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BiR ATI·A RUAM OLGUSU 

GI"nder Caııe In A Horse 

v lru Ak .. 12 .a p gu 

Summary : The iııtemal clinical records of Veterinaıy Faculty indicaıed ıhat 

ıhis disease is the {iJ"sı glmu1er incidence. 
The Submoxillaıy lymph "odes were enlarged, nodules appeared along the 

course of the Iymph vessels, ulcerative lesion in the nose largered in ıesıis SiJ"ucıure, 

thickling of skin with the rate. 4.8 mm in the intradermal mallein test. All these 

symptoms nuuie the dUıgnasis of glmıder certain and laıer on ıhe horse >vas 

annihilated. 
Özet: Yüzüncü Yıl Üniversitesi Veteriner Fakültesi Klinik Kayıtlarına 

dayanarak yapılan incelemede bu vakanın ilk ruam olgusu olduğu belirlenmiştir. 

Hastadıı klinik olarak çene altı lenf yumrusunun şişliği, lenf damarlarının 

korda" haline gelmes~ burundcı ilıSeratif lezyonlar, testiste şişlik ve intradermal 

mal/ei" testi sonuçlarına g6re deride 4.8 mm kalmıaşma tespit edildi Daha sonra 

iıayvan itlaf edildi 

Giriş 

Ruam, Actinobacillus (malleomyces) mallei tarafından olu§lUrulan 

özellikle tek ıırnaldılann akut ve kronik seyirli bu~,c, bir hastalığıdır (2). 

R uam etkeni; gram negatif, sporsuz, kapsülsüz aerobik veya fakültatif bir 

mikroorganizmadır. İnfeksiyon atlarda kronik, merkep ve katırlaroa ise akut bir 

klinik seyir gösterir (3,7). 

Bula§ma genellikle sinOirim yoluyla daha az olarakta deri ve solunum 

yoluyla meydana gelmekteOir (7). 

Hastalıgın inkubasyon süresi mikroorganizmanm virulansına giri§ yoluna, 

. miktanna ve hayvanın Oireneine göre deği§mekteOir (3,7). 

1: YrO.Doç.Dr., Yüzüncü Yıl Üniversitesi, Veteriner Fakültesi, İç 

Hastalıklan Bilim Dalı, Van -TÜRKİYE 

2: Yro.Doç.Dr., Yüzüncü Yıl Üniversitesi, Veteriner Fakültesi, İç 

Hastalıklan Bilim Dalı, Van- TÜRKİYE 
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Hastalık atlarda burun, deri ve akci~r ruam't olmak üzere üç :ıekilde 

seyreder. 

Burun ruaıiı'ında; Hastalık nasal mukozada ve septum nasi'de hiperemi ve 

burun akıntıst ile ba§lar. Burun akıntısı b3§langıçta mukoz daha sonraları ise 

muko-prulenı ve kanh bir karakter kazanır.Gerek septum nasi ve gerekse 

IUrbinanı'ların alt kısımlarının mukozası üzerinde nodüııer :ıekillenir. Bu 

nodüııerin açılmasıyla de~ik boyutlarda ülserler meydana gelir (4,5,8). 

Hastalıgın b3§langıcında çene altı lenf yumrusu agrılı, §~ ve deri altında 

hareketli oldu~u halde daha sonra çene kemiğine yap1§m1§ hareketsiz ve a)!rısızdır 

(4,5,8). 

Akci)!er formunda; Hastalık yüksek atc§, i§tahsızhk, burun akıntısı, 

öksürük, solunum güçlütü ve çene altı lenfyumrıısunun büyümesiyle ortaya çıkar 
(2,4,5). 

Deri formunda ise; Hastalık daha çok bacakların alt kısmında olmak üzere 

karın altı ve boyun bölgesinde bulunan lenf damarlarının §i§mesi ve kahnl3§ması 

ile karakterize olur. Lenf damarları boyunca görülen §i§kinlikler nodüııer tarzda 

olup tesbih tanesi gibi dizilmi§ bir kordonu andırmaktaır. Hastalığın ilerleyen 

günlerinde bu nodüııerin açılmasıyla ülserler meydana gelir (4,5). 

Hastah)!ın tanımını klinik bulgulara dayanarak koymak mümkündür. Al­

lerjik, serolojik ve bakteriyolojik kontroııer kesin tanıya yardımcı olur. Ayrıca 

taruda Gurm, Sinüzitis, Lenfangitis ve Tuberküloz gibi hastalıklar gözönünde 

bulundurulmalıdır (2,5,8). 
Ruam olduğu saptanan hayvanlar tedavi edilmez hayvan salllık zabıtası 

yasasına göre tazminatlı olarak itlaf edilir (6). 

Son yıııarda atlarda ruam'ın görülmemesi nedeniyle ldiniğimize intikal 

eden bu vakanın yayınlanması uygun görüldü. 

Materyal ve Metot 

. Klinigimize intikal eden hasta Van ili Merkeze bağlı Kıratlı Köyünde 7 

Y3§ında bir attı . Hayvana İntradermal Maııein testi uygulandı, test için boyunun 

ortasında dört parmak gen~li)!inde bir bölge tr3§ ve dezenfekte edildi. Deri 

Kompas'la bir kaç kere ölçülerek bulunan değerlerin ortalamsı alındı. Deri içine 
0,2 cc Mallei enjekte edildi ve enjeksiyondan 72 saat sonra tekrar deri kalınlı)!ı 

ölçüldü ve bulunan değer kayıt edildi. 
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Bulgular 

Yapılan Klinik muayenede beden ısısının 38.4 oC, nabız sayısının dakikada 

44 ve solunum sayısının dakikada 18 olduğu saptandı, Konjuktivalar §iddetli 

hiperemik, iki taraflı irinli bir burun akıntısı bu akıntının kuruması ile burun 

deliklerinde meydana gelen daralmanın etkisiyle solunum güçlüğü, burun 

mukozasında deği§ik büyüklükte ülserler olduğu tespit edildi. 

Çene altılenf yumrusu büyümü§ ve karın altı lenf damarı kordon §eklinde 

oldukça belirgindi. Akciger auskultasyonunda kuru harhara ve testisin normale 

oranla 2-3 kat daha büyük olduğu görüldü (Şekil 1,2 ve 3). 

İntradermal Mallein testi öncesi deri kalınlığı ortalam 4.4 mm, testi SOnrası 

deri kalınlıgı ise 9.2 mm, aradaki fark ise 4.8 mm olarak tespit edildi. 

, ı .: \ 

Şekil 1. Burunda ülseratif lezyonların görünümü. 

Fig. 1 The appearence of ulcerative lesion in the nose. 
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Şekil 2 . Ş i§mi§ çene altı lenf yumrusunun görünümü. 

Fig. 2. The appearence of enlarged submaxillary lymph nodes. 

Şekil 3. Lenf damarının kordon haline gelmesinin görünümü. 

Fig.3 The appearence of nodules along the course of lymph vessels. 



 

 


