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Oz: Bu calismanin amaci, Aydin ilinde yasan kedilerde kedi I6semi virusu (FeLV) ve kedi immun yetmezlik virusu (FIV)
varliginin belirlenmesidir. Calismanin materyalini; tedavi, kontrol, kastrasyon, kisirlastirma, anti-paraziter uygulama ve
as! gibi cesitli sebeplerle Aydin’daki 6zel bir klinige basvuran yaslari 6 aylik ve Uzeri olan farkl irk [Sfenks (2), British
Shorthair (12), Scottish Fold (5), Tekir (68), iran kedisi (3), Himalayan (3), Siyam (3), Chincila (1), Bombay (1), Russian
Blue (1), Van kedisi (1)] ve cinsiyetteki (E= 51, D= 49) rastgele segilen 100 kediden toplanan kan &rnekleri olusturdu.
Calismaya dahil edilen kedilerin klinik muayeneleri yapilarak, alinan kan érneklerinde hemogram olgtimleri ile FIV anti-
koru ve FeLV antijeni yoniinden hizli tani testi [Bionote® , Anigen Rapid (FIV Ab/FeLV Ag), Gliney Kore] yapildi. Ornek
alinan kedilerin tg¢linde (%3) FIV antikorunun pozitif, FeLV Ag (antijen) yoninden ise hepsinin negatif oldugu belirlendi.
FIV pozitif bulunan l¢ kediden tg¢linin de (%100) disi, ikisinin Scottish Fold (4 ve 1.5 yas) ve birinin Tekir (3 yas) oldu-
gu kaydedildi. Scottish Fold kedilerde herhangi bir klinik semptom gézlenmezken, birinin disari ¢iktigi ve FeLV’ye karsi
asilanmis oldugu belirlendi. FIV pozitif belirlenen tekir kedinin klinik muayenesinde aralikli kusmalarinin oldugu ve disa-
riya ¢iktigr kaydedildi. FIV pozitif kedilerin hematolojik degerleri incelendiginde bir kedinin kan degerlerinin hafif dehid-
rasyon diginda referans degerlerde oldugu gozlenirken, birinde 16kopeni ile hafif dehidrasyon ve birinde ise Iokositozis,
lenfositozis ve trompositozis belirlendi. Sonug¢ olarak, Aydin ilindeki kedilerde %3 oraninda FIV pozitiflik belirlenirken
FeLV antijen goérilme orani %0 olarak belirlendi. FIV pozitif kedilerin klinik ve hematoloji bulgularinin degiskenlik gos-
terdigi kaydedildi.

Anahtar kelimeler: FelLV, FIV, kedi

Detection of FeLV and FIV Infections in Cats on Aydin Region

Abstract: The purpose of this work is to determine of FeLV and FIV infections in cats, living in the province of Aydin.
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 Aydin are used as the materials of this study. The hemogram
examinations and rapid diagnostic test for FIV antibodies and FelLV antigens [Bionote®, Anigen Rapid (FIV Ab/FelLV
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 Aydin
province, the FeLV antigen rate was found to be 0%. The clinical and hematological findings of FIV positive cats were
noted to variable.
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virusu (FIV), kedilerde diinyada yaygin oldugu bildiri-
len bulasici hastalik etkenleridir (Lee ve ark., 2002;
Norris ve ark., 2007; Hosie ve ark., 2009; Ravi ve
ark., 2010; Jenkins ve ark., 2013). FIV ve FelLV en-

186



Kedilerde FeLV ve FIV...

feksiyonlari kedilerin immun sistemini baskilayan ve
dolayisiyla kedilerde 6nemli hastaliklara neden olan
enfeksiyonlardir. FeLV enfeksiyonu ile iligkili klinik
belirtiler, tumédrler, immunosupresyon, hematolojik
bozukluklar, immin aracili hastaliklar ve diger send-
romlar (néropati, Ureme bozukluklari, solan yavru
kedi sendromu dahil) olarak siniflandirilabilir
(Overbaugh ve ark., 1988). FIV enfeksiyonunda klinik
bulgular firsat¢i enfeksiyonlarin olusumuna bagldir.
Hafif siddetliden orta siddetliye kadar deg@isen lenfoa-
denomegali gorulebilir. Vakalarin %25-50’sinde gingi-
vit, periodontit ve stomatit gériiliir. Ust solunum yolu
enfeksiyonu genellikle feline herpesvirus ve calicivi-
rus tarafindan olusturulur, rinit, konjiktivit ve keratit ile
seyreder. Kalici ishal (vakalarin %10-20'si); bakteri
veya mantarin sayisinin artmasi, parazit kaynakl
enteritis; FIV enfeksiyonunun gastrointestinal epitel
Uzerindeki dogrudan etkisinden kaynaklanmaktadir.
Dis kulakta ve deride bakteriyel enfeksiyonlar veya
dermatofitozdan kaynaklanan kronik, direngli, niks
eden enfeksiyonlar gorulir. Okuler semptomlar uveit,
pars planit ve glokomdur. Hemogram normal olabile-
cegdi gibi anemi, lenfopeni, nétropeni veya ikincil en-
feksiyonun varligina gére nétrofili gorulebilir (Tilley ve
Smith, 2015). FeLV ve FIV enfeksiyonlar kedilerde
beraber bulunabildigi gibi ayri olarak da bulunabil-
mekte ve genellikle sekonder enfeksiyonlar sonucu
Olimcul bir tablo sekillenebilmektedir (Cotter, 1991).
Glnldmuzde FelLV ve FIV igin 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-
feksiyonlarin teshisi amaciyla FelLV antijen ve FIV
antikorlarinin belirlenebildigi pratik Enzyme-Linked
Immuno Sorbent Assay (ELISA) ve immunokromo-
tografik kitler mevcut olup, saha taramalari icin dneril-
mektedir (Eto ve ark., 2003; Westman ve ark., 20193,
b).

Bu caligmanin amaci, Aydin ilinde bulunan kedilerde
FIV ve FeLV enfeksiyonlarinin varliginin immunokro-
motografik olarak arastiriimasidir. Elde edilen bulgu-
larin; kedilerin bu enfeksiyonlardan korunmasina ve
yayillmalarinin éniine gecilmesi icin gereken dnlemle-
rin alinmasina yardimci olacagi disunilmustir.

Gereg ve Yontem

Calisma, Erciyes Universitesi Hayvan Deneyleri Yerel
Etik Kurulunun 21/122 sayili ve 05.05.2021 tarihli
karariyla yiratlmugstir.

Hayvan materyali

Calismanin mataryelini; tedavi, kontrol, kastrasyon,
kisirlastirma, anti-paraziter uygulama ve asi gibi ¢e-
sitli sebeplerle Aydin Esen Veteriner Klinigine basvu-
ran 6 aylik ve Uzeri yasta, farkli irk [Sfenks (2), British
Shorthair (12), Scottish Fold (5), Tekir (68), Iran kedi-
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si (3), Himalayan (3), Siyam (3), Chincila (1), Bombay
(1), Russian Blue (1), Van kedisi (1)] ve cinsiyetteki
(E= 51, D= 49) rastgele secilen 100 kediden toplanan
kan ornekleri olusturdu.

Kan alimi

Calismaya dahil edilen hayvanlarin Vena cephalica
antebrachii'lerinden antikoagulanli (etilendiamin tetra-
asetik asit, EDTA) tlplere 3 ml kan drnekleri alinarak
hematolojik [MS4SE marka (Fransa) tam kan sayimi
cihazi ile] ve hizli test kiti analizleri [FIV antikoru ve
FeLV antijeni yoninden hizli tani kiti kullanilarak
(BIONOTE, Anigen Rapid (FIV Ab/FeLV Ag), Gliney
Kore] yapildi. Kedilerin kan drnekleri alinmadan énce
genel klinik muayeneleri yapilarak bulgular kaydedil-
di.

Istatistiksel metot

Verilerin normal dagihma uygunlugu Shapiro-Wilk ve
Kolmogorov-Smirnov testleri ile degerlendirildi. He-
mogram sonuglarinin  8zetlenmesinde tanimlayici
istatistiklerden medyan, 1. ceyreklik, 3. ceyreklik,
minimum ve maksimum degerleri kullanildi. istatistik-
sel analizler IBM SPSS Statistics v.25 for Windows
paket programi (SPSS, 2017) ile yapildi.

Bulgular

Calismaya dahil edilen kedilerin 56’sinda (%56) her-
hangi bir semptoma rastlanmazken, 44’Gnde (%44)
cesitli semptomlar kaydedildi. Hastalik sikayeti 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) yliksek
ates, Uglinde (%6.8) hipersalivasyon, Ugtinde (%6.8)
ikterus, birinde (%2.2) konstipasyon, Ug¢linde (%6.8)
cesitli derecelerde paraliz, birinde (%2.2) epilus, iki-
sinde (%4.5) agizda koku, birinde (%2.2) hipotermi,
birinde (%2.2) anemi, Ug¢lnde (%6.8) cesitli derece-
lerde Ust solunum problemleri oldugu belirlendi.

Calismada 6rnek alinan kedilerden 93’inun evde ve
yedisinin ise disarida bakildigi 6grenildi. Evde baki-
lan kedilerden 24’Gn0n gesitli zaman araliklari ile ev
disina ¢ikmasina izin verildigi, evde bakilan 93 kedi-
den 53'Unln tek basina bakilirken, 36’sinin birden
fazla kedi (22’si iki kedi, dokuzu U¢ kedi, dérdi 4 ke-
di, biri 5 kedi) bakilan evde kaldid tespit edildi.

Ornek alinan kedilerin tigiinde (%3) FIV antikoru po-
zitif belirlenirken ve FelLV Ag agisindan higbiri (%0)
pozitif degildi. FIV pozitif bulunan Ug¢ disi (%100) kedi-
den, ikisi 1.5 ve 4 yaslarinda Scottish Fold irki ve biri
ise 3 yash Tekir irki kedilerdi. Scottish Fold kedilerde
herhangi bir klinik semptom belirlenmezken, birinin
disan ciktigi ve FeLV’ye karsi asilanmis oldugu belir-
lendi. FIV pozitif belirlenen Tekir kedinin klinik mua-
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yenesinde aralikli kusmalarinin oldugu ve disariya
ciktigl kaydedildi.

Hematolojik bulgular

Calismaya dahil edilen kedilerin hemogram bulgulari
istatistik analizleri yapilarak Tablo 1.'de verilmistir.
FIV pozitif kedilerin hematolojik degerleri incelendi-
ginde bir kedinin kan degerlerinin hafif dehidrasyon
disinda referans deg@erlerde oldugu goézlenirken, birin-
de |6kopeni ile hafif dehidrasyon ve birinde ise |16kosi-
tozis, lenfositozis ve trompositozis belirlendi (Tablo
2).

Oznur ASLAN

isveg, Bulgaristan, Romanya, Hollanda ve
Luksemburg'da %0, Almanya ve ingiltere’de %1,
Belgika ve Fransa’da %3, Avusturya ve Letonya'da %
4, Slovakya’da %5, irlanda ve Isvigre'de %7, Cek
Cumbhuriyetinde %8, Hirvatistan ve Ispanya'da %9,
Macaristan’da %13, Polonya’da %17, Italya'da %20
ve Portekiz’de %29 olarak bildirmistir. ingiltere’de iki
farkli kedi barinaginda hizli test kiti ile yapilan
taramalarda barinaklardan birinde FelLV enfeksiyon
orani %3 digerinde ise %0 bulunmustur (Stavisky ve
ark., 2017).

Tablo 1. Calismaya dahil edilen kedilerin hematolojik bulgulari

Degisken N Ortanca 1. ve 3. Ceyreklik Min-Mak
WBC (10°L) 100 6.46 3.31-15.68 0.86 - 49.30
LYM (10°L) 100 3.04 1.10-7.33 0.24 - 39.00
MON (10°/L) 100 0.23 0.10 - 0.50 0.01-2.19
GRAN (10°/L) 100 2.64 1.50 - 6.03 0.38 - 23.65
RBC (10"/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 (10°/L) 100 278.50 151.00 - 563.00 34.00 - 7834.00

N: Orneklem sayisi; Min: Minimum deger; Mak: Maksimum deger.

Tablo 2. FIV pozitif kedilerin hematolojik bulgulari

FIV pozitif WBC LYM MON GRAN RBC HGB HCT PLT
(10°L)  (10%L)  (10°%L) (10°L)  (10™L) (g/dl) (%)  (10°L)

1 (Scottish Fold) 10.89 4.87 0.57 5.45 11.13 174 489 96

2 (Scottish Fold) 3.78 2.13 0.18 1.47 10.99 16.8 497 179

3 (Tekir) 21.8 16.9 1.73 3.21 9.31 141 416 1615

FIV: Feline immliin yetmezlik virusu, WBC: Lékosit, LYM: Lenfosit, MON: Monosit, GRAN: Nétrofil, RBC:
Eritrosit, HGB: Hemoglobin, HCT: Hematokrit, PLT: Trombosit

Tartisma ve Sonug

Kedilerin 16semi virusu Retroviridae ailesine ait
Gammaretrovirus genusundan zarfli tek zincirli RNA’I
bir virus olup, evcil kedileri de iceren kedigillerde
yaygin olarak bulunan bir virustiir. Persiste viremik
kediler, virusun salya, nazal akintilar, idrar ve digki ile
oronasal olarak diger kedilere bulasmasi nedeniyle
enfeksiyon kaynagidir. Virus kedi topluluklarinda ayni
mama ve yem kabinin kullanilmasi, birbirini yalama
ya da isirma yoluyla bulagabilecegi gibi, plasental ve
laktasyon suresinde yavrulara da gecebilmektedir
(Capozza ve ark., 2021). FeLV enfeksiyonun varligi
ile ilgili dinyanin farkh Glkelerinde pek ¢ok galisma
yapilmistir. Bu galismalara gére Amerika'da %2.3 ile
%3.3, Avrupa’da %0.7 ile %15.6, Giiney Amerika’da
%3 ile %284 ve Aysa ile Avusturalya/Yeni
Zellanda’da %0.5 ile %24.5 oranlarinda degisen
prevalanslar bildirilmistir (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 lkesindeki kedilerin tlkrik
orneklerinde yaptigi PCR analizine gore FelLV
gorilme oranlari Danimarka, Finlandiya, Norveg,

Turkiye’de daha o6nce yapilan c¢alismalarda FelLV
oranlari; Ankara’da PCR ile %20.5 (Oguzoglu ve ark.,
2013), Van’da hizli test kiti ile %4.5 (Ylksek ve ark.,
2005), istanbul’da hizli test kiti ile %5.8 (Yiimaz ve
ligaz, 2000), antijen varligina gére Aydin’da (%4.9)
ve izmirde %11.4 (Erol ve Pasa, 2013) olarak
bildirilmistir. Sunulan ¢alismada’da Aydin ilinde 100
kediden alinan kan érneklerinde FelLV gdrulme orani
%0 olarak bulunmustur. FeLV prevalansina etki eden
risk faktorler, cinsiyet (erkek kedi), kisirlagtirma
durumu, agresif davranig, asilama, disar ¢ikma ya
da ayni evde ¢ok sayida kedi varligi ve cografi bolge
vb. olarak bildiriimektedir (Hartmann ve Hofmann-
Lehmann, 2020). Sunulan calismada o6rnek alinan
kedilerden 571’inin erkek ve 49unun disi oldugu,
93’Unln evde bakildigi ve yedisinin ise digarida
bakildi§i belirlendi. Evde bakilan kedilerden 24’lnln
cesitli zaman araliklari ile ev digina ¢ikmasina izin
verildigi, evde bakilan 93 kediden 53’iniin tek basina
bakilirken, 36’sinin birden fazla kedi (22’si iki kedi,
dokuzu ¢ kedi, dordi 4 kedi, biri 5 kedi) bakilan
evde kaldigi belirlenmistir. Sunulan ¢alismada FelLV
oraninin %0 olmasinin daha énce Aydin ve izmir
bélgelerinde yapilan c¢alismada materyal olarak
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secilen kedilerin buylk oranda sokak kedisi (150
sokak kedisi, 60 ev kedisi) olmasindan ya da
kullanilan metodun farkli olmasindan (Erol ve Pasa,
2013) kaynaklanabilecegi duslinulmustir. Kedilerin
immun yetmezlik virusu, evcil ve vahsi kedigillerde
enfeksiyona neden olan Retrovirus ailesinin
Lentivirus genusuna ait bir virustir (Miyazawa ve
ark., 1994). Kedilerde FIV enfeksiyonunun, Kanada
(Ravi ve ark., 2010) ve Birlesik Krallik'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) oraninda
gorildigl bildiriimektedir. Ingiltere’de 2 farkli kedi
barinaginda hizli test kiti ile yapilan taramalarda
barinaklardan birinde FIV enfeksiyon orani %11.4
digerinde ise %3 olarak bulunmustur (Stavisky ve
ark., 2017). Alimanya’da 1993 ve 2002 yillari arasinda
toplanan 17 289 kedide yapilan bir galismada FIV
orani %3.2 olarak bildirilmistir (Gleich ve ark., 2009).
Turkiye’de ise Van ilinde FIV orani %3 (Yuksek ve
ark., 2005), Istanbul'da %22.3 (Yilmaz ve ligaz,
2000), Ankara’da %9.5 (Oguzoglu ve ark., 2013),
Aydinda %13.9 ve izmirde %27.3 (Erol ve Pasa,
2013) oldugu rapor edilmistir. Sunulan ¢alismada FIV
oraninin %3 bulunmasi daha 6nce yapilan ¢alismalar
ile uyumlu bulunmustur (Gleich ve ark., 2009; Levy
ve ark., 2006; Stavisky ve ark., 2017; Yiksek ve ark.,
2005). Enfeksiyon kediler arasinda kavga ve isirma
ile kandan bulasabilecegi gibi ciftlesme ve vertikal
yolla da bulasabilmektedir. FIV enfeksiyonlu kediler
Omdir boyu enfekte olup glinimiizde bilinen etkili bir
tedavisi de yoktur. Hastalik olusumunda risk faktorleri
olarak yas [l¢ yasindan biyik (ortalama alti yas)],
erkek cinsiyet, disari ¢ikma, saldirgan davranis ve
kavga yaralanmalari sayilabilmektedir (Gleich ve ark.,
2009). Erol ve Pasa (2013) yaptidi gcalismada FIV
gorulmesinde etkili risk faktorleri  belirlenmis,
erkeklerde (%27.5) disilerden (%13.4) ve evde
yasayan kedilerde (%33.3) sokak kedilerinden (%14)
daha sik gorildiuguni bildirmiglerdir. Yilmaz ve ligaz
(2000), yaptiklari cahsmada 3-7 yash, erkek ve
hastalik sikayeti olan kedilerde FIV gorilme oraninin
yuksek oldugunu bildirmiglerdir. Ayrica ev kedileri ve
sokak kedileri arasinda FIV go6rtilme oranlarinin
birbirine ¢ok yakin oldugunu, bunun sebebinin
kedilerin FIV ile yasamlarinin erken dénemlerinde
karsilasmis olabileceklerinden kaynaklandigini
bildirmislerdir. Yiksek ve ark. (2005) Van'daki FIV
pozitif kedilerin %3.8’inin erkek ve %2.5’inin disi
oldugunu belirtmiglerdir. Oguzoglu ve ark. (2013) ise
48 aylktan buylk yastaki (%25), Sarman (%25),
disari ¢ikan (%16.3) ve herhangi bir hastalik dykusu
olan (%11.5) kedilerde daha ylksek oranda FIV
enfeksiyonu belirlemislerdir. Sunulan ¢alismada, FIV
pozitif kedilerden ikisinin disari ¢iktigi yaslarinin
sirasiyla 1.5, 3, 4 ve disi olduklari belirlenmigtir.
Literatlirlerin aksine enfekte kedilerin hepsinin disi
olmasinin sebebinin; ciftlesme, disarn ¢ikma ya da
sahiplenilmeden 0Once enfeksiyona maruz kalma

189

Erciyes Univ Vet Fak Derg 2023; 20(3): 186-191

olabilecegi distnulmustar. Kedilerde FIV
infeksiyonunda, I6kopeni, |6kositoz, anemi,
trombositopeni, kemik iliginde ise myelopoetik ve
eritropoetik  hilcre  dizilerinde  degisiklik  gibi
hematolojik bozukluklara rastlandidi bildiriimektedir
(Deniz, 2001; Gleich ve Hartmann, 2009; Hart ve
Nolte 1994; Shelton ve ark.,, 1991). Gleich ve
Hartmann (2009), FIV ve FelLV pozitif kedilerle
yaptiklari galismada FIV pozitif kedilerin %6’sinda
RBC degerinin disuk, %28’inde ylksek, PCV
degerinin  %16’sinda diuslik, %20’sinde yiksek,
Platelet degerinin %10'unda dusik, %8’inde ylksek
ve lenfosit degerinin %37’inde disik, %10’unda
distk oldugunu bildirmiglerdir. Deniz  (2001),
Almanya’da 37 FIV pozitif kedide yaptidi calismada
kedilerin  %21.6’sinda l6kositozis belirlerken, %
5.4’Unde I6kopeni belirlemistir. Klinik belirtili  FIV
pozitif kedilerde trombositopeni oranini %10.8 olarak
bildirmisken, klinik belirtisiz FIV seropozitif kedilerden
birinde  trombositopeni ve ikisinde |6kopeni
belirlemigtir. Sunulan calismada ise, FIV pozitif
kedilerin hematolojik degerleri incelendidinde bir
kedinin kan degerlerinin hafif dehidrasyon diginda
referans degerlerde oldugu goézlenirken, birinde

I6kopeni ile hafif dehidrasyon ve birinde ise
I6kositozis, lenfositozis ve trompositozis
belirlenmigtir.  Lokopeni gb6zlenen kedide, FIV
enfeksiyonunun kemik iligi ve immun sistemi

etkilenmeye baglamig olabilecedi ve bu nedenle
I6kopeni olabilecegi dusunulmustir. Daha 6nce
yapilan c¢alismalardan anlasilacagi Uzere (Deniz,
2001; Gleisch ve Hartmann, 2009), FIV
enfeksiyonunun inkiilbasyon siresi, evresi ve
sekonder enfeksiyon durumuna goére hematolojik
tablonun degisebilecegi, I6kositozis, lenfositozis ve
trompositozis gibi hematolojik bulgularin  da
olusabilecegi dustnulebilir.

Sonug olarak; Aydin ilinde kedilerde FelLV ve FIV
enfeksiyonlarinin gorilme orani sirasiyla %0 ve %3
olarak belirlenmistir. FIV pozitif kedilerin disi, fakli irk
ve yasta olduklari, %2’sinin disari ¢iktigi, kedilerden
biri diginda klinik belirtilerinin olmadigi ve hematolojik
bulgularin degisken oldugu gorilmustur.
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