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Özet: Ehrlichia canis, canine monocytic ehrlichiosisin (CME) etkenidir. Bu araflt›rmada IFA ve dot-ELISA teknikleri ile köpeklerde E.
canis’e karfl› oluflan antikorlar›n›n saptanmas› amaçland›.

Materyal olarak toplam 239 köpekten kan serumu topland›. IFA testi ve dot-ELISA ticari test kitleri ile yap›ld›. IFA testi, E. canis IFA
kitindeki prosedüre göre uyguland›. Dot-ELISA’da immunocomb test sistemi kullan›ld›. ‹ki tekni¤in birbiriyle uyumu istatistiksel
olarak kappa (K) testiyle analiz edildi. Dot-ELISA’n›n spesifite ve sensitivitesi hesapland›.

Toplam 239 köpe¤in 162’sinde (% 67,8) IFA testi, 137’sinde (% 57,3) dot-ELISA ile pozitiflik saptand›. Bunlardan CME’nin klinik
bulgular›n› gösteren 91 köpe¤in 56’s› (% 61,5) IFA testi, 46’s› (% 50,5) dot-ELISA ile; klinik bulgu göstermeyen 31 köpe¤in 8’i (%
25,8) IFA testi, 1’i (% 3,2) dot-ELISA ile; sadece kene enfestasyonlu olan 117 köpe¤in ise 98’i (% 83,8) IFA testi, 90’› (% 76,9)
dot-ELISA ile E. canis antikorlar› yönünden pozitifti.

IFA testi ve dot-ELISA aras›ndaki uyum derecesi 0,73 olup (P<0,001) önemli bulundu. Dot-ELISA’n›n spesifitesi % 96, sensitivitesi
% 82 olarak hesapland›.

Sonuç olarak, ehrlichiosisin serolojik teflhisinde IFA testi ve dot-ELISA’n›n uyumlu sonuçlar verdi¤i ve IFA testi gibi dot-ELISA’n›n da
hastal›¤›n serolojik tan›s›nda kullan›labilece¤i kan›s›na var›ld›.
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Detection of Ehrlichia canis in Dogs by IFA Test and Dot-ELISA

Abstract: Ehrlichia canis is the causative agent of canine monocytic ehrlichiosis (CME). The aim of this study was to detect E. canis
antibodies in dogs by the IFA and dot-ELISA techniques.

Blood sera from 239 dogs were collected as material. IFA test and dot-ELISA were performed with commercially available test kits.
The IFA test was applied according to the procedure in the IFA kit. The Immunocomb test system was used in dot-ELISA. Agreement
between these techniques was analysed by the kappa (K) test. The specificity and sensitivity of dot-ELISA were calculated.

Positive results were observed from 162 (67.8%) and 137 (53.3%) of 239 dogs by IFA test and dot-ELISA, respectively. Among
91 dogs with clinical signs of CME, 56 (61.5%) and 46 (50.5%); of 31 apparently healthy dogs, 8 (25.8%) and 1 (3.2%); and of
117 dogs with only tick infestation, 98 (83.8%) and 90 (76.9%) were positive for E. canis antibodies by IFA test and dot-ELISA,
respectively.

The agreement between the IFA test and dot-ELISA was 0.73 and was significant (P < 0.001). The specificity and sensitivity of dot-
ELISA were calculated to be 96% and 82%, respectively. 

In conclusion, it was determined that IFA test and dot-ELISA gave concordant results and that both could be used in the serologic
diagnosis of ehrlichiosis.
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Girifl

Ehrlichia canis, canine monocytic ehrlichiosis (CME)’in
etkenidir (1-4). Etken Rickettsia’lar (Rickettsiales tak›m›,
Rickettsiaceae familyas›) içerisinde, Ehrlichieae
kabilesindeki obligat, intrasellüler mikroorganizmalar
(Ehrlichia cinsi) aras›nda yer almaktad›r (1,5).

CME’de yafl›n ve cinsiyetin önemi yoktur. Tüm köpek
›rklar› E. canis ile infekte olabilir. Ancak, Alman çoban
köpeklerinin (GSD) di¤er ›rklardan daha duyarl› oldu¤u
görülmüfltür (6,7). Kahverengi köpek kenesi
(Rhipicephalus sanguineus) E. canis'i köpeklere
tafl›maktad›r (1,3).

E. canis infeksiyonu genifl bir co¤rafik da¤›l›m gösterir
ve bu vektörün da¤›l›m› ile iliflkilidir (1,8). CME ilk olarak
1935’te Cezayir’de tan›mlanm›flt›r. Daha sonra hastal›k
Bat› Avrupa, Amerika, Asya ve Afrika’da da bildirilmifltir
(1,3,4).

CME, 8-20 günlük inkubasyon süresi sonunda akut,
subklinik ve bazen kronik formda seyreder (6). Genellikle
hayvanlarda kene enfestasyonu vard›r (4). Hastal›k
depresyon, letarji, a¤›rl›k kayb›, anoreksi, pireksi,
lenfadenomegali, splenomegali ve kanama e¤ilimleri gibi
çeflitli klinik bulgular gösterir. Hematolojik anormallikler
akut formda trombositopeni, hafif anemi ve hafif
lökopeni; subklinik formda hafif trombositopeni ve
fliddetli kronik formda pansitopeniyi içerir. Biyokimyasal
anormallikler ise hipoalbuminemi, hiperglobulinemi ve
hipergammaglobulinemidir (6). 

Laboratuvar muayeneleri ile tan› Wright’›n Giemsa’s›
ile boyanan kan frotilerindeki monositlerde E. canis
morulalar›n› görmekle veya serolojik olarak indirekt
fluoresan antikor (IFA) tekni¤i ile E. canis’e karfl› oluflmufl
antikorlar›n›n tespiti ile, ayr›ca E. canis’in doku ve kanda
polimeraz zincir reaksiyonu (Polymerase Chain Reaction-
PCR) ile saptanmas›yla yap›l›r (2,9).

Ehrlichiosisin teflhisi için en güvenilir test 1972’de
tan›mlanan IFA testidir ve E. canis’in tespiti ve antikor
titrelerinin saptanmas›nda ‘gold standart’ olarak kabul
edilir. Pozitif bir IFA titresi aktif bir reaksiyonu
gösterebildi¤i gibi geçmifl bir infeksiyonu da gösterebilir
(2,7). Genelde E. canis’e karfl› oluflmufl IgG’ler
infeksiyondan 21 gün sonra IFA ile saptanabilir.
Sa¤alt›lmayan köpeklerde bu titre devam eder. Yüksek E.
canis titreleri klinik olarak iyileflen köpeklerde de y›llarca
kalabilir (2,4). IFA tekni¤inde araflt›r›c›lar genel olarak
1/20 titre ve üzerini ehrlichiosis infeksiyonu için pozitif

olarak de¤erlendirmifllerdir (2,8,10,11). Waner ve ark.
(7), deneysel infeksiyonlarda IgM ve IgA antikorlar›n›n
infeksiyondan 4-7 gün sonra, IgG’lerin ise infeksiyondan
15 gün sonra flekillendi¤ini ve ilk enjeksiyondan sonra
IFA’daki IgG titrelerinin 1:60-1:640 oldu¤unu
bildirmifllerdir. Waner ve ark. (12), klinik olarak sa¤l›kl›
ancak, subklinik infekte köpeklerde yapt›klar› çal›flmada
IFA testi ile antikor titrelerinin 1:2560-1:20480 aras›nda
de¤iflti¤ini saptam›fllard›r. IFA tekni¤i ile subklinik
ehrlichiosisin erken teflhis edilebildi¤i, böylece bu
köpeklerin kronik faza girmeden tespit edilebilmesi ile
baflar›l› bir tedavinin gerçeklefltirilebildi¤i rapor edilmifltir
(12). Iqbal ve ark. (13) CME’nin erken teflhisinde PCR’›n
duyarl›l›¤› ile IFA, Western immunoblotting (WI) ve hücre
kültüründe E. canis’in reizolasyonunu karfl›laflt›rm›fllard›r.
Araflt›rma sonucuna göre, IFA testi ve WI ile E. canis’e
karfl› oluflmufl antikorlar infeksiyonun 2-8. günlerinde
saptanabilmifltir. Waner ve ark (14), infekte köpeklerin
plasmas›nda E. canis antijenini tespit etmek ve hastal›¤›n
erken teflhisinin yap›lmas› amac›yla ilk kez sandviç ELISA
kullanarak bir çal›flma yapm›fllard›r. Ehrlichial antijen,
infeksiyondan 15-20 gün sonra saptanmaya bafllam›flt›r.
Araflt›r›c›lar plazmadaki ehrlichial antijenin klinik ve
hematolojik bulgulardan k›sa ve farkl› zamanlarda
gözlenmesinin, ehrlichiosisin erken teflhisini
s›n›rland›rd›¤›n› bildirmifllerdir. Cadman ve ark. (10), IFA
ile dot-blot enzyme linked immunoassay (DBELIA)
tekniklerini E. canis antikorlar›n›n saptanmas› amac›yla
karfl›laflt›rm›fllar ve çal›flmada hem do¤al hem de deneysel
infeksiyonlarda DBELIA’n›n IFA kadar duyarl› ve spesifik
oldu¤unu gözlemlemifllerdir.

Çeflitli ülkelerde, köpeklerdeki E. canis infeksiyonu
prevalans› üzerinde pek çok araflt›rma yap›lm›flt›r
(2,3,8,11).

Köpeklerde ehrlichiosis hastal›¤›n›n Türkiye’de tespit
edildi¤ine dair literatüre rastlanmam›flt›r. Bu çal›flmada
Türkiye’de CME’nin varl›¤›n›n serolojik olarak ortaya
konmas› ve IFA ile dot-ELISA tekniklerinin bu hastal›¤›n
teflhisinde kullan›m›n›n karfl›laflt›r›lmas› amaçlanm›flt›r. 

Materyal ve Metot

Örnekler: Çal›flmada anamnezi al›nan ve klinik
bulgular› saptanan toplam 239 köpe¤in kan serumlar›
kullan›ld›. Klinik olarak hasta (91), sa¤l›kl› görünen (31)
ve sadece kene enfestasyonlu (117) köpekten al›nan kan
serumlar› testler yap›l›ncaya kadar –20 ºC’de sakland›.
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Örnek al›nan köpeklerin bulunduklar› flehir ve bölgelerin
kay›tlar› tutuldu.

IFA test kiti (VMRD): Pozitif ve negatif serumlar;
serum suland›rma solüsyonu % 1 ve % 10 BSA’l›; IFA
y›kama solüsyonu; IFA yap›flt›rma s›v›s›; IFA konjugat
suland›rma s›v›s›; Konjugat (keçi orijinli FITC ile iflaretli
anti-köpek IgG’leri); IFA lamlar› (bu lamlar DH82
hücrelerin içinde fikze edilmifl E. canis antijeni ile
kaplanm›flt›r) içeren kit, IFA testinin yap›m›nda kullan›ld›.

Immunocomb Ehrlichia canis antibody test kit
(Biogal-Galed Labs): Dot- ELISA tekni¤i için kullan›ld›.

IFA Testi: IFA testi, E. canis IFA kitindeki prosedüre
göre yap›ld›. Antijen kapl› lamlar üzerine 0.15 M PBS (pH
7,2) ile suland›r›lan serumlar (1:5, 1:10, 1:20, 1:40,
1:80.....) damlat›larak lamlar 37 ºC’de 30 dakika
bekletildi. Y›kama ve kurulama ifllemi yap›ld›. FITC ile
iflaretli anti-köpek IgG’si kullan›m prosedürüne göre lam
üzerindeki çukurlara damlat›ld› ve lamlar 37 ºC’de 30
dakika inkübasyona b›rak›ld›. Tekrar kurulama ve y›kama
ifllemi yap›ld›ktan sonra yüzeydeki boya kurumadan
lamlar IFA yap›flt›rma s›v›s› ile kaplanarak fluoresan
mikroskopta incelendi. Test sonucunda 1:20 ve
üzerindeki titreler pozitif olarak kabul edildi.

Dot-ELISA: Dot-ELISA’da immunocomb test sistemi
kullan›ld›. Her bir serum örne¤i tara¤›n bir ka¤›t fleridine
uyguland› (1’den 12’ye kadar). Kit pleyti
kompart›manlar›na serumlar konulduktan sonra,
prosedüre göre uygulanan test sonucu, dot-ELISA tara¤›
üzerindeki reaksiyonlar renk skalas›yla karfl›laflt›r›larak
de¤erlendirildi ve titresi belirlendi.

H: Yüksek derecede pozitif: >1:1280; M: Orta
derecede pozitif: 1:160-1:640; L: Düflük derecede
pozitif: 1:20-1:80; N: Negatif:<1:20 titre olarak
de¤erlendirildi.

‹statistiksel analiz: IFA testi ve dot-ELISA’n›n
birbiriyle uyumu Kappa (K) testi ile analiz edildi. Dot-
ELISA’n›n spesifite ve sensitivitesi Thrusfield’in (15)
bildirdi¤i metoda göre hesapland›.

Bulgular

Toplam 239 köpek serumunda dot-ELISA
(Immunocomb) ve IFA tekni¤i ile E. canis’e karfl› oluflmufl
antikorlar arand›. Kan serumu toplanan köpeklerin
bölgelere göre ve ehrlichiosisin klinik belirtilerini
göstermesine göre da¤›l›m› flöyleydi:

Ankara çevresindeki köpek bar›naklar›nda bulunan 31
köpekten kan serumu al›nd›. Bunlar ehrlichiosis klinik
bulgular›n› göstermeyen, sa¤l›kl› görünümlü köpeklerdi.
Ayd›n-Mu¤la çevresinden toplanan 208 köpe¤in kan
serumu incelenmeye al›nd›. Bunlardan 91 adedi kliniklere
hastal›k flikayeti ile getirilen, ehrlichiosis klinik belirtileri
gösteren köpeklere aitti. Yine ayn› bölgeden köpek bak›m
evlerinden toplanan 117 köpe¤e ait kan serumlar› ise
klinik bulgu göstermeyen ancak tümünde kene
enfestasyonu olanlardan al›nm›flt› (fiekil 1).

Materyallerin topland›¤› bölgelere göre
de¤erlendirildi¤inde; Ankara çevresindeki köpeklerde
(sa¤l›kl› görünümlü) % 25,8 oran›nda, Ayd›n-Mu¤la
çevresindeki (klinik belirti gösteren ve kene enfestasyonu
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Tablo 1. Materyallerin al›nd›¤› bölgelere göre E. canis pozitiflik oranlar›. 

Test

Materyalin ‹ncelenen Köpek IFA Dot- ELISA Toplam
Al›nd›¤› Yer Serumu Say›s› (Immunocamb)

Pozitif Say› Negatif Say› Pozitif Say› Negatif Say› Pozitif Say› Negatif Say›
(%) (%) (%) (%) (%) (%)

Ankara ve çevresi 31 8 23 1 30 8 23

(25.8) (74.2) (3.2) (96.8) (25.8) (74.2)

Ayd›n-Mu¤la (Bodrum)
çevresi 208 154 54 136 72 156 52

(74) (26) (65.4) (34.6) (75) (25)



olan köpekler) köpeklerde ise % 75 oran›nda serolojik
olarak E. canis infeksiyonu saptand› (Tablo 1).

Klinik bulgu gösteren 91 köpekten 56’s›nda (% 61,5)
IFA, 46’s›nda (% 50,5) dot-ELISA ile; klinik bulgu
göstermeyen 31 köpekten 8’inde (% 25,8) IFA, 1’inde
(% 3,2) dot-ELISA ile; kene enfestasyonlu 117 köpekten
98’inde (% 83,8) IFA, 90’›nda (% 76,9) dot-ELISA ile E.
canis yönünden pozitiflik saptand›. Toplam 239 köpe¤in
162’sinde (% 67,8) IFA testi ile 137’sinde (% 57,3) dot-
ELISA ile pozitiflik bulundu. Toplanan köpek serumlar›n›n
IFA testi ve dot-ELISA ile elde edilen sonuçlar› Tablo 2’ de
verilmifltir.

IFA testi ile pozitif bulunan 162 köpe¤in E. canis
antikor titreleri 1:20-1:1280 aras›nda de¤iflmekteydi.
Testin pozitif ve negatif de¤erlendirmeleri fiekil 2’de
gösterilmifltir.

Dot-ELISA’da 137 (% 57,3) köpekte 1:20’nin
üzerinde titre saptand› ve pozitif olarak kabul edildi.
köpeklerin 102’sinde (% 42,7) ise titre 1:20’nin alt›nda
ve negatif olarak de¤erlendirildi. Köpek serumlar›n›n dot-
ELISA ile E. canis antikorlar› yönünden titrelerine göre
da¤›l›m› Tablo 3’de verilmifltir.

Toplam 239 materyalden, dot-ELISA ile negatif sonuç
veren 28 köpek serumu, IFA testinde pozitif olarak
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fiekil 1. Kene (Rhipicephalus sanguineus)
enfestasyonlu köpek.

fiekil 2. IFA testi (Ehrlichia canis IFA kiti
kullan›ld›).
a: Pozitif
b: Negatif



bulundu. IFA testi negatif olan 3 köpe¤in serumu ise dot-
ELISA testinde 1:160- 1:640 (orta dereceli pozitif)
titrede pozitif reaksiyon verdi.

Yap›lan istatistiksel analiz sonucu E. canis’in serolojik
teflhisinde, IFA testi ve dot-ELISA aras›ndaki uyum
derecesi 0,73 olup (P<0,001) önemli bulundu. IFA testi
esas al›nd›¤›nda dot-ELISA’n›n spesifitesi % 96,
sensitivitesi % 82 olarak hesapland›.

Tart›flma

Köpeklerdeki E. canis infeksiyonunun prevalans›
üzerine bir çok araflt›rma yap›lm›flt›r. Zimbabwe’de bir E.
canis prevalans çal›flmas›nda incelenen 105 köpekten %
52’si IFA testinde pozitif bulunmufltur (11). Kuzey-bat›

‹spanya’da 308 köpek serum örne¤i incelenmifl ve canine
ehrlichiosis seroprevalans› % 19,2±% 2,24 olarak
saptanm›flt›r (8). ‹srail’de ise 410 köpek serumu
incelenmifl ve seroprevalans›n pet köpeklerde % 23,9 ve
sokak köpeklerinde % 37,5 oldu¤u bildirilmifltir (2).
Amerika’n›n kuzey do¤usunda yap›lan bir çal›flmada ise
incelenen 60 köpek serumunun % 11,7’sinde E. canis’e
karfl› antikor saptanm›flt›r (3). Baneth ve ark. (2), sa¤l›kl›
görünen köpeklerin seroprevalanslar› (% 17,6) ile hasta
köpeklerinki (% 26,6) aras›nda önemli bir farkl›l›k
olmad›¤›n› bildirmifllerdir.

Bu araflt›rmada, toplam 239 köpe¤in 162’sinde (%
67,8) IFA; 137’sinde (% 57,3) dot-ELISA ile pozitiflik
bulundu. Bu oran, klinik bulgu gösteren 91 köpe¤in
56’s›nda (% 61,5) IFA, 46’s›nda (% 50,5) dot--ELISA ile;
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Tablo 2. Köpek serumlar›n›n E. canis antikorlar› yönünden IFA testi ve dot-ELISA sonuçlar›.

Klinik bulgu gösteren köpek Klinik bulgu göstermeyen köpek Kene enfestasyonlu köpek Toplam köpek

n=91 n=31 n=117 N=239

Pozitif Say› Negatif Say› Pozitif Say› Negatif Say› Pozitif Say› Negatif Say› Pozitif Say› Negatif Say›

(%) (%) (%) (%) (%) (%)(%) (%)

IFA 56 35 8 23 98 19 162 77

(61.5) (38.5) (25.8) (74.2) (83.8) (16.2) (67.8) (32.2)

Dot-ELISA 46 45 1 30 90 27 137 102

(Immunocomb) (50.5) (49.5) (3.2) (96.8) (76.9) (23.1) (57.3) (42.7)

*Kene enfestasyonu, yüksek atefl, mukozolarda kanama, halsizlik, zay›flama, ifltahs›zl›k vs. gibi ehrlichiosisin klinik belirtilerini gösteren köpekler

**Herhangi bir klinik belirti göstermeyen sa¤l›kl› görünümlü köpekler

***Sadece kene enfestasyonu olan ancak, ehrlichiosis belirtilerini göstermeyen köpekler.

Tablo 3. Köpek serumlar›n›n dot-ELISA (Immunocomb) testi ile E. canis antikorlar› yönünden titrelerine göre da¤›l›m›.

Dot-ELISA Klinik bulgu gösteren köpek Klinik bulgu göstermeyen köpek Kene enfestasyonlu köpek Toplam köpek

(Immunocomb) n=91 n=31 n=117 N=239

Titreleri

Say› (%) Say› (%) Say› (%) Say› (%)

>1:1280 yüksek 18 (19.8) - - 7 (6) 25 (10.4)

derecede pozitif

1:160-1:640 orta 18 (19.8) - - 74 (63.2) 92 (38.5)

derecede pozitif

1:20-1:80 düflük 10 (10.9) 1 (3.2) 9 (7.7) 20 (8.4)

derecede pozitif

<1:20 negatif 45 (49.5) 30 (96.8) 27 (23.1) 102 (42.7)



klinik bulgu göstermeyen 31 köpekten 8’inde (% 25,8)
IFA, 1’inde (% 3,2) dot-ELISA ile; kene enfestasyonlu
ancak klinik bulgu göstermeyen 117 köpekten 98’inde
(% 83,8) IFA, 90’›nda (% 76,9) dot-ELISA ile E. canis
yönünden pozitiftir.

Bu bulgulara göre, Baneth ve ark. (2)’n›n çal›flma
sonuçlar›na uygun olarak sa¤l›kl› görünümlü köpeklerle,
klinik belirti gösterenler aras›nda önemli bir fark
bulunamam›flt›r. Bu, hastal›¤›n subklinik formunda,
CME’nin klinik bulgular›n› göstermeyen köpeklerde
yüksek E. canis antikor titrelerine rastlanabilece¤ini; bu
köpeklerin daha önce bir E. canis infeksiyonuna maruz
kald›¤›n›, daha sonra infeksiyonun subklinik faz›na
geçti¤ini gösterebilir. 

Ehrlichiosisin tan›s› genelde güç olup laboratuvar
muayeneleri ile konulmaktad›r. Serolojik testlerden IFA
tekni¤i bu hastal›¤›n teflhisinde ‘gold standart’ olarak
kabul edilmektedir (2,7). ‹lk enjeksiyondan sonra IgG
titreleri IFA testi ile 1:160-1:640 aras›nda bulunmufltur.
Akut faz› atlatan veya yetersiz sa¤alt›m alan köpekler
hastal›¤›n subklinik faz›na geçmifltir. Subklinik infekte
olan bu köpekler yüksek IFA antikor titreleri (1:2560-
1:20480) göstermifllerdir (1,7). E. canis infeksiyonunun
IFA testi ile tespitinde iki kriter belirlenmifltir. 

Bu kriterlere göre; klinik bulgular ve hematolojik
parametrelerle CME’yi düflündüren ve serumdaki
≥1:256’l›k IFA IgG titresi infeksiyonun kesin oldu¤unu;
yine klinik bulgular›n CME’den flüphe ettirmesi ve tek bir
IFA IgG’nin 1:64-1:128 titrede olmas› hastal›¤›n
muhtemel veya flüpheli oldu¤unu göstermektedir.
CME’nin subklinik faz›n› tan›mlamak için yap›lan
çal›flmalara göre; IgG’lerin köpekteki varl›¤› E. canis’le
geçmiflte bir infeksiyonun göstergesi oldu¤u halde,
herhangi bir CME klinik belirtisi olmadan baflka bir primer
hastal›¤› da tafl›d›¤› ihtimalini gösterebilir. Bu olas›l›k
klinik olarak sa¤l›kl› ancak, E. canis’e karfl› sero reaktif
köpeklerin yüksek oranda oldu¤unu gösteren
serosurveylerde dikkate al›nmal›d›r (7). Yine 3 y›l süren
bir araflt›rmada, deneysel E. canis infeksiyonu sonucu,
klinik olarak sa¤l›kl› köpeklerin CME’nin subklinik faz›nda
etkenin tafl›y›c›s› oldu¤u ve kronik hastal›k
flekillendirmeksizin y›llarca persiste kalabilece¤i ve
medikal sa¤alt›m olmaks›z›n iyileflebilecekleri gözlenmifltir
(6). ‹srail’de yap›lan seroepidemiyolojik bir çal›flmada IFA
testi ile belirlenen titrelerin 1:640-1:2560 oldu¤u
bildirilmifltir (2). IFA tekni¤inde araflt›r›c›lar genel olarak
1/20 titre ve üzerini ehrlichiosis infeksiyonu için pozitif
olarak de¤erlendirmifllerdir (2,8,10,11).

Bu araflt›rmada, IFA testinde E. canis’e karfl› oluflmufl
antikor titreleri 1:20-1:1280 aras›nda bulundu. Di¤er
araflt›r›c›lar›nki ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda bu titreler
köpeklerde daha çok akut infeksiyonlar›n olabilece¤ini,
subklinik infektelerde daha yüksek titrelerin saptanmas›
gerekti¤ini göstermektedir.

Iqbal ve ark. (13), CME’nin erken teflhisinde PCR’›n
duyarl›l›¤› ile IFA, WI ve hücre kültüründe reizolasyonu
karfl›laflt›rm›fllard›r. Çal›flmada IFA testi ve WI ile E. canis
antikorlar› infeksiyondan sonra 2-8. günlerde
saptanabilmifltir. E. canis’in reizolasyonu erken tan›da
kesin ve en duyarl› olan›d›r. Ancak, yap›l›fl› çok kolay
de¤ildir; pozitifli¤i görmek uzun zaman (14-34 gün) al›r.
PCR’›n duyarl›l›¤› di¤er bilinen yöntemlere göre biraz
daha azd›r buna karfl›n, kullan›m› h›zl› ve kolay olup, E.
canis’in direkt olarak klinik teflhisi için uygun ve yararl› bir
tekniktir. Di¤er bir araflt›rmada, ELISA tekni¤i kullan›lm›fl
ve IFA testi ile karfl›laflt›r›lm›flt›r. ELISA tekni¤inin IFA
testi ile korelasyon gösterdi¤i, ELISA’n›n E. canis IgG’leri
saptamada IFA kadar spesifik ve sensitiv oldu¤u
gözlenmifltir (16). Cadman ve ark. (10), E. canis
antikorlar›n›n tespit edilmesinde dot- blot enzyme linked
immunoassay (DBELIA)’n›n kullan›m›n› ve bu tekni¤in IFA
testi ile karfl›laflt›r›lmas›n› çal›flm›fllard›r. Bu çal›flma
deneysel ve do¤al E. canis infeksiyonlar›nda antikorlar›n
saptanmas›nda DBELIA’n›n IFA kadar sensitiv ve spesifik
oldu¤unu göstermifltir. Araflt›r›c›lar DBELIA’n›n IFA
yan›nda pek çok avantaja sahip oldu¤unu, testin UV
mikroskopu kullan›m›na ihtiyaç göstermedi¤ini, bu
nedenle kullan›m›n›n s›n›rl› olmad›¤›n›, fazla pahal› bir
ekipmana ihtiyaç olmad›¤›n›, bir kere haz›rlanan
nitrosellüloz blotlar›n 1 y›l dayand›¤›n›, sonuçlar›n
deneyimsiz personel taraf›ndan okunabilecek kadar kolay
de¤erlendirilebildi¤ini bildirmifllerdir. Bu avantajlar
DBELIA’n›n CME’nin özellikle saha çal›flmalar›nda yararl›
olaca¤›n› göstermektedir (10).

Bu çal›flmada, köpek serumlar› E. canis antikorlar›
yönünden IFA testi ve dot-ELISA ile incelendi ve her iki
testin sonuçlar› karfl›laflt›r›ld›. Yap›lan istatistiksel analiz
(Kappa testi) sonucu E. canis antikorlar›n›n
saptanmas›nda iki test aras›ndaki uyum derecesi 0,73
(P<0,001) olup önemli bulundu. IFA testi gold standart
al›narak dot-ELISA’n›n spesifitesi % 96, sensitivitesi % 82
olarak hesapland›. Bu, IFA testi gibi dot-ELISA’n›n da
ehrlichiosisin serolojik teflhisinde kullan›labilece¤ini
göstermektedir.

Yap›lan araflt›rmalarla (10,13,16), WI, ELISA ve
DBELIA gibi testlerin E. canis antikorlar›n›n
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saptanmas›nda gold standart olarak kabul edilen IFA
testine alternatif olarak kullan›labilece¤i ortaya
konulmufltur. Bu çal›flmada da dot-ELISA’n›n IFA testine
alternatif olabilece¤i saptanm›flt›r. IFA testinin bu
hastal›¤›n teflhisinde kullan›m›n›n avantajlar› oldu¤u
kadar, dezavantajlar›n›n da oldu¤u unutulmamal›d›r.

Teflekkür

Bodrum’daki çal›flmalar›m›za sa¤lad›¤› katk›lardan
dolay› Veteriner Hekim Ahmet Kurt’a teflekkür ederiz.
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