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ÖZET:  Tüm  dünyada  en  yaygın  tercih  edilen  pet  hayvanı  köpeklerdir.  Köpeklerdeki  demodicosis  sonucu,  kıl  foliküllerinde 
Demodex  canis’in  çoğalmasına  eşlik  eden  tüy  dökülmesi,  kıl  folikülü  ve  yağ  bezi  iltihabı  ile  seyreden  bir  cilt  hastalığıdır.  Ağır 
formlarında, kanamalı krutlar, fronkülozis görülebilir. Sekonder bakteriyel enfeksiyonlar tabloya eşlik edebilir. Önceden herhan‐
gi bir sağlık problemi olmayan sekiz yaşında Alman kurt köpeği, yaklaşık iki yıl önce, ayak tabanlarında ödemli ve enfekte yaralar 
nedeni  ile  özel  bir  veteriner  polikliniğine  getirilmiştir.  Poliklinikte  köpekteki  lezyonların  tedavisi  için  antibakteriyel  ve 
antimikotik uygulanmasına rağmen, 10 ay sonra nüks etmesi nedeni ile tedavi tekrarlanmıştır. Ancak tedaviden 6 ay sonra ayak‐
lardaki lezyonların geniş bir alana yayılması ve genel durumun bozulması nedeniyle, köpek İzmir Bornova Veteriner Araştırma 
Ensititüsü'ne getirilmiştir.  İzmir Bornova Veteriner Araştırma Ensititüsü'nde köpekteki  lezyonun olduğu bölgeden alınan deri 
kazıntısı  örneğinin  ışık  mikroskobu  altında  incelenmesi  sonucu,  10‐15/cm2  adet  Demodex  spp.  saptandı  ve  olguya 
pododemodikozis tanısı konuldu. Lezyonun tedavisinde; ivermektin, antibakteriyel tedavi ve beta glukan verildi. Olguda birinci 
ayın sonunda Demodex spp. sayısında azalma,  ikinci ayın sonunda ise klinik ve mikroskobik olarak iyileşme saptandı. Olgunun 
altı ay sonra yapılan muayenesinde lezyonların tamamen iyileştiği görüldü. 
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Contribution to One World, One Health: A Dog with Demodicosis 

SUMMARY: Dogs are the most preferred pet animal in the world. Canine demodicosis is a skin disease of dogs in which there is pro‐
liferation of Demodex canis, an acarine parasite of canine hair follicles, and is typically manifested by alopecia as well as inflammation 
of hair follicles and sebaceous glands. Secondary bacterial infection often induces pustule and a crusting dermatitis. Two years ago, a 
police dog eight years old, without any previous health problem, was brought to a private veterinary clinic for edematous and in‐
flammatory lesions on the soles of its feet. In the clinic, antibacterial and antimicotics were applied for treatment of the lesions, but 
ten months after completion of the therapy the lesions relapsed and the treatment was repeated. But again six months after the last 
treatment,  the  lesions  spread widely  and  the general  health  status  of  the dog began  to worsen.  Finally  the dog was brought  for 
treatment to the Izmir Bornova Veterinary Research Institution. Microscopic examination of all the skin scrapings revealed the pres‐
ence of 10‐15 adult Demodex mites per cm2 and the diagnosis was pododemodicosis. Treatment was performed with  ivermectin, 
antibacterial drugs and beta‐glucan. The density of Demodex was reduced after two months of therapy and there was clinical and 
microscopical improvement. Six months after completion of the therapy the lesions disappeared completely. 
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GİRİŞ
Tüm dünyada en  fazla pet hayvanı olan köpekler,  fiziksel, 
sosyal ve duygusal olarak sahiplerinin ve özellikle çocukla‐

rın  mutluluğuna  katkıda  bulunurlar    (4,  14,  18).  Faydalı 
etkilerinin  yanı  sıra  taşıdıkları  parazitleri  insanlara  ve 
diğer hayvanlara bulaştırabilirler (14).  

Köpeklerde Demodex canis, demodikozis hastalığına neden 
olur.  Bu  hastalıkta Demodex  canis’in  kıl  foliküllerinde  ço‐
ğalması tüy dökülmesine, kıl folikülü ve yağ bezi iltihabına, 
ağır  formlarında,  kanamalı  krutlara,  fronkülozise  neden 
olabilir.  Sekonder  bakteriyel  enfeksiyonlar  tabloya  eşlik 
edebilir. Lezyonlar, tek veya çok odaklı olabilir ve kendili‐
ğinden  gerileyebilir  veya  yayılarak  ilerleyebilir  (1,  18). 
Demodex canis, daha çok genç köpeklerde olmakla birlikte, 
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her yaş ırk ve cinsiyetteki köpeklerde görülebilir. Demodex 
akarlarının  köpeğin  doğumundan  sonra  anneden  yavru 
köpeğe  birkaç  gün  içinde  temas  yolu  ile  geçtiği  ve  doğal 
florada  bulunduğu  kabul  edilmektedir(17).  Hayvanların 
bağışıklık sistemindeki bozukluklar, parazitin lokal ve yay‐
gın enfestasyonuna neden olmaktadır (20). Köpek demodi‐
cosisi, lokalize, generalize ve pododemodicosis olmak üze‐
re  üç  formda  görülmektedir.  Lokalize  demodikozis  baş 
bölgesi  veya ön  ayaklarda birkaç  kaşıntısız  alopesik  odak 
şeklinde  gözlenir.  Generalize  demodikoziste  hastalık  yay‐
gın  haldedir.  Sıklıkla  deride  pullanma,  eritem,  follikülit, 
ödem,  sekonder  pyoderma,  periferik  lenfadenopati  göz‐
lenmektedir.  Pododemodikoziste  ise  başlıca  etkilenen  kı‐
sımlar ayaklardır, ancak başka yerlerde de generalize  lez‐
yonlar görülebilir. Ayaklar ödemli, eritematöz ve ağrılıdır, 
sıklıkla  pyoderma  gözlenir  ve  en  zor  tedavi  edilebilen 
formdur  (20).  Tedavi  edilmezse,  sekonder  enfeksiyonlar 
tabloya  eklenmekte,  hayvanda  kaşeksi  gelişebilmekte  ve 
hayvan  ölebilmektedir  (17).  Demodicosisin  tedavisinde 
amitraz, milbemycin oxime, ivermektin, doramektin kulla‐
nılmaktadır  (19).  Parazitolojik  tedavi  ile  birlikte mutlaka 
uygun  sistemik  antibiyotik  tedavisi  ile  sekonder 
pyodermanın tedavisi önerilmektedir (20). 

OLGU 

Sekiz yaşında Alman kurt köpeğinde, yaklaşık iki yıl önce, 
ayak  tabanlarında  ödemli  ve  enfekte  yaralar  meydana 
gelmesi nedeni ile özel bir veteriner polikliniğinde derma‐
tit  ön  tanısı  ile  lezyonlardan  örnek  alınıp  mikrobiyolojik 
açıdan  inceleme  yapılmış  ve Echerichia  coli  (E.  coli)  ve 
mantar etkenleri izole edilmiştir.   

Aynı  özel  veteriner  polikliniğinde  düzenlenen  tedavide; 
E.coli  için,  amoksisilin‐klavunik  asit  4  gün  süre  ile 
100mg/gün  dozunda,  mantar  için  ise  ketokonazol  2  ay 
süreyle  400  mg/gün  dozunda  uygulanmıştır.   Antibiyotik 
tedavisi  sonunda  lezyonlarda %80  oranında  iyileşme  gö‐
rüldüğü için tedavi sonlandırılmıştır. 

Tedaviden 10 ay  sonra, olgu giderek  ilerleyen  lezyonlarla 
aynı  polikliniğe  başvurduğunda  lezyonlardan  alınan  ör‐
neklerden  yapılan  bakteriyolojik  analizlerde;  E.coli, 
Proteus  spp. ve tomurcuklu maya mantar elemanları  izole 
edilmiştir.   Antibiyogram  sonucuna  göre,  amikasin  sülfat 
500 mg/gün  tek  doz kas  içi olarak  on  gün  uygulanmıştır.  
Mantar  tedavisi  için  terbinafine  hydrochloride  250 
mg/gün  dozunda  2  ay  süreyle  verilmiştir. Lezyonlarda 
düzelme tespit edilmiş ve tedavi sonlandırılmıştır. 

Tedaviden  6  ay  sonra  tam  iyileşme  görülmemesi  ve  lez‐
yonların  ilerlemesi üzerine köpeğin sahibi,  İzmir Bornova 
Veteriner Araştırma Ensititüsü'ne başvurmuştur. Köpeğin 
yapılan  muayenesi  sonucunda;  genel  durumunun  bozul‐
muş  olduğu,  zayıfladığı  ve  ayaklarda  daha  yoğun  olmak 
üzere  vücudun  çeşitli  yerlerinde  ve  baş  bölgesinde  çene 

altına  kadar  iltihaplı  yaralar  bulunduğu  saptanmış‐
tır. Köpekteki  lezyondan  alınan  deri  kazıntısı 
“Demodicosis” ön tanısı  ile İzmir Bornova Veteriner Araş‐
tırma Ensititüsü'nde araştırılmıştır.  Olguda da deri kazın‐
tısı örneğinin ışık mikroskobu altında incelenmesi sonucu, 
10‐15/cm2  adet  Demodex  spp.  saptanmıştır.  Ayaklarda 
lezyonlar çok yoğundu, baş bölgesinde ve gövdede de lez‐
yonlar,  ayaklar  ödemli,  eritematöz  ve  ağrılıydı.  Olguya 
pododemodicosis  tanısı konmuştur. Bursa Uludağ Üniver‐
sitesi  Veteriner  Fakültesi'ne  Erlichiosis  ve  Leishmaniosis 
yönünden araştırılması sonucu negatif çıkmıştır. 

 

 

Şekil 1. Demodicosisli köpeğin tedavi öncesi ve 2. Tedavi sonrası 
görünümü 

Köpeğin  tüm  tüyleri  tedaviye  başlamadan  önce  traş  edil‐
miştir.  Demodikozis  tedavisi  için  ivermectin  0.01 
ml/kg/gün dozunda subkutan 2 ay süre ile uygulanmıştır. 
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Antibakteriyel  tedavi  olarak  enrofloxacine  ve  klavulanik 
asit‐amoksisilin  trihidrat  14  gün  süre  ile  intra  muskuler 
yoldan  uygulanmıştır.  Lezyonlar  her  gün  rivanollü ılık  su 
ile  temizlendi ve  üzerine  zeytinyağı  ile  eşit  miktar‐
da sulandırılmış  amitraz sprey  uygulandı.  Immun  destek‐
leyici  olarak  günde  bir  kez 2  kapsül  (20mg)  beta  glucan 
verilmiştir. Olguda birinci ayın sonunda Demodex spp.  sa‐
yısında azalma, ikinci ayın sonunda ise klinik ve mikrosko‐
bik olarak iyileşme saptanmıştır. Ayak tabanındaki fistülle‐
rin  klinik olarak  iyileşmesi  altıncı  ayda  izlenmiştir.  Köpe‐
ğin ağırlığı hasta olduğu süre içinde 18 kg’a düştüğü, iyileş‐
tikten sonra 40 kg’a ulaştığı görülmüştür. 

Tamamen  iyileşen  olgunun  ayaklarına   koruyucu  olarak 
amitraz sprey uygulanmasına devam edildi.  

TARTIŞMA 

Demodikozis  ektoparazit  Demodex  (family  Demodecidae) 
in neden olduğu ve tipik olarak tüy dökülmesi, kıl kökü ve 
yağ bezleri iltihabı ile seyreden bir deri hastalığıdır (9,18). 
Veteriner  hekimlikte  kanin  demodikozis  en  sık  görülen 
deri  hastalıklarından  biri  olduğunu  bildirmektedir  (20). 
Demodex canis  sıklığı köpeklerde  iklim, mevsimsel  faktör‐
ler,  doğal  direnç,  hayvanın  yaşı  gibi  faktörlerden  etkilen‐
mektedir  (11).  Demodex  spp.  köpeklerde,  tavşanlarda 
kutanöz  ekolojinin  normal  üyelerindendir  (16).  Ayrıca; 
hamsterlerde (5, 12),  kirpilerde (8), gerbillerde (15), fare‐
lerde  (21)  de  tanımlanmıştır.  Demodex  canis  köpeklerin 
zorunlu  ektoparazitidir  ve  az  sayıda  normal  deride  bulu‐
nabilir.  Köpeklerde  demodex  akarlarının  enfeste  anneden 
yeni  doğana  doğumdan  sonraki  birkaç  gün  içinde  temas 
yolu ile bulaştığı kabul edilmektedir  (20).  

Hayvanlarda deri hastalığı yapabilecek parazitler arasında 
pire,  kene,  bit  ve  uyuz  etkeni  parazitler  bildirilmiştir  (6, 
18).  Köpeklerde  bulunan  ektoparazitlerden  Sarcoptes 
scabiei  var.  canis,  R.  sanguineus,  Pulex  irritans,  Otodectes 
cynotis’in  insanları  da  enfeste  edebilmektedir(2,  3,  7,  20).  
Demodex folliculorum bir köpekte ve sahibinde bildirilmiş‐
tir  (10). Demodikozisin  zoonoz bir hastalık olup olmadığı 
günümüzde halen tartışmalıdır. 

Köpeklerde pododemodikozisin tedavisi zordur. Demodiko‐
zisli  köpeklerde  yardımcı  tedavi  olarak  tüm  tüylerin  tıraş 
edilmesi önerilmektedir  (16). Bu olguda da tedavi öncesin‐
de köpeğin tüm tüyleri traş edilmiştir. Tedavide antiparazi‐
ter tedavi ile birlikte antimikotik ve antibakteriyel tedavi de 
uygulanmıştır. Köpeklerde demodikozis zemininde bağışık‐
lık sisteminin zayıflamasının önemli olduğu düşünülerek bu 
olguda immun destekleyici tedavi olarak, retikuloendotelyal 
sistemin  fagositik  ve  proliferatif  aktivitesinde  belirgin  bir 
artışa neden olan beta glukan kullanılmıştır(13).  

Ayaklarda, ağrılı ödemli, eritematöz ve pyodermanın eşlik 
edebildiği  lezyonlarda,  pododemodikozis  ayırıcı  tanıda 
düşünülmeli  ve  gerekli  incelemeler  yapılarak  tedaviye 
başlanmalıdır.  
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