PARAMYXOVIRIDAE
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KOPEK GENCLiIK HASTALIGI

DISTEMPER



- Kopek ve diger karnivorlarin cok bulasici, akut veya subakut seyirli iki
fazli bir ates yiklemesi gosteren Leukopeni, Gastrointestinal ve
solunum sistemi ile MSS semptomlari ile karekterize viral bir
hastaliktir.

 Kiltur irklar yerli irklara nazaran daha hassastir.



ETIYOLOJI-1

« Paramyxoviridae— Morbillivirus
* RNA

« Zarh

* Eter ve Kloroforma hassas
* HA

* Diger tum morbilliviruslar ile yakin antijenik iliski icerisindedir.
* Serolojik olarak tek tiptir.
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Morbillivirus



ETIYOLOIJI-2

€ Deneme hayvani olarak Képek yavrusu, vizon ve Gelincikler

@ ETY sinin CAM’ inda Urer.

€ Doku Kultiru olarak Vero, MDCK ve Képek Bdbrek Hicre
ktlttrlerinde CPE yaparak ve Dev Hucresi olusturarak trer.

@ Dezenfeksiyonda, %2 NaOH, %0,01 Formol ve %1 Lizol kullanilir.



EPIZOOTIYOLOJI

* Enfeksiyon spektrumunda Canidea (Kopek, Kurt, Tilki,Cakal),
Mustelidae (Gelincik,Vizon, Sansar ve Kokarca), Procyanidae
(Rakun, Panda), Felidae (Aslan, Kara panter) ve Phocidae
(den.asl.)vardir.

- Direkt ve Indirekt temas yoluyla yayilr.

- Direkt olarak, Burun Akintisi, Gézyasi Akintisi, Salya, Idrar ve gaita ile
temas ve damlacik yoluyla yayilir. Virus akintilarda 20 dakika
enfeksiyozitesini koruyabilir.

- indirekt olarak, Enfekte yem ve Enfekte malzemelerle bulasir.
* Hastalig1 gecirenler birkac¢ ay degisen miktarlarda virus sacabilirler.



PATOGENEZ VE PATOLOJI-1

Hangi hayvanlar risk altindadir?

* 3-6 aylik yavrular.
* Karnisik irklar,

- Greyhound’ larin en duyarli irk oldugu tespit edilmistir (irk predispozisyonu).
 Asilanmamis veya dogru asilanmamis hayvanlar,
* Immunsuprese hayvanlar (T-hiicre yetersizligi olan bireyler),
* Enfekte kopege temas eden hayvanlar.



PATOGENEZ VE PATOLOJI-2

@ Virus oral ve aerogen yola alinip, Tonsilla ve
Brons epitellerinde cogalir Viremi safhasi ile
birlikte butin organlara yayilir.

& Dalak, Timus, K.iligi, Lenf Bezleri,
karaciger,barsaklar ve Bas dokularinda virus
tesbit edilir.

@ Virusun beyne ulasmasi ile 6lim olusur.

& Epitel hucrelerdeki inkluzyon cisimcigi

gelisimleri patognomonik! M Lew
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Pathogenesis of Distemper

Virus in macrophages

C.N.S.

Lymphadenitis
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PATHOGENESIS OF CANINE DISTEMPER

VIRUS WEEKS P
v
Local lymphoid tissue 1
Systemic lymphoid tissues 1-2
IV “
Humoral and cellular  Respiratory tract 2-3
Immune response Alimentary tract

Urogenital tract

CLINICAL SIGNS
v \

RECOVERY <= Subacute Encephalitis —» DEATH 2-12
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KLINIK SEMPTOMLAR-1

Sistemik Hastalik:
Cogunlukla etkenin alinmasini takip eden 8-14. giinden itibaren soguk
alginhig1 benzeri semptomlarla baslar. Olusum sikligi sirasina gore
etkilenen hayvanlarda; pnémoni, konjuktivitis, koyu nasal akinti, ishal,
oksuruk ve kusma ile karakterizedir. Tespit edilebilecek diger bulgular
letarji, buylimiis lenf yumrulan, kilo kaybi, istahsizlik.

Sistemik hastalik bazen diger hastalik formlari tarafindan takip
edilebilir;

- MSS Hastaligi

- Okuler Hastalik

- Deri Hastaligi

- Fotal hastalik



Klinik Semptomlar-2
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Klinik Semptomlar-3

-MSS Hastaligi;

-> Zayiflik ve inkoordinasyon, bas egilmesi, daireler
cizerek yurime, basi bir yere dayama, goz kiiresinin hizl
hareketleri, abartili bacak hareketleri, yiz ve kafada duyarlilik
kaybi, paraliz, depresyon, korliik, kas veya kas gruplarinda
segirme, salivasyon, cigneme hareketleri.

Bu belirtiler sistemik hastaliktan sonra 21. giine kadar devam
edebilir. Hastalik progresif olarak kotiilesir ve prognoz iyi degildir.

ONEMLI=> MSS hastaliginin % 30 u sistemik belirtiler olmaksizin
meydana gelir.



Klinik Semptomlar-4
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Klinik Semptomlar-5

Titreme ve kramplar

Basi dayama ihtiyaci



Klinik Semptomlar-6

-Okuler Hastalik
- inflamasyon (kizariklik, agri, sisme, fonksiyon kaybi),
> korliik,
-> genislemis pupiller,
—=>kornea kurumasi,

= akinti



Klinik Semptomlar-7

-Deri Hastaligi (Hard Pad Disease)

= Burun ucu ve ayak tabanlarinda kalinlasma ile
karakterize patolojik durum ve dokiintiiler

-Fotal hastalik

- Gebe hayvanlar, abort yapabilir veya CDV ile
enfekte yavru dogurabilir. Bu yavrularda MSS semptomlari
izlenebilir.
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DIAGNOSIS - TANI

* Laboratuvar bulgulari,

Hematoloji 2 Lenfopeni, notropeni, sola kayma

Histopatoloji = Epitel hiicrelerdeki ink. cis. tespiti
PATOGNOMIK!!

- Seroloji
IgM ve IgG yanitlarinin kontrolii (Dot-ELISA, SN)
- Viroloji

Virus izolasyonu (goz ve nasal siiriinti, sitrath kan, diski,
otopside doku 6rnegi)

RT-PCR
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Pratisyenler Icin Tani Kiti

Zamocz wymazéwke
w soli fizjologicznej 10s
oo,
R 4krople
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Pobierz probke wydzieliny
ze spojowek lub moczu
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dczyt wyniku po 5-10 min

© c T

wynik negatywny — nie wykryto wirusa btedny wynik, powtrz test
[ ] C
wynik pozytywny — wykryto wirus btedny wynik, powtdrz test

zamocz wymazéwke w soli fizjologicznej - pobierz probke wydzieliny ze spojéwki, jamy nosowej, sliny, moczu, surowicy lub z osocza - umies¢ prébke w odczynniku dotaczonym do zestawu - mieszaj ok. 10 sekund - pobierz kilka kropli
- umiesc¢ 4 krople w okienku pomiarowym « po okofo 10 minutach odczytaj wynik - wynik negatywny — nie wykryto wirusa nosowki, wynik pozytywny — wykryto wirus noséwki, wynik btedny — powtérz test



AYIRICI TANI

* Leptospirosis

Leptospira interrogans = Sarilik, nefritis.
* Infectious canine hepatitis (ICH)

Ge¢ donemlerdeki beyin stem hemorajilerine bagh norolojik bulgulari
ile karisir.

* Kuduz (Rabies)
Isirma ile bulasir, ascendens paraliz, fobik veya agresif hayvanlar.
- Kene Atesi (RMTF)

Rickettsia rickettsii = Lenadenopati, trombositopen, splenomegali.

* Kursun Zehirlenmesi

Kusma, abdominal agr, ishal.



TEDAVI - KONTROL

- TEDAVI

* Antibiyotik = sol. ve sind. kanalini bakteriyel enf. dan korunmak igin
Antikonvulzan = MSS semptomlarini hafifletmek igin.

Glukokortikoid = Sistemik hastalik tablosu olmayan MSS
hastaliklarinda

- Serum (Caniserin FHPL)
- Interferon (Virbagen Omega)

- KORUNMA

Atteniie canh asilar ile asilama (8., 11. ve 14. haftalarda)

Senelik tekrar.
Siipheli hayvanlardan uzak durma.



Onemli

Maternal antikor eksikligi
varsa asilama 6. haftada
baslayabilir.

Uc asi parogami en gec 16
ayda tamamlanmalidir

Bazi ulkelerde 2. tekrar asi
yilindan sonra asilama
yapilmamakta, yasam boyu
bagisiklandigi kabul
edilmektedir.
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PARAINFLUENZA-3 (PI-3) ENFEKSIYONU

Shipping Fever



* PI-3 virasu, sigirlarin solunum yollarinda akut enfeksiyonlara neden
olur.

* PI-3 nadiren tek basina sigir ve koyunlari enfekte eder.

* Cogunlukla diger virusler ve Pastorella Multicida ile Mix enfeksiyonu
olarak



Paramyxoviridae ----- Respirovirus---- P|-3
RNA

Enveloped

Eter ve kloroforma duyarl

Serolojik olarak tek tip
* Referans sus SF-4
* Virus inkllzyon cis. olusturur

(Intrastoplasmik ve intranukleer)



* PI-3 sigirlarda oldukca yaygindir ve % 80-90'inda antikor vardir.

* Sigirlar rezervuardir.

* Gecis, hayvandan hayvana aerosolize edilmis virtistiin solunmasi
yoluyla gerceklesir.

 Hastalik cogunlukla subkliniktir.



Patogenez ve Patoloji

* Virls, burun akintisi ile dogrudan temas yoluyla solunmasi ile yayilir.

* Virus, lenfatik dokularda, bademciklerde ve solunum mukozasinda
burun boslugunda bulunur.

- Patolojik Anotomik; interstisyel pndmoni olusur.

- Siliyer kayip ve epitel nekrozu ikincil bakteriyel enfeksiyonlara ve
oksuruge yatkinhk yaratir.

- Konsolide lezyonlar genis bir sekilde dagilir ve daha ktctk bronslari
ve bronsiyolleri takip eder.

* Histolojik olarak, IS inklizyon cismi enfeksiyonun erken doneminde
ortaya cikar.



Clinical Signs

E] alamy stock photo e

* Bu hastalik kompleksinde bir veya daha fazla virus ve bakteri rol
oynayabilecegi icin klinik belirtiler degisken olabilir.
* Erken klinik belirtiler genellikle sunlari icerir:
 depresyon,
- istah kaybi,
* donuk gozler
* Bu buzagilar kendi gruplarindan cikarilmali ve ates kontrol edilmeli

* Bu tirden kombine enfeksiyonlar, yiksek oranda pastorella
bulunabilen orta ila siddetli pndmonik lezyonlar gelistiren ylksek
bir sigir yuzdesi ile sonuclanacaktir.



Fibrinous pleuritis
& pneumonia

Mild fibrinous pleuritis & pneumonia, mucociliary escalator,
epithelial lining, iImmuneosuppression




* Buzagl pnémonisi, isletme yonetimle (kalabalik, dtstk
havalandirma, yiksek nem, kolostral yoksunluk, nakil stresi,
farkli sirilerden hayvanlarin karistirilmasi) iliskili karmasik bir
solunum hastaligidir.

* Temsilciler sunlardir:

* PI-3, /\
* si8ir solunum sinsityal virtist, (BRSV)

* bulasici sigir rinotrakeit virtsda,
* Mycoplasmata ve
- Pasteurellae.

- Sigirlarda uzun yolculuklardan sonra bu hastalik olusur.




Teshis

* Klinik belirtiler spesifik degildir..
* Parainfluenza-3 tespiti cogunlukla zordur.

* Direk Teshis (Virus); Nazal Akinti, Nasal Swap ve Akcigerdoku
orneklerinden virus izolasyonu

* Solunum yolu slirtintl veya aspiratlarindan DIF.
» indirek Teshis (Ab);
* Cift serum orneginde ELISA veya VNT ile 4-kat antikor artisi tespiti.



Korunma ve Kontrol

* Dogru havalandirma ve stok yogunlugu; ayni hava sahasinda farkl
konumlardan farkli yaslari karistirmaktan kacinmak

 Surudeki stresleri azaltmalk,

* SigIr parainfluenza virlsu-3 asilart mevcuttur ve genellikle sigir herpes
virtsiu-1 ve BVDV vb. lle birlestirilir.



RESPIRATORY SYNCYTIAL
VIRUS ENFEKSIYONU

(RSV Enfeksiyonu)



* Sigir ve koyunlarin cogunlukla alt solunum kanalinda hafif veya agir
seyirli solunum kanali enfeksiyonuna neden olan viral bir
enfeksiyondur.



ETIYOLOJI

* Paramyxovirus—> Pneumovirus

* RNA

- Helikal nukleokapsitli ve zarl

* Eter ve Kloroforma Hassas

*HA

- |.S. Inkltizyon cisimcigi ve Dev Hucresi

- Virus, Insan ve Sigir primer ve fotal hicre
cUlturlerinde CPE yaparak urer.

- Deneme Hayvani olarak Maymun,Gelincik,Fare ve
Hamsterler kullanilr.




EPIZOOTIYOLOJI

- Aerosol ve Damlacik enfeksiyonu seklinde bulasir.

* Kis aylarinda Koyun ve Sigirlarin kapali yerlere alinmasi ile bulasma
artar.



PATOGENEZ VE PATOLOJ

* RSV primer patojen enfeksiyonlardandir.
* Enfeksiyonlar subklinik olarak gozlenir.

* Buzagilarda 8-10 glin icinde solunum yolu silyum
epitelleri kaybolur.

- Sigirlarda subpleural ve tim akciger loblarinda
intersititiel anfizem goralur.

- Hastaliktan etkilenmis akcigerler pembe renkli ve
kati adenomato6z (konsolidasyon) bir yapidadir.

- Histopatolojik olarak cok cekirdekli sinsityal dev
nlcreleri goralar.




Akciger dokusu Histopatoloji




KLINIK

* Enfeksiyon Akut ve Subklinik olarak iki formda
goralar.

* Akut Form ;

a- Birinci donem : 40-42 C ates, Solunum sayisinda
artis,kuru devaml 6kstruk, burun ve gézde akinti ve
konjuktivitis.

b- Ikinci ddnem : Sekonder etkenlerin devreye
girmesi ile Pulmoner Amfisem

Akut form cabuk gelistiginden tedavi sansi yoktur
ve 6lumle sonuclanir.



BRSV ile enfekte BRSV enfeksiyonundan sonraki 7. glinde
danada pnomoni cranial ve ventral loblardaki consolidation
alanlarn



* Subklinik Form ;

- Solunum sayisinda artis

- Istahsizlik ve konstipasyon
- Oksuiriik

- Yuksek Ates

- Burun Akintisi

- % 20 Mortalite



TESHIS VE AYIRICI TESHIS

- Kesin Teshis Direkt ve Indirekt metotlarla olur.

* Direk Teshis Metodu ; Organ ve Nazal akintilardan
teshise gidilir.Etken izolasyonu virusun asiri
derecede labil olmasindan dolayi gluctdur. Izalasyon
materyalinin uygun zamanda alinmasi 6nemlidir.
CPE’nin gec gorulmesi teshisi geciktirir.

Direkt Floresan ve ELISA ile viral antijenler tespit
edilir.

. indirekt Teshis Metodu; Serum Notralizasyon,IH,
KFT, IF ve Elisa testi kullanilir.



IMMUNOLOJI

- Enfeksiyona karsi serumda olusan antikorlar akcigeri korur.
* RSV enfeksiyonlarinda mukozal antikorlar olusur.

- Insanlarin aksine buzagilar maternal antikorlar sadece kolostrum
yoluyla aktarilir. Maternal antikorlar tim virus izotiplerine karsi serum
ve mukozol antikorlarin olusumunu baskilar.



MUCADELE

* Formalinle inaktive edilmis asilar, seronegatif hayvanlarda yiksek
duzeyde notralizan antikorlar olusturmasina ragmen hayvanlarin

tumunu enfeksiyondan koruyamaz.
* Dogal enfeksiyonlara karsi immunite yetersizdir.

« Atenue Canli ve inaktif virus astlari kullanilir.

—
10-dose vial of vaccine, rehydrate to 20 mL
20-mL vial of sterile diluent ) 1
Bovine v, Z
Rhinotracheitis- z
v 5 g
y Virus Diarrhea- Z
= Parainfluenzajz- Z
Respiratory Syncytial 7
< z
| Virus Vaccine Z
b Modified Live Virus Z
5‘ i Contains z
‘* For veterinary use only Jrpes (82 Z
RV

Bovi-Shield® GOLD 5

7

Bovine Rhinotracheitis-Virus
Diarrhea-Parainfluenza,-
Respiratory Syncytial Virus

Vaccine
Modified Live Virus

Leptospira Canicola-

Grippotyphosa-Hardjo-

-----

10-dose vial of vaccine, rehydrate to 50 mL
50-mL vial of liquid component for use as diluent

Bovine oM 8 ﬁ

Rhinotracheitis- ‘ék J’%! g = ‘ '
Virus Diarrhea- | N

Parainfluenzas- A\b.Cod
Respiratory Syncytial
Virus Vaccine

Modified Live and Killed Virus
Campylobacter Fetus-
Leptospira Canicola-
Grippotyphosa-Hardjo-
Icterohaemorrhagiae-
Pomona Bacterin

For veterinary use only

CattleMaster® 4+VL5

Zzgetis



