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Öz: Bu çalışmanın amacı, Aydın ilinde yaşan kedilerde kedi lösemi virusu (FeLV) ve kedi immun yetmezlik virusu (FIV) 
varlığının belirlenmesidir. Çalışmanın materyalini; tedavi, kontrol, kastrasyon, kısırlaştırma, anti-paraziter uygulama ve 
aşı gibi çeşitli sebeplerle Aydın’daki özel bir kliniğe başvuran yaşları 6 aylık ve üzeri olan farklı ırk [Sfenks (2), British 
Shorthair (12), Scottish Fold (5), Tekir (68), İran kedisi (3), Himalayan (3), Siyam (3), Chincila (1), Bombay (1), Russian 
Blue (1), Van kedisi (1)] ve cinsiyetteki (E= 51, D= 49) rastgele seçilen 100 kediden toplanan kan örnekleri oluşturdu. 
Çalışmaya dahil edilen kedilerin klinik muayeneleri yapılarak, alınan kan örneklerinde hemogram ölçümleri ile FIV anti-
koru ve FeLV antijeni yönünden hızlı tanı testi [Bionote® , Anigen Rapid (FIV Ab/FeLV Ag), Güney Kore] yapıldı. Örnek 
alınan kedilerin üçünde (%3) FIV antikorunun pozitif, FeLV Ag (antijen) yönünden ise hepsinin negatif olduğu belirlendi. 
FIV pozitif bulunan üç kediden üçünün de (%100) dişi, ikisinin Scottish Fold (4 ve 1.5 yaş) ve birinin Tekir (3 yaş) oldu-
ğu kaydedildi. Scottish Fold kedilerde herhangi bir klinik semptom gözlenmezken, birinin dışarı çıktığı ve FeLV’ye karşı 
aşılanmış olduğu belirlendi. FIV pozitif belirlenen tekir kedinin klinik muayenesinde aralıklı kusmalarının olduğu ve dışa-
rıya çıktığı kaydedildi. FIV pozitif kedilerin hematolojik değerleri incelendiğinde bir kedinin kan değerlerinin hafif dehid-
rasyon dışında referans değerlerde olduğu gözlenirken, birinde lökopeni ile hafif dehidrasyon ve birinde ise lökositozis, 
lenfositozis ve trompositozis belirlendi. Sonuç olarak, Aydın ilindeki kedilerde %3 oranında FIV pozitiflik belirlenirken 
FeLV antijen görülme oranı %0 olarak belirlendi. FIV pozitif kedilerin klinik ve hematoloji bulgularının değişkenlik gös-
terdiği kaydedildi.  
Anahtar kelimeler: FeLV, FIV, kedi 
 

Detection of FeLV and FIV Infections in Cats on Aydın Region 
Abstract: The purpose of this work is to determine of FeLV and FIV infections in cats, living in the province of Aydın. 
The blood samples taken from cats, six months and older aged and different breeds [Sphynx (2) British Shorthair (12) 
Scottish Fold (5) Tabby (68) Persian (3) Himalayan Cat (3) Siamese (3) Chinchilla (1) Bombay Cat (1) Russian Blue (1) 
Van Cat (1)] and sexes (E= 51, D= 49), brought for the purpose treatment, control, castration, overiohsyterectomi, anti-
paraziter treatment and vaccination to a special clinic in Aydın are used as the materials of this study. The hemogram 
examinations and rapid diagnostic test for FIV antibodies and FeLV antigens [Bionote®, Anigen Rapid (FIV Ab/FeLV 
Ag), South Korea] were performed in blood samples taken after clinical examinations of cats. It was determined that 
three (3%) of the cats tested positive for FIV antibodies, and all results to FeLV AG (antigen) were found to be negati-
ve. The three cats with FIV positive were female, two of them recorded as Scottish Folds (4 and 1.5 aged respectively) 
and the other as Tekir (3 years old). While no clinical symptoms were observed in as Scottish Fold cats, it was determi-
ned that one of them went outside and vaccinated aganist FeLV. In the clinical examination of the FIV positive Tekir cat 
were noted to intermittent vomiting and recored to went outside. When the hematological values of FIV-positive cats 
were examined, one of the cats showed signs of minor dehydration but was within the reference range in all other as-
pects, In another cat, minor dehydration and leukopenia were observed, and in yet another leukocytosis, lymphocyte 
and thrombocytosis were observed. In conclusion, while FIV positivity was determined at a rate od 3% in cats in Aydın 
province, the FeLV antigen rate was found to be 0%. The clinical and hematological findings of FIV positive cats were 
noted to variable.  
Keywords: Cat, FeLV, FIV  

Giriş  

Kedi lösemi virusu (FeLV) ve kedi immün yetmezlik 
virusu (FIV), kedilerde dünyada yaygın olduğu bildiri-
len bulaşıcı hastalık etkenleridir (Lee ve ark., 2002; 
Norris ve ark., 2007; Hosie ve ark., 2009; Ravi ve 
ark., 2010; Jenkins ve ark., 2013). FIV ve FeLV en-
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feksiyonları kedilerin immun sistemini baskılayan ve 
dolayısıyla kedilerde önemli hastalıklara neden olan 
enfeksiyonlardır. FeLV enfeksiyonu ile ilişkili klinik 
belirtiler, tümörler, immünosupresyon, hematolojik 
bozukluklar, immün aracılı hastalıklar ve diğer send-
romlar (nöropati, üreme bozuklukları, solan yavru 
kedi sendromu dahil) olarak sınıflandırılabilir 
(Overbaugh ve ark., 1988). FIV enfeksiyonunda klinik 
bulgular fırsatçı enfeksiyonların oluşumuna bağlıdır. 
Hafif şiddetliden orta şiddetliye kadar değişen lenfoa-
denomegali görülebilir. Vakaların %25-50’sinde gingi-
vit, periodontit ve stomatit görülür. Üst solunum yolu 
enfeksiyonu genellikle feline herpesvirus ve calicivi-
rus tarafından oluşturulur, rinit, konjiktivit ve keratit ile 
seyreder. Kalıcı ishal (vakaların %10-20'si); bakteri 
veya mantarın sayısının artması, parazit kaynaklı 
enteritis; FIV enfeksiyonunun gastrointestinal epitel 
üzerindeki doğrudan etkisinden kaynaklanmaktadır. 
Dış kulakta ve deride bakteriyel enfeksiyonlar veya 
dermatofitozdan kaynaklanan kronik, dirençli, nüks 
eden enfeksiyonlar görülür. Okuler semptomlar uveit, 
pars planit ve glokomdur. Hemogram normal olabile-
ceği gibi anemi, lenfopeni, nötropeni veya ikincil en-
feksiyonun varlığına göre nötrofili görülebilir (Tilley ve 
Smith, 2015). FeLV ve FIV enfeksiyonları kedilerde 
beraber bulunabildiği gibi ayrı olarak da bulunabil-
mekte ve genellikle sekonder enfeksiyonlar sonucu 
ölümcül bir tablo şekillenebilmektedir (Cotter, 1991). 
Günümüzde FeLV ve FIV için kesin bir tedavi mevcut 
olmamakla birlikte, tedavi denemeleri devam etmek-
tedir (Addie, 2012; Bracklein ve ark., 2006; Gil ve 
ark., 2013; Hennet ve ark., 2011; Mochizuki ve ark., 
1994; Ohe ve ark., 2008; Truyen ve ark., 2002). En-
feksiyonların teşhisi amacıyla FeLV antijen ve FIV 
antikorlarının belirlenebildiği pratik Enzyme-Linked 
Immuno Sorbent Assay (ELISA) ve immunokromo-
tografik kitler mevcut olup, saha taramaları için öneril-
mektedir (Eto ve ark., 2003; Westman ve ark., 2019a, 
b).  

Bu çalışmanın amacı, Aydın ilinde bulunan kedilerde 
FIV ve FeLV enfeksiyonlarının varlığının immunokro-
motografik olarak araştırılmasıdır. Elde edilen bulgu-
ların; kedilerin bu enfeksiyonlardan korunmasına ve 
yayılmalarının önüne geçilmesi için gereken önlemle-
rin alınmasına yardımcı olacağı düşünülmüştür. 

Gereç ve Yöntem 

Çalışma, Erciyes Üniversitesi Hayvan Deneyleri Yerel 
Etik Kurulunun 21/122 sayılı ve 05.05.2021 tarihli 
kararıyla yürütülmüştür.  

Hayvan materyali  

Çalışmanın mataryelini; tedavi, kontrol, kastrasyon, 
kısırlaştırma, anti-paraziter uygulama ve aşı gibi çe-
şitli sebeplerle Aydın Esen Veteriner Kliniğine başvu-
ran 6 aylık ve üzeri yaşta, farklı ırk [Sfenks (2), British 
Shorthair (12), Scottish Fold (5), Tekir (68), İran kedi-

si (3), Himalayan (3), Siyam (3), Chincila (1), Bombay 
(1), Russian Blue (1), Van kedisi (1)] ve cinsiyetteki 
(E= 51, D= 49) rastgele seçilen 100 kediden toplanan 
kan örnekleri oluşturdu.  

Kan alımı  

Çalışmaya dahil edilen hayvanların Vena cephalica 
antebrachii’lerinden antikoagülanlı (etilendiamin tetra-
asetik asit, EDTA) tüplere 3 ml kan örnekleri alınarak 
hematolojik [MS4SE marka (Fransa) tam kan sayımı 
cihazı ile] ve hızlı test kiti analizleri [FIV antikoru ve 
FeLV antijeni yönünden hızlı tanı kiti kullanılarak 
(BIONOTE, Anigen Rapid (FIV Ab/FeLV Ag), Güney 
Kore] yapıldı. Kedilerin kan örnekleri alınmadan önce 
genel klinik muayeneleri yapılarak bulgular kaydedil-
di.  

İstatistiksel metot  

Verilerin normal dağılıma uygunluğu Shapiro-Wilk ve 
Kolmogorov-Smirnov testleri ile değerlendirildi. He-
mogram sonuçlarının özetlenmesinde tanımlayıcı 
istatistiklerden medyan, 1. çeyreklik, 3. çeyreklik, 
minimum ve maksimum değerleri kullanıldı. İstatistik-
sel analizler IBM SPSS Statistics v.25 for Windows 
paket programı (SPSS, 2017) ile yapıldı. 

Bulgular 

Çalışmaya dahil edilen kedilerin 56’sında (%56) her-
hangi bir semptoma rastlanmazken, 44’ünde (%44) 
çeşitli semptomlar kaydedildi. Hastalık şikayeti ile 
getirilen kedilerin ikisinde (%4.5) gingivit, 10’unda (%
22.7) dehidrasyon, 11’inde (%25) halsizlik, dokuzun-
da (%20.4) kusma, ikisinde (%4.5) inkordinasyon, 
sekizinde (%18) anoreksi, yedisinde (%15.9) diyare, 
ikisinde (%4.5) konjuktivit, 19’unda (%43.1) yüksek 
ateş, üçünde (%6.8) hipersalivasyon, üçünde (%6.8) 
ikterus, birinde (%2.2) konstipasyon, üçünde (%6.8) 
çeşitli derecelerde paraliz, birinde (%2.2) epilus, iki-
sinde (%4.5) ağızda koku, birinde (%2.2) hipotermi, 
birinde (%2.2) anemi, üçünde (%6.8) çeşitli derece-
lerde üst solunum problemleri olduğu belirlendi.  

Çalışmada örnek alınan kedilerden 93’ünün evde ve 
yedisinin ise dışarıda bakıldığı öğrenildi. Evde bakı-
lan kedilerden 24’ünün çeşitli zaman aralıkları ile ev 
dışına çıkmasına izin verildiği, evde bakılan 93 kedi-
den 53’ünün tek başına bakılırken, 36’sının birden 
fazla kedi (22’si iki kedi, dokuzu üç kedi, dördü 4 ke-
di, biri 5 kedi) bakılan evde kaldığı tespit edildi.  

Örnek alınan kedilerin üçünde (%3) FIV antikoru po-
zitif belirlenirken ve FeLV Ag açısından hiçbiri (%0) 
pozitif değildi. FIV pozitif bulunan üç dişi (%100) kedi-
den, ikisi 1.5 ve 4 yaşlarında Scottish Fold ırkı ve biri 
ise 3 yaşlı Tekir ırkı kedilerdi. Scottish Fold kedilerde 
herhangi bir klinik semptom belirlenmezken, birinin 
dışarı çıktığı ve FeLV’ye karşı aşılanmış olduğu belir-
lendi. FIV pozitif belirlenen Tekir kedinin klinik mua-
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yenesinde aralıklı kusmalarının olduğu ve dışarıya 
çıktığı kaydedildi. 

Hematolojik bulgular  

Çalışmaya dahil edilen kedilerin hemogram bulguları 
istatistik analizleri yapılarak Tablo 1.’de verilmiştir. 
FIV pozitif kedilerin hematolojik değerleri incelendi-
ğinde bir kedinin kan değerlerinin hafif dehidrasyon 
dışında referans değerlerde olduğu gözlenirken, birin-
de lökopeni ile hafif dehidrasyon ve birinde ise lökosi-
tozis, lenfositozis ve trompositozis belirlendi (Tablo 
2). 

Tartışma ve Sonuç 

Kedilerin lösemi virusu Retroviridae ailesine ait 
Gammaretrovirus genusundan zarflı tek zincirli RNA’lı 
bir virus olup, evcil kedileri de içeren kedigillerde 
yaygın olarak bulunan bir virustür. Persiste viremik 
kediler, virusun salya, nazal akıntılar, idrar ve dışkı ile 
oronasal olarak diğer kedilere bulaşması nedeniyle 
enfeksiyon kaynağıdır. Virus kedi topluluklarında aynı 
mama ve yem kabının kullanılması, birbirini yalama 
ya da ısırma yoluyla bulaşabileceği gibi, plasental ve 
laktasyon süresinde yavrulara da geçebilmektedir 
(Capozza ve ark., 2021). FeLV enfeksiyonun varlığı 
ile ilgili dünyanın farklı ülkelerinde pek çok çalışma 
yapılmıştır. Bu çalışmalara göre Amerika’da %2.3 ile 
%3.3, Avrupa’da %0.7 ile %15.6, Güney Amerika’da 
%3 ile %28.4 ve Aysa ile Avusturalya/Yeni 
Zellanda’da %0.5 ile %24.5 oranlarında değişen 
prevalanslar bildirilmiştir (Englert ve ark., 2012; 
Gleich ve ark, 2009; Hellard ve ark., 2011; Hofmann-
Lehmann ve ark., 2018; Levy ve ark., 2006; Spada ve 
ark., 2012; Westman ve ark., 2019a). Studer ve ark. 
(2019) 32 Avrupa ülkesindeki kedilerin tükrük 
örneklerinde yaptığı PCR analizine göre FeLV 
görülme oranları Danimarka, Finlandiya, Norveç, 

İsveç, Bulgaristan, Romanya, Hollanda ve 
Luksemburg’da %0, Almanya ve İngiltere’de %1, 
Belçika ve Fransa’da %3, Avusturya ve Letonya’da %
4, Slovakya’da %5, İrlanda ve İsviçre’de %7, Çek 
Cumhuriyetinde %8, Hırvatistan ve İspanya’da %9, 
Macaristan’da %13, Polonya’da %17, İtalya’da %20 
ve Portekiz’de %29 olarak bildirmiştir. İngiltere’de iki 
farklı kedi barınağında hızlı test kiti ile yapılan 
taramalarda barınaklardan birinde FeLV enfeksiyon 
oranı %3 diğerinde ise %0 bulunmuştur (Stavisky ve 
ark., 2017). 

Türkiye’de daha önce yapılan çalışmalarda FeLV 
oranları; Ankara’da PCR ile %20.5 (Oğuzoğlu ve ark., 
2013), Van’da hızlı test kiti ile %4.5 (Yüksek ve ark., 
2005), İstanbul’da hızlı test kiti ile %5.8 (Yılmaz ve 
Ilgaz, 2000), antijen varlığına göre Aydın’da (%4.9) 
ve İzmir’de %11.4 (Erol ve Paşa, 2013) olarak 
bildirilmiştir. Sunulan çalışmada’da Aydın ilinde 100 
kediden alınan kan örneklerinde FeLV görülme oranı 
%0 olarak bulunmuştur. FeLV prevalansına etki eden 
risk faktörler, cinsiyet (erkek kedi), kısırlaştırma 
durumu, agresif davranış, aşılama, dışarı çıkma ya 
da aynı evde çok sayıda kedi varlığı ve coğrafi bölge 
vb. olarak bildirilmektedir (Hartmann ve Hofmann-
Lehmann, 2020). Sunulan çalışmada örnek alınan 
kedilerden 51’inin erkek ve 49’unun dişi olduğu, 
93’ünün evde bakıldığı ve yedisinin ise dışarıda 
bakıldığı belirlendi. Evde bakılan kedilerden 24’ünün 
çeşitli zaman aralıkları ile ev dışına çıkmasına izin 
verildiği, evde bakılan 93 kediden 53’ünün tek başına 
bakılırken, 36’sının birden fazla kedi (22’si iki kedi, 
dokuzu üç kedi, dördü 4 kedi, biri 5 kedi) bakılan 
evde kaldığı belirlenmiştir. Sunulan çalışmada FeLV 
oranının %0 olmasının daha önce Aydın ve İzmir 
bölgelerinde yapılan çalışmada materyal olarak 

Değişken N Ortanca 1. ve 3. Çeyreklik Min-Mak 
WBC (109/L) 100 6.46 3.31 - 15.68 0.86 - 49.30 
LYM (109/L) 100 3.04 1.10 - 7.33 0.24 - 39.00 
MON (109/L) 100 0.23 0.10 - 0.50 0.01 - 2.19 
GRAN (109/L) 100 2.64 1.50 - 6.03 0.38 - 23.65 
RBC (1012/L) 100 10.31 8.75 - 11.59 0.57 - 36.10 
HGB (g/dl) 100 14.55 12.33 - 16.00 3.90 - 28.30 
HCT (%) 100 44.25 39.40 - 49.68 9.68 - 99.90 
PLT (109/L) 100 278.50 151.00 - 563.00 34.00 - 7834.00 

Tablo 1. Çalışmaya dahil edilen kedilerin hematolojik bulguları 

N: Örneklem sayısı; Min: Minimum değer; Mak: Maksimum değer. 

FIV pozitif WBC 
(109/L) 

LYM 
(109/L) 

MON 
(109/L) 

GRAN 
(109/L) 

RBC 
(1012/L) 

HGB 
(g/dl) 

HCT 
(%) 

PLT 
(109/L) 

1 (Scottish Fold) 10.89 4.87 0.57 5.45 11.13 17.4 48.9 96 
2 (Scottish Fold) 3.78 2.13 0.18 1.47 10.99 16.8 49.7 179 
3 (Tekir) 21.8 16.9 1.73 3.21 9.31 14.1 41.6 1615 

Tablo 2. FIV pozitif kedilerin hematolojik bulguları 

FIV: Feline immün yetmezlik virusu, WBC: Lökosit, LYM: Lenfosit, MON: Monosit, GRAN: Nötrofil, RBC: 
Eritrosit, HGB: Hemoglobin, HCT: Hematokrit, PLT: Trombosit 
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seçilen kedilerin büyük oranda sokak kedisi (150 
sokak kedisi, 60 ev kedisi) olmasından ya da 
kullanılan metodun farklı olmasından (Erol ve Paşa, 
2013) kaynaklanabileceği düşünülmüştür. Kedilerin 
immun yetmezlik virusu, evcil ve vahşi kedigillerde 
enfeksiyona neden olan Retrovirus ailesinin 
Lentivirus genusuna ait bir virustür (Miyazawa ve 
ark., 1994). Kedilerde FIV enfeksiyonunun, Kanada 
(Ravi ve ark., 2010) ve Birleşik Krallık'ta %6 (Hosie 
ve ark., 1989), Avusturalya’da %8 (Norris ve ark., 
2007), Yeni Zelenda’da %10 (Jenkins ve ark., 2013), 
Japonya’da %23 (Nakamura ve ark., 2010) oranında 
görüldüğü bildirilmektedir. İngiltere’de 2 farklı kedi 
barınağında hızlı test kiti ile yapılan taramalarda 
barınaklardan birinde FIV enfeksiyon oranı %11.4 
diğerinde ise %3 olarak bulunmuştur (Stavisky ve 
ark., 2017). Almanya’da 1993 ve 2002 yılları arasında 
toplanan 17 289 kedide yapılan bir çalışmada FIV 
oranı %3.2 olarak bildirilmiştir (Gleich ve ark., 2009). 
Türkiye’de ise Van ilinde FIV oranı %3 (Yüksek ve 
ark., 2005), İstanbul’da %22.3 (Yılmaz ve Ilgaz, 
2000), Ankara’da %9.5 (Oğuzoğlu ve ark., 2013), 
Aydın’da %13.9 ve İzmir’de %27.3 (Erol ve Paşa, 
2013) olduğu rapor edilmiştir. Sunulan çalışmada FIV 
oranının %3 bulunması daha önce yapılan çalışmalar 
ile uyumlu bulunmuştur (Gleich ve ark., 2009; Levy 
ve ark., 2006; Stavisky ve ark., 2017; Yüksek ve ark., 
2005). Enfeksiyon kediler arasında kavga ve ısırma 
ile kandan bulaşabileceği gibi çiftleşme ve vertikal 
yolla da bulaşabilmektedir. FIV enfeksiyonlu kediler 
ömür boyu enfekte olup günümüzde bilinen etkili bir 
tedavisi de yoktur. Hastalık oluşumunda risk faktörleri 
olarak yaş [üç yaşından büyük (ortalama altı yaş)], 
erkek cinsiyet, dışarı çıkma, saldırgan davranış ve 
kavga yaralanmaları sayılabilmektedir (Gleich ve ark., 
2009). Erol ve Paşa (2013) yaptığı çalışmada FIV 
görülmesinde etkili risk faktörleri belirlenmiş, 
erkeklerde (%27.5) dişilerden (%13.4) ve evde 
yaşayan kedilerde (%33.3) sokak kedilerinden (%14) 
daha sık görüldüğünü bildirmişlerdir. Yılmaz ve Ilgaz 
(2000), yaptıkları çalışmada 3-7 yaşlı, erkek ve 
hastalık şikayeti olan kedilerde FIV görülme oranının 
yüksek olduğunu bildirmişlerdir. Ayrıca ev kedileri ve 
sokak kedileri arasında FIV görülme oranlarının 
birbirine çok yakın olduğunu, bunun sebebinin 
kedilerin FIV ile yaşamlarının erken dönemlerinde 
karşılaşmış olabileceklerinden kaynaklandığını 
bildirmişlerdir. Yüksek ve ark. (2005) Van’daki FIV 
pozitif kedilerin %3.8’inin erkek ve %2.5’inin dişi 
olduğunu belirtmişlerdir. Oğuzoğlu ve ark. (2013) ise 
48 aylıktan büyük yaştaki (%25), Sarman (%25), 
dışarı çıkan (%16.3) ve herhangi bir hastalık öyküsü 
olan (%11.5) kedilerde daha yüksek oranda FIV 
enfeksiyonu belirlemişlerdir. Sunulan çalışmada, FIV 
pozitif kedilerden ikisinin dışarı çıktığı yaşlarının 
sırasıyla 1.5, 3, 4 ve dişi oldukları belirlenmiştir. 
Literatürlerin aksine enfekte kedilerin hepsinin dişi 
olmasının sebebinin; çiftleşme, dışarı çıkma ya da 
sahiplenilmeden önce enfeksiyona maruz kalma 

olabileceği düşünülmüştür. Kedilerde FIV 
infeksiyonunda, lökopeni, lökositoz, anemi, 
trombositopeni, kemik iliğinde ise myelopoetik ve 
eritropoetik hücre dizilerinde değişiklik gibi 
hematolojik bozukluklara rastlandığı bildirilmektedir 
(Deniz, 2001; Gleich ve Hartmann, 2009; Hart ve 
Nolte 1994; Shelton ve ark., 1991). Gleich ve 
Hartmann (2009), FIV ve FeLV pozitif kedilerle 
yaptıkları çalışmada FIV pozitif kedilerin %6’sında 
RBC değerinin düşük, %28’inde yüksek, PCV 
değerinin %16’sında düşük, %20’sinde yüksek, 
Platelet değerinin %10’unda düşük, %8’inde yüksek 
ve lenfosit değerinin %37’inde düşük, %10’unda 
düşük olduğunu bildirmişlerdir. Deniz (2001), 
Almanya’da 37 FIV pozitif kedide yaptığı çalışmada 
kedilerin %21.6’sında lökositozis belirlerken, %
5.4’ünde lökopeni belirlemiştir. Klinik belirtili FIV 
pozitif kedilerde trombositopeni oranını %10.8 olarak 
bildirmişken, klinik belirtisiz FIV seropozitif kedilerden 
birinde trombositopeni ve ikisinde lökopeni 
belirlemiştir. Sunulan çalışmada ise, FIV pozitif 
kedilerin hematolojik değerleri incelendiğinde bir 
kedinin kan değerlerinin hafif dehidrasyon dışında 
referans değerlerde olduğu gözlenirken, birinde 
lökopeni ile hafif dehidrasyon ve birinde ise 
lökositozis, lenfositozis ve trompositozis 
belirlenmiştir. Lökopeni gözlenen kedide, FIV 
enfeksiyonunun kemik iliği ve immun sistemi 
etkilenmeye başlamış olabileceği ve bu nedenle 
lökopeni olabileceği düşünülmüştür. Daha önce 
yapılan çalışmalardan anlaşılacağı üzere (Deniz, 
2001; Gleisch ve Hartmann, 2009), FIV 
enfeksiyonunun inkübasyon süresi, evresi ve 
sekonder enfeksiyon durumuna göre hematolojik 
tablonun değişebileceği, lökositozis, lenfositozis ve 
trompositozis gibi hematolojik bulguların da 
oluşabileceği düşünülebilir.  

Sonuç olarak; Aydın ilinde kedilerde FeLV ve FIV 
enfeksiyonlarının görülme oranı sırasıyla %0 ve %3 
olarak belirlenmiştir. FIV pozitif kedilerin dişi, faklı ırk 
ve yaşta oldukları, %2’sinin dışarı çıktığı, kedilerden 
biri dışında klinik belirtilerinin olmadığı ve hematolojik 
bulguların değişken olduğu görülmüştür. 
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