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ONSOZ

Buzagi oOliimleri strdiiriilebilir siit sigir1  yetistiriciliginin  en  6nemli
problemleridir. Neonatal donem ise buzagi Oliimlerinin en sik karsilagildigi, sigir
yasaminin en hassas ve kirillgan donemidir. Annelerinden bagisiklik sistemleri
olusmamus olarak dogan buzagilarin yegane savunma sistemleri kolostral pasif immun
transfer ile alinan Ig’ler ve diger komponentlerdir. Pasif immun transferin basarisiz
oldugu durumlarda buzagi korumasiz kalir ve hastaliklara predispoze bir hal alir. Bu
sebeple siit sigir1 isletmelerinde en onemli siirli yonetim protokollerinden biriside

kolostrumun sevk ve idaresidir.

Pasif Transfer Yetmezliginin (PTY) ne oldugu, nelere sebep olacagi ve nasil
engellenecegine dair giiniiziide bir¢ok bilgiye sahip olmamiza karsin PTY halen biiyiik
bir problemdir. Iyi yonetilen isletmelerde dahi %25’ler civarinda seyrettigi bildirilen
PTY ’nin prevalansinin diistirtilebilmesi i¢in konu ile ilgili yapilacak tiim ¢alismalarin

¢ok 6nemli oldugu diistiniilmektedir.

Doktora egitimim boyunca gerek tez ¢alismamda gerekse diger akademik
faaliyetlerimde hi¢bir zaman destegini esirgemeyen danismanim Prof. Dr. Ebubekir
CEYLAN’a, Tez izleme komitesi iiyeleri Prof. Dr. Mehmet SAHAL ve Dog. Dr.
Levent ALTINTAS’a, Doktora egitimim esnasinda bana Kkattiklart mesleki
tecriibelerinden dolayr Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi I¢ Hastaliklari
Anabilim Dali Ogretim Uyeleri; Prof. Dr. Arif KURTDEDE, Prof. Dr. M. Kazim
BORKU, Prof. Dr. Aslan KALINBACAK, Prof. Dr. A. Arda SANCAK ve Dr. Ogr.
Uyesi Idil BASTAN’a, desteklerini esirgemeyen Kirikkale Universitesi Veteriner
Fakiiltesi I¢ Hastaliklart Anabilim Dali Ogretim Uyeleri; Dog. Dr. Naci OCAL, Dog.
Dr. Bugrahan Bekir YAGCI, Dog. Dr. Serkal GAZYAGCI ve Dog. Dr. Sibel YASA

DURU’ya, tesekkiirlerimi sunarim.
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Tez calismam basta olmak iizere hayatin her agsamasinda varliklarindan giig
aldigim Aras. Gor. Dr. O. Safa TERZI ve Ogr. Gor. Yasin SENEL’e, tezimin ELISA
analizlerini yapan Ankara Universitesi Biyokimya Anabilim Dal1 Ogretim Uyesi Dog.
Dr. Gorkem KISMALI’ya, tezimin istatistik analizlerini yapan Aras. Gor. Ufuk
KAYA’ya, tez numunelerimin toplanmasinda birinci elden yardim eden Veteriner
Hekimler; Ufuk YILMAZ, Muhammet UCAR, Hiiseyin SEKERCI, Arif Osman
GURDAL, Mehmet BASER, ibrahim TEKER, Ali KARAPINAR, Dogan AGIRDAS,
Haydar ELVAN, Cemal SEZER, Vahit BALCI’ya, Veteriner Saglik Teknikerleri;
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ile biricik kizim Sueda Elif KARA’ya sonsuz tesekkiirii bir borg bilirim.
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1. GIRIS

1.1. Bagisiklik (Immunite) ve Bagisikhk Kazanma Yollar

Immunite (Bagisiklik) genel olarak hastaliklardan, ozellikle de enfektif
hastaliklardan korunma anlamina gelir. Bu sebeple viicut tarafindan yabanci etkenlere
kars1 gosterilen tepkilerin tamamina bagisiklik (immun yanit) denir. Calisma
mekanizmasina gore bagisiklik temelde dogal bagisiklik ve kazanilmis bagisiklik
olmak tizere ikiye ayrilir (Diker, 2005).

Dogal bagisiklik; viicuda giren mikroorganizmalar Oncesinde bir uyarim
olmaksizin viicutta halihazirda bulunan, etkenler arasinda ayrim yapmaksizin ¢alisan
ve bagisiklik sisteminin temel pargalari olan bazi molekiil ve hiicrelerle karsilasirlar.
Iste bu etkene spesifik olmayan ve &ncesinde bir uyarim olmaksizin hazir bulunan
faktorlerin sagladig bagisikliga dogal bagisiklik ya da nonspesifik bagisiklik denir
(Diker, 2005).

Kazanilmis bagisiklik; viicudun bir diger temel bagisiklik unsuru olan
kazanilmig (edinsel) bagisiklik ise yabanci ajanlar viicuda alindiktan sonra uyarilir.
Yabanct ajanlarin  molekiiler yapisint 6zel olarak tanir, bu ajanlarla her
karsilagsmasinda daha da gii¢lenir. Savunma yapabilmesi i¢in yabanci ajanlarla daha
once karsilagsmis olmas1 gerekliligi ve sadece molekiiler (antijenik) yapisini tanidig
ajanlara karst etkili olmasi sebebiyle bu bagisikliga kazanilmis bagisiklik denir.
Spesifik bagisiklikta uyar1 olusturan yabanci molekiillere ise antijen denir (Diker,
2005).



Kazanilmis bagisiklik immun sistemin yabanci etkenler ile insan miidahalesi
olmaksizin dogal yollardan karsilagmast ile olusabilecegi gibi, yapay olarak hazirlanan
asilar ile de kazanilabilir. Ayrica bagisikligin, bagisikligi uyaranlara karsi olusturulan
aktif yanmitin yanisira baska canlilarin viicudunda olusturulan bagisiklik
komponentlerinin nakli ile de olusturulmasi1 miimkiindiir. Edinsel bagisiklik temelde 4
yolla kazanilabilir; bunlar dogal aktif yol, yapay aktif yol, dogal pasif yol ve yapay
pasif yoldur (Diker, 2005).

Dogal Aktif Bagisiklik: Mikroorganizma ya da antijenle olan dogal
karsilagmalara immun sistemin verdigi yanit; farkl bir ifadeyle viicudun enfeksiyonlar
sirasinda  kazandigi bagisikliktir.  Viicut sadece patojen mikroorganizmalarla
karsilasmaz. Giinliik hayatta hastalik etkeni olmayan birgok mikroorganizma ile temas
halindedir. Bu mikroorganizmalar siirekli olarak immun sistemde uyarim olusturur.
Hatta alinan gidalardaki proteinlere de viicut ¢ok sinirli da olsa immun yanit olusturur.
Immun sistem cevredeki bu kadar ¢cok uyarana kars: siirekli mesguldiir ve bu temaslar
ile stirekli dogal aktif bagisiklik gelismeye devam eder. Dogal aktif bagisiklik en
yaygin, en etkili ve en uzun siireli bagisikliktir. Bagisikligin siiresi bazen uyarici

etkenin tipine bagl olarak yasam boyu koruma saglayabilir (Diker, 2005).

Yapay Aktif Bagisiklik: Viicudu uyaran antijenin dogal siiregle degil de insan
eliyle hazirlanarak asilama (immunizasyon) yoluyla verilmesi sonucu olusan
bagisikliktir. Dogal aktif bagisiklikta oldugu gibi viicut kendi savunma yanitin1 kendisi
tiretir. Fakat mikroorganizma viicuda ilk kez girdiginde koruyucu diizeyde etkin bir
bagisikligin olusmas1 7-10 giinii bulabilir. Baz1 hastaliklarda enfeksiyon bu siire
icerisinde ¢ok ilerleyerek bagisiklik sisteminin durduramayacagi kadar siddetlenebilir,
hatta hastalik 6liimle sonuglanabilir. Bu sebeple en etkili ve uzun siireli bagisikligin
dogal aktif bagisiklikla kazanilabiliyor olmasina karsin, canl sagligini ciddi sekilde
tehdit edebilecek hastalik etkenlerine kars1 savunma olusturmak iizere immun sistemin

hazir hale getirilmesi i¢in asilama yoluna gidilir (Diker, 2005).



Dogal Pasif Bagisiklik: Bu bagisikligin goriildiigii tek durum anne ile yavru
arasindaki bagisiklik komponentlerinin aktarimidir. Plasenta yapilar1 maternal kan ile
yavru kaninin tamamen karigmasina miisaade eden canlilarda, bagisiklik elemanlarinin
yavruya anne karninda iken plasenta yolu ile dogrudan gecisi olurken, gegisi sinirlayan
bariyerli plasentaya sahip canlilarda bu aktarim kolostrum (agiz siiti) ile
saglanmaktadir. Ciftlik hayvanlarinin ¢ogunda bu aktarim i¢in kolostruma ihtiyag
duyulur. Immun sistemi tam olgunlasmamis olarak dogan yavru karsilastigi her
mikroorganizma igin ilk kez immun yanit olusturur. Bu donemde yavru patojenlere
karsi ¢ok duyarlidir. Bu hassas donemin atlatilabilmesi i¢in annenin bagisiklik
elemanlar1 tarafindan korunmasi gerekir. Dogal pasif bagisiklik transfer edilen
antikorlarin 6miirlerinin dolmasi ile sona erdiginden kisa siireli bir koruma saglar,

ancak yavruya hayata tutunma sansi tanir (Diker, 2005).

Yapay Pasif Bagisiklik: Bu bagisiklik tiirii baska bir canliya ilgili antijenik
uyarimin verilerek elde edilen immun yanitin, risk altindaki canliya verilmesi ile
kazamlir. Bu durum daha ¢ok antiserum uygulamalarinda goriilmektedir. Ozellikle
toksijenik enfeksiyonlarda ya da toksikasyonlarda viicuda giren toksini nétralize
etmek amaciyla kullanilir. Hiperimmun serumlar ve antitoksinler en ¢ok kullanilan

tirleridir (Diker, 2005).

1.1.1. Buzagilarda Bagisikhk

Genellikle uterusun gebelikte steril bir ortam olmasi sebebiyle buzagi dogana
kadar patojen mikroorganizmalarla karsilasmaz (Diker, 2005). Syndesmochorial
plasenta yapilar1 sebebiyle gebe inekler yavrularina biiylik molekiil yapidaki
antikorlar1 ve lenfositleri aktaramazlar. Ancak diger tiim memeli tiirlerinde de oldugu
gibi buzagilarda immun sistemin gelisimi gebeligin olduk¢a erken doneminde baslar.

Buzagilarda primordial timiis heniiz 27-30 giin araligindaki fotuslarda epikardiyal bir



kord olarak belirlenmistir. Timus maksimum biiyiikliigline heniiz gebeligin yarisi
geemeden ulasir, dogumdan sonra hizla kii¢liliir. Buzagilarda timusun gergekten
gerilemesi puberte ile baslar ve ilk kizginligin goriilmesiyle fonksiyonel 6zelligini

tamamen kaybeder (Cortese, 2009).

Yenidogan buzagilarda ¢ok sayida fagositik hiicre olmasina karsin bu hiicrelerin
fonksiyonlar1 yeni dogduklarinda diisiiktlir, zamanla olgunlasirlar. Buzagilarda bu
olgunlasma 4 aya kadar siirmektedir. Yeni dogan buzagida komplement yetiskin
bireylerin %12-60’1 seviyelerindedir. Ancak 6 aylik yasta yetiskinlerin seviyesine
ulasabilir. Memelilerde bagisiklik sisteminin olgunlagsmasi yavas ilerler, puberte ve
sekstiel siklusun baglamasiyla tamamlanir. Sigirlarda bagisiklik — sisteminin
olgunlagsmas1 c¢ogunlukla 5-8 aylik yasta tamamlanir. 5-8 Aylik yasa kadar
olgunlagmasini tamamlamamis olan bagisiklik sistemi buzaginin enfeksiyonlara karsi
tamamen korumasiz oldugu anlamina gelmez. Buzagi tam olarak korunamasa da

immun sistem hastaliklarini1 hafifletmeye yarayabilir (Cortese, 2009).

Yeni dogan buzagilarda kendi immun sistemleri aktif oluncaya kadar gecen
sirede immunite, anneden kolostrum araciligiyla transfer edilen pasif immunite ile
saglanir (Godden, 2008).

1.2. Kolostrum

Kolostrum; dogumu takiben annenin memesinden salgilanan, normal siitten gok
farkli bir yapida olan ve halk arasinda agiz siitii olarak da bilinen salgiya verilen
1simdir. Kolostrum normal siitten rengi, tadi, kivami ve kokusu ¢ok farkli olsa da en
biiyiik farklilik bilesiminde goriilmektedir (Godson ve ark., 2003). Kolostrumun bu

farkli kompozisyonu hizla degiserek bir siire sonra normal siite doniisiir. Bu degisim



sebebiyle ilk 48 saat kolostrum olarak isimlendirilirken, 48—72 saat araliginda trans
stit (gecis siitll) ismini alir ve 72 saatten sonra normal siit olarak kabul edilir (Erdem
ve Atasever, 2005).

Kolostrum bilesenlerinin farkliligi sebebiyle siitte %12 olan kuru madde
kolostrumda %22 seviyesine yiikselir (Geng ve Coban, 2015). Kolostrum kuru
maddesindeki bu yiikselmenin sebebi igerdigi karbonhidrat, lipid, esansiyel ve
esansiyel olmayan yag asitleri, vitaminler, mineraller, biiyiime faktorleri, hormonlar,
nétrofiller ve sitokinler ile en dnemlisi protein yoniinden ¢ok daha zengin olmasindan
kaynaklanir (Blum ve Hommon, 2000; Stelwagen ve ark., 2009). Siitte %3,25 olan
protein, kolostrumda %14,3’e yiikselmektedir (Yildiz ve ark., 2001). Protein
oranindaki artisin kaynagi protein yapida ve ¢esitli spesifik fonksiyonlar1 olan
biyoaktif molekiillerdeki artistir. Sézkonusu biyokomponentlerin en Onemlileri
antimikrobiyal faktorlerdir (Pakkanen ve Aalto, 1997). Bu antimikrobiyal faktorlerin
en Onemlileri ise immunglobulinlerdir (Godden, 2008). Normal siitiin %0,9’unu
immunglobulinler olustururken bu oran kolostrumda % 5,5-6,8 dir (Yildiz ve ark.,
2001). Kolostrumda baskin olarak immunglobulin A (IgA), immunglobulin M (IgM)
ve immunglobulin G (IgG) olmak tizere 3 immunglobulin ¢esidinden bahsedilirken,
cok daha diisiik konsantrasyonlarda immunglobulin D (IgD) ve immunglobulin E
(IgE) de bulunur ve genel olarak gamaglobiilinler olarak isimlendirilirler (Butler,
1969; Korhonen ve ark., 2000; Quigley, 2007).

Kolostral Ig’lerin %5’ini olusturan IgA normal siitte 10-50 mg/dL seviyesinde
bulunurken kolostrumda 100-700 mg/dL diizeylerine yiikselir (Giingér, 2006).
Kolostrumdaki IgA’nin kii¢iik bir kism1 kandan taginarak kolostruma gegerken, biiyiik
cogunlugu lokal olarak meme bezindeki plazmositlerden sentezlenerek kolostruma
gecer (Godden, 2008; McGuirk ve Collins, 2004). IgA 6zellikle mukozal bagisiklik
mekanizmasinda rol almaktadir (Erdogan ve Dayioglu, 1990). Mukozal yiizeydeki
enfeksiyon ajanlarina baglanarak, bu ajanlarin mukozal yiizeye penetrasyonunu

engeller ve toksinlere kars1 ndtralizan etkisi vardir. Bu islevi sayesinde hastalik yapici



mikroorganizmalar mukozal yiizeylerden viicuda giremez. IgA bu sayede 6zellikle
rumen florasinin geligmesine engel olan intestinal patojenlere karst koruma saglar

(Chase ve ark., 2008; Cortese, 2009).

IgM kolostral Ig’lerin %7-10’unu olusturur. Normal siitte 4-20 mg/dL
seviyesinde bulunurken bu oran kolostrumda 300-1300 mg/dL seviyesine yiikselir
(Giingor, 2006). Kolostruma kiigiik bir kismi kandan taginan IgM’nin biiyiik bir kismi
lokal olarak meme bezindeki plazmositlerden salgilanarak kolostruma gecer (Godden,
2008; McGuirk ve Collins, 2004). Primer immun yanitta 6nemli bir role sahip olan
IgM, IgG’ye oranla ¢ok daha diisiik konsantrasyonda bulunmasina karsin viiruslarin
yikimlanmasinda ¢ok daha etkilidir (Chase ve ark., 2008). Kolostrumdaki IgM’lerin
yaklagik %17’si bagirsaklardan pinositoz ile sistemik dolasima gegerken, geri kalan
kismu bir siire bagirsak limeninde aktif olarak 6zellikle viriis penetrasyonuna karsi
koruma saglar (Cabello ve Levieux, 1980). IgM primer immun yanitta en yiiksek
seviyeye ulasir. Ancak hizla seviyesi diiserek yerini ana Ig ¢esidi olan IgG’ye birakir

(Diker, 2005).

IgG gerek kan serumunda gerekse kolostrumda en yogun bulunan Ig tiiriidiir
(Klaus ve ark., 1969). Kolostral Ig’lerin %85-90"1n1 tek basina IgG olusturur (Godden,
2008). Sigir IgG’si agir zincirdeki ¢ok kiiglik bir farklilagma ile IgG1 ve 1gG2 olarak
iki temel alt sinifa ayrilir (Larson ve ark., 1980). Kanda IgG., 1gG1’den daha yiiksek
konsantrasyonda bulunmasina karsin kolostrumdaki IgG miktarinin %80-90’1n1 I1gG1
olusturur (Godden, 2008; Korhonen ve ark., 2000). Bunun sebebi kolostrogenezis
esnasinda annenin kan dolagimindaki Ostrojen seviyesinin artmasina yanit olarak
baslayan Ig tasinmasinda IgG:1’e 6zel aktif bir tasima mekanizmasinin olmasidir. Anne
kaninda IgG: hizla diiserken kolostrumdaki seviyesi hizla artar (Geng ve Coban,
2015). Kolostrumdaki IgG’lerin %75°1 pinositoz ile bagirsaklardan sistemik dolagima
gecerken, bir kismi bagirsaklardan emilmeyerek yiizeysel bagisiklik mekanizmasinda
yer alir (Cabello ve Levieux, 1980). Sekonder lenfoid organlardaki B lenfositler ve

plazma hiicreleri tarafindan primer immun yanitin ardindan sekonder immun yanit ile



yogun sekilde {iretilen IgG’nin en Onemli islevi noétralizasyon ile patojen
mikroorganizmalar1 ve toksinleri inaktive etmesidir (Diker, 2005). 1gG antikor
uyarimli savunma mekanizmasinda ve hastaliklara kars1 gelistirilen direngte en dnemli
role sahip olan Ig ¢esididir. IgG patojen ajanlar1 bulur, tanimlar ve yok eder (Gokge ve

Erdogan, 2013).

IgG siitte 50-750 mg/dL seviyesinde iken kolostrumda ortalama 3200-21200
mg/dL seviyelerine ¢ikar (Giingdr, 2006). Kolostrum Kkalitesini igerdigi Ig’ler,
ozellikle de tek basina tiim immunglobulinlerin %85-90’1n1 olusturdugu i¢in IgG

konsantrasyonu belirler (Gokge ve Erdogan, 2013).

1.2.1. Kolostrogenezis

Kolostrogenezis; prepartum déonemde annenin Ig’leri ve diger gerekli biyoaktif
komponentlerin maternal dolasimdan aktif transport ile taginarak ya da meme bezi
epitellerinde sentezlenerek meme bezi salgisinda biriktirilmesidir (Barrinton ve ark.,
2001). Kolostrogenezis doguma 5 hafta kala baglar ve doguma 1-3 giin kalinca pik
seviyeye ulasarak dogum (laktasyonun baslamasi) ile sonlanir (Godson ve ark., 2003).
Kolostrogenezis heniiz tam olarak agiklanamamakla birlikte farkli hormon ve meme
bezi reseptorlerinin lokal etkilesimleri araciligi ile diizenlenmektedir (Barrinton,
2001). Sigirlarda doguma 2-3 hafta kala azalmaya baslayan ve doguma 2,5 giin kala
keskin bir diislis gozlenen progesteron seviyesinin kolostrogenezisin baslamasinda
etkin rol aldig: diistiniilmektedir. Kandaki progesteron seviyesinin azalmasiyla birlikte
artan Ostrojen seviyesinin de IgG transferinin azalan progesteron Ostrojen orant ile ters
orantili olarak arttig1 diigiiniilmektedir (Brandon ve ark., 1971). Ayrica mekanizmanin
harekete gegmesinde steroid hormonlar, biiyiime hormonu ve plasental laktojenin de

onemli rol oynadig diisiniilmektedir (Barrington ve ark., 2001).



Kolostrogenezisin sonlanmast da yine hormonlar tarafindan kontrol
edilmektedir. Kolostrogenezisin durdurulmasinda glukokortikoit ve prolaktin etkin rol

oynayan hormonlardir (Barrington ve ark., 2001).

Meme bezlerinin lokal mekanizmalar1 da kolostrogenezisin diizenlenmesinde
etkin rol oynamaktadir. Lokal etkilesimlerin sinyalleri sistemik mekanizmalari
etkileyebilmekte ve bunun sonucunda meme loplarindan her birinin kolostrum Kalitesi
farkli olabilmektedir (Barrington ve ark., 2001).

Kolostrogenezis ortalama 5 hafta siirer ve bu siire boyunca haftada 500 g’dan
fazla IgG maternal sirkiilasyondan meme salgisina geger (Brandon ve ark., 1971).
Maternal sirkiilasyonda serum 1gG: ve 1gG: seviyeleri hemen hemen ayniyken
kolostrumdaki 1gG: seviyesi IgG2 seviyesinin ortalama 5-10 kati daha yiiksektir
(Barrington ve ark., 2001). Bu sebeple kolostrogeneziste 1gG1’in aktif transportunu
saglayan 6zel bir mekanizmanin oldugu distiniilmektedir (Aydogdu ve Giizelbektes,

2018).

Kolostrumda daha az miktarda bulunan IgA ve IgM’nin bir kismi aktif transport
ile kandan tasinirken, bir kismi da agirlikli olarak meme bezi plazmositlerinden lokal
olarak sentezlenir (Godden 2008; McGuirk ve Collins, 2004). IgG’nin ise kolostruma
gecisi spesifik bir mekanizma ile olmaktadir. Ekstraseliiler stvidaki [gG meme alveolar
epitel hiicreleri lizerindeki Fe reseptorlerine baglanarak endositoz ile hiicre igerisine
alinir. Daha sonra luminal sekresyon igerisine salinarak kolostrumu olusturur
(Barrington ve ark., 2001). Kolostruma Ig’ler ile birlikte birgok antimikrobiyal faktor,
biiylime faktorleri, sitokinler, hormonlar ve besin dgeleri de tasinmaktadir (Pakkanen

ve Aalto, 1997).



1.3.  Buzagilarda Kolostral Pasif immun Transfer

Ozel plasenta yapilar1 sebebiyle sigirlar tiim diger makromolekiiller ile birlikte
bagisiklik  komponentlerini  (basta Ig’ler) prenatal doénemde yavrularina
aktaramadiklar i¢in agamaglobulinemik olarak diinyaya getirdikleri buzaginin immun
sisteminin dogal yollarla olusmasi i¢in tek yol kolostral pasif transfer immunitesidir
(Dewell ve ark., 2006; Godden, 2008; Gokge ve Erdogan, 2013). Immun sistemleri hig
olusmamis olarak dogan buzagilar 1. haftanin sonundan itibaren kendi Ig’lerini
sentezlemeye baslasalar da bu Ig’lerin etkin koruma igin yeterli konsantrasyona
ulagmasi 4 hafta gerektirir (Quigley ve Drewry, 1998). Yasamin ilk 28 giinliik kismini
kapsayan periyoda neonatal donem denir ve buzagi bu donemde hastaliklara karsi
oldukc¢a korumasizdir (Erkili¢ ve Erdogan, 2015). Kolostrum ile alinan Ig’ler 3 saat
sonra serumda goriilmeye baslar, 5. saatte pik seviyenin yarisina ulasir, 32. saatte ise

pik seviyeye ulasarak etkili koruma saglar (Stott ve Fellah, 1983).

Ig’lerin diger makromolekiiller ile birlikte hi¢bir degisiklige ugramadan sindirim
kanali epitel hiicreleri aracilig1 ile absorbe edilerek dolasima gegmesi pinositoz ile olur
(Zarcula ve ark., 2008). Pinositoz, selektif ve nonselektif olmak {izere iki sekilde olur.
Selektif pinositoz Ig’lerin enterositlerdeki FcRn spesifik reseptorlere baglanmasi ile
meydana gelirken, nonselektif pinositoz yiizey membranina bagli makromolekiillerin
vezikiiller aracilig1 ile tasinmasiyla saglanir (Weaver ve ark., 2000). ince bagirsaklara
ulagan Ig’ler intestinal epitel hiicreleri tarafindan endositozis ile intestinal lenf
damarlari aracilig ile sirkiilasyona, daha sonra da sistemik dolasimdan ekstravaskiiler
stvilara gecerek immun sistemdeki yerini alir (Quigley ve Drewry, 1998). Basarili bir
kolostral pasif immun transferde buzagmin 32-48. saatler arasinda serum I1gG
konsantrasyonunun 10 g/L’nin iizerine ¢ikmasi beklenir (Godson ve ark., 2003). Pasif
immunitenin basarili olabilmesi i¢in kolostrum aliminda ingilizcede 3Q (Quality-
Kalite, Quantity-Miktar, Quickly-Hiz) olarak adlandirilan sartlarin saglanmasina 6zen
gosterilmesi onerilmektedir (Azkur ve Aksoy, 2018).



1.3.1. Buzagilarda Kolostral Pasif Immun Transferi Etkileyen Faktorler

Kolostral pasif immun transfer basarisi; beslemede kullanilan kolostrumun
kalitesi, miktari, verilme yontemi ve verilme zamani gibi faktorlerden

etkilenebilmektedir.

1.3.1.1. Kolostrum Kalitesi

Ideal bir buzag: yetistiriciliginde kolostrum besleme; buzagr dogdugu andan
itibaren olabildigince hizli, yeterli miktar ve kalitede kolostrum verilerek yapilmasi
gerekmektedir (Yiiceer ve Ozbeyaz, 2010). Yenidogan buzagilarin immun
sistemlerinin yeterli diizeyde gelisebilmesi i¢in kaliteli ve yeterli kolostrum alimi
zorunludur (Gulliksen ve ark., 2005). Bu zorunluluk kolostral IgG ile buzagi serumu
IgG seviyesi arasinda linear bir iliski olmasindan kaynaklanir (Quigley, 2007).
Kolostrum hayatin baslangicinda ¢ok biiyiik 6neme sahip beslenme faktorleri ihtiva
etse de, kolostrum kalitesini temelde kolostral Ig’lerin, daha 6zelde ise tek basina
kolostral Ig’lerin %85’ini olusturan IgG seviyesi belirler (Godden, 2008). Her
dogumdan sonra kolostrum kalitesinin degerlendirilmesi, beslenmede ve dondurarak
saklamada sadece kaliteli kolostrumlarin kullanildigindan emin olunmasi gerekir. Bu
sebeple de dogum sonrasi buzagi sagliginin korunabilmesi i¢in kolostrum kalitesinin

erken donemde belirlenmesi hayati 6nem tasir (Kaygisiz ve Kose, 2007).
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1.3.1.1.2. Kolostrum Kalitesinin Belirlenmesi

Kolostrum kalitesi igerdigi Ig yogunlugu ile derecelendirilir. Igerdigi Ig
miktarma gore kolostrum kalitesi belirlenirken, kolostral Ig’lerin %85-90’1n1
olusturan IgG’nin laboratuar sartlarinda Slgiilerek ortaya nitel sonuglarin konulmasi
direk yontemler olarak isimlendirilir. Kolostrumun ihtiva ettigi Ig’ler ile kolostrum
kuru madde ve yogunlugunun dogru orantili olmasina dayanan indirek kolostrum

kalitesi belirleme metodlar1 da vardir (Fleenor ve Stotti, 1980; Maunsell ve ark., 1999).

1.3.1.1.2.1. Kolostrum Kalitesinin Belirlenmesinde Kullanilan indirek Yontemler

Gorsel muayene saha sartlarinda en basit ve en yaygmn kolostrum Kkalitesi
belirleme yontemidir. Amerika’daki isletmelerin %56’sinin  buzagi beslemede
goriinimden faydalandigi bildirilmistir (Quigley ve ark., 2013). Kolostrumun kuru
madde miktarinin icerdigi Ig miktar1 ile dogru orantili oldugu; dolayisiyla gorsel
muayenede kolostrumun kivaminin ve renginin, kolostrum kalitesinin belirlenmesinde
kullanilabilecegi bildirilmistir (Mausell ve ark., 1999). Yiiksek miktarda bagisiklik
komponenti igeren kolostrumun gorsel muayenede yogun ve krema kivaminda olmasi
beklenir (Wattiaux, 2008). Yine renk tonu ile icerdigi IgG miktarinin yiiksek ya da
diisik oldugunun tahmin edilmesi miimkiindiir. Gorsel muayene ise sari renkli
kolostrumlarin beyaz renkli kolostrumlardan daha yogun IgG icerdigi bildirilmistir

(Chavetta ve ark., 1998).

Kolostrumun 6zgiil agirhigr ile igerdigi Ig miktar1 arasinda linear bir iliski
oldugunun belirlenmesi {izerine kolostrum kalitesinin belirlenmesi amaciyla
hidrometrik bir ¢alisma prensibi olan kolostrometreler kullanilmaya baglanmistir

(Fleenor ve Stott, 1980). Ancak kolostrum 6zgiil agirliginin artmasi da Ig’ler disinda
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yag ve diger kuru maddelerinde etkin oldugunun goriilmesi, hidrometrelerin kolostrum
kalitesinin belirlenmesinde hatali sonug verebilecegini ortaya koymustur (Pritchett ve
ark., 1994). Kolostrometre Olgiimlerinde 1.035 g/ml’'nin alti diisiik kalitede
kolostrumu, 1.035-1.045 g/ml orta kalite kolostrumu ve 1.045 g/ml’nin tizerindeki
yogunluk ise kaliteli kolostrumu gosterir (Erdem ve Atasever, 2005; Kaygisiz ve Kose,
2007). Manuel kolostrometre kolostrum kalitesinin belirlenmesinde kullanilan pratik
ve ekonomik bir yontem olmasina karsin diisiik sensivitesi (%32) ve ortam 1sisindan
cok fazla etkilenmesi sebepleri ile giivenilirligi tartisilan bir metottur (Morin ve ark.,
2001; Pritchett ve ark., 1994). Ancak ortam 1sisindan daha az etkilenen, daha az
kolostrum ile oOl¢iim yapabilen ve %75’lere varan spesifiteleri ile elektronik

kolostrometreler gelistirilmistir (Chigerwe ve ark., 2008).

Kolostrum kalitesinin saha sartlarinda belirlenmesinde kullanilan diger bir metot
ta refraktometre ile 6l¢cltimdiir. Refraktometre total protein tahminine dayal1 bir 6l¢iim
yaparken, total protein ve kolostral Ig’lerin arasindaki linear iliski ile sonug
vermektedir (Quigley, 2007). Sahada kullanilan Brix refraktometrelerin optik ve dijital
formlar1 mevcuttur. Olgiim sonuglar1 1-32 araliginda degisen Brix iinite (%) olarak
elde edilir. Kaliteli kolostrum ise %18 veya %22 siirinin {izeri olarak degerlendirilir
(Quigley ve ark., 2013). Brix refraktometrenin IgG degerini dogru tespit etme basarisi
ise %41-81 araliginda bulunmustur (Bielmann ve ark., 2010; Quigley ve ark., 2013).

GGT enzim aktivitesi testi kolostrum kalitesinin belirlenmesinde kullanilan
diger bir nicel metottur. Ancak kolostral Ig konsantrasyonlari ile 6nemli diizeyde
korelasyon gosteren GGT enzim aktivitesi testleri lizerine ¢alismalarin heniiz yeterli

sayida olmadigi diisiiniilmektedir (Maden ve ark., 2003).

Giliniimiizde saha sartlarinda kullanilabilen testler arasinda en yiiksek dogruluga
sahip olani turbidimetrik immunassay (TIA) kitleridir. Diisiik ve yliksek kalitede

kolostrumu %93 sensitivite ve %76 spesifite ile dl¢en bu testlerin dezavantaji ise direk

12



IgG konsantrasyonunu dlgememesidir. Bugiin buzagi beslemede kullanilacak ya da
dondurulacak kolostrumlarin kalite tayininde giivenle kullanilabilmektedir (Chigerwe

ve ark., 2005).

1.3.1.1.2.2. Kolostrum kalitesini belirlemede kullanilan direk yontemler

Kolostrum kalitesi temelde igerdigi IgG konsatrasyonuna gore belirlenir. Direk
IgG  seviyesinin  belirlenmesinde  kullanilabilen testler; Single Radyal
Immunodiffusion (SRID) ve Enzyme Linked Immunosorbent Assay (ELISA)
testleridir (Lee ve ark., 2008). Ancak bu testlerin yetismis personel ve pahali altyapi
gerektirmesi, uygulamanin zaman almasi ve bireysel numune analizine uygun
olmamasi sebebiyle saha sartlarinda pratik kullanimi miimkiin degildir (Dawes ve ark.,
2002). Kolostrum kalitesinin belirlenmesinde kullanilan direk yontemler daha ¢ok
fazla sayida numunenin analiz edilecegi ¢aligmalarda tercih edilmektedir (McVicker
ve ark., 2002). Direk yontemler ile yapilan degerlendirmelerde farkli aragtirmacilarin
buldugu sonuglara gére 50-60 g/L ve tizeri IgG ihtiva eden kolostrumlar beslemede

kullanima uygun bulunmustur (Chavette ve ark., 1998; Jozica ve ark., 2010).

1.3.1.1.2. Kolostrum Kalitesini Etkileyen Faktorler

Kolostrum Kalitesi, kolostrumun ihtiva ettigi kolostral Ig’lerin yogunlugu ile
Olciiliir ve kolostral Ig miktar1 anne 1rki, ilk sagimda elde edilen kolostrum miktar1 ve
salgilanan toplam kolostrum hacmi, buzagilama mevsimi, annenin yasi, annenin
gecirdigi hastaliklar, prepartum besleme ve kuruda kalma siiresi, uygulanan as1 ve
ilaglar, dogum o6ncesi memeden kolostrum sizintist ve dogum ile ilk sagim arasinda

gegirilen siire gibi pek ¢ok degiskene bagli olarak farklilik gosterir (Crouch ve ark.,
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2001; Devery—pocius ve Larson, 1983; Donavan ve ark., 1986; Godden, 2007;
Mohammed ve ark., 1991).

1.3.1.1.2.1. Anne Irk:

Anne 1rkina bagli olarak kolostrum kalitesinin degismesinin temelinde genetik
farklarin yanisira, 6zellikle iiretilen kolostrum hacmi ile kolostral Ig’lerin diliie olmas1
yatar (Murphy ve ark., 2005). Yapilan arastirmalarda siit¢ii ineklerde doguma 2 hafta
kala serum IgG konsantrasyonunun etci irklara oranla daha ciddi bir diisiis gosterdigi,
bu sebeple kolostrogenezis esnasinda daha ¢ok IgG’nin kolostruma aktarilmig
olabilecegi sonucuna ulagilmistir. Ancak et¢i ve siit¢li irklarin kolostrum kaliteleri
karsilastirildiginda siit¢ii irklarin kolostral IgG yogunluklar1 daha diisiik bulunmustur.
Bunun sebebinin ise iiretilen toplam kolostrum hacminin siit¢li irklarda ¢ok daha
yiiksek olmasi sebebiyle kolostral Ig’leri diliie etmesi ve birim hacimdeki Ig oranini
asag1 ¢ekmesidir (Guy ve ark., 1994; Pritcheet ve ark., 1991). Yapilan ¢alismalarda
etei rklarin ortalama IgG yogunlugu 113,4 g/l bulunur iken siit¢ii irklarda bu deger
42,7 g/l olarak Ol¢lilmiistiir (Guy ve ark., 1994). Kolostrumdaki Ig yogunlugu
sentezlenen toplam kolostrum ile negatif iliskili oldugundan, siitcii ineklerde
dogumdan sonraki ilk sagimdaki kolostrum bile yeterli kalitede olmayabilir (Morin ve

ark., 1997).

1.3.1.1.2.2. Anne Yas1 ve Laktasyon Sayisi

Kolostrum kalitesinin belirlenmesinde kriter kolostral antikorlar oldugu icin,
kolostrumu iireten annenin daha dnce karsilastigi patojen etken sayisi ile, bu etkenlere

kars1 iirettigi antikor titresi kolostrum kalitesini dogrudan etkilemektedir (Godden ve
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ark., 2009a; Kaygisiz ve Kose, 2007). ilk dogumunu yapacak inekler isletmede
bulunan tiim patojenlere kars1 direng gelistirmek ve serum antikor titresini yiikseltmek
icin yeterli yasta olmayabilir ve bunun sonucu olarak ilk dogumda f{iretilen
kolostrumun miktar1 ve kolostral Ig konsantrasyonu diisiik olabilir (Gomes ve ark.,
2011; Liu ve ark., 2009; Lundborg ve ark., 2003). Yapilan arastirmalarda 1. ve 2.
laktasyondaki annelerin kolostrum kaliteleri arasinda ciddi bir fark belirlenmezken 3.
ve lzeri laktasyondaki ineklerin kolostrum kalitesinin ilk 2 laktasyona oranla ciddi
diizeyde arttig1 bildirilmistir (Chigerwe ve ark., 2008; Chigerve ve ark., 2009; Pritchett
ve ark., 1991; Tyler ve ark., 1999a). En kaliteli kolostrumun iretildigi donem 3.
laktasyondur. Daha sonraki laktasyonlarda kalite gittik¢e diiser (Morin ve ark., 2001,
Morrill ve ark., 2012). Bu sebeple 6zellikle dondurarak saklanacak kolostrumlarda 3.
ve lizeri laktasyondaki ineklerin kolostrumu tercih edilmelidir (Gok¢e ve Erdogan,

2013).

1.3.1.1.2.3. Anneye Yapilan Asi ve fla¢c Uygulamalar

Anne kan serum antikorlar1 ile kolostral antikorlar arasinda linear bir iliski
oldugu i¢in kuru dénemde, 6zellikle de kolostrogenezise denk gelen periyotta annenin
bagisiklik sisteminin giiglendirilmesinin, annenin tiretecegi kolostrumun kalitesini
arttiracagl distiniilmektedir (Gokg¢e ve Erdogan, 2013). Bu baglamda gebe
ruminantlarda kolostrogenezis ve kuru déonemde; levamizol, Corynebacterium cutis,
Saccharomyces cerevisie, mannan oligosakkarit, clinoptilolite, E vitamini ve Se gibi
uygulamalar denenmistir (Giirbulak ve Kiligarslan, 2004; Heinrichs ve ark., 2003;
Sentiirk ve ark., 2003; Waldner ve ark., 2009; Yilmaz ve ark., 2011).

Immunstimulan uygulamalarin yamisira doguma en fazla 6 hafta kalana kadar
uygulanan asilar kolostrum Ig seviyesini yiikselttigi gibi, kolostrumun igerdigi spesifik

antikorlar sayesinde kolostrum kalitesinde nicel kalite artig1 da saglamakta ve immun
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pasif transferde bu kolostrumlar ile beslenen buzagilarda ¢ok daha etkin bir koruma

saglayabilmektedir (Chase ve ark., 2008; Cortese, 2009; Giingor ve Bastan, 2004).

1.3.1.1.2.4. Annenin Kuru Donem Beslemesi

Kuru donem beslemesinin kolostrum kalitesine etkisine dair iki farkli goriis
hakimdir. Baz1 aragtirmacilar kolostrum kalitesini belirleyen en 6nemli degiskenlerden
birisinin kuru donem beslemesi oldugunu ve gebeligin son 1/3’liik periyodunda yeterli
protein ve enerji alamayan ineklerin trettikleri kolostrumun hacminin ve kalitesinin
diistiiglinii bildirirken, baz1 arastirmacilar yaptiklar1 kontrollii denemelerde kurgusal
olarak kotii beslenen deneme grubunun kolostral Ig seviyesinin kontrol grubuna goére
onemli bir farklilik gostermedigini rapor etmektedir (Fatanhia ve ark., 2012; Godson
ve ark., 2003; Hough ve ark., 1990; Kaygisiz ve Kose, 2007; Quigley ve Drewry,
1998).

Tiim bu farkli sonuglara ve goriis ayriliklarina ragmen net olan nokta; kolostrum
kalitesinin yiiksek olabilmesi i¢in kolostrogenezisi kapsayan gebeligin son 1/3’liik
periyodunda beslemenin iyi olmasi, 6zellikle yeterli beslemenin yaninda iz element,
mineral ve esansiyal aminoasitlerce yeterli diyetler anne immun sistemi araciligi ile

kolostruma gegecek Ig’ler i¢in hayati 6nem tasimaktadir (Lacetera ve ark., 1996).

Kuru donemde annelerin protein yoniinden yeterli fakat ayn1 zamanda da dengeli
beslenmesi gerekmektedir. Ciinkii kolostrum ile beslemeden sonra Ig’ler cok sinirli bir
stirede emilebilirler. Bu donemde kolostrumda bulunan Ig’ler disindaki proteinlerin
yiiksek seviyede olmasi yarismali emilim sebebiyle Ig’lerin emilimini sinirlayabilir.
Bu sebeple kaliteli kolostrumda kuru maddenin %20’sinin Ig olmasi istenir (Godson

ve ark., 2003).
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1.3.1.1.2.5. Annenin Kuruda Kalma Siiresi

Kolostrogenezis doguma 5 hafta kalan donemi kapsamasina karsin Ig’lerin
kolostruma gogii, artan hormon konsantrasyonu ile 6zellikle kolostrogenezisin 2.
yarisinda yogunlagmaktadir (Giingér, 2006). Bu sebeple, kuruda kalma siiresinin 28
giine kadar kisaltildigi caligmalarda kolostrum Ig yogunlugunun etkilenmedigi
belirlenmistir (Rastani ve ark., 2005). Kuruda kalma siiresinin 21 giin ve altinda
kaldig1 durumlarda kolostrum kalitesi ¢ok hizli sekilde diismektedir (Godden, 2008;
Rastani ve ark., 2005). Bununla birlikte 40 giin kuruda kalan ineklerin 60 giin kuruda
kalan inekler ile ayn1 yogunlukta kolostrum {irettikleri, ancak daha uzun siire kuruda
kalan grubun tirettigi kolostrum miktarinin yaklasik 2 kg fazla oldugu rapor edilmistir
(Grusenmeyer ve ark., 2006). Kolostrum kalitesinin ¢ok kisa kuruda kalma siiresinden
etkilendigi gibi, ¢ok uzun siiren kuruda kalma donemlerinin de kolostrum kalitesini
etkileyecegi ve kuruda kalma siiresinin 70 giinden fazla olmasi durumunda kolostrum

kalitesinin olumsuz etkiledigi bildirilmistir (Geng ve Coban, 2015).

1.3.1.1.2.6. Cevre Sartlar:1 ve Mevsim

Temelde buzagilama ayinin kolostrum kalitesine dogrudan bir etkisinin olmadigi
rapor edilmis olsa da, mevsime bagli asir1 sicak ve soguk stresi sebebiyle dolayli olarak
kolostrum kalitesi diisebilmektedir (Gokge ve Erdogan, 2013; Gulliksen ve ark., 2008;
Kaygisiz ve Kose, 2007). Sicak stresi annenin kuru madde alimini sinirlayarak, soguk
stresi ise enerji ihtiyacini arttirarak kolostrumdaki IgG, IgA, laktoz, kazein, yag, total
protein, laktat ve albiimin seviyelerinde diisiise sebep olabilmektedir (Abd El-Fattah
ve ark., 2012; Marin ve ark., 2001; Nardone ve ark., 1997).
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Baz1 arastirmacilar, farkli bir bakis agisiyla mevsimin ve dolayisiyla artan
sicakligin memeye giden kan akisini azaltmasina bagli olarak memenin beslenmesi ve
Ig transferini aksatarak kolostrum kalitesini diisiirebilecegini savunmaktadir (Nardone

ve ark., 1997).

Ekstansif beslemelerde mevsime bagli olarak degisen mera kalitesinin,
beslenmeye etkisi sebebiyle kolostrum kalitesini etkileyebilecegi bildirilmistir
(Gulliksen ve ark., 2008).

1.3.1.1.2.7. Anne Saghg

Mastitis, hipokalsemi, retansiyo sekundinarium, gii¢ dogum ve dogum siiresinin
uzamasi gibi patolojik tablolar kolostral IgG konsantrasyonuna etki etmemekle
birlikte, 6zellikle perinatal donem hastaliklar1 iiretilen toplam kolostrum miktarini
diistirmektedir (Filteau ve ark., 2003; Waldner ve ark., 2009). Ayrica perinatal donem
hastaliklarinin diger bir yansimasi olarak zayif ve gili¢csiiz buzagi dogumu ve kolostrum
kaliteli olsa dahi PTY lige sebep olmasi muhtemeldir (Beam ve ark., 2009; Filteau ve
ark., 2003). Benzer sekilde mastitis, kolostrum Ig konsantrasyonunu diisiirmemekle
birlikte kolostrumdaki somatik hiicre sayisini arttirmaktadir. Somatik hiicre sayisinin
artt1g1 kolostrumlarin igerisinde kalitesiz kolostrum yiizdesinin daha ¢ok oldugu rapor

edilmistir (Gulliksen ve ark., 2008).
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1.3.1.1.2.8. Kolostrumun Bakteriyel Kontaminasyonu

Kolostrum igerisindeki bakteriler direk olarak kolostral Ig’leri baglayarak
kolostrum kalitesini disiirdiikleri gibi, buzagiya verildiginde Ig emilimini bloke
ederek te pasif immun transfere olumsuz etki saglarlar ve kolostrumun ige yararliligi
sinirlandirilir  (Godden, 2008). Kolostrum kalitesi nitel olarak igerdigi Ig
konsantrasyonu ile belirlense de, kolostrumun islevini yerine getirmesine engel bakteri
yiikii  barindirmast kolostrumun kalitesini nicel olarak etkiler. Beslenmede
kullanilacak kolostrumun totalde 100.000 kob/ml’nin altinda bakteri igermesi,
koliform bakteri sayisinin da toplamda 10.000 kob/ml’nin altinda olmasi istenir
(McGuirk ve Collins, 2004). Bunun i¢in sagim hijyeni ve kullanilan kaplarin
dezenfeksiyonuna dikkat edilmelidir (Godden, 2008). Kolostrumun direk memeden
bir aparat ile alindig1 ve kovaya sagildigi uygulamalarin karsilastirildig: bir ¢aligmada,

kolostrum bakteri yiikiiniin ¢ok fazla arttig1 bildirilmistir (Stewart ve ark., 2005).

1.3.1.2. Kolostrumun Verilme Zamani

Pasif immun transferin basarisini etkileyen degiskenler icerisinde kolostrumun
buzagiya ilk verilme zamami basi ¢ekmektedir (Quigley ve Drewry, 1998). Ilk
kolostrum tiiketim zamani ile serum Ig konsantrasyonu arasinda kuvvetli bir iligki
vardir. Kolostrum ne kadar erken verilirse pasif immun transferin de basarili olmasi o
6lgiide miimkiin olur (Gokg¢e ve Erdogan, 2013). Bunun sebeplerinden birisi, yeni
dogan buzagilarda yasamin 1ilk birka¢ saatinde bagirsak epitel hiicreleri
olgunlagsmadigindan ve vezikiillii/vakuollii bir yapida oldugundan ilk 4 saat igerisinde
Ig’ler ve diger makromolekiiller degisiklige ugramadan maksimum verimlilikle
absorbe edilir (Chigerwe ve ark.,, 2009). Fakat zaman ilerledikce buzag
bagirsaklarmin olgunlasmasi ve sindirim 06zelliginin  gelismesi, olgunlasan

bagirsaklarda proteaz gibi salgilarin artmasi, abomazumda asiditenin artmasi (emilim
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icin optimum pH 6’dir), gibi sebeplerle Ig absorbsiyonu azalarak 12. saatte ¢ok diiser
ve 24. saatte minimuma iner. Bu duruma bagirsak kapanmasi denir (Godson ve ark.,
2003; Gokge ve Erdogan, 2013; Quigley, 2007).

Kolostrumun buzagiya miimkiin oldugu kadar erken verilmesini gerektiren diger
bir sebep te kolostrum kalitesinin zaman gegtik¢e azalmasidir (Godson ve ark., 2003).
Kolostrum bilesimi itibariyla siitten ¢ok farklidir. Ancak bu yapisal farklilik kisa bir
stirede ortadan kalkar ve sirasiyla dnce trans siit, ardindan da normal siit salgilanmaya
baslar (Quigley ve ark., 2007). Kolostrumda normal siitten 100 kat daha fazla
proteaz/tripsin inhibitorii bulunur. Bu sayede Ig’lerin sindirilmesi engellenmis olur
(Porto ve ark., 2007). Ancak kolostrum igerisindeki besleyici 6geler, Ig’ler ve tripsin
inhibitérii gibi 6zel islevi olan salgilarin yogunlugu zamanla azalir. Ornegin dogumdan
6 saat, 10 ve 14 saat sonra toplanan kolostrumlarda 0. saatte toplanan kolostruma
oranla Ig seviyesinde sirastyla %17, %27 ve %33 oraninda azalma oldugu gortilmiistiir
(Moore ve ark., 2005). Bu sebeple kolostrumun ilk 6 saatte toplanmasi 6nerilmektedir
(Godson ve ark., 2003).

Kolostrumun ivedi verilmesini zorunlu kilan diger bir sebep te kirli ¢evre sartlar
sebebiyle buzagiya kolostrum verilmeden o6nce E.coli gibi patojen bakterilerin
sindirim sistemine ulasmasi sonucu hem Ig’lerde oldugu gibi kolayca dolasima
transfer edilerek septisemiye sebep olabilmeleri, hem de bagirsaklarda kolayca
kolonize olarak bagirsak kapanmasinin erken gerceklesmesini tetiklemek suretiyle 1g
absorbsiyon kapasitesinin azalmasina sebebiyet verebilmeleridir. Bunun sonucunda
serum Ig konsantrasyonu istenilen seviyeye ¢cikamayabilir (Quigley, 2007; Quigley ve

Derewy, 1988).

Pasif immun transferde basarinin yiikseltilmesi igin kolostrumun buzagiya
miimkiin olan en erken siirede verilmesi gerekmektedir (Trotz-Willians ve ark., 2008).

Yapilan caligmalarda ilk 4 saat igerisinde yapilan beslemenin buzagi serum Ig
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seviyesinde degisime sebep olmadigi goriilmiistiir (Chigerve ve ark., 2009). Ancak Ig
absorbsiyon kapasitesi dogumdan hemen sonra %100’e yakin iken, 6 saat sonra %50,

8 saat sonra %33’e diismekte ve 24 saat sonra durma noktasina gelmektedir (Cortese,

2009).

1.3.1.2. Kolostrumun Verilme Yontemi

Kolostrumun verilme teknigi kolostrum kalitesini ya da buzaginin absorbsiyon
yetenegini dogrudan etkilemese de, kolostrumun bagirsaklara ulagsma zamani ve
tilketilen kolostrum miktarinda belirleyici oldugundan pasif immun transferin
basarisint dogrudan etkilemektedir (Godden, 2008). Kolostrum anneden dogal
emzirme, biberon veya 6zafagal sonda ile buzagiya verilebilir (Gok¢e ve Erdogan,
2013).

Buzaginin annesini dogal emme yontemi ile kolostrumu almasi yiiksek oranda
pasif immun transfer basarisizligina sebep oldugu icin 6nerilmemektedir (Weaver ve
ark., 2000). Emmelerine yardim edilmeksizin annelerinin yanina birakilan buzagilarin
%25-40"1 yeterli miktarda kolostrum tiiketememektedir (Quigley ve ark., 2001).
Yetersiz kolostrum tiiketiminin yaninda ilk emmenin gecikmeside ciddi bir sorundur.
Buzagilar annelerinde mastit olmasi, annelik iggiidiisiiniin zayif olmasi, meme
baslarmin biiyiik, meme loplarimin sarkik olmasi, giic dogum sonucu buzagilarin
maruz kaldigi travmalar, buzaginin zayif ve emmeye isteksiz olmast gibi sebepler
sonucunda annelerinden zamaninda ve yeterli kolostrumu alamayabilirler (Bilal, 2007;

Godson ve ark., 2003).

Kolostrumun biberon ile verilmesinin en biiylik avantajlar;; emme refleksi

uyarildigi i¢in dogal emmedeki gibi sulcus 6zafagicus olusturularak kolostrum direk
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abomazuma gegebilir, verilen kolostrumun miktart kontrol edilebilir, kolostrum
emmesi i¢in buzagmin kalkmasi beklenmez, dogar dogmaz zaman kaybetmeden
uygulanabilir (Godden ve ark., 2009a). Her asamanin kontrollii ve miidahale edilebilir
olmast ve pratik olmasi sebebiyle Amerika’da en yaygin kullanilan tekniktir
(Chigerwe ve ark., 2009).

Ozafagal tiip kullanilarak yapilan besleme emme istegi olmayan buzagilarin
beslenmesinde bir kolaylik olarak goriilse de sulcus 6zafagicusun kapanmasini
uyarmadig1 i¢in siit rumene gider (Lateur-Rowet ve Breukink, 1983). Once rumene
giden siitliin bagirsaklara gecmesi 2-4 saat gecikecektir. Bu siire ideal pasif immun
transfer i¢in 6nemli olan siirenin gecikmesine sebep olabilmektedir (Godden, 2008).
Bu sebeple sonda ile beslemede 2 litre degil 4 litre kaliteli kolostrum kullanilmas,
bdylece rumene sigmayan kolostrumun abomazum ve bagirsaklara tasarak hizla pasif

immun transferi baslatmasi istenir (Lateur-Rowet ve Breukink, 1983).

1.3.1.3. Kolostrumun Verilme Miktari

Buzagiya verilecek kolostrum miktarinin artmasi, kalitesi ne olursa olsun
bagirsaklara ulasan toplam Ig miktarin1 da arttiracagi i¢in pasif immun transfer
acisindan onemlidir (Gokge ve Erdogan, 2013). Bununla birlikte bagarili bir pasif
transfer igin gereken minimum kolostrum miktari, kolostrumun verilme zamani ve

kalitesi gibi degiskenlere baglidir (Gokge ve Erdogan, 2013).

Ornegin absorbsiyonun maksimum oldugu ilk 4 saat icerisinde dogum agirhig
43 kg olan bir buzaginin basarili pasif immun transferi gergeklestirerek yeterli serum
IgG seviyesine ulagmasi i¢in 100 g IgG almasi gerekmektedir. Bu degeri

yakalayabilmek icin 25 g/L konsantrasyonda bir kolostrumdan ortalama 4 litre almasi1
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gerekirken, 50 g/L konsantrasyonda 1gG igeren bir kolostrumdan 2 litre ve 100 g/L
IgG konsantrasyona sahip kolostrumdan sadece 1 litre almasi yeterli olacaktir (Gokge

ve Erdogan, 2013).

Bununla birlikte saha sartlarinda kolostral IgG’nin direk tayinini yapan testler
sik kullanilamadig i¢in arastirmacilar basarili pasif immun transfer i¢in canli agirlig
baz alarak ortalama degerler belirlemislerdir (Smith ve Foster, 2007). Onceleri
buzagmin canli agirhginin %6’s1 kadar kolostrumun ilk beslemede yeterli oldugu
bildirilmis olsa da, bugiin bu miktar %10-12 olarak kabul gormektedir (Chigerwe ve
ark., 2009; Godden, 2008; Godson ve ark., 2003; Morrill ve ark., 2012; Quigley, 2007).
Bazi arastirmacilar buzaginin canli agirhigini gézardi ederek, daha genel bir hesapla
ilk 4 saat icerisinde 3 litre veya iizeri kolostrum kullanimi, 12 saat igerisinde ilave 1

litre daha kolostrum kullanimin1 6nermektedir (Chigerwa ve ark., 2009).

1.4.  Pasif Transfer YetmezIligi

Kolostral pasif immun transferin basarisiz oldugu durumlara pasif transfer
yetmezligi (PTY) denir (Sentiirk, 2012). Pasif transfer yetmezliginde referans alinan
deger dogum sonrasi 24-48 saat araliinda buzaginin kan serumundaki IgG
yogunlugunun 10 mg/ml’nin altinda kalmasidir (Cakiroglu ve ark., 2010; Godden,
2008). PTY bir hastalik degildir, buzagida hastaliklarin gelismesine predispoze kilan
bir tablodur (Weaver ve ark., 2000). PTY 06zellikle neonatal donemde yogunlagsmak
kaydiyla ilk 6 aylik yastaki hastalik ve 6liim oranlarinin artmasi, yemden yararlanma
ve glinliik canli agirlik artislarinin diismesi, ilk buzagilama yasinin uzamasi, ilk 2
laktasyondaki siit veriminin azalmasi ve buna bagl siiriiden ¢ikarmalarin artmasigibi
bircok sonu¢ dogurabildiginden, c¢iftlik verim ve karliligi yoniinden gozardi

edilemeyecek bir yonetim problemidir (Godden, 2008; Weaver ve ark., 2000).
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1.4.1. Pasif Transfer Yetmezligin Hastahklar, Oliim ve Gelisme Uzerine Etkisi

Stit sigir1 isletmeleri i¢in hastalik ve Oliimlerin en yogun goriildiigli donem
olmasi sebebiyle en kritik donem neonatal donemdir (Sahal ve ark., 1994). PTY bir
hastalik olmamakla birlikte, neonatal donemde sik¢a goriilen ishal, solunum sistemi
hastaliklar1 ve septisemi kaynakli hastaliklari/6limleri arttiran ciddi bir tehdittir
(Quigley ve ark., 1995; Virtala ve ark., 1996). PTY’nin sonucu olarak hastalik ve 6liim
olgularinin goriildiigii donem daha ¢ok neonatal donem olmakla birlikte bu siireg 6 aya
kadar yayilabilir (Tyler ve ark.,, 1998). Yavruyu ilk 6 aylik donemde cesitli
periyotlarda hastaliklara predispoze kilar (Dewell ve ark., 2006; Robison ve ark.,
1988). PTY olan buzagilar hastaliklara daha yatkin oldugu gibi, hastaliklarin siiresi ve
siddeti de pasif immun sistemi sorunsuz gelisen buzagilara oranla artmaktadir (Pare

ve ark., 1993).

PTY i¢in kabul edilen yaygin goriis IgG konsantrasyonunun esik degeri 1000
mg/dL olmakla beraber, bu deger farkli arastirmacilar tarafindan 1200 mg/ dL, 1500
mg/dL ya da 2400 mg/dl olarak agiklanmistir (Dewell ve ark., 2006; Robison ve ark.,
1988; Selim ve ark., 1995). Farkl bir arastirmada ise pasif immun transfer 1600 mg/dL
nin tizeri yeterli, 800-1600 mg/dL aralig1 kismi ve 800 mg/dL nin alt1 yetersiz olmak
tizere 3 kategoride degerlendirilmistir (Basoglu ve ark., 1999). Arastirmacilarin bu
sekilde daha ayrintili araliklar belirlemesinde hastaliklar iizerinde yapilan calisma
sonuglart mevcuttur. Ornegin farkli aragtirmacilar sepsise bagli 6liim riskini arttiran Ig
risk esik degerini 100, 500 ya da 800 mg/dL olarak agiklamislardir (Fecteau ve ark.,
2009; McGuire ve ark., 1976; Penhale ve ark., 1970). Benzer sekilde ishal kaynakli
olimler igin ise esik degerler; 750, 800, 1000 ve 1600 mg/dL olarak agiklanmistir
(Penhale ve ark., 1970; McGuire ve ark., 1976; Perino ve ark., 1995). Kandaki Ig
konsantrasyonunun 2 mg/ml’nin altinda kaldigi durumlarda buzagi 6limleri %50 nin
izerine ¢ikarken, Ig konsantrasyonunun 18 mg/ml nin {izerinde oldugu siiriilerde % 5

in altinda bulunmustur (Donovan ve ark., 1998).
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Basaril1 bir pasif immun transfer; neonatal donem basta olmak {izere ilk 6 aylik
yasta giinlilk canli agirlik artisini olumlu yonde etkilemektedir. Bu etkinin PTY ile
dogrudan ve dolayh olarak iligkilendirilebilen iki sebebi vardir (Mastellone ve ark.,
2011). Serum Ig konsantrasyonunun yiiksek olmasi buzagiy1 hastaliklardan koruyarak
bliylimenin sekteyeugramasina mani oldugu gibi, IgG’nin sistemik dolasgimdan
bagirsaklara gegerek enteritlere karsi koruma olusturmasi ve gastrointestinal sistemin
daha efektif ¢alismasina olanak saglamasidir (Pakken ve Aalto, 1997). Dogrudan etkisi
ise absorbsiyon esnasinda Ig’ler ile birlikte alinan nonimmunglobulin faktorlerin
(6zellikle biiytime faktorleri) bliylime ve gelismeyi stimiile etmesidir (Dawes ve ark.,
2008; Prgomet ve ark., 2007). Biiyiime ve gelismeye PTY 'nin etkisi sadece giinliik
canli agirlik artisinin diigsmesi ile sinirh degildir. Ayni zamanda 1. ve 2. laktasyondaki
stit verimlerinin diisiik olmas1 ve buna bagl olarak siiriiden ¢gikarmalar gibi sonuglar

da dogurmaktadir (DeNise ve ark., 1989; Faber ve ark., 2005).

1.4.2. Pasif Transfer Yetmezligin Belirlenmesi

PTY nin belirlenmesi pratikte iki sebeple 6nemlidir. Bunlardan birincisi siirii
bazinda PTY’nin yayginhigmin belirlenmesi ve koruyucu hekimlik, ikincisi ise
tedavilerde prognoza dair fikir vermesidir (Gokce ve ark., 2013). Siirii bazinda PTY
prevalansi takip edilerek, olasi tehlikelerin zamaninda ve dogru sekilde tespit edilmesi
buna dayali siirli yonetiminde iyilestirici tedbirlerin zamaninda alinmasina olanak
saglar (Parish ve ark., 1997). Hasta buzagilarda PTY ’nin tespit edilmesi ve siddetinin
belirlenmesi buzaginin tedaviye ne olglide yanit verebilecegi ve prognoz hakkinda
fikir vermektedir. Bu sayede hekim daha realist bir yaklasim sergileme imkani

yakalamis olur (Wilson ve ark., 1999).

PTY’nin belirlenmesinde kullanilan testler ‘direk’ IgG’yi veren yontemler ve

IgG seviyesini ¢esitli baglantilar ile tahmin eden ‘indirek’ yontemler olarak ikiye
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ayrilir (Lee ve ark., 2008). Single Radial Immunodiffusion (SRID ve RID), Enzyme
Linked Immunosorbent Assay (ELISA) ve Tiirbidimetrik Immunoassay (TIA) kalitatif
sonuglar veren ve IgG konsantrasyonunu direk belirlemede kullanilan yontemlerdir
(Basoglu ve ark., 1999). Refraktometre, sodyum siilfat ve ¢inko siilfat bulaniklik
testleri, gluteraldehit koagulasyon testi, GGT enzim aktivitesinin belirlenmesi,
Lateral-Flow immunoassay kit ve Enzyme-Linked Immunosorbent Assay (ELISA)
yontemleri ise IgG’yi direk olarak belirleyemeyen, fakat IgG konsantrasyonunu

tahmine dayali, kalitatif sonuglar veren ‘indirek’ yontemlerdir (Lee ve ark., 2008).

1.4.2.1. PTY’nin Belirlenmesinde Kullanilan Direk Yontemler

SRID, ELISA ve TIA ticari kitleri her tiirlii Ig ¢cesidine spesifik olarak piyasadan
temin edilebilmektedir (Gokge ve Erdogan, 2013). Bu testlerin her birisi IgG
konsantrasyonunu direk 6l¢tiigii i¢in deneyimli personeller tarafindan yapildiginda
kesin sonuglar verir. SRID 18-72 saat aralifinda sonug¢ verirken ELISA ve TIA 1-2
saat gibi kisa bir siirede sonu¢ vermektedir (Chigerwe ve ark., 2005). Bu testler
PTY nin periyodik takibinde kabul edilebilir olmasma karsin, kapsamli
laboratuarlarda, donanimli ekipmanlar ile yapilabilmesi, komplike uygulama
prosediirleri oldugundan yetismis teknik personel gerektirmesi ve zaman alici testler
olmalar1 sebebiyle saha sartlarinda uygulanamazlar. Veteriner diagnostik
laboratuarlarina her seferinde numune gonderilmesi teknik personelce zahmetli,
isletmeci i¢in ise maliyetli goriilmektedir (Godden, 2008). Bu testler daha ¢ok
dogrulayici yontemler olarak kullanilmaktadir (Lee ve ark., 2008).
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1.4.2.2. PTY’nin Belirlenmesinde Kullanilan indirek Yontemler

Serum total protein konsantrasyonunun (STPK) o6l¢iilmesi PTY’nin
belirlenmesinde kullanilabilen bir test teknigidir. Bu prensiple ¢alisan yontemlerden
buzagr PTY belirlemede en sik kullanilan refraktometredir (Godson, 2003;
Kalinbacak, 1998). Dijital ve manuel secenekleri olan refraktometre; kullanim
kolayligi, her yere tasinabilmesi, ekonomik olmasi ve hizli sonu¢ vermesi sebebiyle
rutinde sik¢a kullanilmaktadir. Kanin santrifiij edilmeden de teste tabi tutulabilmesi
teknigi ayrica pratik kilmaktadir (Wallace ve ark., 2006). Refraktometre ile STPK’nun
Olglimiinde saglikli buzagilar i¢in konsantrasyonun 50-52 g/L olmasi pasif transferin
basarili oldugu anlamina gelir (Calloway ve ark., 2002). Olgiimlerde hasta ya da
dehidre buzagilar i¢in referans deger 55 g/L olarak bildirilmektedir (Tyler ve ark.,
1999a).

Sodyum siilfat ve ¢inko siilfat bulaniklik testleri: Ayni prensiple ¢alisan test
yontemleridir. Testlerin ¢aligma prensibi, testte kullanilan soliisyonlar ile buzagi kan
serumu karigtirlldiginda Ig’lerinde dahil oldugu yiiksek molekiil agirligina sahip
proteinlerin segici olarak ¢okelmesi esasina dayanir (Giingdr ve Ozyurtlu, 2005). Her
2 test te 1 saat igerisinde sonug veren yari kantitatif testlerdir (Tyler ve ark., 1999a).
Sodyum siilfat tiirbidite testinde %14, %16 ve %18’lik soliisyonlar ile analiz
yapilabilmektedir. %14 ve %1611k soliisyonlarda hata payinin yiiksek oldugu, PTY
oldugu halde buzagilar yeterli Ig’e sahip gosterdigi, %18 sollisyonun tek basina daha
dogru sonuglar verdigi bildirilmektedir. Cinko siilfat bulaniklik testinin PTY tespitinde
basarist %69 iken, soliisyonun konsantrasyonunu 208 mg/L’den yukariya arttirarak
basar1 yiizdesi yiikseltilebilmektedir. Ancak soliisyonun hemolize ve atmosferik
karbondioksite maruz kaldiginda stabilitesini koruyamamasi saha sartlarinda

kullanimini sinirlamustir (Tyler ve ark., 1996).
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Gluteraldehid koagulasyon testi: Proteinler {izerinde bulunan yiiksiiz amino ve
aldehit gruplarinin aralarinda ¢apraz bag olusmasi sonucunda pihti meydana gelmesi
prensibi ile ¢alismaktadir (Weaver ve ark., 2000). Test serumdan uygulandiginda
sadece gamaglobiilinlerin miktarina dair bilgi verirken, tam kan veya plazma ile
yapildiginda ilaveten fibrinojen miktar1 da gamaglobiilinler ile birlikte tahmin edilmis
olur (Batmaz ve Kennerman, 1992). Olusan pihtiya gore PTY; pihtt olusmamis ise
pozitif, yar1 jeloz kivamda ise siipheli ve tam katilasma durumunda negatif (Serum Ig
konsantrasyonu yeterli diizeyde) olarak yorumlanir (Tennat ve ark., 1979). Ancak bu
testin siddetli PTY lerin (Ig seviyesi 800 mg/dL nin altinda) belirlenmesinde etkili
oldugu, giiniimiizde kabul goren 1000 mg/dL smir1 baz alindiginda ise giivenilir

sonuglar elde edilemedigi bildirilmektedir (Gokge ve Erdogan, 2013).

I-glutamyltransferase (GGT) enzimi seviyesinin oOl¢lilmesi: Meme bezi
hiicrelerinde tiretildigi i¢in kolostrumda serum konsantrasyonunun yaklasik 800 kati
oraninda bulunur (Thompson ve Pauli, 1981). Kolostral GGT ilk 24 saatte intestinal
bariyerden kolostral Ig ler ile ayn1 mekanizma ile gegmektedir. Dolayistyla basarili bir
pasif immun transfer saglanan buzaginin serum GGT aktivitesi yetigkin bir sigirin
yaklagik 60-160 kat1 daha fazladir (Braun ve ark., 1982). PTY olan buzagilarda ise
yetiskinlerin serum GGT aktivitesine benzer bir seviyede olmasi beklenir (Perino ve
ark., 1993). Fizyolojik iliskileri sebebiyle serum GGT aktivitesi yiiksek olan
buzagilarda serum Ig seviyesinin de yiiksek olmasi beklenir. Bu sebeple PTY nin

belirlenmesinde GGT enzim aktivitesi kullanilabilmektedir (Batmaz ve Kennerman,

1992).

Immunoassay kit teknigi: Saha sartlarinda IgG hizli test kiti olarak ta
bilinmektedir (McVicken ve ark., 2002). PTY i¢in referans deger olan 1000 mg/dL
IgG seviyesine gore ayarlanmis olan test, bu degerin iizerinde bir 6l¢lim yaparsa
(Basarili pasif immun transfer) tek kirmizi ¢izgi, altinda bir degerde 6l¢iim yaparsa iki
kirmizi ¢izgi ¢ikar (Daves ve ark., 2002). Ticari olarak temin edilebilen, kolay
uygulanabilen bu test %93-98 sensitivite, %88-89 spesifite ve %95 dogruluk ile
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ciftliklerde kullanmak i¢in iyi bir secenektir (Dawes ve ark., 2002; McVicker ve ark.,
2002).

Immiinokrit Assay testi: IgG’ler ile amonyum siilfatin presipite olmasi
prensibiyle ¢alisir. Kullanilan soliisyon ile meydana gelen presipitatin dl¢iilmesiyle
belirlenen sonuglar direk yontemlerle kiyaslandiginda IgG konsantrasyonunun

tayininde basarili olarak bulunmustur (Vallet ve ark., 2013).

Bu c¢aligmanin temelinde Ankara bolgesinde iiretim yapan siitcli isletmelerde
PTY prevalansinin belirlenmesi amaglanmistir. Calisma kapsaminda 6rnek toplanan
ciftliklerden, ornek alinan hayvanlara dair PTY {izerine etkisi olabilecek g¢esitli
verilerin toplanarak PTY ile ilgkilerinin incelenmistir. Bu sayede siit isletmelerinin en
biiyiik problemleri arasinda yer alan PTY olgularinin prevalansi ve PTY e etki eden
faktorler belirlenerek, bolgedeki veteriner hekimlere ve iireticilere somut veriler

sunulabilecektir.
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2. GEREC ve YONTEM

Calisma Ankara Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordiinatorliigii
tarafindan 1810239016 proje numaras: ile desteklenerek ve Ankara Universitesi
Hayvan Deneyleri Yerel Etik Kurulu Baskanligi 2018-1-1 karar numarasi ile onay

alinarak Ankara ilinde tiretim yapan 9 farkl siit ¢iftliginde gerceklestirilmistir.

2.1. Hayvan Materyali

Calismanin materyalini Ankara ilinin ¢esitli il¢elerinde liretim yapan siitcii
ciftliklerde yetistirilen kiiltir irk1 sigirlar ve buzagilari olusturdu. Numune toplanan
ciftliklerin belirlenmesinde; 100 bas ve iizeri anag¢ hayvana sahip olmasi, entansif
yetistiricilik yapilan, dengeli bir beslenme programinca hazirlanmig total mix rasyon
ile beslenmesine, sagim {nitesi, dogum bdlmesi, buzag kuliibesi gibi altyapi
ozelliklerini barindirmasi, tam zamanli veteriner hekim ya da veteriner saglik
teknisyeni/teknikeri istthdam eden, as1 programi ve paraziter miicadeleleri diizenli
uygulanan, profesyonel yonetim uygulamalar1 yapilan giftlikler olmasina dikkat
edildi.

Calismaya Ankara ilinin Bala ilgesinde 5, Sincan ilgesinde 1, Polatli il¢esinde 1,

Ayas ilgesinde 1 ve Cubuk ilgesinde 1 olmak iizere toplam 9 isletme dahil edilmistir.

Bu 9 ¢iftligin 5 tanesi sadece Holstein, 1 tanesi sadece simental ve 1 tanesi de
sadece montofon 1rki sigir ile liretim yaparken, geriye kalan 2 ¢iftlikte bu 3 irktan en

az ikisi ile karma olarak tiretim yapilmaktadir. Ciftliklerden ¢aligmaya dahil edilecek
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hayvan sayilar1 temelde ¢iftlikteki toplam anag¢ hayvan sayisina gore hesaplanmstir,
ancak belirli degiskenlerin (6rnegin 1rklar arasi1 farklarin hesaplanmasi i¢in sadece
simental ile {iretim yapan giftlikten calismaya katilan hayvan sayis1 arttirilirken,
holsteinlerden azaltilarak dengelenmistir) istatistik hesaplamalarinin yapilabilmesi
icin gerekecek minumum sayilar gdzoniline alinarak sayilarda bazi degisiklikler
yapilmistir. Ciftliklerde bulunan ana¢ hayvan sayilari; 800, 600, 320, 270, 240, 130,
110, 110 ve 100°diir. Calismada dahil edilen hayvanlarin sayisal dagilimi da sirasiyla
110, 82, 48, 40, 37, 20, 32, 16 ve 15°tir (Cizelge 2.1).

Cizelge 2.1. Ciftliklere gére numune dagilim oranlari.

Ciftliklere gore numune dagilimi

H CIFTLIK 1
m CIFTLIK 2
m CIFTLIK 3

CIFTLIK 4
B CIFTLIK S
m CIFTLIK 6
m CiFTLIK 7
B CIFTLIK 8
B CIFTLIK 9

Arastirmanin bir prevalans calismast olmasi sebebiyle c¢iftliklerin dogal
isleyislerine hi¢bir miidahalede bulunulmadan sadece numuneler toplanmis ve yapilan
uygulamalara dair bilgiler alinmigtir. Kolostrum kalitesi ve PTY ile dogrudan ya da
dolayli olarak baglantis1 olan birgok degiskenin yer aldigi bir form hazirlanarak,
calismaya dahil edilen her buzag i¢in ayr1 ayr1 doldurulmak iizere ¢iftlik veteriner

hekimlerine birakilmistir (Sekil 2.3).
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Ciftlikler rutinde tutmadiklar1 verileri formlara isleyememistir. Ornegin
ciftliklerin sadece 3 tanesi ilk 2 sagimda elde edilen kolostrum miktarin1 kaydederken,
tamami hayvanlarin wrklarin1 kaydetmistir. Yine benzer sekilde ciftliklerin biiyiik
cogunlugu dogum agirliklarin1 kaydetmesine karsin, siitten kesilme agirliklar: genel

olarak takip edilmemis ve formlarimiza kaydedilmemistir.

2.2. Numunelerin Toplanmasi, Transportu ve Saklanmasi

Kolostrum numuneleri dogumu takiben ilk 2 saat icerisinde buzagiya vermek
iizere yapilan ilk sagimda toplanmistir. Memenin temizligi yapildiktan sonra makine
yardimi ile siit sagimi gergeklestirilmis, buzagi i¢in biberona koyulan kolostrumdan
ortalama 50-100 ml steril idrar kaplarma koyularak {izerine anne numarasi (bazi
ciftliklerde kulak kiipesi tercih edilirken, bazi ¢iftlikler boyunluk numarasini
kullanmuglardir) yazilip (Sekil 2.1) —20°C dondurucuda muhafaza edilmistir.

Sekil 2.1. Kolostrum ve serum 6rnekleri.

32



Buzagilarda kan serumlari ilk kolostrum beslemeyi takip eden 24-48 saatlik
zaman diliminde alinmigtir. Kan alma isleminde V Jugularis tercih edilmis ve uygun
bir igne yardimi ile alinmistir. Kanlar sar1 kapakli, jelli, 9 ml’lik tiiplere (Hema &
Tube, SST) alinmistir. Alinan kanlar serumlari ¢ikartilarak ¢ikan serumlar ependorf

tiiplerine aktarilmig —20°C dondurucuda muhafaza edilmistir.

Alinan numunenin ardindan anne ve buzagiya ait bilgilerin yer aldigi formun
ilgili kisimlari doldurularak dosyaya kaldirilmistir (Sekil 2.2). Formlar siitten
kesilinceye kadar gecen siiredeki canli agirlik artis1 ve gegirilen hastaliklar icerdigi
icin buzagilar siitten kesilinceye kadar formlar isletmelerde muhafaza edilmis,
tamamlanan formlar numunelerin toplanmasi i¢in yapilan periyodik ¢iftlik

ziyaretlerinde teslim alinmistir.
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Anket ve Bilgi Formu
Ciftlik Ad:

Annenin:

Kulak Kiipe No;

Irka;

Gebelikte As1 Uygulaniyormu;

Kuruda Kalma Siiresi;

Gebeligin son 3 ayinda hastalik durumu;

Gebeligin son 3 ayinda transport durumu (Kag saat);
Kagnc1 buzagy;

Dogum sekli (gii¢ dogummuydu);

Ilk 2 sagimda kag litre kolostrum sagildi;

Buzagimin:
Kulak kiipe No;

Cinsiyet;

Dogum agirligy;

Coklu dogum mu;

Kolostrumun ilk verilme zamani ve miktari;

Kolostrum verilme yontemi;

Hiperimmun serum uygulantyor mu (Marka ve miktar);
Kolostrum ikame yemi veriliyormu (Marka ve miktar);
IgY preperatlar: kullaniliyormu (Marka ve miktar);
Siitten kesilme giinii;

Siitten kesilme agirligy;

Siitten kesilene kadar hastalik durumu (Atlatilan hastaliklar yaziniz);
Eklemek istediginiz notlar & 6zel durumlar;

Sekil 2.2. Calismaya dahil edilen her bir inek ve buzagisi i¢in doldurulan form.

Ciftliklere belirli araliklar ile ziyaretler diizenlenip toplanan numuneler ve
tamamlanan formlar alimmistir. Karisikliga sebep vermemek adina her ¢iftligin
numuneleri ayr1 ayri, igerisinde ciftlik bilgilerinin yazili oldugu seffaf buzdolabi
posetlerine koyularak yalitimli kaplar ve buz akiileri yardimiyla soguk zincirde (Sekil
2.3) Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dalina

getirilerek, —20°C’de dondurucuda muhafaza edilmistir (Sekil 2.4).
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Sekil 2.3. Ciftliklerin dondurucularindan alinarak yaliimli kaplar yardimi ile Ankara
Universitesi Veteriner Fakiiltesi i¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali ondurucusuna nakledilen
numuneler.

Sekil 2.4. Numunelerin analiz igslemleri gergeklesinceye kadar saklanmasi.
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Laboratuar Analizleri

Analizler Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi Biyokimya Anabilim Dali
laboratuarinda yapilmistir. Kolostrum ve kan serumlarindan IgG konsantrasyonunun
belirlenmesi igin ELISA yontemi kullanilmistir. Ornekler belirli araliklar ile

gruplandirilarak analiz edilmek tizere laboratuvara teslimedilmistir.

Kolostrum ve kan serumlarindan IgG diizeylerinin belirlenmesi amaciyla ticari
bir Enzyme-Linked Immunosorbent Assay (ELISA) kiti (Bovine Immunglobulin
ELISA kit/Bio-X, Belgika) ve ELISA okuyucu (BioTek 800 TS, USA) kullanildi. Test
prosediirine uygun olarak kan serumlar1 1/100, kolostrum o6rnekleri ise 1/1000
oraninda sulandirilarak  kullanma talimati dogrultusunda analiz islemleri

gerceklestirildi (Sekil 2.5).

Sekil 2. 5. ELISA analizleri yapilirken bir goriintii.
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2.3. istatiksel Analizler

Arastirmada elde edilen tiim degiskenler 6nemlilik testlerine ge¢ilmeden once
normallik yoniinden Shapiro Wilk testi, varyanslarin homojenligi yoniinden ise
Levene testi ile incelendi. Pasif transfer yetmezligi acisindan, ¢iftlikler arasindaki ve
siitten kesme sonrasinda saglikli olan ve olmayan buzagilar arasindaki iliskilerin
incelenmesinde Ki-kare analizinden yararlanildi. Kolostrum Kkalitesi ile giftlikler
arasindaki iligki yine ki-kare analizi ile incelendi. Holstayn ve simental 1rki ineklerin
ilk 2 sagimdaki kolostrum miktarlar1 arasindaki istatistiksel fark Student t test ile
belirlendi. Anne yasi, 1rk, gebelikte as1 uygulanmasi, kuruda kalma siiresi, gebeligin
son 3 ayindaki hastalik durumu, ¢oklu dogum olgusu, transport, giic dogum olgusu ve
ilk 2 sagimdaki kolostrum miktar1 degiskenlerinin kolostrum kalitesi iizerine
etkilerinin incelenmesinde ve ayrica glic dogum olgusu, kolostrum kalitesi, buzaginin
cinsiyeti, buzagi dogum agirligi, kolostrumun ilk verilme miktari, ¢oklu dogum
olgusu, kolostrumun ilk verilme zamani, kolostrum verilme yontemi, septiserum
uygulanmasi, siitten kesim giinii, siitten kesim agirligr ve siitten kesimde hastalik
olgusu degiskenlerinin pasif transfer yetmezligi tizerine etkilerinin incelenmesinde
lojistik regresyon analizi kullanildi. 1k olarak herbir bagimsiz degiskenin kolostrum
kalitesi ve pasif transfer yetmezligi iizerine etkileri tek degiskenli lojistik regresyon
analizi uygulanarak belirlendi. Tek degiskenli analiz sonucunda p degeri 0,25'in
altinda bulunan degiskenler ¢ok degiskenli modele alindi. Cok degiskenli modelde
onemsiz bulunan degiskenler modelden ¢ikartildi. Final modelinin yorumlanmasinda
odds oranlari kullanildi. Tiim istatistiksel analizler minimum %35 hata pay: ile
incelendi. SPSS for Windows 14.01 (Lisans No: 9869264) paket programindan

yararlanildi.
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3. BULGULAR

PTY e etkisi olabilecek ¢esitli faktorler ile, PTY nin etkileyebilecegi ¢esitli
Klinik tablolar birlikte ele alinarak tek degiskenli lojistik regresyon analiziyle
degerlendirilmistir (Cizelge 3.1).

Cizelge 3.1. PTY ile Iliskili Cesitli Degiskenlerin Tek Degiskenli Lojistik Regresyon Analizi
Sonuglari (1. model).

Etki Odds Oram Wald %95 Giiven Araliklan p
Giig Dogum 5,464 23,691 2,758 10,826 <0,001
Kolost Kal Basari 6,162 27,207 3,112 12,204 <0,001
Cinsiyet 1,177 0,366 0,694 1,999 0,545
Dogum Agirh@ 1,045 4,897 1,005 1,086 0,027
Kolost Ilk Ver M iktar 6,241 14,512 2,433 16,012 <0,001
Coklu Dogum 1,711 1,546 0,734 3,99 0,214
Kolost Tk Ver Zaman 0,632 4,848 0,42 0,951 0,028
Kolost Ver Yont 0,255 9,716 0,108 0,602 0,002
Sept Uyg 0,596 0,936 0,209 1,7 0,333
Siit Kes Giinii 0,981 2,433 0,958 1,005 0,119
Siit Kes Agirligi 1,013 0,212 0,958 1,072 0,645
Siit Kes Hast 2,999 15,82 1,746 5,153 <0,001

Tek degiskenli analiz sonucunda p degeri 0,25'in altinda bulunan degiskenler

coklu modele alinmistir (Cizelge 3.2).

Cizelge 3.2. PTY ile Iliskili Cesitli Degiskenlerin Cok Degiskenli Lojistik Regresyon
Analizi Sonuglari (2. model).

Etki Odds Oram Wald %95 Giiven Araliklan p
Gili¢ Dogum 2,762 1,385 0,509 14,993 0,239
Kolost Kal Basari 12,667 12,28 3,062 52,408 <0,001
Dogum Agirh@g 1,125 6,08 1,024 1,235 0,014
Kolost Ilk Ver M iktar 0,153 1,317 0,006 3,78 0,251
Coklu Dogum 0,061 2,988 0,003 1,455 0,084
Kolost Ilk Ver Zaman 1,112 0,084 0,542 2,279 0,772
Kolost Ver Yont 0,335 0,874 0,034 3,314 0,35
Sit Kes Giinii 0,994 0,077 0,953 1,037 0,781
Siit Kes Hast 4,073 4,576 1,125 14,75 0,032
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Cizelge 3.3. PTY ile Iliskili Cesitli Degiskenlerin Cok Degiskenli Lojistik Regresyon
Analizi Sonuglari (Final modeli).

Etki Odds Orani Wald %95 Giiven Araliklan p
Kolost Kal Basar1 15,422 17,945 4,349 54,682 <0,001
Dogum Agirh@ 11 7,645 1,028 1,177 0,006
St Kes Hast 1,604 6,655 1,47 16,814 0,01

Final modeli son tablodaki gibi sekillenmistir (Cizelge 3.3). Kolostrum kalite
basarmin PTY {lizerinde etkisinin 6nemli oldugu gorilmistir (Wald=17,945; sd=1,
p<0,001). Buna gore, PTY riski kolostrum kalitesi diisiik olanlarda 15,422 Kkat
artmaktadir. PTY nin buzagilarin siitten kesilinceye kadarki donemde atlattiklar
hastaliklarin siklig1 tizerine etkisi onemli goriilmiistiir (Wald=6,655; sd=1; p<0,01).
Buna gore, siitten kesilinceye kadarki donemde hastaliga yakalanma riski PTY olan

buzagilarda 1,604 kat artmaktadir.

Kolostrum kalitesini etkileyebilecek cesitli degiskenler tekli lojistik regresyon

analizi ile degerlendirilmistir (Cizelge 3.4).

Cizelge 3.4. Kolostrum Kalitesine Etki Eden Cesitli Degiskenlerin Tek Degiskenli Lojistik
Regresyon Analizi Sonuglari (1. model).

Etki Odds Oram Wald %95 Giiven Araliklan p
Anne Yast 2,083 15,887 1,452 2,988 <0,001
Irk 2,588 0,274
Holstein vs Montofon 2,641 2,428 0,778 8,962 0,119
Holstein vs Simental 0,931 0,031 0,42 2,066 0,861
Gebe As1 Uyg 0,087 20,818 0,031 0,249 <0,001
Kuru Kal Siire 0,978 1,431 0,942 1,014 0,232
Gebe Son 3 Hast 9,996 19,785 3,625 27,569 <0,001
Coklu Dogum 1,127 0,045 0,374 3,397 0,832
Transport 1,831 0,287 0,200 16,767 0,592
Gii¢ Dogum 5,829 21,728 2,778 12,232 <0,001
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Kolostrum kalitesine etki eden faktorlerden tek degiskenli analiz sonucunda p

degeri 0,25'in altinda bulunanlar ¢oklu modele alinmistir (Cizelge 3.5).

Cizelge 3.5. Kolostrum Kalitesine Etki Eden Bazi Degiskenlerin Cok Degiskenli Lojistik
Regresyon Analizi Sonuglari (2. model).

Etki Odds Oram Wald %95 Giiven Araliklan p
Anne Yasi 5,47 1,773 0,448 66,74 0,183
Kuru Kal Siire 0,893 3,174 0,789 1,011 0,075
Gebe Son 3 Hast <0,001 0,999
Gii¢ Dogum <0,001 0,999

Coklu modelde yapilan degerlendirmede kolostrum kalitesine etki eden

faktorlerin etkilerinin istatistiki 6neminin olmadigi goriilmistiir (Cizelge 3.5).
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Cizelge 3.6. Ciftlikler Aras1 PTY Prevalansinin Istatistik Degerlendirilmesi.

Pasif Transfer Basarisi
Toplam
Basarisiz Basarili
N 26 84 110
Ciftlik 1 % Ciftlik 23,6% 76,4% 100,0%
% PTY 36,8% 25,6% 27,5%
% Toplam 6,3% 21,3% 27,5%
Sayi 15 67 82
Ciftlik 2 % Ciftlik 18,3% 81,7% 100,0%
%PTY 22,1% 20,2% 20,5%
% Toplam 3,8% 16,8% 20,5%
Say 0 48 48
Ciftlik 3 % Ciftlik 0,0% 100,0% 100,0%
% PTY 0,0% 14,5% 12,0%
% Toplam 0,0% 12,0% 12,0%
Say1 3 37 40
Ciftlik 4 % Ciftlik 7,5% 92,5% 100,0%
%PTY 4,4% 11,1% 10,0%
% Toplam 0,75% 9,3% 10,0%
Say1 10 27 37
Cifdlik Ciftlik 5 % Ciftlik 27,0% 73,0% 100,0%
% PTY 14,7% 8,1% 9,3%
% Toplam 2,5% 6,8% 9,3%
Say1 2 18 20
Ciftlik 6 % Ciftlik 10,0% 90,0% 100,0%
% PTY 2,9% 5,4% 5,0%
% Toplam 0,50% 4,5% 5,0%
Sayi 7 25 32
Ciftlik 7 % Ciftlik 21,9% 78,1% 100,0%
% PTY 10,3% 7,5% 8,0%
% Toplam 1,8% 6,3% 8,0%
Sayi 3 13 16
Ciftlik 8 % Ciftlik 18,8% 81,3% 100,0%
% PTY 4,4% 3,9% 4,0%
% Toplam 0,75% 3,3% 4,0%
Say 3 12 15
Ciftlik 9 % Ciftlik 20,0% 80,0% 100,0%
%PTY 4,4% 3,6% 3,8%
% Toplam 0,75% 3,0% 3,8%
% Ciftlik 69 331 400
Toplam % PTY 17,0% 83,0% 100,0%
% Toplam  100,0% 100,0% 100,0%
%of Total 17.25% 82,7% 100,0%

*Pearson chi square=19,044, p<0,05



Pearson chi square=19,044, p<0,05 olarak bulunmustur. PTY prevalansi
yoniinden Ciftlik 3, Ciftlik 5 ve Ciftlik 7, Ciftlik 1’den farkli, digerleri birbiriyle benzer

bulunmustur (Cizelge 3.6).

Cizelge 3.7. Ciftlikler Aras1 Kolostrum Kalitesinin Istatistik Degerlendirilmesi.

Kolostrum Kalitesi

Toplam
Dusuk Yiksek
N 8 102 110
Giflik 1 % Ciftlik 7,3% 92,7% 100,0%
% Kolost 18,2% 32,0% 30,3%
% of Total 2,2% 28,1% 30,3%
N 14 68 82
Giftlik 2 % Ciftlik 17,1% 82,9% 100,0%
% Kolost 31,8% 21,3% 22,6%
% of Total 3,9% 18,7% 22,6%
N 3 45 48
Ciflik 3 % Ciftlik 6,3% 93,8% 100,0%
% Kolost 6,8% 14,1% 13,2%
% of Total 0,83% 12,4% 13,2%
N 1 39 40
Giftlik 4 % Ciftlik 2,5% 97,5% 100,0%
% Kolost 2,3% 12,2% 11,0%
Ciflik % of Total 0,28% 10,7% 11,0%
N 3 17 20
Giflik 6 % Ciftlik 15,0% 85,0% 100,0%
% Kolost 6,8% 5,3% 5,5%
% of Total 0,83% 4,7% 5,5%
N 6 26 32
Giflik 7 % Ciftlik 18,8% 81,3% 100,0%
% Kolost 13,6% 8,2% 8,8%
% of Total 1,7% 7,2% 8,8%
N 9 7 16
Ciflik 8 % Ciftlik 56,3% 43,8% 100,0%
% Kolost 20,5% 2,2% 4,4%
% of Total 2,5% 1,9% 4,4%
N 0 15 15
Giflik 9 % Ciftlik 0,0% 100,0% 100,0%
% Kolost 0,0% 4,7% 4,1%
% of Total 0,0% 4,1% 4,1%
N 44 319 363
Toplam % Ciftlik 12,1% 87,9% 100,0%
% Kolost =~ 100,0% 100,0% 100,0%
% of Total 12,1% 87,9% 100,0%
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Pearsonson chi square=42,140, p<0,05 olarak bulunmustur. Bu sonuca gore
kalitesiz kolostrum iireten hayvan oranlar1 bakimindan Ciftlik 1, Ciftlik 3, Ciftlik 4 ve
Ciftlik 9, Ciftlik 8 ten farkli, digerleri birbiriyle benzer bulunmustur (Cizelge 3.7).

Cizelge 3.8. Ciftlikler Arasindaki PTY Oranlar1 Degisimi.

PTY BPT TNS PTY %
CIFTLIK 1 26 84 110 23,64%
CIFTLIK 2 15 67 82 18,29%
CIFTLIK 3 0 48 48 0,00%
CIFTLIK 4 3 37 40 7,50%
CIFTLIK 5 10 27 37 27,03%
CIFTLIK 6 2 18 20 10,00%
CIFTLIK 7 7 25 32 21,88%
CIFTLIK 8 3 13 16 18,75%
CIFTLIK 9 3 12 15 20,00%
Genel Toplam 69 331 400 17,25%

*BPT: Basarili pasif transfer, TNS: Toplam numune sayisi

Ankara ilinde bulunan 9 farkh ¢iftlikte yiiriitiilen ¢alismada 400 kan serumu
toplanmis ve 400 numuneden 69’unda IgG konsantrasyonu 10 mg/ml nin altinda
Olgiilmiis ve PTY prevalanst %17.25 olarak belirlenmistir. Ciftlikler bazinda
degerlendirildiginde PTY prevalansi 1. ¢iftlikten baslayarak 9. ciftlige kadar sirasiyla
%23.64, %18.29, %0, %7.5, %?27.03, %10, %21.88, %18.75 ve %20 olarak
hesaplanmistir (Cizelge 3.8). Calismaya 48 buzagmin dahil edildigi 3 numarali
ciftlikte buzagilarda PTY goriilmemistir. En yiiksek deger ise 5 numarali ¢iftlikte
%27.03 olarak hesaplanmustir.
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Cizelge 3.9. Irklar Arasindaki PTY Oranlar1 Degigimi.

IRKLAR HS':\:(\@'I\I HAYVAN % PTY PTY %
Holstein 281 70,25% 51 18,15%
M ontofon 55 13,75% 0 0,00%
Simental 64 16,00% 18 28,13%
Genel Toplam 400 100,00% 69 17,25%

Calismada iilkemizde yetistiriciligi en yaygin olarak yapilan kiiltiir irk1 siit

inekleri kullanilmigtir. 281 Holstein, 55 montofon ve 64 simental 1rki sigirin dahil

edildigi ¢alismada montofon irki buzagilarda PTY olgusuna hi¢ rastlanmamustir.

Holstein irki buzagilardan 51’inde (%18.15) PTY belirlenmesine karsin simental irki

sigirlarda 18 buzagida (%28.13) PTY tesbit edilmistir (Cizelge 3.19).

PTY tablolar1 ile dogrudan iligkili olan ¢esitli degiskenler ve bu degiskenlerin

etkileri ayr1 ayr1 incelenmistir. inceleme sonuglarmin degerlendirilmesinde 6nem

sirasina gore, kolostrum kalitesi ve kolostrum kalitesine etki eden faktorlerin etkileri

basicekmektedir.

Cizelge 3.10. Laktasyon Sayisinin Kolostrum Kalitesine Etkisinin Degerlendirilmesi.

Ortalama
LAKTASYON YKK YKK % KK KK % Toplam Ktzlo.?tru.m
SAYISI Kalitesi
(gL)
1 16 23.19% 53 76.81% 69 69.66
2 22 13.50% 141 86.50% 163 96.85
3 6 5.36% 106 94.64% 112 92,16
4 0.00% 15 100.00% 15 102,91
5 0.00% 4 100.00% 4 90.22
Genel Toplam 44 12.,12% 319 87.88% 363 90,42

*YKK: Yetersiz kalitede kolostrum, KK: Kaliteli kolostrum
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Kaliteli kolostrum (KK) degerlendirilirken baz alinan esik deger 50 g/L IgG
olarak kabul edilmistir. Bu degerin alt1 yetersiz kalitede kolostrum (YKK) olarak
siniflandirilmistir. Bu calismada toplam 400 kan serumundan PTY prevalansi
incelenmis ancak ¢esitli sebepler (6rnegin 5 nolu isletmeden hi¢ kolostrum temin
edilememistir) ile toplam 363 kolostrum kalitesi degerlendirmeye alinabilmistir.
Ortalama kolostrum kalitesi 90.41 g/L olarak dl¢iilmiistiir. Orneklerin 44’iiniin YKK,
319’unun ise KK olarak siniflandirilabilecegi goriilmiistiir. Toplamda %12.12 YKK
tiretilirken, beslemede kullanilmak tizere KK orani ise % 87.88’dir. Kolostrum
kalitesine laktasyonun etkisi incelendiginde; 1. laktasyondan baslanarak 5. laktasyona
kadar ortalama kolostrum kaliteleri sirasiyla 69.66, 96.85, 92.16, 102.91 ve 90.22 g/L
olarak Olciilmiistiir. En kaliteli kolostrum 4. laktasyondaki inekler tarafindan
tiretilirken ilk dogumunu yapan annelerin ise en diisiik kalitede kolostrumu Ttirettikleri
goriilmustiir. Sirasiyla YKK iiretme prevalanslart incelendiginde 1. laktasyonda
%23.19, 2. laktasyonda %13.5, 3. laktasyonda %5.36 oldugu, bununla beraber 4. ve 5.
laktasyondaki annelerin hepsinin kolostrumlarinin kalitesinin esik degerin ilizerinde

oldugu goriilmiistiir (Cizelge 3.10).

Cizelge 3.11. Anne Irkinin Kolostrum Kalitesine Etkisinin Degerlendirilmesi.

Ortalama
IRKLAR YKK YKK % KK KK % Toplam | folostrum
Kalitesi

(g/L)
Holstein 32 13,11% 212 86,89% 244 89,23
M ontofon 3 5,45% 52 94,55% 55 88,53
Simental 9 14,06% 55 85,94% 64 96,56
Genel Toplam 44 12,12% 319 87,88% 363 90,42

Kolostrum kalitesine anne irklarmin etkisi incelenmistir. Irklara gore iiretilen
kolostrumlarin ortalama kolostrum kaliteleri; holsteinler i¢in 89.23 g/L., montofonlar
i¢cin 88.53 g/L ve simentaller i¢cin 96.55 g/L olarak bulunmustur. YKK {iretim ytlizdeleri

incelendiginde; holsteinler %13.11, montofonlar %5.45 ve simentaller %12.12 dir.
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Ortalama kolostrum kaliteleri baz alindiginda simental irki sigirlarin en basarili
oldugu, holstein ve montofon 1rki sigirlarin birbirine ¢ok yakin olmakla birlikte
montofon 1rkinin en diisiik oldugu goriilmektedir. Kolostrum kalitelerinin bireyselde
50 g/L nin altinda kalmas1 (YKK) baz alindiginda ise, holstein ve simental 1rk1 sigirlar
oldukg¢a yakin degerlerde ¢ikmis ve montofondan oldukga yiiksek oldugu goriilmiistiir
(Cizelge 3.11).

Cizelge 3.12. As1 Uygulamalarinin Kolostrum Kalitesine Etkisinin Degerlendirilmesi.

Ortalama
ASI . < o KK KK % Tonl Kolostrum
UYGULAMASI YKK YKK % 0 oplam Kalitesi
(gL)
Evet 35 10,09% 312 89.91% 347 91,62
Hayr 9 56.25% 7 43.75% 16 64,24
Genel Toplam 44 12,12% 319 87,88% 363 90,42

As1 uygulamalarinin anne kan serumuna paralel olarak iiretilen kolostrum
icerigindeki Ig’leri de arttirdigi bildirilmistir. Asilamalarin kolostrum kalitesine
etkisini ele aldigimizda: 363 anneden 347’si gebelik déneminde koruyucu asilarla
asilanmig, 16°s1 asillanmamustir. Asilanmis annelerin {irettigi kolostrum kalitesi
ortalama 91.62 g/L, asi1siz annelerin {irettigi kolostrum kalitesi ise 64.24 g/L’dir. Asisiz
hayvan sayisi as1 uygulamasi yapilmayan tek ciftlik oldugu icin diisiik olsa da, as1
uygulanan ve uygulanmayan annelerin kolostrum kaliteleri arasinda ¢ok onemli bir
fark izlenmektedir. Asili annelerin sadece %10.09’u YKK firetirken asisiz annelerin

%56.25°1 YKK fiirettigi belirlenmistir (Cizelge 3.12).
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Cizelge 3.13. Kuruda Kalma Siiresinin (KKS) Kolostrum Kalitesine Etkisinin
Degerlendirilmesi.

KURUDA Ortalama
Kolostrum
KALMA YKK YKK % KK KK % Toplam L
ST i Kalitesi
(9/L)
KKS<50 0,00% 15 100,00% 15 120,29
50<KKS<70 38 12,67% 262 87,33% 300 87,51
KKS>70 5 11,11% 40 88,89% 45 101,69
Genel Toplam 43 11,94% 317 88,06%0 360 90,65

Kolostrum kalitesi 6l¢ililmiis olan 363 anneden 3’iinilin kuruda kalma siiresine
dair bilgiye ulagilamadigi i¢in, 360 anne kuruda kalma siirelerinin kolostrum kalitesine
etkisi yoniinden degerlendirmeye alinmistir. Calismaya alinan hayvanlardan 15’1 50
giinden kisa, 300’1 50-70 araliginda ve 45°1 70 glinden uzun siire kuruda kalmistir. Bu
3 grubun ortalama kolostrum kaliteleri sirasiyla 120.28, 87.50 ve 101.69 g/L olarak
belirlenmistir. Ortalama kolostrum kalitelerinde en diisiik deger 50-70 araliginda
kuruda kalan grupta dl¢iilmiistiir. Caligma sonuglarina gore 50 glinden kisa siire kuruda
kalan ineklerin ortalama kolostrum kalitesi diger gruplara oranla olduk¢a yiiksek
bulunmustur. YKK iiretme yiizdeleri karsilastirildiginda ise yine 50 giinden kisa
kuruda kalan annelerin higbirinin esik degerin altina diismedigi, diger 2 grubun ise

yakin ¢iktig1 anlasilmistir (Cizelge 3.13).

Cizelge 3.14. Gebeligin Son 3 Ayimnda Atlatilan Hastaliklarin Kolostrum Kalitesine Etkisinin
Degerlendirilmesi.

Ortalama
GEBﬂLgiiSTKLL‘:gLAN YKK | YKK% KK KK% | Toplam K&';ﬁ:::n
(olv)
Evet 9 52,94% 8 47,06% 17 56,89
Hay1r 34 9,91% 309 90,09% 343 92,06
Genel Toplam 43 11,94% 317 88,06% 360 90,42
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Kolostrum Ig seviyesi ile anne kan serumu Ig seviyeleri arasinda lineer bir iligki
olmasi sebebiyle annelerde doguma 3 ay kala atlatilan hastaliklar not edilmistir. Bu
donemde genellikle 1 ay1 laktasyon sonu ve 2 ay1 kuruya alindig1 donemi kapsayan
annelerin 17’sinin hastalik atlattigi goriilmektedir. Bu annelerin tamaminin atlattigi
hastaliklar, ayak hastaliklaridir. Hastalik atlatan annelere ait ortalama kolostrum
kalitesi 56.88 g/L olarak olgiilerek, hastalik atlatmayan annelerin ortalama kolostrum
kalitesi olan 92.06 g/L seviyesinden oldukga diisiik bulunmustur. Ayni sekilde hastalik
atlatmayan annelerin 50 g/L esik degerin altindaki kolostrum {iretme ytizdeleri %9.91

iken, hastalik atlatan annelerde bu deger %52.94 olarak tesbit edilmistir (Cizelge 3.14).

Cizelge 3.15. Kolostrum Kalitesinin Pasif Transfer Bagarisina EtKisi.

Ortalama
PAS iF TRANS FER Kolostrum
o) [0)
YETMEZLICH YKK YKK % KK KK % Toplam Kalitesi
(91
Var 21 35,59% 38 64,41% 59 58,41
Yok 23 7,57% 281 92,43% 304 96,63
Genel Toplam 44 12,12% 319 87,88% 363 90,42
Ortalama
KOLOSTRUM Serum IgG
0, 0,
ITES| PTY PTY % BPT BPT % TNS Seviyesi
(mg/ml)
YKK 21 47,73% 23 52,27% 44 9,65
KK 38 11,91% 281 88,09% 319 14,97
Genel Toplam 59 16,25% 304 83,75% 363 14,32

Kolostrum kalitesinin PTY tlizerine etkisi degerlendirildiginde; PTY olan
buzagilarin annelerinin trettikleri kolostrumun ortalama kolostrum kalitesi 58.4 g/L,
PTY olmayan buzagilarin annelerinin iirettigi kolostrumlarin ortalama kolostrum
kaliteleri ise 96.62 g/L olarak hesaplanmistir. PTY goriilen buzagilarin %35.59°u
YKK tiiketirken, PTY goriilmeyen buzagilardan sadece %7.57’si YKK tiiketmistir.
Farkl1 bir a¢idan kiyaslama yapildiginda; YKK tiiketen buzagilarin %47.73’tinde PTY

gozlenirken, KK ile beslenen buzagilarin sadece %11.91’inde PTY go6zlenmistir. Bu
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sonug ile kolostrum kalitesindeki diislisiin PTY oranini arttirdigi goriilmiistiir (Cizelge

3.15).

Cizelge 3.16. Buzag: cinsiyetinin pasif transfer basarisina etkisi.

Ortalama
L Hayvan Serum IgG
CINSIYET PTY PTY % BPT BPT % S
Sayisi Seviyesi
(mg/ml)
Disi 40 18,02% 182 81,98% 222 14,09
Erkek 29 16,29% 149 83,71% 178 14,24
Genel Toplam 69 17,25% 331 82,75% 400 14,16

Calismaya alinan buzagilarin 222°si disi, 178si erkektir. Disi buzagilarin kan
serumu ortalama IgG yogunlugu 14.08 mg/ml, erkek buzagilarin kan serumu ortalama
IgG yogunlugu 14.24 mg/ml dir. Ortalama kan serumu IgG yogunluklar1 birbirine ¢ok
yakin ¢ikmakla birlikte erkek buzagilarda daha yiiksek bulunmustur. Disi buzagilarda
PTY prevalans1 %18.02 iken erkek buzagilarda %16.29°dur. Disi buzagilarda PTY
prevalans1 daha yiiksek bulunmakla birlikte aradaki fark istatistiki Onem arz

etmemektedir (Cizelge 3.16).

Cizelge 3.17. Gii¢ dogumlarin pasif transfer basarisina etkisi.

Ortalama
voogn | FTY [ erves | mer | aeras | e | Simes
(mg/ml)
Evet 20 48,78% 21 51,22% 41 10,82
Hayir 49 13,65% 310 86,35% 359 14,54
Genel Toplam 69 17,25% 331 82,75% 400 14,16

400 buzagidan 41’inde gli¢ dogum tablosu ile karsilasilmistir. Gii¢ dogumla
dogan buzagilarin kan serumu ortalama IgG yogunlugu 10.82 g/L iken, normal dogan

buzagilarin kan serumu ortalama IgG yogunlugu 14.54 g/L bulunmustur. Bu 2 grup
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PTY prevalanst yoniinden kiyaslandiginda ise; giic dogumla diinyaya gelen

buzagilarin %48.78’inde PTY gozlenirken, normal dogumla diinyaya gelen
buzagilarin sadece %13.65’inde PTY tesbit edilmistir (Cizelge 3.17).

Cizelge 3.18. Coklu dogumlarin buzag pasif transfer basarisina etkisi.

Ortalama

DURUMU PTY | PTYoe | BT | BPTos | R | S
(mg/ml)
Evet (ikiz) 8 25,00% 24 75,00% 32 12,18
Hay1r 61 16,58% 307 83,42% 368 14,33
Genel Toplam 69 17,25% 331 82,75% 400 14,16

Coklu dogumlar (ikiz) sonucu diinyaya gelen buzagilarda PTY prevalans1 %25,

tekli dogumlar sonucu diinyaya gelen buzagilarin PTY prevalansi %16.58 olarak tesbit

edilmistir. Coklu dogumlar sonucu diinyaya gelen buzagilarda PTY yiiksek

bulunmugsada bu fark istatistiki yonden bir 6nemsiz bulunmustur (Cizelge 3.18).

Cizelge 3.19. Buzag1 dogum agirliginin pasif transfer basarisina etkisi.

BU%AGI Hayvan S?a ?uarLa?;Z
~DOGVUM PTY PTY % BPT BPT % Sayisi Seviyesi
AGIRLIGI (Kg) (mg/ml)
DA<30 6 24,00% 19 76,00% 25 13,33
30<DA<40 26 16,25% 134 83,75% 160 14,11
DA>40 8 18,60% 35 81,40% 43 13,85
Genel Toplam 40 17,54% 188 82,46% 228 13,98

*DA:Dogum agirlig

Ciftliklerden toplanan formlardan 400 buzagidan 228’inin dogum agirligina

ulagilmistir. Buzagilarin dogum agirliklart 30 kg’ alt1, 30-40 kg ve 40 kg’in {izeri

olmak iizere 3 gruba ayrilmistir. Gruplarda sirasiyla 25, 160 ve 43 buzag: tesbit

50




edilmistir. Bu 3 grup ortalama kan serumu IgG yogunlugu yoniinden kiyaslandiginda;
30 kg’in altinda olan grupta 13.32 mg/ml, 30-40 kg araliginda kalan buzagi grubunda
14.11 mg/ml ve 40 kg’in iizerindeki grupta 13.84 mg/ml olarak bulunmustur. PTY
prevalanslar1 ayni siralamada %24, %16.25 ve %18.6’dir. Ortalama kan serumu IgG
yogunluklar1 birbirine ¢ok yakin olmakla birlikte, en yiiksek 30-40 kg araliginda olan
grupta, en disiik ise 30 kg’in altinda kalan grupta Sl¢lilmistiir. PTY yetmezligi
prevalansi ise tam tersi bir seyir izleyerek, en yiiksek 30 kg’in altinda kalan grupta, en

diisiik ise 30-40 kg araligindaki grupta hesaplanmistir (Cizelge 3.19).

Cizelge 3.20. Ilk kolostrum verilme saatinin pasif transfer basarisina etkisi.

VERILME PTY PTY % BPT BPT % Y mig
. Sayisi Seviyesi
S AATI

(mg/ml)

1. SAAT 7 7,14% 91 92,86% 98 14,73

2. SAAT 49 19,60% 201 80,40% 250 13,85

4. SAAT 3 20,00% 12 80,00% 15 19,59

Genel Toplam 59 16,25% 304 83,75% 363 14,32

PTY iizerinde en biiyiik etkilerden birisi de ilk kolostrum besleme saatidir. Bu
yizden ilk kolostrum verilme saatinin PTY {izerine etkisi degerlendirildiginde:
Calismaya alinan c¢iftliklerin tamami profesyonel yonetim sistemleri uygulanan
ciftlikler oldugu icin, ‘kolostrum ve ilk buzagi besleme protokolleri’ geregi
caligmadaki tiim giftliklerde dogan buzagilara ilk 4 saat i¢erisinde kolostrum besleme
yapilmistir. 98 buzagi dogum sonrast ilk 1 saat iginde, 250 buzagi dogum sonras ilk 2
saat i¢inde (1-2 saat araliginda) ve 15 buzagi dogum sonrasi ilk 4 saat iginde (2-4 saat

araliginda) beslenmistir.

Swrasiyla ilk 1., 2. ve 4. saatler igerisinde beslenen buzagilarin kan serumun
ortalama IgG yogunluklari sirasiyla 14.73, 13.84 ve 19.58 mg/ml olarak Slgiilmiistiir.

En yiiksek deger 2-4 saat igerisinde beslenen grupta, en diisikk ortalama IgG
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konsantrasyonu ise 1-2 saatlik dilimde beslenen buzagilarda bulunmustur (Cizelge
3.20).

PTY prevalanslar1 incelendiginde; dogumdan sonra ilk 1 saat igerisinde beslenen
buzagilarda %7.14, 1-2 saat icerisinde beslenen buzagilarda 9%19.60 ve 2-4 saat
araliginda beslenen buzagilarda %20 olarak tesbit edilmistir. PTY prevalansi en diisiik
dogar dogmaz ilk 1 saat igerisinde beslenen buzagilarda, en yiiksek ise 2-4 saat

araliginda dogan buzagilarda bulunmustur.

Cizelge 3.21. ik beslemede kullanilan kolostrum miktarmin pasif transfer basarismna etkisi.

ILK BES EDE Ortalama
KULLANGSR Hayvan Serum lgG
KOLOSTRUMMIKTARI | PTY | PTY% | BPT | BPT% s;;\:?. Seviyesgi
(IBKKM)
(Kg) (mg/ml)
IBKKM <2 14 30,43% 32 69,57% 46 11,56
2<IBKKM<2,5 42 17,21% 202 82,79% 244 13,87
2,5<IBKKM <3 2 11,11% 16 88,89% 18 16,36
3<iBKKM 0,00% 52 100,00% 52 18,36
Genel Toplam 58 16,11% 302 83,89% 360 14,35

*MIVM: Kolostrumun ilk verilme miktari.

Kolostrumun ilk verilme miktar1 2 L ve alti, 2-2.5 L aras1 (2.5 L dahil), 2.5-3 L
aras1 (3 L dahil) ve 3 L iizeri olarak siniflandirilmistir. Bu gruplardan elde edilen
ortalama serum IgG konsantrasyonlari sirasiyla 11.56, 13.87, 16.36 ve 18.36 mg/ml
dir. Tlk beslemede kullanilan kolostrum miktarmnin artmasiyla ortalama serum IgG

konsantrasyonlarinin arttig1 belirlenmistir (Cizelge 3.21).

Gruplar ayn1 sirayla ele alindiginda PTY prevalanslari; %30.43, %17.21,
%11.11 ve %0 bulunmustur. Ilk beslemede 2 L ve altinsa kolostrum kullanilan grupta
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PTY en yiiksek bulunurken, ilk beslemede 3 L iizerinde kolostrum kullanilan grupta

PTY hig belirlenmemistir.

Cizelge 3.22. ik beslemede kullanilan IgG miktarinin pasif transfer basarisina etkisi.

LK BESLEMEDE Hayvan soe :Jar:na:gz
KULLANILAN PTY | PTY% | BPT BPT9% | Gt Soviyes:
1eG MIKTARI g

19G<50 1 33,33% 2 66,67% 3 11,71
50<1gG<100 15 57,69% 11 42,31% 26 9,22
100<IgG<150 31 39,24% 48 60,76% 79 10,39
150<IgG<200 7 8,86% 72 91,14% 79 12,93

200<1gG 5 2,84% 171 97,16% 176 17,52

Genel Toplam 59 1625% | 304 8375% | 363 14,32

Buzagilarin beslenmesinde kullanilan kolostrum miktarinin yeterli olmasi
gerektigi vurgulanmaktadir. Ancak miktarin hacim olarak artmasi verilen toplam IgG
miktarin1 arttirarak etki yaptigi icin buzagmin ilk beslemede aldigi toplam IgG
miktariin PTY {izerine etkisi incelendiginde daha net bir sonug elde edilebilir.
Buzaginin ilk beslemede (ilk 4 saat i¢erisinde) aldig1 IgG miktar1 50 g’in alt1, 50 - 100
g (50 g dahil), 100 — 150 g (100 g dahil), 150 — 200 g (150 g dahil) ve 200 g ve tizeri

olmak {izere 5 grupda incelenmistir.

[k grupta yeterli hayvan sayis1 bulunmamasi sebebiyle bu grup degerlendirmede
gozardi edilmistir. 2., 3., 4. ve 5. gruplarda sirasiyla 26, 79, 79 ve 176 hayvan
bulunmaktadir. 2. gruptan baslanarak sirasiyla ortalama serum IgG konsantrasyonlari
9.22, 10.38, 12.92 ve 17.51 mg/ml’dir (Cizelge 3.22).

Yine bu gruplarda pasif transfer yetmezligi goriilme sikligi 2. gruptan baslanarak
sirastyla; %57.69, %39.24, %8.86 ve %2.84 tiir.
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Ik beslemede (tiim beslemeler ilk 4 saatlik dilimde yapilmistir) alinan toplam
IgG miktariin ortalama serum IgG konsantrasyonunu yiiksettigi, PTY prevalansini

ise diistirdiigii goriilmiistiir.

Cizelge 3.23. Kolostrumun verilme yonteminin pasif transfer basarisina etkisi.

Ortalama
KOIDSYT(..)R;J;WE;ERM PTY PTY % BPT BPT % ';aa?l"';‘? Sg:jn_r;e'gie
(mg/ml)
Biberon 59 15,69% 317 84,31% 376 1430
Sonda 10 41,67% 14 58,33% 24 11,93
Genel Toplam 69 17,25% 331 82,75% 400 14,16

Calismaya dahil edilen tiim c¢iftliklerde kullanilan kolostrum verme yontemi
biberon ile kolostrum verilmesidir. Ancak buzagida emme istegi olmamasi yada
ememeyecek kadar zayif ya da gii¢siiz olmasi gibi durumlarda ideal absorbsiyon siiresi
kagirilmamasi igin sonda kullanilmaktadir. Dolayisiyla sonda ile beslenen buzagilarin
cogunlugu problemli bireylerdir. Ayrica isletmelerde kolostrum verilirken sonda
kullanildiginda kullanilan miktar arttirilmamaktadir. Oysaki sonda ile yapilan

kolostrum beslemelerde miktarin 3 L ve lizeri olmasi Onerilmektedir.

400 buzagidan 24’1 sonda ile ilk kolostrumunu alirken, 376’s1 biberonla
beslenmistir. Biberonla beslenen buzagilarda ortalama serum IgG konsantrasyonu
14.29 mg/ml iken, bu deger sondayla besleme yapilan buzagilarda diismiis ve 11.93
mg/ml olarak bulunmustur (Cizelge 3.23).

Sondayla ilk kolostrum beslemesi yapilan 24 buzagidan %41.67’sinde PTY

gbzlenirken, bu oran biberon ile beslenenlerde %15.69’dur.
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Cizelge 3.24. Hiperimmunserum uygulamalarinin pasif transfer basarisina etkisi.

Ortalama

™ | Py | e | eer | aoras | tlonen | senm i
(mg/ml)

Evet 64 16,84% 316 83,16% 380 13,97
Hayir 5 25,00% 15 75,00% 20 17,71
Genel Toplam 69 17,25% 331 82,75% 400 14,16

Calismanin yapildig1 9 ciftlikten 8’1 dogum sonrasi buzagilarda hiperimmun
serum uygulamasi yaparken, sadece 1’i bu uygulamay1 yapmamaktadir. Toplam 20
hiperimmun serum uygulamasi yapilmayan buzagmnin oldugu bu c¢alismada;
hiperimmun serum uygulanmayan buzagilarin ortalama serum IgG konsantrasyonu
17.7 mg/ml iken, uygulama yapilan ¢iftliklerin ortalama serum IgG konsantrasyonlari
13.96 mg/ml bulunmustur. Uygulama yapilmayan buzagilarin ortalamalart daha

yiiksek belirlenmistir (Cizelge 3.24).

Ancak hiperimmun serum uygulanmayan buzagilarda PTY %25 iken, uygulanan
grupta %16.84 olarak bulunmustur. Hiperimmun serum uygulamasi ile PTY

prevalansinin azaldig1 gérilmiistiir.

Cizelge 3.25. PTY in ortalama giinliik canli agirlik artigina etkisi.

PTY'NIN CANLI AGIRLIK ogglir:a
ARTISINA ETKIiS1
(Kg)
PTY 0,74
BPT 0,80
Genel Toplam 0,79

Ciftliklerden bilgi edinmek i¢in tasarlanan bilgi formunda veteriner hekimlerden
buzagilarin siitten kesilme giinleri, siitten kesilme agirliklar1 ve dogum agirliklarini

kaydetmelerini istedik. Bu 3 veriyi de elde edebildigimiz buzagilar igin; siitten kesilme
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agirligindan dogum agirligini ¢ikartarak siitten kesilene kadar elde edilen canli agirlik
artis1 (CAA) bulunmus, ardindan siitten kesilme giin sayisina boliinerek giinliik canli
agirlik artis1 (GCAA) elde edilmistir. Ciftliklerin siitten kesme giinleri farkli oldugu
i¢in siitten kesim agirliginin tek basina bir sey ifade etmeyecegi diisiincesiyle GCAA
tizerinden yapilan kiyaslamada; PTY olan buzagilarda GCAA 0.74 kg bulunurken
BPT olan buzagilarda bu artis 0.80 kg olarak belirlenmistir. BPT olan buzagilarda
GCAA’nin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. GCAA farki 0.06 kg bulunmustur. Genel
GCAA ise 0.79°dir (Cizelge 3.25).

Cizelge 3.26. PTY in Siitten Kesilinceye Kadar Atlatilan Hastaliklarin Orania Etkisi.

SUTTEN KESILINCEYE | Hastalik Hastalik ORTALAMA
KADAR ATLATILAN  |Atlatmam Aﬂ‘;?::l::; y z;zt;::; Atlatmus HSAAYXQ"I\' KANIG
HASTALIK s % YOGUNLUGU
PTY 26 37,68% 43 62,32% 69 7,58
BPT 210 63,44% 121 36,56% 331 15,53
Genel Toplam 236 59,00% 164 41,00% 400 14,16

PTY’nin ozellikle ilk 6 aylik donemde hastaliklar ve o6liimler iizerine etkisi
bilinmektedir. Bu calismada, buzagilarin siitten kesilinceye kadarki dénemde
atlattiklar1 hastaliklar PTY ile karsilastirilmistir. 400 buzagidan 69’u siitten
kesilinceye kadar en az bir kez hastalik gecirmistir (Cizelge 3.26). PTY olan
buzagilarin %62.32’si hastalik atlatirken, PTY olmayan buzagilarin %36.32’sinde
hastalik gelismistir.
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4. TARTISMA

Ruminantlarin agamaglobulinemik veya hipoglobulinemik dogmalari sebebiyle
kanlarinda bagigiklik hiicreleri bulunmaz ya da eser miktarda bulunur. Bagisiklik;
Ig’lerce zengin kolostrumun, buzagilarin bagirsak yapilarinin makro molekiillerin
emilmesine miisade ettigi, dogumu takip eden ilk saatlerde alinmasiyla saglanir. Buna
‘Pasif Transfer’ denir. Basarili bir pasif transferde, kolostrum alimini takiben
buzagmin 24-48 saat igerisinde 10 g/L IgG plazma yogunlugunun iizerine ¢ikmasi
beklenir. Pasif transferin yeterli ve saglikli gerceklesebilmesi i¢in kolostrumun
zamaninda, yeterli miktarda ve en Onemlisi kaliteli olan1 segilerek verilmesi ¢ok
onemlidir. Pasif transferi etkileyen bu 3 temel belirleyici faktor Ingilizce’de Quantity
(miktar), Quality (kalite) ve Quickly (hizli) kelimeleri ile temsil edildigi i¢in ‘3Q
kural1’ olarak bilinir (Jaster, 2005; Godson ve ark., 2003; Gokge ve Erdogan, 2013).

Kan plazmasinda IgG 10 mg/ml seviyesinin tizerinde olmadigi durumlarda, yani
PTY tablosunda hastalik ve Oliim oranlart artmaktadir (Godden, 2008). Buzagi
Oliimlerinin %5 ve altinda kaldigi durumlarda pasif immunite bagarilidir sayilir.
Yapilan ¢aligmalarda serum IgG konsantrasyonunun 18 mg/ml iizerine ¢iktiginda
buzag oliimlerinin %5’in altinda kaldigi rapor edilmistir. Tam aksine serum IgG
konsantrasyonunun 2 mg/ml’°nin altinda kaldigi durumlarda ise buzag: 6liimlerinin %
50’nin iizerine ¢iktig1 bildirilmistir (Donova ve ark., 1998). PTY buzag: 6liimlerinin
en biiyllk sebeplerinden biri olmasmin yaninda, kolostrumun icindeki
nonimmunglobulin faktorlerin de sistemik dolagima yeterince aktarilamamasindan
dolayr ciddi verim kayiplarina sebep olabilmektedir. Yapilan calismalarla PTY
goriilen buzagilarda canli agirlik artist ve yemden yararlanmada diismeler, ilk
buzagilama yasinin 6telenmesi ve ilk 2 laktasyondaki siit verimi diistikliiklerine sebep

oldugu belirlenmistir (Besser ve ark., 1994; Gokge ve Erdogan, 2013).
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Giiniimiizde PTY’den kaynaklanan kayiplara, PTY nin engellenmesi igin
uygulanacak tedbirler ile uyulacak kurallara dair yeterince bilgi sahibi olunmasina
ragmen, PTY prevalansinin olduk¢a yiiksek oldugu bildirilmektedir (Gokge ve
Erdogan, 2013). PTY prevalansi farkli ¢aligsmalarda siit¢ii isletmeler i¢in %19-41, etci
isletmeler i¢in ise %11-33 olarak rapor edilmistir (Chigerve ve ark., 2008; Filteau ve
ark., 2003; Quigley ve ark., 2013). Arastirmacilar ¢ok iyi yonetilen ciftliklerde dahi
PTY’nin %25’lerin iizerinde seyredebildigini bildirmislerdir (Godson ve ark., 2003;
Weaver ve ark., 2000).

PTY prevalansinin belirlenmesi amaciyla ¢esitli teknikler kullanilarak bir¢ok
calisma yapilmustir. Filteau ve ark. (2003), et¢i sigirlar lizerine yaptiklari bir
calismada, 45 farkli siirtiden toplam 225 buzagiy1 PTY yoniinden degerlendirmislerdir.
Buzagilarin %19’ unda PTY belirlenmistir. Yapilan literatiir taramalarinda (Filteau ve
ark., 2003; Godden, 2008) et¢i sigirlarda siitcii sigirlardan farkli olarak kolostrum
kalitelerinin yiiksek olmasi ve yavrunun annesinin yanindan ayrilmamasi gibi
nedenlerle pasif immunitenin daha basarili oldugu bildirilmistir. PTY prevalansinin
neredeyse %20 olarak bulundugu bu ¢alisma da oranin yiiksek olmasi sebebiyle dikkat

¢ekicidir.

Perino (1997), et¢i sigirlar lizerinde ¢alismis ve buzagilardaki pasif immunite
degerlendirilmesinde buzagilarin %27,4’liniin 620 mg/dl’nin altinda, %13,6’sinin
620-999 mg/dl, %25,9’ unun 1000-2000 mg/dl ve %33,1’inin 2000 mg/dl’den yogun
IgG konsantrasyonuna sahip oldugu sonucunu bulmustur. Perino (1997)’nun ilgili
calismasinda, buzagilarin %31’inin 1000 mg/dl’nin altinda IgG konsantrasyonuna

sahip oldugu bildirilmistir.

Wallace ve ark. (2006), kan serumlarmin refraktometre kullanilarak PTY
yoniinden degerlendirilmesi lizerine yaptiklar1 ¢alismada, kan serumlarinin santrifiij

edilerek ve edilmeden incelenmesini karsilastirmislardir. Bu ¢aligmada santrifiij edilen
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kan serumlarinda PTY oran1 %25, santrifiij edilmeyen kan drneklerinde ise %28 olarak

bulunmustur.

Hogan ve ark. (2015), PTY ’nin belirlenmesinde kullanilan 5 farkli testin basari
oranlarini karsilagtirma iizerine bir ¢alisma yapmislardir. Bu ¢aligmada, serum GGT
enzim aktivitesinin belirlenmesi, serum total protein oraninin belirlenmesi, serum
globiilin seviyesinin belirlenmesi, ¢inko siilfat ¢oktiirme testi ve ELISA teknikleri
karsilastirilmistir. Bu 5 testin basar1 oranlarinin belirlenmesi igin yapilan ¢alismada
referans degerlendirme RID yontemiyle belirlenmistir. 126 buzagida yapilan
caligmada 73 kan numunesi 10 mg/ml’nin altinda 6l¢iilmiis ve PTY oran1 %58 olarak

bulunmustur.

Elsohaby ve ark. (2015), PTY’nin belirlenmesinde dijital ve optik
refraktometrelerin basarisini kiyasladiklar1 galigmalarinda referans degerlendirme RI1D
ile yapilmistir. 200 Holstein buzaginin kullanildig1 bu ¢aligmada 55’inin serum 1gG
konsantrasyonu 1.000 mg/dl’nin altinda bulunmus ve PTY oran1 %27,5 olarak tespit

edilmistir.

Beam ve ark. (2009), 17 farkli Amerikan eyaletinde 394 ¢iftlikten 1816 buzagiy1
caligmalarina dahil ederek diive buzagilarinda PTY nin prevalansini arastirmislardir.
Amerikan Tarim Bakanlig1 tarafindan yiiriitiilen bu ¢alisma ¢ok genis bir cografyada,
farkli stirtilerde ve 1816 buzag: lizerinde yapilan bir ¢aligma olup, PTY prevalansi
%19,2 olarak bulunmustur.

Topal ve ark. (2018), buzagilarda IgG seviyesinin belirlenmesi ve yar1 kantitatif
testlerin karsilagtirilmasi {izerine yaptiklar1 ¢alismada, ayni isletmeden toplanan 60

ornekte PTY ni %30 civarinda bulmuslardir.
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Geng ve Coban (2015), Isvicre Esmeri ve Siyah Alaca sigirlarda kolostrum
kalitesine ve kolostral pasif transfere etki eden bazi ¢evresel faktorleri incelenmisler,

ayni isletmeden 90 buzagida PTY prevalansini %18.89 olarak bulmuslardir.

Yiiceer ve Ozbeyaz (2010), yaptiklar1 ¢alismada kolostral pasif transfere bagh
bagisikligin  bliyiime, hastalik insidanst ve yasama giicli iizerine etkisini
incelemisglerdir. Ayni isletmede barindirilan 90 buzagida PTY esik degeri 10 mg/ml
yerine 8 mg/ml olarak alinmig ve yetersiz pasif transfer olarak adlandirilmistir.

Yetersiz pasif transfer prevalansi %14.4 olarak bulunmustur.

Aydogdu ve Giizelbektes (2018), ilk dogumunu yapan diivelerin ve 2 ve daha
fazla dogum yapmis ineklerin kolostrum kalitesinin buzagir kolostral pasif
bagisikligina etkilerini karsilastirdiklar ¢alismada, buzagilarin %14.58’in serum 1gG

konsantrasyonunu 8 mg/ml’nin altinda bulaktadir.

Erdogan ve ark. (2009), “Kars Yoresinde Siit Sigirciligr” ile ilgili yaptiklart
calismanin “Neonatal Buzagi Sagligi” kisminda raporladiklari sonuglarinda,
Gluteraldehit testini kullanarak 90 buzagida PTY prevalansim %12,9 olarak

bulmuglardir.

Ankara ilinde bulunan 9 farkl: giftlikte yiiriitiilen bu ¢alismada 400 kan serumu
toplanmig; 400 numuneden 69’unda IgG konsantrasyonu 10 mg/ml’nin altinda
Olciilmiis ve PTY prevalanst %17,25 olarak belirlenmistir. Ciftlikler bazinda
degerlendirildiginde 1. giftlikten baslayarak 9. ciftlige kadar PTY prevalansi sirasiyla
%23.64, %18.29, %0, %7.5, %27.03, %10, %21.88, %18.75 ve %20 olarak
belirlenmistir. 3 numarali ¢iftlikte buzagilarda PTY goriilmemistir (Cizelge 3.6). En
yiiksek deger ise 5 numarali ¢iftlikte %27.03 olarak tespit edilmistir. Bulunan %17.25
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PTY prevalansi Beam ve ark. (2009), Filteau ve ark. (2003) ve Geng¢ ve Coban (2015)
ile uyumlu bulunurken; Perino ve ark. (1997), Wallace ve ark. (2006), Hogan ve ark.
(2015), Elsohaby ve ark. (2015) ve Topal ve ark. (2018)’nin degerlerinden diisiik;
Yiiceer ve Ozbeyaz (2010), Aydogdu ve Giizelbektes (2018) ve Erdogan ve ark.
(2007)’'nin  bulgularindan yiiksek bulunmustur. Yiiceer ve Ozbeyaz (2010) ile
Aydogdu ve Giizelbektes (2018)’1n IgG yogunlugunda esik degeri 8 mg/ml almalari
sebebiyle elde ettigimiz sonuglar bu arastirmacilarin sonuglariyla da benzerlik

gostermektedir.

Kolostrum kalitesi kolostral pasif immun transfer basaris1 yoniinden
degerlendirildiginde, kolostrum verilme yontemi ve miktarindan daha Onemli
bulunmustur. Bunun sebebi; buzaginin basarili bir pasif immun transfer i¢in ¢ok
miktarda kolostruma degil de, yiiksek miktarda Ig almaya ihtiya¢ duymasidir (Gokce
ve Erdogan, 2013). Buzagilar dogumdan sonra ilk 2-4 saat icerisinde (pasif immun
transfer acisindan ideal beslenme siiresi) ve biberonla besleneceklerse CA’lar1 ile
orantili olarak 80-150 g kolostral Ig’e ihtiya¢ duyarlar (Godson ve ark., 2003; Stott ve
Fellah 1983). Godden ve ark. (2009a), dogumdan sonra ilk 2 saat igerisinde biberonla
beslenen buzagilarda 100 g IgG ihtiva eden kolostrum ikame yeminin basarili kolostral
pasif immun transfer igin yeterli oldugunu bildirmislerdir. Bu sebeple buzag:
beslemede kullanilacak kolostrumun miktarini temelde kolostrum kalitesi belirler.
Ciinkii kolostrum kalitesi tek basina tiim kolostral Ig’lerin %85’ini olusturur. Quigley
(2007), buzagi kan serumundaki IgG ile beslenmede kullanilan kolostrum IgG

arasinda linear bir iligki oldugunu bildirmistir.

Cesitli arastirmalarda kolostrum IgG konsantrasyonlari genel olarak birbirine
yakin 6l¢iilmesine karsin ¢ok biiyiik bireysel farkliliklar da rapor edilmistir. Ortalama
kolostrum IgG konsantrasyonlart 50-100 g/L aralifinda raporlanirken bu aralik
bireysel olarak degerlendirildiginde 1 — 200 g/L araliginda degismektedir (Gokge ve
Erdogan, 2013; Quigley ve ark., 1994; Swan ve ark., 2007). Genel olarak beslemede
kullanilacak kolostrumun kalite yoniinden en az 100 g/doz IgG veya 50 g/L 19G ihtiva

61



etmesi istenir (Godden ve ark., 2009a; McGuirk ve Collins, 2004). Kaliteli kolostrum
tanimi i¢in 50 g/L IgG konsantrasyonu baz alinsa da; Godson ve ark. (2003) kaliteli
kolostrumun en az 60 g/L IgG konsantrasyonuna sahip olmasi gerektigini
savunmuslardir. Yapilan c¢esitli ¢alismalar sonucunda siirli yonetim uygulamalarinin
bilingli yapildig isletmelerde dahi 50 g/L IgG seviyesinin altinda (kalitesiz kolostrum)
kolostrum yiizdeleri %30-57,8 arasinda degismektedir (Gulliksen ve ark., 2008; Moril
ve ark., 2012).

Geng ve Coban (2015) ayn1 isletmedeki 90 inek iizerine yaptiklari ¢aligmada,
ortalama kolostrum 1gG konsantrasyonunu 78,23 g/L, basarisiz kolostrum (<50 g/L)

yiizdesini ise %7,78 olarak bulmuslardir.

Kaygisiz ve Kose (2007) kolostrometre kullanarak yaptiklari ¢alismada, 59 adet
Holstein kolostrumunun % 20’sinin kalitesiz oldugunu bildirmislerdir. Giincii ve ark.
(2013), ise yaptiklar1 ¢alismada, kolostrumlarin tamaminin orta kalitede ya da basarili
oldugunu, kalitesiz kolostrum 6l¢iimii yapilmadigini bildirmislerdir. Giincii ve Gokge
(2015) kolostrometre ile yaptiklari ¢alismada, Giincii ve ark. (2013)’nin bildirdigi
kalitesiz kolostrum 6l¢iilmedigini, dlciilen kolostrumlardan %16’sinin 1045 g/ml’nin
altinda (orta kalitede) oldugu, %84 iiniin ise 1045 g/ml’nin tizerinde (yliksek kalitede)
oldugunu bildirmiglerdir. Hoyraz ve ark. (2015), holstein irki sigirlarda kolostrum
kalitesini kolostrometre ile dlgmiisler ve 6l¢lim yapilan kolostrumlarin tamaminin 50
g/L’nin iizerinde oldugunu bildirmislerdir. Kolostrumlarin ortalama kalitesi 107.16

g/L olarak bulunmustur.

Aydogdu ve Giizelbektes (2018) ayni isletmedeki annelerde yaptiklari
caligmada, ortalama IgG konsantrasyonlarini ilk dogumunu yapan annelerde 73.81
g/L, 2 ve daha ¢ok dogum yapan annelerde ise 127.45 g/L olarak dlgmiislerdir. Erkilig
ve Erdogan (2015), ortalama kolostrum kalitesini 62.82 g/L. IgG olarak 6l¢miislerdir.

Calik ve Giines (2016), asilama ve ticari bir immun stimulanin kolostrum kalitesine
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etkisini arastirdiklar1 ¢alismada, 3 gruba ayirdiklari ilk dogumunu yapan annelerin

tamaminin kolostrum kalitesini 50 g/L’nin altinda 6lgmiislerdir.

Yapilan bu c¢alismada 400 annenin 363’iinden kolostrum numunesi alinmis ve
IgG yoniinden analiz yapilmistir. Bu annelerin ortalama kolostrum kalitesi 90.41 g/L
IgG olarak olgiilmiistiir. Beslemede kullanilmak iizere kolostrumlarin asgari 50 g/L
IgG yogunlugunda olmasi istenir. Bu ¢alismada 363 inekten 44 {iniin kolostrumlar1 bu
esik degerin altinda Sl¢iilmiistiir. Yetersiz kalitede kolostrum {ireten annelerin orani

%12.12°dir (Cizelge 3.7).

Yapilan bu calismada yetersiz kalitedeki kolostrumu tiiketen buzagilarin
%47.73’inde PTY gozlenirken, kaliteli kolostrum tiiketen buzagilarin %11.91’inde
PTY goriilmiistiir. Benzer sekilde, PTY olan buzagilarin tiikettikleri kolostrumlarin
ortalama IgG yogunlugu 58.41 g/L iken, PTY olmayan buzagilarin kolostrumlarinda
ortalama kolostrum Kkalitesi 96.63 g/L’dir (Cizelge 3.15). Bu sonuglar

degerlendirildiginde PTY ile kolostrum kalitesi arasinda giiclii bir baglant1 mevcuttur.

Kolostrum kalitesine etki eden degiskenler; laktasyon sayisi, 1k, as1
uygulamalari, gebelikte atlatilan hastaliklar ve iiretilen kolostrum hacmi olarak

siralanabilir (Godson ve ark., 2003).

Kolostrumdaki IgG yogunlugu, anne kan IgG yogunlugu ile dogru orantilidir.
Anne immun sisteminin kolostrogenezise kadarki donemde maruz kaldigi tiim
uyarimlar kolostrum Ig konsantrasyonuna etki etmektedir. Bu sebeple yaslar
nedeniyle daha ¢ok antijenik uyarima maruz kalan inekler ilk dogumunu yapan geng
ineklerden daha Kaliteli kolostrum iiretmektedir (Godden, 2008; Godson ve ark.,
2003). Gokge ve Erdogan (2013) genel olarak: kolostral Ig yogunlugunun 1. ve 2.

laktasyonlarda en diisiik seviyede, 3. laktasyonda pik seviyede ve 3. laktasyondan
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sonra kismen diiserek stabil kaldigini, ancak 3. laktasyon sonrasinda da 1. ve 2.

laktasyonlardan yiiksek seyrettigini bildirmislerdir.

Liu ve ark. (2009), 2 ve daha fazla dogum yapmis olan ineklerin ilk dogumunu
yapan ineklerden 1.3 -1.6 kat daha yogun IgG; iirettiklerini bildirmislerdir. Kaygisiz
ve Kose (2007), benzer sekilde 2 ve 3 yasindaki (1. ve 2. laktasyonda olan) ineklerin
kolostrum kalitelerinin yas1 ve dolayisiyla laktasyon sayisi daha ileri olan ineklerden
daha diistik oldugunu bildirmislerdir. Muller ve Ellinger (1981) benzer bir bildirim ile;
ilk dogumlarini yapan diivelerin kolostrum kalitelerini 3. ve 4. laktasyondaki ineklerin
kolostrum kalitelerinden diisiik bulmuslardir. Liu ve ark. (2009) ilk 2 laktasyondaki
kolostrum kalitesini daha ileri laktasyonlarda olan ineklerin kolostrum kalitesinden
diisiik bulmusglardir, ancak kolostrum kalitelerinde pik olan laktasyonu 4. laktasyon
olarak bildirmislerdir. Qyeniyi ve Hunter (1978), holstein irki ineklerde ilk 3
laktasyondaki ineklerin kolostrum IgG miktarlarinda bir farklilik tespit edilmedigini

aciklamislardir.

Bu c¢alismada 50 g/L’nin altindaki kolostrumlar Kkalitesiz olarak
degerlendirilmistir. Calismada, kolostrum 6rnegi aldigimiz ineklerin yetersiz kalitede
kolostrum iiretme oranlar1 1. laktasyonda 9%23.19, 2. laktasyonda %13.50, 3.
laktasyonda %5.36 ve 4 ile 5. laktasyonlarda 0’dir (Cizelge 3.10). Calisma sonuglari
yukarida bildirilen caligmalar ile uyumlu bulunmustur. Laktasyon sayisi artist ile

yetersiz kalitede kolostrum iireten inek yiizdesi diismiistiir.

Kehoe ve ark. (2011), anne yasinin kolostrum Kkalitesi tlizerine etkilerini
inceledikleri ¢alismada; ortalama kolostrum IgG konsantrasyonlarini 1. laktasyonda
83.5 g/L, 2. laktasyonda 92.9 g/L, 3. laktasyonda 107.4 g/L ve 4. laktasyonda 113.3
g/L olarak dlgmiislerdir. Sonuglar1 degerlendiren arastirmacilar kolostrum kalitesinin
ilerleyen anne yasi ile arttigi ¢ikarimini yapmislardir. Benzer bir ¢alismada Pritchett

ve ark. (1991) tarafindan yapilmis; ilk 2 laktasyon, 3. laktasyon, 4. laktasyon, 5. ve
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tizeri laktasyonlar i¢in IgG konsantrasyonlari sirasiyla 42.8 g/L, 50.8 g/L, 56.6 g/L ve
55.5 g/L olarak bulunmustur. Calisma sonucunda, ortalama kolostrum 1gG
konsantrasyonlar1 arasinda farkliliklar olsa da istatistiki bir 6nem arz etmedigi
bildirilmistir. Saucedo-Quintero ve ark. (2004) benzer bir ¢alismada, ortalama
kolostrum kalitelerini 1., 2., 3., 4 ve lizeri laktasyonlar icin sirasiyla 103.43 g/L, 87.86
g/L, 98.05 g/ ve 78.64 g/LL olarak bulmuslardir. Calismada en yiiksek IgG
konsantrasyonu 1. laktasyonda bulunurken, 4 ve iizeri laktasyonda olan ineklerin
kolostrum ortalama IgG konsantrasyonlar1 en diisiik seviyede bulunmustur. Tyler ve
ark. (1999a) benzer c¢aligmalarini jersey irki sigirlarda yapmislar ve 1. laktasyon, 2.
laktasyon ve 3 ve lizeri laktasyonlar olmak tizere 3 gruba boldiikleri ineklerde ortalama
kolostrum 1gG konsantrasyonlarini sirasiyla; 119 g/L, 113 g/L ve 115 g/L olarak
hesaplamiglardir. Bu ¢alismada da Quintero ve ark. (2004)’nin bulgulariyla benzer

sekilde en kaliteli kolostrum 1. laktasyonda olan ineklerde lgiilmiistiir.

Yapilan c¢alisma sonucunda ineklerin ortalama kolostrum Kkaliteleri 1.
laktasyondan baglayarak 5. laktasyona kadar sirasiyla; 69.66 g/L, 96.85 g/L, 92.16 g/L,
102.91 g/L ve 90.22 g/L olarak hesaplanmistir (Cizelge 3.10). Elde edilen veriler
Kehoe ve ark. (2011) ve Pritchett ve ark. (1994) ile 1. laktasyon kolostrum kalitesinin
en diisiik, 4. laktasyon kolostrum kalitesinin en yiiksek seviyede olmasi sebebiyle
uyumlu bulunurken, en kaliteli kolostrum 6l¢iimiinii 1. laktasyonda yapan Tyler ve
ark. (1999b) ile Quintero ve ark. (2004)’nin sonuglarindan farkli bulunmustur.
Bulunan bu farkliligin, kolostrum kalitesine yas disindaki diger faktorlerin etkisiyle

olugmus olabilecegi diisiintilmektedir.

Kolostrum kalitesini belirleyen 6nemli bir diger etken de anne irkidir. Yapilan
calismalarda, doguma 2 hafta kala siit¢ii irklarda etci irklara oranla daha fazla IgG’nin
maternal sirkiilasyondan ¢ekildigi goriilmiistiir, fakat sit¢ii irklarin iirettikleri siit gibi
kolostrumun da fazla olmasi sebebiyle kolostrum IgG oraninin et¢i irklara gore daha

diliie oldugu belirlenmistir (Chigerwe ve ark., 2008).
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Morin ve ark. (2001), farkli wrklarda sigirlarin kolostrumlarinin spesifik
gravitelerini karsilastirdiklar1 ¢alismalarinda Isvigre Esmeri, Ayrshire, Jersey ve
Holstein 1wrklarin1 kullanmiglar ve kolostrumlarin spesifik gravitelerini sirasiyla
1.0473, 1.0488, 1.0508 ve 1.0524 olarak bildirmislerdir. Kolostrum spesifik
gravitesinin artmasi icerdigi diger yardime1 maddelerle birlikte IgG oraninin da arttig
anlamina gelmesi sebebiyle ve pasif transfer i¢cin 1.050 ve iizeri kolostrumlarin yeterli
olarak yorumlanmasi bilgileri 1s181nda, ¢alisma sonucunda Isvigre Esmeri ve Ayrshire
irklarinin kolostrum kaliteleri yetersiz bulunurken, Jersey ve Holstein 1rklar1 1.050 ve

tizeri olusuyla kaliteli olarak degerlendirilmistir.

Chester ve Broadwater (2017), farkli irklarin kolostrum Kkaliteleri tizerine
yaptiklar1 arastirmada Holstein 1rki igin; igerdigi IgG miktar1 yoniinden kolostrum
numunelerinin 20 g/L ile 100 g/L arasinda degistigi ve ortalamasinin 48.2 g/L ile en
diisiik kaliteye sahip 1irk bulunurken, 6l¢iim yapilan 1rklar arasinda 28 g/L ile 115 g/L
degerlere sahip ve ortalamasi 66 g/L olarak bulunan Jersey 1rki en kaliteli kolostruma

sahip 1rk olarak bulunmustur.

Wattiaux (2008), kolostrumlarinin igerdigi Ig %’leri yoniinden 5 siit¢ii 1rk1
karsilastirmis ve degerleri sirasiyla; Jersey sigirlarda %9, Isvigre Esmeri sigirlarda
%8.6, Ayrshire sigirlarda %8.1, Guernsey irki sigirlarda %6.3 ve Holstein 1rki
sigirlarda %5.6 olarak bildirmistir. Ayni arastirmaci, siit¢ii sigirlar arasinda kolostrum
kalitesi en iyi olan wrkin Jersey, kolostrum Ig yogunlugu en diisiik olan irkin ise

Holstein oldugunu bildirmistir.

Krol ve ark. (2010), yaptiklar1 ¢alismada; Kirmizi Holstein, Siyah-Beyaz
Holstein, Simental ve Jersey irklarini kullanarak siitteki lactoferrin, lizozim ve IgG
oranlarinin karsilastirildigi ¢alismada; siit 1gG seviyelerini Jersey irki sigirlarda en
yiiksek kirmizi beyaz Holstein’da 2. sirada, siyah beyaz Holstein’da 3. sirada, Simental

k1 sigirlarda ise en diisiik seviyede belirlemislerdir.
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Geng ve Coban (2015), Montofon ve Holstein irki ineklerin kolostrum
kalitelerini karsilastirdiklar1 ¢alismada; holstein k1 ineklerin ortalama kolostrum
kalitelerini 79.51 g/L, montofon 1k ineklerin kolostrum kalitelerini ise 77.07 g/L

olarak 6l¢miislerdir.

Bu calismada anne 1rklarinin kolostrum kalitesi {izerine etkileri de incelenmistir.
Irklara gore tretilen kolostrumlarin ortalama kolostrum kaliteleri; Holstein’ler igin
89.23 g¢/L, Montofon’lar i¢in 88.53 g/L ve Simental’ler igin 96.55 g/L olarak
bulunmustur (Cizelge 3.11). Ortalama kolostrum kaliteleri baz alindiginda simental
k1 sigirlarin en basarili oldugu, montofon irkinin ise en diisiik oldugu goriilmektedir.
Kolostrum kalitelerinin 50 g/L’nin altinda kalmasi baz alindiginda ise tiim 1rklar i¢in
ortalama kolostrum kalitesi, kalite esiginin tizerinde bulunmustur. Ortalama kolostrum
kaliteleri irklar arasinda karsilastirildiginda, Simental ki ineklerin degerlerinin
digerlerine gore yiiksek oldugu gorilmistir. Ortalama kolostrum 1gG
konsantrasyonlari Geng ve Coban (2015) ile uyumlu, Chester ve Broadwater (2017)’in
holsteinler i¢in buldugu sonugtan yiiksektir. Holstein irkin montofon irkindan kaliteli
kolostrum tiretmis olmasi sonucu Morin ve ark. (2001) ile uyumlu, Wattiaux (2008)
ile uyumsuz olarak bulunmustur. Bu ¢alisma en kaliteli kolostrumu simental 1rki
ineklerde tespit edilmesi ile Krol ve ark. (2010)’nin sonuglarindan farklilik
gostermektedir. Bu farkliligin kolostrum kalitesine etki eden diger faktorler ile iliskili

olabilecegi diistiniilmektedir.

Anne kan serumu IgG seviyesi ile, iiretilen kolostrumun igerdigi IgG yogunlugu
arasinda linear bir iligki oldugu bilinmektedir. Bu sebeple anne immun sisteminin
asilarla uyarilmasinin, aginin igerdigi etkene karsi iiretilen spesifik antikorun anne
kaninda ve iiretilen kolostrumda total IgG seviyesini arttirdigi tespit edilmistir.
Kenworthy ve ark. (1982) ve Waltner-Toews ve ark. (1985) yaptiklar1 ¢alismalar
sonucunda gebelikte uygulanan asilarin kolostrum ve siit antikor seviyesi lizerine bir
etkisinin olmadigini bildirmislerdir. Alkan ve ark. (2004), gebeligin sonunda sigir

rotaviriis ve sigir koronaviriis yoniinden yaptiklart asilama sonunda, asilanan
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annelerden elde edilen kolostrumlar ile kontrol grubunun iirettigi kolostrumlarin sigir

rotaviriis antikor seviyeleri arasinda belirgin bir fark bulunmadigini bildirmislerdir.

Castrucci ve ark. (1987), Crouch ve ark. (2001), Kohara ve ark. (1997) ise
yukaridaki caligmalarin aksine gebe ineklere uygulanan asilarin tretilen kolostrum
IgG seviyesini arttirdigini bildirmislerdir. Glingér ve Bastan (2004), 20 deneme ve 20
kontrol grubu olmak {izere ayni ahirda ayni1 sartlarda beslenen, en az 1 dogum yapmis
ineklerde yaptiklar1 ¢alismada; gebelikte as1 uygulanan grubun %85’inin kolostrum
IgG seviyesinin istenilen kalitede oldugunu, kontrol grubunun ise sadece %10’unun

bu seviyenin iizerine ¢ikabildigini bildirmislerdir.

Bu ¢alismanin yapildigi ¢iftliklerden sadece birinde gebelikte as1 uygulanmamis
olup (bu giftlikten 16 numune toplanmustir), 347 inege gebelikde as1 uygulanmistir.
Gebelikte as1 uygulanmayan ineklerin ortalama kolostrum kalitesi 64.24 g/L iken, as1
uygulanan ineklerin ortalama kolostrum kaliteleri 91.62 g/L’dir (Cizelge 3.12). Asi
uygulamasinin kolostrum IgG seviyesindeki artisa etkisinin oldugu tespit edilmistir.
Elde edilen sonuglar, Castrucci ve ark. (1987), Crouch ve ark. (2001), Kohara ve ark.
(1997) ve Giingdr ve Bastan (2004)’1n bulgulariyla benzerlik gosterirken, Kenworthy
ve ark. (1982) ve Waltner-Toews ve ark. (1985)’nin sonuglariyla farklilik
gostermektedir. Bu farkliligin, 1980’11 yillarin ilk yarisinda yaptiklar ¢aligmalarda

kullanilan teknikler ve altyapi ile iliskili olabilecegi diistintilmektedir.

Gebe ineklerin kuruda kalma siireleri tiretilen kolostrumun miktar1 ve kalitesi
tizerine etkilidir (Hayirli ve Colak, 2011). Bazi arastirmacilar kolostrum IgG
konsantrasyonu baz alindiginda kaliteli kolostrum iiretimi i¢in kuruda kalma stiiresinin
40-90 giin arasinda degistigini bildirmektedirler (Besser ve Gay, 1994; Godden, 2008;
Godson ve ark., 2003; Weaver ve ark., 2000). Bertoldo (2014) ise, 21 giinden kisa ve
70 giinden uzun KKS’nin kolostrum kalitesine negatif etkisinin oldugunu bildirmistir.
Watters ve ark. (2008), KKS’nin 34 giin ile 55 giin arasinda degistigini, sigirlarda
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kolostrum kalitesinde bir degisme olmadigini bildirmislerdir. 781 Holstein 1rk1 sigir
tizerinde yapilan ¢alismada 34 ve 55 giin kuruda kalan ineklerin kolostrum IgG
seviyeleri sirasiyla 58.49 ve 56.16 g/L olarak ol¢iilmiistiir. Rastani ve ark. (2005),
KKS’nin 28 veya 56 giin olarak degistigi calisma grubunda, kolostrum IgG seviyeleri
arasinda bir fark bulunmadigini bildirmislerdir. Kaygisiz ve Kose (2007), KKS’nin 21
giinden kisa olmasi durumunda kolostrum kalitesinin ¢ok diisiis gosterecegini
bildirmislerdir. Grusenmeyer ve ark. (2006) ise, 40 ila 60 giinliik KKS’nin kolostrum

kalitesine bir etkisinin olmadigini, ancak 60 giin kuruda kalan ineklerin 40 giin kuruda

kalan ineklerden miktar olarak 2 L fazla kolostrum iirettiklerini bildirmislerdir.

Yapilan bu ¢aligmada inekler 50 giinden kisa siire kuruda kalanlar, 50-70 giin
araliginda kuruda kalanlar ve 70 giinden fazla kuruda kalanlar olmak iizere 3 gruba
ayrilmistir. Verilen siraya gore bu gruplardan elde edilen kolostrumlarin ortalama IgG
yogunluklar1 sirasiyla; 120.28, 87.5 ve 101.69 g/L olarak hesaplanmistir (Cizelge
3.13). Yapilan caligmadaki kuruda kalma siireleri aragtirmacilarin ¢ogunlugunun kabul
ettigi 40-90 giin araliginda olmasi1 sebebiyle bu donemde degisiklik beklenmezken, 50
giinden daha kisa siire kuruda kalan ineklerin kolostrum kalitelerinin diger 2 gruptan
yiiksek oldugu goriilmektedir. Ancak ciftliklerden sadece bir tanesi 45 giinliik kuruda
kalma siiresi uyguladigi i¢in 50 giin altinda kuruda kalma siiresi olan tiim 6rnekler ayni
isletmeden gelmistir. Bu isletmenin kolostrum kalitesi ortalamanin iizerinde oldugu
icin 50 giin alti KKS olan grubun kolostrum kalitesi de yiiksek ¢ikmistir. Fakat
sozkonusu ¢iftligin kolostrum kalitesi ortalamanin tizerinde oldugu igin kolostrum
kalitesine sadece KKS’nin degil, farkli yonetim ve besleme kosullar1 da etki ettigi i¢in
sonucun degismesine sebep olabilecegi diisiiniilmektedir. 70 giinden daha uzun siire
kuruda kalan ineklerin 70 giinden daha kisa siirede kuruda kalan ineklerden daha
kaliteli kolostrum tiretmeleri, Bertoldo (2014)’nun elde ettigi sonuglarla
uyusmamaktadir. Ancak bu farkin istatistiki 6nem arz etmeyecek diizeyde olmasi
yonilyle yaygin goriis olan ‘40-90 giinliik kuruda kalma siiresi kolostrum kalitesini
etkilemez’ goriisii ile uyumludur (Besser ve Gay, 1994; Godden, 2008; Godson ve
ark., 2003; Weaver ve ark., 2000).
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Basarili bir kolostral pasif transfer igin kullanilmasi gereken minimum
kolostrum miktari, kolostrumun verilme zamani ve icerigindeki Ig yogunlugu ile
dogrudan baglantilidir. Buzagilar dogumdan sonra ilk 2-4 saat igerisinde ve biberonla
besleneceklerse CA’lart ile orantili olarak 80-150 g kolostral Ig’e ihtiya¢ duyarlar
(Godson ve ark., 2003; Stott ve Fellah 1983). Godden ve ark. (2009a), dogumdan sonra
ilk 2 saat igerisinde biberonla beslenen buzagilarda 100 g 1gG ihtiva eden kolostrum
ikame yeminin basarili kolostral pasif immun transfer ic¢in yeterli oldugunu
bildirmislerdir. Bu noktada, 50 g/L IgG yogunlugu olan kolostrumdan yaklagik 2 L
yeterli olurken, 25 g/L IgG ihtiva eden bir kolostrumdan yaklasik 4 L kullanilmas1
gerekir (Gokge ve Erdogan, 2013). Bu sebeple ilk beslemede kullanilacak kolostrum
miktarindan bahsederken kolostrum kalitesinin yeterli (>50 g/L) oldugu farzedilir ve
siire verilerek tanim yapilir. Onceleri arastirmacilar ilk 4 saatte CA’n %6’s1 kadar
kolostrum verilmesini yeterli bulurlarken, bugiin CA’m %10-12’si kadar kolostrum
verilebilecegi bildirilmektedir. Boylece kolostrum kalitesi ne olursa olsun absorbsiyon

icin intestinal sisteme gonderilecek toplam Ig miktar1 artirilmis olacaktir (Godden,

2008; Godson ve ark., 2003; Giingor, 2006; Quigley, 2007).

Chigerva ve ark. (2009), basarili bir kolostral pasif immun transfer igin ilk 4 saat
igerisinde 3 L ve lizeri kolostrum kullanilmasi, 12. saatte 1 L daha verilmesi gerektigini
bildirmislerdir. Buna karsin Jaster (2005), 1gG seviyesi 84 g/L olan Kkaliteli
kolostrumdan birinci gruba ilk beslemede tek seferde 4 L, ikinci gruba ise 0. ve 12.
saatlerde 2°ser L olarak besleme yapmuislardir. 48 saat sonra buzagi kan serumlarindaki
IgG konsantrasyonlar: 1. grup i¢in 38.6 mg/ml, 2. grup icin ise 45.6 mg/ml olarak
Olclilmiistiir. Bu ¢alismada ilk beslemede 4 L yerine 2 L kolostrum kullanilmasi (12.
saatte 2 L daha ilave edilerek) daha basarili bulunmustur. Godden (2008) ABD’de
yetistiricilerin %16.8’inin 2 L’nin altinda, %43.1’inin 2-4 L aralifinda ve %40.1’inin

4 L tizerinde kolostrum kullanilarak ilk beslemeyi yaptiklarini bildirmistir.
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Bu calismada degerlendirmeye alinan 360 buzagidan ilk beslemede kullanilan
kolostrum miktarlar1 (IBKKM); IBKKM<2 L, 2<iBKKM<2.5 L, 2.5<IBKKM<3 L ve
IBKKM>3 L olarak gruplandirilarak kiyaslama yapilmistir. Degerlendirmeye alian
360 buzagidan yukaridaki siralamaya gore; 46°s1 ilk grupta, 244’1 2. grupta, 18’1 3.
grupta ve 52’si 3 L iizeri kolostrum ile ilk beslemenin yapildigi 4. grupta yer
almaktadir. Yine sirasiyla ortalama serum IgG konsantrasyonlar1 incelendiginde, 1.
grubun 11.55 mg/ml, 2. grubun 13.86 mg/ml, 3. grubun 16.35 mg/ml ve 4. grubun
18.36 mg/ml olarak hesaplandig1 goriilmektedir (Cizelge 3.21). Bu sonuglara gore,
alinan kolostrum miktari ile ortalama serum IgG konsantrasyonlar: arasinda linear bir
iliskiden bahsetmek miimkiindiir. Ilk beslemede 2 L ve altinda kolostrum alan
buzagilarin ortalama serum IgG yogunlugu, ilk beslemede 3 L iizerinde kolostrum alan
buzagilarin ortalama serum IgG yogunlugundan 6nemli 6l¢iide diisiik bulunmustur.
Elde edilen sonuglar ilk beslemede 3 L iizeri kolostrum beslemenin en basarili yontem
olarak bulunmasi sebebiyle Chigerve ve ark. (2009) ile uyumlu bulunurken, ilk
beslemede 4 L yerine 2 L kolostrum besleme yapilip 12. saatte ilave 2 L daha verilen
buzagilarda daha basarili sonuclar alan Jaster (2005) ile farkli bulunmustur. Bu
farkliligin, sonraki beslemelerde kullanilan kolostrum miktarmin takip edilmedigi
calismamizda, sonraki beslemelerin zaman ve miktarindaki muhtemel degisikliklerden

kaynaklandig: diistiniilmustiir.

Buzaginin ilk beslemede (ilk 4 saat igerisinde) aldigi IgG miktar1 50 g’in alt1, 50
- 100 g (50 g dahil) araligi, 100 — 150 g (100 g dahil) araligi, 150 — 200 g (150 g dahil)

aralig1 ve 200 g ve lizeri olmak iizere 5 gruba ayrilmistir.

[k grupta sadece 3 hayvan bulunmasi ve marjinal bir sonug vermesi sebebiyle
ilk grup degerlendirmede gozard: edilmistir. 2., 3., 4. ve 5. gruplarda sirasiyla 26, 79,
79, 176 hayvan bulunmaktadir. 2. gruptan baslayarak ortalama serum IgG
konsantrasyonlari sirasiyla 9.22, 10.39, 12.93 ve 17.52 mg/ml’dir (Cizelge 3.22).
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Elde edilen sonuglarda ilk 4 saat igerisinde 100 g IgG alan buzagilarin ortalama
serum IgG konsantrasyonlarinin 10 mg/ml’nin iizerinde oldugu, dolayisiyla basarili
pasif immun transfer i¢in minumum 100 g IgG ile ilk beslemenin yapilmasi sonucu
Godden ve ark. (2009a) ile uyumlu bulunmustur. Benzer sekilde alinan IgG miktarinin
artmasiyla ortalama serum IgG konsantrasyonunun artmasi Godson ve ark. (2003) ve

Stott ve Fellah (1983) ile uyumlu bulunmustur.

Buzagi dogdugunda sindirim sistemi Ig absorbsiyonu icin ideal 6zelliktedir ve
dogumdan hemen sonra neredeyse Ig absorbsiyon kapasitesi %100’lere yakindir.
Saatler gectikce hizla maturasyonunu tamamlayan sindirim sisteminin Ig absorbsiyon
kapasitesi de hizla diiser. Dogumdan sonra 6. saatte %50, 8. saatte %33 seviyelerine
diisen Ig absorbsiyon kapasitesi, 24. saatte durma noktasina gelir (Cortese, 2009).
White (1993) dogumdan sonra 6 saat araliklarla (6., 12., 18. ve 24. saat) ilk kolostrum
beslemesi yapilan buzagilardan sadece ilk 6 saat icerisinde beslenen grubun serum IgG
seviyesinin 10 mg/ml esik degerini asabildigi, ilk 6 saatte kolostrum alamayan
buzagilarin PTY problemi yasadigini bildirmislerdir. Matte ve ark. (1982), dogumdan
sonra sirastyla 6., 12., 24., 36. ve 48. saatlerde ilk kolostrumunu alan buzagilarin Ig
absorbsiyonu sirastyla %66, %47, %12, %7 ve %6 olarak bulunmustur. Chigerve ve
ark. (2009), dogumdan sonra ilk 4 saat igerisinde farkli saatlerde 3 L kolostrum ile
besledikleri buzagilarin 48. saat sonraki IgG seviyeleri arasinda onemli bir fark

bulunmadigini rapor etmislerdir.

Caligmada degerlendirmeye alman tiim buzagilar ilk 4 saat igerisinde
beslenmiglerdir. Ancak 98 buzagi ilk 1 saat igerisinde, 250 buzag: 1-2 saatlik zaman
periyodunda ve 15 buzagi 2-4 saatlik zaman periyodunda beslenmistir. Ilk 1 saat icinde
beslenen, 1-2 saatlik zaman diliminde beslenen ve 2-4 saatlik zaman diliminde
beslenen buzagilarin ortalama serum IgG yogunluklar sirasiyla 14.73, 13.84 ve 19.58
mg/ml olarak bulunmustur (Cizelge 3.20). Bu degerlendirmede en yiiksek ortalama
serum IgG seviyesi 2-4 saat araliginda olgiiliirken, en diisiik oran 1-2 saat diliminde

Ol¢iilmiistiir. Bu gruplandirmaya gore gruplarin PTY yiizdeleri sirasiyla; %7.14,
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%19.60 ve %20°dir. PTY yiizdeleri incelendiginde en basarili teknik ilk 1 saat
icerisinde beslemede saglanmistir. Ancak bu farkliliklar istatistiki yonden bir 6nem
arz etmemistir. Bu sonuglarin istatistiki oneminin olmamasi tiim beslemelerin ilk 4
saatte yapilmis olmasindan kaynaklanmis olabilir. Sonuglar Chigervenin (2009), elde

ettigi sonuglarla uyumludur.

Kolostral pasif transfere cinsiyetin etkisi noktasinda arastirmacilar farkl
goriisler ortaya koymaktadir. Filteau ve ark. (2003), ile Perino ve ark. (1995), erkek
buzagilarda PTY oranlarinin yiiksek oldugunu ve bunun sebebini ise erkek buzagilarin
dogum agirhiginin disi buzagilardan yiiksek olmasi sonucu daha sik giic dogum
goriilmesine baglamislardir. Geng ve Coban (2015), buzagilarin kan serumlarinda
yaptiklar1 IgG Ol¢limlerinde cinsiyetin yogunluga etkisini Onemsiz olarak
bildirmislerdir. Jones ve ark. (2004), ise erkek buzagilarin kan IgG diizeylerinin disi
buzagilardan daha yiiksek oldugunu ag¢iklamislardir.

Bu c¢alismadan elde edilen verilerde, disi buzagilarin ortalama serum IgG
konsantrasyonu 14.08 mg/ml, PTY oran1 %18.02 erkek buzagilarin ortalama serum
IgG konsantrasyonu 14.24 mg/ml, PTY orani ise %16.29 bulunmustur (Cizelge 3.16).
Veriler degerlendirildiginde cinsiyetin ortalama serum IgG konsantrasyonu ve PTY e
bir etkisinin olmadig1 kanaatine varilmistir. Sonuglar Filteau ve ark. (2003), Perino ve
ark. (1995) ve Jones ve ark. (2004) ile farkli, Geng ve Coban (2015) ile benzer

bulunmustur.

Besser ve ark. (1990), gii¢ doguma bagh sekillenen postnatal respiratorik veya
metabolik asidozun buzagida ilk 12 saatlik dilimde Ig absorbsiyonunu azalttigini
bildirmislerdir. Tyler ve Ramsey (1991) benzer sekilde, hipoksik buzagilarin Ig
absorbsiyonunun ilk 18 saatte geciktigini bildirmislerdir. Fakat Tyler ve Ramsey
(1991), normoksik buzagilarda Ig absorbsiyonunun durma noktasina geldigi kapanma

zamaninin 20.5. saatte gergeklesirken, hipoksik buzagilarda bu silirenin 40.5. saate
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kadar uzadigini, dolayistyla hipoksik buzagilarin 6zellikle ikinci kolostrum
beslemesiyle farkedilir derecede 1gG absorbe ettiklerini bildirmislerdir. Drewery ve
ark. (1999) ise gii¢ dogum sonucu sekillenen metabolik veya respiratorik asidozun Ig
absorbsiyon kapasitesini etkilemedigini, respiratorik asidozlu buzagilarda dogum
sonrast 13., 25., ve 37. saatlerde serum IgG yogunlugunun onemli oOlgiide
degismedigini bildirmislerdir. Drewery ve ark. (1999), giic dogum ve hipoksi
olgularinda PTY oranlariin yiikseldigini, bunun dogum sonrasi protokollerin ve ilk

kolostrum beslemenin gecikmesi ile iliskili olabilecegi yorumunda bulunmuslardir.

Calismaya dahil edilen buzagilardan giic dogum sonucu diinyaya gelenlerin
ortalama serum IgG konsantrasyonu 10.82 mg/ml iken, normal dogum sonucu
diinyaya gelen buzagilarin ortalama serum IgG konsantrasyonlari 14.53 mg/ml’dir
(Cizelge 3.17). Giic dogum sonucu diinyaya gelen buzagilarda PTY oram1 %48.78
iken, normal dogumda bu deger %13.65 olarak bulunmustur. Gii¢ dogumun ortalama
serum IgG konsantrasyonunu azalttigt ve PTY prevalansini arttirdigi sonucuna
ulagilmistir. Bu sonug, Tyler ve Ramsey (1991) ve Drewery ve ark. (1999)’nin
sonuglariyla farklilik gosterirken, Besser ve ark. (1990) ile benzerlik igerisindedir.

Kolostrumun buzagiya verilmesinde kullanilan 3 yaygin ydntem mevcuttur.
Bunlar annesinden dogal emme, biberonla kolostrum verilmesi ve 6zafagal tiiple
kolostrum verilmesidir. Annesini emen buzagilarda; zayif buzagi dogumlari, annedeki
mastit benzeri hastaliklar, zayif annelik i¢glidiisii, meme yapisindaki anormallikler
gibi sebeplerden dolay1 ilk kolostrum alim zaman gecikebilmektedir. Ayrica verilen
kolostrum miktarina miidahale imkant miimkiin olmamaktadir (Godden, 2008;
Godson ve ark., 2003). Bu sebeplerden dolayt McGuirk ve ark. (2004), kolostrumun

biberon ya da 6zefagal tiip yardimiyla verilmesini dnermislerdir.

Chigerve ve ark. (2009), ABD’deki ireticilerin %4.3’linlin 6zefagal tiip,

%359.2’sinin ise biberonla kolostrum vermeyi tercih ettigini bildirmislerdir. Besser ve
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ark. (1991), annesinden dogal emme, biberon ile kolostrum verilmesi ve 6zefagal tiiple
kolostrum verilmesi sonucu ortaya ¢ikan PTY olgularini karsilastirdiginda elde ettigi
sonuclar sirasiyla %61, %19 ve %11 olarak bulunmustur. Kolostral pasif immun
transfer i¢in en basarili yontem 6zefagal tiip olarak bildirilirken, biberonla beslenen
buzagilarin yaklasik %20'sinde PTY belirlenmistir. Godden ve ark. (2009b), benzer
bir ¢alismada dogal emme, biberon ve Gzefagal tiiple 2 L kolostrum kullanarak
besleme yapildiginda; buzagilarda PTY oranlarinin %61, %19 ve %64 oldugunu
bildirmislerdir. Ayni1 ¢alismada 6zafagal tiiple 4 L kolostrum verilen buzagilarda PTY
oran1 sadece %15 olarak bulunmustur. Arastirmacilar bu durumu, o6zefagal tiip
yonteminde sulcus 6zefagikus olusmadigr i¢in verilen kolostrumun dnce mideleri
doldurdugu, bagirsaklara ulagsmasinin 2-4 saat siirdiigii, bu siirede ise kolostral pasif
transfer i¢in ideal zaman olan siirenin ge¢me riskinin olmasina baglamislardir. Oysaki
4 L kolostrum kullanildiginda tiim mideler dolacak ve kolostrum ilk besleme anindan

itibaren bagirsaklara ulagsmis olacaktir.

Calismada 400 buzagidan sadece 24’linde Ozefagal sonda, geriye kalan
376’sinda ise biberon kullanilmistir. Calismanin yapildigi ¢iftliklerde normalde sadece
biberon kullanimi tercih edilirken, 6zefagal sonda kullanimi buzagmin kolostrum
icmemesi ya da icemeyecek durumda olmasi gibi zamanlarda tercih edilmistir. Ayrica
Ozefagal sonda kullanimi yapildiginda verilen kolostrum miktarinda bir arttirnrma
gidilmedigi goriilmiistiir. Ozefagal sonda ile beslenen buzagilarda PTY %41.67
oraninda goriiliirken, biberonla beslemede bu oran %15.69°dur (Cizelge 3.23).
Ozefagal sonda kullanimmin PTY oranini bu denli arttirmasi; siitiin sonda
beslemesiyle arttirilmamasi sebebiyle siitiin 6nce rumene ve diger midelere dolmasi
sonucu bagirsaklara ulasmasinin gecikmesi ve ideal absorbsiyon siiresinin kagirilmasi
ile halihazirda bu teknigin mecburen tercih edilmesine yol agan primer sebeplerin
(zay1f ve giicsiiz dogan buzagi gibi) PTY e etkileri olabilecegi diistiniilmektedir.
Sonuglar Godden ve ark. (2009) ile benzer, Besser ve ark. (1991) ile oldukga farkli

bulunmustur.
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Isletmelerde buzagilarin higbirinde PTY olmamasi, beklenen tahmini mortalite
oranin1 degistirmez ancak beklenen orandan daha yiliksek seviyelere ¢ikmasini
onlemektedir (Weaver ve ark., 2000). Siitten kesilinceye kadar gerceklesen buzagi
olimlerinin %50’si PTY ile iliskilendirilmistir (Quigley, 2007). Donovan ve ark.
(1998), PTY’in ¢ok siddetli (Serum Ig seviyesinin 2 mg/ml ve altinda oldugu
durumlar) buzagilarda mortalitenin %50 nin {izerine ¢iktigini, kolostral pasif immun
transferin ¢cok basarili (serum Ig seviyesinin 18 mg/ml ve iizerinde oldugu durumlar)
oldugu buzagilarda ise mortalitenin %5’in altinda kaldigini rapor etmislerdir. Tyler ve
ark. (1998), PTY’i belirlerken serum total protein konsantrasyonunu (STPK) baz
almiglar ve STPK’in 4 g/dL’nin altinda kaldig1 buzagilarda mortaliteyi %23 olarak
bildirmislerdir. Yiiceer ve Ozbeyaz (2010) 60. giinde 6liim oranlarmni serum IgG
konsantrasyonu 8 mg/ml’nin (yetersiz) altinda kalan buzagilarda %15.38, 8-16 mg/ml
(kismi) olan buzagilarda %0 ve 16 mg/ml’nin iizerinde (yeterli) olan buzagilarda
%5.36 olarak bulmuslardir. Yiiceer ve Ozbeyaz (2010) ayn1 ¢alismada yetersiz pasif
transfer grubu, kismi pasif transfer grubu ve yeterli pasif transfer grubunun hastalik
insidenslerini sirasiyla %15.38, %14.28 ve %18.51 olarak bulmuslardir. Pasif immun
transferin en basarili oldugu grubun hastaliga yakalanma yiizdesi en yiiksek bulunmus

olsa da, gruplar aras1 farkin istatistiki yonden énemsiz oldugu bildirilmistir.

Farkli isletmelerde farkli siirii yonetim protokolleri uygulanmasi, igletmelerdeki
patojen cesitliliginin farkli olmasi, spesifik enfeksiyonlar, hijyen sartlari, kalabalik
barindirma, g¢evresel faktorler (1s1 ve mevsim gibi) gibi degiskenlerin ¢ok farkl
olabilmesi sebebiyle farkli isletmeler ele alinirken, hastaliklar ve buzagi 6liimleri ile
sadece PTY nin tek basina degerlendirilmesi zor ve yetersizdir (Gokge ve ark., 2013b;
Moraes ve ark., 2000).

Yapilan ¢alismada, 400 buzaginin 164 iiniin siitten kesilinceye kadarki donemde
en az bir kez hastalik atlattigin1 gormekteyiz. Bu hastalik ge¢misi olan buzagilarin
26’s1 PTY olan buzagilar, 43t PTY olmayan buzagilardir. Siiriide hastalik atlatma
orant %41’dir. PTY olan buzagilarda hastalik atlatma orami % 62.32 iken, PTY
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olmayan buzagilarda bu oran %36.56’dir (Cizelge 3.26). Bulunan sonuglar Yiiceer ve
Ozbeyaz (2010)’m belirledigi hastalik yiizdelerinden yiiksek bulunmustur. Bunun
sebebinin Yiiceer ve Ozbeyaz (2010)’1n ¢alismalarini tek bir ¢iftlikte yapmalari, bizim
ise 9 farkh ciftlikte cok daha genis sahada yapmamizin ya da mevsim, siirii yonetim
protokollerindeki farkliliklar ve salgmlar gibi degiskenlerin bu farki dogurmus
olabilecegi diisiiniildii. Yiiceer ve Ozbeyaz (2010), pasif bagisikligin yetersiz, kismi
ve yeterli oldugu gruplar arasinda hastalik insidensi yoniinden fark bulamazken, bizim
sonuglarimiza gére PTY’nin buzagilarin siitten kesilinceye kadarki donemde
atlattiklar1 hastaliklarin siklig1 lizerine etkisi 6nemli goriilmiistiir (Wald=6,655; sd=1;
p<0,01). Buna gore, siitten kesilinceye kadarki donemde hastalik atlatma riskinin PTY

olan buzagilarda 1,604 kat arttig1 belirlenmistir.

Buzagilarda kolostral pasif immun transferin iyilestirilmesinin buzag: biiylime
performansinda artisa sebep olacagi bildirilmistir (Gokge ve ark., 2013a). Kaygisiz ve
Kose (2007) kolostrum kalitesinin buzagi gelismesi lizerine etkilerini arastirdiklar
caligmada, kolostrum kalitesinin buzagmin siitten kesilme agirligina etkisinin
olmadigini bildirmislerdir. Calismada kan serumundan PTY degerlendirilmemis ancak
kolostrum kalitesi iizerinden degerlendirme yapilmustir. Yiiceer ve Ozbeyaz (2010),
kolostral pasif immun transferi serum IgG seviyesinin 8 mg/ml’nin altin1 yetersiz, 8-
16 mg/ml araligin1 kismi yeterli ve 16 mg/ml’nin {izerini yeterli olarak
degerlendirdikleri c¢alismada, buzagilar1 75. giinde siitten kesmislerdir. Siitten
kesilmede ortalama CA; pasif immun transferin yetersiz oldugu grupta 66.79 kg, kismi
yeterli oldugu grupta 71.75 kg ve yeterli oldugu grupta 71.68 kg olarak bulunmustur.
Siitten kesimdeki ortalama CA’larin degerlendirilmesinde kismi basarili ve basarili
pasif transfer saglanan buzagilarin CA’lar yetersiz pasif transfer olan buzagilardan
yiiksek bulunmus ancak bu farkin istatistiki yonden bir Onem arz etmedigi

bildirilmistir.

Mastellone ve ark. (2011), buzagilarin pasif immun durumu ile ilk 30 giinliik

canli agirhk artisi (CAA) arasinda %72 oraninda bir linear iliski oldugunu
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bildirmiglerdir. Dewell ve ark. (2006), buzag1 kan serumundaki IgG; konsantrasyonu
ile dogumdan itibaren 205 giinlilk CAA arasinda %29 oraninda varyasyon oldugunu
bildirmiglerdir. Virtala ve ark. (1996), PTY olan buzagilarda noenatal donem siiresince

giinliik CAA’nin 0.048 kg daha az oldugunu bildirmislerdir.

Calismamizda degerlendirilen buzagilarin ortalama GCAA’lar1 hesaplanmis ve
PTY olan buzagilarda 0.7428 kg bulunurken, PTY olmayan buzagilarda 0.8034 kg
olarak bulunmustur. PTY olan buzagilarda GCAA’nin 0.0606 kg daha az oldugu
belirlenmistir (Cizelge 3.25). Elde edilen bu sonuglar Virtala ve ark. (1996) ile uyumlu

bulunmustur.

Calismada hiperimmun serum kullanilan buzagilarin ortalama serum IgG
konsantrasyonlari 13.96 mg/ml bulunurken, kullanilmayan buzagilarda bu oran 17.70
mg/ml ile daha yiiksek bulunmustur (Cizelge 2.24). Normal sartlarda disaridan Ig
uygulamasinin ortalama IgG oranlarmi arttirmasi beklenmektedir. Ancak burada
immun serum kullanilmayan tek bir ¢iftlik olmasi ve immun serum uygulanmayan
buzagi grubunun tek basina %75’ini bu isletmenin olusturmasi 6rneklerin homojen
dagilmamasina ve sonucun marjinal ¢ikmasina sebep olmus olabilecegi diisiiniildii.
Ayrica c¢alisma yapilan ciftliklerde de yaygin kullanilan bir ticari hiperimmun
serumdan yapilan analizde IgG yogunlugunun 20 mg/ml civarinda oldugu tespit
edilmistir. S6zkonusu {iriin 20 m1’dir. Dolayisiyla her bir dozda toplam 0.4 g 1gG ihtiva
etmektedir. Bu oranin PTY ve ortalama serum IgG konsantrasyonuna etki etmek igin
diisiik olabilecegi diisliniilmektedir. Sonu¢ olarak calismanin yapildig: ciftliklerde
kullanilan hiperimmun serumlarin buzagi serum total IgG seviyesine etkisi istatistiki

Onem arz etmemistir.
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5. SONUC ve ONERILER

PTY nin belirlenmesinde kullanilan testler ‘direk’ IgG’yi belirleyen yontemler
ve IgG seviyesini gesitli baglantilar ile tahmin eden ‘indirek’ yontemlerdir. Bu
calisma, tilkemizde PTY belirlenmesinde 1gG seviyesinin belirlenmesinde kullanilan
‘direk’ yontemlerden birisiyle yapilan ilk PTY prevalans ¢alismasidir. Ayrica, PTY

prevalans ¢aligsmalari i¢erisinde en ¢ok 6rnegin dahil edildigi ¢aligmadir.

Calismada IgG seviyesinin belirlenmesinde ELISA test teknigi kullanilmistir.
PTY igcin esik deger 10 mg/ml IgG seviyesinin alt1 olarak, kalitesiz kolostrum degeri
icin ise esik deger 50 g/L IgG seviyesinin alt1 olarak kabul edilmistir. PTY prevalansi
%17.25, kalitesiz kolostrum yiizdesi ise %12.12 olarak bulunmustur.

Calismada yapilan ayrintili literatlir taramalar1 ile pasif immun transfer
basarisina etkisi oldugu bildirilen faktorlerden glic dogum, kolostrum kalitesi, cinsiyet,
dogum agirhigi, kolostrumun ilk verilme miktari, ¢oklu dogum, kolostrumun ilk
verilme zamani, kolostrum verilme yontemi, immun serum uygulamalari incelenmis;
giic dogum, kolostrum kalitesi, dogum agirligi, kolostrumun ilk verilme miktari, ¢oklu
dogum, kolostrumun ilk verilme zamani, kolostrum verilme yonteminin pasif transfer
basarist lizerine etkili oldugu, ancak sadece kolostrum kalitesinin istatistiki 6neminin
oldugu bulunmustur. Buna gore PTY riski kalitesiz kolostrum ile beslenen buzagilarda

15,422 kat artmaktadir.

Kolostrum kalitesine etkisi olan faktorler incelendiginde anne yasi, irki, asi
uygulamalari, kuruda kalma siiresi, gebeligin son 3 ayinda atlatilan hastaliklar, coklu
dogumlar, gebelikte transport uygulanmasi, gii¢ dogum ve ilk 2 sagimda iiretilen

kolostrum miktar1 gibi degiskenlerden sadece anne yasi, kuruda kalma siiresi,
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gebeligin son 3 ayinda atlatilan hastaliklar, giic dogumlar ve ilk 2 sagimdaki kolostrum
miktarmin kolostrum kalitesi tizerinde fark olusturdugu, ancak bu farkin istatistiki

Onem arz etmedigi gorilmiistir.

Pasif immun transferin sonuclari1 degerlendirildiginde ise; PTY olan buzagilarda
siitten kesilinceye kadarki donemde hastalik atlatma riski 1.6 kat artmaktadir. Ayrica

PTY olan buzagilarda GCAA 0.06 kg diismektedir.

Bu calisma 6zellikle profesyonel siirli yonetim programlari uygulanan, PTY ’nin
ne oldugu, sonuglarinin nelere sebep olabilecegi ve koruyucu tedbirlerin bilincinde
olan isletmelerde yapilmis, diinya literatiirlerinde bu tarz isletmelerde dahi PTY
prevalansinin %25’ler civarinda seyrettigi bilgisi referans alindiginda aasif immun

transfer calisma yapilan isletmeler i¢in basarili bulunmustur.

Bu c¢alismada yapilan farkli kiyaslamalardan bir tanesi de buzagmin aldigi
toplam IgG miktar ile pasif immun transfer basarisidir. Alinan IgG miktarinin arttig
durumlarda PTY prevalans: diistiigii gibi, buzagilardaki ortalama serum IgG
konsantrasyonu da artmigstir. Buradan yapilan ¢ikarim kolostrumun sadece kaliteli
olanlarinin beslemede kullanilmasi, eger anne kalitesiz kolostrum lirettiyse dncesinde
dogum yapan annelerden olusturulan kolostrum bankasindan alinacak kolostrumlarin
buzagi beslemede kullanilmasi, ilk 4 saat icerisinde kolostrum kaliteli de olsa
buzagmin CA’min %10-12’si kadar kolostrum verilmesi, buzagi bu miktar1 igmek
istemiyor ise 6zafagal tiip yardimi ile de olsa bu miktarin yakalanmasidir. Clinkii artan

miktar ile verilen 1IgG miktar1 da artacak ve buzagi serum IgG seviyesi yiikselecektir.
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OZET

Ankara bolgesinde siit sigir1 isletmeciligi yapilan ciftliklerde ‘buzagilarda pasif
transfer yetmezligi’ nin degerlendirilmesi

Ruminantlarin syndesmochorial plasenta yapilari sebebi ile buzagilar bagisiklik
sistemleri gelismemis olarak dogarlar. Hayata tutunabilmek i¢in buzagilarin tek sanslari
annelerinin kolostrumlari araciligi ile edindikleri pasif immunitedir. Pasif immun transferde
koruyucu sinir, buzagi dogumundan 24-48 saat sonra alinan kanda 10 mg/ml serum IgG
konsantrasyonunun yakalanmasidir. Bu sebeple 10 mg/ml’nin altindaki serum IgG
konsantrasyonlar1t PTY olarak degerlendirilir. PTY bir hastalik degil, buzagiy1 hastaliklara
predispoze kilan bir tablodur. Kolostral pasif immun transferin basarisi, buzagiya verilen
kolostrumun verilme zamani, kalitesi ve miktari ile dogrudan etkilenir. Kolostrum kalitesi ise;
anne yasl, irki, as1 uygulamalari, kuruda kalma siiresi, beslenme ve ¢evresel sartlar gibi birgok
faktor tarafindan belirlenir. Kolostrum kalitesi belirlenirken tek bagina tiim kolostral Ig’lerin
%85’ini olusturan IgG seviyesi referans alnir. Beslemede kullanilacak kolostrumun
minumum 50 g/L IgG icermesi istenir, bu degerin altinda kalan kolostrumlar kalitesiz olarak
siniflandirilir.  Giiniimiizde pasif immun transferin 6nemi, yetersizligi sonucunda
karsilasilacak problemler ve alinmasi gereken tedbirler iyi bilinmesine karsin, ¢ok fazla
degiskenden etkilenebildigi i¢in bazen yeterli koruyuculuk seviyesine ulasamayabilmektedir.
Yapilan bu ¢alisma ile bir model olarak Ankara bolgesinde iiretim yapan siit ¢iftliklerinde PTY
prevalansinin belirlenmesi amaglanmistir.

Calisma, Ankara’da iiretim yapan, tam zamanli veteriner hekim ya da veteriner saglik
tesnisyeni/teknikeri istihdam eden, siirli yonetim prosediirlerinin uygulandig siit ¢iftliklerinde
yapilmistir. 9 ¢iftlik ve 400 buzagi lizerinde yapilan ¢aligmada, 6rnek sayilarinin giftliklere
gore dagilimi temelde ¢iftlik anag hayvan sayilari ile orantili olarak yapilmistir. Dogum yapan
ineklerden alinan ilk kolostrumlardan 50 ml steril kaplara alinmus, analizler yapilincaya kadar
— 20 °C sicaklikta muhafaza edilmistir. Buzagilardan ise dogumdan 24-48 saat sonra, V.
Jugularis’den usuliine uygun olarak kan alinmis, serumlari ¢ikartilarak analizler yapilincaya
kadar — 20 °C sicaklikta muhafaza edilmistir. IgG testleri ELISA yontemi kullanilarak
yapilmigtir. Calismaya dahil edilen 400 buzagidan 69 tanesinde serum IgG konsantrasyonu 10
mg/ml’nin altinda 6lgiilmiis ve PTY prevalansi bu ¢alisma igin %17.25 olarak belirlenmistir.
Analizi yapilan 363 kolostrumdan 44 tanesinin IgG konsantrasyonu 50 g/L’nin altinda
Olciilmiis ve calisma sonucunda ineklerde kalitesiz kolostrum {iretme orani % 12.12 olarak
belirlenmistir. Kolostrum kalitesinin PTY {iizerine etkisinin énemli oldugu (p<0,001), diisiik
kalitede kolostrum ile beslenen buzagilarda PTY goriilme oraninin yeterli kalitede kolostrum
ile beslenen buzagilardan 15.422 kat fazla oldugu belirlenmistir. Benzer sekilde PTY ’in siitten
kesilinceye kadar atlatilan hastaliklar iizerine etkili oldugu (p<0.01), PTY olan buzagilarin,
olmayan buzagilara gore hasta olma ihtimalinin 1.6 kat arttig1 belirlenmistir.

Sonug olarak bu ¢alismada Ankara bolgesinde iiretim yapan siit sigir1 ¢iftliklerinde PTY
prevalansi belirlenmis ve PTY ile dogrudan ve dolayli baglantis1 bulunan faktérler ayrintili
olarak ele alinmigtir. Sunulan ¢alisma, elde edilen sonuglarin bolgede calisan veteriner
hekimler ile {ireticiler i¢i somut veriler olusturmasi ve konu {izerine g¢aligma yapan
aragtirmacilar ile Tarim ve Orman Bakanlig1 tegkilatina konuyla ilgili net veriler sunabilmesi
sebebi ile dnemli bulunmustur.

Anahtar Sozciikler: ELISA, IgG, Pasif transfer yetmezligi, IgG, Prevalans Stit¢ii buzagi.
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SUMMARY

Evaluation of “passive transfer insufficiency in calves” in the farms where dairy cattle
operations are conducted in the Ankara region

Calves are born without a fully developed immune system due to the sydesmochorial
placenta structure of ruminants. The only chance of calves to stay alive is the passive immunity
which they acquire by means of their mother’s colostrum. The protective limit in passive
immune transfer is to capture a 10 mg/ml serum 1gG concentration in the blood taken 24-48
hours after the birth of the calf. Therefore, serum 1gG concentrations lower than 10 mg/ml are
considered as Failure of Passive Transfer (FPT). FPT is not a disease but a condition
predisposing the calf to diseases. The success of colostral passive immune transfer is directly
affected by the time, quality and amount of colostrum administered to the calf. The quality of
the colostrum is determined by many factors such as mother’s age, race, vaccine applications,
dry period, nutrition and environmental conditions. When determining the quality of
colostrum, 1gG level constituting the 85% of all colostral 1g’s is alone taken as reference. The
colostrum to be used in nutrition is desired to contain minimum 50 g/L 1gG, the colostrum
below this value is classified as low quality. Today, passive immune transfer may not reach
the sufficient protecting level as it is affected by too many factors even though its importance,
the problems that can be faced in case of its insufficiency and the precautions which should be
taken are known very well. This study aims to determine FPT prevalence in the dairy farms
around Ankara as a model.

The study was conducted in the dairy farms which are based in Ankara, employ full-
time veterinarian or veterinary health technician, and in which the herd management
procedures are implemented. In the study conducted with 9 farms and 400 calves, the samples
were distributed to the farms in proportion to the numbers of breeding animals. 50 ml of the
first colostrums taken from the cows that gave birth was taken to sterile cups, and stored at —
20 °C until they are analyzed. The blood was taken from the newborn calves within 24-48
hours after the birth according to the method of V. Jugularis, serums were removed and stored
at —20 °C until they are analyzed. IgG tests were conducted by using ELISA method. Serum
IgG concentration was measured below 10 mg/ml in 69 of the 400 calves included in the study
and FPT prevalence was identified as 17.25% in this study. The IgG concentration was
measured below 50 g/L in 44 of the 363 colostrums analyzed and rate of producing low quality
colostrum in cows was identified as 12.12% at the end of this study. It was determined that the
quality of colostrum over the FPT is significant (p<0.001), that rate of FPT incidence in calves
nourished with low quality colostrum is 15.422 times more than the calves nourished with
colostrum in sufficient quality. Similarly, it was identified that FPT has an effect to overcome
diseases until they are unweaned (p<0.01), that the possibility of calves to get sick which went
through EPT is 1.6 times higher than the ones which did not.

In conclusion, EPT prevalence was determined in dairy cow farms based in Ankara and
the factors affecting EPT directly and indirectly were addressed in detail in this study. The
submitted study was deemed significant since the obtained results present tangible data for
producers and the veterinarians working on site, and they present clear data for the researches
conducting studies concerning the same subject and for the Ministry of Agriculture and
Forestry.

Keywords: Dairy calf, ELISA, Failure of passive transfer, IgG, Prevalance.

82



KAYNAKLAR

ABD EL-FATTAH AM, ABD RABO FH, EL-DIEB SM, EL-KASHEF HA, (2012). Changes
in composition of colostrum of Egyptian buffaloes and Holstein cows. BMC Vet Res.
8:19.

ADAMS GD, BUSH LJ, HORNER JL, STALEY TE (1985). Two methods for administering
colostrum to newborn calves. J Dairy Sci, 68 (3): 773-775.

ALKAN F, BURGU I, CAN-SAHNA K, COKCALISKAN C (2004). Yeni dogan buzag
ishallerine karsi ticari as1 ile asilanan sigirlardan dogan yavrularda pasif bagisiklik
diizeyi. Ankara Univ Vet Fak Derg. 51: 47-53.

AYDOGDU U, GUZELBEKTES H (2018). Effect of colostrum composition on passive calf
immunity in primiparous and multiparous dairy cows. Veterinary Medicina. 63 (1): 1-
11.

AZKUR AK, AKSOY E (2018). Buzag: Hastaliklarinda Koruyucu Onlemler. Lalahan Hay.
Arst. Ens. Derg. 58 (Ozel Say1): 56-63.

BARRIER AC, HASKELL MJ, BIRCH S, BAGNALL A, BELL DJ, DICKINSON J,
MACRAE Al, DWYER CM (2013). The impact of dystocia on dairy calf health,
welfare, performance and survival. The Veterinary Journal. 195: 86-90.

BARRINTON GM, MCFADDEN TB, HUYLER TB, BESSER TE (2001). Regulation of
colostrogenesis in cattle. Livest Prod Sci. 70 (1): 95-104

BASOGLU A, CAMKERTEN I, SEVINC M (1999). Serum immunoglobulin concentrations
in diarrheic calves and their measurement by single radial immunodiffusion. Israel J
Vet Med. 54 (1): 9-10.

BATMAZ H (1992). Glutaraldehyde coagulation test on determination of immunoglobulin
levels of calves healthy and with septicaemia neonatorum and comparision of the some
test. 1 (11): 77-90.

BATMAZ H VE KENNERMAN E (1992). Alkaline phosphatase, aspartate aminotransferase
and gamma glutamyltransferase activities in the calves with diarrhea. Hayvancilik
Arastirma Dergisi. 2 (2): 11-13.

BEAM AL, LOMBARD JE, KOPRAL CA, GARBER LP, WINTER AL, HICKS JA,
SCHLATER JL (2009). Prevalence of Failure of Passive Transfer of Immunity in
Newborn Heifer Calves and Asociated Management Proctices on US Dairy Operation.
J Dairy Sci. 92: 3973-3980.

83



BERTOLDO GR (2014). Calf disease management pre and neonatal.
http://nydairyadmin.cce.cornell.edu/pdf/submission/pdf1l_pdf.pdf. 21 Temmuz 2014.

BESSER TE, SZENCI O, GAY CC (1990). Decreased colostral immunoglobulin absorption
in calves with postnatal respiratory acidosis. J Am Vet Med Assoc. 196 (8) :1239-1243.

BESSER TE, GAY CC, PRITCHETT L (1991). Comparison of three methods of feeding
colostrum to dairy calves. J Am Vet Med Assoc. 198 (3): 419-422.

BESSER TE, GAY CC (1994). The Importance of Colostrum to the Health of the Neonatal
Calf. Vet Clin North An Food Anim Pract. 10 (1): 107-117.

BIELMANN V, GILLAN J, PERKINS NR, SKIDMORE AL, GODDEN S, LESLIE KE
(2010). An evaluation of Brix refractometry instruments for measurement of colostrum
quality in dairy cattle. J Dairy Sci. 93 (8): 3713-3721.

BILAL T (2007). (Neonatal period and colostrum). Yeni Doganlarin I¢ Hastaliklar1. 1. Bask.
Istanbul: Istanbul Univ Basim ve Yayin Evi Miid. S.: 134-156.

BLUM JW, HAMMON H (2000). Colostrum effects on the gastrointestinal tract, and on
nutritional, endocrine and metabolic parameters in neonatal calves. Livestock
Production Science. 66: 151-159.

BRANDON MR, HUSBAND AJ, LASCELLES AK (1975). The effect of glucocorticoid on
immunoglobulin secretion into colostrum in cows. Aust J Exp Bio Med Sci. 53: 43-48.

BRAUN JP, TAINTURIER D, LAUGIER C, BENARD P, THOUVENOT JP, RICO AG
(1982). Early variations of blood plasma gamma-glutamyl transferase in newborn
calves--a test of colostrum intake. J Dairy Sci. 65 (11): 2178-2181.

BUTLER JE (1969). Bovine immunoglobulins: A review. Journal of Dairy Science. 52: 1895-
19009.

CABELLO G, LEVIEUX D (1980). Comparative absorption of colostral lgG1 and IgM in the
newborn calf effects of thyroxine, cortisol and environmental factors. Annals of
Veterinary Research. 11: 1-7.

CALLOWAY CD, TYLER JW, TESSMAN RK, HOSTETLER D, HOLLE J (2002).
Comparison of refractometers and test endpoints in the measurement of serum protein
concentration to assess passive transfer status in calves. J Am Vet Med Assoc. 221 (11):
1605-1608.

CASTRUCCI G, FERRARI M, ANGEL1ILLO V, RIGDINAT F. CAI PODICASA L
(1993). Field evaiuation of the eficacy of Romovac 50, a new inactivated adjuvanted
bovine rotavirus vaccine. Comp Immunol Microbiol Infcct Dis. 16: 235-239.

84


http://nydairyadmin.cce.cornell.edu/pdf/submission/pdf11_pdf.pdf.%2021%20Temmuz%202014

CHASE CC, HURLEY DJ, REBER AJ (2008). Neonatal immune development in the calf and
its impact on vaccine response. Vet Clin North Am Food Anim Pract. 24 (1): 87-104.

CHAVATTE P, CLEMENT F, CASH R, BIOL MI, GRONGNET JF (1998). Field
determination of colostrum quality by using a novel, practical method. American
Association of Equine Practitioners. 44: 206-2009.

CHELACK BJ, MORLEY PS, HAINES DM (1993). Evaluation of methods for dehydration
of bovine colostrum for total replacement of normal colostrum in calves. Can Vet J. 34
(7): 407-412.

CHESTER HJ, BROADWATER N (2017). Colostrum.  Erisim  Adresi:
http://www.extension.umn.edu/agriculture/dairy/calves-and-heifers/colostrum
management.pdf. Erisim Tarihi: 26 Ocak 2017.

CHIGERWE M, DAWES ME, TYLER JW, MIDDLETON JR, MOORE MP, NAGY DM
(2005). Evalution of a cowside immunoassay kit for assessing 1gG concentration in
Colostrum. J Am Vet Med Assoc. 227 (1): 129-131.

CHIGERVE M, TYLER JW, MIDDLETON JR, SPAIN JN, STEEVENS BJ (2008).
Comparison of four methods to assess colostral IgG concentration in dairy cows. J Am
vet Med Assoc. 233 (5): 761-766.

CHIGERVE M, TEYLER JW, SUMMERS MK, MIDDLETON JR, SCHULTZ LG, NAGY
DW (2009). Evaluation of factors affecting serum IgG concentrations in bottle-fed
calves. J Am Vet Med Assoc. 234 (6): 785-789.

CORTESE VS (2009). Neonatal Immunology. Vet Clin North Am Food Anim Pract. 25 (1):
221-2217.

CROUCH CF, OLIVER S, HEARLE DC, BUCKLEY A, CHAPMAN AJ, FRANCIS MJ
(2001). Lactogenic immunity following vaccination of cattle with bovine coronavirus.
Vaccine. 19: 189-196.

CAKIROGLU D, MERAL Y, PEKMEZCI D, ONUK EE, GOKALP G (2010). Yeni dogan
buzagilarda gesitli hematolojik ve biyokimyasal parametreler ile kolostral immun

globulinler arasindaki iligkinin belirlenmesi. Firat Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi.
24: 43-46.

CALIK H, GUNES V (2016). Buzag Ishallerine Karst Asilanan Gebe Diivelerde
Corynebacterium cutis Lizatinin Kolostrum immunglobulin G Diizeylerine Etkisi.
Yiikseklisans Tezi, Erciyes Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii I¢ Hastaliklari
Anabilim Dal1. Kayseri 2016.

DAWES ME, TYLER JW, HOSTETLER D, LAKRITZ J, TESSMAN R (2002). Evaluation
of a commercially available immunoassay for assessing adequacy of passive transfer in
calves. J Am Vet Med Assoc. 220 (6): 791-793.

85


http://www.extension.umn.edu/agriculture/dairy/calves-and-heifers/colostrum%20management.pdf.%20Erişim%20Tarihi:%2026%20Ocak%202017
http://www.extension.umn.edu/agriculture/dairy/calves-and-heifers/colostrum%20management.pdf.%20Erişim%20Tarihi:%2026%20Ocak%202017

DENISE SK, ROBISON JD, STOTT GH, ARMSTRONG DV (1989). Effects of passive
immunity on subsequent production in dairy heifers. J Dairy Sci. 72 (2): 552-554.

DAWES ME, TYLER JW, MARSH AE, LARSON RL, STEEVENS BJ, LAKRITZ JD
(2008). In vitro effects of lactoferrin on lipopolysaccharide-induced proliferation, gene
expression, and prostanoid production by bovine peripheral blood mononuclear cells.
Am J Vet Res. 69 (9): 1164-70.

DEVERY-POCIUS JE, LARSON BL (1983). Age and Previous Lactations as Factors in the
amount of bovine colostral immunoglobulins. J Dairy Sci. 66: 221-226.

DEWELL RD, HUNGERFORD LL, KEEN JE, LAEGREID WW, GRIFFIN DD, RUPP GP,
et al (2006). Association of neonatal serum immunoglobulin G1 concentration with
health and performance in beef calves. J Am Vet Med Assoc. 228 (6): 914-921.

DIKER KS, (2005). Immunoloji. 2. Baski. Boliim 1. Ankara. Medisan Yayin Evi. S.: 1-8.

DONOVAN GA, BADINGA L, COLLIER PJ, WILCOX CJ, BRAUN RK (1986). Factors
influencing passive transfer in dairy calves. J Dairy Sci. 69: 754-7509.

DONOVAN GA, DOHOO IR, MONTGOMERY DM, BENNETT FL (1998). Associations
Between Passive Immunity and Morbidity and Mortality in Dairy Heifers in Florida,
USA. Prev Vet Med. 34 (1): 31-46.

DREWRY JJ, QUIGLEY JD, GEISER DR (1999). Welborn MG. Effect of high arterial
carbon dioxide tension on efficiency of immunoglobulin G absorption in calves. Am J
Vet Res. 60 (5): 609-14.

ERDEM H ve ATASEVER S (2005). Yeni Dogan Buzagilarda Kolostrumun Onemi. OMU
Zir. Fak. Dergisi. 20 (2): 79-84

ERDOGAN HM, UNVER A, CITIL M, GUNES V, ARSLAN MO, TUZCU M, GOKCE Hi
(2009). Dairy Farming in Kars District, Turkey: I1l. Neonatal Calf Health. Turk. J. Vet.
Anim. Sci. 33 (3): 185-192.

ERDOGAN N, DAYIOGLU H (1990). Yeni dogan buzagilarda tabii bagisiklik enfeksiyon
riski ve koruma tedbirleri. Atatiirk Universitesi Ziraat Fakiiltesi Dergisi. 21: 111-118.

ERKILIC EE, ERDOGAN HM (2015). Neonatal Buzagigilarda Kolostral Bazi Immun
Parametreler ile Hepsidinin iliskisi. Doktora Tezi, Kafkas Universitesi Saglik Bilimleri
Enstitiisii I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dal1. Kars 2015.

ELSOHABY |, MCCLURE JT, KEEFE GP (2015). Evaluation of Digital and Optical
Refractometers for Assessing Failure of Transfer of Passive immunity in Dairy Calves.
J Vet Intern Med. 29: 721-726.

86



FABER SN, FABER NE, MCCAULEY TC, AX RL (2005). Case study: Effects of colostrum
ingestion on lactational performance. The Professional Animal Scientist. 21 (5): 420-
425.

FATAHNIA F, SHAHSAVAR A, ALAMOUTI HRM, KOHI HD, AMANLOU H, AHMADI
M (2012). Influence of starch sources in prepartum diet on colostrum quality and blood
immunglobulin concentration of calves. Iranian J Anim Sci. 2 (1): 57-61.

FECTEAU G, SMITH BP, GEORGE LW (2009). Septicemia and meningitis in the newborn
calf. Vet Clin North Am Food Anim Pract. 25 (1): 195- 208.

FILTEAU V, BOUCHARD E, FECTEAU G, DUTIL L, DU TREMBLAY D (2003). Health
status and risk factors associated with failure of passive transfer of immunity in newborn
beef calves in Quebec. Can Vet J. 44 (11): 907-913.

FLEENOR WA, STOTT GH (1980). Hydrometer test for estimation of immunoglobulin
concentration in bovine colostrum. J Dairy Sci. 63 (6): 973-977

GENC M ve COBAN M (2015). isvigre esmeri ve siyah alaca sigirlarda bazi gevresel
faktorlerin kolostrum kalitesi ve pasif immunite iizerine etkileri. Doktora Tezi, Atatiirk
universitesi Saglik Bilimleri Enstitlisii Zootekni Anabilim Dali. Erzurum 2015

GODDEN S (2008). Colostrum management for dairy calves. Vet Clin North Am Food Anim
Proct. 24(1):19-39.

GOODDEN SM, HAINES DM, HAGMAN D (2009a). Improving passive transfer of
immunglobulins in calves. I: Dose effect of feding a commercial colostrum replacer. J
Dairy Sci. 92 (4): 1750-1757.

GODDEN SM., HAINES DM., KONKOL K., PETERSON J (2009b) Improving passive
transfer of Immunglobulins in calves. II: Interaction between feding method and voliime
of colostrum fed. J Dairy Sci. 92 (4): 1758-1764.

GODSON DL, ACRES SD, HAINES DM (2003). Failure of passive trasfer and effective
colostrum management in calves. Large Anim Vet Rounds. 3 (10): 1-6.

GOMES V, MADUREIRA KM, SORIANO S, MELVILLE AM, LIBERA PD, MG
BLAGITZ, BENESI FJ (2011). Factors affecting immunoglobulin concentration in
colostrum of healthy Holstein cows immediately after delivery. Pesquisa Veterindria
Brasileira. 31: 53-56.

GOKCE E, ERDOGAN HM (2013). Neonatal buzagilarda kolostral immunglobulinlerin pasif
transferi. Tiirkiye Klinikleri Veteriner Bilimleri. 4 (1): 18-46

87



GOKCE E, ATAKISI O, KIRMIZGUL AH, ERDOGAN HM (2013a). Risk factors associated
with passive immunity, health, birth weight and growth performance in lambs: II.
Effects of passive immunity, gender and type of birth, birth weight, dam’s age and
lambing season on growth performance during the first 12 weeks of life. Kafkas Univ
Vet Fak Derg. 19 (4): 619-627.

GOKCE E, KIRMIZIGUL AH, CITIL M, ERDOGAN HM (2013b). Risk factors associated
with passive immunity, health, birth weight and growth performance in lambs: |. Effect
of parity, dam’s health, birth weight, gender, type of birth and lambing season on
morbidity and mortality. Kafkas Univ Vet Fak Derg. 19 (Supplement - A): 153-160.

GONCU S, MEVLIYAOGULLARI E, KOLUMAN N (2013). Siyah Alaca inek ve Diivelerde
Kolostrum Kalitesi ve Buzagilarm Bagisiklik Diizeyleri. C.U.Z.F. Dergisi. 28 (1): 31-
38.

GONCU S, GOKCE G (2015). Cok ve Tek Dogum Yapmus Siyah Alaca ineklerin Kolostrum
I¢erik Degisimi. C.U.Z.F. Dergisi. 30 (1): 9-16.

GRUSENMEYER DJ, RYAN CM, GALTON DM, OVERTON TR (2006). Shortening the
dry period from 60 to 40 days does not affect colostrum quality but decreases colostrum
yield by Holstein cows. J Dairy Sci. 89 (Suppl 1): 366.

GULLIKSEN SM, LiE KI, SOLVER®@D L, @STERAS O (2005). Risk factors associated with
colostrum quality in Norwegian dairy cows. J Dairy Sci. 91: 704-712.

GULLIKSEN SM, LIE KI, SOLVEROD L, OSTERAS O (2008). Risk factors associated with
colostrum quality in Norwegian dairy cows. J Dairy Sci. 91 (2): 704-712.

GUY MA, MCFADDEN TB, COCKRELL DC, BESSER TE (1994). Regulation of colostrum
formation in beef and dairy cows. J Dairy Sci. 77 (10): 3002-3007.

GUNGOR O, BASTAN A (2004). Effects of vaccination on colostrum and calf blood serum
IgG concentrations in pregnant cows. Ankara Univ Vet Fak Derg. 51 (1): 13-17.

GUNGOR O, OZYURTLU N (2005). Neonatal Buzagilarda Pasif Transfer Yetersizliginin
Belirlenmesinde Kullanilan Testler. Kafkas Univ. Vet. Fak. Derg. 11 (2): 185-188.

GUNGOR O (2006). Newborn calves and colostrum. Kafkas Univ Vet Fak Derg. 12 (1): 103-
108.

GURBULAK K. ve KILICARSLAN MR (2004). The effect of Levamizole administration on
the postpartum mastitis, metritis and foetal death in the pregnant cows. Istanbul Univ
Vet Fak Derg. 30 (1): 35-46.

HAYIRLI A ve COLAK A (2011). Managerical and nutritional strategies during the dry and
transition periods in dairy cattle: The effects on postpartum metabolic profile, health
and fertility. Terkiye Klinikleri J Vet Sci. 2 (1): 1-35.

88



HEINRICHS AJ, JONES CM, HEINRICHS BS (2003). Effects of mannan oligosaccharide or
antibiotics in neonatal diets on health and growh of dairy calves. J Dairy Sci. 86 (12):
4064-4069.

HOGAN |, DOHERTY M, JOHN F, KENNEDY E, CONNEELY M, BRADY P, RYAN C,
LORENZ | (2015). Comparison of Rapid Laboratory Tests for Failure of Passive
Transfer in the Bovine. Irish Veterinary Journal. 68: 18-28.

HOUGH RL, MCCARTHY FD, KENT HD, EVERSOLE DE, WAHLBERG ML (1990).
Influence of nutritional restriction during late gestation on production measures and
passive immunity in beef cattle. J Anim Sci. 68: 2622-2627.

HOYRAZ M, SEZER R, DEMIRTAS M, KOC A (2015). A Research on Colostrum Quality
and Constituents of Holstein-Friesian Cows. Journal of Tralleis Elektronik. 4: 1-7.

JASTER EH (2005). Evaluation of quality, quantity and timing of colostrum feeding on
immunoglobulin G1 absorption in Jersey calves. J Dairy Sci. 88 (1): 296-302.

JONES CM, JAMES RE, QUIGLEY JD, MCGILLIARD ML (2004). Influence of pooled
colostrum or colostrum replacement on IgG and evaluation of animal plasma in milk
replacer. J Dairy Sci. 87: 1806-1814.

JOZICA J, MARIA N, MALOVRH T, MARTINA K (2010). Indicators of pasive immuniy
and health status of calves. Acta Veterinaria (Beograd). 60: 513-523.

KALINBACAK A (1998). ishalli ve Yeterli Kolostrum Alamamis Buzagilarda Bazi Plazma
Protein Degerlerinin Belirlenmesinde Refraktometrenin Kullanimi. Ankara Univ. Vet.
Fak. Derg. 45: 15-21.

KAMADA H, NONAKA I, UEDA Y, MURAI M (2007). Selenium addition to colostrum
increases immunoglobulin G absorption by newborn calves. J Dairy Sci. 90 (12): 5665-
5670.

KAYGISIZ A, ve KOSE M (2007). The quality of colostrum and its effects on calves growth
characteristics in holstein cattle. Tarum Bil Derg. 13 (4): 321-325.

KEHOE SI, HEINRICHS AJ, MOODY ML, JONES CM, LONG MR (2011). Comparison of
immunoglobulin G concentrations in primiparous and multiparous bovine colostrum.
The Professional Animal Scientist. 27: 176-180.

KENWORTHY M, MORRIL JL, DAYTON AD (1982). Effect of prepartum vaccination
with Vicogen on maternal K99 antidody production, calf K99 antibody concentration
and health of calf. J Dairy Sci. 65: 171-172.

89



KLAUS GG, BENNET BA, JONES EW (1969). A quantitative study of the transfer of
colostral immunoglobulins to the newborn calf. Immunology. 16: 293-299.

KOHARA J, HIRAI T, MORI K, ISHIZAKI H, TSUNEMITSU H (1997). Enthaticement of
passive immunity with maternal vaccine against newhom calf diarrhea. J Vet Med Sci.
59: 1023-1025.

KORHONEN H, MARNILA P, GILL HS (2000). Milk immunoglobulins and complement
factors. British Journal of Nutrition. 84: 75-80.

KROL J, LITWINCZUK Z, BRODZIAK A, BARLOWSKA J (2010). Lactoferrin, lysozyme
and immunglobulin G content in milk of four breeds of cows managed under intensive
production system. Polish Journal of Veterinary Sciences. 13 (2): 357-361.

LACETERA N, BERNABUCCI U, RONCHI B, NARDONE A (1996). Effectsof selenium
and vitamin E administration during a late stage of pregnancy on colostrum and milk
production in dairy cows and on passive immunity and growth of their offsping. Am J
Vet Res. 57 (12): 1776-1780.

LARSON BL, HEARY HL JR, DEVERY JE (1980). Immunoglobulin production and
transport by the mammary gland. J Dairy Sci. 63: 665-671.

LATEUR-ROWET HJM ve BREUKINK HJ (1983). The failure of the oesophageal groove
reflex, when fluids are given with an oesophageal feeder to newborn and young calves.
Vet Q. 5 (2): 68-74.

LEE SH, JAEKAL J, BAE CS, CHUNG BH, YUN SC, GWAK MJ, NOH GJ, LEE DH
(2008). Enzyme-linked immunosorbent assay, single radial immunodiffusion, and
indirect methods for the detection of failure of transfer of passive immunity in dairy
calves. J Vet Intern Med. 22 (1): 212-218.

LIU GL, WANG JQ, BU DP, CHENG JB, ZHANG CG, WEI HY, ZHOU LY, ZHOU ZF,
HU H, DONG XL (2009). Factors affecting the transfer of immunoglobulin G1 into the
milk of Holstein cow. Vet J. 182 (1): 79-85.

LUNDBORG GK, OLTENACU PA, MAIZON DO, SVENSSO EC, LIBERG PGA (2003).
Dam-related effects on heart girth at birth, morbidity and growth rate from birth to 90
days of age in Swedish dairy calves. Prev Vet Med. 60: 175-190.

MADEN M, ALTUNOK V, BIRDANE FM, ASLAN V, NIZAMLIOGLU M (2003). Blood
and colostrum/milk serum gamma-glutamyltransferase activity as a predictor of passive
transfer status in lambs. Vet Med B Infect Dis Vet Public Health. 50 (3): 128-131.

MASTELLONE V, MASSIMINI G, PERO ME, CORTESE L, PIANTEDOSI D,
LOMBARDI P, ERITTI D, AVALLENE L (2011). Effects of passive transfer status on
growth performance in buffalo calves. Asian-Aust J Anim Sci. 24 (7): 952-956.

90



MATTE JJ, GIRARD CL, SEOANE JR, BRISSON GJ (1982). Absorption of colostral
immunoglobulin G in the newborn dairy calf. J Dairy Sci. 65 (9): 1765-1770.

MAUNSELL FP, MORIN DE, CONSTABLE PD, HURLEY WL, MCCOY GC., (1999). Use
of mammary gland and colostral characteristics for prediction of colostral 1gG1
concentration and intramammary infection in Holstein cows. J Am Vet Med Assoc. 214
(12): 1817-1823.

MCGEE M, DRENNAL MJ, CAFFREY PJ (2005). Effect of suckler cow genotype on cow
serum immunoglobulin (1g) levels, colostrum yield, composition and Ig concentration
and subsequent immune status of their progeny. Irish Journal of Agricultural and Food
Research. 44: 173-183.

MCGUIRE TC, PFEIFFER NE, WEIKEL JM, BARTSCH RC (1976). Failure of colostral
immunoglobulin transfer in calves dying from infectious disease. J Am Vet Med Assoc.
169 (7): 713-8.

MCGUIRK SM, COLLINS M (2004). Managing the production, storage, and delivery of
colostrum . Vet Clin North Am Food Anim Prsct. 20 (3): 593-603.

MCVICKER JK, ROUSE GC, FOWLER MA, PERRY BH, MILLER BL, JOHNSON TE
(2002). Evaluation of a lateral-flow immunoassay for use in monitoring passive transfer
of immunoglobulins in calves. Am J Vet Res. 63 (2): 247-250.

MOHAMMED HO, SHEARER JK, BRENNEMAN JS (1991). Transfer of immunoglobulins
and survival of newborn calves. Cornell Veterinarian. 81; 173-182.

MOORE M, TYLER JW, CHIGERVE M, DAWES ME, MIDDLETON JR (2005). Effect of
delayed colostrum collection on colostral 1gG concentration in dairy cows. J Am Vet
Med Assoc. 226 (8): 1375-1377.

MORAES MP, WEIBLEN R, REBELATTO MC, MORAES DA SILVA A (2000).
Relationship between passive immunity and morbidity and weight gain in dairy cattle.
Ciéncia Rural. 30 (2): 299-304.

MORIN DE, MCCOY GC, HURLEY WL (1997). Effects of quality, quantity and timing of
colostrum feding and addition of a dried colostrum supplement on immunglobulin G1
absorptionin Holstein bull calves. J Dairy Sci. 80 (4): 747-753.

MORIN DE, CONSTABLE PD, MAUNSELL FP, MCCOY GC (2001). Factors associated
with colostral specific gravity in dairy cows. J Dairy Sci. 84 (4): 937-943.

MORRIL KM, CONRAD E, LAGO A, CAMPBELL J, QUIGLEY J, TYLER H (2012).
Nation Wide evalution of qualty and composition of colostrum on dairy farms in the
United States. J Dairy Sci. 95 (7): 3997-4005.

91



MORRILL KM, CONRAD E, POLO J, LAGO A, CAMPBELLI J, QUIGLEY J, TYLERH
(2012). Estimate of colostral immunoglobulin G concentration using refractometry
withohout or with caprylic acid fractionation. J Dairy Sci. 95 (7): 3987-3996.

MULLER LD, ELLINGER DK (1981). Colostral immunglobulin concentrations among
breeds of dairy cattle. J Dairy Sci. 64 (8): 1727-1730.

MURPHY BM, DRENNAN MJ, O’'MARA FP, EARLEY B (2005). Cow serum and
colostrum immunoglobulin (IgG1) concentretion of five suckler cow breed types and
subsequent immune status of their calves. Irish J Agr Food Res. 44 (2): 205-213.

NARDONE A, LACETERA N, BERNABUCCI U, RONCHI B (1997). Composition of
colostrum from dairy heifers exposed to high air temperatures during late pregnancy
and the early postpartum period. J Dairy Sci. 80 (5): 838-840.

PAKKANEN R, AALTO J (1997). Growth Factors and Antimicrobial factors of bovine
colostrum. Int Dairy J. 7 (5) :569-577.

PARE J, THURMOND MC, GARDNER IA, PICANSO JP (1993). Effect of birthweight, total
protein, serum I1gG and packed cell volume on risk of neonatal diarrhea in calves on two
California dairies. Can J Vet Res. 57 (4): 241-246.

PARISH SM, TYLER JW, BESSER TE, GAY CC, KRYTENBERG D (1997). Prediction of
serum IgG1 concentration in Holstein calves using serum gamma glutamyltransferase
activity J Vet Intern Med. 11 (6): 344-347.

PENHALE WJ, CHRISTIE G, MCEWAN AD, FISHER EW, SELMAN IE (1970).
Quantitative studies on bovine immunoglobulins. 1. Plasma immunoglobulin levels in
market calves and their relationship to neonatal infection. Br Vet J. 126 (1): 30-37.

PERINO LJ, SUTHERLAND RL,WOOLLEN NE (1993). Serum gamma-glutamyltransferase
activity and protein concentration at birth and after suckling in calves with adequate and
inadequate passive transfer of immunoglobulin G. Am J Vet Res. 54 (1): 56-59.

PERINO LJ, WITTUM TE, ROSS GS (1995). Effects of various risk factors on plasma protein
and serum immunglobulin concentrations of calves at postpartum hours 10 and 24. Am
J Vet Res. 56 (9): 1144-1148.

PERINO LJ (1997). A Guide to Colostrum Managment in Beef Cows and Calves. Vet. Med.
92: 75-82.

PORTO AC, OLIVEIRA LL, FERRAZ LC, FERRAZ LE, THOMAZ SM, ROSA JC,
ROQUE-BARREIRA MC (2007). Isolation of bovine immunoglobulins resistant to
peptic digestion: new perspectives in the prevantion of failure in passive immunization
of neonatal calves. J Dairy Sci. 90 (2): 955-962.

92



PRGOMET C, PRENNER ML, SCHWARZ FJ, PFAFFL MW (2007). Effect of lactoferrin
on selected immune system parameters and the gastrointestinal morphology in growing
calves. J Anim Physiol Anim Nutr (Berl). 91 (3-4): 109-19.

PRITCHETT LC, GAY CC, BESSER TE, HANCOCK DD (1991). Management and
production factors influencing immunoglobulin G1 contcentration in colostrum from
Holstein cows. J Dairy Sci. 74 (7): 2336-2341.

PRITCHETT LC, GAY CC, HANCOCK DD, BESSER TE (1994). Evaluation of the
hydrometer for testing immunoglobulin G1 concentrations in Holstein colostrum. J
Dairy Sci. 77 (6): 1761-1767.

QUIGLEY J.D, 3RD, MARTIN KR, DOWLEN HH, WALLIS LB, LAMAR K (1994).
Immunoglobulin concentration, specific gravity, and nitrogen fractions of colostrum
from Jersey cattle. J Dairy Sci. 77 (1): 264-269.

QUIGLEY JD 3RD, MARTIN KR, BEMIS DA, POTGIETER LN, REINEMEYER CR,
ROHRBACH BW, DOWLEN HH, LAMAR KC (1995). Effects of housing and
colostrum feding on serum immunoglobulins, growth, and fecal scores of Jersey calves.
J Dairy Sci. 78 (4): 893-901.

QUIGLEY JD, DERWRY JJ (1998). Nutrient and immunity transfer from cow to calf pre-and
postcalving. J Dairy Sci. 81 (10): 2779-2790.

QYENIYI OO, HUNTER AG (1978). Colostral constituents including immunoglobulins in
the first three milkings postpartum. J Dairy Sci. 61 (1): 44-48.

QYIGLEY JD, STROHBEHN RE, KOST CJ, O'BRIEN MM (2001). Formulation of
colostrum supplements, colostrum replacers and acquisition of passive immunity in
neonatal calves. J Dairy Sci. 84 (9): 2059-65.

QUIGLEY J (2007). Passive Immunity in Newborn Calves. WCDS Adv Dairy Tech, 19: 247-
265.

QUIGLEY J, LAGO A, CHAPMAN C, ERICKSON P, POLO J (2013). Evaluation of the
Brix refraktometer to estimate immunoglobulin G concentration in bovine colostrum. J
Dairy Sci. 96 (2): 1148-1155.

RASTANI RR, GRUMMER RR, BERTICS SJ, GUMEN A, WILTBANK MC, MASHEK
DG, SCHWAB MC (2005). Reducing dry perion lenght to simplify feding transition
cows: Milk production, energy balance and metabolic profiles. J Dairy Sci. 88 (3):
1004-1014.

ROBISON AD, STOTT GH, VE DENISE SK (1988). Effects of passive immunity on growth
and survival in the dairy heifer. J Dairy Sci. 71 (5): 1283— 1287.

93



SACERDOTE P, MUSSANO F, FRANCHI S, PANERAI AE, BUSSOLATI G, CAROSSA
S, BARTORELLI A, BUSSOLATI B (2013). Biological Components in a Standardized
Derivative of Bovine Colostrum. J. Dairy Sci. 96: 1745-1754.

SAUCEDO-QUINTERO JS, AVENDANO-REYES L, ALVAREZ-VALENZUELA FD,
RENTERIA-EVANGELISTA TB, MORENO-ROSALES JB, MONTANO-GOMEZ
MF, MEDINA-BASULTO GR, GALLEGOS-DE LA HOYA MP (2004). Colostrum
immunoglobulins transference in Holstein cattle according the age of the dam.
American Society of Animal Science. 55: 322-324.

SELIM SA, SMITH BP, CULLOR JS, BLANCHARD P, FARVER TB, HOFFMAN R,
DILLING G, RODEN L, WILGENBURN B (1995). Serum immunoglobulins in calves:
Their effects and two easy reliable means of measurement. Vet Med. 90 (4): 387-404.

SMITH GW, FOSTER DM (2007). Short Communication: absorption of protein and
immunoglobulin G in calves fed a colostrum replacer. J Dairy Sci. 90 (6): 2905-2908.

STELWAGEN K, CARPENTER E, HAIGH B, HODGKINSON A, WHEELER TT (2009).
Immune components of bovine colostrum and milk. Journal of Animal Science. 87: 3-
9.

STEWART S, GODDEN S, BEY R, RAPNICKI P, FETROW J, FARNSWORTH R,
SCANLON M, ARNOLD Y, CLOW L, MUELLER K, FERROUILLT C (2005).
Preventing bacterial contamination and proliferation during the harvest, storage, and
feding of fresh bovine colostrum. J Dairy Sci. 88 (7): 2571-22578.

STOTT GH, FELLAH A (1983). Colostral immunoglobulin absorption linearly related to
concentretion for calves. J Dairy Sci. 66 (6): 1319-1328.

STOTT GH, MARX DB, MENEFEE BE, NIGHTENGALE GT (1979). Colostral
immunglobulin transfer in calves. IV Effect of suckling. J Dairy Sci. 62 (12): 1908-
1913.

SWAN H, GODDEN S, BEY R, WELLS S, FETROW J, CHESTER-JONES H (2007).
Passive transfer of immunoglobulin G and preweaning health in Holstein calves fed a
commercial colostrum replacer. J Dairy Sci. 90 (8): 3857-3866.

SAHAL M, UNSUREN H, KURTDEDE A, IMREN HY, KALINBACAK A, BORKU MK
(1994). Treatment of new born diarrheic calves with sodium bicarbonate and saline
solutions with respect to clinical signs and add-basebalance. Ankara Univ. Vet Fak
Derg. 41 (3): 509-25.

SAHAL M (2010). Intestinel Infectious Diseases in Cattle . Ruminantlarda Yaz Sorunlari,
Beslenme ve Hastaliklar1. Infovet. 2010: 46-71.

SENTURK S (2012). Pasif Trasnfer Yetmezligi ve Zayif Buzagi Sendromu. II. Baski. Bursa:
F Ozsan Mat; s.: 43-50.

94



SENTURK S, POLAT U, KENNERMAN E (2003). Determination of immune levels of calves
of cows administred levamisole in dry period. Uludag Univ J Fac Vet Med. 22 (1-2-3):
7-11.

VALLET JL., MILES JR. VE REMPEL LA (2013). A simple novel measure of passive
transfer of maternal immunoglobulin is predictive of preweaning mortality in piglets.
Vet J. 195 (1): 91-97.

VIRTALA AM, MECHOR GD, GROHN YT, ERB HN (1996). The effect of calfhood
diseases on growth of female dairy calves during the first 3 months of life in New York
State. J Dairy Sci. 79 (6): 1040-1049.

VURAL R, GUZELOGLU A, KUPLULU $ (2012). Ciftlik hayvanlarinda dogum ve
jinekoloji, 1. Baski. Ankara, Medipres Matbaacilik Yaymcilik Medikal Veterinerlik
Hizmetleri Hayvansal Uriinler Ticaret ve Pazarlama Limited Sirketi. 130-131.

YILDIZ G. Buzag Besleme ilkeleri. icinde: Ergiin A, Tuncer SD (editdrler) (2001). Hayvan
Besleme ve Beslenme Hastaliklari, 1. Baskl. Ankara, Medipres Matbaacilik Yaymecilik
Medikal Veterinerlik Hizmetleri Hayvansal Uriinler Ticaret ve Pazarlama Limited
Sirketi. S.: 129.

YILMAZ OG, KASIKCI G, GUNDUZ MG (2011). Benefits of pregnant sheep
immunostimulantion with Corynebacterium cutis on post-partum and early newborn’s
life IgG levels, stillbirth rete and lamb’s weighht. Small Rumin Res. 97 (11-3): 146-151.

YUCEER B, OZBEYAZ C (2010). Kolostrum Almis Buzagilarda Bagisikligim, Biiyiime,
Hastalik insidansi ve yasama giicii tizerine etkisi. Ankara Univ. Vet Fak Derg. 57: 185-
190.

ZARCULA S, CERNESCU H, KNOP R (2008). Colostral immunity in Newborn Calf:
Methods for Improvement of Immunoglobulins Absorption. Lucr St Med Vet Timisoara
XLI: 195-202.

TENNANT B, BALDWIN BH, BRAUN RK, NORCROSS NL, SANDHOLM M (1979). Use
of glutaraldehyde coagulation test for detection of hypogammaglobulinemia in neonatal
calves. J Am Vet Med Assoc. 174 (8): 848-853.

THOMPSON JC. VE PAULI JV (1981). Colostral transfer of gamma glutamy! transpeptidase
in calves. N Z Vet J. 29 (12): 223-226.

TOPAL O, BATMAZ H, MECITOGLU Z, UZABACI E (2018). Comparison of IgG and
semiquantitative tests for evaluation of passive transfer immunty in calves. Turk J Vet
Anm Sci. 42: 302-309.

95



TROTZ-WILLIAMS LA, LESLIE KE, ve PERREGRINE AS (2008). Passive immunity in
Ontario dairy calves and investigation of its association with calf managment practices.
J Dairy Sci. 91: 3840-3849.

TYLER H, RAMSEY H (1991). Hypoxia in neonatal calves: Effect on intestinal transport of
immunoglobulins. J Dairy Sci. 74 (6): 1953-1956.

TYLER JW, HANCOCK DD, PARISH SM, REA DE, BESSER TE, SANDERS SG,
WILSON LK (1996). Evaluation of 3 assays for Failure of Passive Transfer in Calves.
Journal of Veterinary Internal Medicine. 10 (5): 304-307.

TYLER JW, HANCOCK DD, WIKSIE SE, HOLLER SL, GAY JM, GAY CC (1998). Use of
serum protein concentration to predict mortality in mixed-source dairy replacement
heifers. J Vet Intern Med. 12 (2): 79-83.

TYLER JW, PARISH SM, BESSER TE, VAN METRE DC, BARRINGTON GM,
MIDDLETON JR (1999a). Detection of low serum immunoglobulin concentrations in
clinically ill calves. J Vet Intern Med. 13 (1): 40-43.

TYLER JW, STEEVENS BJ, HOSTETLER DE, HOLLE JM, DENBIGH JL (1999b).
Colostral immunoglobulin concentrations in Holstein and Guernsey cows. Am J Vet Res.
60 (9): 1136-9.

WALLACE MM, JARVIE BD, PERKINS NR, LESLIE KE (2006). A Comparison of Serum
Harvesting Methods and Type of Refractometer for Determining Total Solid to Estimate
Failure of Passive Transfer in Calves. Can Vet J. 47: 573-575.

WATTERS RD, GUENTHER JN, BRICKNER AE, RASTANI RR, CRUMP PM, CLARK
PW, GRUMMER RR (2008). Effects of dry period length on milk production and health
of dairy cattle. J Dairy Sci. 91 (7): 2595-2603.

WATTIAUX AM, HOWARD TW (1997). Dairy Essentials. Babcock Institute for
International Dairy Reserch and Development. W1 53706.

WATTIAUX MA (2008). Technical Dairy Guides: Raising Dairy Heifers. Ceviri: Cengiz O.
Teknik Siit Sigirciligi Rehberi: Siit¢ii Diivelerin Yetistirilmesi, 1. Baski. Aydin, Adnan
Menderes Universitesi Yayin ve Basimevi Mudiirlagii. S.: 21-29.

WALDNER C, ROSENGREN LB (2009). Factors associated with serum immunglobulin
levels in beef calves from Alberta and Saskatchewan and association between passive
transfer and health outcomes. Can Vet J. 50 (3): 275-281.

WALTNER-TOEWS D, MARTIN SW, MEEK AH, MEMILLAN I, CROUEH CF (1985).
A field trial to evaluate the efficacy of a combined rotavirus-coronavirus/Escherichia
coli vaccine in dairy cattle. Can J Comp Med. 49: 1-9.

96



WEAVER DM, TYLER JW, VANMETRE DC, HOSTETLER DE, BARRINGTON GM
(2000). Passive transfer of colostral immunglobulins in calves. J Vet Intern Med. 14 (6):
569-577.

WHITE DG (1993). Colostral supplementation in ruminants. The Compendium on continuing
education for the practicing veterinarian. 15 (2): 335-342.

WILSON LK, TYLER JW, BESSER TE, PARISH SM, GANT R (1999). Prediction of serum
IgG1 concentration in beef calves based on age and serum gammaglutamyl-transferase
activity. J Vet Intern Med. 13 (2): 123-125.

WITTUM TE ve PERINO L (1995). Pasive immune status at postpartum hour 24 and long-
term healty and performance of calves. Am J Vet Res. 56 (9): 1149-1154.

97



Ek 1. Etik Kurul Raporu

EKLER

98



Bireysel Bilgiler
Adi
Soyadi
Dogum yeri ve tarihi
Uyrugu
Medeni durumu
Askerlik durumu

[letisim adresi ve

Telefonu

Ogrenim Durumu
2007-2012
2002-2006
1999-2002

Gorevler
ARASTIRMA
GOREVLISI
2014

OZGECMIS

Erdal

KARA

GoOnen, 17/10/1988

T.C.

Evli

Yapti

357. Cadde, 35/23 Yurtoglu Apt. Demetevler - Yenimahalle
/Ankara

Cep telefonu: 537 884 45 92

Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi / ANKARA
Gonen Omer Seyfettin Lisesi (YDA) / BALIKESIR
Kirazli TIkdgretim Okulu / CANAKKALE

KIRIKKALE UNIVERSITESI / VETERINER
FAKULTESI / KLINIK BILIMLERI BOLUMU / iC
HASTALIKLARI ANABILIM DALI

99



Projelerde Yaptigi Gorevler:
1. Zenginlestirilmis Sigir Kolostrum Immun Serum Liyofilizat: Gelistirilmesi .

TUBITAK 1512 BIGG — 2170432. 01.02.2018-31.01.2019. (Yiiriitiicii)

2. Ankara bolgesinde siit sigir1 isletmeciligi yapilan ciftliklerde ‘buzagilarda
pasif transfer yetmezligi’ nin degerlendirilmesi.
BAP/BAP  Lisansiistii  Tez  Projeleri  (Doktora).  18L0239016.
10.12.2018 - 10.12.2019. (Arastirmaci)

Eserler

Ulusal hakemil dergilerde yayimlanan makaleler:

Sahal M., Terzi OS., Ceylan E., Kara E., (2018). Buzag Ishalleri ve Korunma
Yontemleri. Lalahan Hay. Aras. Ens. Derg. 58(Ozel say1):41-49.

. Gazyagcl S., Yagc1 BB., Pekcan Z., Gazyagci AN., Kara E., (2018). Hemoplasmosis
(Mycoplasma sp.) in a captive non domestic cat (Panthero leo) with renal failure.
Turkish J Veterinary Research. 2(2):28-31.

. Borkii M.K., Kara E., Kurtdede A., Radgohar A., Kara H., Sen Y., (2017).
Application of Chemotherapy 1n a Cat With Lymphoblastic Lymphosarkoma. Turkish
J Veterinary Research, 1; 41-47.

. Albasan H., Terzi OS., Diizlii Arub S., Kara E., Keskin N., Gul Sancak 1., (2017).
Application of Peritoneal Dialysis in Companion Animals in Turkey. Turkish J

Veterinary Research, 1; 20-26.

Ulusal bilimsel toplantilarda sunulan ve bildiri kitaplarinda basilan bildiriler:
. Kara E., Gazyagc: S., Yagc1 B.B., Pekcan Z., Gazyagc1 A.N., (2015) Tiirkiyede ilk
Defa Bir Aslanda Gériilen Haemobartonellozis Olgusu. /1. Veteriner I¢c Hastaliklar:

Kongresi (Sozlii Sunum)

100



Kurtdede A., Kara H., Kara E., (2015). Norolojik Belirtiler Gosteren Gebe Tiftik

Kegilerinde Erken Sagaltim, 11. Veteriner i¢ Hastaliklar1 Kongresi (S6zlii Sunum)

. Borkii ML.K., Aydemir E., KaraE., Sen Y., Kara H. (2015) Bir Kedide Plevral Eflizyon
Olgusu, 11. Veteriner I¢ Hastaliklar1 Kongresi (Poster Sunumu)

Kara E., Radgohar A., Kara H., Keskin N., Sahal M. (2015) Bir Ankara Kedisinde
Atrial Septal Defekt Olgusu. Kiiciik Hayvan Veteriner Hekimleri Dernegi Siirekli

egitim Kongresi (Poster Sunumu)

Sahal M., Kara E., Cinar Kul B., Akkurt M.Y., Atalay Vural S., Yiicel Tekeci G., Sen
Y., (2017). First Bovine Leucocyte Adhesion Deficiency (BLAD) Case in Turkey. 1.

International Turkish Veterinary Internal Medicine Congress. (S6zli Sunum).

. Borkii M.K., Kutsal O., Kara E., Ahlat O., Kurtdede A., Radgohar A., Kara H., Sen
Y., (2017). Application of Chemotherapy 1 a Cat With Lymphoblastic
Lymphosarkoma. 1. International Turkish Veterinary Internal Medicine Congress.

(So6zlii Sunum).

. Kurtdede A., Borkii M.K., Kara E., Can P., (2017). Subcutaneous Emphysema 1n a
Chicken without Showing Dyspnea. |. International Turkish Veterinary Internal
Medicine Congress (Poster Sunumu).

Kurtdede A., Kara E., Aydemir E., (2017). Cases of Bloody Feather And Bleeding

Feather in Budgerigars. I. International Turkish Veterinary Internal Medicine

Congress (Poster Sunumu).
. Borkiit M.K., Kara E., Kurtdede A., Senel Y., Sen Y., (2017). Caustic Effect of

Inhalation of Unhydrated Lime Salt on Respiratory System of Cattle. I. International
Turkish Veterinary Internal Medicine Congress (Poster Sunumuy).

101



Uluslararas1 bilimsel toplantilarda sunulan ve bildiri kitaplarinda basilan
bildiriler:

. _Gazyagcr S., Yagcar B.B., Pekcan Z., Gazyagct AN. Kara E.(2016)
Haemobartonella Felish (Mycoplasma Haemofelis) In a Captive Non Domestic Cat
(Panthero Leo) With Renal Failure. 7 th International Proceedings Days of Veterinary

Medicine (S6zli Sunum)

. Caliskan M., Kara E., Bas B., Besalt1 O., (2017) Sludgy Bladder Disease and
Cystotomy the Holland Lop Rabbit. Science&Technologies, Volume VII, Number 5:
Veterinary Medicine, Animal Studies:49-51

. Albasan H., Terzi OS., Diizli Arub S., Kara E., Keskin N., Gul Sancak 1., (2017).
Application of Peritoneal Dialysis in Companion Animals in Turkey. American

Collage of Veterinary Internal Medicine (S6zlii Sunum).

Kurtdede A., Kog N., Kara E., Nalbantoglu S., (2017). Sarcoptic Scabies In A Rabbat:
Clinical Findings, Diagnosis and Treatment. II International Congress on Advances 1n

Veterinary Sciences & Technics (S6z1i Sunum).
. Sevin S., Kara E., Sahal M., Yarsan E., (2017). Hellaboms (Helleborus Orientalis)

Toxicosis in Merinos Ramiin Ankara — Turkey — A Case Study. Il International

Congress on Advances in Veterinary Sciences & Technics (S6zIlii Sunum).

102



