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1. ONSOZ

Giintimiizde siit sigir1 yetistiricilifinin en 6nemli problemlerinden biri
mastitisti. Memeden saglikli bir gekilde siitiin elde edilip, titketime sunulmasa,
insan saghg: agisandan da 6nemli bir konudur. Bu hastalik gerek hayvanda,
gerekse memede meydana getirdigi zararlarla, hayvancilik ekonomisinde her yil
milyonlarca dolar kayba yol agmaktadir. Mastitisin bu kadar 6nemli olmasinin
baslica sebeplerinden biri, hastaligin subklinik seklinin klinik haline nazaran 20-
30 kat daha fazla oranda rastlanmasidir. Subklinik mastitisler yetistiriciler
tarafindan kolaylikla belirlenememekte, boylece hayvanda hastalik, varhgim uzun
siire devam ettirebilmektedir. Ayrica gerek subklinik, gerekse klinik mastitislerin
tedavisi de oldukga zordur. Tedavide inatgilik gosteren ve tekrarlayan vakalar
oldukga fazladir. Hastaligin memede meydana getirdigi tahribat gogunlukla geriye
déniigiimstizdiir. Bu sebeple gegmisten giiniimiize kadar mastitisin tedavisi,
ortadan kaldirilmas1 ve koruma-kontrolii ile ilgili olarak ¢ok sayida arastirma
yapilmistir. Yapilan bu c¢aligmalarda, hastaligin ortaya ¢ikisinda rol oynayan
faktorler ve bunlara karsi almacak tedbirler belirlenmistir. Ancak, mastitisin
etiyolojisinde ¢ok sayida faktoriin rol oynamasindan dolay1 bu hastalig1 yok etmek
miimkiin olamamustr. Bu a¢idan, hastaliktan kaynaklanan zararlar1 en aza
indirebilmek i¢in hayvanlarin bulundugu bolgedeki mastisin dagiliminin ve risk
faktorlerinin belirlenmesi Onemli bir konudur. Ayrica, belirlenen bu risk
faktorlerine karsi alinacak korunma tedbirlerinin diizenli bir programla

uygulanmasi da énemli yer tutmaktadir.

Bu caligmada, Elazi ve ¢evresinde bulunan ineklerde mastitisin
dagiliminin belirlenmesi ve risk faktorlerinin tespiti, ayrica bdlgede mastitise
sebep olan mikroorganizma tiirlerinin ve bu mikroorganizmalarin duyarl oldugu
antibiyotiklerin belirlenmesi ve bu sekilde, bolge hayvanlarindaki mastitis
problemine kars1 alinacak koruma-kontrol tedbirlerine alt yap1 hazirlanmasi

amagclanmustir.



2. GIRiS

2.1. Mastitisin Tanim

Meme dokusunu olusturan biitlin yapilarin ve bu dokular1 saran bag
dokunun, sebebi ne olursa olsun yangisina mastitis adi verilmektedir. Hastalik,
meme bezinin irritan etkilere kars: bir tepkisi olup, meme dokusu ile siitiin nitelik
ve niceligini onemli dlglide etkilemektedir. Mastitis; etiyolojisi, patogenezisi,
siddeti, siiresi, tedavisi ve kalic1 etkileri agisindan karmasik bir hastaliktir (56, 68,
91). Ozellikle siit inekgiliginde ekonomik yoénden biiyik 5nemi olan, ok sayida
mikroorganizmanmn ve faktoriin sebep oldugu bir hastaliktir (9, 12, 56, 150).

2.2. Mastitisin Ekonomik Onemi

Mastitis; belki de sigirlarin evcillestirilmesinden bu yana gézlemlenen, siit
inegi yetistiriciliginin en onemli hastahklarindandir. Ancak, bu hastaligin yol
actiyn  ekonomik  kayiplarm  boyutu, yetistiriciler  tarafindan  pek
anlagilamamaktadir (101, 135). Mastitis sonucu ortaya ¢ikan zararlar; siit
veriminde azalma, siitiin atilmasi, siit kalitesinin diigmesi, tedavi giderleri,
veteriner hekimlik hizmetleri, hayvaninin degerinde azalma, mastitisli veya
hastalifi atlatan hayvanlarmn yetistirmeden c¢ikarilmasi, ayrica mastitise karsi
alimacak koruma ve kontrol tedbirlerinin getirdigi ek giderler olarak siralanabilir
(52, 57,76, 97, 101, 118).

Mastitisin  olusumunda rol oynayan faktorlerin ¢oklugu, enfeksiyoz
sebeplere bagh mastitislerin inekten inege kolayca bulagabilmesi, Brusella, Sap ve
Sigir vebasi gibi diger hastaliklardan farkli olarak, mastitisin korunma ve
kontroliinde agilama gibi etkin yontemlerin bulunmamasi, koruma ve kontrol
tedbirlerinin ¢oklugu ve uygulama zorlugu, yetistiricilerin bu konularda egitimsiz
olmas1 gibi sebepler, mastitisin siit sigirt yetistiriciligindeki 6nemini daha da
artrrmaktadr (118). Yine hastaligin subklinik seklinin, klinik vakalara nazaran
daha yaygin olmasi ve bunun da yetistiriciler tarafindan kolaylikla fark
edilememesi, bireysel bir problemden ¢ok, bir siirii problemi olmasi ve hastaligin
ilagl tedaviye inatgilik gOstermesi, hastaligi 6nemli kilan faktSrlerdir (45, 46, 69,
118, 121).



Mastitisli hayvanlarin yilda ortalama 180-200 dolarlik bir kayba yol agtig1;
bu kayibin %70'inin siit iiretimindeki azalmadan, % 8'inin tedavi sirasinda ve
sonrasinda atilan siitten, % 8'inin ilag ve veteriner hekim masraflarindan, %
14'tiniin de Oliim ve hayvanin zorunlu olarak siiriiden uzaklagtirilmasindan
kaynaklandig1 belirtilmektedir (118).

Mastitisten kaynaklanan kayiplar, hayvan hastaliklarmin sebep oldugu
ekonomik kayiplarm %26'sin1 olusturmaktadir. Yine yapilan ¢alismalarda,
mastitisten kaynaklanan yillik ortalama 180-200 dolarlik kayibin %70-80’nin
subklinik mastitislerden, %20-30’unun klinik mastitislerden kaynaklandig:
belirtilmektedir. Amerika Birlesik Devletleri’nde kaybin yilda 1.5-2 milyar dolar;
Tiirkiye'de ise bu hastaliktan kaynaklanan zararin tahminen yilda 250-300 milyon
dolar kadar oldugu samlmaktadir (75, 101, 117, 118, 149).

Kossaibati ve Esslemont'in Ingiltere'de 1992-1993 yillarinda 90 siiriide
yaptiklar1 ¢caligmada (80), ineklerdeki yaygin saglik problemlerinden dolayi ortaya
¢ikan ekonomik kayiplarm yilda ortalama 6300 sterlinlik masrafa yol agtigi,
mastitisten kaynaklanan zararlarin bu kayiplardaki paymin da %38 oldugu
bildirilmektedir. Yine bu aragtrmacilar, mastitisten etkilenen hayvanlarin
%60’min aym1 laktasyonda yeniden bu hastaliktan etkilendiklerini, bunun
sonucunda mastitisli ineklerin ortalama masrafinin da 218 sterlin oldugunu

belirtmektedirler.

ineklerde tek bir meme bezi enfeksiyonu, yilda 770 kg'lik siit kaybma yol
agmaktadir. Ayrica, bir laktasyonda, bir meme lobunun enfekte olmasi siit
veriminde %10-12 azalmaya sebep olmaktadir (101). Yine bazi hayvanlarda,
mastitisten etkilenen meme loblarindaki verimin %30, hayvanlarda ise %15
oraninda azaldig: bildirilmektedir (26, 117).

Gartner (52), Ingiltere'de 3 yil siire ile 18 Fresian siit¢ii siiriide yaptig1
caligmada, diigiik siit verimi ve mastitis sebebiyle ineklerin %3’iiniin siirtiden
¢ikarildigimi belirtmektedir. Yapilan bagka bir ¢alismada ise (161), klinik
mastitislere baglt olarak siirliden ayrilan hayvanlarin oram1 %20.9 olarak
verilmistir.

Mastitisten kaynaklanan zararlarin siirtideki enfeksiyonun oranma bagh

oldugu ve bunun da enfeksiyonlarm siireleri ile iligkili oldugu bildirilmektedir
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(80, 118). Morse ve arkadaslariin yaptiklar1 ¢alismada (97), mastitisten
kaynaklanan ekonomik kayiplarin enfeksiyonun oram kadar, enfeksiyonun siiresi
ile de iliskili oldugu ve ozellikle klinik mastitislerin stiresi arttikga, meydana
getirdigi zararlarin da arttig1 bildirilmektedir.

2.3. Mastitisin Stmiflandirilmasi

Mastitis, hastaligin klinik seyrine gore;
1. Klinik mastitis
a) Perakut mastitis
b) Akut mastitis
¢) Subakut mastitis
d) Kronik mastitis
2. Subklinik mastitis, olarak ikiye ayrilmaktadir (20, 34, 45, 55, 68, 135).
Olusumunda rol oynayan faktorlere gore;
1. Viral mastitisler
2. Paraziter mastitisler
3. Bakteriyel mastitisler
4. Kimyasal mastitisler olmak iizere, 4'e ayrilmaktadir (13, 20, 23, 34,
55).
Hastaligin histopatolojik seyrine ve yangi belirtilerine gore;
1. Mastitis catharalis acuta
2. Mastitis catharalis cronica
3. Mastitis acuta gravis
4. Mastitis intertitialis nonprulenta
5. Mastitis intertitialis prulenta

6. Mastitis apestomatosa cronica gibi isimler almaktadir (23, 31, 34).

Mastitisler, enfeksiyon etkeninin tiiriine gore ise;
1. Mastitis tuberculosa

Mastitis actynomycotica

Mastitis botryomicotica

Streptococcal mastitisler

Staphylococcal mastitisler

E. coli'ye baglh mastitisler

NS A »D

Salmonella’lardan ileri gelen mastitisler



8. Yaz mastitisleri (C. pyogenese bagli), gibi isimler almaktadir (8,
23, 31, 34, 55, 68).
Meme dokusu {izerinde yangmin yerlestigi yere gore;
1. Galaktoforitis
2. Sisternitis
3. Thelitis
4. Mastitis intertitialis, gibi isimler almaktadir (20, 27, 31, 34, 52,
118).
Mastitislerde yanginin sekli; hastalifin gekillenme siiresi, enfeksiyonun
siddeti, mikroorganizmanin tiirii, mikroorganizmalarm sayisi, meme dokusunun
direnci, hayvanin genel durumu, yasi, wki, bakim-besleme sartlari, g¢evre ve

mevsim gibi faktorlere bagl olarak degismektedir (8, 23, 31, 34, 68, 118, 135).

2.4. Mastitisin Sebepleri

Ineklerin memesinde, degisik tiirden birgok faktdr yangi olusturmaktadir.
Bunlar enfeksiyoz ve enfeksiybz olmayan sebepler olmak tizere ikiye
ayrilmaktadir. Enfeksiyoz olmayan faktérler, meme dokusunda irritasyona sebep
olan organik ve inorganik kimyasal maddelerdir. Enfeksiyoz sebepler igerisinde
bakteriler, viruslar, parazitler ve mayalar bulunmakla birlikte en 6nemli yeri
bakteriler almaktadir. Bugiine kadar mastitis olaylarinda izole edilen
mikroorganizma sayisinn 137 oldugu bildirilmektedir (121). Mastitise en fazla
sebep olan mikroorganizmalar stafilokok, streptokok ve koliformlardir. Ancak,
meme enfeksiyonlarinin ortaya ¢ikisinda streptokoklarin stafilokoklara; aerob
mikroorganizmalarin anaeroblara nazaran daha fazla rol oynadig: bildirilmektedir.
Degisik ¢aligmalarda, mastitisli siitlerden tiretilen mikroorganizma oranlar tablo
1’de verilmistir (10, 12, 21, 46, 139, 150, 156, ).



Tablo 1: Degisik caligmalarda mastitisli siitlerden iiretilen mikroorganizma oranlar1.

Titriit. Tastan Firat Aydin Batu Schukken Hu Ates

(%) (%) (%) (%) (%) (R (%) (%)

Staph.aureus 28.1 36.69 3385 234 446 9.6 174 543
Strep. agalactiae 18.9 7.19 7.18 10.6 143 0.2 224 84
Strep. dysgalactiae 3.9 2.15 538 21 134 438 8.8 4.6
Strep. uberis 3.7 6.47 6.92 9.3 0.6 8.0 6.4 2.0
E.coli 8.0 3.59 13.08 85 6.6 16.2 - 1.2
C. pyogenes - 5.05 0.51 7.4 0.8 - - 5.8
Staph. epidermidis 23.1 3.59 16.15 72 150 13.0 345 133

Ineklerde mastitise sebep olan mikroorganizmalar 4 grupta incelenmektedir;
1. Kontagiyéz mikroorganizmalar

2. Cevresel mikroorganizmalar

3. Firsat¢1 mikroorganizmalar

4. Digerleri (45, 56, 63, 118, 121).

1. Kontagiyoz Mikroorganizmalar

Mastitise sebep olan en yaygin Kontagiyoz mikroorganizmalar Staph.
aureus, Strep. agalactiac, C. bovis ve M. bovis'ti. Bu mikroorganizmalar
icerisinde en dnemli yeri de Staph. aureus ve Strep. agalactiae almaktadir. Bu
mikroorganizmalarin kaynaklar1 genelde, enfekte meme loblar1 ve enfekte
hayvanlardwr. Kontagiydz mikroorganizmalar, meme bezlerine ¢ok ¢abuk yayilip,
uzun siireli subklinik mastitislere sebep olmaktadirlar. Staph. aureus ve Strep.
agalactiae genelde sagim aninda bulagip, enfeksiyon olusturduklar igin, teat
dipping gibi uygulamalarla bu mikroorganizmalarm sebep oldufu mastitisler
Onlenebilir. Bu mikroorganizmalar ¢ok cabuk yayilp, iireyebilme o6zelligine
sahiptirler. Ozellikle iyi bir hijyen ve kontrol islemi yoksa, bu durum daha da
belirgin olmaktadir. Diizenli koruma ve kontrol programlari uygulanirsa, bu
Kontagiy$z mikroorganizmalardan kaynaklanan mastitislerin kontrolii, daha kolay
olmaktadir (4, 34, 41, 45, 92, 108).

Staph. aureus saglikl: ve hijyenik meme derisinde yaygin olarak bulunmaz.

Ancak meme basinda kolonize olur ve orada irer. Sagim ekipmanlar ve
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sagimcilarin elleri ile ¢ok c¢abuk bulagabilir. Genelikle yasli hayvanlarda
enfeksiyon olusturur. Ancak gen¢ hayvanlarda ve 6zellikle ilk laktasyonda da
mastitis olugturma riski vardirr. Cogunlukla laktasyonun erken donemlerinde
enfeksiyon olusturan Staph. aureus'un sebep oldugu mastitislere, yilin hemen
hemen her doéneminde rastlanmaktadir. Bu mikroorganizma, meme bezinin
fakiiltatif parazitidir (1, 36, 45, 68, 89, 121, 136).

Strep. agalactiae, meme bezinin obligate parazitidir, inekten inege hizla
yayilr, cogunlukla sagimlar esnasinda memeye bulagir ve genellikle siit
kanallarinda yerlesir. Strep. agalactiac antibiyotiklerle tedaviye inatgilik
gostermez, kaynagi enfekte meme loblaridir. Fakat, kontamine olmus siitlerin
meme derisine bulagmasi1 ile de enfeksiyon ortaya gikabilir. Kuru dénem
genellikle bu mikroorganizmamin {iremesi i(;iﬁ elverigli bir dﬁhem degildir.
Genellikle, laktasyonun ilk bir iki haftasinda enfeksiyon olusturur. Strep.
agalactiae'min sebep oldugu mastitislere, gogunlukla laktasyon déneminde ve yeni

sagima alman geng hayvanlarda rastlanmaktadir (9, 17, 65, 75, 92, 121).

2. Cevresel Mikroorganizmalar

Mastitise sebep olan ¢evresel mikroorganizmalar genelde iki grupta
incelenebilir;

a) Cevresel streptokoklar (Strep. agalactiae diginda kalan Strep. uberis ve

Strep. dysgalactiae gibi streptokoklar)
b) Koliformlar (E. coli, K. pneumoniae, K. oxytoca, Pseudomanas spp,
Serratia spp).

Bu mikroorganizmalar ¢evrede yaygm bir sekilde bulunmaktadir. Kaynag:
genelikle giibre, altlik, yem, su, bitki, sagim ekipmam ve topraktir. Ahirda
beslenen ineklerde g¢evresel mikroorganizmalara bagli enfeksiyonlarin riski
mer’ada beslenenlerden daha fazladir. Ozellikle hayvanlarin ahirda kapal kaldigt
kig aylarinda bu gevresel mikroorganizmalarin sebep oldugu mastitislere daha
siklikla rastlanmaktadr. Ancak, yaz aylarinda sineklerin artmas: ile akut koliform
mastitislerin oraninin da arttify bildirilmektedir. Yine ahirdaki hayvan sayismin
artt181 ve hayvan basina diigen alanin azaldig1 durumlarda, bu mikroorganizmalara
bagli mastitislerin orannin arttig1 bildirilmektedir (118, 137, 139). Teat dipping

ve kuru donem tedavisi gibi uygulamalarla, Kontagiydz mastitislerin Gniine



gecilebilmesine ragmen, c¢evresel mikroorganizmalara baghh mastitislerin
kontroliinde bu tedbirlerin yetersiz kaldig: bildirilmektedir (35, 45, 56, 73, 108,
152).

Cevresel streptokoklara bagli mastitislerin oraninin, samanin altlik materyali
olarak kullanildig1 durumlarda, kuru donemin ilk iki ve son iki haftasinda, kuru
donem siiresinin kisa oldugu durumlarda, yagh hayvanlarda, laktasyonun erken
donemlerinde arttif1 bildirilmektedir. Cevresel streptokoklar, sagim oncesi ve
sagim sonrasi hijyen iglemi yapildiktan sonra, islak kalan meme loblarinda
rahatlikla enfeksiyon olusturabilmektedir. Cevresel streptokoklara bagh
enfeksiyon oranlar1 diigiikktiicr ve cogu zaman 30 giinden daha kisa siireli
enfeksiyonlara sebep olmaktadirlar. Bu mikroorganizmalardan kaynaklanan
mastitislerin yaklasik %401 kendiliginden iyilesme egilimindedir. Strep.
dysgalactiae genellikle akut mastitislere sebep olur (20, 29, 36, 54, 66, 118).

Koliformlar igerisinde en fazla enfeksiyonlara sebep olan mikroorganizma
tiirli E. coli'dir. Bu mikroorganizma sigir sindirim sisteminin normal florasinda
bulunmaktadir. E. coli'ye bagli mastitis orani, yataklik materyali olarak odun
talasi1 ve giibrenin kullanildigi durumlarda artmaktadir. Koliformlar genellikle
kuru donemin ilk ve son donemleri ile laktasyonun ilk iki haftasinda en fazla
enfeksiyon olusturmaktadir. Bu mikroorganizmalar laktasyon donemine gore,
kuru dénemde daha fazla enfeksiyon olusturur. Ancak, dogum sonrasi donemilerde
de perakut veya akut mastitislere sebep olabilir. Koliform'lar genellikle sporadik,
kisa stireli ve kendiliginden iyilesme egiliminde olan enfeksiyonlara sebep
olmaktadirlar. Bu mikroorganizmalar genellikle akut mastitislere, nadiren de
kronik enfeksiyonlara sebep olmaktadirlar. E. coli mastitislerinin inekten inege
veya memeden memeye bulagsma oram digiiktiir ve enfeksiyonlar genellikle
hijyen yetersizliginden kaynaklanmaktadir. Ahirda hayvan bagina diigen alanin az
oldugu, hayvanlarin biitiin yil ahirda kapali kaldig1 durumlarda, E. coli’nin daha
fazla mastitise sebep oldugu bildirilmektedir (35, 37, 73, 108, 140, 153).

Hijyene dikkat edilmedigi, sagim oncesi temizlik islemlerinden sonra
kurulamanin yapilmadii durumlarda ve yine sinek miicadelesi yapilmayan
ahirlarda, ¢evresel mikroorganizmalarin meydana getirdigi mastitislerin oranlar
artmaktadir (45, 124).

T.C. YOKSEKOGRETIM KURUL
DOKUMANTASYON MERKRZI



Eberhart (37), kuru donemde, hem Kontagiybz hem de c¢evresel
mikroorganizmalarin enfeksiyon olusturdugunu, ancak diizenli sagimlarin
kesildigi bu donemde, ¢evresel mikroorganizmalara bagli mastitislerin goriilme

oraninin, kontagiy6z mastitislerden daha fazla oldugunu bildirmektedir.

3. Firsat¢1 Mikroorganizmalar

Staph. aureus disinda kalan, stafilokok tiirleri ile C. bovis bu grup
mikroorganizmalar icinde yer almaktadw. Koagulaz (-) stafilokoklar olarak
adlandirilan  Staph. enteridis, Staph. epidermidis en yaygin firsatg:
mikroorganizmalardir. Bu mikroorganizmalar memede genellikle saprofit olarak
yasamaktadirlar. Staph. epidermidis, apatojen bir mikroorganizma olup, genellikle
subklinik ve 1limli mastitislere sebep olur. Bu mikroorganizmalar meme derisinde
ve sagimcilarm ellerinde normal olarak bulunmaktadir ve ¢cogunlukla meme bas:
kanalina yerlesip firsat kollarlar. Dogum sonrasi donemlerde koagiilaz (-)
stafilokoklarin sebep oldufu mastitislere daha siklikla rastlanmaktadir. Bu tiir
mikroorganizmalardan kaynaklanan ekonomik zararlarin 6nemli boyutlarda
olmadigi, hatta bu mikroorganizmalarin sebep oldugu enfeksiyonlardan
kaynaklanan bagisikliktan dolayi, Onemli mastitis patojenlerinin olusturacag:
enfeksiyonlara kars1 direncin geligtigi bildirilmektedir (58, 62, 90, 92, 118, 121).
Ancak, bu goriige kars1 olan aragtirmacilar da vardir (1, 56, 86, 151).

4. Diger Mikroorganizmalar

P. aeroginosa genellikle subklinik mastitislere sebep olmaktadir. Kaynag
genellikle kirli sular, toprak, giibre, kontamine sagmm ekipmanlar1 ve teat
dippingtir. Bu mikroorganizma genellikle dezenfektanlara ve antibiyotiklere karsi
direnglidir (45, 118).

2.5. Mastitise Predispoze Faktorler

Mastitise sebep olan etkenlerin meme igine girmesi, memede daima
enfeksiyonlara yol agmaz. Ciinkii, mastitis etkenlerinin hastalik yapma yetenegi,
yalniz bu etkenin virulansma bagh olmayip, ayn1 zamanda etkenin sayisina, hayvanin
ve memenin direncine ve ¢evrede mastitis etkenlerinin enfeksiyon olusturmasii

kolaylagtiracak faktorlerin varh@ma da baghdir (31, 55, 63).
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Stitgti siiriilerde yetersiz bakim-besleme, hatali sagim islemleri, kontamine
sagim ekipmanlarinin varlii ve kotii ahir sartlari gibi sebeplerle mastitis, devamh
surette bulunmaktadir. Bu faktérlerin etkilerinin, birbiri i¢ine girmesi sebebi ile siit¢ii

stirilerdeki mastitisin asil sebebini bulmak ¢ok zordur (16, 39, 118).

Hayvanlar1 mastitise karg1 hassas kilan faktérler arasinda; memenin anatomik
sekli, meme ve meme bas1 yaralari, hayvanmn laktasyon donemi, laktasyon sayisi,
sagim sekli, sagim aralig1, sagim hijyeni, siit verimi, mevsim ve iklim sartlari, k,
yas, ahir ve barmaklarin temizligi, stres ve hormonal dengesizlikler sayilabilir (17,
24, 25,70, 105, 120).

Memenin normal anatomik yapisi, mekanik savunma sisteminin bir parcasi
olarak mastitis etkenlerinin meme igine girisine engel olur. Ancak normalden biiyiik,
sarkik, gevsek, yere yakin meme tipleri, meme basi ve kanalinin darlif1 veya agiri

genisligi memeyi mastitise kargi hassas hale getiren sebeplerdir (34, 135).

Lojda ve ark. (87) ise memedeki sekil bozukluklarinin mastitis oranlarina etki

etmedigini bildirmektedirler.

Meme ve meme bagindaki yaralanmalar, memeyi mastitise karsi1 hassaslagtiran
en 6nemli faktdrlerdir. Memede meydana gelen yaralanmalar; sagimi zorlastirmasi
ve etkenlerin bu yaralar yolu ile memeye bulagmasi sebebi ile mastitisin olusumunda
Onemlidir. Yine memelerin yaralanmalardan sonra hatah sekilde iyilesmesi ve
meydana gelen sikatriks dokusunun memede sekil degisikliklerine sebep olmasi da
memeyi mastitise kars1 duyarh ilale getiren onemli faktorlerdir (34, 63, 68, 72, 108).

Ineklerde, bazi wklarin mastitise karst genetik bir duyarhliga sahip olduklar
bildirilmektedir. Kalitsal duyarhlik igerisinde, memenin sekil ve biiyiikliigi, yiiksek
siit verimi, memenin mikroorganizmalara karsi koyma giicii gibi faktérler yer
almaktadir. Bu agidan Holstayn, Danimarka Kirmizis1 ineklerde ve diger kiiltiir
wrklarinda, yerli irklara nazaran daha fazla mastitise rastlandig bildirilmektedir (2, 9,
34, 56, 63, 163). /

Mastitis, ineklerde laktasyonun ve kuru donemin hemen her doneminde
goriilmesine ragmen, dogumdan sonraki ilk 2-3 ay ile laktasyonun son 1-2 ay,
yine kuru dénemin ilk 1-2 haftas: ile son 1-2 haftas1 en fazla oranda goriildiigii
donemlerdir. Ozellikle dogum 6ncesi ve sonrast donemler, kuru dénemden

laktasyona, laktasyondan kuru déneme gegis periyodlari, inek meme bezinin yeni
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enfeksiyonlara kars: en hassas oldugu dénemlerdir (20, 34, 63, 138). Laktasyonun
baslangic donemlerinde, mastitis vakalarmin artmasinin sebebi tam olarak
bilinmemekle birlikte, dogum sonrast dénemde, hayvanda biiyiikk hormonal
degisimlerin olmas1 ve buna bagli olarak memenin savunma mekanizmasinin
zayiflamasimin buna sebep olacagi bildirilmektedir. Gebeligin son déneminde,
kandaki 6strojen konsantrasyonunun artmasi, dofum sonrasi mastitis oranlarmi
artirir (118, 135). Ayrica, memelerin dogum sonrast donemde 6demli ve
konjesyone olmasmin agirhgmin artmasina, sfinkterlerinin gevsemesine ve yere
daha yakin olmasina sebep oldugu, bu durumun da memeyi mastitise kars
hassaslastirdig: bilinmektedir (41, 49, 102, 111, 114, 134, 138).

Dogumla birlikte diizenli safimlarin yeniden baglamasi ve buzagmin
emmesi de Kontagiydz mastitislerin, ineckten inege veya memeden memeye
bulagmasinda rol oynamaktadir. Yine dogum sonrasi dénemde hipokalsemi,
hipomagnezemi gibi metobolizma hastaliklarinm, ayrica retensiyo sekundinarum,
pyometra gibi bozukluklarin siklikla ortaya ¢ikisi da hayvanin genel viicut
direncini zayiflatarak, meme i¢i enfeksiyonlarin olusumunu kolaylastirir (15, 71,
91, 95, 103, 127, 136, 153).

Kuru dénem meme saghigi i¢in 6nemli bir periyottur. Hayvanlarin kuruda
kalma siireleri de mastitis oranlarina etki etmektedir. Kuru donem siiresi
kisaldik¢a, hayvanlarin dogum sonrasi mastitise yakalanma riski artmaktadir (19,
105, 118). Meme loblari, kuruda kalma déneminde yeniden yapilanmaya girer ve
bliyiik bir rejenerasyon gergeklesir. Bu sebeple bu siire kisaldikga, meme loblar
kendini yenileyemez ve daha Onceki laktasyonda memede meydana gelen bir
takim tahribatlar sonraki laktasyona aktarilir. Bu durum da memeleri mastitise
karst hassaslagtirir (16, 19, 102, 105, 118).

Siit ineklerinde yas ve laktasyon sayisi arttikga memenin ve hayvanin dogal
savunma giicli azalmaktadir. Yagm ilerlemesine bagli olarak meme bag1 sfinkteri
gevsemekte, bu durum bakterilerin 'memeye girisini kolaylastirmaktadir (15, 50,
54, 56, 102, 114). Meme hastaliklarinin birinci laktasyonda %8.6, ikinci
laktasyonda %30, iiglincii laktasyon %42, dordiincii laktasyonda %44, besinci
laktasyonda %52 ve 6. laktasyonda da %56 oraminda goriildiigii bildirilmektedir
(34, 63). |

T.C. YOKSEKAERETIM KURD
DOKUMANTASYON MERKEZ]

LY
.
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Mastitis olusturan etkenlerin 6nemli kismi memeye sagimlar esnasinda
girmektedir. Bu sebeple sagim, meme saghig: acisindan en onemli konulardan
biridir (20, 118, 152). Memelerin zamaninda tam ve dogru bir sekilde sagilmasi,
meme saghigi agisindan Onemlidir. Zamaninda yapilmayan ve memelerin tam
olarak bogaltilmadig: sagimlar, memede siitiin birikmesine sebep olarak mastitise
karst hassas hale getirmektedir. Sagimlarin tam ve uygun sekilde yapilabilmesi
icin, oksitosinin meme {izerindeki etkisinden azami o6lgiide yararlamlmalidir.
Hayvanda oksitosinin memeye etki etmesini engelleyen, adrenalinin kanda
artmasina sebep olacak durumlardan (stres, korku vb.) kagimimahdir (26, 45, 55,
70, 101, 108).

Gerek makineli, gerekse elle yapilan sagimlarda, memenin mekanik olarak
asir1 zorlanmasi, memede travmalarin ve yaralanmalarin meydana gelmesi, ayrica
sfinkterlerin agir1 gevsemesi memeyi mastitise karsi duyarl: hale getirmektedir. Bu
agidan sagim makinelerinin pulzasyon ve vakum oranlarina, elle sagimlarda da
memenin tutulug sekline dikkat edilmelidir. Elle yapilan sagimlar esnasmnda
memeye aswr1 basing uygulanmasi, makineli sagimda, safim makinelerinin
pulzasyonunun, vakumunun ve sagim bashiklarmin kurallara uygun olarak
kullanilmamasi, memelerde yaralanmalara ve travmalara veya sagimin tam
yapilmamasina bagh olarak, memede siitiin kalmasina sebep olur. Bu durum da
hayvanlar1 mastitise kars: duyarh hale getirir (26, 70, 108, 118, 135, 152).

Mastitis yapan etkenler meme baginda, deride, ingunial ve anal bdlgede, ahir
zemininde, duvarlarda, yemlik ve suluklarda, sagimcilarin ellerinde ve sagim
ekipmanlarinda yaygin bir sekilde bulunmaktadir. Bunlarm memeye girip
enfeksiyon olusturmalarim engellemek i¢in sagim hijyenine dikkat edilmesi
gerekir. Sagimm hijyenine dikkat edilmedigi veya yetersiz oldugu durumlarda
mastitisin gériilme oramnin daha fazla oldugu bilinmektedir (20, 34, 55, 63, 108,
135).

Meme basindaki mikroorganizma orani ile mastitisin yayilimu iligkilidir. Bu
agidan hayvanlardaki mastitisin oranim diigiirmek i¢in sagim hijyenine dikkat
edilmesi gerekir. Hijyen islemi olarak, sagimdan 6nce memelerin yas veya kuru
bezle silinmesi, ¢esitli antiseptikli sular ile temizlenmesi veya teat dipping gibi

uygulamalarin yapilmas: Onerilmektedir. Bu iglemlerden sonra islak kalan
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memelerin kurutulmasi 6nemli bir konudur. Yine sagim sonrasi da sagim oncesi
yapilan islemlerin tekrarlanmasi, ozellikle teat dippingin mutlaka yapilmasi
hayvanlar1 mastitise karsi korumada tavsiye edilmektedir (14, 44, 73, 116, 124,
128, 144 ).

Mevsim ve iklim sartlarindaki ani degismeler hayvanlardaki mastitis
oranlarini etkileyebilmektedir. Ani 1st ve nem degisikleri bir takim kronik meme
enfeksiyonlarmimn akut hale veya subklinik sekildeki enfeksiyonlarin klinik sekle
doniismesine sebep olabilir (34, 135). Hava sartlarindaki ani degisikliklerin
hayvanlarda strese sebep olmast da hayvanlardaki mastitis oranlarm
artirmaktadir. Mevsim ve iklim sartlarindaki degigikliklerle mastitis arasindaki
iliskinin incelendigi ¢ok sayida arastirma yapilmugtir. Bu ¢alismalarda mastitis
oranlarmin, sicak ve nemin yiikseldigi donemlerde oldugu kadar, yagish ve soguk
kis aylarinda da artt11 bildirilmektedir (25, 54, 71, 75, 98, 99, 152).

Sicak ve nemli gevre sartlari, hayvan sayisinn fazlaligy, sinekler ve yetersiz
havalandirma strese sebep olarak, ineklerde mastitisin yayilimmi artirabilir.
Ineklerin gevresindeki sicakhigmn 24°C’ den ve nemin de %80’den fazla olmasi
hayvanlardaki stresin artmasmna sebep olur. Hayvanlardaki bu stres sartlari
ozellikle kandaki kortikosteroidleri artirir. Bu hormonlarin kanda yiikselmesi de
l6kositlerin mikroorganizmalar1 fagosite etme kabiliyetini azaltir. Yine bu
hormonlar, aym hiicrelerin meme dokusuna girisini de yavaslatr. Bu durum,

hayvanlar1 mastitise kars1 duyarl hale getirir (55, 68, 118).

Bazi mastitis tiplerinin yilin belirli mevsimlerinde ortaya ¢iktig1
bilinmektedir. Ornegin, Strep. uberis ve C. pyogenes’in sebep oldugu yaz
mastitisleri, yaz aylarinda artig gosterirken, ¢evresel mikroorganizmalara bagli

mastitisler de gogunlukla kis aylarinda goriilmektedir (34, 118, 137).

Ineklerin barmndig1 ahir ve barmaklar, hayvanlardaki mastitisin oranlarmu,
seklini ve siiresini etkilemektedir. Ahir ve barmaklarin temizlik, nem,
isiklandirma ve havalandirma durumu mastitisle yakindan iligkilidir. Yine ahir ve
barinaklarin yapisi, sekli, bliyiikliigii, hayvan basina diisen alan, kullanilan altlik
ve zeminin Ozellikleri hayvanlar1 mastitise karsi hassas hale getiren faktdrlerdir

(24,27, 45, 59, 69, 120, 140).
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Ahirdaki havalandirma ve isiklandirma durumunun mastitislerin ortaya
¢tkmasi ve yayilim iizerindeki etkisi yeteri diizeyde anlagilamanmustir. Ancak
yeterli havalandirmanin olmadig1 ahirlarda solunum yolu enfeksiyonlar1 daha
fazla ortaya c¢ikmakta, bu da hayvandaki genel viicut direncini diisiirmektedir.
Bunun dismda yetersiz havalandirmanin, ahwr igerisindeki nemin ve rutubetin
artmasina sebep olarak, hayvanlarda degisik hastalklarin ortaya ¢ikmasini
kolaylagtirdigi bilinmektedir. Ahirdaki nem ve rutubetin artmas;, memede
enfeksiyon olusturabilecek mikroorganizmalarin ineklerin gevresinde artmasina
sebep olmaktadir. Ayrica, ahirdaki zayif igiklanduma, artan nem ve sicaklik,
hayvanlarin strese girmesine sebep olarak, memelerde enfeksiyon riskini
artrrmaktadir (16, 20, 63, 69, 73, 108).

Ahirdaki hayvan sayis1 da mastitisin - orammm1  belirleyen Gnemli
faktorlerdendir. Ahirdaki hayvan basmma diisen alanin kiigiilmesine bagh olarak,
hayvanlarin birbirinin memelerine basip travmalara sebep olmasi, giibrenin ve
idrarin kolaylikla temizlenememesinden dolay1 ahirdaki nemin, rutubetin ve 1smin
artmasi, sikigikhgin strese sebep olmasi gibi konular hayvanlardaki mastitis
oranlarinin artmasina sebep olmaktadir (24, 69, 159).

2.6. Mastitisin Patogenezisi
Degisik tiirden birgok etken memede yangiya sebep olmaktadir. Memede
enfeksiyona sebep olan bu etkenlerin girisi ve meme dokusuna yayilmasi 3
degisik yolla olmaktadir. .
1. Galaktojen enfeksiyon: Meme bast deligi aracihifi ile memeye giren
etkenler, siit kanallar1 yardimi ile meme dokusuna yayilmaktadir.
2. Yara enfeksiyonu: Meme ve meme basi derisindeki yaralardan memeye
giren etkenler memede enfeksiyon olustururlar.
3. Lenfo-hematojen enfeksiyon: Viicudun herhangi bir yerindeki hastalik
odagindan kan ve lenf yolu ile mastitis etkenleri memeye ulagsmaktadir
(23, 34, 106).
Memeye giren mikroorganizmalar her zaman mastitis olusturmayabilir.
Memede enfeksiyonun ortaya ¢ikabilmesi i¢in, etkerﬁn memeye girmesi, liremesi,

tireyen bu etkenlerin memede yayilmasi ve yangi olusturmasi gerekmektedir. Bu
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durum memeye giren mikroorganizmalarin sayisina, virulensine, meme ve
viicudun direncine baghdir (23, 26, 34, 56, 106).

2.7. Mastitisin Semptomlan

Mastitis, hayvanlarin memelerinde, siitlerinde ve genel durumunda degisen
derecelerde bozulmalara sebep olmaktadir. Belirtiler mastitisin klinik sekline,
meme dokusunun direncine, enfeksiyon etkeninin tiirline ve virulansina gore

degisir (26, 162).
1. Klinik mastitisler

a) Perakut mastitis

Mastitisin bu sekli hayvanda ani olarak ortaya ¢ikar. Perakut mastitisler,
hayvanlarda titreme, viicut 1sisinda yiikselme, nabiz artisi, kisa ve hizli soluma,
huzursuzluk, yeme igmenin durmasi, rumen hareketlerinin azalmas: ve tek tarafli
topallik gibi genel semptomlara sebep olurlar. Memenin bir veya daha fazla
lobunda siskinlik, gerginlik, kizariklik, 1s1 artisi, 6dem ve agri goriiliir. Siit
sekresyonu azalr veya tamamen durur. Enfeksiyonun ilk birka¢ saatinde
memeden serdz, daha sonra da kanli ve irinli bir igerik gelir. Erken miidahale
edilmeyen vakalarda oliimler goriilebilir (18, 20, 26, 31, 34, 56, 118).

b) Akut mastitis

Perkut vakalardan farkh olarak, genel semptomlar bu tipte biraz daha
" hafiftir. Siitteki ve meme loblarindaki degisiklikler hemen hemen aymdir (20, 26,
34, 56, 63, 118).

Mastitislerin perakut ve akut gekilleri gangrenli mastitislere dontisebilir.
Gangrenli mastitislerde, meme dokusundaki nekroza bagl olarak meme soguk,
mor-mavimtirak renkte, hissiz ve duyarsizdir. Hayvan daima durgun, bitkin ve
kederli bir haldedir, tiiyleri karigik olup, yeme i¢cme durmustur (18, 26, 34, 56,
63).

¢) Subakut mastitis

Bu tipte, perakut ve akut mastitislerde goriilen siddetli genel ve lokal
semptomlar goriillmez. Bu tiir mastitislerde belirtiler yavas geligir. Hastaligin
baslangic doneminde sagimda giigliikklerle karsilagilir. Hayvan sagima izin

vermez. Safmmin baglangicinda siitte pihtilara rastlanilabilir. Enfeksiyonun
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ilerlemesi ile memede artan sisme, kizarma, 1s1 artigt ve agr1 goriiliir. Siit miktar
azalr ve memeden serdz, purulent veya seropurulent bir i¢erik salgilanir (18, 20,
31, 56, 118).

d) Kronik mastitis

Mastitisin bu sekli, tedavi edilmeyen ve uzun siire devam eden diger klinik
ve subklinik vakalarin sonucunda ortaya ¢ikar. Kronik mastitisli hayvanlarda
genel semptomlar goriilmez. Memelerde sertlik ve hipertrofi vardir. Uzun siire
devam eden kronik mastitisler sonucu memede atrofi sekillenir. Meme loblarinda
1s1 artigy, kizariklik ve agr1 gibi lokal semptomlar gbzlenmez. Siitte her zaman
belirgin degisiklikler ortaya ¢ikmaz, siitlin az ¢ok tuzlu olmasi, renginin
mavimtirak bir renk almasi ve sulanma genellikle kronik mastitislerde siitte
meydana gelen fiziksel degisikliklerdir. Memeden irinli bir igerik salgilanabilir.
Herhangi bir uygulama yapilmadigi durumlarda, siit salgisi tamamen durup,
meme korlesebilir (18, 31, 34, 56, 118).

Bazi1 kaynaklarda (34, 118, 149) kronik mastitislerin, viicudun direncini
zayiflatan genel enfeksiyonlar, ani iklim ve yem degisiklikleri, stres ve dogum

gibi durumlarda, diger klinik formalara doniisebilecegi bildirilmektedir.
2. Subklinik mastitis

Mastitisin bu sekli meydana getirdigi zararlar bakimindan, diger tiplere
nazaran daha fazla $nem tagimaktadm. Siit ineklerinde subklinik mastitislere,
klinik mastitislerden 25-30 kat daha fazla rastlanmaktadir. Bunun da bu tiir
mastitislerin herhangi bir belirti gostermeksizin, uzun siire varhgm devam
ettirmesinden kaynaklandig: bildirilmektedir (34, 118, 135)

Mastitisin bu geklinde, memede yang1 oldugu halde, klinik olarak herhangi
bir belirti gériilmez. Siit normal gériiniimdedir ancak miktarinda tedrici bir azalma
ve bazi durumlarda sagimin sonunda memeden bir miktar piht1 ¢ikabilir.
Subklinik vakalar tedavi edilmedigi takdirde, diger klinik sekillere ddniisebilir
veya meme loblarinda atrofiye sebep olabilirler (18, 20, 31, 34, 56, 118).

Hayvanlarda lokal ve genel semptomlara bakilarak, mastitise sebep olan

bakteri tlirinli belirlemek zordur. Ancak, memede enfeksiyon olusturan

mikroorganizma tiirlerine gore, hayvanlarda ortaya ¢ikan semptomlarda bazi
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degisiklikler goriilebilir (8, 23). Enfeksiyona sebep olan bakteri tiirline gore,

mastitisin semptomlar: §dyle siralanabilir;

a) Stafilokok’larin sebep oldugu mastitisler

Stafilokok’lardan ileri gelen mastitisler, ineklerde perakut sekilden kronik
sekle kadar degisen bir tablo gosterir. Perakut stafilokokal mastitislere, genellikle
dogumdan sonraki ilk birka¢ giinde rastlanilir. Siddetli genel semptomlara sebep
olurlar. Genel semptomlarin ve lokal degisimlerin ortaya ¢ikisi anidir. Hayvanin

oliimiine sebep olabilir (92, 118).

Akut stafilokokal mastitislere de genellikle laktasyonun baginda rastlanilir.
Hayvanlarda ates, istahsizlik, depresyon, rumen hareketlerinin durmasi, zayiflama
ve dehidrasyon gibi genel semptomlar goriilir. Hastabkli meme loblart
hipertrofik, 6demli, kizarik, sicak ve agrilidir. Agridan dolay: tek tarafli topallik
sekillenir. Siit salgis1 azalir; memeden serdz, irinli, pihtili veya kanh bir sivi
salgilanir.  Stafilokoklarin  salgiladigi toksinler, toksemiye ve gangrenli

mastitislere de sebep olabilir (4, 23, 68, 71, 92, 118).

Kronik gekilde, baglangigta memede ve hayvanin genel durumunda bir
bozukluk fark edilmez. Fakat, zamanla siit salgis1 azalir, siit sulu bir goriintim alir,
memede hipertrofi ve sertlik ortaya g¢ikar. Ilerlemis durumlarda memede siit

salgis1 durur ve meme korlesir (20, 23, 31, 71, 92).

b) Streptokok’larin sebep oldugu mastitisler

Bu mikroorganizmalar gizli ve yavag seyirli genellikle kronik
enfeksiyonlara sebep olurlar. Cogunlukla kuru dénemde enfeksiyon olustururlar,
ancak laktasyon doneminde de enfeksiyonlara sebep olabilirler. Streptokoklar
genellikle arka meme loblarinda daha fazla hastalik olustururlar (23, 67, 68, 71,
75, 118)

¢) Koliformlarn sebep oldugu mastitisler

Bu mikroorganizmalar, perakut gekilden subklinik gekle kadar degisen
derecelerde ve cogunlukla akut seyirli mastitislere sebep olurlar. Perakut
enfeksiyonlara dogumdan hemen sonra rastlanilir. Hizh bir seyir gosterip, siddetli
klinik belirtilere sebep olurlar. Istahsizlik, ates, titreme ve rumen hareketlerinde
azalma gdzlenir, Bu ilk klinik belirtiler esnasinda memede sertlik, agri, 6dem,
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asirt sislik ve hassasiyet dikkati geker. Perakut seklin ilerlemesine bagli olarak,
endotoksik sok belirtileri (depresyon, siddetli dehidrasyon, ishal, metabolik
asidozis) ortaya ¢ikar. Enfeksiyonun erken donemlerinde siit normal veya hafif
suludur. Daha sonra siit serdz hale gecer ve ¢ok kiigiik partikiiller igerir.
Hastaligmn ileri dénemlerinde siit miktari gok azdir veya tamamen kesilir. Perakut
Koliform mastitisler, genellikle hayvanin 6liimii ile sonuglamr. Akut koliform
mastitisler, belirtilerin daha hafif ve seyrinin daha kisa olmasi sebebiyle perakut
sekilden ayrilir. Kendiliginden iyilesme egilimi vardir (35, 37, 65, 72).

Koliform mastitislerin kronik sekli diger sekillere nazaran daha uzun bir
siirede sekillenen ve tekrarlayan klinik vakalar olarak ortaya ¢ikar. Bu klinik
sekilde, siitte bariz belirtiler goriilmeyebilir (20, 35, 118).

2.8. Mastitisin Teshisi

Mastitisin teshisi hayvan, meme ve siitiin klinik muayenesi, siitiin kimyasal,
fiziksel, hiicresel ve mikrobiyolojik muayenesi ile yapilabilmektedir (4, 19, 20,
34, 66, 78).

Inspeksiyon ve palpasyonla memenin dig goriiniisiine, meme loblarinm ve
baglarmnin biiyiikliiklerine, sekline, meme basi ve derisinin durumuna gére mastitis
teshis edilebilmektedir. Meme loblarindaki asimetri, meme derisindeki hiperemi,
kabuklasma, nekroz ve 6dem, mastitisin inspeksiyonla gézlemlenen belirtilerdir.
Meme derisi altindaki nodiiller, 1s1 artisy, agri, sertlik ve 6dem de palpasyonla
tespit edilebilecek mastitis semptomlaridir. Siit miktarindaki azalma, siitiin
fibrinli, kanli, pihtilagmis veya irinli olmasi, memeden serz, purulent veya
seropurulent bir akmtimin gelmesi, mastitisin siitte meydana getirdigi
degisikliklerdir (66, 67, 71, 73, 78, 142).

Mastitise bagh olarak, siitte meydana gelen degisikleri tespit etmek igin,
genellikle her hayvanin, her meme lobundan ya da 4 meme lobundan karigik
olarak aliman siit numuneleri kullanilmaktadir. Bazi durumlarda siit¢ii sigir
stiriilerinin siit toplama tanklarindan alman siit numuneleri de kullamilabilir (19,
20, 21, 34, 78, 118, 135).

Siitiin rengi, kokusu ve kivamindaki degisiklikler, mastitisin teshisinde
kullanilan fiziksel muayene kriterleridir. Siitiin fiziksel muayenesinde strip-cup
testi kullanilmaktadir (19, 20, 34, 78, 118, 135).

T.C. vﬂxm(bckzm
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Memenin ve siitiin fiziksel muayenesinde fark edilmeyen yangisel durumlar,
stitlin kimyasal testlerle muayenesi ile tespit edilebilmektedir. Meme bezinde
sekillenen yangiya bagh olarak siitiin bilesiminde bir takim degisikler olur. Siitte
klor ve sodyum gibi iyonlar ile lipaz ve katalaz gibi enzimlerin miktar: artarken,
laktoz, kazein, yag ve potasyum miktarlar1 diiger. Bu durum siitiin pH’sinda
degisikliklere sebep olur. Siitteki pH degisiklikleri pH metre, turnusol kagidi,
Brom Creosol Purple (BCP) testi, Brom Thymol Blue testi (BTB) ve California
Mastitis Testi (CMT) ile tespit edilebilmektedir. Siitteki kimyasal degisiklikler
Klorid testi, Hotis Miiller testi, White Side testi ve Katalaz testi gibi testlerle de
tespit edilebilir. Mastitislerin teshisinde gerek kan serumundaki albumin, total
protein, kreatin, plasminogen, SGOT ve SGPT, gerekse siitteki laktat
dehidrogenase, N-acetyl-B-D glucosaminidase gibi bazi  biyokimyasal
parametreler de kullanmilmaktadir (42, 60, 109, 113, 125, 143, 158, 160, 162).

Memedeki fizyolojik ve patolojik durumlara gére, siitteki hiicrelerin tipleri
ve miktarlarinda degisiklikler olur. Siit bezlerindeki ve kanallarindaki epitel hiicre
dokiintiileri, kandan siite gecen l6kositler ve lenfositler siitteki somatik hiicre
sayilarin1 meydana getirmektedir. Siitiin 1 ml’sindeki hiicre miktarlari, 6zellikle
subklinik mastitislerin teshisinde kullamlan en 6nemli yOntemlerden biridir.
Siitteki hiicre sayis1 CMT, White Side ve Schallm test gibi kimyasal testlerle
belirlenebildigi gibi direk mikroskopik yontemlerle de tespit edilebilmektedir.
" Ancak son zamanlarda Fossomatik ve Coulter Counter gibi elektronik yontemlerle
de siitteki hiicre sayisi belirlenebilmektedir (75, 78, 85, 118, 143, 158, 160).

Siitlin mikrobiyolojik muayenesi, mastitise sebep olan etkenin tespitinin
yansira, tedavisinde faydalamlacak ila¢ ve yontemin tespitinde de
kullamlmaktadir. Bu amagla hastalikli meme loblarindan alman siit

numunelerinden, degisik besi yerlerine ekimler yapilarak, kiiltir ve
antibiyogramlari elde edilmektedir (13, 26, 43, 62, 85, 113, 121).
Bazi mastitisli siit 6rneklerinden yapilan ekimlerde iireme olmamaktadir.
Bunun sebepleri olarak;
1. Omekleme zamam (siit numunesinin aksam veya sabah safiminda
alinmasi).
2. Ekim hacmi.
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Hasta veya normal memelerdeki siitiin hacmi.

Laktasyon donemi.

Fizyolojik sebepler (6strus, laktasyon dénemi).

Hayvanin daha 6nce mastitis gegirmesi.

Meme bagindaki epitel dokuda meydana gelen tahribatlar.
Laboratuvar techizatindaki yetersizlikler.

L X W

Baz1 tiir mikroorganizmalarin rutin mikrobiyolojik metotlarla tespit
edilememesi.

10. Mastitisli meme loblarindan devamli surette bakteri atiliminin

olmamast.

11. Numune alinirken kurallara dikkat edilmemesi.

12. Siitiin uygun sartlarda ve zamanda laboratuvara ulastirilamamasi.

13. Bakteriler disindaki ajanlarin da mastitise yol agmast.

14. Tedavi amaciyla 6nceden ila¢ kullamilmasi, sayilabilir (113, 118).

Degisik araglarla siitiin elektrik iletkenligindeki degisiklikler &lgiilerekte
mastitis teshis edilebilir. Mastitisli siitlerin kimyasal yapisinda meydana gelen
degisiklikler siitiin elektrik iletkenligine etki etmektedir (83, 118).

2.9. Mastitisin Prognozu

Perakut ve akut mastitislerde zamaninda yapilan miidahalelere ragmen, bu
vakalar kronik veya subklinik sekle doniigebilir. Perakut ve akut stafilokokal ve
streptokokal mastitislerin erken dénemlerinde prognoz iyidir. Ancak toksemi ve
septisemi ile komplike olan durumlarda &lim oram biraz daha yiiksektir.
Laktasyonun ilk haftasinda veya dogum anminda sekillenen perakut ve akut
mastitislerde prognoz genelde stiphelidir. Bazen hayvanlarda yeme igmenin
kesilmesine bagli olarak, hayvanda kilo kaybi, et ve siit kalitesinin diigsmesi de s6z
konusu olabilir (34, 92, 118, 135).

Memedeki tahribata bagli olarak, siitlin tamamen kesilip, memenin
korelmesi de soz konusudur (92, 135).

Gram (-) bakterilerden, 6zellikle clostridium ve nokardialardan ileri gelen
siddetli mastitislerde prognoz iyi degildir. Tuberkiiloz ve Brusella'ya bagh olarak
sekillenen mastitisler ise tedavi edilmeyip bu hayvanlar elimine edilmektedir
(149).
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Mastitise sebep olan Pseudomanas spp gibi mikroorganizmalar
antibiyotiklerle tedaviye direng¢ gosterebilir. Bu sebeple memedeki enfeksiyon
¢ogu kez yok edilemez. Mastitise sebep olan bu mikroorganizmalarin devamh
surette ortamda bulunmas: da hayvanlarda tekrarlayan mastitis vakalarma sebep
olabilir (34, 92, 118, 135).

2.10. Mastitisin Tedavisi

Mastitislerin tedavisinde erken tedavi, uygulanacak metotlarin segimi,
uygulama zamam ve gekli 6nem tagimaktadir. Hayvanlarda, mastitis belirtileri
tespit edildikten sonra, ilk 6 saatte %86.5, 7-12 saat arasinda %81.6, 13~14 saat
arasinda %69.5, 24 saatten fazla zaman gecti ise %46.9 oraninda tedavi sansi

olmasi, erken tedavinin Snemini belirtmektedir (7, 62).

Mastitisten kaynaklanan zararlarin biiytikligii, enfeksiyonlarin memede
meydana getirdigi geri doniislimsiiz tahribatlar, enfeksiyon etkenlerinin tedaviye
kargt gosterdigi direng ve tedavi masraflarindan dolayi, hayvanlarin bu hastalia
yakalanmasimi engellemek daha onemlidir. Diger tiim hayvan hastaliklarinda
oldugu gibi mastitiste de koruma ve kontrol tedbirlerinin alinmasi ve erken teghis-
tedavi, bu hastalikla miicadelenin en énemli noktalaridir. Inekleri mastitise karst
duyarl hale getiren tiim sebeplerin ortadan kaldirilmasi, mastitis ile miicadelenin
en basta gelen sartidir. Hayvanlarin barmdifi ¢evrenin ve sagim ekipmanlarinin
temizligi, sagim Oncesi ve sonrasi uygulanan hijyen, sagimin zamaninda ve
diizgiin yapilmasi, bakim-besleme sartlar, hasta;hkll hayvanlarin siiriiden
ayrilmasi, teat dipping, kuru donem tedavisi gibi koruyucu tedbirler, mastitisten
kaynaklanan zararlar1 6nemli 6lgiide azaltmaktadir (6, 28, 34, 74, 118).

Yukarida sayilan tedbirler, hayvanlarin mastitise yakalanma riskini
azaltmasina ragmen, bu hastalifin tamamen 6niine gegilemedigi i¢in, hayvanlar

degisik donemlerde meme enfeksiyonlarina yakalanabilmektedir (34, 81, 118).

Mastitisin tedavisinde su dért nokta g6z 6niine alinmalidir;
1. Laktasyonda tedavi

2. Kuru dénem tedavisi

3. Kendiliginden iyilesme

4. Ayiklama (118).
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Mastitis  gekillenen hayvanlarda ilagla tedavi, tedavinin esasmi
olusturmaktadir. Bu tedavide bagarili olmak i¢in asagidaki noktalara dikkat etmek
gerekir;

1. Etkili antibiyotigin se¢imi,

2. Memedeki enfeksiyon odaklarinda yeterli ilag yogunlugunun

saglanmasi,
Tedaviye yeterli siire ve siklikla devam edilmesi,

4. Tedavide kullanilacak antibiyotiklerin lokal ve sistemik yan etkilerinin

minimum olmasi,

5. Upygulanan antibiyotiklerin etkinligini artrmak i¢in destekleyici

uygulamalarin yapilmasi,

6. Hayvanin bulundugu laktasyon donemine gore kullanilan ilacin

dozunun artirilmasi veya azaltiimast,

7. Siit bezlerinde meydana gelen tahribata bagli olarak memede fibréz bag

dokunun bulunup bulunmamasi,

8. [Ilacin kullanimi sirasinda hijyene dikkat edilmesi,

9. Memedeki siitiin veya salginin tam olarak bogsaltilmasi (6, 20, 34, 118).

Mastitisin  tedavisinde ©Onemli olan, memedeki enfeksiyonu ortadan
kaldiracak ve ekonomik olan tedavi yonteminin segilmesidir. Geng hayvanlardaki
akut ve subakut mastitislerin tedavisi yoluna gitmek, yasli hayvanlardaki kronik
enfeksiyonlarin tedavisinden vazgegerek siirliden ¢ikarmak, subklinik mastitislerin
tedavisini kuru dénemde yapmaya caligmak en ekonomik yoldur. Ayrica tek
dozda etkili ve siitte kalint1 birakmayan antibiyotikler uygulamalarda tercih
edilmelidir. Mastitislerde kullamlan ilacin basar1 sansm artirmak igin, segilen
ilacin etki sekli, antibakteriyel spektrumu, farmakokinetik 6zelligi, memedeki
mikroorganizmalarin ilaca karsi olan direng durumu ve mikroorganizmalarmn
memedeki yerlesim yerlerinin iyi bilinmesi gerekir. Yine hastanin fizyolojik
durumuna (gebelik dénemi, Gstrus, laktasyon dénemi vs.) ve mastitisin septisemi,
toksemi gibi durumlarla komplike olup olmamasmma goére tedaviye yon
verilmelidir (33, 96, 148).

Mastitisin klinik seyrine ve memedeki enfeksiyon etkenine gore ilag se¢imi

onemlidir. Mastitis etkenlerinin duyarl oldugu antibiyotiklerin bulunmas: ile ilgili
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¢ok sayida arastirma vardir. Bu ¢ahismalarda streptokoklarin; penisilin, ampisilin
ve tetrasikline, stafilokoklarin; ampisilin, sefalosporin ve tetrasikline, E. coli’nin
de sefalosporin, penisilin ve tetrasikline en fazla duyarli oldugu bildirilmektedir
(48, 57,75, 93, 96, 110, 148, 154).

Yulardir  hayvanlardaki klinik vakalarm tedavisinde antibiyotik
kullanilirken, artik giinlimiizde hayvanlari mastitise karst korumada da
antibiyotikler kullamlmaktadir. Ozellikle kuru dénem veya dogum aninda yapilan
uygulamalarla mastitisin koruma ve kontroliinde 6nemli mesafeler katedilmigtir
(37, 47, 116, 129).

Antibiyotik kullammi, meme i¢i enfeksiyonlarin oranin1 azaltmaz ve tahrip
olan meme bezlerini yeniden eski haline getiremez. Ayrica, klinik enfeksiyonlarin
¢ogu ilag kullanimina baglh olarak subklinik sekle doniisiip kroniklesebilmektedir.
Tiim bunlara ragmen, meme loblarindaki enfeksiyonlarin yok edilmesi, diger
saglam memelere ve hayvanlara bulasmanin engellenmesi ve siitiin yeniden

normal yapisina donmesi igin ila¢ kullamimu sarttir (26, 116).

Giiniimiizde yeni antibakteriyel ajanlarin bulunmasi ile &zellikle klinik
mastitislerin tedavisinde 6nemli ilerlemeler kaydedilmistir. Gerek kuru dénemde,
gerekse laktasyon déneminde kullanilan hazir meme igi preparatlar mastitisin
tedavisinde biiyiik degisiklikler ortaya ¢ikarmustir (11, 26, 116).

Mastitisin tedavisinde kullanilan ilaglar, dogrudan meme bag: kanali ile veya
kas i¢i, damar i¢i yollarla uygulanrﬁaktadu. Ilaglarin uygulama yolu, memedeki
yangmin sekline ve siddetine bagh olarak degisir. Perakut ve akut vakalar disinda,
kan-meme engelinden dolayi, lokal uygulamalar daha gok yapilirken, perakut ve
akut mastitislerde ise kan-meme engeli bozuldugundan, ¢ogunlukla parenteral
uygulamalar tercih edilmektedir (6, 19, 20, 26, 33, 34).

Mastitisleri tedavi etmek maksad: ile laktasyondaki ve kuru donemdeki
antibiyotik uygulamalar1 farkliik géstermektedir. Subklinik ve stafilokoklardan
meydana gelen hafif klinik vakalarmn, sagimin tam yapilmasi ve tam bir hijyen
uygulamas1 sart1 ile tedavilerinin laktasyon sonunda yapilabilecegi
bildirilmektedir. Kuru donemde, diizenli sagimlarin kesilmesine bagh olarak,
meme i¢i uygulanan ilaglar, memede daha uzun siire kalmaktadir. Ayrica bu

dénemde yapilan uygulamalarla, siitteki kimyasal kalinti oranlari da az
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olmaktadir. Yine kuru dénemde memelerde involusyon meydana geldigi igin,
uygulanan ila¢ daha derin dokulara isleyebilmektedir. Bu agidan, bu tiir

mastitislerin tedavisinin kuru dénemde yapiimas: tavsiye edilmektedir (19, 118).

Ineklerde sekillenen mastitislerin = %20°si  kendiliginden iyilesme
egilimindedir. Bu iyilesmenin diizeyi de hayvanlarin bagisikhk durumu, siitteki
somatik hiicre sayis1 ve memenin kimyasal savunma durumu ile iligkili olmasmna

ragmen, sebebi tam olarak anlagilamamugtir (118, 135).

Stirtideki kronik enfeksiyonlari elimine etmenin en pratik yollarindan biri
de hasta hayvanlar siiriden ayirmakdir. Ancak, kendiliginden iyilesme ve ayirma
mastitislerin tedavisinde sl etkiye sahiptir. Bu agidan meme enfeksiyonlarinin

tedavisinde, en Snemli payi ilag uygulamalarmn aldig bildirilmektedir (45, 118).

2.11. Mastitiste Koruma-Kontrol

Hayvan yetistiriciliginde en 6nemli nokta ekonomidir. Mastitise yakalanmug
hayvanlarin tedavisinde bagar1 oldukg¢a diigiiktiir. Bu agidan hayvanlari mastitise
yakalandiktan sonra tedavi etmektense, hayvanlar: bu hastaliga karsi koruma daha
onemlidir. Gegmisten bugiine kadar etiyolojisinde bir ¢ok faktér rol oynayan
mastitise kars1 ¢ok sayida koruma kontrol tedbirleri geligtirilmis ve hastaligin
yayilimi 6nemli oranda geriletilmistir (45, 118).

Mastitise kars1 alinacak koruma kontrol tedbirleri genelde 3 baslik altinda
toplanabilir;

1. Hayvanlarm bakim besleme sartlarinin diizenlenmesi,

2. Mastitise duyarhilik saglayan faktérlerin ortadan kaldirilmas:,

3. Hijyen (36, 101, 135, 145).

Bu hastaliga karsi almacak koruma kontrol tedbirlerinin tam olarak
uygulanabilmesi i¢in, yetigtiricilerin mastitise kars: bilgilendirilmesi ve egitilmesi
onemli bir konudur. Ayrica diizenli bir koruma kontrol programinin da takip
edilmesi gerekmektedir. Igletmedeki hayvanlarin siitlerindeki hiicre sayilary;
CMT, direk mikroskobik veya fossomatik gibi yontemlerle sik sik kontrol
edilmelidir. Mastitis tespit edilen hayvanlar derhal tedavi edilmeli ve hastahk
iyilesinceye kadar siiriiden ayrilmalidwr. Eger tedavide inatgilik gosteren ve
tekrarlayan vakalar varsa, boyle hayvanlar kesinlikle siiriiden ¢ikarilmalidir (20,
45, 118, 135).
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Digaridan siiriiye direk hayvan sokulmamali, béyle hayvanlar belirli siire
karantinada tutulduktan sonra siiritye katilmahidir. Yagh ve memesinde anatomik
sekil bozuklugu olan hayvanlar siirliden uzaklastirilmali ve sagimlar kurallarina
uygun sekilde yapilmalidir. Ahirdaki hayvan sayisi ve hayvan basina diisen alan
iyi bir sekilde ayarlanmalidir. Ayrica ahirin havalandirma ve 1giklandirmasinin iyi

olmasi, nem oranlarminda %75-80'den az olmasi gerekmektedir (34, 118, 149).
Hayvanlarmn tirnak bakimlar1 diizenli olarak yapilmali, memedeki yara,

odem ve fistiil gibi durumlar hizla tedavi edilmeli ve ¢igek, sap gibi memede

lezyon olusturan hastaliklara karsi da asilamalar yapilmahidir (34, 135).

Ahirin ve sagim ekipmanlarinin temizligi, hayvanlar1 mastitisten korumada
onemli rol oynamaktadir. Ahir zemini ve duvarlar belirli periyotlarla dezenfekte
edilmeli, sagim ekipmanlar1 da her sagim dncesi temizlenmelidir. Sagim &ncesi ve
sonrasinda memelerin antiseptikli sularla yikanip kurulanmas: veya teat dipping
gibi uygulamalarin yapilmasi zorunludur (34, 45, 51).

Mastitise karst alman koruma kontrol tedbirleri arasinda, kuru dénem
uygulamalar1 6nemli yer tutmaktadir. Kuru dénemin baslangicinda, her meme
lobuna uzun siire etkili antibiyotiklerin verilmesi, takip eden laktasyondaki
mastitis oranim diigiirmektedir (37, 104, 115).



26

3. MATERYAL VE METOT

Bu ¢alismanin materyalini, Elazig ve ¢evresindeki kdylerden temin edilen
yaglar1 2-16 arasinda degisen, 396’s1 Esmer, 338’1 Holstayn, 31’1 Simental, 355’1
Melez, 123’4 Yerli, 6’s1 Jersey olmak {iizere toplam 1249 inek olusturdu.
Caligmada bu ineklere ait 4996 meme lobu (yaklasik haftada 25 inek olmak iizere)
02.12.1996-30.11.1997 tarihleri arasinda muayene edildi.

Sonuglar, hayvanlarda ve meme loblarinda CMT ve mikrobiyolojik iireme
sonuglar1 olarak ayr ayri degerlendirildi. Klinik mastitisler ise ayr1 olarak ele

alindi.

Ineklerde mastitis bulunup bulunmadigi, klinik muayene ve California
Mastitis Test (CMT) ile tespit edildi. CMT, Deveci ve arkadaslarmin (34) tarif
ettigi sekilde uygulandi. CMT’ye pozitif sonug veren meme loblarmm meme bagt
deligi cevresi, etil alkollii (%70) pamukla temizlendikten sonra, bu meme

loblarindan steril cam tiiplere yaklagik 5 ml siit numunesi alinds.

Muayene edilen ineklerin yasi, laktasyon sayisi, laktasyon dénemi, giinliik
siit verimi, kuru donem siiresi, sagim sekli, daha ©Once mastitis gegirip
gecirmedigi, mer’aya ¢ikip ¢ikmadifi, sagim dncesi ve sonrasi herhangi bir hijyen
isleminin uygulanip uygulanmadigi, uygulanan beslenme rejimi hakkinda bilgiler
alindi. Ayrica, hayvanlarin barindirildig: ahirlardaki, hayvan sayisi, hayvan basmna
diisen alan ve ahirdaki sinek yogunlugu gibi konular hakkinda bilgi toplandi
Ahrrdaki havalandirma, 1giklandirma ve hijyen durumu 1 (orta), 2 (az) ve 3 (koti)
olarak degerlendirildi. Yine, hayvanlarin muayene edildigi tarihlerdeki giinliik
sicaklik ortalamasi, yagis miktar1i ve nem oranlarnn Elazig Meteroloji

Miidiirliigi’nden temin edildi.

Hayvanlardan alman siit numuneleri, 2 saat icerisinde bakterioyolojik
muayenelerin ve antibiyogram testlerinin yapilmas: i¢in, F.U. Veteriner Fakiiltesi
Mikrobiyoloji laboratuvarina ulastirildi. Laboratuvara getirilen numunelerden,
Once genel besi yerlerine (kanh agar, buyyon vs.) ekim yapildi. Daha sonra ekilen
numuneler etiivde 24 saat 37°C’de bekletildi. Bu siirenin sonunda
mikroorganizmalarimn {ireyip iiremedigi kontrol edildi (121). Eger {ireme varsa,
meydana gelen kolonilerin sekline, yapisina, rengine ve hemoliz olusturup

olusturmadigna bakilarak morfolojik muayeneleri yapildi. Daha sonra siiphenilen
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mikroorganizmaya uygun boyama (Gram boyama, Ziehl-Nielsen vs.) yapildi.
Boyanan preparatlar mikroskopta  incelenerek {ireyen mikroorganizmalarin
sekillerine (kok, kokobasil, virgiil..) bakildi. Morfolojik muayenelerden sonra,
katalaz, koagiilaz ve oksidaz gibi biyokimyasal testler yapilarak iireyen
mikroorganizmalarin idendifikasyonu yapildr Identifiye edilen
mikroorganizmalara antibiyogram testleri uygulandi. Antibiyogram testleri
sirasinda stitlerden tireyen mikroorganizmalarin neomisin, tetrasiklin, ampisilin,
eritromisin, streptomisin, trivetrin, enfrofloksasin, danofloksasin, sefalosporin
grubu antibiyotiklere duyarhliklar test edildi. Antibiyogram testleri, Kirby—Baur
disk diffizyon y6ntemine gére yapildi (100).

Daha sonra bu bulgular, hayvan sahibinden ahnan bilgiler ile birlikte
degerlendirildi. Sonuglarin istatistiki olarak degerlendirilmesinde, Ki Kare metodu

(146) kullanild.

T.C. YOKSEKOERETIM KURULY
DOKUMANTASYON MERKEZE
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4. BULGULAR

Bu ¢aligmada, muayene edilen ineklerin %60.53’tinde ve meme loblarininda

%30.96’sinda mastitis tespit edildi.

Sagim hijyeninin ger¢cek anlamda uygulandigi ahir veya isletme yoktu.
Hijyenik tedbir olarak memelerin kuru veya yas bezle silinmesi, memelerin su ile
yikanmasi gibi islemler yapilmakta idi. Teat dipping veya memelerin antiseptikli

sularla yikanmasi gibi bir uygulamaya Bolgede rastlanilmadi.

1. CMT Sonuglan

Elaz1g Bolgesinde, bir y1l boyunca diizenli araliklarla muayene edilen 1249
hayvandan 689’u CMT’ye pozitif (%55.17) sonu¢ verirken, bu hayvanlara ait
4996 meme lobunun, 1465’1 CMT pozitif (%29.32) olarak tespit edidi (Tablo 2).

Ineklerin sag veya sol, 6n veya arka meme loblar1 arasmda CMT pozitiflik

oraninmn farkli olmadig: gorildi (Tablo 3).

Hayvanlarmn wrklarma bakildiginda, meme loblarinda Holstayn wk: ineklerde
daha fazla CMT pozitiflik oram belirlendi (P<0.01), (Tablo 4).

CMT pozitiflik oraninin 2-4 yas grubunu olusturan ineklerde (%50.32) ve
bu hayvanlarin meme loblarinda (%22.35) diger yas grublarindan daha az oldugu
goriildii (P<0.001), (Tablo 5).

Hayvanlarin bir o6nceki laktasyondaki kuruda kalma siireleri esas
alindiginda; 3-3.5 a).r kuruda brrakilan hayvanlarda (%76.64) CMT pozitiflik
oraninin daha yiiksek oldugu goriildii (P<0.05). Bu oran meme loblarinda ise 4-5
ay kuruda kalan hayvanlarda en az (%18.97) tespit edildi (P<0.001), (Tablo 6).

Laktasyonun 9. aymdan sonraki donemlerde olan hayvanlarda, CMT
pozitiflik oraninin (% 72.27) daha yiiksek oldugu goriildii (P<0.001), (Tablo 7).
Hayvanlarda laktasyon ddneminin ilerlemesine bagli olarak, CMT’ye pozitif
sonu¢ veren meme loblarimin orammnin da arttigi, Ozellikle 9. aydan sonraki
donemlerde (%37.61) bu oranin en fazla oldugu tespit edildi (P<0.001), (Tablo 7).
Hayvanlardaki ve meme loblarindaki CMT sonuglarina gore, 1. laktasyonda olan
hayvanlarda, birden ¢ok laktasyon sayisina sahip hayvanlara nazaran, CMT pozitif
meme lobu oraninin daha az oldugu gorildii (P<0.001), (Tablo 8).
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Hayvanlarin siit verimlerine gore sonuglar degerlendirildiginde, gilinde
ortalama 11-15 kg siit veren ineklerde, mastitisli meme lobu oraninin (%34.60)

daha yiiksek oldugu goriildii (P<0.05), (Tablo 9).

Mevsimlere gore sonuglarin dagilimi géz Oniine alindiginda, sonbahar
aylarinda CMT pozitiflik oraninin, hem hayvanlarda, hem de meme loblarinda
daha diisiik oldugu tespit edildi (P<0.001), (Tablo10). Ayrica, Aralik ayinda
hayvanlarda (%72.82) ve meme loblarinda (%44.90) CMT pozitiflik oranin, diger
| aylara nazaran daha fazla oldugu goriildii (P<0.05, P<0.001), (Sekil 2-3).

Havanin yagish oldugu (%31.97) dénemlerde CMT’ye pozitif sonug veren
meme loblarinin oraninm arttigi tespit edildi (P<0.05), (Tablo 11). Havadaki
giinliik nem ortalamasinin %50-65 oldugu donemlerde ise, (%22.82) CMT'ye
pozitif sonu¢ veren meme loblarinin oraninin azaldigi gozlemlendi (P<0.001),

(Tablo 12).

Hijyen ve isikklandrma durumunun az oldugu ahirlarda  bulunan
hayvanlarda, CMT pozitiflik oranmin en fazla oldugu tespit edildi (P<0.001),
(Tablo 14, 15). Yine hijyen durumu az olan ahirlarda bulunan hayvanlarin meme
loblarinda da CMT pozitiflik orani1 en fazla bulundu (P<0.001), (Tablo 14).

Ahirdaki sinek yogunlugunun artifn (Mayis-Agustos) donemlerde, meme
loblarindaki (%30.02) CMT pozitiflik oranmmin da yiikseldigi tespit edildi
(P<0.001), (Tablo 17).

Hayvanlarda, CMT sonuglar1 dikkate alindiginda, wk, ahirdaki hayvan
sayisi, ahirdaki sinek yogunlugu, havalandirma, sagim sekli, giinliik siit verimi,
giinliik yagis, sicaklik ve nem ortalamalar: agisindan fark goriilmedi (Tablo 4, 9,
11-13, 16-19). Meme loblarinda da CMT sonuglar1 dikkate alindiginda, ahirdaki

hayvan sayisi, ahirin 1giklandirilmasi ve havalandiriimasi, sagim sekli ve giinliikk
sicaklik ortalamalar1 agisindan fark goriilmedi (Tablo 13, 15, 16, 18, 19).

2. Mikrobiyolojik Sonuclar

CMT’ye pozitif sonug veren ve klinik mastitisli 756 hayvandan ahnan stit
numunelerine uygulanan mikrobiyolojik testlerin sonucunda, 445 tanesinde

(%58.86) iireme oldugu goriildi. CMT’ye pozitif sonug veren 1465 meme
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lobunun 700'tinde (%47.78) ve 82 klinik mastitisli meme lobunun 40 tanesinde
(%48.78) iireme oldugu tespit edildi (Tablo 20).

Ineklerin, sag veya sol, 6n veya arka meme loblar:1 arasmda mikrobiyolojik

tireme oranlarmin farkli olmadig1 goriildii (Tablo 3).

Muayene edilen hayvanlarin yaglarina gére, CMT'ye pozitif sonug veren
hayvanlardan ve meme loblarindan alinan siit numunelerinde, en az lireme 2-4 yas

grubunda olmugtur (P<0.001), (Tablo 5).
Laktasyonun 0-3. aylarinda bulunan hayvanlarda (%51.32), mikrobiyolojik

tireme oraninin en az oldugu (P<0.05), laktasyonun 7-9. aylarindaki hayvanlarmn
meme loblarinda (%61.14) ise, en fazla mikrobiyolojik tiremenin oldugu tespit
edildi (P<0.001), (Tablo 7).

Birinci laktasyondaki hayvanlarda (%40.51) ve meme loblarinda (%31.03),
diger laktasyon sayilarina sahip hayvanlara gore, mikrobiyolojik {ireme
oranlarmin daha diisiik oldugu tespit edildi (P<0.001), (Tablo 8).

Ilkbahar aylarinda, diger mevsimlere nazaran CMT’ye pozitif sonug veren
hayvanlardan (%48.50) ve meme loblarindan (%42.86) alinan siit numunelerinde,
mikrobiyolojik iireme oranlarimn azaldid1 gorildii (P<0.001), (Tablo 10). Bu
oranin, dzellikle Aralik ayinda hem hayvanlarda, hem de meme loblarinda, diger
aylardan daha yiiksek oldugu goriildii (P<0.001), (Sekil 2-3).

Havanin yagish oldugu giinlerde, CMT'ye pozitif sonug veren hayvanlardan
alinan siitlerde (%67.70), daha fazla mikrobiyolojik iireme oldugu tespit edildi
(P<0.05), (Tablo 11). Ayrica giinlikk nem oranlarinin %50-65 oldugu donemlerde,
CMT'ye pozitif sonu¢ veren hayvanlarin siitlerinde de en az tiremenin oldugu
belirlendi (P<0.001), (Tablo 12).

Hijyenin orta oldugu ahirlarda bulunan hayvanlarmn CMT'ye pozitif sonug
veren ve klinik mastitisli meme loblarindan alinan siit numunelerinde (%33.33) en
az mikrobiyolojik iiremenin oldugu tespit edildi (P<0.05), (Tablo14).

Ahirdaki igiklandirmanin az dereceli oldugu durumlarda hayvanlarda
(%40.96) ve bunlarn meme loblarinda (%46.37) en az mikrobiyolojik iiremenin
oldugu goriildii (P<0.001), (P<0.05), (Tablo 15). Yine havalandirmanin orta

oldugu ahirlarda bulunan ve CMT'ye pozitif sonug veren hayvanlardan alman siit
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numunelerinde (%45.65) en az mikrobiyolojik iiremenin oldugu belirlendi
(P<0.01), (Tablo 16).

Hayvanlardaki sagim sekillerine gore sonuglarin dagilimi incelendiginde;
makine ile safilan hayvanlarda (%42.31) ve meme loblarinda (%37.89)
mikrobiyolojik ilireme oranlarmin, elle ile sagilanlara nazaran daha diisiik oldugu
tespit edildi (P<0.05), (Tablo 18).

Giinliik ortalama hava sicakliginin 10-20°C oldugu giinlerde, hayvanlardan
ve meme loblarindan alman silit numunelerinde, mikrobiyolojik tireme oranlarinin,
diger sicaklik ortalamalarma nazaran daha az oldugu gériildii (P<0.001), (Tablo
19).

Hayvanlarda; mikrobiyolojik {ireme sonuglar1 dikkate alindiginda, giinliik
stit verimi, 1rk, kuru dénem siiresi, hijyen, ahirdaki hayvan sayisi, ahirdaki sinek
yogunlugu agisindan fark gériilmedi (Tablo 4, 6, 9, 13, 14, 17). Meme loblarinda
da glinliik siit verimi, ahirdaki hayvan sayisi, wk, kuru dénem siiresi, yagis,
ahirdaki havalandirma, sinek yogunlugu ve giinliik nem oranlar1 agisindan fark
goriilmedi (Tablo 4, 6, 9, 11-13, 16, 17).

3. Klinik Mastitisler

Yapilan muayeneler sonucunda, Elazi§ Bolgesindeki ineklerde klinik
mastitislerin dagiliminin, meme loblarinda % 1.64, hayvanlarda % 5.36 oldugu
tespit edildi (Tablo 2).

Ineklerin, sag veya sol, 6n veya arka meme loblar1 arasinda, klinik mastitis
oranlarinin, farkl olmadigi tespit edildi (Tablo 3).

Irklara gore klinik mastitis oranlarinin dagilimi ele alindiginda, bu oranin
%?3.25 ile en fazla Holstaynlarda oldugu belirlendi (P<0.01), (Tablo 4).

Mevsimlere bagli olarak klinik mastitislerin oranlarinda da farklarin oldugu,
Ozellikle sonbahar aylarinda (%0.87) bu oramin en az oldugu tespit edildi
(P<0.05), (Tablo 10).

Ahirdaki hijyen, havalandirma ve isiklandirma durumunun orta oldugu
durumlarda, klinik mastitislerin oraninin artig1 belirlendi (P<0.001) (Tablo 14, 15,
16).

T.€. YOKSEX GCRETIM KURDLY
DOKUMANTASYON MERKEZ]
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Klinik mastitislerde; yas, siit verimi, kuru dénem siiresi, sagim sekli,
laktasyon donemi, laktasyon sayisi, ahirdaki hayvan sayisi, ahirdaki sinek
yogunlugu, aylara gore dagiim, glinlik ortalama nem, yagis ve sicaklik
ortalamalar1 agisindan fark goriilmedi (Tablo 5-9, 11-13, 17-19).

CMT pozitif ve klinik mastitisli siitlere uygulanan mikrobiyolojik testler
sonucunda en fazla iireyen mikroorganizmanin Staph. aureus (%57.08) oldugu
goriildii (Tablo 21). Uretilen Staph. aureus’larin duyarh oldugu antibiyotikler
sirast ile sefalosporin, danofloksasin, enfrofloksasin, neomisin, tetrasiklin,

eritromisin, streptomisin, ampisilin ve trivetrin olarak bulundu (Tablo 22-23).
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Tablo 2. Hayvan ve meme loblarindan elde edilen sonuglarin dagilim.

Hayvan Meme Lobu

Sayi % Say1 %
Klinik Mastitis 67 5.36 82 1.64
Perakut 0 0 0 0
Akut 3 0.24 4 0.08
Subakut » 14 1.12 17 0.34
Kronik 50 4.00 61 1.22
Subklinik Mastitis 689 55.17 1465 29.32
CMT (+) - - 170 3.40
CMT(++) - - 485 9.71
CMT(++H) - - 810 16.21
Mastitis Bulunan 756 60.53 1547 30.96
Mastitis Bulunmayan 493 39.47 3449 69.04
Toplam 1249 100.00 4996 100.00

Tablo 3. Sonuglarin meme loblarmna gdre dagilim.

CMT Porzitif Klinik Mastitis  Mikrobiyolojik Ureme
Meme Jobu  Saw % Say1 % Say1 %
Sag 6n 363 24.78 19 23.17 182 50.14
Sag arka 384 26.21 23 28.05 192 50.00
Sol 6n 349 23.82 22 26.83 183 52.44
Sol arka 369 25.19 18 21.95 183 49.59
Toplam 1465 100.00 82 100.00 740

P - - -

- Grup ylizdeleri arasmdaki fark Snemsiz,
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Tablo 4. Ineklerin wrklarma gére sonuglarin dagilima.

Hayvanlar

Meme Loblar:

CMT Pozitif Mikrob. Ure.*

CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ureme*

Irk Toplam Sayi % Sayi % Toplam Sayt % Say % Sayq %
Esmer 396 229 57.83 137 59.83 1584 459 2898 13 0.82° 219 4771
Holgtayn 338 223 6598 130 5830 1352 460 34.02° 44 325° 239 51.96
Jersey 6 35000 2 6667 24 7 2917 - - 2 2857
Simental 31 19 6129 6 31.58 124 24 1935 4 323 6  25.00
Melez 355 211 5944 130 61.61 1420 400 28.17° 17 120° 212 53.00
Yerlirk 123 71 5772 40 5634 492 115 2337 4 081" 62 5391
Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P

- Grup yiizdeleri arasindaki fark 6nemsiz.
* Grup ylizdeleri arasmdaki fark énemli (P<0.01).

a, b; Ayni siitunda farkls harflerle gosterilen degerler arasindaki fark dnemli.

" Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmustir.

Tablo 5. Ineklerden elde edilen sonuglarm hayvanlarin yasma gére dagibimu.

Hayvanlar Meme Loblan
CMT Pozitif Mikrob. Ure." CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ureme*
Yas  Toplam Sayi % Sayi % Toplam Sayi % Sayi % San %
2-4 471 237 50.32° 103 43.46* 1884 421 2235° 32 170 154 36.58
5-8 569 380 66.78° 243 63.95° 2276 760 33.39® 36 1.58 413 54.34°
9-16 209 139 66.51° 99 71.22° 836 284 3397° 14 167 173 60.92°
Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P

*

*

- Grup yiizdeleri arasindaki fark 6nemsiz.
* Grup ylizdeleri arasindaki fark nemli (P<0.001).

a, b; Aynu siitunda farkl: harflerle gosterilen degerler arasindaki fark Snemli .

* Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmigtir.
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Tablo 6. Bir 6nceki laktasyondaki kuru dénem siirelerine gére dogum sonrasi
sonuglarmn dagilimi.

Hayvanlar Meme Loblan

CMT Pozitif Mikrob. Ure.* CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ureme”
K.donem  Toplam Sayi % Sayt % Toplam Sayi % Sayi %  Sayi %
1-1.5 ay 299 191 63.88" 123 6440 1196 387 32.36° 18 151 206 5323
2-2.5ay 392 270 68.88° 174 64.44 1568 524 33.42° 35 223 294 56.11
3-3.5ay 137 105 76.64* 64 60.95 548 212 38.69° 9 164 113  53.30
4-5 ay 29 16 55.17° 8 5000 116 22 1897° 1 086 12 54.55
Kuruya gikar. 31 21 67.74° 16 76.19 124 45 3629° 2 1.61 28 6222
Toplam 888" 603 385 3552 1190 65 653
P N . o . .

# 11k dopumunu yapip heniiz kuruya ¢ikarilmamis hayvanlar degerlendirmeye alinmamustir.
- Grup yiizdeleri arasindaki fark énemsiz.

* Grup ylizdeleri arasindaki fark nemli (P<0.05).

** Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.001).

a, b; Aym sittunda farkh harfierle gosterilen degerler arasindaki fark Snemli.

*Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmgtir.

Tablo 7. Sonuglarin hayvanlarin bulunduklar: laktasyon ayma gore dagilimi.

Hayvanlar Meme Loblan
CMT Pozitif Mikrob. Ure.* CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ureme*

Dénem Toplam Sayi1 % Sayi % Toplam Say % Sayi % Say %
0-3ay 425 265 6235° 136 51.32° 1700 468 27.53° 31 1.82 218 46.58°
46ay 348 198 56.90° 119 60.10° 1392 410 29.45° 20 144 195 47.56°
7-9ay 177 121 68.36° 79 6529° 708 229 3234° 15 212 140 61.14°
>9 ay 238 172 7227° 111 64.53° 952 358 37.61° 16 1.68 187 5223°
Toplam 1188 756 445 4752 1465 82 740

P %k * %% * &

- Grup yiizdeleri arasindaki fark énemsiz.

* Grup yuzdeleri arasmdaki fark onemli (P<0.05).

** Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.001).

a, b; Aym siitunda farkl harflerle gosterilen degerler arasindaki fark 6nemli.
*Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmustir,

T.C. YOKSEKOCRETIM K
DOKUMANTASYON m
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Tablo 8. Laktasyon sayilarina gére sonuglarmn dagilimi.

Hayvanlar Meme Loblan
CMT Pozitif Mikrob. Ure.* CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ureme*

L.Sayist ToplamSayn % Sayi % Toplam Sayi % Sayy % Say %
1.laktas. 300 158 52.67° 64 40.51* 1200 290 24.17*° 17 142 90 31.03*
2. laktas. 197 131 66.50° 68 51.91° 788 232 29.44° 17 216 111 47.84°
3. laktas. 196 139 70.92° 97 69.78° 784 275 35.08° 16 2.04 165 60.00°
4. laktas. 157 100 63.69° 66 66.00° 628 223 3551° 7 111 118 5291°
5-12.laktas 338 228 67.46° 150 65.79° 1352 445 32.91° 25 1.85 256 57.53°
Toplam 1188 756 445 4752 1465 82 740

P * % % *

- Grup yiizdeleri arasindaki fark oénemsiz.

* Grup ylizdeleri arasmdaki fark énemli (P<0.001).

a, b; Aymi siitunda farkl harflerle gosterilen degerler arasindaki fark 6nemli.
* Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmigtir.

Tablo 9. Siit verimlerine gore sonuglarin dagilim.

Hayvanlar Meme Loblan
CMT Pozitif Mikrob. Ure.* CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ureme*

m
1-5 kg 257 162 63.04 96 59.26 1028 321 31.23* 13 126 163 50.78

6-10 kg 563 339 60.21 197 58.11 2252 649 28.82° 33 147 319 49.15
11-15kg 284 198 69.72 124 62.63 1136 393 34.60° 27 2.38 210 53.44
16-20 kg 78 54 6923 25 4630 312 96 30.77° 9 288 44 4583
20-30kg 6 3 5000 3 100.00 24 6 2500° 0O 0 4 66.67
Toplam 1188 756 445 4752 1465 82 740

P - - * _

- Grup yiizdeleri arasindaki fark énemsiz.

* Grup ylizdeleri arasindaki fark 6nemli (P<0.05).

a, b; Ayni siitunda farkh harflerle gosterilen degerler arasindaki fark nemli .
*Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmistir.
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Tablo 10. Mevsimlere gore sonuglarm dagihimi.

Hayvanlar Meme Loblari

CMT Pozitif Mikrob. Ure.” CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob, Ureme*
Mevsim Toplam Sayr % Sayi % Toplam Sayi % Sayi % Sayi %
Kis 330 215 65.15° 143 66.51° 1320 492 37.27° 30 227° 265 53.86°
[lkbahar 313 200 63.90° 97 48.50° 1252 350 27.96° 23 1.84° 150 42.86"
Yaz 317 192 60.57° 125 65.10° 1268 384 30.28° 19 1.50° 205 53.39"
Sonbahar 289 149 51.56* 80 53.69° 1156 239 20.67° 10 0.87° 120 50.21°
Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740
p * o o * ek

* Grup yiizdeleri arasindaki fark onemli (P<0.05).

** Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.001).

a, b, ¢; Ayn1 siitunda farkl harflerle gosterilen degerler arasindaki fark énemli.
* Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmistir.

Tablo 11. Sonuglarin giinliik yagis durumuna gore dagilima.

Hayvanlar Meme Loblan

CMT Pozitif Mikrob. Ure.” CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ure.”

-

Yafis Toplam Sayi % Sayi % Toplam Sayy % Sayi % Sap %
Yagish 262 161 61.45 109 67.70° 1048 335 31.97*° 14 133 170 50.75
Yagissiz 987 595 6028 336 56.47° 3948 1130 28.62° 68 172 570 50.44

Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P - * * -

- Grup yiizdeleri arasindaki fark énemsiz.

* Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.05).

a, b; Ayni stitunda farkls harflerle gosterilen degerler arasmdaki fark nemli.
* Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmistir.
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Tablo 12. Sonuglarin giinliik nem ortalamalarina gére dagilimi.

Hayvanlar Meme Loblari

CMT Pozitif Mikrob. Ure.” CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ure.”*

Nem (%) Toplam Sayi % Sayi % |Toplam Sayt % Say % San %
35-50 434 254 5853 159 62.60° 1736 550 31.68° 30 1.73 264 48.00
50-65 310 189 60.97 90 47.62° 1240 283 22.82° 14 113 141 49.82
65-80 287 179 6237 112 6257 1148 350 3049° 22 192 191 5457
80-100 218 134 6147 84 62.69° 872 282 3234° 16 183 144 51.06

Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740
P _ %* %*

- Grup yiizdeleri arasmdaki fark Snemsiz.

* Grup yiizdeleri arasindaki fark 6nemli (P<0.001).

a, b; Aym siitunda farkli harflerle gosterilen degerler arasindaki fark onemli.
*Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmigtir.

Tablo 13. Ahirdaki hayvan sayisina gore sonuglarin dagilimi.

Hayvanlar Meme Loblar

CMT Pozitif Mikrob. Ure. * CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ure."
H. Sayiss Toplam Sayi % Sayi % Toplam Sayn % Sayt % Sayi %
1-5 717 419 5844 257 6134 2868 828 28.87 37 129 427 51.57
6-10 280 164 5857 100 60.98 1120 328 2929 22 196 158 48.17
11-15 106 73 6887 41 56.16 424 133 3137 12 283 75 56.39
1620 83 55 6627 27 49.09 332 100 30.12 6 181 44  44.00
>21 63 45 7143 20 4444 252 76 30.16 5 198 36 47.37
Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740
P - -

- Grup ylizdeleri arasindaki fark Snemsiz.
* Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmistir.
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Tablo 14. Ahirdaki hijyen durumuna goére sonuglarin dagilimu.

Hayvanlar Meme Loblar:
CMT Pozitif Mikrob. Ure.* CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ure.”

1(ortay 45 26 57.78° 13 50.00 180 45 2500° 11 6.11*° 15 33.33°
2(az) 452 316 69.91° 188 59.49 1808 640 35.40° 34 1.88° 318 49.69°
3(koti) 752 414 55.05° 244 5897 3008 780 25.93° 37 123> 407 52.18°

Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P *% * % %% %

- Grup yiizdeleri arasmdaki fark énemsiz.

* Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.05).

** Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.001).

a, b; Ayn siitunda farkh harflerle gésterilen degerler arasindaki fark énemli.
*Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmigtir.

Tablo 15. Ahirlardaki 1siklandirma durumuna gére sonuglarin dagilimi.

Hayvanlar Meme Loblar:
CMT Pozitif Mikrob. Ure. * CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob. Ure.*

Isiklan. Toplam Say1 % Say % Toplam Sayiy % Sam % Sayi %
1(orta) 163 102 67.58 62 60.78° 652 194 29.75 23 3.53* 101  52.06°
2(az) 477 391 81.97° 160 4096 1908 578 3029 30 1,57 268 4637
3(koti) 609 363 59.61° 223 61.43° 2436 693 2845 29 1.19° 371 53.54°

Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P L1 % ¥ % * %*

- Grup yiizdeleri arasindaki fark 6nemsiz.

* Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.05).

** Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.001).

a, b; Aynu siitunda farkh harflerle gosterilen degerler arasindaki fark énemli.
*Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmustir,
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Tablo 16. Ahirdaki havalandirma durumuna gore sonuglarin dagilima.

Hayvanlar Meme Loblar
CMT Pozitif Mikrob. Ure.” CMT Pozt.  Klinik Mast. Mikrob. Ure.*
Havalan. Toplam Sayi % Sayi % Toplam Sayi % Say % Say %
1 (orta) 147 92 6259 42 4565 588 177 3010 25 425 75 4237
2 (az) 440 269 61.14 163 60.59° 1760 514 2920 30 1.70° 267 51.95
3(koti) 662 395 59.67 240 60.76° 2648 774 2923 27 1.02° 398 51.42
Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P - * % ¥

- Grup yiizdeleri arasindaki fark énemsiz.

* Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.01).

** Grup ylizdeleri arasindaki fark 6nemli (P<0.001).

a, b, c; Ayni siitunda farkh harflerle gosterilen degerler arasindaki fark énemli.
" Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmstir.

Tablo 17.Ahirdaki sinek yogunluguna gore sonuglarin dagilimi. (06.05.1997-
30.09.1997 arasi tarihler dikkate alinmugtir.)

Hayvanlar Meme Loblar:
CMT Pozit. Mikrob. Ure.* CMT Poz.  Klinik Mast. Mikrob. Ure.*
Sinek Toplam Say1 % Sayi % Toplam Sayy % Say % Sayi %
Var 294 186 6327 110 59.14 1176 353 30.02° 20 1.70 166 47.02
Yok 195 107 5487 60 56.07 780 188 24.10° 7 089 98 5212
Toplam 489 293 170 1956 541 27 264
P r - *

- Grup yiizdeleri arasindaki fark 6nemsiz.

* Grup ytizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.001).

a, b; Ayni siitunda farkl: harflerle gosterilen degerler arasimdaki fark énemli.
* Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmigtir.

Tablo 18. Sagim sekline gére sonuglarin dagilim.

Hayvanlar Meme Loblan
CMT Pozitif Mikrob. Ure. * CMT Pozitif Klinik Mast. Mikrob. Ure. *

S.sekli Toplam Sayi % Sayi % Toplam Sayy % Sayi % Sayt %
Elile 1167 704 60.33 423 60.09° 4668 1370 29.35 76 1.63 704  51.39°
Makine 82 52 6341 22 4231° 328 95 2896 6 1.83 36 37.89°
Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P - * *

- Grup yiizdeleri arasmdaki fark 6nemsiz.

* Grup ylizdeleri arasmdaki fark 6nemli (P<0.05).

a, b; Aym siitunda farkh harflerle gosterilen degerler arasindaki fark nemli.
* Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmigtir.
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Tablo 19. Giinliik sicaklik ortalamalarina gére sonuglarin dagilimi.

Hayvanlar

Meme Loblan

CMT Pozitif Mikrob, Ure.*

CMT Pozt. Klinik Mast. Mikrob, Ure.*

Sicakhk Toplam Sayi % Sayi % Toplam Sayy % Sayy % San %
(-5-0°C 131 88 67.18 63 71.59° 524 176 3359 6 115 98 55.68
0-10°C 440 263 59.77 176 66.92° 1760 528 30.00 31 1.76 303 57.39"
10-20°C 299 183 6120 62 33.88° 1196 327 2734 24 201 105 32.11°
20-30°C 379 222 58.58 144 64.86° 1516 434 2863 21 139 234 53.92°
Toplam 1249 756 445 4996 1465 82 740

P - * . . %

- Grup yiizdeleri arasmdaki fark nemsiz.

* Grup yiizdeleri arasindaki fark énemli (P<0.001).
a, b; Aym siitunda farkl harflerle gsterilen degerler arasindaki fark dnemli.
*Sadece CMT pozitif numunelere mikrobiyolojik testler uygulanmugtir.

Tablo 20.CMT’ye pozitif sonug veren hayvan ve meme loblarinda mikrobiyolojik

muayene sonuglari.

Mastitisli Hayvanlar

Mastitisli Meme Loblan
Subklinik Mastitisli Meme Loblan
CMT (+)

CMT (++)

CMT (++H) ,
Klinik Mastitisli Meme Loblan
Perakut

Akut

Subakut

Kronik

Mikroorganizma iireyen

Toplam
Say1 %
756 445 58.86
1547 740 47.83
1465 700 47.78
170 48 28.24
485 215 44.33
810 437 53.95
82 40 48.78
0 0 0
4 3 75.00
17 7 41.18
61 30 49.18
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Tablo 21. CMT pozitif ve klinik mastitisli siitlere uygulanan mikrobiyolojik

testlerden elde edilen sonuglarm dagilimi.

Ureme Olan Hayvan Ureme Olan Meme
Bakteri Say % Say1 %
Staph. aureus 254 57.08 453 61.22
Staph. epidermidis 104 23.37 152 20.54
Staph. enteritis 7 1.57 9 1.22
Maya 39 8.76 76 10.27
Streptococcus spp. 13 2.92 14 1.89
Proteus spp. 5 1.12 8 1.08
Enterobacter aeroginosa 4 0.90 6 0.81
Corynabacterium spp. 4 0.90 4 0.54
Pseudomanas spp. 3 0.67 3 0.41
Actynomyces viscosus 3 0.67 5 0.68
Escherichia coli 2 0.46 2 0.27
Enterobacter gergoviae 2 0.46 2 0.27
Pasteurella hemolytica 1 0.22 1 0.13
Pasteurella pneumotropica 1 0.22 1 0.13
Pasteurella multocida 1 0.22 1 0.13
Bacillus subtilis 2 0.46 3 0.41
Toplam 445 100.00 740 100.00

Table 22. CMT pozitif siitlerde iireyen Staph. aureus’larin antibiyotiklere kars:

duyarliliklar: (n=254).

Rezistans Duyarhhk

Antibiyotik Say1 % Say1 %

Neomisin 122 48.03 132 51.97
Tetrasiklin 130 51.18 124 48.82
Ampisilin 174 68.50 80 31.50
Eritromisin 154 60.63 100 39.37
Streptomisin 158 62.20 96 37.80
Trivetrin 205 80.71 49 19.29
Enfrofloksasin 117 46.06 137 53.94
Danofloksasin 99 38.98 155 61.02
Sefalosporin 92 36.22 162 63.78

T.C. YOXMROCRITIN

RoRoy
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Tablo 23. CMT’ye pozitif sonu¢ veren ve klinik mastitisli siit numunelerinde
tireyen mikroorganizmalarin antibiyotiklere kars1 duyarhiliklar (n=445).

Rezistans Duyarhhk

Antibiyotik Say1 % Sawnn Y%

Neomisin 211 47.42 234 52.58
Tetrasiklin 252 56.63 193 43.37
Ampisilin 301 69.89 134 30.11
Eritromisin 273 61.35 172 38.65
Streptomisin 286 64.27 159 35.73
Trivetrin 372 83.60 73 16.40
Enfrofloksasin 207 46.52 238 53.48
Danofloksasin 179 40.22 266 59.78

Sefalosporin 176 39.55 269 60.45
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Sekil 2: Sonuglarin aylara gére dagitum.
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5. TARTISMA VE SONUC
Ineklerde mastitisin ortaya ¢ikisinda ¢ok sayida faktdr rol oynadigindan,

gorilme oram ilkelere, bolgelere, sehirlere hatta siiriilere gore farkliliklar
gostermektedir. Mastitisin orani ile ilgili yapilan galigmalarda, dagilimin ineklerde
%12.7-97, meme loblarinda ise %18.6-37 arasinda degistigi bildirilmektedir (26,
27, 62, 77, 102, 131, 138, 139, 160, 163). Klinik mastitislerin oram ise
hayvanlarda %5-19.1, meme loblarinda %0.65-15 arasinda degismektedir (12, 32,
39, 95, 112, 114, 141, 161, 164). Yapilan caligmalarda, CMT’ye pozitif sonug
veren ineklerin oranmin %15.35- 85.22, meme loblarinin ise %11-58 arasinda
degistigi bildirilmektedir (2, 6, 10, 12, 113, 134, 147, 155). Sunulan ¢aligmada,
Elaz1g ve gevresindeki ineklerde CMT'ye pozitif sonug verenlerin orant %55.17
ve klinik mastitisinlerin oran1 %5.36 olarak; meme loblarinda ise CMT’ye pozitif
sonu¢ verenlerin oram %29.32, klinik mastitislerin oram da %1.64 olarak tespit
edildi.

CMT’ye pozitif sonu¢ veren ineklerden aliman siit numunelerindeki
mikrobiyolojik tireme oranlarmin %9.6-95, meme loblarinda ise %14.1-95
arasmnda degistigi bildirilmistir (2, 6, 41, 95, 111, 113, 134, 147). Bu ¢alismada ise
CMT’ye pozitif sonu¢ veren hayvanlardan alinan siit numunelerinin %58.86°sinda
mikrobiyolojik iireme olurken, meme loblarindan alinan siit numunelerinde ise
%47.83 oraninda tespit edildi. Izgiir ve Kiligoglu’nun (66) 219 inekte yaptig:
cahigmada, CMT (+) olanlarin oram %86.75, CMT (++) olanlarin %13.25, CMT
(+++) olanlarin ise %0 olarak bulunmustur. Yapilan bir ¢aligmada (113), CMT (+)
olan siit numunelerinin %32.7’sinde, CMT (++) olanlarin %48.6’sinda, CMT
(+++) olanlarin %71.2°sinde ve klinik vakalarin da %89’unda mikrobiyolojik
tireme oldugu bildirilmektedir. Sunulan ¢aliygmada, CMT (+) olanlarda %28.24,
CMT (++) olanlarda %44.33, CMT(+++) olanlarda %53.95 ve klinik mastitislerde
ise %48.78 oraninda mikrobiyolojik tireme olmustur. Calismada, CMT pozitiflik
derecesi arttikga, mikrobiyolojik tireme oranlarinin da yiikseldigi tespit edildi. Bu
durumun yukarida belirtilen ¢aligmalarla paralellik gosterdigi gériilmiigtiir.

Ineklerde mastitis oranimin artmasinda rol oynayan Snemli faktdrlerden
birisi wrktir. Baz1 wklarin mastitise kars1 daha hassas ve meme yapisinin (sarkik,
yere yakin) mastitis olusumuna daha yatkin oldugu bildirilmektedir (9, 34, 56, 63,
132, 139, 140). Ankara Bolgesinde yapilan bir ¢ahgmada (8), yerli irk ineklerin
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CMT’ye %29 oraninda, kiiltir wki ineklerin ise %28 oranminda pozitif sonug
verdigi bildirilmektedir. CMT’ye pozitif sonug¢ veren hayvanlardan alinan siit
numunelerine uygulanan mikrobiyolojik testler sonucu, yerli wklarin %70.2’sinde,
kiiltiir wklarinda ise %62 oraninda ireme oldugu tespit edildi. Aydn ve
Coskuner’in (14) 1354 siit ineginde yaptif1 caligmada, Jerseylerde %44,
Holstaynlarda %42.1, Esmerlerde %29.8 ve melez wrklarda ise %27.1 oraninda
mastitis bulunmugtur. Batu ve arkadaglarmm (21) Marmara Bolgesinde yaptig:
calismada ise, Holstaynlarda %36.3, Esmerlerde %25 ve diger wklarda %31
oraninda mastitis bulunmustur. Bati Bengal’de yapilan bir calismada (132),
subklinik mastitisler en fazla oranda Holstayn melezlerinde, en az olarak da
Jerseylerde bulunmustur. Bu ¢alismada, rklara gére meme loblarindaki mastitisin
dagilim ele alindiginda, Holstaynlarin (%34.02) en fazla CMT’ye pozitif sonug
verdigi tespit edildi. Bu sonuglara gore, Holstaynlardan elde edilen mastitis
oranlari, yukarida belirtilen ¢aligmalarda elde edilen sonuglarla paralellik
gostermektedir. Caligmada, CMT’ye pozitif sonu¢ veren ve klinik mastitisli
hayvan ve meme loblarindan alman siit numunelerindeki mikrobiyolojik iireme

oranlar agisidan wklar arasinda fark goriilmedi.

Meme loblarmna goére mastitisin goriilme riskinin dagilimi konusunda,
ge¢miste yapilan ¢aligmalarda, elde edilen sonuglar ¢ok degisken olmakla birlikte,
gerek klinik, gerekse subklinik mastitislerin ¢ogunlukla arka meme loblarinda
goriildtigu bildirilmektedir (3, 54, 72, 91, 95, 114). Yapilan baz: ¢aligmalarda ise,
O6n meme loblarinda, arka meme loblarina gére daha fazla mastitise rastlandigi
bildirilmektedir (9, 133). Miltenburg ve arkadaglar1 (95), mastitis oranim sag arka
memede %31.1, sol arka memede %33.2, saj 6n memede %19.1 ve sol 6n
memede de %16.6 oranin da tespit etmislerdir. Bu ¢aligmada ise, meme loblarina
g6re sonuglarin dagiliminda, loblar arasinda mastitisin goriilme oranlari agisindan
istatistiki bir farkin olmadig1 goriildii.

Mastitisin orani, ineklerin yag ve laktasyon sayisi ile yakin iligkilidir.
Hayvanlarin yas ve laktasyon sayisinmn ilerlemesine bagh olarak mastitisin orani
artmaktadir. Yas ve laktasyon sayisinin artmasi; meme sfinkterlerinin gevsemesi,
yaralanma, travma ve enfeksiyonlar sebebi ile memenin hassasiyetini artirir.

Bundan dolayi, memenin dogal savunma mekanizmasi zayiflar ve mastitisin orani

T.C VIKSEKOCRETIM KURUR
DPOKTMANTASYON MERKEZL
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yiikselir (14, 50, 52, 53, 90, 123, 132, 133). Morse ve arkadaglarinin (98), 6 yil
siire ile Florida’da yaptiklari ¢aligmada, ilk laktasyondaki hayvanlarda klinik
mastitislerin oram %1.3, yash hayvanlarda ise %3.5 oraninda tespit edilmistir.
Enevoldsen ve arkadaslari (41), 28 siiriideki 2406 inekte yaptiklan cahismada,
Staph. aureus mastitislerinin oranini 1. laktasyonda %5.2, 2. laktasyonda %13.5,
3. laktasyonda %17.9 ve 4. laktasyonda %22 olarak bulmuslardir. Ancak bazi
aragtrmacilar, mastitisle yas ve laktasyon sayisi arasinda iligki olmadigm, ilk
laktasyonda hatta hi¢ dogum yapmamis diivelerde dahi mastitisin yiiksek
oranlarda gozlenebilecegini bildirmektedirler. Hatta geng hayvanlarin yashlara
nazaran daha fazla mastitise yakalandigt (102, 161), yine ineklerde yas ve
- laktasyon sayis1 artikga, siitteki hiicre sayisinin da artigi, bu durumun da yash
hayvanlar1 mastitise karsi, genglere nazaran daha direngli hale getirdigi
bildirilmektedir (20, 31, 161). Alibasoglu ve arkadaslar1 (8), streptokok ve E.coli
mastitislerinin oram ile ineklerin yaglar1 arasinda bir iliskinin olmadigini; buna
karsilik Stafilokok mastitislerinin %80’inin, 7 yasa kadar olan gen¢ hayvanlarda
rastlandigini bildirmektedirler. Yine, Berkin ve Milli (23), stafilokoklarin sebep
oldufu gangren6z mastitislerin en fazla gen¢ hayvanlarda goriildiigtini
agiklamiglardir. Hogan ve arkéidaglan (38), 1 yil stire ile 9 siiriide yaptiklari
calismada, klinik mastitis vakalarimin en fazla (%40-45) ilk laktasyonda, en az
olarak da (%5-10) 4.laktasyonda rastlandigim bildirmektedirler. Bu ¢ahsmada,
yasa gOre mastitisin dagihminda, yagin ilerlemesine bagli olarak mastitisin
oraminin arttifi, gerek hayvanlarda, gerekse meme loblarinda, CMT pozitiflik
orapinin, en az 2-4 yas grubunda oldugu tespit edildi. Yine CMT pozitif
hayvanlardan ve meme loblarndan alman siit numunelerine uygulanan
mikrobiyolojik testler sonucu, en az iireme 2-4 yas grubunda belirlendi.
Caligmada tespit edilen bu oranlarin, daha 6nceki ¢alismalarmn oranlar ile
paralellik gosterdigi belirlenmistir. Klinik mastitisler agisindan ise yas grublari
arasinda herhangi bir farkin olmadig tespit edildi. Yapilan ¢ahsmada, laktasyon
sayilarma gore mastitisin dagilim ele alindiginda, laktasyon sayisi arttikga CMT
pozitiflik ve mikrobiyolojik iireme oranlarimin arttig1 tespit edildi. CMT pozitiflik
ve mikrobiyolojik lireme oranlarmmn hem hayvanlarda, hem de meme loblarinda,

en az 1. laktasyonda oldugu tespit edildi.



48

Siit ineklerinde mastitis vakalari ve yeni enfeksiyonlarm ortaya c¢ikis,
laktasyon dénemine bagl olarak artma ve azalma gosterebilmektedir. Ineklerde
laktasyonun erken dénemlerinde, 6zellikle birinci ve ikinci aylarda mastitis
oranlarinin diger donemlere nazaran daha fazla oldugu bildirilmektedir (15, 22,
29, 41, 53, 58, 91, 95, 134, 138). Wilesmith ve arkadaslarmm (163), Ingilterede
40 ay siire ile yaptif1 caligmada, mastitis vakalarinin %31’inin laktasyonun ilk 30
giinlinde, %14.6’smin 31-60. giinlerde, %12.6’sinin 61-90. giinler arasinda
goriildigi bildirilmektedir. Ancak, mastitisin dagilminm laktasyon dénemlerine
gore farklilik gostermedigini veya laktasyonun ge¢ dénemlerinde de mastitis
oranlarmin yiiksek olabilecegini bildiren galigmalar vardir. Oliver ve Mitchell’in
(104) yaptiklar1 ¢alismada, mastitisin oranmnin laktasyonun ge¢ donemlerinde
%17.4, kuru donemde %21.3, dofum Oncesi donemde %15.8, dogum aninda
%14.4 ve erken laktasyon doneminde ise %16.9 olarak bildirilmektedir. Yine Tim
ve Schultz (151), laktasyonun erken doénemlerinde mastitis oranim %48, son
donemlerinde ise %67.5 olarak bildirmiglerdir. Bu ¢aligmada, laktasyon donemi
ilerledik¢e mastitisin oraminin arttifi ve laktasyonun 9. aymdan sonraki
donemlerde bulunan hayvanlarda ve meme loblarinda, CMT pozitiflik oraninin en
fazla oldugu tespit edildi. Mikrobiyolojik iireme oranlarmn ise hayvanlarda 0-3.

aylarda en az, meme loblarinda 7-9. aylarda en fazla oldugu goriildii.

Ineklerin siit verimleri ile mastitis arasinda stk bir iligki vardir. Hayvanlarin
siit verimleri artttkca ‘mastitis rastlantisi da artmaktadir. Yiiksek siit verimli
ineklerde, diisiik siit verimli ineklere nazaran, daha fazla mastitise rastlandigy,
ayrica siit veriminin yiiksek oldugu laktasyon donemlerinde de mastitis oraninin
arttigr bildirilmektedir (19, 20, 34, 63, 114, 141, 159). Jones (72) yaptig1 bir
caligmada, siit veriminin artmasi ile E. coli mastitislerinin artmasi arasinda bir
iligkinin olmadigmi da bildirmektedir. Bu g¢aligmada, hayvanlarin giinliik siit
verimi ile meme loblarindaki mastitis oranlari karsilastirildiginda, giinde ortalama
11-15 kg siit veren ineklerde, CMT pozitiflik oram %34.60 ile en yiiksek oranda
oldugu goriildii.

Sagim, meme saghifi acgisindan Onemli olaylardan biridir. Gerek elle,
gerekse makine ile yapilan sagimlarin, kurallarina uygun olmasi gerekmektedir
(15, 31, 34, 38, 45, 55, 70, 101, 108). Sagim seklinin mastitis oranlarina fazla etki
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etmedigi, fakat makineli sagimlarda hijyene yeteri kadar dikkat edilememesinden
dolayi, elle sagima nazaran daha fazla mastitise rastlandig: bildirilmektedir (14,
24, 64, 70). Ancak makine ile yapilan sagimlarda, sagmn daha hizli yapilmas: ve
siitiin tamamen bosaltilmas1 nedeni ile mastitise daha az rastlanacagi da
bildirilmektedir (137). Sagim makinelerinin, mastitis etkenlerininin inekten inege
bulagmasinda rol oynadig: gibi, teknik sorunlar1 olan makinelerin de memede
travmalara yol agabilecegi ve meme i¢i basinci degistirerek mikroorganizmalarmn,
memenin daha iist noktalarma ulagmasina sebep olabilecegi bildirilmektedir (122).
Koker’in (82) yaptigi bir ¢aligmada, hayvanlarm meme saghgi ile sagim
makinelerinin teknik sorunlar: arasinda bir iliskinin oldugu, sagim sistemlerinde
hata olan ve ekipmanlarin bakiminin diizenli yapilmadig: isletmelerde, subklinik
mastitislere daha fazla rastlandigy bildirilmektedir. Batu ve arkadaslannin
Marmara Bolgesinde yaptig1 ¢alismada (21), makine ile sagilan hayvanlarda %3.6
oraninda klinik mastitis, %26.9 oraninda subklinik mastitis belirlenirken; elle
sagilan hayvanlarda ise %4.6 oraninda klinik mastitis, %28 oraminda da subklinik
mastitis tespit edilmistir. Sunulan bu ¢alismada, meme loblarinda sagim sekline
gore sonuglarin dagilimi incelendiginde, elle sagilan hayvanlardan alinan CMT
pozitif ve klinik mastitisli siitlerde, daha fazla mikrobiyolojik lireme oldugu
(%51.39) goriildii.

Ineklerde kuru dénem, mastitisin ortaya ¢ikist ve laktasyon dénemindeki
mastitislerin goriilme oranlarina etki etmesi bakimmdan 6nemli bir donemdir.
Mastitisten korunmada, hayvanlarin her laktasyon sonunda ortalama 60 giin
kuruda kalmasi biiyiikk onem tagr (16, 19, 101, 106, 118). Enevoldsen ve
Sorensen (40), swrasi ile 4, 7 ve 10 hafta kuru dénem siiresine sahip 366 siiriide
yaptiklari ¢aliyjmada, dogum sonrasi dénemde mastitis goriilme oranlarmnn,
kuruda kalma siireleri ile pek iligkili olmadigim, ancak 7 haftalik kuruda kalma
siresine sahip hayvanlarda klinik mastitis orammin daha az oldugunu
bildirmektedirler. Bu ¢aligmada, hayvanlarda bir 6nceki laktasyonda kuruda
kalma siirelerine gére mastitisin dagilim: ele ahndiginda, 3-3.5 ay siire ile kuruda
brrakilan hayvanlarda CMT pozitiflik oram en yiiksek bulundu. Meme loblarinda
kuru donem siirelerine gbre mastitisin dagilim ele ahndiginda ise, 4-5 ay kuruda

birakilan hayvanlarda CMT pozitiflik oraninin en az oldugu tespit edildi.
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Hayvanlarda mastitisin devamli surette varlifi, yetersiz bakim-besleme
sartlarina, sagim islemlerine yeteri kadar dikkat edilmemesine ve ahir sartlarinin
ko6tli olmasma baglanmaktadir (8, 15, 118, 140). Ahir hijyeni, 6zellikle ineklerin
etrafindaki mastitis patojenlerinin oranlarini etkilemesi agisindan onemli bir
konudur. Hijyenik olmayan ahirlarda bakilan ineklerde mastitis oranlarinin daha
yiiksek oldugu bilinmektedir (17, 24, 36, 70, 76, 79, 91, 101, 108, 145). Bu
calismada, hijyen ve havalandirmanin az dereceli oldugu ahirlarda bulunan
hayvanlarda CMT pozitiflik oranmmmn en yiiksek oldugu tespit edilmistir.
Havalandurmanin orta oldugu ahirlarda bulunan hayvanlardan, yine hijyenin orta
oldugu ahirlardaki hayvanlarin meme loblarindan alinan siit numunelerinde en az
oranda mikrobiyolojik tireme oldugu belirlendi. Fakat hijyenin, havalandirmanin
ve 1siklandirmanin orta oldugu ahirlarda bulunan hayvanlarda klinik mastitis en
fazla oranda goézlemlendi. Bu durum daha énce yapilan ¢aligmalarin sonuglariyla
tezat teskil etmektedir. Bunun da bélgedeki hayvanlarda klinik mastitislerin
sekillenmesinde, diger risk faktérlerin daha fazla rol oynamasmdan kaynaklandig:

tahmin edilmektedir.

Ahirda bulunan hayvan sayisi artik¢a, hayvanlarda mastitis gériilme oram
da artmaktadir (24, 31, 70, 159). Ancak, siirii biiyiikliigii artikga mastitis oraninin
azaldig1 da bildirilmektedir (163). Yapilan bir ¢alismada (163), 10-20 bas hayvan
bulunan siiriilerde, enfekte meme oram %21.2 olarak tespit edilirken, 100°den
fazla hayvanin bulundugu stiriilerde ise %11.9 olarak bildirilmistir. Sunulan
calismada, ahirdaki hayvan sayisi ile mastitis oranlar1 arasinda herhangi bir
iligkinin olmadig: belirlendi.

Iklim sartlar1 ve mevsimlerin mastitis oranlar1 iizerindeki etkilerini
belirlemek oldukga zordur. Ciinkii bu faktorler, mastitisin olugmasina sebep olan
diger faktorlerle birlikte bulunurlar. Ancak, ineklerde mastitisin oraninin iklim
sartlarina ve mevsimlere gére degistigi bildirilmektedir (63). Cevre sicaklifinin 24
°C ve nemin %80°den fazla olmasi, hayvanlarin strese girmesine sebep olarak,
mastitisin oram artrrmaktadwr. Giinlilk yagis ve nem ortalamalarmin artmasinin,
ahirdaki sicaklik ve rutubet oranlarmna etki ettigi, bu durumun da hayvanlarda
mastitis yayitlimim artirdig: bildirilmektedir. Gece ve giindiiz arasindaki sicaklik

farkinin ¢ok, giinlitk sicakhik degisimlerinin 5 °C’den fazla oldugu ve ani iklim
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degisikliklerinin sekillendigi dénemlerde mastitisin orami artmaktadir. Bunun
disinda giinliik sicaklik ortalamasinin diisiik oldugu donemlerde de mastitisin
orammn artig1 bildirilmektedir (9, 55, 73, 101, 116). Morse ve arkadaslar1 (99),
Kuzey Florida’daki biiyiik siit isletmelerindeki klinik mastitis kayitlarim ve
giinliik hava raporlarim 6 yil siire ile karsilagtrmislar ve bunun sonunda, yagis
oranlar1 ile klinik mastitislerin aylik dagilimi arasinda bir iligkinin olmadigi,
ancak aylikk oranla giinlik nem ve sicaklik ortalamalarmm iliskili oldugunu
bildirmiglerdir. Yine aym ¢aliymada, alt1 yilbik siire igerisinde, 3 il klinik
mastitislerin oraninin %3’den fazla oldugu ve bu yillarin da hava sicakliklar1 ve
nem oranlarinin en yiiksek yillar oldugu bildirilmigtir. Bu ¢aliymada, hayvanlarda
giinliik ortalama hava sicaklifina gore sonuglarm dagilimi ele alindiginda, hava
sicakhigimin 10-20 °C oldugu donemlerde CMT pozitif hayvanlardan ve meme
loblarindan alnan siit numunelerinde, mikrobiyolojik {iremenin en az oldugu
goriildii. Sunulan ¢aligmada, hayvanlarda aybk ortalama nem oranlarina goére
sonuglarm dagilimi incelendiginde, nem oranlarinin artmasina bagh olarak
mikrobiyolojik lireme oranlarmun da arttign ve nem oranmin %50-65 oldugu
dénemlerde (%47.62) bu oranmn en az oldugu goriildii. Yine meme loblarindaki
CMT pozitiflik orammmn da giinliik nem ortalamasinin %50-65 oldugu (%22.82)
donemlerde en az oldugu tespit edildi. Yapilan ¢aligmada, havanin yagigh oldugu
aylarda, CMT pozitif hayvanlardan alinan siit numunelerinde, mikrobiyolojik
tireme (%67.70) ve meme loblarinda da CMT pozitiflik oraninin (%31.97), yagis
goriilmeyen giinlere nazaran daha yiiksek oldugu gériildii.

Mastitis dagiliminin, yilin hemen her ayinda ve mevsiminde esit gekilde
goriilmesine ragmen, sicak yaz aylarinda (Haziran-Agustos) daha fazla goriildiigti
bildirilmektedir (20, 25, 55, 58, 99, 116). Alagam ve arkadaglarinin (7) yaptiklar:
caligmada, ineklerdeki mastitis oranlar1 sonbahar aylarinda %6.73, kig aylarmda
%10, ilkbahar aylarinda %7.81 ve yaz aylarinda da %18.75 olarak bildirilmigtir.
Morse ve arkadaslar1 (99), klinik mastitislerin oranmimi kig aylarinda %2.9, bahar
aylarinda %2.7, yaz aylarinda %3.7 ve sonbaharda da %3.8 olarak agiklamustir.
Ancak, mastitislerin oraninin, hayvanlarin ahirda kapali kaldig1 kig aylarinda da
artig1 bildirilmektedir. Bunun da, hayvanlarin ahirda kapali kaldigi siirece,
kontaminasyonlarin ¢ok yogun olmasindan ve ayrica hayvanlarin dogumlarinin bu
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mevsimde yoZunluk kazanmasindan kaynaklandigi bildirilmektedir (29, 32, 53,
129, 137, 159). Pearson ve Mackie (114), klinik mastitislerin dagiliminin, kig
aylarinda artigim ve oramin 6zellikle Ocak-Nisan aylari arasinda en yiiksek
oldugunu bildirmektedirler. Wilesmith ve arkadaslar1 (163), 3.5 yil siiren
caligmalarinda, vakalarin %65’inin Ekim-Mart aylar1 arasinda goriildiigiinii
bildirmektedirler. Sunulan c¢alismada, elde edilen sonuglarin aylara gore
dagiliminda hayvanlarda ve meme loblarinda CMT pozitiflik oram en fazla Aralik
aymnda tespit edildi. CMT pozitif siitlere uygulanan mikrobiyolojik testler sonucu
en fazla iremenin hayvanlarda Aralik ayinda, meme loblarinda ise Agustos ayinda
oldugu gorilldi. Bu c¢aligmada, sonuglarn mevsimlere gore dagihiminda,
hayvanlarda ve meme loblarinda CMT pozitiflik orammin Sonbahar aylarinda,
mikrobiyolojik iireme oranlarmn da Ilkbahar aylarinda en az oldugu belirlendi.

Klinik mastitisler ise en az olarak Kis aylarmda g6zlemlendi.

Sinek sayisinin yogun oldugu donemlerde ve ahirlarda mastitis oranlarimin
yiiksek oldugu, ancak sineklerle miicadele edilen ahirlarda enfeksiyon oranlarinin
diisiik oldugu bildirilmektedir (89, 102, 107, 118, 128). Sunulan ¢ahismada, sinek
yogunlugu fazla olan ahirlarda bulunan hayvanlarin meme loblarmda CMT

pozitiflik oraninin daha fazla oldugu tespit edilmistir.

Bakteriyel mastitislerin betiyolojisinde Streptokok, Stafilokok ve Koliform
grubu mikroorganizmalarin énemli rol oynadigi kabul edilmektedir. Daha 6nce
yapilan galismalarda, Staph. aureus’un sebep oldugu mastitislerin oram %9.5-
54.3, Strep. agalactiae mastitislerinin oram %0.2-35.0, Strep. uberis
mastitislerinin oram %0.6-9.3, Strep. dysgalactiae mastitislerinin oram1 %0.5-
28.57, E.coli’nin sebep oldugu mastitislerinin oram1 %1.2-16.7, C. pyogenes
mastitislerinin %0.51-33.84, Staph. epidermidis'in sebep oldugu mastitislerin ise
%3.59-34.5 oldugu bildirilmektedir (10, 46, 61, 76, 84, 94, 103, 113, 137, 150,
155, 157, 164). Bu ¢alismada, CMT pozitif siitlere uygulanan mikrobiyolojik
testler sonucunda, hayvanlarda Staph. aureus’un %57.08, Staph. epidermidis’in
%23.37, Strep.spp’nin %2.92, Corynabacterium spp’nin %0.90 ve E.coli’nin ise
%0.46 olarak tespit edildi. Meme loblarinda ise Staph. aureus™un %61.22, Staph.
epidermidis’in %20.54, Strep.spp’nin %1.89, Corynabacterium spp’nin %0.54 ve
E. coli’'nin %0.27 oraninda enfeksiyonlara sebep oldugu tespit edildi. Bunun



53

sonucunda, Staph. aureus ve E. coli’nin sebep oldugu mastitislerin oranlarinin,
daha 6nce yapilmis ¢aligmalarda elde edilen degerlerden farkli oldugu goriildii. Bu
~durumun da mikroorganizmalarin ¢ogalip, enfeksiyon olugturmalarinda g¢ok

sayida faktoriin rol oynamasindan kaynaklandig1 tahmin edilmektedir.

Mastitislerin tedavisinde kullamlan ilaglarin se¢iminde en 6nemli kriter,
mikrobiyolojik testler sonucu, mastitisli siitlerden iireyen mikroorganizmalarin,
duyarli oldugu antibiyotigin, ¢esitli antibiyogram testleri ile tespit edilmesidir.
Antibiyotige duyarlilik yoniinden, mikroorganizma tiirleri arasinda fark oldugu
gibi, aym tiiriin degisik suslar1 arasinda da farklar vardir (19, 33, 34). Mastitisli
slitlerden iiretilen mikroorganizmalara uygulanan antibiyogram testlerinin
sonuglar1 degigsmektedir. Daha 6nce yapilan ¢alismalarda, Streptokok’larin duyarh
oldugu antibiyotikler penisilin, ampisilin, eritromisin, novobiosin, oksitetrasiklin,
neomisin, danofloksasin, enfrofloksasin ve sefalosporin olarak; Stafilokok’larin
duyarli oldugu antibiyotiklerin penisilin, linkomisin, spektinomisin, basitrasin,
kanamisin, eritromisin, neomisin, tetrasiklin, rifamisin ve sefalosporin olarak;
Koliform’larin ise ampisilin, amoksasilin, novobiosin, kanamisin, oksitetrasiklin,
neomisin ve streptomisin olarak bildirilmistir (5, 14, 25, 30, 88, 91, 119, 130,
154). Izgir (62), subklinik mastitisi meme loblarinda saptanan bakterilerin
antibiyotiklere duyarliliklarini kloramfenikole %60, penisiline %20, tetrasikline
%6.15, ampisiline %9.23, streptomisine %1.54, nitrofurana %3.08 olarak
bulmustur. Ates ve arkadasglarimin (10), Konya Bélgesinde yaptigi galigmada,
mastitisli stitlerden izole edilen Staph. aureus’larin penisiline %28.1, tetrasikline
%50.2, kanamisine %37.2, eritromisine %68.1, ampisiline %37.8, streptomisine
%32.4, sefalosporine %72.4 oraninda; Strep. agalactiae’larin penisiline %70.5,
tetrasikline %41.1, kanamisine %41.1, eritromisine %76.4, ampisiline %70.5,
streptomisine %41.1 ve sefalosporine ise %64.7 oraminda; E.coli’lerin ise
penisiline %0, tetrasikline %60, kanamisine %20, eritromisine %20, ampisiline
%10, streptomisine %0, sefalosporine ise %40 oramnda duyarli oldugu
bildirilmigtir. Yapilan bu c¢aligmada, mastitisli siitlerden izole edilen Staph.
aureus’larin npeomisine %51.97, tetrasikline %48.82, ampisiline %31.50,
eritromisine %39.38, streptomisine %37.80, trivetrine %19.30, enfrofloksasine

%53.94, danofloksasine %61.03 ve sefalosporine %63.78 oraminda duyarh
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oldugu; Streptokok’larin ise neomisine %76.93, tetrasikline %53.84, ampisiline
%46.15, eritromisine %38.46, streptomisine %46.15, trivetrine %15.38,
enfrofloksasine %46.15, danofloksasine %61.53 ve sefalosporine %84.61

oraninda duyarli oldugu tespit edildi.

Sonug olarak, Elazig ve g¢evresindeki ineklerde mastitisin orami %60.53
olarak tespit edildi. Bunun da %55.17’sinin subklinik, %5.36’smmn da klinik
mastitis oldugu g6riildii. Meme loblarinda sonuglar degerlendirildiginde ise
mastitisin  dagilimmmin  %30.96 oldugu, bunun da %729.32’sinin subklinik,
%1.64’tiniin klinik mastitis oldugu tespit edildi. CMT’ye pozitif sonu¢ veren
hayvanlarin siitlerinde %58.86, meme loblarinda  ise %47.83 oraninda
mikrobiyolojik tireme oldugu goriildii.

Elazig ve ¢evresindeki Holstayn irki1 ve 5 yasindan biiyiik ineklerde mastitis
orammn en yilkksek oldugu tespit edildi. Mastitisin orammin 1. laktasyondaki
hayvanlarda en az ve laktasyonun 9. ayindan sonraki dénemlerinde daha fazla
oldugu tespit edildi. Giinliikk 11-15 kg siit veren, el ile sagilan ve bir onceki
laktasyonda 3-3.5 ay kuruda birakilan hayvanlarda dagilimm daha fazla oldugu
goriildii. Bolgedeki ineklerde mastitis oraninin Sonbaharda en az oldugu ve Aralik
ayindaki oramn da diger aylara nazaran daha fazla oldugu tespit edildi. Ahirdaki
hayvan populasyonunun mastitisin dagilims ile iligkili olmadig: goriildii. Ahirdaki
hijyen ve 1giklandirmanin az oldugu durumlarda, mastitis oranlarinmn daha yiiksek
oldugu, havalandirmanin ve 1siklandirmamn orta dereceli oldugu ahrrlarda klinik
mastitislerin fazla oldugu tespit edildi. Ahirdaki sinek sayisimin fazla oldugu
donemlerde oramin da artip1 gdzlemlendi. Hava sicakhigimin 10-20 °C arasinda,
giinlik nem ortalamasinin %50-65 oldugu donemlerde ve yafigsiz giinlerde
mastitisin oraninin diisiik oldugu goriildii. Bolgede goriilen mastitislerin ¢ogunun
Staph. aureus’tan kaynaklandigi, bu mikroorganizmanin da en fazla sefalosporine

duyarli oldugu tespit edildi.

Bu caligmayla, Elazig Bolgesi’nde mastitisin dagilimmin artmasina sebep
olan faktorler, mastitis olusumunda rol oynayan mikroorganizmalar ve bunlarin
duyarli oldugu antibiyotikler ortaya konulmustur. Calismanm sonucunda,
mastitislerin korunma Onlemlerinin ve tedavi girigimlerinin, kisacasi mastitisle

miicadelenin etkin bir sekilde yapimasmin gerekli oldugu kanaatine varildi
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Caligmayla, Bolgede mastitisle miicadele i¢in bir alt yap1 hazirlandig:
disliniilmektedir. Bundan sonraki c¢aligmalarda hayvan hareketlerinin yogun
olmadif1 bolgede, bu ¢aligmanin sonuglarindan yararlanarak, koruma kontrol

tebirlerine agirlik verilmesi gerekmektedir.
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6. OZET

Bu cahsmada, Elazig ve gevresindeki ineklerde mastitisin  dagihmimn
belirlenmesi ve bdlgede mastitise sebep olan mikroorganizmalarin tespiti ve bu
mikroorganizmalarm degisik antibiyotiklere duyarhliklarmin belirlenmesi
amaglanmistir. Calismanin materyalini, Elazig'da halk elinde bulunan ve yaglar1 2-
16 arasinda degisen, 396's1 Esmer, 338'i Holstayn, 31'1 Simental, 355'1 melez,
123" Yerli ve 6's1 Jersey olmak iizere 1249 inek olusturdu. Ineklerde mastitis
bulunup bulunmadig: klinik muayene ve CMT ile tespit edildi. CMT'ye pozitif
sonug¢ veren ve klinik mastitisli meme loblarindan, steril cam tiiplere, en az 5 ml
slit numunesi alind1. Aliman bu siit numuneleri 2 saat igerisinde mikrobiyolojik
muayenelerinin ve antibiyogram testlerinin yapilmas: igin, F.U. Veteriner
Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dah laboratuvarma ulastirildi. Ineklerin
muayenesinden sonra, hem mastitis bulunan hem de bulunmayan hayvanlarin
sahiplerinden hayvanm yasi, ka¢ dogum yaptii, ne zaman dogum yaptigi, bir
onceki laktasyonda hayvanm kag giin siire ile kuruda birakildigi, giinlik siit
verimi, safim Oncesi ve sonrasi herhangi bir hijyen islemi uygulanip
uygulanmadifi ve sagim sekli hakkinda bilgi alindi. Ayrica hayvanlarin
barindirildig1 ahirdaki hayvan sayisi, hayvan basina diisen alan, ahirdaki sinek
yogunlugu, havalandirma, hijyen ve igiklandirma durumu gibi konularda bilgi
toplandi. Yine hayvanlarin muayene edildigi tarihlerdeki giinliik yaZis miktarz,
sicaklik ve nem ortalamalart Elazi Meteoroloji Miidiirliigii'nden temin edildi.
Daha sonra bu bilgiler mikrobiyolojik muayene ve antibiyogram sonuglar ile

karilagtirilda.

Sonu¢ olarak, Elazig ve g¢evresindeki ineklerde mastitisin oram %60.53
olarak tespit edildi. Bunun da %55.17’sinin subklinik, %5.36’siun da klinik
mastitis oldugu goriildii. Meme loblarinda ise, mastitisin dagilimmin %30.96
oldugu, bunun da %29.32’sinin subklinik, %1.64’iiniin klinik mastitis oldugu
tespit edildi. CMT'ye pozitif sonug veren hayvanlardan ahnan siit numunelerinde
%58.86 ve meme loblarindan alinan numunelerde de %47.78 oramnda
mikrobiyolojik tireme oldugu goriildii. CMT pozitif ve klinik mastitisli siitlerden
en fazla lireyen mikroorganizma tiirliniin Staph. aureus oldugu ve iretilen bu

mikroorganizmalarin en fazla sefalosporine duyarl oldugu tespit edildi.
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7. SUMMARY

In this study, we have investigated distribution of mastitis in Elaz1y and
surrounding region, microorganisms causing mastitis and susceptibility of these
microorganisms to different antibiotics. A total of 1249 cows (396 Brown-Swiss,
338 Holstein, 31 Simental, 355 hybrid, 6 Jersey and 123 local strain) aged
between 2-16 and owned by the people in Elaz1g served as subjects. Presence of
mastitis was determined by clinical examination and CMT. Five ml milk sample
was collected into sterile glass tubes from mastitis infected udder lobes of the
CMT positive cows. These milk samples were transferred to the Microbiology
Department laboratory of F.U. Faculty of Veterinary Medicine within two hours
for microbiological examination. After the examination of the animals,
information about the age, number of parturition, date of parturition, non-lactating
period in the last lactation, daily amount of milk, application of any hygienic
.procedure before and afier milking and type of milking was taken from the
farmers for mastitis positive and control cows. In addition, information on the
number of animals in the same stall, area per animal, density of flies in the stall,
ventilation, hygiene and lightening conditions was also recorded. Daily data on
rainfall, temperature and humidity were obtained from the Elazig Department of
Meteorology on the dates when the animals were examined. Then, these data were

compared with the microbiological and antibiogram results.

In conclusion, it was found that previewence of mastitis in c;ows living
Elazi3 and surrounding region was 60.53% of this, 55.17% and 5.36% were
recorded as subclinical and clinical mastitis, respectively. When findings from the
udder lobes were reviewuated, it was seen that previewence of mastitis was
30.96%. Subclinical and clinical mastitis were 29.32% and 1.64%, respectively. In
the CMT positive cows, microbiological proliferation percentages were 58.86%
and 47.78% in milk and udder lobe samples, respectively. It was determined that
the most proliferated microorganism in milk samples of CMT positive and
clinically diagnosed mastitis cows was Staph. aureus which was most sensitive to

sefalosporin.
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