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KEDI VE KÖPEKLERDE 
BAKTERIYEL SISTITIS, 
PIYELONEFRITIS VE 
PROSTATITIS

1. GİRİŞ

Sistitis terimi, genellikle bakteriyel idrar yolu en
feksiyonunu (İYE) tanımlamak için kullanılsa da 
üriner sistemin çeşitli lokalizasyonları ile ilişkili 
olup, üst idrar yolu (böbrekler ve üreterler) ve alt 
idrar yolu (mesane, üretra ve vajina) hastalıkların-
da görülebilir. İdrar yolu enfeksiyonlarında ge-
nellikle mesane etkilenirken, üretra da bu sürece 
dahil olabilir. Konak savunma mekanizmalarının 
zayıflaması ve enfeksiyöz bir etkenin idrar yolu-
nun bir bölümüne tutunup burada çoğalması so-
nucu ortaya çıkar.

2. ETİYOPATOGENEZ VE 
EPİDEMİYOLOJİ

Bakteriyel kolonizasyona karşı başlıca konak sa-
vunma mekanizmaları arasında, yeterli miktarda 
idrarın zamanında ve tam olarak boşaltılması, 
normal yerleşik mikrofloranın varlığı, fizyolojik 
idrar yolu anatomisi, idrarın antimikrobiyal özel-
likleri ve sistemik immün yeterlilik sayılabilir. 
İdrar yolu enfeksiyonları genellikle bakterilerden 
kaynaklansa da mantarlar ve virüsler de idrar yo-
lunu enfekte edebilir. Çoğu bakteriyel idrar yolu 
enfeksiyonu, patojenlerin genital yol ve üretra 
aracılığıyla mesane, üreterler ve bazen böbreklere 

doğru göç etmesi sonucu ortaya çıkar. Rektal, pe-
rineal ve genital bakteriler, enfeksiyon için başlıca 
rezervuar görevi görür.

Bakteriyel idrar yolu enfeksiyonları, kedilerde 
köpeklere kıyasla çok daha az sıklıkta görülür; ke-
dilerin yalnızca %1-2’si yaşamları boyunca idrar 
yolu enfeksiyonu geçirirken, köpeklerin yaklaşık 
%5-27’si bir noktada bu enfeksiyonu geçirir. Kısır-
laştırılan dişi köpekler ve yaşlı köpekler enfeksi-
yon açısından daha yüksek risk altındadır; bu kö-
peklerin teşhis anındaki ortalama yaşı 7 ila 8’dir. 
Mikoplazmalar da idrar yolu enfeksiyonu olan 
köpeklerden izole edilmiştir ancak bunların klinik 
önemi belirsizdir. Genellikle altta yatan neoplazi, 
ürolitiyazis veya işeme bozuklukları gibi alt idrar 
yolu hastalıklarına sahip köpeklerden izole edile-
bilirler.

Alt idrar yolu hastalığı belirtileri ile başvuran 
kedilerde bakteriyel idrar yolu enfeksiyonu pre-
valansı %1 ile %3 arasında değişir; Avrupa’da bazı 
muayenehanelerde bu oran daha yüksek rapor 
edilmiştir. Alt idrar yolu hastalığı belirtileri genç 
kedilerin çoğunda, bakteriyel enfeksiyonlarla iliş-
kili olmayan kedi idiyopatik sistitisi gibi bozuk-
luklar vardır. Kedilerde idrar yolu enfeksiyonu 
görüldüğünde, diyabet, hipertiroidizm, kronik 
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İlk tedavi başarısız olduğunda ve antimikro-
biyal direnç veya hasta uyumu gibi düzeltilebilir 
faktörler nedeniyle sorun yoksa, enfeksiyonun çö-
zülme olasılığı düşük olabilir. Bu gibi durumlar-
da, başlangıçta yapılmamışsa, kastrasyon şiddetle 
önerilir.

Tedaviye verilen ilk yanıtın zayıf olması duru-
munda, tanı yeniden değerlendirilmelidir. Pros-
tatitis şüphesi devam ediyorsa, kültür ve sitoloji 
veya histopatoloji için prostat kisti sıvısı veya 
prostat dokusu çekirdek biyopsisinin ultrason 
rehberliğinde alınması ve/veya daha önce yapıl-
madıysa bir BRAF testi düşünülmelidir. Daha faz-
la test mümkün değilse ve prostatitis şüphesi de-
vam ediyorsa, farklı bir antimikrobiyale ampirik 
değişiklik yapılabilir; bu durumda, farklı bir ilaç 
sınıfından bir ilaç seçilmelidir.

Kalıcı prostat anormallikleri (örneğin, prosta-
tomegali) olan ancak prostatitis ile tutarlı klinik 
belirtileri olmayan köpeklerde, sonraki tedavi ge-
lişen sistitis ataklarının tedavisine odaklanmalıdır.

10. SONUÇ

Kedi ve köpeklerde bakteriyel sistitis, piyelonefri-
tis ve prostatitis; çeşitli anatomik bölgeleri etkile-
yebilen, çoğunlukla altta yatan hastalıklarla ilişkili 
kompleks enfeksiyonlardır. Tanı sürecinde ayrın-
tılı klinik değerlendirme, idrar analizi, kültür ve 
görüntüleme yöntemleri büyük önem taşır. Teda-
vi planlamasında ise enfeksiyonun komplike olup 
olmamasına göre antimikrobiyal seçimi ve tedavi 
süresi dikkatle belirlenmelidir. Ayrıca, altta yatan 
predispozan faktörlerin saptanması ve ortadan 
kaldırılması, tedavi başarısını artırmak ve nüksleri 
önlemek açısından kritik rol oynamaktadır. Erken 
tanı ve uygun tedavi ile prognoz genellikle iyidir; 
ancak kronik ve dirençli vakalarda multidisipliner 
yaklaşım gereklidir.
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