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Feline Infeksiy6z Peritonitis’e Giincel Yaklasim

Ebru YALCIN' Gokhan Onder KESER*

Ozet: Feline infeksiydz peritonitis (FIP), mutasyona ugramis koronaviriislar tarafindan olusturulan, oldukca
oldurict ve immun-iliskili bir hastaliktir. FIP’te gozlenen klinik belirtiler birgok faktdre baglh olarak degisebilir.
FIP, efiisiv (1slak) ve efiisiv olmayan (kuru) formda farkli belirtiler olusturur. Tan1 hematolojik ve serum biyo-
kimyasal degisimler temelinde hizli test kitleri ve serolojik testler kullanilarak, bu metotlara ek olarak eflsiv
FIP’te gbgiis ya da karin boslugundan alinan sivinin analizi temelinde yapilir. immunsupresifler, interferon ve
destekleyici tedavi Onerilir. Koruma igin Uretilen asi hala tartigmalidir.

Anahtar Kelimeler: Feline infeksiydz peritonitis, kedi, koronaviris.
Current Approaces to Feline Infectious Peritonitis

Abstract: Feline infectious peritonitis (FIP) is highly lethal, immune-mediated disease which is caused by muta-
ted coronavirus. FIP-related clinical signs may vary due to many factors. Different clinical signs occur in effusi-
ve (wet) and noneffusive (dry) FIP. Diagnosis is based on hematological and biochemical alterations determined
by quick tests and serologic tests; and in addition to these methods, with analysis of the fluid collected from
thorax and abdomen in effusive form of FIP. Immunosuppressants, interferon and supportive treatment are sug-
gested. Vaccination for protection is still controversial.
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Giris

Feline infeksiy6z peritonitis (FIP), mu-
tasyona ugramis Koronaviriislar tarafindan olus-
turulan, oldukca 6ldirict, immun-iligkili bir
hastaliktir™>®. Koronaviriis, coklu kedi evlerinde
%90’1n tizerinde, tek basina yasayan kedilerde
%350 oraninda goriilmesine ragmen, FIP’in go-
riilme oram %35 civarmdadir™®. FIP’te gdzlenen
klinik belirtiler, etkenin viriilansina, virisiin
dozuna, enfeksiyonun alim yoluna, konakg¢inin
immun sistemine, eslik eden diger enfeksiyonla-
ra ve kedinin daha Once koronavirlise maruz
kalip kalmadigina gore degisir®. Solunum sis-

temi enfeksiyonlari, FeLV ve FIV enfeksiyonla-
r1, Virsiin sagilimimi ve klinik belirtileri siddet-
lendirir. Kedilerin yaklasik yaris1 etkeni 2 ya-
sindan Once almasina ragmen, hastalik herhangi
bir yasta olusabilir, 6zellikle 10 yas sonrasinda
daha cok goriilebilir®®. Saf irk kediler, melez-
lere gore daha risk altindadir®®.

Enterik koronavirlis enfeksiyonlarinda,
kedilerde kendini sinirlandiran bir ishal tablosu
goralir ancak FIP’li kedilerde klinik belirtiler
siddetli ve gesitlidir™™. FIP, efiisiv (1slak) ve
efiisiv olmayan (kuru) formda farkli belirtiler
olusturur. Efiisiv FIP, birgok kan damarmi etki-
leyerek viicut bosluklarinda sivi ve plazma pro-
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teinleri birikimine neden olurken, eflsiv olma-
yan FIP’te organlarda, pyogranilamatdz lezyon-
lara rastlanir. Genelde, hastalik ortaya ¢ikmadan
birka¢ ay once yeni bir eve tasinma, sahip de-
gistirme ya da hastalik gibi stres yaratan durum-

larin oldugu bildirilmistir>®®.

Patogenez: Virus, kediler arasinda feko-
oral yolla bulasir. Viris, partikillerin agiz yolu
ile alimimini takiben 24 saat icinde tonsiller ve
ince bagirsaklara ulasabilir ve 14 giin iginde
sekum, kolon, mezenterik lenf nodilleri ve ka-
racigeri enfekte edebilirler. Diski ile viriis yayi-
liminin 2 giin-10 aya kadar degisen siirelerde
devam ettigi bildirilmistir™>®. Enterik koronavi-
rslerin bulasmasinda, ortak mama, su ve kum
kaplarinin kullaniminin 6nemi buytktir. Ente-
rik koronaviriis enfeksiyonunu geciren kediler
tamamen saglikli gortinebilirler, bu kedilerin bir
kisminda koronaviriis mutasyona ugrayarak
FIP’e neden olan forma doniisiirler. Bu kediler-
de immun yanit gelismeyenlerde efiisiv FIP
belirtileri ortaya g¢ikarken, bir kisminda kismi
yanit geliserek efiisiv olmayan FIP belirtileri
olusur. Baz1 kedilerde ise yaslilik, diger enfek-
siyonlar, stres gibi nedenler immun sistemi bas-
kilayana kadar hastalik gozlenmez. Bir kisim
kedi ise, enfeksiyon ile gecici enfekte olurken,
bir kismi da saglikli goziikmelerine ragmen

yasam boyu tastyici kalirlar™?®,

Klinik Belirtiler

Efusiv form: Istah normal ya da azalmis
olabilir. Gogiis ya da karin boslugunda biriken
s1vi, dispne ya da tagipneye yol acarken, skrotal
genisleme ve ikterus ile de karsilasilabilir. Kan
damarlar etkilenmistir, viicut bosluklarinda sivi
ve plazma proteinleri birikimi goriiliir, kisaca
pyogranulomatdz vaskulitis gozlenir. Abdomi-
nal palpasyonda genellikle genislemis lenf yum-
rular1 fark edilirken, bobrek boyutlarinda diizen-
sizlik gorulebilir. Akcigerler etkilenmigse disp-
ne 6n planda goézlenirken, gégiis radyografisin-

de desenli gériiniim dikkat cekici olabilir>®.

Efusiv olmayan form: Enfeksiyonu
alimdan haftalar, hatta aylar sonra, ates, halsiz-
lik ve istahsizlik gozlenebilir®®.

Okdiler belirtiler: En yaygin bulgu, irisin
renk degisikligi ile seyreden iritis tablosudur ve
gbzde dumanli bir goriintii ile karsilasilir. Reti-
nal hemoraji ve ayrilma, hipertansiyonun belir-
tisi olabilir""®,

Norolojik belirtiler: Opistotonus, 6n ba-
caklarda ekstensiyon, arka bacaklarda fleksiyon,

nistagmusu izleyen ataksi ve nobet belirtileri ile
karsilasilabilir. Irinli olmayan meningitis, acik-
lanamayan ates, davranis degisiklikleri, ndbet,
paraliz, inkoordinasyon, tremor ve hiperesteziye
yol acabilir**.

Kutandz lezyonlar: Boyun ve lateral go-
giis duvarinda, c¢evresi sinirl intradermal papiil-
ler ve kagintili olmayan kutandz lezyonlar olus-
turabilir'®,

Kolonik vya da intestinal lokalizasyon:
Konstipasyon, kronik ishal ya da kusmaya ne-
den olur®,

Neonatal 6lumler: Yavrularda erken o6li-

miin en yaygin ikinci nedenidir'®®.

Tami: Eftisiv FIP tanisi, klinik muayene
temelinde, eflisiv olmayana gore daha kolay
konulabilir. Her iki formda da lenfopeni dikkat
cekicidir. Kronik inflamasyonla iligkili non-
regeneratif anemi ve trombositopeniye siklikla
rastlanir. Serum gamma glubulin seviyesi art-
mistir.  Eflisiv formda kavitelerde biriken sivi
temiz, berrak ancak yuksek protein iceren bir
stv1 olup sitolojik muayene ve Rivalta testi ya-
pilmalidir. Rivalta testi icin %8’lik asetik asit 5
ml su ile karigtiritlmali ve i¢ine 1 damla efiizyon
stvisi eklenmelidir. Damla soliisyonda goriin-
mezse test negatiftir, aksine damla kaybolmaz
ve tlp icinde yluzmeye devam ederse sonug
pozitif olarak kabul edilmelidir. Serebrospinal
stvi (CSF) muayenesinde, sivida artmis protein
ve yangl hiicresi birikimi yiiksek vizkoziteye
neden olabilir. Koronavirlisu tespit etmeye ya-
rayan hizli testlerden antikor seviyesi Ol¢cimi
yapanlar, bagirsaktaki koronaviriisiin de tespiti-
ni yapacagindan mutasyona ugramig olani sap-
tayamaz, bu nedenle tiim diinyada ¢ok sayida
kedi gereksiz yere otenazi edilmektedir. Indirekt

floresan antikor testi altin standarttir™>®.

Tedavi: FIP, yangisal ve uygun olmayan
immun cevaplara yol agmasi nedeni ile destek-
leyici tedavide, olusan asirt immun cevabin
baskilanmas1 amaclanir. Immunstipresif ilag
olarak prednisolon (2-4 mg/kg, agizdan, giinde
1 kez) veya siklofosfamid (2-4 mg/kg, agizdan,
2 gunde bir kez) kullanilabilir. Goglis ya da
karin bosluguna biriken siviy1 bosalttiktan sonra
deksametazon (1 mg/kg, ginde 1 kez) verilmesi
denenebilir. Destekleyici tedavi olarak sivi tak-
viyesi ve antibakteriyel ila¢ kullanimi yararl
olacaktir. Iimmunmoduilator olarak Propionibac-
terium acnes, tilosin ve promodulin tedavileri
tartigmalidir. Interferon ve omega 3 ve 6’dan
zengin gidalar kullamlabilir. Efiisiv formu teda-
;/i edilse bile genellikle prognozu olumsuzdur™*



Koruma: FIP’e karsi bir¢ok as1 gelistir-
me denemeleri basarisizlikla sonuglanmustir.
FIP’e karsi kullanilabilen tek as1 (Primucell,
Zoetis Hayvan Sagligi) koronavirlisin 1siya
duyarli mutant formu olup, sadece solunum
sisteminde replike olan, lokal immunite yaratan
intranasal bir asidir’. Yapilan bir ¢alismada’®,
agtlanmis 582 kedi, 541 giin boyunca herhangi
bir hastalik belirtisi gostermemistir. Bagka bir
calismada, asilanan kedilerde plasebo grubun-
dakilere gore az sayida 6liim rastlanmistir. On
altt haftaliktan bliylik kedilere 3 hafta ara ile 2
doz as1 6nerilmektedir, yillik tekrarlari immuni-
tenin surdurulmesi icin gereklidir. Asmin etkili
olabilmesi i¢in as1 yapilmadan 6nce kedinin
viriis ile karsilasmamis olmasi énemlidir™®*.

Ulkemizde 2009 yapilan bir calismada™,
100 kedi, koronavirlls agisindan taranmis ve
altin standart sayilan viriis notralizasyon testi ile
coklu kedi evlerinde yasayan kedilerde %62,
evlerde tek olarak barindirilan kedilerde %4
oran1 bulunmugtur. 2007 yilinda yapilan bir
arastirmada da® % 54 oraninda pozitiflik elde
edilmistir.

Sonug olarak, tlkemizde maalesef FIP
enfeksiyonu yogun bir sekilde goriilmektedir®™®.
Sahipli kedilerde goriildiigii gibi 6zellikle sahip-
siz hayvanlarda, barnakta ve ¢oklu kedi evle-
rinde kedi dlumlerinin blyiik bir kismini olus-
turdugu bildirilmistir. Son yillarda, birgok vete-
riner hekimin enfeksiyonu siklikla gdrmesinin
en biyik etkenlerinden birinin persiste enfekte
ve saglikli goriilen kedilerin, digkilar ile viriisii
sagmasi ve stres etkenlerinin ortaya ¢gikmasi ile
cok sayida enfekte kedinin bu sacilima katki
saglamasi oldugu dustiniilmektedir. Veteriner
hekimlerin konu ile ilgili bilgilendirilmeleri,
kedi sahiplerinin enfeksiyonun bulagsma ve
kontrolii yoniinden egitilmeleri ve gerekli sartlar
saglandig1 takdirde asilamalarin yapilmasi ile
hastaligin goriilme oraninin azaltilabilecegi
diisiiniilmektedir**2,
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