
Etlik Veteriner Mikrobiyoloji Dergisi • Ytl: 2003 Cilt 14 • Sayt: 1-2 

KÖPEKLERDE LEPTOSPiROZiSiN EPiDEMiYOLOJiK DEGiŞiMi 

THE EPIDEM!OlOGIC CI-IANGES OF CANINE l EPTOSPIROSIS 

A. Levent KOCABIYIK* 

ÖZET 

Köpek Leptospimzisi genellikle L. interrogans seravar icteı-ohaemorrhagiae ve seravar canicola tarafından oluş­

turulmaktadıı: Fakat son yıllarda Kuzey Amerika'da ve bazı Avntpa ülkelerinde pomona, grippotyphosa ve bratis­

lava serovadarının da infeksiyana sebep olduğu bildirilmektediı: Hastalık, zoonoz olup yüksek ateş, kusma, depres­

yon, hemoraji, kanlı idrar ve dışkı, sarı/ık, hepatik ve renal yetmezlik, abort ve in fertilite ile seyreder ve ölümle sonuç­

lanabil ir. Bu derlemede; köpek/erin bu önemli enfeksiyonunun epidemiyolojisi, klinik hastalık bulguları, klinik labo­

ratuvaı· bulguları, klinik mikrobiyolojik tanısı, tedavisi ve eııfeksiyondan korunma hakkında bilgi verilmektedir. 

Anahtar kelime/er: Leptospirozis, köpek, epidemiyoloji, teşhis, tedavi, korunma 

SU M MARY 

Leptospirosis in do gs is caıtsed by L. interrogans serovaı·s icterohaemorrhagiae and canicola in general, but with 

other serovaı·s such as pomona, grippotyphosa, and bratislava couse elinical Leptospirosis in dogs in North America 

and some European countries have been reported to due to ep idemiologic change. The disease is zoonotic and associa­

ted with Jever, vomiting, depression, haemorrhage, bloodstained uı·ine and Jaeces, jaundice, hepatic and renal failu­

ı·e, abortion, infertility and death. In this ı·eview artiele; epidemiology, elinical sin gs, elinicallaboratory findings, eli­

nical microbiological diagnosis, treatment, and prevention of this important disease of do gs are pı·esented. 
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GiRiŞ 

Evcil ve vahşi hayvan türleri ile insanları etki­

leyen leptospirozis, diğer bir çok bakteriyel, viral ve 

paraziter hastalık tabloları ile karışabilecek klinik 

bulgular ile seyreden ve ölümle sonuçlanabilen zoo­

noz, spiroketal bir hastalıktır. Hastalık, tropikal ve 

subtropikal bölgeler başta olmak üzere dünya 

çapında yaygınlık gösterip, genellikle konakçı 

rodentler ve hasta hayvaniara ait idrar ile direkt 

veya indirekt temas yoluyla yayılır. (11, 2ı). 

Enfeksiyonun etkeni, Spiı-ochaetales takımının 

Leptospiraceae familyasının, Leptospira genusunda 
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bulunan, obligat aerob, 28-30°C'de kolay llreyen, iki 

ucu kancalı ve helikal şekilli, ı0-20 11m uzunluğun­

da, gram-negatif bakterilerdir (11, 2ı). 

Köpeklerde leptospirozis ilk defa klinik olarak 

ı852 yılında tespit edilmiştir. On dokuzuncu yüzyı­

lın başlarına kadar pek önemsenmeyen enfeksiyon, 

bir çok Avrupa ülkesinde ı 92ı- ı 925 yılları ile 

ı946-ı952 yıllan arasında pik yapan epidemilere 

yol açmıştır. L. interrogans serovar canicola, Stuttgart 

hastalığının etkeni olarak ı 933 yılında Hollanda'da 

identifıye edilmiştir (ı6). Enfeksiyon ülkemizde ilk 

defa ı 9 54 yılında teşhis edilmiş olup, titreme, iştah­

sızlık, gastro-enteritis, ağız mukozasında erozyonlar 
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ve gözlerde konjunktivitis bulguları olan bir köpek­

ten seravar canicola izole edilmiştir (28). 

Leptospirozis, köpekler için de ölümle sonuç­

lanabilen bir enfeksiyondur. Köpeklerde leptospiro­

zisin halen bir çok ülkede başlıca etkeni, insanlar 

için de patojen olan ve L. interrogans türü içinde yer 

alan ictemhaemorrhagiae ve canicola serovarlarıdır. 

Köpeklerin primer rezervuar konakçıları oldukları 

seravar canicola bazı bölgelerde insanlarda leptospi­

rozisin primer etkeni olabilmektedir (10, 11, 16). 

Köpeklerde aşılama ile klinik leptospirozise 

karşı korunma sağlansa da (11, 17, 21), icterohae­

morrhagiae · enfeksiyonlarında renal taşıyıcılığa ve 

idrar ile saçılıma engel olunamayabilmekte, böbrek­

lerde persiste halde bulunan bu serovarın aşılı kö­

peklerden insanlara geçişi neticesinde insanlarda 

leptospirozis şekillenebilmektedir (2, 21). 

Epidemiyoloji 

Köpeklerde leptospirozis çoğunlukla icterohae­

morrhagiaeve caııicola seravarları tarafından meyda­

na getirilmektedir (11, 16, 17). Ancak son yıllarda 

ABD (1, 4, 12), Kanada (20, 23, 24), İskoçya (11), 

İtalya (26) ve İsviçre (27) gibi ülkelerde seravar 

pomona, grippotyphosa ve bratislava enfeksiyonları­

na, seravar icterohaemorrhagiae ve canicola enfek­

siyonlarına nazaran gün geçtikçe artan sıklıkla 

rastlandığı dikkati çekmektedir. Bu epidemiyolojik 

değişimin, bu ülkelerde uzun yıllar boyunca yaygın 

bir şekilde kullanılan bivalent seravar spesifik aşıla­

rın icterohaemorrhagiae ve canicola serovadarının 

prevalansında yol açtığı düşüşe (6, 11, 31) rağmen 

banliyö bölgelerinde köpekler ile pomona ve grippo­

typhosa serovadarının ikinci derecede konakçıları . 

olarak bilinen kokarca, rakun ve opossumlar arasın­

daki artan temasında, bu seravarların prevalansında 

yol açtığı artışa bağlı olabileceği düşünülmektedir 

(11, 20). 

Köpekler seravar caııicola'nın primer rezervuar 

konakçılarıdır ve çoğunlukla bu serovada enfek-
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siyona kentsel bölgelerde yaşayan köpeklerde 

rastlanmaktadır (16, 21). Bununla birlikte, özellikle 

kırsal bölgelerde yaşayan köpekler ve spor köpekle­

ri, çevrede yaygın olarak bulunan rodentlerle veya 

bu rodentlere ait idrada direkt veya indirekt temas 

sonucu seravar icterohaemorrhagiae ile de rastlantısal 

enfeksiyona sıkça maruz kalmaktadır (6, 11, 16). 

Özellikle canicola enfeksiyonlarına erkek köpekler­

de dişilere oranla, idrar ile kontamine yerleri kokla­

ma içgüdüsüne bağlı olarak daha yaygın şekilde 

rastlanmaktadır (11, 16). Köpeklerde enfeksiyonla­

ra yol açabilen diğer leptospira serovadan autumna­

lis, bal/um, ha1"Cljo, poi, sejroe ve tarassovi'dir (16, 23). 

Köpeklerde leptospirozis, rezervuan oldukları 

canicola dışındaki diğer serovadar tarafından mey­

dana getirildiğinde, çevre ısısı ve yağış gibi iklim 

koşullarına bağlı olarak mevsimsel bir yaygınlık 

gösterebilmektedir. Son yıllarda yapılan araştırma­

larda Kuzey Amerika'da enfeksiyonun prevalansı­

nın en yüksek olduğu zamanın, bu bölgede yılın en 

yağmurlu günlerini kapsayan ağustos-aralık ayları 

arası olduğu, özellikle kasım ayında enfeksiyonda 

pikierin gözlendiği rapor edilmiştir (23, 30). 

Hollanda'da seravar icterohaemorrhagiae'den ileri 

gelen enfeksiyonların özellikle yaz ve sonbahar 

ayları boyunca ve genç yaştaki köpekler arasında 

yaygınlık gösterdiği, seravar canicola enfeksiyonla­

rında ise yıl boyunca mevsime bağlı olmaksızın aynı 

oranda yaygın olma eğilimi bulunduğu bildirilmiş­

tir (16) . 

Şu ana kadar yapılan serolajik iki araştırma ile 

Türkiye'de köpek leptospirozisine yol açan seravar­

ların canicola, ictemhaemorrhagiae ve grippotyphosa 

olduğu bildirilmiştir. Bu araştırmalardan birinde, 

İstanbul, Bursa, Ankara ve Aydın illerinde incele­

nen toplam 286 aşısız sokak köpeğinin %27'sinde 

leptospirozise rastlandığı, köpeklerin yaygınlık ora­

nına göre sırasıyla canicola, grippotyphosa ve ictero­

haemorrhagiae serovarlarına karşı serapozitif bulun-
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duğu bildirilmiştir (22). Sadece Bursa ilindeki 

sokak köpeklerinin incelendiği başka bir araştırma­

da ise, köpeklerin %11'inin sadece seravar icterohae­

morrhagiae ile enfekte olduğu belirlenmiştir (29). 

Klinik Hastalik Bulgulan 

Köpeklerde leptospirozise ait klinik bulgular 

çeşitli nedenlere bağlı olarak değişen inkübasyon 

periyotlarından sonra yüksek ateş, kusma, depre­

syon, iştahsızlık ve gözlerde kızarıklık (red eyes) ile 

başlar (11). 

Seravar canicola'dan ileri gelen enfeksiyonlar 

subakut veya akut formda gelişebilmektedir. Daha 

sıklıkla gözlenen subakut form; vücudun arka 

kısmında ağrı, letarji, kanlı idrar, kusma, böbrekler­

de hassasiyet ve şişlik gibi nefritis bulguları, ve 

depresyonla sonuçlanmaktadır. Yüksek ateş ve kanlı 

dışkı olgularıyla beraber, medikal müdahalenin 

yapılmadığı durumlarda enfeksiyon ölümle sonuç­

lanabilmektedir. Klasik akut enfeksiyon ise 

"Stuttgart hastalığı" olarak bilinmektedir. 

Hastalığın en önemli belirtileri; hızla artan kusma­

nın yol açtığı dehidrasyon ve vaskuler kollaps, kanlı 

dışkı ve ileri evrelerde yoğun üremiye bağlı olarak 

gelişen mukozal yüzeylerdeki dökülmelerdir. Klinik 

bulguların şekillenmesinden sonraki 36 saat ile dört 

günlük süre içinde ölümmeydana gelmektedir (11). 

Köpek leptospirozisinde, anti-leptospiral anti­

korların prevalansı ile klinik bulguların prevalansı 

karşılaştırıldığında, subklinik enfeksiyonların daha 

yaygın olduğu görülmektedir. Bu köpekler, özellikle 

seravar canicola ile kronik enfeksiyona maruz kal­

makta, enfeksiyondan sonraki uzun aylar hatta yıl­

lar boyunca idrariarı ile çok sayıda leptospira saç­

maktadır (11). 

Seravar icterohaemorrhagiae enfeksiyonlarının 

subakut formu, gelişim ve klinik tablo açısından 

seravar canicola enfeksiyonları ile benzerlik göster­

mektedir. Bu serovarın neden olduğu perakut 

enfeksiyonlarda ise ani olarak gelişen depresyon, 
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febrilasyon, aşırı ürkeklik ve kusma hali gelişmekte­

dir. Ağız etrafında, dudaklarda ve konjunktivalarda 

hemorajilerin, ve internal kanamaların şekillenmesi 

ile birlikte vücut ısısı düşmektedir. Klinik bulgula­

rın şekillenmesinden sonraki bir kaç saat ile birkaç 

gün içinde ölüm meydana gelmekte, bazı hayvanlar 

ise 7-10 gün daha yaşayabilmektedirler. Sarılığın 

geliştiği durumlarda ise tabioyu yine kaç gün içinde 

ölüm takip eder (11). 

Her iki serovada (icterohaemorrhagiae ve cani­

cola) meydana gelen enfeksiyonlarda canlı kalabilen 

köpeklerde sıklıkla böbreklerde yoğun nedbe doku­

su gelişmekte ve hayatları boyunca bu hayvanlar 

kronik renal yetmezlikle baş başa kalabilmektedir­

ler. Böyle durumlarda, "end-stage kindeys" olarak 

bilinen tipik kronik leptospirozis tablosu gelişmek­

te, böbrekler tamamen fonksiyonsuz (letal renal 

yetmezlik) ve nedbe dokusundan ibaret bir hale gel­

mektedir (11). 

Köpeklerde grippotyphosa enfeksiyonları letar­

ji, anorexi, kusma, ve abdominal ağrı ile birlikte 

akut renal yetmezlik, karaciğer fonksiyon bozuklu­

ğu ve şiddetli sarılık (4, 6, 11),pomona ve bratislava 

enfeksiyonları ise, akut renal yetmezlik, değişik 

derecelerde azotemi ve sistemik malazi (1, 4, 11) ile 

:karekterizedir. Özellikle damızlık olarak yetiştirilen 

köpeklerde bratislava enfeksiyonlarında infertilite 

ve abort görülmektedir (10). 

Patolojik Bulgular 

Seravar icterohaemorrhagiae ile akut enfek­

siyon sonucu Ölen köpeklerin otopsisinde tipik 

dehidrasyon, üremi ve sarılık tablosu ile karşılaşılır; 

üremiye bağlı olarak da koku hissedilir. Periton, 

pleura, mukozal ve visseral yüzeylerde ve böbrekler­

de yaygın peteşiyel hemarajilere rastlanır. Lenf 

nodülleri, dalak, akciğerler ve diğer organlar ödem­

li ve hemorajiktir. Böbrekler büyümüştür, kapsula 

kalınlaşmış, grimsi renkte ve hemorajiktir. Kronik 

leptospirozise bağlı geç şekillenen ölümlerde ise 
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korteks boyunca yoğun renal nedbe oluşumuna 

rastlanır. Histolojik muayenede ise fıbrosis ve glo­

merul kaybı ile intersitisyel ve glomeruler nefritis 

tespit edilir. Bazen beyinde mononüklear hücre 

infiltrasyonuna rastlanır (ll). 

Köpeklerde grippotyphosa enfeksiyonlarında 

ülseratif hemorajik gastritis tablosu ile birlikte 

bağırsaklar hemorajik sıvı ile doludur. Böbrek kor­

teksinde 1-2 mm çapında, sarımsı-kahverengi 

odaklar mevcuttur. Histolojik incelemelerde ise, 

intersitisyumda ve daha yoğun olmak üzere korti­

ko-medullar bölgede yaygın multifokal veya birleş­

miş odaklar halinde plazmasitik inflamasyona 

rastlanır. Tubuller, nekrotik debris veya nötrofıllerle 

dolu olabilir (6). 

Karaciğer bozuklukları ile seyreden enfek­

siyonlarda ise çoğunlukla hepatosellüler yıkırnla 

birlikte veya tek başına kolestazis tablosu mevcuttur 

(23). 

Klinik Laboratuvar Bulgu/art 

Leptospirozisli köpeklerde kanda üre ve krea­

tinin konsantrasyonları yüksektir. Çoğu vakalarda 

ise serumda alkalın fosfataz, alanin transaminaz, 

total kreatin kinaz ve total bilimbin konsantrasyo­

nunda da bir kaç kat artış gözlenir, nötrofıli ile bir­

likte leukositozis tablosu ile karşılaşılır. Bazı köpek­

ler ise trombositopeniktir (6, 23). Bununla birlikte, 

azoteminin şiddetine bağlı olarak genellikle serum 

fosfor oranı yüksektir (6). 

Klinik Mikrobiyolojik Tam 

Köpeklerde leptospirozisin mikrobiyolojik 

tanısı serolojik metotlarla serumda leptospiral anti­

karların; kültür, karanlık saha mikroskopisi, immu­

nofluoresan ve immunohistokimya ve PCR ile kan, 

çeşitli dokular, biyopsi materyalleri ve idrarda lepto­

spiraların tespiti suretiyle yapılmaktadır (5, 6, ll). 

Günümüzde mikroskopik aglutinasyon testi 

(MAT) köpeklerde leptospirozisin serolojik tanı-
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sında en yaygın olarak kullanılan metottur (5, 6, ll, 

12). MAT, serumda IgM ve IgG antikorları sapta­

yan, uluslar arası standart ve referens bir testtir. 

Enfeksiyondan 7-10 gün sonra MAT'la pozitiflik 

saptanabilmektedir. Test, leptospira serovarlarına 

ait canlı antijenler ile bir seri sulandırılmış serumun 

reaksiyonu esasına dayanır (ll, 19, 21). MAT'ta 

serovadar arasındaki kros-reaksiyon riski nedeniyle 

tek serum örneği yerine, 3-4 hafta ara ile alınan çift 

serum örneklerinde antikor aranması daha doğru 

sonuç vermekte, bu çift serum örneklerinde 4 katlı 

titre artışının gözlenmesi anlamlı kabul edilmekte­

dir (5, 12, 21). Aşısız köpeklerde başlangıçta 1:100- · 

1:200 olan titre, konvelesan serum örneklerinde 

1:800-1: 1600'lere kadar yükselebilmekte; aşılı 

köpeklerde ise son aşılamanın üzerinden geçen 

zamana bağlı olarak değişmekle birlikte genellikle 

düşük düzeyde (1:400) titre saptanmaktadır ( 4). 

Antibiyotik tedavisi antikor yanıtını olumsuz etki­

lediğinden, tedaviye başlamadan önce ilk serum 

örneği alınmalı ve değerlendirilmelidir (5, 11). 

Serolojik tanıda MAT'tan sonra en yaygın 

kullanılan test ELISA'dır. Bu amaçla geliştirilen .,1 

/ 

çeşitli I gM- ve IgG-spesifık ELI SA teknikleri il~~ 

köpeklerde akut ve kronik leptospirozis teşhis edi­

lebilmektedir (15, 18, 32). Ribotta ve arkadaşları 

tarafından geliştirilen genus-spesifik ELISA tekni­

ği ile %95.6 spesifıte ve %100 sensitivite ile seralo­

jik tanı mümkün olabilmektedir (25). ELISA ile 

IgM antikorların enfeksiyona müteakip 2-6 gün 

içinde, IgG antikorların ise 5-8 gün içinde tespiti 

yapılabilmektedir (21). ELISA ile MAT'ta olduğu 

gibi aşı titrelerinin enfeksiyon titrelerinden ayrımı 

mümkün olmamaktadır (19). Köpeklerde aşılama 

sonrası gelişen bağışıklık düzeyinin saptanmasında 

ELISA MAT'a nazaran daha kullanışlı bir testtir 

(17). 

Köpeklerde leptospirozisin bakteriyolajik 

metotlarla tanısı genellikle uzun zaman almakta 
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(bazen 20 hafta), yoğun çaba gerektirmekte ve 

çoğunlukla başarısız olunmaktadır. Kültür için en 

uygun klinik materyaller kan, böbrek dokuları ve 

idrardır (5, 6, 11). Bu materyallerden leptospiraların 

İzolasyonu amacıyla EMJH (Ellinghausen, 

McCullough, Johnson, Harris) medium kullanılır. 

İdrarda üremeyi engelieyebilecek substansların eli­

minasyonu amacıyla idrarın 10 ve 100 katlı dilü­

syonları hazırlanarak ekimlerinin yapılması gerek­

mektedir (5, 11, 21). 

Köpek idrar örneklerinde leptospiraları sapta­

yan çeşitli genus-spesifik primerler kullanılarak 

PCR ile leptospirozis daha erken dönemlerde, yük­

sek sensitivite ve spesifite ile ve hızlı bir şekilde 

teşhis edilebilmektc (13, 14), serovar-spesifik PCR 

ile grippotyphosa ve sejroe serovarları, köpeklerde 

yaygın diğer patojenik leptospiral serovarlardan 

ayırt edilebilmektedir (7). Renal taşıyıcılığın belir­

lenmesinde PCR, serolojik ve bakteriyolajik metot­

lara nazaran daha güvenilir sonuçlar vermektedir 

(14). 

Tedavi 

Köpeklerde leptospirozisin spesifik tedavisin­

de, benzil penisillin (100 000 ünite/kg) ve dihidro­

streptomisin (11 mg/kg) kombinasyonundan fayda­

lanılır. Benzil penisillinin her gün tek enjeksiyon 

şeklinde, dihidrostreptomisinin ise her sekiz saatte 

bir uygulanması ve her iki antibiyotiğin üç-dört gün 

süre ile kullanılması tavsiye edilmektedir (11) . 

Ponıona, gı·ippotyphosa ve autunınalis enfeksiyonla­

rında iki-dört hafta boyunca tek başına veya kom­

bine halde ampisillin, amoksisillin ve doksisilin 

uygulamasından da olumlu sonuçlar alınmış, büyük 

oranda ölümlere engel olunabilmiştir (6, 12). 

Antibiyotik tedavisinin köpeklerdeki renal taşıyıcı­

lığın eliminasyonunda başarı sağlayıp sağlayamaya­

cağı hususunda kesinlik bulunmamaktadır (11). 

Ağır hasta olan köpeklerde yoğun destekleyici 

tedavi uygulanabilir. Sıvı takviyesi çoğunlukla öne-

- 78-

rilmekte (11, 12), bazı durumlarda kan transfüzyo­

nu ve özellikle şiddetli azotemi vakalarında hemo­

diyaliz de gerekebilmektedir (1, ll). 

Korunma 

Köpeklerde leptospirozisten korunma aşılama 

ve enfeksiyon kaynakları ile direkt veya indirekt 

temasın önlenmesi suretiyle mümkün olmaktadır 

(2, ll, 21). 

Köpeklerde leptospiral aşılar klinik hastalık 

olgularına karşı yüksek seviyede korunma sağlaya­

bilmektedir. Bu aşılar genellikle formalin veya fenol 

ile inaktive edilmiş icterohaenıorrhagiae ve caııicola 

serovarlarına ait süspansiyonlarından oluşan biva­

lent serovar spesifik aşılardır (2, 11, 17, 21). Primer 

aşılamadan sonra hem IgM hem de IgG antikor 

yanıtı oluşabilmektedir. Bununla birlikte, yeterli 

IgG antikor yanıtının sağlanabilmesi için destekle­

yici aşılamalar ve IgG antikor titresinin uzun süre 

yüksek koruyucu düzeyde kalmasının stimülasyonu 

içinde de her yıl aşılamanın tekrarlanması öneril­

mektedir (2, 1 7). Ancak önemli olan bir husus 

şudur ki, leptospirozise karşı gelişen bağışıklık sero­

var-spesifik bağışıklıktır (2, 11) ve bu bivalent aşı­

lada, icterohaenıorrhagiae ve caııicola dışındaki böl­

gede yaygın diğer serovadar tarafından meydana 

getirilen enfeksiyonlara karşı köpeklerde kros­

korunma sağlanamamaktadır (2, 8, 11, 21). 

Halen yaygın olarak kullanılmakta olan biva­

lent serovar spesifik aşıların deneysel koşullarda 

leptospiraların idrar ile saçılımını engelledikleri, 

ancak bazı durumlarda, serovar icterohaeınorrha­

giae'nin aşılı köpeklerden insanlara geçişine ve 

insanlarda enfeksiyona engel olamadıkları görül­

müştür (2, 21). 

Son yıllarda köpek aşıları üzerinde yapılan 

araştırmalarda, leptospirozis de dahil olmak üzere 

canine distemper, adenovirus tip 2, parainfluenza ve 

parvovirus etkenleri ile hazırlanan ve parenteral 

uygulanan ticari kombine aşıların, immune-media-
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ted hemolitikanemi oluşumunu stimüle ettiği ya da 

kolaylaştırdığı yönünde kuvvetli şüpheler bulun­

maktadır (9). Tüm bakteri hücresinden hazırlanma­

ları nedeniyle bivalent seravar-spesifik aşıların çoğu 

zaman anafılaksiye neden olduğu bildirilmiştir (2, 

8). Aynı zamanda bu aşıların genç köpeklerde 

immun yanıt oluşumunu baskılayabilmesi nedeniy­

le 9- ı o haftalıktan daha küçük köpekler için kulla­

nılmaması önerilmektedir (2). Bu yan etkilerin 

ortadan kaldırılması amacıyla Lyme hastalığı için 

geliştirilen OspA aşısında olduğu gibi tüm bakteri 

hücresi yerine dış zarf prateirılerinden hazırlanan, 

enfeksiyona karşı etkili bir korunma sağlayan ve 

idrar ile saçılıını engelleyen deneysel bir aşı gelişti­

rilmiştir ancak (3), günümüzde bu aşının ticari pre­

paratı bulunmamaktadır. 

Köpek leptospirozisine karşı Fort Dodge tara­

fından yeni geliştirilen, g1·ippotyphosa ve pomona 

serovarlarına ait süspansiyorılardan oluşan aşı (Ft. 

Dodge's new lepto vaccine), düşük seviyede korun­

ma meydana getirmiş, üç hafta ara ile iki kez uygu­

lanan aşılamadan sonra dahi etkili bir humoral 

yanıt oluşturulamamıştır (kişisel görüşme; Leland 

E. CARMICHAEL, Prof Dr. Emeritus, College 

of Vet Med, Comeli University) . 

Köpeklerde rezervuan oldukları canicola dışın­

daki icterohaemorrhagiae, pomona, grippotyphosa ve 

bmtislava gibi diğer seravarlar tarafından meydana 

getirilen rastlantısal enfeksiyonlardan korunınada 

en önemli stratejilerden biri de, köpeklerin bu sero­

varların konakçıları olan radentlerle direkt veya 

indirekt temasının örılenmesidir (6, ll). 

SONUÇ 
Leptospirazis tüm evcil hayvanlarda ve insan­

larda ölümle sonuçlanabilen zoonotik bir enfek­

siyondur. Enfeksiyonun Türkiye'deki köpeklerde 

durumunu ortaya koyan çalışmalar sınırlı sayıdadır. 

Oysa, günümüzde özellikle büyük şehirlerde insan 

yaşamının ayrılmaz bir parçası olarak düşünülen ve 
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bir çok insan tarafından evlerde barındırılan ve 

beslenen köpekler zoonoz bir çok hastalıkta olduğu 

gibi, insarılarda leptospirozisin de primer kaynağını 

oluşturabilmektedir (ı O, ll, ı 6,2 ı). Leptospirozisin 

hayvarılardan insarılara bulaşmasında, hasta hay­

varıların idrariarı ile direkt veya indirekt temasın rol 

oynadığı düşünüldüğünde (2, ıo, ll, 2ı), leptospi­

rozisin insan sağlığına yönelik tehdidi daha iyi 

arılaşılmaktadır. 

Tüm hayvan türleri arasında leptospirozis 

vakaları incelendiğinde, son yıllarda en büyük epi­

demiyolojik değişimin köpek leptospirozisinde 

meydana geldiği görülmektedir (ıü, ll). Artık 

ABD (ı, 4, ı2), Kanada (20, 23, 24), İskoçya (ll), 

İtalya (26) ve İsviçre (27) gibi bir çok ülkede enfek­

siyonun icte1·ohaemon-hagiae ve canicola seravarları 

yerine pomona, grippotyphosa ve bratislava seravarla­

rı tarafından meydana getirilmekte olduğu arılaşıl­

mıştır. Bu epidemiyolojik değişim, klinik hastalık 

tablosunda da değişime yol açmış, köpek leptospi­

rozisi artık çoğunlukla febril, renal ve hepatik 

hastalık olgusu şeklinde karşımıza çıkar olmuştur 

(4, 5, ll, ı2). 

Epidemiyolojik değişim, klinik hastalık tablo­

su ile birlikte enfeksiyona karşı korunma stratejile­

rinde de yeni arayışlara yol açmıştır. Bir çok ülkede 

uzun yıllar boyunca yaygın bir şekilde kullanılan ve 

icterohaemonhagiae ile canicola serovarlarına ait 

süspansiyorılardan hazırlanan ticari bivalent seravar 

spesifik aşıların artık köpeklerde enfeksiyona karşı 

korunma sağlayamadığı, bölgede daha yaygın ve 

enfeksiyonun primer etkeni olan pomona, grippoty­

phosa ve bratislava gibi diğer seravarlada hazırlanan 

aşılara ihtiyaç duyulduğu rapor edilmiştir (2, 8, ll, 

2ı). 
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