Oxyuris equi

= Tektirnakli, sekum-kolon

= Erkek 1 cm, disi 4-5 cm

= Biyoloji
v Digi, yumurtalarini aniis ve perinealst

bélgeye birakir ( )

v Yumurtalar yapigkan sivi igindedir
v 4-5 giinde enfektif doneme ulasir
v' Enfektif donem (L3'li yumurta) agizdan alinir.
v' Tiim gelisme kalinbagirsakta
v' Prepatent siire 4-5 ay



Patojenite ve Klinik Bulgular

Patojenite
L4 donemi mukoza ile beslenir
- Erezyon, iilserasyon
Perineal irritasyon
- Disiler yumurtlamak igin geldikleri aniiste kasinti olusturur.

Klinik Belirtiler
Anal bolgede kasinti
Anal bdlgede kepekli gériintii
Kuyruk kaldirma
Perineal bdlgede kil dokiilmesi, erezyon, ilserasyon



o Klinik belirtiler
e Teshiste selofan bant yontemi veya

© Perineal badlgede yumur"ra*
(80-95X40-45 uym, oval, hafif asimetrik, bir
icinde morula safhasinda embriyo veya larva)

al bdlgeden kazinti



Etken madde

lvermectin*

Moxidectin
Mebendazole

Oxibendazole

Pyrantel embonate

Thiabendazole
Cambendazole
Febantel
Albendazole
Mebendazole

Fenbendazole

Tedavi

Etkidigi donem Doz, verilis yolu

Eriskin, L4, L3 0.2 mg/kg p.o.
Erigkin, L4 0.4 mg/kg p.o.
Erigkin, L4 10 mg/kg p.o.

Erigkin, L4 10 mg/kg p.o.

Erigkin, L4 19 mg/kg p.o.

Erigkin, L4 50 mg/kg p.o.
Erigkin, L4 20 mg/kg p.o.
Erigkin, L4 5-6 mg/kg p.o.
Eriskin 5.5-10 mg/kg p.o
Erigkin, L4 10 mg/kg p.o.
Erigkin, L4 7.5-10 mg/kg p.o.




Enterobius vermicularis

-Insan, maymun, sempanze
< Kalinbagirsak

% 2-13 mm

<» Prepatent siire 2 ay

Geligsmesi
- Disi perianal bdlgeye yumurtalar: birakir.
* Yumurtada enfektif L3 olusur.
- Son konak enfeksiyonu

- Incebagirsakta olgunlasir, kalinbagirsaga
yerlesir.



Klinik Belirtiler ve Teshis

Klinik Belirtiler
- Asemptomatik
- Perianal bélgedeki kasinti nedeniyle
uykusuzluk, huzursuzluk
- Apandisit , rektum prolapsusu
- Vulva, vagina, uterus ve yumurta
kanallarinda irritasyon
Teshis e
yonteminde
(Oval, asimetrik, iginde embriyo, 50-60X
20-32 um) ve ergin disilerin bulunmasi



Dirofilaria immitis
e Son konak:kopek,arasira kedi,nadiren insan
- Olgun; Kalbin sag ventrikiild, V.cava, goz, A.pulmonalis

- 12-30 cm
- Mikrofiler; Son konagin kan dolagiminda

e Arakonak; Sivrisinek (Culex,Aedes,Anopheles)
- Olgunlar: 5 yil yasar
- Mikrofiler 2-4 yil yasar
- Plasental bulasma var



Biyoloji
Sivrisinek, son konaktan mikrofileri alir
Sivrisinek-malpigi kanalinda L3

Sivrisinek kan emerken L3, son konakta

Deri alti ve seroza alti bagdokuda L4 ve L5 olur ve L5,
vena yoluyla sag kalpte olgun.



Patojenite

L5 ve olgun
- Kalp kapaklarinda bozukluk, endokarditis
- A.pulmonalis'te endarteritis, pulmoner hipertansiyon
- Asites (B.dolasimda durgunluk sonucu)
- Odem (K.dolagimda durgunluk sonucu)
- Tromboz, akcigerde emboli
- Glomerulonefritis (ES antijenlerinin antikorla birlesmesi)

- V.cava caudalis ve V.hepatica'da tikanma (venoz konjesyon,
karaciger yetersizligi)

Mikrofiler
- Kapillar damarda tikanma, enfarktis, nekroz
- Glomerulonefritis
- Kasintili, tlserli dermatit



Klinik Bulgular

Kedilerde hafif seyreder
Kopeklerde parazit sayisi, kopegin biyikliigli, parazitin
yerlesim yeri ve hastaligin bulunug siiresine bagli olarak
Oksiirak
Efor kaybi
Kalp ve akcigerde patolojik sesler
Asites, istahsizlik, idrarda hemoglobin
Kasintili kronik dermatit
Sarilik, kollaps, 6liim

Asites, hidrotoraks,

Te § h i S hidroperitonyum

Kanda mikrofiler.... (Modifiye knott, Asit fosfataz)
Serolojik tani........ (Kanda antigen ELISA)
Radyografi, elektrokardiyografi



Mikrofilere Dayali Tanida Dikkat

Edilecek Hususlar
Olgun - +
Mikrofiler + -
o Plasental bulasma o Tim parazitler e
o Kan nakli o Parazitler gelisme
o Olgunlar ilagla 6lmiis, mikrofiler o Olusan antikorlar mi
canli ortadan kaldirmis/dis

o Mikrofilarisit uygulanmi






Tedavi ve Korunma

Tedavi zordur. Antelmentik etki az veya yoktur. Tedavi sonras1 damarlardaki parazit ile
mikrofiler mmp Emboli, tikanma, alerjik reaksiyon veya soka neden olabilir

Eriskin parazit i¢in
— Thiacetarsamide sodium2.2 mg/kg X 3 giin 1.v.
(kusma, ates, solunum gii¢liigii goriilebilir)
— Melarsomine dihydrochloride* 2.5 mg/kg X 2 giin i.m. (lumbal kas)

— Levamizole 22 mg/kg p.o. giinde 2 kez, 3-4 hafta
Sagaltim sonrasi trombo-emboliyi engellemek icin kani sulandirici, tromboz onleyici
— Aspirin S mg/kg p.o. her giin
— Heparin 300 U/kg s.c. her 8 saatte bir
Mikrofiler i¢in
— Levamisol 11 mg/kg X 6-12 giin
— Ivermectin 0.02 mg/kg p.o. (Collie, Bobtail irklar1 i¢in toksik)
— Milbemycine oxime 0.5 mg/kg
— Selamectin 0.6-0.12 mg/kg topikal

Koruyucu tedavi (Sivrisinek mevsiminden 1 ay once-bitiminden 1 ay sonra, ayda bir)

— Ivermectin 0.006 mg/kg p.o.
— Moxidectin 0.003 mg/kg p.o.
— Milbemycine oxime 0.006 mg/kg p.o.

— Selamectin 0.6-0.12 mg/kg topikal




Dirofilaria repens

Kopek, kedi

Deri alti bagdoku

5-17 cm

Indirekt gelisir

Arakonak sivrisinek (Aedes, Culex, Mansonia)



Biyoloji

Arakonak, son konak kanindan mikrofileri alir
Sivrisinekte L3 donemine ulasir.
Sivrisinek kan emerken L3, son konaga girer.

Derialti ve serozalti bagdokuda gémlek degistirip
L4, L5 ve olgun doneme ulasiriar.

Genellikle asemptomatik

e Nodiil, kasintili-agrili ekzematéz lezyon

Ilag kullanimi yoktur.



Dipetalonema reconditum

Kopek, yabani karnivor

Deri alti baglayici doku, perirenal doku, karin boslugu
1-3 cm

Indirekt gelisir.

Arakonak bit, pire, kene, sivrisinek

Asemptomatik seyreder. Subcutan apse ve kutanoz
tlserlere neden olabilir.

Kanda mikrofiler gordlir.
Tedavi onerilmemektedir.



