve tekrarlamasi

engellenmis olunur (31).
3.6.2. Kopeklerde Bruselloz

Tamim: Brucella canis kdpek barnaklarinda bulunan gebe kopeklerin enfekte olmalari
durumunda kiirtaj nedenleridir. Kopekler bu organizmanin tek kesin konakgisidir.
Enfeksiyon lireme doneminde veya kiirtaj meydana geldiginde kopekler arasinda hizl
yayilabilir. Bulas kontamine materyallerin yutulmasi yoluyla da gergeklesebilir. Her iki

cinsiyette esit derecede duyarhdir.

Klinik Bulgular: Enfekte kopeklerde jeneralize lenfadenit, sik sik epididimit, periorsit
ve prostatit gelisebilir. Spondilit ve iiveit gibi komplikasyonlar olusabilir. Bakteriyemi
siktir ve maruz kaldiktan sonra 18 haftaya kadar devam eder. Ates olusmasi

karakteristik degildir.

Tedavi: Streptomisin-tetrasiklin veya gentamisin-tetrasiklin kombinasyonlarmm uzun
stire kullanimi1 basarili olmustur. Enfekte kopeklerin kisirlastirilmas: gerekebilir.
Hastaligin 6nlenmesi i¢in lireme Oncesi testler yapilmahidir. B. canis zoonotiktir; ancak
insan enfeksiyonu vakalar1 nadirdir (31). Michigan’da yapilan bir aragtirmada B. canis,
satkan kopeklerin ticari olmayan yetistiriciler tarafindan yetistirilmesinde nadir
goriilirken, Michigan ticari tesislerinde endemik oldugu tespit edilmistir. Enfekte olan
evcil kopekler, insan B. canis maruziyetine neden olmus ve bazi evcil kopekler tireme

sistemi ile iliskili olmayan zayiflatict hastalia maruz kalmistir (32).
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3.7. Diger Hastahklar ve Tedavi Secenekleri
3.7.1. Topalhk

Tammm: Topallik, spesifik bir hastalik degil, bir hastalik belirtisidir. Kas-iskelet
sistemindeki bir bozukluga isaret edebilir. Kas-iskelet sistemi bozukluklarinin belirtileri
zayiflik, topallik, ekstremite sismesi ve eklem disfonksiyonunu igerir. Noromiiskiiler
dokulardaki degisikliklerin bir sonucu olarak sinir ve kas fonksiyonu bozulabilir. Kas ve
iskelet ile ilgili sorunlar, sindirim, dolasim sistemleri de dahil olmak tizere diger organ
sistemlerini de etkileyebilir. Tani, hayvanin sinyal, tarih ve fiziksel durumunun dogru
bir sekilde gozden gegirilmesini gerektirir. Topallik muayenesi taninin belirlenmesinde
kritik 6neme sahiptir. Yararli yardimci testler radyografi, ultrasonografi, artrosentez,
artroskopi, artrografi, elektromiyografi ve doku biyopsisi ve histopatolojiyi icerir. Ince

lezyonlar i¢in, kemik taramalari, BT veya MRG gibi ileri goriintiileme gerekebilir (18).

Artroskopi: Topal hayvanlarin tan1 ve tedavisinde kullanilan minimal invaziv bir
aractir. Teknigin avantajlar1 gelismis gorsellestirme ve eklem patolojisinin teshisi,
hasarli kikirdak veya bagin ¢ikarilmasiyla yaralanmalar1 tedavi etme yetenegi ve cerrahi
diseksiyonun azaltilmasini igerir. Dezavantajlar ekipman maliyetleri ve uzun siireli bir
o0grenme egrisidir. Artroskopi ile teshis veya tedavi edilebilen yaygin durumlar arasinda
osteokondrosis, bisipital tenosinovit, eklem kiriklar1 ve kranial ¢apraz bag ve medial

meniskiis yaralanmalar1 bulunur (18,33).

Tedavi: Topal veya operatif hayvanlarda agrinin kontrolii i¢in, steroidal olmayan anti-
enflamatuvar ilaglardan (NSAII) ve opioidler gibi genis bir smiftan tercih yapilir.
Analjezigin verilmesi oral, parenteral, epidural, lokal veya transdermal yollarla olabilir.
Nonfarmakolojik agr1 yonetme stratejileri akupunktur terapi, masaj, fizik tedavi ve diyet

igerir.
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Tablo 3.6. En sik kullanilan NSAII (33)

NSAIl Kedi Kipek

Derakoksib 4 mg/kg, PO, SID 4 mg/kg, PO, SID

Firakoksib 5 mg/kg, PO, SID 5 mg/kg, PO, SID

Meloksikam 0,1 mg/kg, 1V,SC,PO, SID (1-3 0,1 mg/kg, 1V,SC,PO, SID
giin)

Ketoprofen 1.0 mg/kg, PO,IV,SC,IM, SID 1.0 mg/kg, PO,IV,SC,IM,

SID

Karprofen 2,2 mg/kg, PO, BID 2,2 mg/kg, PO, BID

Etodolak 12,5 mg/kg, PO, SID 12,5 mg/kg, PO, SID

Aspirin 10 mg/kg, PO, (her 48 saatte bir) 22 mg/kg, PO, BID

NSAII kullanimi, hepatik veya bobrek yetmezligi, gastroenterit ve koagiilopatisi

olan hayvanlarda veya eszamanli kortikosteroid tedavisi alanlarda kontrendikedir.

Opioid analjezikler agr1 kesici etkiyi saglamak i¢cin merkezi sinir sistemde pu,
ve 0 reseptorlerine baglanir. Oksimorfon, hidromorfon ve butorfanol morfinden daha
giigliidiir. Buprenorfin en uzun etki stiresine sahiptir. Fentanil, en sik tragh alanlarda 3
giin boyunca uygulanan transdermal yamalar ile yonetilir. Agr1 kesici i¢in kullanilan
oral opioidler arasinda tramadol (5 mg/kg, TID), butorfanol (1.0 mg/kg, TID),
hidromorfon (0.5 mg/kg, TID), kodein (1 mg/kg, TID) ve oksikodon (0.3 mg/kg, TID)
bulunur.

Tablo 3.7. En sik kullanilan opioid analjezikler (33)

Opioid Analjezik

Morfin 0,1 mg/kg, 1V,SC,IM, her 3-4 saatte bir
Oksimorfon 0,05 mg/kg, 1V,IM,SC, her 3-4 saatte bir
Hidromorfon 0,1 mg/kg, 1V,IM,SC, her 2-4 saatte bir
Butorfanol 0,1 mg/kg, 1V,IM,SC, her 2-4 saatte bir
Buprenorfin 0,01 mg/kg, IV,IM,SC, TID

(kedilerde ayrica transmukozal yoldan da

verilebilir)
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3.7.2. Diabetes Mellitus

Tamim-Klinik Bulgular: Diabetes mellitus genellikle yetiskin hayvanlarda, 6zellikle 7
yasindan bliylik kopek ve kedilerde goriilir (34). Hayvanlarda diabetes mellitus,
insanda tip 2 diyabete benzer; ancak, genellikle tespit edildiginde hastaligin ¢ok geg
evresindedir ve bu nedenle B-hiicreleri cogunlukla agir hiperglisemi tarafindan tahrip

edilmistir (35).

Tedavi: Insiilin, veteriner hekimlikte en sik kullanilan antidiyabetik ajandir. Ticari
insiilin preparatlar1 ¢ogunlukla insan kokenlidir ve bir rekombinant DNA teknigi
kullanilarak {retilir. Sadece iki insiilin preparati hayvanlar icin 06zel olarak
pazarlanmaktadir (Vetsulin®, PZI Vet®). Tablo 3.8’de veteriner hekimlik alaninda
kullanilan antidiyabetik ilaglar gosterilmistir (35).

Tablo 3.8. Antidiyabetik ilaglar (35)

Antidiyabetik Ilaclar Cesitleri

e Insiilinler Kristalli ¢inko insiilin (normal
instilin)
[zofan insiilini (NPH)
Lente insiilini (Vetsulin®)
> Kopeklerde kullanilir
Protamin ¢inko insiilini (PZI
Vet®)—> Kedilerde kullanilir
Insiilin glarjin (Lantus®)

e Siilfoniliireler Glipizid Nadiren kullanilirlar
Gliburit Kedilerde bir miktar
Glimepirid basar1 saglamiglardir
e Metformin Siilfoniliire ile

kombinasyonla, oral
yoldan verildiginde
kedilerde bir miktar

basar1 saglamigtir
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3.7.3. Kiiciik Hayvanlarda Ciddi Yanik Yaralanmasi

Tamm-Klinik Bulgular: Kiigiik hayvanlarda agir yanik yaralanmasi (SBI-Severe burn
injury), veteriner hekimlikte ¢ok az tarif edilmistir. Yanik hasari ve yanik sokunun
teshisi, hasta dykiisli ve klinik bulgulara dayanir. Yiizeysel yanik yaralar: ilk 48 saatte
kolayca goriilmeyebilir; ancak ilerleyen zamanda daha ciddi yaralar belirginlesir. SBI
ile iligkili en sik gorilen komplikasyonlar; enfeksiyon, hipotermi, karin igi

hipertansiyondur. Evcil hayvanlarda SBI'nin prognozu bilinmemektedir (36).

Tedavi: Yanik bolgesinde soguk dogrudan uygulama ile agrinin giderilmesine
yoneliktir: soguk su, 1slak havlular, soguk musluk suyu iyi alternatiflerdir. Analjezik
etki igin opioidler tercih edilebilir. En ¢ok kullanilan morfin, fentanil, buprenorfin ve
oksimorfondur. Kopeklerde saatte 4 mL/kg, kedilerde saatte 2 mL/kg sivi degisimi
yapilmalidir. izotonik dengeli elektrolit ¢dzeltisi ilk tercihtir. Derin yaniklardan sonra

olusacak olan hiperglisemi ve glukoziiri nedeniyle kan sekeri izlenmelidir (37).

Potasyum seviyeleri, hiicrelerdeki yanmis dokularm tahrip olmasina bagh
hiperkalemiyi degerlendirmek i¢in ilk 24 saat boyunca izlenmelidir. Bu agamada 4-5
MEQ/L potasyum igerikli ¢ozeltiler Onerilir. Analjezi ve sedasyon basladiktan sonra
saclarm kesilmesi gerekir; yanik yarasi, povidon iyot veya klorheksidin gibi antiseptik
cozeltilerle yikanabilir. Sistemik antibiyotikler skarlara niifuz etmez, bu nedenle topikal
tedavi her zaman antibiyotik merhemler ve kremlerle saglanir. Gentamisin, polimiksin,

neomisin ve basitrasin gibi antibiyotikler yanik yaralarinda ¢ok etkilidir (37).
3.7.4. Fungal Patojen Enfeksiyonlar

Tamim-Klinik Bulgular: Coccidioides immitis ve Coccidioides posadasii primer
solunum ve yaygin hastalik dahil kdpeklerde bir dizi sistemik hastaliga neden olan
fungal patojenlerdir. En yaygin kemikte olmak {izere dagilim viicudun hemen hemen
biitiin dokularinda olabilir. Merkezi sinir sisteminde fungal patojen enfeksiyonlari

kopeklerde daha sik goriilmektedir.

Tedavi: Kopeklerde fungal patojenlerin tedavisi insanlarda kullanilan antifungal
ilaglarla uzun siireli olarak devam eder (Tablo 3.9). Agr, ates, yetersizlik, oksiiriik ve

diger klinik belirtilere yonelik destekleyici tedavi gerekebilir. Glukokortikoidler ve/veya
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antikonviilsanlar  kopeklerdeki yayilmis merkezi sinir sistem koksidiyoidal

enfeksiyonlari i¢cin de dnerilmektedir (38).

Tablo 3.9. Képeklerde fungal patojenlerin tedavisinde kullanilan ilaglar (38)

Antifungal flaclar Verilis Yolu Doz

Flukonazol PO, IV 5-10 mg/kg, BID

Itrakonazol PO 5-10 mg/kg/giin (hepsi bir kereden
veya boliinmiis)

Ketokonazol PO 5-20 mg/kg, BID

Vorikonazol PO 4-5 mg/kg, BID

Posakonazol PO 5 mg/kg/giin (bolinmiis doz)

Amfoterisin B IV inflizyon 1-3 mg/kg (haftada 3 kez)

Deoksikolat tuzu IV infiizyon 0,25-0,5 mg/kg (haftada 3 kez)

4. PET KLINIKLERINDE ILAC KULLANIMI

4.1. Pet Hayvanlan Icin Yeni Ilaclar

a. Tiire Ozgii Gelistirilen Yeni Ilaclar: 2018'de, Alman pazarinda kii¢iik hayvanlar
icin iki aktif farmasotik bilesen yayinlandi: ektoparazitisit olan izoksazolin grubu
Lotilaner (Credelio®) ve opioid analjezik Tramadol (Tralieve®). Ayrica halojenli
hidrokarbon bilesikleri grubundan ugucu anestezik Sevofluran (Sevoflo®) kediler i¢in
yetkilendirilmistir. Benzilpenisilin-Benzatin ve Benzilpenisilin-Prokain

kombinasyonlar1 da yeni ilaglarda onaylanmistir (39).

b. mTOR inhibitérleri: Rapamisin, hiicre biiyiimesi ve besin yanitmm merkezi bir
diizenleyicisi olan rapamisin kompleksi I’in (mTORC1) mekanik hedefinin spesifik bir
inhibitoriidiir. Organ nakli reddini Onlemek i¢in uzun yillardir klinik olarak insan
tibbinda kullanilmis olan FDA onayli bir ilagtir. Bir arastirmada rapamisin kdpeklere
uygulandiginda olumlu etkiler gozlenmistir. Kalp fonksiyonlarmi diizeltebildigi
gorililmiistiir. Rapamisin kopeklerde kalp fonksiyonlarmi iyilestirerek mortaliteyi

azaltmasi1 yoniinde dnemli bir ilagtir (40).
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c. Anjiyotensin Reseptor Blokeri: Sistemik arter hipertansiyonu (HT), yaslh kedilerde,
kronik bobrek hastalig1 olan veya hipertiroidizmli kedilerde siklikla goriilen 6nemli bir
morbidite nedenidir. Ancak, etkilenen kedilerin yaklagik % 20'sinde, belirgin bir altta
yatan durum tanimlanmamistir ve HT idiyopatik olarak kabul edilir. Etiyolojiden
bagimsiz olarak, kan basincindaki kalici, patolojik artiglar okiiler, kardiyovaskiiler ve
merkezi sinir sistemin yaralanmasina ve bobrek fonksiyonlarmda diisiise neden olabilir.
Kronik bobrek hastaligi olan kedilerde glomerulosklerozu koétiilestirir. Ayrica HT'nin,
kronik bobrek hastaligi olan kedilerde negatif prognostik bir gosterge olan proteiniiriyi
daha da kotilestirdigi bilinmektedir. Telmisartan, insanlarda HT kontroli ve
kardiyovaskiiler koruma i¢in kullanilan bir peptit olmayan anjiyotensin reseptor
blokeridir (ARB). Saglikli kedilerin preklinik bir ¢aligmasinda, telmisartan, sistolik arter
kan basincindaki (SBP) anjiyotensin I kaynakl artisi; benazepril, losartan, irbesartan ve
plaseboya gore daha etkili bir sekilde diisiirmiistiir. Ayr1 bir ¢alismada, telmisartan
tedavisi, uyanik, uyarilmamis kedilerde dolayli olarak ol¢iilen SBP'de anlamli diisiisler

saglamustir (41).

d. Antihistaminikler: Insan histamin 1 (H1) reseptdriine kuvvetli bir antagonist olan
feksofenadin, alerjik rinit, konjonktivit ve atopik dermatit gibi ¢esitli insan alerjik
rahatsizliklarmin tedavisinde yaygin olarak kullanilan, sedatif olmayan {i¢iincii
jenerasyon bir antihistaminiktir. Kopek atopik dermatitini tedavi etmek icin basariyla
kullanilmistir. Boylece diger kopek alerjik kosullarmin ve kopek gibi diger memeli
evcil hayvanlarin tedavisi i¢in biiyilkk bir potansiyele sahip olabilecegi fikrini
desteklemektedir. Maalesef, antihistaminiklerin insan HI reseptorii ile etkilesimleri
iizerine yapilan sayisiz calisma olsa da, insan dis1 hayvan H1 ile ilgili benzer ¢aligmalar
olduk¢a azdwr. Yapilan bir calismada, feksofenadin insan, kopek ve kedi HI
reseptorlerine baglandiginda ii¢ reseptore de benzer sekilde baglandigi ve ii¢ reseptor
arasindaki yapisal ve dinamik Ozelliklerin birbirine ¢ok benzedigi gosterilmistir.
Boylece feksofenadinin H1 ile ilgili kopek ve kedide olusan alerjik reaksiyonlarda
uygulanabilir oldugu sonucuna varilmistir. Bununla birlikte, insan, kopek ve kedi H1

reseptorleri arasindaki ince sistemik farkliliklar da tespit edilmistir (42).

e. Proton Pompa Inhibitorleri: Kanser tedavisi hem insan hem de veteriner hekimlikte

klinik bir zorluktur. Kemoterapi protokolleri, her zaman spesifik olmayan toksik
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ilaclarin kullanilmasini gerektirir, secici olarak kanserli hiicreleri hedef almaz, bdylece
bircok yan etkiye neden olur. Son zamanlardaki terapotik bir yaklasim, hiicreden
hidrojen tasinmasini engellemek i¢in proton pompa inhibitdrleri (PPI) kullanarak timor
mikro ortammin degistirilmis asitliginden yararlanir. Hiicre dis1 pH'daki degisiklik,
tiimor hiicrelerini Oldiiriir, ila¢ direncini tersine g¢evirir ve kanser metastazini azaltir.
Insan klinik denemeleri, bu yeni bulusu, eslik eden hayvanlarda kanser tedavisi i¢in
uygun ve giivenli bir secenek olarak diisinmeye tesvik etmistir. On hayvan ¢alismalar,
ayni pozitif sonucun elde edilebilecegini gostermektedir. 15 yasinda bir erkek karma
cins kopek, semptomatik tedaviye cevap vermeyen, bir aydan uzun siiren Oksiriik
nedeniyle onkoloji konsiiltasyonuna sevk edilmis ve gerekli tetkiklerin sonucunda
bronkojenik karsinom teshis edilmistir. Hasta giinliik siklofosfamid, piroksikam ve
lansoprazoliin bir kombinasyonu ile tedavi edilmistir ve tedavinin sonunda oksiiriik

azalmig ve hastanin yasam kalitesi artmustir (43).
4.2. Pet Hayvanlarinda Antibiyotik Kullanim

Pet hayvanlarinda antibakteriyel kullanim hedefi, enfeksiyon etkeninin konakg1
canliya zarar vermeden ortadan kaldirilmasini saglamaktir. Bunun yaninda konak¢min
dogal savunma mekanizmalar1 da 6nemlidir. Tedavide esas olan secici olarak sadece

enfeksiyon etkenine etki ederek, canlinin dogal florasina zarar vermemektir.

Veteriner hekimlikte bir diger Onemli konu antibiyotiklere karsi direng
gelismesidir. Direng nedeniyle enfeksiyon meydana getiren bakterilerin baglicalari;
Klebsiella, Escherichia, Proteus ve Pseudomonas tiirleridir (44). Akilc1 antibiyotik
kullannm1 direngli bakterilerle miicadelede Onemli stratejilerden biridir. Akilc1
antibiyotik kullanim, antimikrobiyal direnci minimalize ederek klinikte fayda saglayan
kullanim olarak tanimlanmaktadir. Yapilan bir arastirmaya gére pet hayvanlarinda en

sik cilt ve idrar yolu enfeksiyonlar1 gériilmektedir (45).

Insanlarda kullanilan antibiyotiklerden énemli olanlar: piperasilin-tazobaktam,
tikarsilin-klavulanat, 3. ve 4. kusak sefalosporinler, aztreonam, tigesiklin, vankomisin,
teikoplanin, amikasin, florokinolonlar ve rifampisin rezerv antibiyotiklerdir. Bu
antibiyotikler li¢iincii basamak tedaviler olarak degerlendirilmeli ve bu nedenle sadece

kiiltiir ve duyarlilik testlerinin veya diger zorlayict klinik kanitlarm kullanimlar1 i¢in
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gerekli yerlerde kullanilmalidir. Kopek ve kedilerde kullanim i¢in kayith
formiilasyonlara sahip en Onemli antibakteriyel smiflar 3. kusak sefalosporinler ve
florokinolonlardir (46). italya’da 2017 yilinda kiiciik hayvan veteriner klinisyenlerine
yapilan bir anket calismasinda, penisilinlerin en yaygm recete edilen grup oldugu
ardindan florokinolonlar ve sefalosporinlerin geldigi tespit edilmistir. Ankete
katilanlarin yiizde yetmis sekizi, insanlar i¢in ruhsatli antibiyotikleri kullandiklarini

soylemislerdir (47).

Bir diger onemli nokta ise antibiyotik bilesenlerinin %90’min dogrudan
atilmasiyla ¢evreye bulasmasidir. Veteriner antibiyotikler ortamda serbest
brrakildiginda, akis ve drenaj akisi yoluyla yiizey suyuna ve sizint1 nedeniyle yer alt1
suyuna gecebilirler. Hollanda yer alt1 sularinda yapilan bir ¢alismada hayvan
giibrelerinden yer alt1 sularma gegen alt1 adet antibiyotik teshis edilmistir (siilfametazin,
stilfametoksazol, linkomisin, kloramfenikol, siprofloksasin ve siilfadiazin) (48). Bu
konuda yapilan baska bir ¢alismada kopeklerin diskilar1 incelenmistir. E. coli ve
Salmonella tiirleri kopeklerin sirasiyla % 96,4 ve %23,2'sinden geri kazanilmistir. En
yaygin diren¢ modelleri, Salmonella izolatlarmm %13,3'iinde ve E. coli izolatlarinin
%1,3'inde mevcut olan amoksisilin/klavulanik asit, ampisilin, sefoksitin, seftiofur ve

seftriaksondur (49).

Kedi ve kopekte en sik kullanilan baslica antibiyotikler ve kullanim alanlar1

Tablo 4.1°de verilmistir.
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Tablo 4.1. Kedi ve kdpekte kullanilan bazi antibiyotikler (44)

Tlaclar Kullanildig: canh Kullanim alanlan
Penisilin ve/veya dihidrostreptomisin Kopek Solunum, sindirim, tirogenital enfeksiyonlar
Meningitis, yara, apse gibi deri ve yumusak doku enfeksiyonlari
Sulfadimin ve trimetoprim Kedi/Kopek Solunum, sindirim, tirogenital enfeksiyonlar
Yumusak doku enfeksiyonlari, dogum sonrasi enfeksiyonlar1 ve
septisemilerde
Gentamisin Kedi/Kopek Solunum, sindirim, iirogenital enfeksiyonlar
Yumusak doku enfeksiyonlari ve septisemilerde
Linkomisin Kedi/Kopek Kedilerde; pnOmoni, bronsit, tonsillit gibi solunum yolu,
gastroenterit, idrar yolu ve deri enfeksiyonlarinda
Kopeklerde; pnomoni, bronsit, tonsillit gibi solunum yolu,
gastroenterit, idrar yolu ve deri enfeksiyonlarinda, yara ve apselerde
Amoksisilin Kedi/Kopek Enteritis, pndmoni, lirogenital sistem enf., apse, tirnak ve gobek enf.

Uzun etkinin gerektigi durumlarda
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Tablo 4.1. Kedi ve kdpekte kullanilan baz1 antibiyotikler (Devami) (44)

Seftiofur

Tilosin

Metronidazol

Enrofloksasin

Doksisiklin

Kopek

Kedi/Kopek

Kedi/Kopek

Kedi/Kopek

Kedi/Kopek

E. coli ve Proteus mirabilis’e bagli iiriner sistem enfeksiyonlarinda

Mycoplasma sp., Clostridium sp., Chlamidya sp., Staphylococcus sp.,

Streptococcus sp., Pasteurella sp. bagh enfeksiyonlarda

Bacteroides, Fusobacterium, Megasphaera, Clostridium suslarinin

neden oldugu enfeksiyonlarda

Kopeklerde; E. coli, Klebsiella pneumoniae, Proteus mirabilis ve
Staphylococcus intermedius enfeksiyonlarinda
Kedilerde; Pasteurella multocida, Staphylococcus aureus ve

Staphylococcus epidermidis enfeksiyonlarmda

Lyme hastaligi, Kayalik dag lekeli hummasi ve Chlamidya sp. neden

oldugu enfeksiyonlarda
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4.3. Veteriner Hekimlikte Beseri Ila¢ Kullanim Gerekgeleri

Toplum, modern aile evcil hayvani i¢in yeni bir ¢aga giriyor. Bugiin bir¢ok
isletme sahibi evcil hayvanlarini ailenin bir iiyesi olarak goriiyor. Zihniyetteki bu
degisim, hayvanlarm bakimmi da degistiriyor. Amerikan Evcil Hayvan Uriinleri
Birligi'ne gore, 2014 yilinda evcil hayvanlara bir kism1 receteli ve OTC ilaglara 58
milyar dolarm iizerinde harcama yapilmistir. Toplam tiiketici harcamalarinin 2015
yilinda 60,6 milyar dolara kadar yiikseldigi belirtilmistir ve biiylimenin sonraki yillarda
da devam edecegi tahmin edilmektedir (50).

Kolay ulasilabilirlik, potansiyel tasarruflar, bilesik diizenlemelerdeki
degisiklikler ve capraz ilaglar kisacasi insanlar icin gelistirilmis ilaglarin veteriner
hekimler tarafindan tercih edilme nedenleridir (50). Veteriner hekimlik alaninda ilag
cesitliligindeki yetersizligin nedenlerini talep azlig1 ve ila¢ firmalariin olaya ekonomik
yaklagimlar1 olusturmaktadir. Bu nedenle de veteriner hekimler beseri ilaglar1 tercih
etmek zorunda kalmaktadirlar (51). Beseri ilaglarin hayvanlar tizerindeki etkileri acik¢a
tahmin edilebilir; ¢linkli ilaglarin bliyiik ¢ogunlugu benzer mekanizmalarla isler ve
insanlarda goriilen etkiler hayvanlarda da goériilmektedir (52). Yapilan bir ¢alismada
insan ve kopekler arasinda benzer yas yoriingelerini gosteren, neoplastik, konjenital ve
metabolik 0liim nedenleriyle, insanlarda ve kopeklerde yasin hastalik riski iizerine
etkisinde anlamli benzerlikler bulunmustur. Boylece, insanlarda yasla orantili ortaya
cikan hastaliklar kopeklerde de yasla orantili goriildiigli i¢in beseri hastalik
calismalarinda kopeklerin de kullanilabilecegi sonucuna varilmistir (53). Tiim bunlara
ragmen unutulmamalidir ki, kopekler ve kediler anatomik, fizyolojik ve metabolik
olarak benzersizdir. Bir insana verilen normal bir dozaj, bir hayvani tedavi etmek igin,
kiloya gore (6rnegin, mg/kg) Olceklendirilse bile, ¢cok fazla veya ¢ok az olabilir. Bir
hayvan i¢in uygun bir dozajda verilse bile, bazi insan ila¢ formiilasyonlarinda katki

maddelerinin varlig1 6ldiiriicii olabilir. Risk degerlendirilmesi her zaman yapilmalidir

(50).

Beseri ilaglarin hayvanlarda kullanilmasinin en biiyiik etkisi kanser tedavisi
alaninda olmustur. Ayrica agriy1 azaltmak ve cesitli enfeksiyonlari tedavi etmek
amaciyla da tercih edilmektedir (52). Yapilan bir ¢alismanin sonucunda bir klinikte

tedavi edilen hastalarin biiylik bir kisminin ndrolojik ve ortopedik rahatsizliklara sahip
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oldugu belirtilmistir (Sekil 4.1). Bu hastaliklarin sagaltiminda da beseri ilaglar daha ¢ok
tercih edilmektedir (54).

% Hasta Sayisi

Norolojik
Ortopedik
Dahiliye
Onkoloji
Yogun Bakim .

Yumusgak Doku

Sekil 4.1. Hastalik-Hasta Sayis1 Orani (54)
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5. GEREC VE YONTEM
Caliymada Giineydogu Anadolu Bdolgesi’ndeki pet kliniklerinde beseri ilaglarin

kullanim durumunun arastirilmast amaglanmistir. Bu amagla bolgeyi temsil edebilecek
olan iller tespit edilmistir. Sanlurfa, Gaziantep, Mardin ve Diyarbakir illerindeki pet
kliniklerinde ¢alisan veteriner hekimlere ulasilmistir.

Aragtirma kesitsel arastirma tipindedir. Sanlwrfa, Gaziantep, Mardin ve
Diyarbakir illerinde Haziran-Kasim 2019 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir. Segilen
illerdeki 6zellikle pet kliniklerinde ¢alisan veya hem pet hem biiyiikbas hayvan ¢alisan
veteriner hekimlere anket hakkinda kisa bir bilgi verildikten sonra ankete katilmayi
kabul etmeleri neticesinde anket uygulanmistir. Toplamda 42 veteriner hekim
arastirmaya dahil edilmistir.

Arastirmaya Harran Universitesi Hayvan Deneyleri Yerel Etik Kurulu tarafindan
03.07.2019 tarih ve 2019/004 nolu oturumun 01-14 nolu kararinca onay alinmustir.

Ankette beseri ilacin kullanildigi hayvan tiirii, hangi hastalik i¢cin kullanildigi,
ilag-doz ayarlamasinda dikkat edilen parametreler, beseri ilag tercih etme nedenleri gibi
onemli bilgilere ulasilmasi hedeflenmistir. Sanlurfa ilindeki veteriner hekimlere anket
yiiz ylize yapilmistir. Diger illerdeki hekimlerden bir kismina, online anket hazirlanarak,
e-posta yoluyla gonderilmis, bir kismmma da telefon yoluyla sozlii olarak anket
uygulanmastir.

Calismada e-posta ile anket gonderdigimiz bazi hekimlerin geri doniis
yapmamasi veya ge¢ donilis yapmalari, telefonda anket calismasini anlattigimiz bazi
hekimlerin ise yogun olduklar1 gerekg¢esiyle ankete katilmay1 reddetmeleri ¢alismanin
zorluklarmi olusturmustur.

Hazirlanan anket toplam 10 sorudan olusmaktadir. 2.soru agik uglu, geri kalanlar
ise coktan se¢meli olarak hazirlanmistir. Coktan se¢meli sorularda birden fazla cevap
isaretlenebilecegi belirtilmistir. Ankete baslamadan Once katilimcilarin  kimlik
bilgilerinin gizli tutulacagi belirtilerek, gizlilik esasna gore hareket edilmistir.

Calismada kullanilan anket 6rnegi Ek.1’de sunulmustur.
5.1. Istatistiksel Degerlendirme

Ankette sorulan her soru i¢in frekans analizi yapilmistir. Analizler SPSS 20.0

paket programi ile yapilmistur.
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6. BULGULAR

Calismanin sonuglari, ankette verilen cevaplara gore frekans analizleri ile

asagida verilmistir.

6.1. Pet Kliniklerinde Anket Yapilan Sehirlerin Dagilimi

Sanlrfa ilinde bulunan pet klinisyen veteriner hekimlere yiliz yiize anket
yapilmistir. Diyarbakir, Gaziantep, Mardin’de bulunan hekimlere ise e-posta yoluyla
veya telefonda sozlii olarak anket uygulanmustir. Toplamda 42 veteriner hekim
calismaya katilmistir. Gaziantep’te calismamiza geri doniis saglayan hekimlerin sayisi
tiim katilimcilarm %31°ini olusturarak en yiiksek pet klinisyen hekim bulunduran sehir
oldugu goriilmiistiir. Sanhurfa ve Diyarbakir’da ayni sayida hekime anket
uygulanmistir. Mardin ise diger illere gore en az pet klinigi bulunan il olarak tespit

edilmistir (%16,7) (Tablo 6.1).

Tablo 6.1. Pet kliniklerinde anket yapilan sehirler

Sehir Say1 %

Gaziantep 13 31,0
Sanlmrfa 11 26,2
Mardin 7 16,7
Diyarbakir 11 26,2
Toplam 42 100,0
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SEHIR
M Gaziantep
H Sanburfa
CImardin
M Diyarbalar

Sekil 6.1. Anket yapilan Pet kliniklerin sehirlere gére dagilimi

6.2. Beseri ila¢ Kullanilan Hayvan Tiirii

Beseri ila¢ kullanilan kiigiik hayvanlardan kedi, kopek ve kafes kuslarindan
hangisi oldugunun belirtilmesi istenmistir. Birden fazla segenek isaretlenebilecegi
sOylenmistir. Verilen cevaplara gore beseri ilacin en fazla kopekte (%51,4) kullanildig1

tespit edilmistir (Tablo 6.2).

Tablo 6.2. Beseri ilag¢ kullanilan hayvan tiirii

Hayvan Tiru Say1 %

Kedi 27 37,5
Kopek 37 51,4
Kafes kuslar1 8 111
Toplam 72 100,0
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6.3. Pet Kliniklerinde Beseri Ila¢ Kullaninu Tercih Edilen Hastaliklar

Veteriner hekimlere hangi hastaliklar i¢cin beseri ila¢ kullanmay1 tercih ettikleri
soruldugunda %28,6 ile en ¢ok list veya alt solunum yolu enfeksiyonlarinda tercih
ettikleri gorlilmiistiir. Daha sonrasinda %19 ile gastrit ve %11,9 ile de paraziter
hastaliklarin tedavisinde en ¢ok kullanildig1 tespit edilmistir. Diger cevaplarin ise

birbirlerine yakin degerlerde oldugu goriilmiistiir (Tablo 6.3).

Tablo 6.3. Pet Kliniklerinde beseri ilag kullanimi tercih edilen hastaliklar

Iﬂastahk Say1 %
USYE/ASYE 12 28,6
Gastrit 8 19
Paraziter Hastaliklar 5 11,9
Emezis 2 4,8
Pnomoni 2 4,8
Parvoviral enteritis 2 4,8
Yaralanma 2 4,8
Otitis media 1 2,4
Kennel-Kaugh 1 2,4
Egzema 1 2,4
Sarilik 1 2,4
Kopek distemper 1 2,4
Kuruma hastaligi 1 2,4
Konjonktivit 1 2,4
Koronaviriis enfeksiyonu 1 2,4
Go6z enfeksiyonu 1 2,4
Toplam 42 100,0

6.4. llac-Doz Ayarlamasinda Dikkat Edilen Parametreler
Veteriner hekimlere kiiclik hayvanlarda doz ayarlamasini hangi kriterlere gore

yaptiklar1 soruldugunda en fazla verilen cevabm ‘’hayvanin canli agirligi (kg)’’ oldugu
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tespit edilmistir. Birden fazla segenek isaretlenebilen bu soruda ikinci dikkat edilen

parametrenin ise “’hastaligin siddeti’” oldugu goriilmektedir (Tablo 6.4).

Tablo 6.4. flag-doz ayarlamasinda dikkat edilen kriterler

Say1 %
Hastaligin siddeti 17 27,9
Hayvanm yiizey alani (m?) 2 3,3
Hayvanin canli agirligi (kg) 36 59,0
Hayvanin yiizey alan1 ve canli 6 9,8
agirhg
Toplam 61 100,0

6.5. Kullanilan Beseri ilacin Veteriner Miistahzarinin Olup Olmadig
Bilgisinin Degerlendirilmesi

Beseri ilag kullanimimi tercih eden hekimlere ayni etkiye sahip veteriner
miistahzarin olup olmadig1 bilgisi sorulmustur. Verilen cevaplara gore hekimlerin
%42,9’u veteriner miistahzarmin oldugunu, %38,1°1 kullandig1 beseri ilacin veteriner

miistahzariin olmadigini ve %19’u ise konu hakkinda bilgisinin olmadigini belirtmistir
(Tablo 6.5).

Tablo 6.5. Kullanilan beseri ilacin veteriner miistahzarinin olup olmadigi bilgisinin
degerlendirilmesi

Say1 %
Evet 18 42,9
Hayir 16 38,1
Bilmiyorum 8 19,0
Toplam 42 100,0

6.6. Pet Klinisyenlerin Beseri Ila¢ Tercih Etme Nedenleri

Veteriner hekimlere beseri ilaglar1 neden tercih ettikleri sorusu yoneltildiginde
birden fazla segenek isaretlenerek cevaplar verilmistir. Verilen cevaplarin sonuglari

degerlendirildiginde ‘’kolay temin edebildigim i¢in’’ ve “’veteriner miistahzar1 olmadig1
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icin’’ siklar1 en ¢ok verilen cevaplar oldugu goriilmiistiir. Ayrica %3,3’lik kisim da

farmakoekonomik ydnden tercih ettigini belirtmistir (Tablo 6.6).

Tablo 6.6. Pet klinisyenlerin beseri ilag tercih etme nedenleri

Say1 %
Kolay temin edebildigim 19 31,7
icin
Daha giivenli oldugu i¢in 8 13,3
Veteriner miistahzar1 18 30,0
olmadig1 i¢in
Istedigim farmasotik 13 21,7
formda bulabildigim i¢in
Daha ucuz oldugu i¢in 2 3,3
Toplam 60 100,0

6.7. Tedavide Kullanilan Beseri

Alnmadiginin Degerlendirilmesi

Ilactan 1istenen Etkinin Alnip-

Veteriner hekimlerin pet hayvanlarin hastaliklarinda kullandiklar1 beseri

ilaglardan istenen etkiyi alip-almadiklarinin degerlendirmesi yapilmistir. Sonuglara gore

%76,2’sinin istenen etkiyi aldigi, %4,8’inin istenen etkiyi alamadiklar1 tespit edilmistir.

%19’u ise bir etkinin s6z konusu oldugunu; ancak tam verimle istenen etkinin

olmadigmi belirtmistir (Tablo 6.7).

Tablo 6.7. Tedavide kullanilan beseri ilagtan istenen etkinin alinip-alinmadigmin

degerlendirilmesi

Istenen etkiyi aldmiz mi? Say1

Evet 32 76,2
Kismen 8 19,0
Hayir 2

Toplam 42 100,0
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6.8. Tedavide Kullamlan Beseri Ilacin Istenmeyen-Yan Etkisinin
Degerlendirilmesi

Veteriner hekimlere tedavide kullanilan beseri ilacin herhangi bir yan etkisinin
hayvan iizerinde gozlenip gozlenmedigi sorusu sorulmustur. Anketteki bu soru %50
acik uglu %50 kapali u¢lu bir sorudur. Eger herhangi bir yan etki ile karsilagilmigsa
bunun ne oldugunun belirtilmesi istenmistir. Verilen cevaplara gore yan etki ile
karsilasanlar %7,1°lik bir kisimken, veteriner hekimlerin biiyiik cogunlugu (%92,9) yan
etki ile karsilagsmadigini belirtmistir (Tablo 6.8).

Tablo 6.8. Tedavide kullanilan beseri ilacin istenmeyen-yan etkisinin degerlendirilmesi

Yan etki ile karsilastiniz Say1 %
mi?

Evet 3 7,1
Hayir 39 92,9
Toplam 42 100,0

6.9. Beseri ilac Ile Ilgili Yan Etkilerin Degerlendirilmesi
Anketteki 7.sorunun i¢inde olan agik uglu bu soruya sadece 3 veteriner hekim
(%7,1) cevap vermistir. Karsilastiklar1 yan etkiyi tanimlamalar1 istendiginde ise

zehirlenme, bulanti-kusma ve alerjik reaksiyonlar goézlemlediklerini belirtmislerdir

(Tablo 6.9).

Tablo 6.9. Tedavide kullanilan beseri ilagla ilgili yan etkilerin degerlendirilmesi

Hangi yan etki ile karsilastiniz? Say1 %

Zehirlenme 1 33,3
Bulanti-kusma 1 33,3
Alerjik reaksiyonlar 1 33,3
Toplam 3 100,0
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6.10. Pet Hayvanlar icin Yeterli Veteriner Miistahzarin Olup Olmadig
Bilgisinin Degerlendirilmesi

Veteriner hekimlere pet hayvanlar1 i¢in yeterince veteriner miistahzarin olup-
olmadig1 hakkindaki fikirleri sorulmustur. Alman cevaplara gore hekimlerin %50°si
“kismen’’, %4,8’1 “’evet’” cevabmi verirken %45,2’si “’hayir’® cevabini vermistir.
Sonuglardan da anlasildig1 gibi veteriner hekimlerin biiyiik bir kismi (kismen+hayir) pet

hayvanlar1 i¢in veteriner miistahzarlarin yetersiz oldugunu diistinmektedir (Tablo 6.10).

Tablo 6.10. Pet hayvanlari i¢in yeterli veteriner miistahzarin olup olmadigi bilgisinin
degerlendirilmesi

Sizce pet i¢in yeterli veteriner Say1 %
miistahzar var mi?

Evet 2 4,8
Kismen 21 50,0
Hayir 19 45,2
Toplam 42 100,0

6.11. Veteriner Hekimler Tarafindan Piyasada Eksik Oldugu Belirtilen
Veteriner Miistahzarlarin Degerlendirilmesi

Pet klinisyen hekimlere 6zellikle hangi alanlarda veteriner miistahzarlarin eksik
oldugunu diisiindiikleri sorulmustur. Birden fazla secenek isaretleyebilecekleri
belirtilmistir. Sonuclara gére %21,2 oraniyla en fazla kalp-damar ilaclarinda, %19,2 ile
endokrin sistem ilaglarinda ve sonrasinda %14,4 ile psikotrop ve hormon ilaglarinda

veteriner hekimlik alaninda eksiklik oldugu belirtilmistir (Tablo 6.11).
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Tablo 6.11. Pet klinisyenler tarafindan veteriner miistahzarlarinin eksik oldugu

belirtilen farmakolojik gruplar

Say1 %
Anestezikler 4 3,8
Kalp-Damar Ilaglar 22 21,2
Psikotrop Ilaglar 15 14,4
Hormonlar 15 14,4
Agr1 Kesiciler 7 6,7
Antihistaminikler 7 6,7
Endokrin Sistem Ilaclar: 20 19,2
Antibiyotikler 13 12,5
Diger (Sindirim Sistem
[laglar) ' Lo
Toplam 104 100,0

6.12. Pet Klinisyenlerin Ila¢ Tedavisine Baslamadan Once Dikkat Ettikleri

Parametrelerin Degerlendirilmesi

Veteriner hekimlere kii¢iik hayvanlarda ila¢ tedavisine bagslamadan 6nce hangi

parametrelere dikkat ettikleri sorulmustur. Birden fazla segenek isaretlenebilecegi

belirtilmistir. Verilen cevaplara gore hekimlerin %31,1’ini olusturan biiyiik bir kismi ilk

olarak hastanin gebelik durumunu sorguladiklari, %28,2’lik bir kismi ise hayvanin

yenidogan veya yaslilik durumuna gore karar verdikleri ve %23,3’liikk kisminin ise

hayvanin karaciger-bobrek fonksiyonlarmm durumunu degerlendirdikleri

tespit

edilmistir. En az dikkat edilen parametrenin %2,9 oraniyla cinsiyet oldugu goriilmiistiir

(Tablo 6.12).
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Tablo 6.12. fla¢ tedavisine baslanmadan dnce dikkat edilen kriterler

Say1 %
Yenidogan/yagli hayvan olmasina 29 28,2
Gebelik 32 31,1
Karaciger-Bobrek fonksiyonlarinin
24 23,3
durumuna
Cinsiyet 3 2,9
Tiirler arasi farklilik gosteren
. ) i 15 14,6
biyotransformasyon enzimlerine
Toplam 103 100,0
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7. TARTISMA

Son zamanlarda insanlarm sosyo-kiiltiirel yasantilarindaki gelisme ve ilerleme
ile evcil hayvan besleme oraninda da artis s6z konusudur (3). Stull ve ark. (4) yaptiklari
bir calismada Kanada’da incelenen evlerin %56’sinda en az bir kopek veya kedi
bulundugunu goéstermistir. Bunun sonucunda pet hayvanlari i¢in 6zel klinik sayis1 da
orantili olarak artmaktadir. Klinik sayis1 giin gectikge artmakta; ancak pet hayvanlari
icin Ozel tretilen ilag sayis1 yetersiz gelmektedir. Bundan dolay1 veteriner hekimler

insanlar i¢in ruhsatlandirilmis beseri ilaglar1 tercih etmek zorunda kalmaktadirlar.

Calismada Giineydogu Anadolu Bolgesi’ni temsil edebilecek bazi illerdeki
(Sanhurfa, Gaziantep, Diyarbakir, Mardin) pet kliniklerinde beseri ilaglarin kullanim
durumu arastirilmistir. Sosyo-kiiltiirel yasamin daha gelismis ve insanlarin daha bilingli
olmas1 nedeniyle bdlgede en fazla pet klinigin Gaziantep ilinde bulundugu tespit

edilmistir (%31).

Pet kliniklerinde beseri ilaglarin sirasiyla kopek (%51,4), kedi (%37,5) ve kafes
kuslarinda (%11,1) kullanildig1 goriilmiistiir. Bu sonuca gore insanlar daha ¢ok kdpek
veya kedilerinin tedavi edilmesi i¢in pet kliniklerine basvurmaktadirlar. Kafes
kuslarmin hasta oldugunun fark edilememesi veya gec¢ fark edilmesi tedavinin

zamaninda yapilamamasina neden olabilir.

Beseri ilag kullanimima sevk eden hastaliklar arasinda en yiliksek oranlarda iist
veya alt solunum yolu enfeksiyonlari, gastrit ve paraziter hastaliklarin oldugu tespit
edilmistir. Shmalberg ve ark. (54) yaptiklar1 calismada, Amerika’da bulunan bir klinige
getirilen hastalar incelendiginde kiigiik hayvanlarda en fazla nérolojik ve ortopedik
hastaliklar icin beseri ila¢c kullamldig1 gdzlenmistir. Ingiltere’de ise cilt hastaliklari,
cushing sendromu, diyabet, lenfosarkom gibi hastaliklarda beseri ila¢ kullanildig:
belirtilmistir (55). Calisma yapilan bdlgede ise en fazla solunum sistemi, daha
sonrasinda sindirim sistemi ile ilgili hastaliklar i¢in beseri ila¢ kullanildigi tespit

edilmistir.

Veteriner hekimlerin biiyiik cogunlugu (%59) tedavide ilacin dozunu canli
agirhigma gore ayarladiklarii belirtmislerdir. Beseri ilaglarm insanlarin ortalama viicut

agrrhiklarina, anatomik-fizyolojik yapilarma gore diizenlenen dozlarmin hasta
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hayvanlarin canli agirligina gore ayarlanarak uygulanmalari ¢esitli beklenmeyen etkilere
neden olabilir. Ayrica, insan ilaglarnin kopek veya kedide kullanilmasi gerektigi
durumlarda, yetiskin bir insan i¢in dogru olabilecek viicut agirligi lizerinden hesaplanan
bir dozaj rejimi hayvanlarda etkisiz olabilir (55). Pet hayvanlarinda ilaglarin dozlari
ayrica tiir, yas, vicut yiizey alam1 ve kullanim yolu gibi faktorlere gore de
belirlenmelidir (14).

Veteriner hekimlerin %42,9’u kullandiklar1 beseri ilacin veteriner miistahzarinin
da oldugunu, %38,1°1 veteriner miistahzarmin bulunmadigini, %19’u ise konu hakkinda
bilgisinin olmadigin1 belirtmistir. Gilineydogu Anadolu Bolgesi’nde beseri ilaglarin
veteriner miistahzarlar1 olup-olmadigi sorusuna %42,9 “evet’” cevabi verilirken,
Ankara, Istanbul, Izmir, Bursa ve Elazi§ illerinde yapilan baska bir calismada ayni
soruya “’evet’” cevabi %65,7 olarak belirlenmistir (56). Pet klinisyen hekimlerin
%31,7’lik kismi beseri miistahzarlar1 kolay temin edilebildigi icin tercih ederken,
%30’luk kisim ise veteriner miistahzar1 bulunmadigi i¢in tercih ettigini belirtmistir. Bu
sonuclara gore veteriner miistahzarinm varligim bildigi halde kolay temin edilebildigi
icin beseri ilag kullanan veteriner hekim sayis1 digerlerine gore daha fazladir. Ancak
kullandig1 beseri ilacin veteriner miistahzarmin varligmi bilerek diger soruya ise
“veteriner miistahzar1 olmadigi i¢in’’ beseri ilaci tercih ettigini belirten hekimlerde

celiski oldugu tespit edilmistir.

Gilineydogu Anadolu Bolgesi’ndeki veteriner hekimlerin tedavide kullanilan
beseri ilagtan elde ettikleri olumlu etki %76,2 olarak belirlenirken; Ankara, Istanbul,
[zmir, Bursa ve Elazig illerinde yapilan baska bir calismada ise %77,9 olarak
belirtilmistir (56). Sonuglar birbirine benzer olarak dayanaklandirilmistir. Veteriner
hekimlerin biiyilk c¢ogunlugu (%76,2) beseri ilactan istenen etkiyi aldiklarini ve
herhangi bir yan etki ile karsilasmadiklarini (%92,9) belirtmislerdir; ancak heniiz bir
yan etki veya advers etki ile karsilasmamis olmak bundan sonra da karsilagilmayacagi
anlamma gelmemektedir. Ozellikle siipheli advers reaksiyonlarin raporlanmasi ve ilgili
yerlere bildirilmesi gerekmektedir. Taylor (57) tarafindan kii¢iikk hayvan tibbinda
analjeziklerin kullanimryla ilgili yapilan incelemede, indometazin ve ibuprofen (NSAII)
gibi ilaglarin daha yaygin bir sekilde kullanildigi; ancak nadiren kan diskrazileri, kusma
ve ishal ile mide irritasyon sorunlar1 gibi advers reaksiyon potansiyeli oldugu

gosterilmektedir. Yapilan bir diger calismada sulfasalazin ile kolit icin tedavi edilen
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kopeklerde keratokonjonktivit bildirilmistir (57). Keen ve Livingston (58) tarafindan
yapilan caligmada ise, kopeklerde pyometranin tedavisinde kullanilan prostaglandin
dinoprostun bronkokonstriksiyona neden oldugu rapor edilmistir (58). Bu ¢aligmalardan
da yola ¢ikarak sOylenebilir ki, siipheli goriilen biitiin yan etkiler ciddiyetle takip edilip

rapor edilmesi zorunludur.

Veteriner hekimlere pet hayvanlari i¢in yeterli veteriner miistahzarin olup
olmadig1 soruldugunda biiyiik bir kism1 olumsuz yanit vermistir (kismen+hayir). Genel
olarak pet hayvanlar igin onayli veteriner miistahzarlarin yeterli olmadig1 gorisii
yaygindir. Hangi alanlarda eksiklik oldugunu diisiindiikleri soruldugunda ise %21,2
orantyla en fazla kalp-damar ilaclarinda, %19,2 ile endokrin sistem ilaclarinda ve
sonrasinda %14,4 ile psikotrop ve hormon ilaglarinda veteriner hekimlik alaninda
eksiklik oldugu belirtilmistir. EKim-2019°da alinan verilere gore pazardaki ruhsath
ilaglarin 1351 adeti yerli firmalar ve 498 adeti ise yabanci firmalar tarafindan temin
edilmektedir, toplamda 1849 etken madde kayithidir. Kedi ve kopekler i¢in ruhsath
antibakteriyel sinifa ait miistahzar sayis1 855 iken, anestezik 14, hormon preparatlar1 66,
kalp-damar ilaglar1 8, analjezikler 131, antihistaminik 12 adet miistahzar bulunmaktadir
(10). Calisma yapilan bélgenin ekonomisinde ve giinliik hayatinda biiyiikbas hayvanlar
daha ¢ok yer kapladiklar1 i¢in biiylik hayvanlara 6zgii veteriner ilag sayis1 ve kliniklerde
bulundurulma orani daha yiiksektir. Pet hayvanlari i¢in ise 6zellikle bazi1 farmakolojik
gruplarda ciddi yetersizlik olmasindan dolay1 kliniklerde kullanim ve bulundurma orani

cok diistiktiir.

Veteriner hekimlere ilag tedavisine baglamadan 6nce hangi kriterleri g6z 6niinde
bulundurduklar1 sorulmustur. Verilen cevaplara gore hekimlerin %31,1’ini olusturan
biiytik bir kismin ilk olarak hastanin gebelik durumunu sorguladiklari, %28,2°lik bir
kismin ise hayvanin yenidogan veya yaslilik durumuna gore karar verdikleri ve
%23,3’lik kisminimn ise hayvanin karaciger-bobrek fonksiyonlarinin durumunu
degerlendirdikleri tespit edilmistir. En az dikkat edilen parametrenin %2,9 oraniyla
cinsiyet oldugu goriilmiistiir. Bu sonuglara gore veteriner hekimlerin biiyilik

cogunlugunun hastanin dykiisiine dikkat ederek tedavi belirledikleri goriilmiistiir.

Sonug olarak yapilan ¢alisma, Glineydogu Anadolu Bdlgesi'nin pet kliniklerinde

beseri ila¢ kullanilmasmi degerlendiren bir 6n c¢aligma niteligindedir. Bolgede daha
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once boyle bir aragtima yapilmamustir; ancak artan pet klinik sayilari, dolayisiyla artan
beseri ilag kullanimlarina karsin hangi tiirde ve amagla beseri ilaglarin kullanildigini ve

olusabilecek riskleri igeren daha genis kapsamli caligmalar gerekmektedir.
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8. SONUC ve ONERILER

Calismanin sonucunda goriilmiistiir ki, Giineydogu Anadolu Bdlgesi’nde
bulunan pet kliniklerinde genel olarak beseri ilag kullanim1 son derece yaygindir. Bunun
nedenleri arasinda veteriner miistahzar eksikligi en 6nemli nedendir. Sonrasinda ise
hekimlerin beseri ilaglar1 eczanelerden veya ila¢ depolarindan kolaylikla temin
edebilmeleri neticesinde veteriner miistahzar1 olan bir ilag bile olsa aligkanliklarin tercih
edildigi gdzlenmistir.

Veteriner hekimler tedaviye karar verirken maksimum fayda, minimum
toksisiteye gore karar vermelidir. Bunun i¢in 6zellikle uygun dozaj rejimi se¢ilmelidir.
Bir ilacin se¢imi sadece istenen etkiye bagl degildir, ayn1 zamanda tedavi goren hayvan
tiirtine gore de secim yapilmalidir. Sabit bir dozdaki ilag viicuda verildiginde, her canl
viicudunun ilaca verdigi yanit tiirler arasindaki farmakokinetik farkliliklara gore
degiskenlik gosterebilir. Mutlaka bu farkhiliklar g6z 6niinde bulundurularak ve doz
ayarlamasi yapilarak beseri ila¢ kullanilmalidir.

Calismaya katilan veteriner hekimler arasinda beseri ilaglarda karsilastiklar1 yan
etkiyi bildiren %7,1’lik bir kisimdir. Siiphe edilen biitiin advers etkiler dikkate alinarak
T.C. Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Miidiirliigii’ne bildirim
yapilmalidir. Ruhsat sahiplerinin pazarlama sonrast veteriner tibbi iiriinleri
beklenmeyen etkiler yoniinden izlemesi ve bulgular1 degerlendirerek bakanliga ve
advers etki gozlemleyen veteriner hekimlere bildirmesi gerekmektedir.

Veteriner hekimlerin %19°u kullandiklar1 beseri ilacin veteriner miistahzarinin
olup-olmadig: bilgisine sahip degildir. Bilgi yetersizliginin oniine ge¢mek ve veteriner
miistahzar kullaniminin artirilmasimi tesvik etmek icin miimkiin oldugunca her yil Ilag
Kullanom Klavuzlar1 olusturulmali ve gilincellenerek veteriner hekimlere egitimler
verilmelidir.

Antibiyotik ilaclarin hayvanlarda kullanilmas: ile ilgili diizenlemeler ve tedbirler
alinmalidir. Kullanilan bazi antibiyotik kalintilarnin hayvanin diskis1 ve idrar1 yoluyla
topraga ordan da yer alt1 sularma gegtigi bilinmektedir. Boylelikle dogal yiyecek ve
iceceklerin kontamine olma ve bazi mikroorganizmalarin direng gelistirme riski s6z
konusudur.  Akiler  antibiyotik  kullanma  konusunda  veteriner  hekimler

bilin¢lendirilmelidir.
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Son olarak kedi ve kopek gibi kiigiik hayvanlara 6zgii veteriner miistahzarlarin
gelistirilmesi veya ruhsatlandirilmasi i¢in ¢aliymalar hizlandirilmalidir. Hizla gelisen
toplumda hastaliklarin da giderek arttigr unutulmamalidir. Bunun igin veteriner
miistahzarlarin 6zellikle kalp-damar, endokrin, psikotrop, hormonlar gibi farmakolojik
gruplardaki eksiklikleri giderilmelidir. Yapilan ¢alisma bu konuda pilot ¢alisma olup
daha fazla caligmaya ihtiyac vardir.
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10. EKLER
10.1. Cahsmada Kullanilan Anket Ornegi

PET HAYVANLARINDA BESERI ILACLARIN KULLANILMASI
HAKKINDA ANKET CALISMASI

Sayin katilimci, bu calisma Harran Universitesi Veteriner Farmakoloji ve
Toksikoloji Anabilim Dali’nda yiiriitiilmekte olan yiiksek lisans tezi i¢gin

hazirlanmistir. Kimlik bilgileriniz gizli tutulacaktur.
Katkilariniz icin tesekkiir ederiz.

AD-SOYAD-KLINIK ADI:

1. Beseri ilac1 hangi hayvan i¢in kullandimz?

() Kedi () Kopek () Kafes Kuslar

2. Stiphe ettiginiz hastalik nedir? .................c

3. lag-doz ayarlamasim neye gdre yapiyorsunuz?

() Hastaligin siddeti () Hayvanin yiizey alan1 (m?)
() Hayvanin canli agirhig: (kg) () Hayvamn ytizey alan1 ve canli
agirhg:

4. Kullandiginiz begeri ilacin veteriner miistahzarlar1 var midir?

() Evet () Hayir () Bilmiyorum

5. Beseri ilag tercih etme nedeniniz nedir?

() Kolay temin edebildigim i¢in () Daha giivenli oldugu igin
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() Veteriner miistahzari olmadig1 i¢in () 1stedigim farmasotik formda
bulamadigim igin

() Daha ucuz oldugu i¢in

6. Tedavide kullandiginiz beseri ilactan istenen etkiyi aldimz mi?

() Evet () Kismen () Hayir
7. Tedavide kullandiginiz beseri ilagtan istenmeyen-yan etki ile karsilastiniz m1?
()Evet (Cevabiniz evet ise yan etkiyi belirtiniz) .....................coo

() Hayir

8. Sizce pet hayvanlari icin yeterli veteriner miistahzar var mi1?

() Evet () Kismen () Hayir

9. Ozellikle hangi alanda veteriner miistahzarlarin eksik oldugunu

diisiiniiyorsunuz?

() Anestezikler () Kalp-damar ilaglar () Psikotrop ilaglar
() Hormonlar () Agrn kesiciler O)
Antihistaminikler

() Endokrin system ilaglar1 () Antibiyotikler ()
Diger...................

10. Tlag tedavisine baslamadan 6nce asagidakilerden hangisi/lerine daha gok

dikkat ediyorsunuz?

() Yenidogan veya yash hayvan olmasina
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() Gebelik
() Karaciger-Bobrek fonksiyonlarinin durumuna
() Cinsiyet

() Tiirler arasi farklilik gosteren biyotransformasyon enzimlerine
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10. 2. Etik Kurul

T.C.
HARRAN ﬁNiVERSiTESi
HAYVAN DENEYLERI YEREL ETiK KURUL BASKANLIGI
(HRU-HADYEK)

Oturum No Karar Tarih / Saati Yeri
2019/004 01-14 03.07.2019/ 15:00 HADYEK Toplanti Salonu

KARAR 2019/004/01: 22/02/2019 tarih ve 4987 sayili Etik Kurul bagvuru dosyasi incelendi. inceleme sonucunda;
Yiiriiticiiliiginii Prof. Dr. Fiisun TEMAMOGULLARI’ nin yapacagi “Giineydogu Anadolu Bolgesi’ndeki Pet
kliniklerinde kullanilan beseri miistahzarlarin kullanim durumunun karsilagtiridmast” isimli galisma Hayvan
Deneyleri Etik kurullarinin Galisma Usul ve Esaslarina Dair Yonetmeligin 2. maddesi ikinci fikrasi geregince

“Deneysel olmayan klinik veteriner hekimligi uygulamalarini” igerdiginden Etik kurul iznine gerek olmadigina;

Prof.Dr.Fiisun TEMAMOGULLARI’nin Proje Yiiriitiiciisii olarak yer aldifindan bu proje goriisiiliirken toplantiya
katilmamigtir.

Oy ¢oklugu/birligiyle karar verilmistir.

Prof. Dr. Hisamettin DURMAZ
Bagkan

(Toplantiya katilmamistir)

A Dr. Ogr. Uyesi Sibel TUREDI Prof. Dr. Fiisun TEMAMOGULLARI
Bagkan V. Raportor

Prof. Dr.
Uye

Dog. Dr8abri YURTSEVEN Dr.Ogr. Uesi M'.cahit KAHRAMAN . Ogr. Uyest érif PARMAKSIZ
Uye Uye Uye

Dr. Ogr. Uyesi RAZ Dr. Ogr. Uyesi Tuba OZGOCER Dr. Ogr.U, if Ibrahim DURMUS
Uye Uye Uye
“Top \lof\ ‘\Hﬂo\lo«#\) MQMI("\V W
Mustafa Hakki CETINTAS Af§. Gor. Gillsah GUNGOREN hm t BA
Sivil Uye Uye STK-U

56



10. 3. Orijinallik Beyani

T
HARRAN UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU MUDURLUGU

TEZ CALISMASI ORIJINALLIK RAPORU VE BEYAN BELGESI

Osrencinin
Numarasi 1185327003
' |Ad1, Soyadi :Nida Kahyaoglu
Anabilim Dali :Veteriner Farmakoloji ve Toksikoloji Anabilim Dali
Programi : Yiiksek Lisans

Tezin Ad1 : “ Giineydogu Anadolu Bolgesindeki Pet Kliniklerinde Kullanilan Beseri Miistahzarlarin
Kullanim Durumunun Karsilastirilmas”

¢l SAGLIK BILIMLER ENSTITUSU MUDURLUGUNE

-. Yukarida bashg belirtilen Giineydogu Anadolu Bolgesindeki Pet Kliniklerinde Kullanilan
Be‘#eri Miistahzarlarin Kullanim Durumunun Karsilastirilmasi ¢alismamin; kapak sayfasi, giris, ana
baliimler ve sonu¢ kisimlarindan olusan toplam 55 sayfalik kismina iliskin, 27/02/2020 tarihinde

* sahsim/ damismanim tarafindan Turnitin adl1 intihal tespit programindan asagida belirtilen filtrelemeler
uygulanarak alinmis olan orijinallik raporuna gore, benzerlik oran1 %.6°dur.

Uygulanan filtrelemeler:
% 1- Kabul/Onay ve Bildirim sayfalari harig,
" 2- Kaynakga harig
- 3- Alintilar harig
4- 5 kelimeden daha az 6rtiisme igeren metin kisimlari harig

. Yukarida bilgileri verilen tezin, Saglik Bilimleri Enstitiisii Yonetim Kurulu tarafindan kabul
edilen lisansiistii orijinallik raporu alinmasi uygulama esaslari ile belirlenen azami benzerlik oranlarini
agmadigin ve biitiin bilgilerin, akademik kurallara uygun olarak toplanip sunuldugunu, ¢alismada bana
ait olmayan tiim veri, diigiince ve sonuglari andigimi, blok seklinde alintilar yapmadigimi ve tiim
almtilarin bilimsel atif kurallari gergevesinde kaynagini gosterdigimi, Yiiksekogretim Kurulu Bilimsel
Arastirma ve Yaymn Etigi Yonergesi ile Harran Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yaymn Etigi
Ydnergesinin 8. maddesinde yer alan etik ihlallerden her hangi birisinin yer almadigin, etik ihlal tespiti
halinde, Saghk Bilimleri Enstitiisii Yonetim Kurulunca, diplomamin iptal edilmesini kabul ediyorum.

Geregini saygilarimla arz ederim. 27/02/2020
Tezi Hazirlayan Ogrencinin
Adi-Soyadi: Nida Kahyaoglu

imzas:: // @ ﬁ )

Yid(é':ﬂda yer alan raporun ve beyanin dogrulugunu onaylarim. 27/02/2020

|

Damismanin
Unvani-Adi-Soyadi: Prof. Dr. Fiisun Temamogullari

Imzasi: —=#
7
7/

/
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10. 4. Turnitin

27.02.2020

Turnitin

{ Yiikseklisans tez Nidaa Kahyaoglu tarafindan

Turnitin Orijinallik Raporu

igleme kondu: 27-$ub-2020 11:18 +03

NUMARA: 1265154758
- ga gére

Kelime Sayisi: 11076 Benzerlik Endeksi

Génderildi: 1 Internet Sources: %6
9/ 6 Yayinlar: %3
() Ogrenci Odevieri:

NA

1% match (yayinlar)

"High-Quality, High-Volume Spay_and Neuter and Other Shelter Surgeries", Wiley, 2020

1% match (18-Ara-2007 tarihli internet)
http://www.catloversvet.com/pain%20management.htm

1% match (08-Sub-2019 tarihli internet)
https://flipflashpages.uniflip.com/3/34834/343872/pub/document. pdf .

< 1% match (07 May-2019 tarihll Internet)
NLL

< 1% match (27-Haz-2016 tarihli internet)
http://docplayer.biz.tr/5211092-Veteriner-hekimlikte-antibiyotikler.html

< 1% match (03-Sub-2020 tarihli internet) *
https://tvhb.org.tr/wp-content/uploads/2019/03/TVHB Dergi 2013 3 4.pdf

< 1% match (08-Tem-2015 tarihli internet)
http://www.merckvetmanual.com/myvm/digestive system/vomiting/overview of vomiting.html

< 1% match (07-Nis-2019 tarihli internet)
http://www.diader.org.tr/index.php/sgk-mevzuat/itemlist/category/48-2012-mevz at.html2start=2

< 1% match (29-Haz-2015 tarihli internet) «
http://vetder

< 1% match (29-Ara-2019 tarihli mtemet)
mmwmgmmmw;mum

< 1% match (12-Eyl-2014 tarihli internet)

< 1% match (xe-May 2019 tarihli internet)
-and-analgesia-in-laboratory-animals.html

< 1% match (03-Nis-2014 tarihli internet)

< 1% match (21-Sub- 2020 tarihli internet)
http://www.zmo.org.tr

< 1% match (08-Oca-2019 tarihli internet)
: i ynor-Handbook-of-Veterinary-Pain-Management-Third-edition-pdf

< 1% match (25-Sub-2020 tarihli internet)
mwmmg_m_emmﬁn_mmmm.&e_

< 1% match (23-Oca-. 2020 tarihli internet)
https://www.winally.com/2019/06/internet-sitelerinden-yapilan-satislar/ «

< 1% match (16-Nis-2018 tarihli internet)

¢ http://docs.neu.edu.tr/library/6344469193.pdf

. < 1% match (06-May-2019 tarihli internet)

https://onlinelibrary. wiley.com/doi/pdf/10.1002/9781118923870

< 1% match (05-Tem-2019 tarihli internet)
https://internalism.blogspot.com/2017/02/serratia-enfeksiyonlari.html <

. Pharmacology_and Therapeutics, 12/1996

< 1% match (yayinlar)
y_important antimicrobial agents in llamas", Journal of Veterinary.

< 1% match (29-Eyl-2016 tarihli internet)
https://issuu.com/thepetstore.gr/docs/exotika agria simeioseis

< 1% match (yayinlar) » L4
Bojrab, . “Pain Management in the Surgical Patient", Current Technigues in Small Animal Surgery. Fifth Edition, 2014,

. < 1% match (yayinlar)
CEvizcl,

kun. "Halk sadlid bakisiyla Toxoplasma gondii”, Palme Yayincilik, 2013.

https://api.turnitin.com/newreport_printview.asp?eq=1&eb=1&esm=0&0id=12651 547588sid=0&n=0&m=2&svr=33&r=17.849381303521916&lan... 1/10
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10. 5. Tez Veri Giris Formu

Ulusal Tez Merkezi | Tez Form Yazdir

TC
YUKSEKOGRETIM KURULU
ULUSAL TEZ MERKEZ1

TEZ VERI GIRiS FORMU

Referans No

10252569

Yazar Adi / Soyadi

NIDA KAHYAOGLU

T.C.Kimlik No

55297249014

Telefon

5066555130

E-Posta

nkahyaoglu@hotmail.com

Tezin Dili

Turkge

Tezin Ozglin Adi

Giineydogu Anadolu Bélgesi'ndeki Pet kliniklerinde kullanilan beseri mistahzarlarin kullanim
durumunun karsilastinimasi

Tezin Tercimesi

Comparison of the use of human preparations used in Pet clinics of the Southeastern Anatolia Region

Konu

Eczacilik ve Farmakoloji = Pharmacy and Pharmacology

Universite

Harran Universitesi

Enstitl / Hastane

Saglik Bilimleri Enstitlis

Anabilim Dah

Farmakoloji ve Toksikoloji (Veterinerlik) Anabilim Dali

Bilim Dali

Tez Turd

Yiksek Lisans

Yih

2020

Sayfa
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Tez Danigmanlari

PROF. DR. FUSUN TEMAMOGULLARI

Dizin Terimleri

Onerilen Dizin Terimleri

https://tez.yok.gov.tr/UlusalTezMerkezi/tezFormYazdir jsp?sira=0
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