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ÖZET 

BALIKESİR İLİNDEKİ KÖPEKLERDE BRUCELLA CANİS 

YAYGINLIĞI 

Brucella canis, kedi, köpek ve diğer karnivorlarda bruselloza yol açan zoonotik bir 

mikroorganizmadır. Bulaşıcı bir hastalık olan B.canis, teşhis ve tedavinin yeterli olmaması 

nedeniyle günümüzde damızlık köpek yetiştiriciliğinde, evcil hayvan bakımı ve sokak 

hayvanları açısından önem taşımaktadır. Brusellozis dünya çapında yaygın bir enfeksiyon 

olduğu için, hastalığa karşı gerek köpeklerde gerekse insanlarda aşı bulunmaması, 

üzerinde durulması gereken bir konudur. Enfeksiyon pek çok sistem ve dokuda belirtilere 

neden olur veya gizli seyreder. Klinik belirtilere bakılmaksızın hastalığın kesin teşhisi 

etken izolasyonu ile yapılır. Tedavi ile kesin başarı sağlanamadığından dolayı koruma ve 

korunma tedbirleri insan ve hayvan sağlığı için alınması gereken önlemlerin başında 

gelmektedir. Bu çalışmada Balıkesir ilinde yaşayan sokak hayvanlarında (köpek), Brucella 

canis enfeksiyonunun yaygınlığının araştırılması amaçlanmıştır. 

Balıkesir Büyükşehir Belediyesi Sokak Hayvanları Geçici Bakımevi ve 

Rehabilitasyon Merkezine 2019-2020 yılları arasında kısırlaştırma amaçlı getirilen ve 

sokakta yaşayan farklı yaş, ırk ve cinsiyetteki köpeklerden elde edilen kan numunesi 

materyal olarak kullanıldı. Kan serumlarının analizleri için Dog brucella antibody (IgG) 

ELISA (Enzyme-Linked Immuno Sorbent Assay) kit ve Canine (brucella Ab IgG) ELISA 

Kiti kullanıldı. Daha sonra verilerin istatistiki analizinde ki–kare testi kullanılarak ayrı ayrı 

değerlendirildi ve bağımsız iki grup ortalama arasındaki farkın önemlilik testi kullanıldı. 

Çalışma sonucunda toplanan 114 numune içerisinden 11’i serumlarda hemoliz 

gerçekleşmesi nedeniyle çalışmadan çıkarıldı. En direkt ELISA ve competatif ELISA 

yöntemi ile 90 numune analiz edildi. Test edilen 90 adet numuneden 79’unda antikor 

bulunamadı. Geri kalan 11 numunede antikor tespit edildi ve son 18 ayda sokak 

köpeklerinin brucella mikroorganizmasına maruz kaldığı kanaatine varılarak yaygınlık 

%12,22 olarak tespit edildi.   

Anahtar Kelime: Brucella canis, Halk sağlığı, Köpek, Sokak hayvanı, Zoonoz.  



 

ABSTRACT 

PREVALENCE OF BRUCELLA CANIS IN DOGS IN BALIKESIR 

Brucella canis is a zoonotic microorganism that causes brucellosis in cats, 

dogs and other wild carnivores. B.canis, which is a contagious disease, stil maintains 

its importance in brood dog breeding, pet care and stray animals today due to 

inadequate diagnosis and treatment. Since brucellosis is a world wide infection, the 

lack of vaccination against the disease in both dogs and humans is an is sue that 

needs to be emphasized. The infection causes symptoms or is latent in many systems 

and tissues. Regardless of clinical signs, the final diagnosis of the disease is made by 

isolation of the causative agent. Since successisn’t achieved definitely with 

treatment, protection, and protection measures are the leading measures to be taken 

for human and animal health. In this study, it was a imed to investigate the 

prevalence of Brucella Canis infection in stray animals (dogs) living in Balıkesir 

province. 

Blood samples obtained from dogs of different ages, races, andgenders, 

which were brought to Balıkesir Metropolitan Municipality Stray Animals 

Temporary Nursing Home and Rehabilitation Center for neutering between 2019-

2020, were used as material. Dog brucella antibody (IgG) ELISA (Enzyme-Linked 

Immuno Sorbent Assay) kit and Canine (brucella Ab IgG) ELISA Kit were used for 

the analysis of blood sera. Then, they were evaluated separately utilizing the chi-

square test in the statistical analysis of the data and the significance test of the 

difference between the mean of the two in dependent groups was used. 

As a result of the study, 11 of the 114 collected samples were excluded from 

the study because they had hemolysis in the sera. 90 samples were analyzed by the 

most direct ELISA and competitive ELISA methods. Antibodies were not found in 

79 of 90 samples tested. Antibodies were detected in the remaining 11 samples, and 

the prevalence was determined as 12.22%, with the emergence of tests for the stray 

dog brucella microorganism in the last 18 months. 

Keywords: Brucella canis, Dog, Public health, Street animal, Zoonosis.  
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1. GİRİŞ 
 

 

Etken, köpeklerde ve diğer carnivorlarda bruselloza neden olan zoonoz 

karakterde mikroorganizmadır. Köpeklerin, evcil hayvanlar arasında B.canis için tek 

önemli konak olduğu düşünülmektedir. Konu ile ilgili yapılan literatür taramalarında 

(Nöckler ve ark, 2003; Corbel, 2006) Brucella enfeksiyonun bir çok bölgede var 

olduğu ve hastalığın zoonoz özellikte olduğuna ulaşılmıştır. Bulaşıcı bir hastalık olan 

canine brusellozis, tanı ve tedavinin yeterli olmaması nedeniyle günümüzde köpek 

damızlık yetiştiriciliğinde, evcil hayvan bakımında ve sokak hayvanları yönünden 

önem taşımaktadır. Hastalığa karşı gerek köpeklerde gerekse insanlarda aşı 

bulunmaması, üzerinde durulması gereken bir konudur. 

 

İlimizdeki sokak hayvanlarında Brucella canis enfeksiyonun varlığının 

yaygınlığına yönelik bir çalışma daha önce yapılmamıştır. Bu nedenle bu çalışmada 

bizim amacımız Balıkesir ilindeki sokak hayvanlarında Brucella canis enfeksiyonun 

yaygınlığını ortaya koymaktır. 

  



 

 

 

2. GENEL BİLGİLER 

 

 

Brusellozis, geçen yüzyıldan beri bilinmektedir. Hastalığın bulaşıcı bir 

karakterde olduğu ancak 1880 yıllarına doğru anlaşılmıştır. Brucella spp. ilk olarak 

1887 yılında Bruce isimli araştırmacı tarafından izole edilmiştir (Aydın, 2006). Bang 

ve Stribolt 1895 yılında fötal membran ve uterus sıvılarından saf gram negatif 

basilleri ayırmışlardır (Aydın, 2006). 

 

Brucella canis ilk kez 1966'da Carmichael tarafından Amerika Birleşik 

Devletleri'nde abort yapan Beagle köpeklerinin fetal ve plasental dokularından izole 

edildi (Carmichael, 1966). Ülkemizde 2018 yılında Saytekin ve arkadaşları 

tarafından daha önce abort yapan köpeklerden alınan örneklerle bakteriyel 

izolasyonla ilk defa bildirilmiştir (Saytekin ve ark, 2018). 

 

 

2.1. Etiyoloji 

 

Brucella spp, gram negatif, aerobik, hareketsiz, kapsülsüz ve sporsuz 

bakterilerden oluşur (Greene ve Carmichael, 2015). Farklı türlere sahiptir, her biri 

bulunduğu konaktan etkilenir, bu nedenle konağın, morfolojik, metabolik 

özelliklerine, serotipleme ve fenotiplemeye göre tanımlanırlar (Wanke, 2004). 

 

Brucella etkenine ait antikorlar, Güney Amerika'daki kedilerde de tespit 

edilmiştir. Etkenin oral olarak alımından sonra deneysel olarak enfekte olmuş 14 

kediden 3'ünde bakteriyemi gelişmiş ve aglütine edici antikorlar tespit edilmemiştir 

(The Center for Food Security & Public Health (CFSPH), 2018). B.canis antikorları 

vahşi doğada da zaman zaman bildirilmiştir (CFSPH, 2018). Deneysel enfeksiyonlar, 

insan olmayan primatlar, laboratuvar kemirgenleri (fareler, kobaylar) ve tavşanlarda 

kurulmuştur. Koyun, domuz ve sığırların oral ve konjonktival aşılama ile 

enfeksiyona karşı oldukça dirençli olduğu; ancak sığırlarda B.canis ile seyrek 

görülen enfeksiyonlar bildirilmiştir (CFSPH, 2018).  



 

Tablo 2. 1. Brusella türleri ve konakları (Mano ve ark, 2019). 

Brusella Türleri Hedef Türler 

Brucella melitensis Keçi, koyun ve deve 

Brucella abortus Sığır 

Brucella suis Domuz 

Brucella neotomae Yabani kemirgenler (Neotomalepida) 

Brucella ovis Koyun 

Brucella canis Köpek 

Brucella ceti Deniz memelileri (yunuslar ve balinalar) 

Brucella pinni pedialis Yüzgeç Ayaklılar 

Brucella microti Kemirgenler  

 

 

2.2. Epidemiyoloji 

 

Bruselloz, özellikle Akdeniz, Avrupa ve Kuzey Afrika, Orta Doğu, Güney ve 

Orta Asya ile Orta ve Güney Amerika ülkelerinde ve dünyanın birçok yerinde önemli 

bir zoonoz hastalıktır. Bu kadar yaygın olmasına rağmen genellikle teşhis edilemez 

ve sıklıkla bildirilmez (Corbel, 2006). Brucella, Türkiye ve çevresi dahil olmak üzere 

dünyanın birçok bölgesinde endemiktir. Dünyada hastalığa olan duyarlılık bir çok 

koruma ve kontrol programı (pastörizasyon, gıda hijyeni vb.) sayesinde özellikle 

kentsel bölgelerde azalma olmuştur. Bu önlemlerle birlikte yıllar içerisinde görülme 



 

oranında azalma olmakla birlikte, hastalığın halk sağlığı ile ilişkisi devam 

etmektedir.  

 

Amerika Birleşik Devletleri'nde, özellikle kırsal güneydoğuda, serbest 

dolaşan köpeklerde B.canis prevalansının yüksek olduğu bildirilmiştir (Hollett, 

2006). B.canis'e ait antikor aramak için bölgede yaşayan köpeklerden alınan 

örneklerin kullanıldığı çalışmalarda (Marassi ve ark, 2004; Ferreira ve ark, 2007) Rio 

de Janeiro'da %7,2 ve %2,2'lik bir yaygınlık bildirilmiştir. Nijerya'da 739 köpek test 

edilmiş, %10,39'u hızlı serum aglütinasyon testi (SAR) ile B.canis'e karşı antikor ve 

Rosa Bengal testinde B.abortus için %12,72 seropozitiflik göstermiştir (Ayoola ve 

ark, 2016). Macaristan'da, B.canis'in ilk salgını 2009 yılında gerçekleşmiş ve aynı 

ortamdan 31 köpeğe bulaşmıştır (Gyuranecz ve ark, 2011). Avustralya ilk Brucella 

canis enfeksiyonunu, bir kulübede patojen plasentanın ve fetüslerin doğrudan ve 

immüno histokimyasal kültüründe izole edilerek tespit edilmiştir (Hofer ve ark, 

2012). Chinyoka ve arkadaşları 2014 yılında Zimbabwe'de, B.canis serolojik 

araştırmasında IgG'yi saptamak amacıyla ImmunoComb® Antikor Test Kiti 

kullanarak, örnekledikleri 324 köpeğin %17,6'sında bir yaygınlık elde etmiştir. 

 

 

2.3. Bulaşma ve Yayılma 

 

En yaygın bulaşma, enfekte köpeklerin abortusu sonucu ortaya çıkan plesanta 

ve dokuların ya da abortus sonrası akıntı ile bulaşık gıdaların diğer hayvanlar 

tarafından yenilmesiyle olmaktadır. Süt, salya, nazal sekresyon, sperma ve idrar 

etken içerebilmekte ve bulaşma açısından önem taşımaktadır (Carmichael ve Joubert, 

1988). Bakteriler; oro-nazal, konjonktival veya vajinal mukoza teması (Carmichael, 

1990; Pretzer, 2008) sonucu alınabilir. Erkek köpeklerde ise spermle yayılır 

(Carmichael veJoubert, 1988). Enfeksiyon, enfekte olmayan bir dişi köpek ile 

enfekte bir erkek köpeğin çiftleşmesinden sonra gelişebilir (Greene ve George, 

1984). Bakteriler her iki cinsiyette de idrarla atılır.  

 

Abort sonrası vajinal akıntılar yüksek düzeyde bakteri içerir ve diğer köpekler 

ve insanlar için bir enfeksiyon kaynağıdır (Carmichael ve Joubert, 1988). 



 

Kastrasyondan sonra bile, köpekler hala enfeksiyon kaynağı olurlar. Çünkü bakteriler 

prostat ve lenfoid dokularda kalmaya devam edebilir (Carmichael ve Zoha, 1984). 

 

Sütteki bakteri sayısı yüksek olmakla birlikte yavruların intrauterin olarak 

etkeni almalarından dolayı başka yavruların emmesi söz konusu olmadıkça yayılma 

açısından çok önem taşımamaktadır. Salya, nazal ve oküler salgılar ve dışkıda da 

etken izole edilmiş olmakla birlikte bunlardaki bakteri konsantrasyonu düşük olduğu 

bildirilmektedir (Kalender ve Küplülü, 2002). 

 

İnsanlar genellikle etkenleri, sindirim veya mukozal temas ve hasarlı cilt ile 

kontaminasyon sonucu alırlar. Olgu raporlarında, B.canis enfeksiyonları insanlarda; 

köpekler ile yakın temastan sonra veya çalışmalar sırasında etkene büyük oranda 

maruz kaldıktan sonra meydana gelir. Bununla birlikte, bakteri kaynağının 

belirlenemediği klinik durumlar da olmuştur. Teorik olarak mümkün olmasına 

rağmen, B.canis'in kişiden kişiye bulaştığı bir vaka raporu yoktur (CFSPH, 2018). 

 

 

2.4. Klinik Bulgular 

 

2.4.1. Köpeklerde Klinik Bulgular 

 

Etkeni içeren idrar, sperma ya da vajinal sekresyonun konjiktif, oral veya 

genital mukoza ile temasıyla etken alınır. Vücuda giren fagozitik hücreler tarafından 

fagozite edilerek dalak, lenf dokuları ve genital organlara giderek buralarda çoğalır. 

Bakteriyemi, etkenin alınmasından 1-4 hafta sonra başlayarak en az 6 hafta, dönem 

dönem de 64 aya kadar devam eder (Kalender ve Küplülü, 2002). 

 

Genel klinik bulgular hastalık için spesifik özellikler taşımaz. Vücut ısısının 

yükselmesi, tüylerin parlaklığını kaybetmesi, egzersize karşı isteksizlik gibi hemen 

her hastalıkta görülebilecek belirtiler gözlenir (Wanke, 2004). Klinik belirtiler daha 

ziyade hastalığın yerleştiği organlarla ilgili gözlenir. Bunlar dişi köpeklerde 

embriyonik ölüm, abortus, infertilite, abortus sonrası uzun süren genital akıntılar, 

lenfadenitis gibi belirtilerdir (Kalender ve Küplülü, 2002). Lenfadenitis, B.canis ile 

enfekte olan köpeklerde yaygın olmakla birlikte lokalize veya generalize olabilir.  



 

Enfekte erkeklerde akut aşamada epididimitis ve skrotal ödem oluşabilir ve 

nadiren orşitis görülebilir. Eş zamanlı prostatitis yaygındır ve idrar yapma ve 

dışkılamada ağrıya ve zorluğa yol açabilir. Kronik enfeksiyonlarda tek taraflı veya 

iki taraflı testiküler atrofi görülebilir ve bazı erkekler infertil hale gelir (CFSPH, 

2018). Geç dönemlerde gözlenen abortuslar Brucella canis için spesifik belirtidir. 

Abortuslar gebeliğin 30-57. günleri arasında gözlenebilmekle birlikte sıklıkla 45-55. 

günler arasında lokalizasyon gösterir. Atık yavrular genellikle bir miktar otolize 

olmuştur ve subkutan ödem, konjesyon, subkutan hemoraji, serosanguinöz peritonal 

sıvı birikimi, böbrek, dalak ve karaciğerde dejeneratif lezyonlar gibi bulgular taşır. 

Annede abortusu takiben kahverenginden gri yeşile değişen renkte ve uzun süreli 

genital akıntı gözlenir (Carmichael ve Kenney, 1968). Bazı durumlarda gebelik 

devam eder. Ölü yavruların doğması ya da doğumdan sonraki bir ay içinde yavru 

ölümleri gözlenebilir. Sağlıklı görünen ve herhangi bir belirti göstermeyen 

yavrularda pubertas öncesi generalize lenfadenitis gözlenebilir. Erken embriyonik 

ölümlerin oluştuğu hasta köpeklerde herhangi bir klinik belirti görülmemesinden 

dolayı gebeliğin oluşmadığı düşünebilir (Kalender ve Küplülü, 2002). 

 

Kronik enfeksiyonlarda, dişilerin çoğunda normal doğumlar olabilir. 

Embriyonik ölüm bu aşamada daha yaygındır, 10 ila 20 günlük dönem içinde 

şekillenen rezorpsiyon (Hollet, 2006) infertilite olarak yanlış yorumlanmaktadır 

(Mano ve ark, 2019). 

 

Hastalık reprodüktif organlar dışında göz, böbrekler, meninks, intervertebral 

disk ve deride lokalize olabilir (Kalender ve Küplülü, 2002). Diğer klinik bulgular, 

hepatomegali, splenomegali, lenfadenitis, üveitis, kornea ödemi, akut ağrı, topallık 

eşliğinde diskospondilitis gibi seçici olmayan dokularda B.canis varlığı ile ilişkili 

olabilir ve ayrıca parezi ve ataksi gelişebilir (Kerwin ve ark, 1992). Daha az sıklıkla 

osteomyelitis, menenjitis, glomerülonefritis ve dermatitis gösterebilir (Greene ve 

Carmichael, 2015). 

 

 

 

 

 



 

2.5. Risk Faktörleri 

 

İnsanlardaki brucella enfeksiyonları genellikle laboratuvar çalışanlarında ve 

uzun süreli olarak riskli hayvanlara maruz kalan barınak çalışanlarında rapor edilir. 

Enfekte köpeklerle sürekli temas halinde olan kişilerde enfeksiyon görülme olasılığı 

daha fazladır (Martha ve ark. 2018). Barınak köpekleri, taşıyıcı bir popülasyon 

görevi görebilir ve enfekte olmuş köpekler, insanları etken ile yakın temasa sokabilir 

(Hubbard ve ark. 2018).  

 

Damızlık çiftliklerinin düzenli olarak kontrol edilmemesi, sağlık 

kontrollerinin yetersizliği, hayvanlarını çiftleştirmek isteyen hasta sahiplerinin üreme 

sağlığı konusunda yetersiz bilgiye sahip olması ve etkeni bulunduran sokak 

köpeklerinin populasyonu hayvan ve insan sağlığı için önem arz etmektedir. (Baran 

ve Yağcıoğlu, 2018). Sokak hayvanları ile evlerde bakılan hayvanların direkt ya da 

enfekte fetüs, mezbaha materyali, enfekte hayvan vücut salgıları ile temasa geçmesi 

ve bir aşılamanın bulunmayışı olası risk faktörlerindendir. 

 

 

2.6. Tanı 

 

Hastalığın teşhisinde klinik bulgular ve serolojik testler kullanılmakla birlikte 

kesin teşhisinin yapılabilmesi için enfekte dokulardan veya kandan etken 

izolasyonunun yapılması gerekmektedir (Kalender ve Küplülü, 2002). Enfeksiyonu 

takip eden en erken 2-4 hafta içinde kan kültüründe Brucella canis etkeni 

saptanabilir ve bu durum en az 30 hafta bazen ise bir yıl boyunca devam eder 

(Carmichael ve ark, 1984). Etkeni alan hayvanlarda bunu takiben 2 hafta içinde 

Brucella canis'e karşı antikorlar oluşur ve bunlar pratikte kullanılan tüp aglütinasyon, 

agar jel immünodifüzyonu (AGID), ELISA, indirekt immünofloresan, komplement 

fikzasyon gibi serolojik testler yardımıyla saptanabilir (Kalender ve Küplülü, 2002). 

Fakat hastalığın dönemi, kullanılan metot veya antijene bağlı olarak etkeni taşımayan 

hayvanlarda yalancı pozitif; etkeni taşıyanlarda yalancı negatif sonuç elde 

edilebilmektedir. Bu nedenle serolojik testler tek başına hastalığın kesin teşhisinde 

yeterli değildir. Kesin teşhiste serolojik testlerin anamnez, klinik bulgular ve etken 

izolasyonu ile birlikte değerlendirilmesi gerekir (Wanke, 2004). 

 



 

İlk klinik şüphe üreme sağlığı ile ilgili problemlere dayanır (Mano ve ark, 

2019). Kronik enfeksiyonu olan köpeklerde hiperglobulinemi ve hipoalbuminemi 

görülebilir (Greene, 1997). Köpeklerdeki değişken bakteri miktarı ve bakteriyemi 

süresi tanıyı zorlaştırır (Taul ve ark, 1967).  

 

 

2.6.1. Seronegatiflik Nedenleri 

 

Brucella abortus S antijenleri tüp aglütinasyon ve mikroplak testlerinde 

kullanılmaktadır. Bu antijenler brucella türlerine tepki vermektedir, ancak brucella 

canis’e karşı duyarlılık düşük olduğu için yeterli reaksiyon vermemektedir. 

Testlerdeki bu durum Brucella canis teşhisini zorlaştırmaktadır. Sarıgül ve 

arkadaşlarının yaptığı bir çalışmada (Sarıgül ve ark, 2018), brucella ile enfekte 

hastaların kan serumu taramalarında 2-merkaptoetanol içeren lam aglütinasyon testi 

sonucu Brucella canis seropozitifliği %3,9 bulunmuştur. 

 

Yapılan benzer bir çalışmada (Sayan ve ark, 2011) sağlıklı bireylerden 

toplanan kan örneklerinde seropozitiflik oranı %1,6 olarak bildirilmiştir. Farklı 

tarama yöntemleri kullanılarak İstanbul ve İzmir illerini kapsayan bir çalışmada 

(Öncel ve ark, 2005) tekniklere göre farklılık olmakla birlikte %7,45-12,7 arasında 

seropozitiflik oranı ifade edilmiştir. Bu sonuçlara bakıldığında şüphe içeren 

vakalarda serolojik tanı için Brucella canis’e özel antijenlerin testlerde (merkapto 

etanollü lam aglütinasyon, modifiye plak aglütinasyon, agar jel immüno elektroforez, 

enzime bağlı immün assay) kullanılması özgünlük açısından oldukça önemlidir 

(Castillo ve ark 2014). 

 

Seronegatif bazı vakalarda, antikor miktarındaki fazlalık nedeniyle 

aglütinasyon blokajı oluşur ve brucella tüp aglütinasyon titresi çoğunlukla düşük 

kalır ya da negatif saptanmaktadır. Bu durumla çoğunlukla IgG fazlalığında 

karşılaşmaktadır. Blokaj sorunun düzeltilmesi için serumun seyreltilmesi gerekir 

(Sertçelik ve Buzgan, 2019). 



 

Blokaj problemini çözmede yüksek seyreltili tüp aglütinasyon yöntemi hariç 

kültür, PCR, ELISA ve roket immün difüzyon gibi serolojik testler yardımcı teknik 

olarak kullanılmaktadır (Çeken ve ark, 2015). 

 

Antikorlardan bazıları blokan özellik göstermesinden dolayı yüksek titrede 

olmadıklarında klasik aglütinasyon testlerinde reaksiyon vermezler. Bu antikorlar 

çoğunlukla kronik brusellozis olgularında rastlanan IgG ve IgA yapısındadırlar. 

Coombs’lu tüp aglütinasyon testi, aglütinasyon blokajını çözmektedir. Bunun 

yanında aglütinasyon blokajını çözmek için; Brucella immuncapture test, Brucella 

jel Coombs test, akım testi (flowassay), ELISA gibi serolojik testler ile kültür ve 

PCR alternatif yöntemlerdir. (Sertçelik ve Buzgan, 2019). 

 

Hastalığa ilişkin belirtilerin ortaya çıkmasından bir hafta sonra genellikle 

brucella spesifik antikorlar tespit edilebilmektedir. Enfeksiyonun başında ilk olarak 

IgM artar ve üçüncü ayda en yüksek seviyeye erişir. Kronik dönemde zamanla 

azalma eğilimi gösterir. Akut enfeksiyon durumunda ise IgM’nin artışını takiben 

sırasıyla IgG kompleksi (IgG1-2-3), IgA ve son olarak IgE izlemektedir. Enfeksiyon 

başlangıcının üçüncü haftasında IgG antikorları pozitif saptanır. Bu antikorların 

seviyesi altı ila sekizinci haftalarda yüksek düzeylere ulaşmaktadır. Kanda kronik 

enfeksiyonlarda yeterli seviyede tespit edilir. Rose Bengal testi kullanılarak tespit 

edilen antikorların büyük kısmı IgG yapısındadır. Wright testi yapılarak yapılan 

antikor taramasında yüksek düzeyde IgM, yeterli düzeyde IgG ve IgA 

saptanabilmektedir. Bunun sebebi testte kullanılan süspansiyonun nötral pH değerine 

sahip olmasıdır. Yeterli antikor oluşmadığı enfeksiyon başlangıçlarında PCR ve 

kültür çalışmalarını takiben serolojik testler tekrarlanmalıdır (Aliskan, 2008; 

Bilgehan, 1996; Ivrem ve ark, 2015).   



 

 

3. GEREÇ VE YÖNTEM 

 

 

Bu çalışmada Balıkesir Üniversitesi Hayvan Deneyleri Yerel Etik Kurulu’nun 

2019/2-1 karar numaralı ve Balıkesir Büyükşehir Belediye Başkanlığı Çevre Koruma 

ve Kontrol Dairesi Başkanlığı 21739778-622.01.E.109/3412 numaralı izinlerinin 

ardından BBB Sokak Hayvanları Geçici Bakımevi ve Rehabilitasyon Merkezine 2019-

2020 yılları arasında kısırlaştırma amaçlı getirilen ve sokakta yaşayan farklı yaş, ırk ve 

cinsiyetteki köpeklerden 114 adet kan numunesi genel anestezi altında 8 ml steril 

vakumlu kan alma tüplerine (Vacusera, Disera A.Ş, Türkiye) toplandı. Toplanan kan 

numuneleri iki saat içerisinde soğuk zincir kurallarına uyularak laboratuvara getirildi. 

Laboratuvarda 3500 devir/dakika soğutmalı santrifüj cihazında (LC 04B, Has Vet, 

Türkiye) kan serumları çıkarıldı. Çıkarılan serumlar 1.5 ml’lik serum saklama tüplerine 

(Isolab, Labor, Almanya) otomatik pipetler yardımı ile aktarılarak -20 °C derecede 

analizler yapılana kadar derin dondurucuda saklandı. Numune toplanması bittikten 

sonra oda ısısında çözdürülen kan serumlarından 11 tanesinde hemoliz gerçekleştiği 

için çalışmaya alınmadı.  

 

Bu çalışmada 96 kuyucuklu ELISA pleyti kullanıldı. Bir kuyucuk kör olarak 

tahsis edildi. Kör kuyucuğa herhangi bir solüsyon ya da numune bırakılmadı. İki 

kuyucuk ise test prosedüründe bulunan pozitif kontrol ve negatif kontrol solüsyonları 

için ayrıldı. Geri kalan numuneler arasından rastgele seçim yapılarak 90 numune test 

edilmek üzere kuyucuklara eklendi. 46 erkek, 44 dişi, melez ve çeşitli yaşlardaki klinik 

olarak sağlıklı görünen 90 numune Dog brucella antibody (IgG) ELISA kit (Cusabio, 

ABD) ile Elisa okuyucu (Spectro Star Nano, BmgLabtech, Almanya) ile test edildi. 

Verilerin doğrulanması antikor titrelerinin belirlenmesi amacı ile aynı numuneler 

Canine Brucella Ab IgG ELISA (SunRed, Çin) kit ile yeniden analiz edildi. 

Competatif-ELISA yöntemi ile yapılan pleytinin 96 kuyucuğundan 6 kuyucuğun test 

prosedüründeki gibi standart (S1-6) solüsyonlar için kullanıldığından 90 numune tekrar 

test edildi. 

 



 

Bu tezde ırk, yaş ve bölge ve menşei bakımından farklı hayvan numunelerinden 

elde edilen bulgular Dog brucella antibody (IgG) ELISA kit ve Canine Brucella Ab IgG 

ELISA kit ile pozitiflik tespit edilmesiyle istatistiki analizini yapmak için verilerle IBM 

SPSS 25 programı kullanılarak bağımsız iki grubun ortalamaları arasındaki fark ve Ki-

kare testinin uygulanmasıyla bu iki testin sonucunun önemlilik testi yapıldı.  



 

 

 

 

Şekil 3. 1.  ELISA pleyti 

Şekil 3. 2. Competatif-ELISA kiti (Canine Brucella Ab IgG ELISA kit) 



 

 

  
Şekil 3. 3. Indirect-ELISA kiti (Dog brucella antibody IgG ELISA kit) 



 

 

 

4. BULGULAR 

 

 

Bu çalışmada Balıkesir ilinde yaşayan sokak hayvanlarında (köpek) Brucella 

canis yaygınlığının belirlenmesi amacıyla toplanan 114 kan numunesinden 11’i 

hemoliz gerçekleşmiş serum örneği olduğu için çalışmadan çıkarılmıştır. Geri kalan 

103 numuneden rastgele seçim yapılarak 90 numune Dog brucella antibody (IgG) 

ELISA kit ve 90 numune Canine Brucella Ab IgG ELISA kit ile test edildi. 

 

 

4.1. Dog brucella antibody (IgG) ELISA kit  

 

Dog brucella antibody (IgG) ELISA kit pleyti 96 kuyucukludur. Bir 

kuyucuk kör olarak tahsis edilip, iki kuyucuk test prosedüründe bulunan pozitif 

kontrol ve negatif kontrol solüsyonları için ayrıldı. 

 

Test edilen 90 adet kan numunesinden 79’unda (%87.7) antikor saptanamadı. 

Geri kalanlar içerisindeki 3 numune pozitif sonuç verdi. Şüpheli olarak belirlenen 8 

numune Brucella canis için herhangi bir aşı uygulaması yapılmadığından pozitif 

kabul edildi. ELISA yöntemiyle antikor tarama aralığı son 18 aylık süreyi 

kapsamaktır. Kullanılan yönteme bağlı olarak son 18 ayda sokak köpeklerinin 

brucella mikroorganizmasına maruz kaldığı tespit edildi. Bu bulguya göre 

seropozitiflik %12.22 olarak belirlendi. 

 

 

4.2. Canine Brucella Ab IgG ELISA kit 

 

Canine Brucella Ab IgG ELISA kit, Dog brucella antibody (IgG) ELISA kit 

ile yapılan testi kontrol amacıyla yapıldı. Elisa levhasının 96 kuyucuklu olması, bu 

kuyucuklardan 6 tanesinin test yönteminde belirtildiği gibi standart solüsyonlar için 

(S1-S6) kullanılmasından test edilen numune sayısı 90 adettir. Numuneler Dog 

brucella antibody (IgG) ELISA kitinde pozitif sonuç vermiş 3 numune örneğini 



 

kapsayacak şekilde seçildi. Test edilen 90 adet numune içerisinden 87’sinde (%96.6) 

antikor tespit edilemedi. Geri kalan numunelerin ortalaması hesaplandığında 

18.78±11.18 pg/ml antikor varlığı ile son 18 aylık dönemde sokak köpeklerinin 

B.canis mikroorganizmasıyla temas ettiği tespit edildi. Klinik olarak bulgu 

göstermeyen köpeklerde saptanan antikor miktarları, hastalığı atlatanlar insanlar ve 

Brusella aşısı uygulanmış sığır koyun gibi türlerin titrelerine benzer bulundu. Bu 

bulgulara göre seropozitiflik %12.2 olarak belirlendi. 

 

Belirtilen tarihler arasında BBB Sokak Hayvanları Geçici Bakımevi ve 

Rehabilitasyon Merkezi’ne kısırlaştırma amacı ile getirilen hayvanların köpek 

türünde olması ve sonrasında COVID-19 mücadelesi kapsamında alınan tedbirler 

nedeniyle rehabilitasyon merkezine ziyaret gerçekleştirilemediği için kedi türüne ait 

materyal toplanamadı. 

  



 

 

 

5. TARTIŞMA 

Bu çalışmada test edilen 90 numunenin 71’inde (%78.8) antikor titresi negatif 

olarak bulundu. Kalan numunelerde ortalama hesaplandığında 18.78±11.18 pg/ml 

antikor (%12.2 yaygınlık) tespit edilerek seropozitif olarak değerlendirildi. 

 

Bizim çalışmamızda tanı amacıyla sadece ELISA yöntemi kullanılırken 

benzer çalışmalarda (Hubbard ve ark. 2018; Silva ve ark. 2019) sonuçları 

doğrulamak amacıyla çeşitli tanı yöntemleri birlikte kullanılmıştır. Kesin sonuç için 

klinik bulgular ve tanı yöntemleri birlikte değerlendirilmektedir ancak çalışma 

kapsamında kullanılan hayvan numuneleri sokak hayvanlarından toplanıldığından 

anemnez belirgin olmamakla birlikte teşhis için gerekli yöntemlerden sadece birini 

uygulayabilme imkânımız olmuştur. Fakat değerlerin doğrulanması amacıyla iki 

farklı ELISA test kiti ile çalışılmış ve çıkan sonuçlar diğer seroprevalans çalışmaları 

(Hubbard ve ark. 2018; Öncel ve ark. 2005; Silva ve ark. 2019) ile benzer 

bulunmuştur. 

 

Yaptığımız çalışma sonucunda Balıkesir ilinde bulunan sokak hayvanlarında 

(köpek) Brucella canis yaygınlığı %12.2 olarak tespit edilmiştir. Brezilya’nın Mato 

Grosso eyaletinde köpekler ile yapılan seroprevalans çalışmasında Agar jel 

immunodifuzyon testi (AGID) ile yaygınlık %11.29 tespit edilmiştir (Silva ve ark. 

2019). Brezilya’da yapılan bu çalışmada ırk ve yaş ayrımı yapılmaksızın belediyenin 

kuduz aşılaması sırasında 124 köpek kan numunesi değerlendirilmiş çalışmamızla 

benzer sonuç elde edilmiştir. Bu benzerliğin muhtemel nedenler arasında köpeklerin 

maruz kaldığı risk faktörleri (atık fetüs, yavru zarları, mezbaha çevresinden beslenme 

v.b. nedenler) gösterilebilir. 

 

Amerika Birleşik Devletleri’nin Mississippi eyaletinde 571 sokak köpeğinden 

kan numunesi toplanmış Rapid Slide aglutination (RSAT) testi ile yaygınlık %17.8 

elde edilmiştir. Mississippi eyaletindeki seroprevalans oranı bu tez çalışmasından 

(yaygınlık %12.2) fazla bulunmuştur. Balıkesir ilinde yapılan çalışmamız ile 

Missisippi de yapılan çalışmadaki farkın muhtemel nedenleri arasında; numune 



 

sayısının fazla olması toplanan kan numune örneklerinin farklı coğrafyadaki 

köpeklerden toplanmış olması, risk faktörlerine maruziyetin daha fazla olması gibi 

sebepler olduğu düşünülmektedir. 

 

Ülkemizin İzmir ve İstanbul illerindeki farklı alanlardan toplanan köpeklere 

ait toplam 362 adet serum örneği ile yapılan çalışmada TAT ile %12, 2ME- TAT ile 

%7.73 ve ELISA yöntemi ile %7.45 yaygınlık belirlenmiştir. Çalışmamız ile oluşan 

seroprevalans farkı kullanılan örnek sayısı, numunelerin farklı bölgelerden 

toplanması ve teşhis yöntemlerinin farklı olması gibi nedenlere dayandırılabilir. 

 

Çalışmamızı farklı coğrafyalarda yapılan çalışmalar ile kıyasladığımızda 

oluşan farklılıkların muhtemel nedenleri arasında çalışmalarda yapılan test türlerinin 

çeşitliliği ve kullanılan numunelerin diğer çalışmalardan farklı bölge, yaş ve türdeki 

hayvanlardan toplanmış olduğu, numunelerin toplanma sırasındaki koşullar ve olası 

bulaş nedenleri; mezbaha materyaline maruz kalma, atık fetüs, yavru zarları, 

pastörize edilmemiş süt ve süt ürünleri olduğu düşünülmektedir. 

  



 

 

 

6. SONUÇ VE ÖNERİLER 

 

 

Bu çalışmada, zoonoz karakterde olan B.canis enfeksiyonunun Balıkesir 

ilinde yaşayan sokak köpeklerindeki yaygınlığı %12.2 olarak tespit edilmiştir. 

 

Brucella canis; insanlara, enfekte köpek salgıları ve laboratuvar kazaları ile 

doğrudan temas yoluyla bulaşabilir. İnsanlarda B.canis enfeksiyonunun halk sağlığı 

ile ilişkisi net bir şekilde anlaşılır düzeyde değildir. Çünkü edinilen bilgilerin çoğu 

vaka raporlarından alınmaktadır. İnsanlardaki B.canis enfeksiyonunun hastalık tespiti 

için güvenilir tanı araçları bulunmamaktadır. Bu nedenle insanlarda konu ile ilgili az 

sayıda serolojik inceleme yapılabilmektedir. Yapılacak araştırmalar seropozitif 

köpeklerle insanların maruz kalma potansiyeli arasında epidemiyolojik bir sonuç 

çıkarmak için risk potansiyelini netleştirebilir. 

 

Halk sağlığı ile ilgili toplumun algısına yönelik belirli hususlar dikkate 

alınarak, temel hijyen kuralları ve hastalıktan koruma ve kontrol programlarını içeren 

eğitimlerin verilmesi gerekmektedir.  

 

Aşı ve aşılama çalışmaları başta olmak üzere kapsamlı bilimsel çalışmalara 

ihtiyaç duyulmaktadır. Tedavi ile istenilen başarının elde edilememesinden dolayı 

etkenin yayılmaması için alınan önlemler ve hastalıktan korunma tedbirleri 

artırılmalıdır.  

Bu çalışma, bölgemizde yapılan ilk çalışma olması itibarıyla B.canis 

enfeksiyonu sokak köpeklerindeki yaygınlığı %12.22 olarak bulunduğundan göz ardı 

edilemeyecek kadar yaygın olup bu enfeksiyona karşı gerekli aşı çalışmaları ve daha 

kapsamlı epidemiyolji çalışmaların yapılması gereğini göstermektedir. 

  

https://www.tarimorman.gov.tr/Konular/Veteriner-Hizmetleri/Veteriner-Halk-Sagligi
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