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Ozet: Bu sunuda durgunluk, titreme, polidipsi, hapsirma, kronik kuru okstirtik,
inspratorik dipne sikayetlerle getirilen 6 yasli, erkek Doberman 1rki képek kulla-
nildi. Bu olgu tilkemizde ekokardiyografi ile teshis edilen ilk képek kalp kurdu
hastaligidir.

Kalp frekans1 (60/dk),solunum sayis1 (78/dk), ates (39.4°C) ve kapillar dolum sii-
resi (>2sn) gibi klinik bulgularda patolojik farkliliklar tespit edilirken; hastaya ait
hematolojik degerler referans araliklarinda idi. CK (554 IU/L) ve LDH enzim akti-
veleri (763 IU/L) ytiiksekti. EKG'nin (50 mm/sn, 10mm/mV) II. derivasyonunda
derin Q (-ImV) ve S dalgalar1 (-1mV), P-pulmonale (3 mV), ile R dalgasinda ¢en-
tiklenme belirlendi. Ekokardiyografik incelemede sag atriyal ve ventrikiiler
dilatasyonun yami sira pulmoner arter, sag ventrikiil ve sag atriyumda eriskin
dirofilerlere rastlandi.

Sonug olarak klinik, laboratuar ve elektrokardiyografik degerlendirmeler temelin-
de D. immitis’ten stiphelenilen kdpeklerde teshisin dogrulanmasi i¢in rutin olarak
ekokardiyografinin kullanilmasinin yararlh olacagi kanisina varildi.

Anahtar kelimeler: Kopek kalp kurdu, Dirofilaria immitis, Ekokardiyografi,

Summary: This case report describes a 6 year old male Dobermann referred to our
clinic (Istanbul University, Faculty of Veterinary Medicine) with compleints of
shivering, polydipsia, sneezing, chronic dry cough, mouth breathing, apathie and
diagnosed with echocardiography as Dirofilariasis based on the clinical and
laboratory examinations in Turkey. Clinical pathological irregularities in pulse ra-
te (60/min), respirations number (78/ min), and capillary refill time ( >2sc), while
haematologic values of the case were between the reference intervals. CK (554 IU/
L) and LDH (763 IU/L) enzyme activities were high. Electrocardiographic
examinations indicated deep Q (-1mV/ lead II) and S waves (-1 mV/ lead II),
P-pulmonale (3mV/ lead II) and notching in R waves, where, echocardiographic
examinations revealed right atrial and vent-ricular dilatation with mature D.
immitis bodies at the pulmonery artery, right ventricule and right atrium.

In conclusion, we suggest that routine echocardiographic examinations will be
beneficial in confirming D. Immitis sus-picion based on clinical and electrocardi-
ographic evaluations.
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Giris
Kdpek kalp kurdu hastalig,
diinyada yaygin olarak goriilen ve
ekonomik kayiplara neden olmasi-
nin yan sira gittikce artan oranlar-
da insan sagligina da zarar veren
bir parazit

(9,26,28). Dirofilaria immitis, disi siv-

enfestasyonudur

risineklerle bulasan ve kopek, kedi,
tilki, kurt, cakal, yaban geyigi, baz1
memeliler ve bazen insanda dola-
sim, solunum ve bazi sistemik bo-
zukluklara neden olan bir parazit-
tir. Hastalik dis ortamda yasayan
hayvanlarda ve erkek kopeklerde
daha sik gortilmektedir. Yavru ko-
peklerde hastalik transplasental ola-
rak edinilse de, daha ¢ok 3-15 yash
kopeklerin etkilendigi bildirilmek-
tedir Insanlarda seyrek de olsa, in-
san pulmoner dirofilariasis olarak
literattire gecen ve pulmoner nodiil-
lerle karakterize hastaliga neden

olur (6,9,17,21,30 ).

Kalp kurdunun yasam
siklusu, disi sivrisinegin, enfekte
konakg1 hayvani 1sirarak mikrofileri
(Larva-1) yutmasiyla baslar. Bes
larval donemde Olusan gen¢ kalp
kurtlari, mikrofilerlerin konakciya

girisinden ortalama 100 giin sonra
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dolasim sistemine girerler ve once-
likle kaudal akciger loblarmin
perifer pulmoner arterlerine yerle-
sirler. Parazit sayis1 arttikca sag
ventrikiile, say1 50'yi astiginda sag
atriyuma ve daha da arttiginda ve-
na kava'ya ulasirlar. Ergin parazit-
ler nadiren viicudun diger damarla-
ria da girerek tromboz ve yangiya

neden olurlar (16,17,19,28).

Pulmoner arterlerde

endotelinin zedelenmesi ve
interstisyel 6dem olusur (29).
Dirofilariasisli hastalar genellikle
asemptomatiktir. Klinik semptom-
larin siddeti kopekte bulunan ergin
parazit sayisiyla ilgilidir. Agir en-
feksiyonlarda solunum ve dolasim
sistemlerine ait ciddi klinik semp-
tomlar gozlenebilmekte, hatta ani
olumler meydana gelmektedir. En
sik goriilen belirtiler; akcigerde olu-
san yangiyla iliskili olan sag
ventrikiiler dilatasyon veya
hipertrofi, okstiriik, dispne, egzer-
siz intoleransi ve bitkinliktir. Sid-
detli vaskiiler yaralanmasi bulunan
kopekler okstirtikleri ile kan ¢ikara-
bilirler. Hastalarda sag kalp yet-

mezligine bagli olarak assites ve

hepatomegali de goriilebilir.
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Hastalik ilerledikge kardiyak kasek-
si ortaya cikar, nadiren ikterus go-

riiltr (9,18,27,29,30).

Elektrokardiyografide (EKG),
hipertrofi nedeniyle aritmi, Vs, V4
ve II. derivasyonlarda yiikselen S
dalgalar1 ve sag eksen deviasyonu
gortliir. Sag atriyal dilatasyon ge-
listiginde nadiren P-pulmonale de
saptanabilir Sag ventrikiiler
hipertrofi gelismemis fakat siddetli
pulmoner arter bozuklugu bulunan
kopeklerin EKG’in de S ve T dalgas:
ile ST bolim degisimleri belirlenir
(9,10,33). Ekokardiyografi, buytk
damarlar, odaciklar ve kapaklardan
olusan kalp ici anatomik yapilarin
dinamik hareketlerinin
ultrasonografi ile ayni anda (real-
time) goriinttilenmesi olan bu tani
yontemiyle gerek dogmasal ve ge-
rekse edinsel kalp hastaliklarmin
belirlenmesi ve ayrintili bir sekilde
incelenmesi non-invaziv olarak ya-
pilir. Sedasyon yapilmadan, kedi ve
kopeklerde ayakta veya sag yan ta-
raf {izerine yatirilip, sag kalp pence-
resi kullanilarak muayeneye basla-
nir. Inceleme iki boyutlu (2-D) kalp

goruntiilerinin alinmasi baslar ve

sonra 2-D Kilavuzlugunda
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M-mode, kontrast veya Doppler go-
rintiiler elde edilir. Kalp kurdunun
sag ventrikiil veya ana pulmoner
arterde olup olmadigina bakmak ve
kalp boliimlerinin (bosluklarinin)
genislenmelerini  degerlendirmek
icin ekokardiyografi kullanilmakta-
dir (22). Kalp kurdu hastaligimmin
aciklamal: teshisinde kullanilan bir
yontem olan ekokardiyografi ol-
dukga faydalidir. Kalp odacilar ve-
ya damarlar1 icinde bulunan yetis-
kin kalp kurtlar1 ¢ift cizgili
hiperekoik yapilar halinde
ekokardiyografik muayenede sapta-
nabilirler. Parazitin viicut duvarlari
ekojenitesinin bir sonucu olarak
yetiskin kalp kurtlart cift cizgili
hiperekoik yapilar halinde goriiliir-
ler (3,5). Bununla birlikte (14) diger
herhangi bir kardiyak yapr ile ko-
laylikla karistirilmayan hiperekoik
cift «¢izgili gortntinin
ekokardiyografik muayenede ayirt
edici bir 6zellik oldugu belirtmekte-
dir. Klinik bulgu gosteren ve goster-
meyen kalp kurdu hastalif1 tizerine
yapilan cesitli calismalarda ekokar-
diyografinin  yetiskin  Dirofilaria
immitislerin  teshisinde % 88—100

arasida duyarliliga sahip oldugu
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bildirilmistir (14,25). Diger taraftan
yetiskin parazitin miktarma bagh
olarak ana pulmoner arter, sag
ventrikiil ve sag atriyum
dilatasyonu ekokardiyografi ile be-
lirlenebilirken, ayni1 anda
kardiyopulmoner anormalliklerde
saptanabilir (2).

Bu vaka raporunda, bir kopekte
dogal kazanilmis kalp kurdu hasta-
Iiginin elektrokardiyografi ve eko-
kardiyografi kullanilarak endemik
bir konumda bulunan tlkemizde
ilk kez teshis edildigin belirtilmesi
ve hastaligin teshisinde ekokardi-
yografinin onemli bir diagnostik
yontem oldugunun vurgulanmasi

amacland.

Perifer kanda mnatif metodla
mikrofiler aranmasi veya serolojik
testlerle etkenin taninmasiyla kopek-
lerde bu nematodun teshisi amaciyla
kullanilan yontemlerdir (13,15,16).
Perifer kanda yapilan mikrofiler ta-
ramasl ¢ok giivenilir bir yontem de-
gildir (16,27). Serolojik yontemler ele
alindiginda ise en giivenilir yonte-
min ELISA testi oldugu sonucuna
varilmistir (4,7,20,31). Diger taraftan
kopeklerde kalp kurdu hastaliginin
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varliginin saptanmasinda ekokardi-
yografinin énemli bir tanisal yontem

oldugu belirtilmektedir (3,14,25).

Ulkemizde cesitli arastiricilar ta-
rafindan yapilan calismalarda
Dirofilaria immitis'in varligl saptan-
mustir (1,6,8,11,12,16,23,24,32). Para-
zitin yayilmasini engellemek icin uy-
gulanacak koruyucu bir programin
olusturulmasimin ilk adimi, etkenin
bulundugu cografi bolgeleri tanimla-
maktir. Dirofilaria immitis
enfestasyonu diinyada ve tilkemizde

gittikce yaygin hale gelmektedir (24,
26).

Vaka

Titreme, polidipsi, hapsirik, za-
man zaman kuru oOkstriik, agizdan
nefes alma, genel durgunluk gibi si-
kayetler ve basvurulan veteriner he-
kimlerce tavsiye edilen ilaglardan
yalniz ekspektoranlarin gegici bir iyi-
lesme sagladig1 belirtilen Doberman
irki, 6 yash bir erkek kopek klinigi-
mize getirilmisti. Ozellikle durgun-
luk, kuru okstirtik, yutkunma ve
agizdan nefes alma ve kamburu ¢ikik
postiiriin son bir senedir devam etti-

gi belirildi.
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Yapilan fizik muayenede lenf
yumrularin hafifce biiytimiis, solu-
num (78/dk) sayilarin artis1 ve ates
ve kapillar dolum stiresi normal si-
nirlar iginde olmasina karsin nabiz
(60 atim/dk) dustktu. Kuru oksi-
rik ve kaudal akcigerler loblarmn-
dan sert vezikobronsiyal sesler du-
yuldu. Thorax palpasyonunu agri
ve perkusyonunda ise patolojik ses-
ler saptanmadi. Abdomal
palpasyonda organomegali, agr1 ve
diger anomal bulgular ve assites
belirlenmedi. Vena Jugularis dol-
gunlugu saptandi. Yapilan serum

biyokimyasimnin analizinde CK

(554 IU/L) ve LDH (763 IU/L) en-
zimlerinin ytiksekligi disinda diger
serum biyokimyasal analizler ve de
hemogram degerleri normal sinirlar
icinde oldugu saptand1. Geri dontik
hemogram sonugclar1 incelendiginde
16ykositosiz ( WBC: 19.1 - 22.8 x 103
pL) varligr belirendi. PLT dtizeyi
normal smirlar icinde idi. Yapilan
LL ve VD radyolojik muayenede
ise, kalbin buiytiyerek kiiresellestigi,
sternuma temasimn iyice artigi ve
yatiklastigi, apeksinin diyaframa

kadar dayandigi, arkus aorta’nin

dorsale dogru kavis yaptigr ve
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pulmoner arterin genisleyerek belir-
ginlestigi, pulmoner 6dem ve buna
baglh makro-bronsit gibi parasimal
anormalliklerin gelistigi gorilmiis-

tir (Sekil-1).

Sekil 1. Doberman 1rki kopege ait L-L rad-

yografik goriintii. Kalp kurdu hastaliginin
radyografik bulgularin1 destekleyen ana
pulmoner arterde belirgin genisleme, sag
ventrikiil ve atriyumda dilatasyon ve yaygimn
paransimal anormallikler. AO: aortaPA:
pulmoner arter, RA: sag atriyum, RV: sag
ventrikiil, LV: sol ventrikiil

Elektrokardiyografik inceleme-
de, miyokardiyal hastalig1 yansitan
derin Q dalgalari, sag ventrikiiler
dilatasyonu ifade eden genis S dal-
galari, atriyum btiytimelerini isaret
eden

pulmoner P  kompleksi
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izlenmis ve ileri derecede sag
ventrikiiler ve atriyal dilate
kardiyomiyopati  bulgular1 ile

uyumlu veriler saptandi. 50mm/sn,

10mm/mV’da, derin Q (-1mV/lead
II) ve S dalgalar1 (-1 mV/lead II), P-
pulmonale (3 mV/lead Il), ile R dal-

gasinda ¢entiklenme  belirlendi

(Sekil 2).

Ekokardiyografik incelemede
ise, sag atriyal (3.8 cm) ve sag
ventrikiiler (6.5 cm) dilatasyonun
yani sira, pulmoner arterde genisle-
me izlendi. Bunun yam sira
pulmoner arter, sag ventrikiil ve
sag atriyumda yetiskin kalp kurtlar1
(cift cizgili hiperekoik yapilar) tes-
pit edilmistir. Literattirde, kopekte
bulunan parazit sayis1 ancak 50yi
buldugunda, sag atriyumda parazi-
te rastlanabildigi belirtildiginden,
bu vakada cok sayida parazit oldu-
gu sonucuna varilmistir. Bu olguda-
ki ekokardiyografik bulgular ile li-
teratiirlerdeki bilgiler uyum icinde-
dir (2,3,5,14,22). M-mode
ekokardiyografik incelemede
Interventikiiler septal kaslarda et-
kin olmayan hiperkinetik hareket-

ler, sol ventrikiil fonksiyon indeks-
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lerinden kasilma (% FS=5) ve firlat-
ma oraninda (% EF=12) azalma sap-

tandi (Sekil 2).

Klinik Dbelirtiler bir kalp
problemini akla getirmektedir. Bu
amacla yapilacak radyografik ve
elektrokardiyografik inceleme, kalp
biiytimesini ortaya koymakla birlik-
te elbette ki Dirofilaria immitis tani-
sim1 kesinlestirmemektedir. Kanda
mikrofiler taramasi ve serolojik in-
celeme de her zaman saglhkli sonug
vermemektedir. Boyle bir vakada,
ekokardiyografik incelemenin para-
zitlerin tespiti ve yaklasik miktar:
acisindan biiyiik fayda saglayacagi
anlasilmaktadir. Ayrica parazit yo-
gunlugunun yaklasik olarak belir-
lenmesinin, parazitlerin 6ldiirtilme-
si dogrultusundaki tedavi secenek-
lerinin kullanimi konusunda daha
saglikli karar verilmesini de sagla-

yacag distintilmektedir.
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Sekil 2. Kalp kurdu hastaliklh olguya ait elektrokardiyogram ve
ekokardiyogramlar. A.Elektrokardiyogramin II. ve IIl. derivasyonlarnda R
dalgasinda centiklenme (siyah oklar), (50 mm/sn, 10 mm/mV). B. 2-D
ekokardiyogramla sol parasternal uzun eksen kesit gortintiisii. Sag atriyum ve
sag ventrikiil ve ana pulmoner arterde hiperekoik paralel cizgiler (cift ¢izgi/
hat) halinde olgun dirofilarialarin gortintiisti (beyaz oklar). C: Apikal dort bos-
luk kesitiyle 2-D ekokardiogram goriintiisti. Sag atriyumda paralel hiperekoik
cizgiler halinde olgun dirofilarialarin goriinttisii (beyaz oklar). D: M-mode ve
2-D sag parasternal ekokardigrafik gortintii. Hiperkinetik ve hiperekoik
interventrikiiler septum, sag ventrikil genislemesi ve icindeki bir
dirofilarianin gortintiisi. RV: sag ventrikiil, AO: aorta, PA: pulmoner arter, LV: sol

ventrikiil, LA: sol atriyum.
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