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Ozet

Neonatal dénem, ruminant yavrularinda yiiksek morbidite ve mortaliteye
yol agan ishaller agisindan kritik bir donemdir. Bu dénemde goriilen ishal
vakalari, hem hayvan saglig1 hem de yetistiricilik agisindan 6nemli ekonomik
kayiplara neden olmaktadir. Neonatal ishallerin etiyolojisinde bakteriyel (E.
coli, Clostridium perfiingens, Salmonelln spp.), viral (Rotavirus, Corvonavirus)
ve protozoal (Cryptosporidium spp., Eimeria spp.) etkenler rol oynamaktadir.
infeksiyéz nedenlerin yani sira, kolostrum yetersizligi, ¢evresel kogullar,
hijyen eksiklikleri ve beslenme hatalar1 da 6nemli predispozan faktorlerdir.
Patogenezde bagirsak mukozasinda villus atrofisi, sekresyon artigi, emilim
bozuklugu ve iyon dengesizlikleri sonucu agir dehidrasyon ve metabolik
asidoz gelisir. Klinik tabloda sulu ve kotii kokulu ishal, istahsizlik, dehidrasyon,
halsizlik ve ani 6liimler gozlenir. Tani; klinik muayene, epidemiyolojik veriler
ve laboratuvar yontemleri (kiiltiir, PCR, ELISA) ile konulmaktadir. Tedavi
temel olarak sivi-elektrolit dengesinin saglanmasina yoneliktir. Ayrica,
antibiyotikler septisemik olgularda kullanilmakta, sekonder enfeksiyonlara
kargt destek tedavileri uygulanmaktadir. Korunmada Kkaliteli kolostrum
alimi, uygun barmak kosullart ve hijyen kurallarina uyum biiyitk 6nem tagir.
Neonatal ishallerin yonetimi multidisipliner bir yaklagim gerektirir ve hem
hayvan refah1 hem de ekonomik siirdiiriilebilirlik agisindan kritik bir konudur.
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1. GIRIS

Neonatal donem; dogumdan sonraki ilk 28 giinii igeren hayati donem
olarak tanimlanir. Bu dénemde meydana gelen en ciddi saglik problemlerinin

baginda, yiiksek morbidite ve mortaliteye sahip ishal ile seyreden hastaliklar
gelmektedir (Sharif ve ark., 2005; Andres ve ark., 2007).

Evcil hayvanlarda ishal, enfeksiyoz veya nonenfeksiyoz etkenlere
bagl olarak geligen, sik ve sulu digkilamayla karakterize bir savunma
mekanizmasidir ve gesitli hastaliklarin belirgin bir semptomu olarak ortaya
¢ikar (Kocabatmaz ve ark., 1987; Andrews ve ark., 2008).

Neonatal donem ishallerine genel olarak bakildigi zaman bagirsaklarda
sekresyon artis1 ve absorbsiyon mekanizmasinin bozulmast ile karakterize
bir savunma mekanizmasidir. Ishallerde digkinin sulu olmasi, istahsizlik,
bagirsak florasinda ve kan dolagiminda, sivi-elektrolit ve bikarbonat
dengesinde bozulmalar gozlenebilmektedir. Ishal sonucunda halsizlik,
siddetli s1v1 kaybina bagli olarak geligen, elektrolit kayiplarina bagh gelisen
metabolik asidoz, sodyum (Na*), potasyum ( K*), hidrojen (H*) gibi
mineral kayiplari ile sodyum, potasyum ve klor atitliminin artmasina bagh
olarak hipokloremi, hipokalemi ve hiponatremi geligir. Siv1 kaybina bagh
olarak sok ve hiperkalemi sonucu olugan kalp blokajina baglh olarak oliimler
goriilebilirken, BUN (kan {iire nitrojen degerinde), HCT (hematokrit
degerinde), plazma protein seviyelerinde artig gozlenebilmektedir (Akyiiz ve
ark.,2017). Yeni doganlar, sivi homeostazi ve immiinolojik yaniti diizenleyen
sistemlerin gelismemis olmasi nedeniyle ishalle ilgili komplikasyonlara kargt
daha fazla duyarlilik gosterirler (Fanaroft ve ark., 2007).

Neonatal ruminantlarda ishal, hayvanlarda ciddi gelisme geriligi ve
isletmede tedavi giderlerinin artist ile ekonomik anlamda sorun tegkil
etmektedir (Gokge ve Erdogan, 2009). Ishal, tedavi masraflarimin yiiksek
olmasi, buzagilarin biliyiime ve ergin yas durumunun olumsuz etkilenmesi
ve goriilen oliimlere bagh olarak 6nemli ekonomik kayiplara neden olur

(Aydogdu ve ark., 2019).

Ishallerin etiyolojisine bakildigi zaman, cevreye ve birgok enfeksiyoz
mikroorganizmaya, bunlarin hastalik yapma kabiliyetlerine, beslenmeye,
canlinin immun  sistemine ve bunlarin karmagik iligkilerine baghdir.
Neonatal ishallerinin etiyolojisi iizerine yapilan ¢aligmalarda en sik izole
edilen etkenler bakterilerden; Eschericha coli, Clostridium ssp., Salmonella ssp.
ve Campylobacter ssp. parazitlerden; Nematodlar, Cryptosporidium spp. ve
Coccidia spp. viral hastaliklardan; Rotavirus ve Coronavirus olmugtur (Wani ve
ark., 2004; Andres ve ark., 2007). Bu ajanlar bagirsak mukozasinda intestinal



Vednt Baldaz / Emin Can Ilik / Tekin Sabin | 35

hareketlerde artiga, hipersekresyona, iyon transferlerinde degigikliklere ve
mukozada permeabilite bozukluklarina sebebiyet vererek ishale yol agarlar.
Bunlarin yani sira alman besin maddesi (fermentatif veya yagl besinler),
hazirlayici faktorler, kalitesiz kolostrum, A vitamini eksikligi veya yavrunun
durumu ve enfeksiyoz olmayan diger faktorler (kalitim, oksidasyon, mevsim
kogullar1) gibi nedenlerdir (Tiirk ve Emlik, 2022).

1.1. Neonatal Ishallerin Hazirlayict Faktorleri

1.1.1. Anneye Bagli Faktorler

Gebeligin Ozellikle son trimesterinde annenin dengesiz ya da yetersiz
beslenmesi, kuruya ¢ikarilma siiresinin sekiz haftadan kisa tutulmas: ya
da hi¢ uygulanmamasi, gebelik boyunca temel besin 6geleri olan protein,
karbonhidrat, vitamin ve minerallerin eksik alinmasi, ayrica doguma yakin
donemde hayvanin yer degistirmesi gebelik ve dogum siirecini olumsuz
etkileyebilmektedir (Citil ve Gokge, 2013).

1.1.2. Yavruya Bagl Faktorler

Dogum ve dogum sonrast yavruda hijyenik kurallara uyulmamasi.
Yavrunun farkli nedenlerle annelerini emememesi. Yavrunun zamaninda
ve yeterince kolostrum alamamasi. Yavruda 1s1 regiilasyonunu saglayan
mekanizmasinin yetersiz olmasi gibi etkenler rol oynamaktadir (Citil ve

Gokge, 2013).

1.1.3. Cevreye Bagli Faktorler

Ahir hijyeninin, dogum kafeslerinin ve padoklarinin kotii olmast.
Ahirlarin ¢ok havasiz olmasi, giines almamasi. Yeni doganlarin cereyana
maruz kalmasi. Barmaklarin ¢ok kalabalik olmasi. Bakim beslenmenin
yetersiz ve bilingsizce yapilmasi, sik sik bakici degisimi gibi faktorler (Giil,

2006; Citil ve Gokee, 2013; Giines ve ark., 2015).

1.1.4. Beslenmeye Bagli Faktorler

Buzagilarin  yeterince kolostrum alamamasi. Kolostrumda yetersiz
antikor bulunmasi. Bozuk siit, kokusmus ya da gok soguk siit verilmesi. Pasif
bagisikligin enfeksiyondan once saglanamamasi (Giil, 2006; Citil ve Gokge,
2013; Giines ve ark., 2015).
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2. Enfeksiyoz Ishal Etkenleri
2.1. Bakteriyel Ishal Etkenleri

2.1.1. E. coli

Eschericha coli, Enterobacteriaceae familyasinin gastrointestinal sisteminde
bulunan gram negatif (Gr -) ¢ubuk sekilli hareketli veya hareketsiz, fakiiltatif,
anaerobik, spor olusturmayan bir iiyesidir (Frydendahl, 2002).

Enterotoksijenik E. coli (ETEC), shiga toksini iireten E. coli (STEC),
enteropatojenik E. coli (EPEC), enteroinvaziv E. coli (EIEC), enteroagresif
E. coli (EAEC), ve enterohemorajik E. coli (EHEC) ad1 altinda alti farkh
Escherichia coli alt grubu vardir (Kaper ve ark., 2004).

Yapilan epidemiyolojik ¢aligmalarda, neonatal donemdeki yavrularin ilk
dort giinliik donemde ETEC ishalin temel sebebi gosterilebilir. Bununla
birlikte, genellikle 4 giinliikten biiyiik yeni dogan ruminantlarda da ishal
olusturabilmektedir (Acres, 1985).

2.1.1.1. Epidemiyoloji

Biitiin diinyada neonatal dénem ruminantlarin en 6énemli bulag etkeni
olarak bilinmektedir. Enfeksiyon kaynagi enfekte canlilardir. Bulagma;
kontamine olmug annelerin derileri ve emzirme kaplari, temas edilen
zeminler, nasofarenks veya gobek kordonu yolu ile sekillenir. Morbitite
%30 ve hatta %70’ kadar ¢ikabilir. Mortalite %10-50 arasinda degisebilir.
Inkiibasyon siiresi 1-3 giindiir (Batmaz, 2010).

2.1.1.2. Patogenez

ETEC mikroorganizmasi ¢evrede bulunmaktadir. Yeni dogan
ruminantlarda ¢evreden ETEC susunu oral yolla aldiktan sonra ETEC,
bagirsak mukozasini enfekte eder ve bagirsaklarda bulunan villuslarin
enterosit hiicrelerinde gogalmaya baglar. Diigiik H* iyon seviyesinden (pH
6,5’ten az) dolay1 ince bagirsagin distal boliimii ETEC kolonizasyonu igin
uygun bir ortam saglar. Ince bagirsaklarda olusturdugu kolonizasyon sebebi
ile bagirsaklarda hiicre kaybina ve villuslarin atrofi olmasina sebebiyet verir.
ETEC bagirsak liimenine baglanmak i¢in K99 antijenini aktive eder (Francis

ve ark., 1989).

Bagirsak epiteline kolonize olduktan sonra, ETEC tarafindan salgilanan
K99 antijeni iiretimi nedeni ile bagirsakta klor (Cl) salgisinin artmasina yol
agar. Agir1 miktarda Cl salinimi bagirsak liimenine sivi gekilmesine sebep
olur ve bunun sonucu sekresyon ishali gekillenir (Mancini ve ark., 2021).
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2.1.1.3. Klinik Bulgular

Kuzularda ETEC etkeni kolibasillozis olarak adlandirilan hastaliga
neden olmaktadir. Kolibasillozisin enterit ve septisemik formlar1 vardir.
Dogumdan sonraki bir haftahik siirede enterit form goriilmektedir.
Enterit formda emmede isteksizlik, salivasyon, letarji ve kotii kokulu bir
ishal gozlenebilmektedir. Karakteristik olarak karin gekik, kambur durus,
depresyon hali, anoreksi, koma hali ve dehidrasyon goriiliir (Giil, 2006).

Kuzularda sar1 renkli ishal, kuyruk ve perineum bolgesinde ishale bagh
kirlilik gozlenebilmektedir. Gastrointestinal boliimde hizla gelisen sivi ve
elektrolit kaybina bagl olarak susama hissi oldukga belirgindir. Ayni zamanda
bagirsak igerigi sivi ile dolu oldugu igin karmn bolgesi gergindir. Digkinin
sar1 renkli gortinmesi hastalik igin karakteristiktir. Klinik semptomlar
goriildiikten dort saat sonra 6liim goriilebilir (Ferrer ve ark., 2013; Scortt,
2015).

Septisemik formda konjuktiva ve mukozalarda hiperemik goriiniim,
mukoza ve kulak kepgesi i¢inde petesiyel kanamalar gozlenebilmektedir.
Ekstremite, agiz ve kulaklar soguk olabilmektedir. Depresyon, halsizlik,
emme refleksinin kaybolmasi, baslangi¢ta yiiksek ates, daha sonra ategin
diigmesi, tagikardi ve belirgin olmayan nabiz, yiizlek bir solunum, dehidrasyon
ve koma tablosu ortaya ¢ikabilmektedir (Giil, 2006; Batmaz, 2010).

Septisemik kolibasillozis enteritis formuna gore daha akut klinik seyir
gosterebilmektedir. Hayvanlarin  ¢ogunda ishal bulgusu goriilmeden
dogumdan sonra 24-48 saat iginde oliimler goriilebilmektedir E coli kaynakli
buzagiishallerinde akut ve subakut olmak {izere iki klinik tablo goriilmektedir.
Akut donemde buzagilarda herhangi bir klinik bulgu olmadan komaya
girerek oliimler meydana gelebilmektedir (Ferrer ve ark., 2013).

Buzagilarda siklikla subakut form goriilmektedir. Subakut formda agik
saridan beyaza kadar degigebilen renkte, sulu diski olabilecegi gibi igerisinde
kan, mukus ve fibrin pargalar1 da olabilmektedir. Baglangigta hayvanin viicut
ws1s1yiiksektir ve ilerleyen zamanlarda viicut isist diigebilmektedir. Buzagilarda
istahsizlik ve halsizlik gortilebilmektedir. E. coli’ye bagh sekillenen sekretorik
ishalden dolay dehidrasyon olugabilmektedir (Vermunt, 2008).

2.1.2. Clostridium perfringens

Ilk zamanlarda Bacillus capsulatus aerogenes olarak adlandirilan
bu bakteri, sporlanabilen gram pozitif (Gr+) hareketsiz anaerobik bir
basildir. Daha sonra Clostridium welchii olarak isimlendirilen etken su an
ise Clostridium perfiingens olarak adlandirilmaktadir. Clostridium perfiingens
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hem hayvanlarin gastrointestinal sisteminde hem de gevrede bol miktarda
bulunan bir bakteri olup bir¢ok hastaliga sebebiyet vermektedir (Hadimli
ve ark., 2012).

Cl. perfringens alfa, beta, epsilon ve iota adli toksinleri salgilamalarina
gore dort gruba ayrilir. A, B, C, D ve E tipleri bulunmaktadir. Tip A alfa,
tip B alfa, beta ve epsilon, tip C alfa ve beta, tip E ise alfa ve iota toksinlerini
tretirler (Ferrarezi ve ark., 2008).

Clostridium tiirleri toprakta bulunur ve normal iftlik hayvanlarinin
bagirsak kanalindan kiiltiirlenebilir. Clostridium perfiingens 6limden sonra
hizla ¢ogalir ve kesin teshisi zorlastirir. Teshis genellikle anamnez, hizla
ilerleyen klinik belirtiler, nekropsi bulgulari, kiiltiir sonuglar1 ve toksinlerin
varhigina dayamir. CL perfinges tip C gen¢ ruminantlarda abomasitis
veya enteritise neden olabilirken, kuzu, buzag: ve oglaklarda hemorojik
enterotoksemiye neden olmaktadir. Tablo 1’de her bir tiiriin neden oldugu
yaygin hastaliklar ve iiretilen spesifik toksinler listelenmigtir. Farkli tiirler
farkli toksin profilleri iretir ve bu gesitli toksinlerin etkileri biiyiik olgiide
klinik belirtilere neden olabilir (Heller ve Chigerwe, 2017).

Tablo 1. Clostividium perfinges toksinleri ve yaptyj hastaliklar.

Tuar Toksin Hastalik

Cl. perf A Alfa Sar1 kuzu hastalig, gazli gangren, sigirlarin hemorajik
enteritisi, hemorajik abomasitis

Cl. perf B Beta Epsilon  Kuzu dizanterisi

Cl. perf C Alfa Beta Kuzu, oglak ve buzag1 yavrularinda hemorojik
enterotoksemi

Cl perf D Alfa Epsilon Koyun, kegi ve sigirlarda enterotoksemi. Yumugak
bobrek hastaligt

Cl. Perf E Tota Buzagilarda abomasal timpani ve iilserler

2.1.2.1. Epidemiyoloji

Sporadik olarak diinyanin her yerinde ortaya ¢ikabilmektedir. Cogunlukla
hizli gelisen geng hayvanlarda olugur. Ani yem degisikligi ¢ogu kez siitten
kesim sonrast konsantre yeme gecis yapilmasi, hastaligin ortaya ¢ikig
sebepleri arasindadir. Mortalite ve morbitite yiiksektir. Inkiibasyon siiresi
1-2 saat arasinda degisir (Batmaz, 2010).
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2.1.2.2. Klinik Bulgular

CI. perfiringens tip A buzagilarda hemorajik abomasitis ve enteritise neden
olur. Klinik belirtiler, agrili sismig bir abomasumun eslik ettigi hemorajik ishal
ile ilerleyebilen macunsu digkiy igerir. Klinik belirtiler hizla ilerler ve bazen
buzagilar klinik belirtiler olmaksizin 6l bulunabilir. CL perfiingens B ve C
tiplerinin her ikisi de kuzu, oglak ve buzagilarda, siddetli nekrotik enterokolit
ve enterotoksemiye neden olurlar. Hastalik, gastrointestinal sistem mukoza
pargalarini igeren, hizla hemorajik hale gelen ishal ile karakterizedir. Sistemik
belirtiler zayiflik, dehidrasyon ve depresyondan toksemi ve 6liime dogru hizla
ilerler. Tlerleme o kadar hizli olabilir ki agik ishal belirtileri gozlenmeyebilir.
B ve C tipleri oldukga patojenik olan ancak tripsin gibi bagirsak kanalinda
bulunan proteolitik enzimler tarafindan kolayca inaktive edilen beta toksini
tiretirler. Yeni doganlar, kolostrumda tripsin inhibitorlerinin bulunmasi
nedeniyle hastaliga yatkindir. Hastalik genellikle 10 giinliikten kiigtik yeni
doganlarda goriiliir ancak tripsin inhibitorleri igeren gidalar ile beslenme
yapilirsa daha ileriki yaglarda da hastalik ortaya gikabilir. Hastaligin hizi ve
siddeti, ince bagirsak ve kolonda giddetli mukozal iilserasyon igeren nekropsi
bulgular1 ve bagirsak igerigindeki bakterilerin tanimlanmasina dayanarak
tanidan siiphelenilmelidir. CL perfiingens tip D asirt yeme ile iligkilidir ve en
sik hizli biiyiiyen kuzu ve oglaklarda goriiliir. Biberon ile beslenilip yetigtirilen
hayvanlar ile ¢ok miktarda kolay fermente edilebilir karbonhidrat tiiketen
hayvanlar en hassas olanlardir. Epsilon toksini lokal bagirsak nekrozuna
neden olmakla birlikte bagirsaktan emildigi igin sistemik hastaliklara da yol
agabilir (Heller ve Chigerwe, 2017).

2.1.3. Salmonella

2200°den fazla Salmonella spp. serotipi hastaliklara neden oldugu anlagilan
bakteri tiirtidiir. S. dublin ve S. typhimurium serotipleri, 6zellikle 2-10 haftalik
buzagilarda siddetli hastaliklara neden olmaktadir. Salmonella ve E. coli gibi
bakteriler enterotoksik ishale neden olmaktadir. Ahir, mera, altlik, yem ve
su, hasta ve yabani hayvanlarin atik ve digkilari ile kirlenebilir. Bulagik yem
ve sulari tiiketen canlilar hastaliga yakalanabilmektedir. Salmonella tiirleri
bagirsaklarda yangiya neden olurlar. Siddetli bagirsak yangis1 sonucu emilim
azalir ve siv1 sekresyonunu arttirir (Turgut ve Ok, 1997).

2.1.3.1. Epidemaiyoloji

Canlinin yetersiz kolostrum almasi, kalabalik ve bakim sartlarinin kotii
olmasi, hayvanlarinin kaldig1 alanlarinin temizliginin kotii olmasi, canlinin
nakil edilmesi, soguk iklim sartlari, ani yem degisikligi yaganmas, stres gibi
faktorler hastaligin ortaya ¢ikmasina zemin hazirlamaktadir (Batmaz, 2010).
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2.1.3.2. Klinik Bulgular

Diska; pis kokulu, sulu, agik sar1 renkli yesil veya kahverengi, mukuslu
hemorajik diyare, ates, igtahsizlik, bitkinlik ve dehidrasyon vardir. Prognoz
gok kotii olabilmektedir. Hastalanan yavrularda bazen iyilesme goriilmesine
ragmen, komplikasyon olarak kronik pnémoni ve poliartit goriilebilmektedir.
Kesin tani igin digk kiiltiirii yapilmalidir. Korunmada, tagiyicilarin siirtiden
¢ikarilmasi ve annenin agilanmasi gerekir (Giil, 2006).

2.1.4. Bakteriyel Ishal Etkenlerinin Tanist

Salmonella spp. E. coli ve C. perfringens spp. igin bakteriyolojik kiiltiirle
ve viral ajanlar (BRV ve BCoV i¢in) PCR yoluyla belirlenir. Buna kargilik,
bagirsak dokular1 immiinohistokimya veya bakteri kiiltiirtine tabi tutulur.
Son zamanlarda, ishalli yavrularda alinan klinik 6rneklerde gesitli bakteriyel
ve viral patojenlerin hizli tespiti igin PCR ve antijen yakalayici enzime bagl
immiinosorbent testi (Ag-ELISA) gibi niikleik asit bazli teknikler daha yaygin
olarak kullanilmaktadir. Laboratuvar test sonuglart mevcut oldugunda,
klinisyenler etken patojeni belirlemeden once laboratuvar sonuglariyla
birlikte genel ¢iftlik ve klinik gegmigi goz oniinde bulundurmalidirlar.
Patojen etkenler, ishalli yeni dogan buzagilarda belirli bir yasta en yiiksek
insidansa sahiptirler (Muktar ve ark., 2015).

2.1.5. Bakteriyel Ishallerin Tedavisi

Septisemili yeni doganlarin tedavisi ¢ok dikkat gerektirir. Septiseminin
erken teshisi ve uygun bir tedavi protokolii, bagarili bir tedavi i¢in gok
onemlidir. Antibiyotiklerin ishalli hayvanlara uygulamasinin iki ana nedeni
vardir.

1- Ince bagirsakta var olan E. coli ve Salmonella gibi bakterilerin ylikiini
azaltmak

2- E. coli ve Salmonella’ ya bagl geligen bakteriyemiyi tedavi etmek

Sistemik hastalikli ishalli buzagilarin yaklagtk %30unda E. coli ve
Salmonella  enfeksiyonundan kaynaklanan bakteriyemi tablosu ortaya
¢tkmaktadir. Tshalli ruminantlarda kullanilan antibiyotiklerin hem giivenli
hem de bakterileri kan ve ince bagirsaklarda etkilemesi gerekir (Constable,
2003).

Ishalli ruminantlarda oral ve parenteral antibiyotik uygulanabilir.
Bununla birlikte, sistemik bir hastalik olmayan ishalli durumlarda oral veya
parenteral olarak antibiyotik 6nerilmez. Genig spektrumlu betalaktam ve
florokinolon grubu antibiyotiklerin oral ve parenteral olarak uygulandiginda,
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dogal veya deneysel olarak ortaya ¢ikan ishallerin tedavisinde etkili
olabilmektedir. ABD’de ishalli buzagilarda ruhsatlandirilan amoksisilin,
klortetrasiklin, neomisin, oksitetrasiklin, streptomisin, siilfametazin ve
tetrasiklin oral antibiyotiklerdir. Sistemik hastalikli ishalli buzagilarda
en yaygin parenteral antibiyotikler seftiofur, amoxicillin veya ampicillin
tryhidrate ve sulfonamidlerdir. Hasta yavrulara en az ii¢ giin ceftiofur (2,2
mg/kg intramiiskiiler/derialt1, 12 saat aralikla) ve amoksisilin veya ampisilin
tryhidrate (10 mg/kg intramiiskiiler, 12 saat aralikla) uygulanabildiginde
basarili sonuglar alindigina dair bilgiler mevcuttur (Constable, 2003; Coskun
ve Kaya, 2018; Aydogdu ve ark., 2019).

2.2. Viral Ishal Etkenleri

2.2.1. Rotavirus

Rotaviruslar, insan da dahil olmak {izere g¢esitli memeli tiirleri ve
kuglarda giddetli ishale yol agabilen viral patojenler arasinda yer almaktadir
(Chatzopoulos ve ark., 2013). Rotaviruslar yedi farkli gruptan olusurlar.
Cogu klinik vakada A grubu Rotaviruslar sorumludur. Ancak koyunlarda
B ve C gruplar da enfeksiyona sebep olurlar. Ozellikle neonatal kuzularda
B grubu Rotaviruslar daha yaygin goriiliirler (Theil ve ark., 1995; Gazal
ve ark., 2012). Ulkemizin yansira Ingiltere, Japonya, Amerika ve Misir’da
Rotaviruslar neonatal kuzu ishallerine sebep oldugu rapor edilmistir (Gazal
ve ark., 2011).

2.2.1.1. Etiyoloji

Rotaviruslar reoviridea ailesi igerisinde yer alirlar. Rotavirus ishalleri
genellikle 2-14 giinliik yastaki kuzularda goriilmesine ragmen, daha
biiyiik yastaki kuzu, oglak ve buzagilarda da enfeksiyona neden olabilirler.
Kolostrum almamig kuzularda enfeksiyona yakalanma ihtimali daha ytiksektir
(Bilal, 2007; Maclachlan ve Dubovi, 2010).

1996 yilinda rotavirlis enfeksiyonlar1 ishalli buzagilarda ilk kez izole
edilmigtir. Yeni dogan buzagilarda rota viriisler genellikle kig ve sonbahar
donemlerinde ishale neden olurlar. Rota viriis enfeksiyonu, genellikle iki
giinliik ile tig haftalik buzagilarda gortilebilmektedir. Viriis, ince bagirsaklarin
proksimalindeki papillalara yerlesir ve epitelyumda gogalabilmektedir. Ince
bagirsaklarda kompenzator kript hiicre ¢ogalmasi ve villuslarin atrofi olmasi
nedeniyle emilim azalir ve sekresyon artar. Sonug olarak emilim azalir ve
sulu, mukoid ve sar1 ishale neden olur. Hastalik etkeni ag1z yolu ile alindiktan
16-24 saat sonra ilk belirtiler olarak salivasyon, ishal belirtileri gortliir.
Istahsizhk mevcuttur (Bilal, 2007).
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Rotaviruslar bulagma 6ncelikle fekal-oral yolla olur. Viriis ile enfekte digki
ve diger kontamine materyallerin sindirim sistemine girmesiyle bulagma olur.
Rotaviruslar genis pH araliginda yagayabilen ve bu nedenle geng hayvanlarin
bagirsaklarin tamponlanma sisteminden etkilenmeyen, sindirim sisteminin
biitlin etkilerine ragmen hayatta kalabilen ve hatta intestinal epitel hiicreleri
istila eden viriislerdir (Chatzopoulos ve ark., 2013).

2.2.1.2. Epidemiyoloji

Kig ve bahar aylarinda ¢ok goriilmektedir. Kolostrumdaki antikorlar
rota viriis ishaline karg1 yalniz dogumdan sonraki 5-7. giine kadar yavrular
koruyabilmektedir. Enfeksiyon kaynagi, enfekte olanlarin digkilaridir.
Semptom gostermeyen annelerin kaldigr alanlar, dogan veya dogacak olan
yavru igin riskli enfeksiyon ortami hazirlamaktadir. Buzag: padoklarinin
islak ve nemli olmasi, ¢evre 1sisimin diigitk olmasi kolostrumun 3 giinden
az verilmesi gibi sebepler hastaligin ortaya ¢ikmasinda rol oynamaktadir.
Rota viriisde morbidite %60 iken mortalite %5-60 arasinda degismektedir
(Batmaz, 2010).

2.2.1.3. Patogenez

Virlis ince bagirsaklarin villus epitel hiicrelerini  istila  eder ve
sitoplazmada gogalir. Enfeksiyon genellikle kendi kendini simirlar giinkii
enterositler konak¢1 tarafindan yenilenebildikleri igin viriisleri daha hizh
sitolize ugratirlar. Bu enfeksiyon, villoz epitel hiicrelerinin yerini skuaméz/
kuboidal epitel hiicrelerinin almasiyla bagirsak villuslarinin korelmesine
neden olur. Ince bagirsak villus atrofisi sindirim ve emilim bozukluguna
yol agar. Rotavirus ayrica hiicre igine kalsiyum akigina neden olarak ishalin
salgilayict bir bilegenine yol agan NSP4 adli bir enterotoksin de {iretir.
Hasarli epitel hiicreleri de vazokondiiktor bilesenler salgilayarak gegirgenligi
ve swvi kaybini artirir. Villoz epitel kaybedildikge, artmig salgt kapasitesine
sahip kript hiicrelerinin hiperplazisi de bu hayvanlarda ishalin salg1 bilesenini
siddetlendirir (Heller ve Chigerwe, 2017).

Enterositlerin kaybina bagl olarak hiicrelerde mitoz boliinme aktivitesi
artar, enterositler farklilagir ve kript epitelleri yeniden sekillenmeye baglar.
Rotavirus tarafindan enterositlerin  pargalanmasi; enterositlerin  fir¢a
ylizeyleri arasinda bulunan laktaz ve peptitaz enziminin kaybina sebep olur

(Bilal, 2007; Varol ve ark., 2022).

Normal fizyolojik kogullarda enterositler; gida maddeleri igerisinde
yer alan pargalanmig maddelerin, elektrolitlerin ve suyun emiliminde rol
alirlar. Enterositlerin yikimlanmasi gida maddeleri, elektrolit ve suyun
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rezorpsiyonunu engeller ve malabsorbsiyon sekillenir (Bilal, 2007;
Ratanapob, 2017).

Maldigesyon ve malabsorbsiyona bagl olarak barsak liimeninde peptid,
oligodisakkaritler ozellikle laktozun emilememesi; aminoasitler, diger
karbonhidrat molekiilleri ve elektrolitlerin ozmotik etkili olmasi sebebiyle
bazal kriptlerdeki bosluktan bagirsak liimenine sivi gegisine neden olur.
Bunun sonucunda ozmotik diyare gekillenir (Bilal, 2007; Chatzopoulos ve
ark., 2013).

Rotaviruslar ayrica sekretorik ishale sebep olurlar. Ozellikle yeni
doganlarin ishallerinde; Rotaviruse bagli goriilen ishaller de siv1 ve elektrolit
kayiplarinin  primer nedeni ozmotik mekanizmalardan degil sekretorik
olaylardan kaynaklanmaktir (Bilal, 2007).

2.2.1.4. Klinik Bulgular

Klinik belirtiler genellikle enfeksiyondan 1-3 giin sonra goriiliir ve 5-9
giin siirebilir. Yetigkin inekler dogum sirasinda viriisii uterus akintilari veya
siit ile buzagilara bulagmasina sebep olabilmektedirler (Heller ve Chigerwe,
2017).

Rotaviruslar tarafindan olusturulan enfeksiyonlarin klinik 6zellikleri;
asemptomatik olmasi, aniden geligmesi ve hizli 6liime sebep olmasidir. Cogu
enfekte hayvanda klinik semptomlar goriilmeyebilir. Enfeksiyonun klinik
siddeti, yas, konak, viral sug ve immun cevaba baglidir. Neonatal donemde
siddetli enfeksiyonlar ile birlikte ishal goriiliir. Ozellikle 10 giinliikten kiigiik
hayvanlarda mortalite oran1 %1-50 arasindadir. Oliim, viriisiin dogrudan
patojenik etkileri sonucu ortaya gikar. (Chatzopoulos ve ark., 2013).

Tek bagina rotavirus enfeksiyonuna ender rastlanir. Sekonder bakteriyel
enfeksiyonlarinda dahil olmasi ile hastalik 6liimciil olabilir. Ama bu durum,
etkilenen her bir hayvanda viriilansa, viral susa ve bireysel faktorlere de

baglidir (Zilci ve Kiling, 2019; Varol ve ark., 2022).

Enfeksiyon sonucunda geng hayvanlarda ishal, igtahsizlik, agir1 depresyon,
ates (40-41,1 C°), abdominal sanc1 ve dehidrasyon goriiliir. Enfekte
kuzularda goriilen ishal bol miktarda sulu ve sar1 renklidir. Perineum ve
kuyruk kismi bu ishale bulanmugtir. Ishal sonucunda gelisen dehidrasyon,
protein ve elektrolit kaybina bagh olarak sekillenir (Bilal, 2005; Batmaz,
2013; Chatzopoulos ve ark., 2013; Varol ve ark., 2022).
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2.2.1.5. Tam

Epidemiyolojik ve klinik bulgular teshise yardimci olur. Viris
izolasyonunda digki orneklerinden elde edilen Rotavirus antijenleri ya da
kan serumundan elde edilen Rotavirus antikorlari, elektron mikroskobisi,
imminohistokimyasal inceleme, lateks aglitinasyon testi, immiinoflorasan
testi, ELISA (Enzyme-Linked ImmiinoSorbent Assay) testi, molekiiler
tekniklerden; Polimeraz Zincir Reaksiyon (PCR) testi ve protein
elektroforezis testleri siklikla kullanilan testlerdir Fekal orneklerden elektron
mikroskobisi ile organizma direkt olarak teghis edilebilir (Maclachlan ve
Dubovi, 2010; Chatzopoulos ve ark., 2013).

Giiniimiizde ELISA ya da lateks aglitinasyon testi digkida viral
antijenlerin teghisinin ilk agamasinda hizli ve ucuz bir teghis yontemi
olarak kullanilmaktadir. Fakat ishal olmayan hayvanlarda da rotaviruslarin
saptanmast sebebiyle etkenin saptanmasi igin diger ishal nedenleri de
aragtirilmalidir. Kesin teghis immiinoflorasan testi ile yapilir (Radostits ve
ark., 2006; Chatzopoulos ve ark., 2013; Ratanapob, 2017; Varol ve ark.,
2022).

2.2.2. Coronavirus

Coronaviruslar; insanlar, diger memeliler ve kuglarda enfeksiyona sebep
olan viriislerdir. Virlis konak¢inin goriildiigii tiim tiirleri enfekte eder. Bazi
tiirler Coronaviruslarin birden fazla tiirii ile enfekte olurlar. Bu tiirler bulagici
gastroenterit viriisii, Feline Coronavirus (iki biyolojik tip: Feline infeksiyoz
peritonitis viriis, Feline enterik Coronavirus) ve Canine coronaviruslar
birinci antijenik grupta, Bovine coronaviruslar grup 2’de, antijenik iligkili
domuz hemaglutinleyici ensefalomiyelit viriisii, farelerin hepatit viriisii ve
ratlarin coronavirusii diger viriisler arasinda yer alir (Sajid ve ark., 2021).

2.2.2.1. Etiyoloji

Coronaviruslar coronaviridea ailesinde yer alirlar ve neonatal hayvanlarda
akut gastroenteritise sebep olurlar. Yiiksek mortaliteye sahip olmalar
sebebiyle 6nemli ekonomik kayiplara yol agan viriislerdir. Hastalik direkt
kontak yoluyla, ya da kontamine sularla, siitlerle ve kontamine materyallerle

bulagir (Sajid ve ark., 2021).

Persiste enfeksiyon goriilebilir (Brown ve ark., 2007). Hastaligin
inkiibasyon siiresi 19-24 saat arasinda degisir. Enfeksiyon periyodu 3-8
giin arasinda degismekle birlikte 14 giine kadar da uzayabilir (Bilal, 2007).
Coranaviruslar aside duyarlidirlar. Ince bagirsaklar ve kolonun epitelyum
hiicreleri etkene duyarlilik gosterir (Zilci ve Kiling, 2019).
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2.2.2.2. Epidemiyoloji

Yetersiz kolostrum alinmasi, E. coli enfeksiyonu gegirilmesi gibi sebepler
risk faktoriidiir. Coronavirus mortalitesi %10-20 arasinda, morbititesi %10-
80 arasindadir (Batmaz, 2010).

2.2.2.3. Patogenez

Coronaviruslar ince bagirsakta yash ve geng epitelyal hiicreleri enfekte
eder (Sajid ve ark., 2021). Coronaviruslar rotaviruslarin aksine barsak
villuslarinin u¢ kisimlarma degil de dip kisimlarina kadar ilerler ve kiibik
yapidaki epitellerin yass1 epitelyum haline doniigmesine yol agarlar. Buna
bagl olarak villus/kript oraninda azalma olur. Bu oran normalde 6:1
iken coronavirus enfeksiyonundan sonra 2:1%¢ diiger. Ayrica ince barsak
epitellerinde yassilagma goriiliir ve ince barsak bezlerinde yangisal eksudat
meydana gelir. Biitiin bu olaylara bagh olarak sekresyon artar, absorbsiyon
azalir. Sonugta maldigesyon ve malabsorbsiyon gozlenir. Coronaviruslar,
rotaviruslar gibi sadece ince bagirsaklara degil kalin bagirsaklara da affinitesi
vardir. Kalin bagirsaklarda su rezorbsiyonunun azalmasina neden olurlar
(Bilal, 2005; Brown ve ark., 2007).

2.2.2.4. Klinik Bulgular

Coronavirus  ishaline yakalanan kuzular apatik goriintimdedir ve
dehidredirler. Viicut isilar1 40-41 C° arasinda degisir. Ishal; sulu ve mukoza
pargalart igerir (Bilal, 2007; Brown ve ark., 2007). Makroskobik ve
mikroskobik bakida; ince ve kalin bagirsaklarda konjesyon vardir. Muko-
hemorojik eksudat varliginin yaninda bagirsak hiicrelerinin de dokiildiigii
goriiliir. Mezenterik lenf nodiilleri biiytimiistiir. Villuslarin yiizeyinde goblet
hiicrelerinin sayist artmig villuslar ve kriptler kisalmigtir. Enfeksiyona maruz
kalan villuslarda hemoroji goriiliir. Mukoza ve submukozada konjesyon ve
mononiikleer hiicre infiltrasyonu vardir (Giineg ve ark., 2015).

Coronaviriis enfeksiyonlar1 nedeniyle buzagilarda, sar1 renkli diyare,
istahsizlik ve bitkinlik meydana gelmektedir. Diyare iki ile ii¢ giin devam
ederse, ¢ok fazla su kaybina ve dolagim bozukluguna neden olur. Viicut 1s1s1
normaldir. Sekonder enfeksiyonlarin meydana gelmesi; 6liim oranlarinda
artiga ve klinik bulgularin siddetlenmesine neden olur. Oliim orani %50%ye
kadar gikabilir (Turgut ve Ok, 1997).

2225 Tam

Semptomlara ve lezyonlara gore yapilir. Antijen ve antikorlar1 teshis
etmek i¢in CFT (complement fixation testi) ve ELISA testleri kullanilir.
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Biitiin bagirsak hiicrelerinde florasans mikroskobik muayene ile viruslarin
tespiti saglanabilir. Kesin tan1 immiinoflorasan testi ile yapilir (Bilal, 2007,
Ciarlet ve ark., 2008).

2.2.3. Viral Kaynakli Neonatal Ishallerin Tedavisi

Viral etkenli gelisen ishallerin spesifik bir tedavisi bulunmamaktadir.
Destekleyici bir sagaltim segenegi degerlendirilir. Sekonder enfeksiyonlara
karg1 oral ve parenteral antibiyotikler mevcuttur. Bu hasta yavrulari siirtiden
hemen ¢ikarmak, dehidre olan hayvanlara sivi ve elektrolit ihtiyaglarini
kargilamak icin stvi ve elektrolit destegi saglanmalidir. Tshale bagl gelisen
metabolik asidoz durumunda sodyum bikarbonat kullanarak baz agigini
kapatmak ve oral rehidrasyon sivilar1 kullanarak tekrar dehidrasyonu
diizeltmek gerekir. Enfeksiyonu siddetli olmayan hastalara giinliik olarak
150-200 mililitre oral elektrolit sivilar verilmelidir (Bilal, 2007; Giines ve
ark., 2015; Ratanapob 2017). Bagirsak mukozasini korumak, sekresyonunu
azaltmak ve bagirsak mukoza ylizeyinin hacmini artirmak ig¢in kaolin ve
pektin kullanilabilmektedir. Bizmut tuzlari ve oral prebiyotiklerin kullanimini
tyilestirmeyi hizlandirabilmektedir. Aktif komiir kullanimi bagirsak yiizeyini
korumak amaciyla kullanilan bir diger maddedir (Bilal 2007; Maclachlan ve
Dubovi, 2010; Batmaz, 2013; Giines ve ark., 2015; Zilci ve Kilig, 2019).

2.3. Protozoal Ishal Etkenleri

2.3.1. Cryptosporidiyozis

Cryptosporidiozis, Apicomplexa familyasinda yer alan Cryptosporidium
tiirlerinin neden oldugu, geng veya bagisiklik sistemi baskilanmig hayvanlarin
ve insanlarin akut veya kronik enterik hastaligidir. Cryptosporidium tiirleri
evcil hayvanlarin 6nemli bagirsak protozoonlaridir. Cryptosporidiozis
ozellikle buzag ve kuzu saghig: yoniinden ve ekonomik agidan ciddi bir
hastalik olarak kabul edilmektedir (Sari ve ark., 2009).

Insan ve hayvanlarda ince bagirsak enfeksiyonlarina neden olan
Cryptosporidium parvum, yeni dogan ruminantlarda ishalin 6nemli etiyolojik
ajanlart arasinda yer almaktadir. Bulagma, dig ortamda uzun siire canliligim
stirdiirebilen ookistlerin digki ile atildiktan sonra agiz yoluyla alinmasi
sonucu ortaya ¢tkmaktadir (Turgut ve Ok, 1997).

2.3.1.1. Epidemiyoloji

Cryptosporidiozis, zoonoz ve protozoal bir hastaliktir. Cryptosporidium
diinya capinda bir koksidiyal protozoondur ve ruminantlarda neonatal
diyare ile iligkili baghca enteropatojenlerden biri olarak kabul edilmektedir.
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Hayvanlarda yiiksek morbidite ve mortaliteye neden olmasinin yani sira,
kuzu ve buzagilardaki criptosporidiyozun insanlar i¢in de bir enfeksiyon
kaynag oldugu diigiiniilmektedir. Ekonomik agidan bakildiginda, 6zellikle
kuzu ve buzagilar igin ciddi bir hastalik olarak kabul edilir. Cryptosporidium
ookistlerinin yayginhiginda en onemli faktorler sirastyla; kirlenmis su,
kontamine gida ve hayvan-insan kontaminasyonudur. Cpyptosporidinm
ookistleri, 40 °C sicaklikta 4 ay ve oda sicakliginda 6 ay boyunca enfeksiyon
yetenegini korurken, 65 °C sicaklikta bu yeteneklerini kaybetmektedirler. Bu
ookistler, kediler, kemirgenler ve karasinekler vasitasiyla yayilabilirler (Sari

ve ark., 2009; Celik ve ark., 2023).

Ruminantlarda immun sistemin yetersiz olmasi, ani hava degisiklikleri,
serin ve nemli yerlerde su ve yem alimi hastalik i¢in risk faktoriidiir.
Hastaliktan kurtulanlar immun bagigiklik kazanmug ve tagiyict degildirler
(Batmaz, 2010).

Neonatal buzag: ishalinin en yaygin etkenlerden biri C. parvum’dur ve
potansiyel olarak bir zoonotik ajandir. C. parpum ookistleri, uygun kogullar
altinda (Ornegin, yiiksek sicaklik, diisitk UV radyasyonu ve nem) bir aydan
fazla siire canl kalabilen ve ¢ogu dezenfektana kars1 giiglii bir karbonhidrat
duvari olugturabilen etkenlerdir. Her mevsimde ¢evrede bulunabilmektedir
ancak kig ve bahar aylarinda daha sik gortiliirler (Fayer ve ark., 2006; Fayer,
2010).

En ¢ok neonatal ruminantlarda 5-28 giin, oOzellikle 7-14 giinlik
yavrular arasinda goriilmektedir. Inkiibasyon siiresi 2-5 giindiir. Hastaligin
morbititesi %70 den %100’ ¢ikabilmektedir. Miks enfeksiyon olmadig:
stirece yeterli destek tedaviler ile bagar1 saglanmaktadir (Batmaz, 2010).

2.3.1.2. Patogenez

Cryptosporidium  tiirlerinin -~ bulagmasi1 a8z yoluyla  ger¢eklesir.
Criptosporidiozis, birkag giinliikten iki haftaliga kadar stirede ruminantlarda
hastalik olusturabilmektedir (Cho ve Yoon, 2014).

C. parvum yutuldugunda sporozoitler bagirsak mukozasindaki
enterositlere girer. Enterositlerde serbest sporozoitler olugur. Bu parazitler
makro ve mikrogametositleri olusturur ve eseysiz (tip I meront) veya eseyli
(tip II meront) olarak goriiniir. Mikrogametositler makrogametositleri
doller ve sporogony olarak bilinen bir olaydan sonra zigot olugturur. Daha
sonra olugan ookistler konakgi tarafindan sagilir. Insanlar ve diger hayvanlar
digarida ookistlere yakalanabilir (Thompson ve ark., 2008; O’hara ve Chen,
2011; Cho ve Yoon, 2014).



48 | Ruminantlarda Neonatal Ishaller

Duyarli buzagilar 100°den fazla ookisti agiz yolu ile alabilirler. Ookistler
hiicre zarmnin altinda yagar ve ince bagirsagin distali ve kalin bagirsagin
enterositlerini etkiler. Ek olarak ileum ve jejenumdada etkilidir. C. parvum un
enterositlere yayilmasi, epitel villuslarin kisalmasi ve villus yapilarinda
degisikliklere neden olur. Bu, enfekte hayvanda villus atrofisine neden olur.
Cogalma agamasinda enterositlerin dejenerasyonu ve kriptlerin hiperplazisi
meydana gelir. Bu durum, emilim ve sindirim sisteminin mekanizmasinin
bozulmasina neden olur (Laurent ve ark., 1999; Klein ve ark., 2009).

2.3.1.3. Klinik Bulgular

Cryptosporidiozis, genellikle yenidogan ruminantlarda, 6zellikle kuzu ve
oglaklarda C. parvum’un etkisiyle enfeksiyon olusturur. Criptosporidiozis,
belirgin klinik semptomlart arasinda yer alan ishalin baskin oldugu bir
enfeksiyoz hastaliktir. Bu hastaliga tipik olarak 1-5 haftalik yag arahgindaki
hayvanlar daha stk maruz kalmaktadir. Ozellikle 5-12 giinliik kuzular,
enfeksiyon sonucu ortaya ¢ikan ¢ok sayida ookist (parazitlerin dokiilen
sporlarinin kist hali) dokiilmesi ile karakterize hafif veya siddetli ishalin
en duyarli olanlaridir. Bu semptomlara ek olarak, depresyon, istahsizlik,
dehidrasyon, siit aliminda azalma, biiytime geriligi, kilo kaybi, solunum
saywisinda artig, sallantili yiiriiylis ve anoreksi gibi klinik bulgular da sikga
goriilmektedir. Enfekte kuzu ve oglaklarda sivi kayb1 nedeniyle dehidrasyon,
eksikozis, hipoglisemi ve asidozis ile birlikte, gozlerin orbita ¢ukurluguna
inmesi ve viicut 1sisinda distigler gortilmektedir (Ulutag ve Voyvoda, 2004;
Celik ve ark., 2023).

C. parvwm diyareleri genelde 5-28 giinlik buzagilarda goriiliir.
Cryptosporidium ookistleri fekal-oral yol ile alindiktan sonra genelde 3-4
giin i¢inde maldigesyon, malabsorbsiyon ve ozmotik etkiler sebebi ile diyare
olusturur (Evermann ve Benfield, 2001; Divers ve Peek, 2007).

Enterositlerinzarar gormesi, buzagilarin bagirsak liimeninde sindirilmemis
besin maddelerinin fermentasyonu ve malabsorbsiyonu nedeniyle yeterli
beslenememesi ve glinlitk canli agirhk artiginda azalmaya neden olur. Hasta
yavrularda, dehidrasyon, tenesmus, durgunluk, istahsizlik, nadiren ates, ishal
tedavisinin sonugsuz kalmasi veya niiks eden ishal, yatip kalkmada zorluks
halsizlik, gelisgim geriligi, abdominal sanc1 ve killarda karigiklik gibi belirtiler
goriiliir. Tshal, pis kokan, beyaz-sarimsi renkli, bazen kahverengi ve sulu,
bazen kanli ve muhathdir. Ishal, sanci, kilo kaybi, hipovolemiye bagh sok
ve tutukluluk, kollapsa bagl oOliim goriilebilir. Enfeksiyonun yayginlig:
degisiklik gosterilebilir. Bazen %70-100¢ kadar ¢ikabilir. Buzagilar iig
haftaliktan kiigiik oldugunda hastalik %50’yi agabilir. Deneysel olgularin
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inkubasyon siiresi iki ile beg giin arasindadir. Buradaki morbidite yiiksek olsa
da oliim orani ¢ok diisiiktiir. Bunlar buzag: ve inek iireticileri i¢in 6nemli
ckonomik kayiplara neden olur (Cho ve Yoon, 2014; Coskun ve Kaya,
2018).

2.3.14. Tam

Cryptosporidium tiirlerini taramak igin (PCR), immiinolojik kopyalama
yontemleri, antijen tanima testleri (immiinofloresans, enzim immiinoassay,
immiinokromatografik) ve boyama yontemleri (Auramine Phenol, Ziehl-
Neelsen, Kinyoun ve Modifiye Asit -fast) kullanilir (Seving ve ark., 2003;
Klein ve ark., 2009; Thomson ve ark., 2017).

2.3.2. Coccidiozis

Coccidiozis, Eimeria ve Isospora cinslerine ait protozoonlarin neden oldugu
diinya gapinda yaygin ve ekonomik éneme sahip bir hastaliktir. Ozellikle
hayvanlarda goriiliir. Basgta kanatli hayvanlar olmak iizere koyun, kegi, sigir,
tavsan, domuz, kopek ve kedide ekonomik kayiplara neden olur. Sporlanmug
Eimeria ookistleri agiz yolu ile alinmasi sonucu bulagma meydana gelir.
Konakgisinin bulundugu her yerde Eimeria tiirlerine rastlanabilir (Karaer ve
Nalbantoglu, 2005).

Coccidiozis ¢ogunlukla oglaklar i¢in 6nem tagir. Bunun yani sira hayatin
ilk donemlerinde kolostrum almamig veya bagisikhigr giiglii olmayan
eriskinlerde de siddetli enfeksiyonlar ortaya ¢ikabilmektedir. Dogal olarak
meralarda, yaylaklarda yetistirilen ruminantlar yagamlarinin ilk evrelerinde
etkenlere maruz kalarak bagisiklik kazanir. Bundan dolay: yetiskinlerde klinik
bulgu sekillenmez. Ancak erigkinler siirekli ve az sayida ookistleri ¢evreye
yaymaya devam ederek, insanlar ve diger hayvanlar i¢in portor rol oynarlar
(Bastani ve ark., 2012; Thrusfield, 2018).

Cocciodiozis sigirlarda her yasta goriilebilir ancak buzagilarda (0-6 ay)
ve danalarda (6-12 ay) klinik olarak daha belirgin semptom gostermektedir.
Eimerin tiirleri genellikle ti¢ haftadan alt1 ayliga kadar buzagilarda agir klinik
bulgulara neden olur. Eimeria zuernii ve Eimeria bovis, sigirlarda coccidiozise
neden olan tiirlerdir. Bu tiirler genellikle buzagilarda hemorojik diyareye
neden olurlar (Arslan, 1997).

2.3.2.1. Epidemyologi

Biitiin tiirlerde yaygin olmak ile birlikte siklikla koyun ve kegilerde ortaya
gikar. Buzagilarda 1-8 aylik ozellikle 2- 4 aylik donemde goriilmektedir.
Bazen 20 giinliikte ve 1 yagindan biiytiklerde goriilebilmektedir. Genellikle
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ahir gartlarinda kisin ve ilkbahar baglarinda goriilmektedir. Enfeksiyon
kaynag: enfekte hayvanlarin veya yagh tagiyict hayvanlarin digkilart ve bu
tiir digkilarin kontamine ettigi yem ve sulardir. Sikigtk barinma, zeminlerin
1slak olmasi, giines 15181 almamasi, stres gibi risk faktorleri hastaligin ortaya
¢tkmasina sebebiyet vermektedir. Hastahigin morbitesi %10-15 bazen daha
yiiksek olabilmektedir. Oliim orani diigiiktiir. Inkiibasyon siiresi 2-4 hafta
arasinda olabilmektedir (Batmaz, 2010).

2.3.2.2. Patogenez

Ruminantlarda goriilen koksidiozis hastaliginin patogenezinde etkenlerin
tiiriine gore farkl geligme yerleri oldugundan, hastaligin seyrinde farkli lezyon
ve goriintimle kargilagilir. Etkenler, yagam dongiilerinin tamamini sindirim
kanalinda gegirirler ve diger organlara zarar vermezler. Buzagiy: etkileyen
tiirler arasinda E. bovis ve E. zuernii sekum ve kolonu tercih ederken, diger
tiirler daha ¢ok ince bagirsagin boliimlerine yerlesirler. Patogenez siirecini
belirlemede birkag etken vardir. Bunlar; oral yolla alinan ookist saysi, ilk
evre olan gizogoni evresi ve saysi, kugak sayisi, merogoni de olugan merozoit
sayist ve etkenin sindirim kanalindaki yeri olarak siralanabilir (Denizhan ve
Kozat, 2022).

Buzagilarda hastalik olusturacak kadar alinan ookist sonrasi geligim yerine
yerlesen Eimeria etkeni, genellikle ince bagirsagin epitel dokularma hasar
verir. Buzagilarda klinik tablo olusturan E. bovis ve E. zuernii gibi etkenler,
kalin bagirsaklarda derin doku lezyonlarina yol agarlar (Giil, 2006).

Ilk baslarda ince bagirsagin son kismindaki villuslarin endotel hiicrelerinde
1. sizogoni donemini gegiren Eimeria larvalart 6nemli bir doku bozulmasi
yagatmazken, sekum ve kolonda 2. gizogoni donemini gegiren merozoitler,
olgunlagmanin ardindan bazal membrandan ayrilirken, doku tahribat1 ve
kanamaya sebep olurlar (Giil, 2006).

Tahrip olan dokulardan dolay1 hayvanlarda plazma proteinlerinde kayip
gergeklesir ve buna bagli olarak mukozanin gegirgenligi artar. Sodyum (Na)
ve klor (Cl) iyonlarinin emilimi engellenir. Tiim bunlarin sonucunda besin
maddelerinin emilimi, yem ve siitten yararlanma azalir. Dolayisiyla hayvanin
gelismesi yavaslar (Giil, 2006; Denizhan ve Kozat, 2022).

Buzagilarda hastalik sirasinda bagirsak epitelleri tahrip oldugundan
thiamin vitamininin sentezinde ve emiliminde gorev alamazlar. Ruminal
thiaminase’in artmast ile rumen ve diger dokularda olugan thiamin eksikligi
sonucu serebrokortikal nekroz goriilebilir (Giil, 2006).
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Koksidiozis hastaligi, mukozal yiizeylerde epitel hiicre dokiilmesine,
lamina proprianin ortaya ¢itkmasina ve bagirsak villuslarinda atrofiye neden
olur. Ishal ile s1v1 kaybi, plazma kontrasyonunda Na* ve Cl iyonlarinin bloke
olmasindan kaynakli rezorpsiyon bozuklugu, hipoproteinemi, dehidrasyon
ve anemi goriiliir. Ciddi vakalarda kolon ve sekumda kanama meydana
gelir ve sonrasinda hemorajik diyare sonucu 6liim gekillenebilir (Karaer ve

Nalbantoglu, 2005).

Oliimiin sebebi, ishal ve kan kaybina bagli sivi kaybi sonucu ortaya
¢ikan hipovolemik sok olarak goriiliir. Eger hayvan yasarsa, parazit bagka
bir organda tahribat gergeklestirmeden yagam siklusunu tamamlamuis olur ve
hayvanin bagirsak mukozasi kendini toparlayarak normale doner. Hastaligin
baginda oliim, mineral ve plazma proteinleri kaybindan ger¢eklegse de
sonrasinda eritrosit kaybina bagl anemiden kaynaklanmaktadir (Karaer ve
Nalbantoglu, 2005).

2.3.2.3. Klinik Bulgular

Buzagilarda Coccidiozise neden olan Eimerin tirleri farkhdir. Eimeria
tiirii, sporlanmig oocsyt sayilari ve konagin patoloji durumu, enfeksiyonun
olast klinik belirtilerini etkiler. E. bovis ve E. zuernii hastalikgin klinik
semptom gostermesine neden olabilir. Bagirsak mukozasinin tist kisimlarina
yerlesen tiirlerin patojenitesi, bagirsak mukozasinin derinliklerine yerlesen
tiirlerinkinden daha diigiiktiir. Hastalik akut, perakut ve kronik coccidiozis
olmak tizere ti¢ farkl klinik tablo goriilmektedir (Mimioglu ve ark., 1969).

Diskinin kivaminin - degismesi, coccidiozis’in en belirgin belirtisidir.
Diski kivaminda subklinik ve kronik coccidiozis’de herhangi bir degisiklik
olmazken, hafif ve orta dereceli enfeksiyonlarda digki kivami yumusak veya
suludur. Siddetli derecelerdeki enfeksiyonlarda ise kanl ishale neden olur
(Arslan ve Sari, 2010).

Koksidiyoz ozellikle buzagilarda ¢ok yaygin olup en yaygin belirtileri
kanli ishal, anemi, zayiflik ve istahsizhktir. Hayvanlar birkag giin iginde
oOlebilmektedir. Hasta buzagilarinin genel saglik durumlarinin bozuldugu,
derilerinin elastikiyetinin azaldigi ve zayiflamig oldugu goriilmektedir
(Ozcel, 1964).

Akut coccidiozis genellikle 1-3 aylik buzagilarda goriilmektedir. Tlk
goriilen klinik belirtiler; kokulu ve i¢inde kan izleri goriilen yesil renkli
ishaldir. Yiiksek ateg (40-41 °C), istahsizlik, hayvanin yem tiiketiminin
azalmasi ve su igme ihtiyacinin artmasi diger klinik bulgulardir. Hastalarin
digkisinda kan, mukus ve lifli doku kitleleri goriilebilmektedir. Daha ileri
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evrelerde digkilamada zorlanma (1tkinma) ve rektal prolapsus goriilebilir
(Dendrickson, 2017).

Koyunlarda coccidiozis akut, subakut ve kronik olarak seyretmektedir.
Akut coccidiozis, genellikle bir yagina kadar olan koyunlarda, 6zellikle de 4-6
haftalik kuzularda daha yaygin olarak goriilmektedir. Klinik belirti olarak
geng hayvanlarda kilo kaybi, yem yemede azalma ve ishal bildirilmistir.
Perakut donemde ishal veya karin agrisi belirtileri goriilmeden siddetli
kan kaybimna bagl ani 6liim gekillenebilir. Akut vakalarda istah azalmasi,
giigsiizliik, karin agrisi, daha sonra ise mukuslu ve sarimsi yesil ya da
kahverengi renkte ishal geligir. Ishal kanli da olabilir. Tenesmus, istahsizlik,
kilo kaybi, dehidrasyon ve anemi goriiliir. Akut hastalikta ates ve burun
akintilar1 olabilir (Dendrickson, 2017).

2.3.24. Tam

1-8 aylik donemde 1kinma ile karakterize, kanli ve mukuslu ishal hastalik
i¢in tipiktir. Ancak kanh ishalin siddetli ve ileri durumlarda gozlenmesi
durumlarinda ishal her zaman kanli degildir. Digki muayenesinde Coccidia
ookistlerin goriilmesi ile tam kesin tani saglanmig olur. Ancak kanli ishalin
ilk 2 giininde diskida ookiste rastlanmaz. Bu nedenle tek bir hayvanin
digkisinin muayenesi ile kesin tani saglanmaz (Batmaz, 2010).

2.3.3. Parazit Kaynakli Neonatal Ishallerin Tedavisi

2.3.3.1. Cryptosporidiosis
Halofuginon laktat (100 g/kg) periyodik olarak ii¢ ile yedi giin siireyle

kullanilabilmektedir. Paromomisin, ekstra sitoplazmik parazitleri baglayan
membran boyunca emilerek etkene kargi antiprotozoer etki gosterir.
Paromomisin (100 mg/kg) 3 giin stireyle oral olarak kullanilir. Decoquinat
(25 mg/kg) oral olarak kullanilir. Siilfonamidler enfeksiyon giddetini
azaltmast i¢in uzun siireli olarak uygulanabilmektedir.

Dehidrasyonlu hayvanlar i¢in 100-200 ml oral rehidrasyon sivilar1 giinde
4-6 kez uygulanir. Siddetli dehidrasyon s6z konusu oldugunda parenteral
sivi tedavisi uygulanir. Decoquinat, paraziter enfeksiyonlardan korunmak
amactyla yemlere eklenebilir. Etkilenen hayvanlarin diger hayvanlara
bulagtirma durumu séz konusu oldugunda siiriiden uzak tutulmali ve
tarama teghisi yapilmadan yeni hayvanlar siirtiye alinmamalidir. Ahirlarin
temiz tutulmast ve sikigtk barmnmanin Onlemesi hastaligin bulagtirilmasi
konusunda dikkat edilmesi gereken bir durumdur. Cryptosporidiozis’i
kontrol etmek ¢ok zor ¢iinkii hem dezenfektanlara hem de ¢evresel etkenlere
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karg1 direnglidir. Fakat %10’luk formalin ve %10’luk amonyak seviyelerine
karg1 duyarlidir. Digki yoluyla bulagmay1 6nlemek i¢in gerekli olan hijyenik
ortamlara dikkat edilmesi gerekmektedir. Cryptosporidiozis ig¢in su anda
etkili bir ag1 bulunmamakla birlikte, gerekli aragtirmalar devam etmektedir.
Bu hastalik zoonoz oldugu igin, veteriner hekimlerin ve isletme sahiplerinin
koruma, kontrol ve 6nlem kurallarini en st seviyede tutmalart 6nemlidir
(Temizel, 2017).

2.3.3.2. Coccidin

Ortamdaki kontaminasyonun engellenmesi bakimindan biiytik olgiide
hijyenik bir ortamin meydana getirilmesi, sikigik barinmanin 6ntine gegilmesi
gerekmektedir. Bunun yani sira siirlide tiim stres faktorlerinin ortadan
kaldirilmasi gerekmektedir. Siklikla kullamilan bir¢ok coccidia etkenlerine
yonelik, amprollium (10 mg/kg, 5 giin, oral), stilfamethazin (50-100 mg/
kg, 4 giin, peros), decoquinate (60 g/kg, 28 giin boyunca yemlere katilir),
diclozuril (1 mg/kg tek doz, peros), ve toltrazuril (10 mg/kg, giinde 2 kez, 2
giin oral ) oral olarak pratikte en ¢ok kullanilan ilaglardir (Andrews ve ark.,

2008; Temizel, 2017).

3. NEONATAL ISHALLERDE SIVI TEDAVISI

Siv1 tedavisi, veteriner hekimlikte dehidrasyon ve hipovolemik tablolarin
yonetiminde hacim replasmani saglamak agisindan kritik bir 6neme sahiptir.
Bu amagla kristalloid ¢ozeltiler ve sentetik kolloidler siklikla tercih edilmekte
olup, siv1 resiisitasyonuna yonelik belirli prensipler tamimlanmigtir. S6z
konusu prensipler su sekilde 6zetlenebilmektedir:

- Hiicre digt sivi kaybinin telafi edilerek dolagimdaki kan hacminin
yeniden saglanmasi

- Metabolik asidozun diizeltilmesi ve kan pH degerinin 7,20’nin iizerine
¢ikarilmasi

- Zihinsel depresyon tablosunun giderilmesi ve emme refleksinin yeniden
kazandirilmas:

-Elektrolit dengesizliklerinin diizeltilmesi
- Enerji agiginin kargilanmasi

- Bagirsak mukozasinda meydana gelen hasarin onarim  siirecinin
desteklenmesi.

Sivi gereksinimi (ml) = Viicut agirhigi X % dehidrasyon derecesi X 1000
+ giinliik bakim stvist
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Bu agsamalarin etkin ve rasyonel bir gekilde yiiriitiilebilmesi igin iyi bir
anammez bilgisi ve fiziksel muayene yapilmahdir. Ishalden kaynaklanan stvi
kayiplarini diizeltmek igin buzagilara siv1 ve elektrolitler genellikle agizdan
veya parenteral yolla verilir (Sen ve Constable, 2013).

Ishalli buzagilarda uygulanacak sivi tedavisi yontemi, emme refleksinin
varligi ve dehidrasyonun derecesi dikkate alinarak belirlenmelidir. Emme
refleksi bulunan ve dehidrasyon orani %6’nin altinda olan buzagilara oral
elektrolit soliisyonlar1 verilmesi 6nerilmektedir (géz ¢ukurunda <3 mm
¢okme). Gerektiginde sivinin bir boliimii orodzofageal entiibasyon ile
uygulanabilmektedir. Emme refleksi bulunmayan ya da dehidrasyon diizeyi
%38 ve iizerinde olan buzagilarda (goz ¢ukurunda =4 mm ¢okme) ise
intravenoz siv1 tedavisi tercih edilmelidir. Bu amagla jugular veya aurikiiler
ven kateterleri kullamilabilmektedir. Diyareli buzagilarda sivi replasmani igin
kristalloidler, kolloidler, kan iiriinleri, hemoglobin bazli oksijen tagiyicilar
ve total parenteral beslenme soliisyonlarindan yararlanilabilmektedir (Kozat,
2021).

Kan kaybmna bagli olmayan hacim kayiplarinda, parenteral kolloidal
soliisyonlar kullanilmahdir. Plazma hacminin artirlmasinda  izotonik
elektrolit soliisyonlar: tercih edilebilirse de, sodyum iyonlar: biiyiik olgiide
ckstraseliiler alanda dagildigindan, infiize edilen sivinin yalnizca %20-25%
intravaskiiler alanda kalir. Bu nedenle, sok durumunun baglangicinda plazma
veya diger kolloidal soliisyonlar temin edilene kadar izotonik elektrolit
soliisyonlar: ile destek saglanir. Ayrica, stvi kaybinin nedenine ve giddetine
bagl olarak, yalmzca sivi eksikliginin giderilmesi degil, aym1 zamanda
elektrolit ve asit-baz dengesinin diizeltilmesi de 6nem arz etmektedir (Kozat,
2021).

3.1. Kolloidal Soliisyonlar

Plazma genigleticiler gibi kolloidal soliisyonlar hipovolemik bir hastada,
dolagimdaki kan hacminin normal seviyelere geri kazandirilmasi amaciyla
uygulanir. Tipik olarak plazma hacmini genigletmek i¢in kolloidler kullanilir
ancak son zamanlarda hipertonik, kristalloid ve kolloid kombinasyonlar1 da
kullanilmaktadir. Bu soliisyonlar 25000 daltondan daha biiyiik molekiiler
agirhiga sahip makromolekiiller igerir. Yiiksek molekiiler boyutlar1 nedeniyle
intravaskiiler alan1 asla terk etmez veya ancak yok edildikten sonra terk eder.
Plazma genigsletici olarak tanimlanan kolloidal soliisyonlar arasinda dekstran
40 veya dekstran 60 en ¢ok Onerilenlerdir. Bu soliisyonlar onkotik basinci
artirarak intraselliiler ve interstisyel bolgeden intravaskiiler bolgeye sivi
absorbe eder ve kan hacmini hizla artirabilmektedirler (Kozat, 2021).
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3.2. Kristalloid

Kristalloid soliisyonlar, su ile gesitli elektrolit formlarini (tuzlar dahil)
veya seker kristallerini igeren ¢Ozeltilerden olugmaktadir. Bazi kristalloid
soliisyonlar, kan pH’sin1 artirmaya yardimci olmak amaciyla, viicutta
bikarbonata metabolize olabilen tampon maddeler (6rnegin asetat, glukonat
ve laktat) igermektedir. Kristalloid ¢ozeltiler, kullanim amacina bagh
olarak hiicre dig1 siv1 diizenleyiciler ve idame soliisyonlar1 olmak tizere iki
gruba ayrilir. Hiicre dig1 siv1 diizenleyiciler, ekstraseliiler sivinin bilegimini
degistirmeden hacmini artirmay1 hedefler. Bu etkiyi saglamak igin ¢ozeltide
sodyum (Na*), bikarbonat (HCOs") veya bunlarin 6nciil maddelerinin
plazma seviyelerinin uygun diizeyde bulunmasi gerekmektedir. Zira hacim
kaybi genellikle hiperkalemi ile iliskilidir ve bu nedenle dogru iyon dengesinin
saglanmasi kritik oneme sahiptir (Kozat, 2021).

3.3. Verilecek Sivi Miktari

Anamnez verileri, fiziki muayene ve laboratuvar test sonuglari
degerlendirilerek  verilmesi gereken sivi  miktarlar1  belirlenir.  Deri
elastikiyetinden dehidrasyon derecesi, diger bir deyisle viicuttan sivi kaybi
kagektik, yagh hayvanlarda yiiksek, adipoz ve geng hayvanlarda diigiik tespit
edilebilir. Hastanin viicut agirhgi, hematokrit ve total protein degerleri
dehidrasyon geligmeden 6nce biliniyorsa hacim eksikligi daha objektif olarak
hesaplanabilir (Kozat, 2021).

Ishal, buzaginin hayatta kalmasi icin gerekli olan hayati tuzlarin, svinin
ve enerjinin kaybina neden olur. Ishalin tedavisi bu kayiplar1 yerine koymaya
yoneliktir. Oral elektrolit soliisyonlar1, dengeli tuz, siv1 ve enerji saglar.
Bununla birlikte, sagladiklar1 enerji yeterli degildir, bu nedenle buzagi,
normal siit veya siit ikamesi ile beslenmeye devam edilmelidir. Normal siit
pthtilagmasina ve sindirimine izin vermek igin siit beslemeleri ile elektrolit
beslemeleri en az 2 saat arayla yapilmalidir. Kristalloid soliisyonlar en iyi
viicut sicakliginda verilir. Bir buzaginin her giin ihtiyag duydugu kristalloid
soliisyon miktari, buzaginin ne kadar susuz kaldigina ve devam eden kayiplara
bagldir. Bir buzagmn klinik belirtileri, dehidrasyon derecesini tahmin
etmeye yardimci olabilmektedir. Dehidrasyonu diizeltmek igin buzaginin
her giin ihtiya¢ duydugu elektrolit soliisyonu miktari, buzaginin agirhg:
ile dehidrasyon yiizdesi garpilarak hesaplanir. Intravensz (IV) sivi tedavisi
icin geleneksel Oneri agirlikli olarak dehidrasyon derecesine dayanmaktadir.
Dehidrasyon derecesi 5-7 arasinda olan, ishalli ve emme refleksi olan vakalara
agizdan siv1 verilmelidir. Ancak dehidrasyonu 8’den biiyiik olan ve emme
refleksi olmayan buzagilara mutlaka damar igi yolla sivi verilmelidir. Thtiyag
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duyulan sivi miktar1 hesaplandiktan sonra bu sivi miktar1 ii¢ egit miktara
boliiniir. Ug asamada belirtilen miktarda damar i¢ine uygulanir: Dehidrasyon
derecesi %8 den yiiksek olan buzagilara ilk 2 saat i¢inde gerekli stvinin 1/3%i
kadar hipertonik sodyum bikarbonat verilmelidir. 6. saatte kalan sivinin
1/3%i oraninda kolloidal soliisyon verilmeli ve 12. saatte izotonik kristalloid
soliisyonlar verilmelidir. Ishalli buzagilarda metabolik asidoz gelisimi
bikarbonat iyonlarinin (HCO,) kaybina, dehidrasyon ve bobrek kan akiginin
azalmasiyla iligkili olarak hidrojen iyonlarmin (H*) bobreklerden atiliminin
azalmasina ve plazmada tanimlanamayan organik asitlerin varligina neden
olur. Metabolik asidozu giderebilmek i¢in intraventz olarak bikarbonat
uygulanmasi yapilabilmektedir. Bu amagla bikarbonat hesab: yapilarak IV
olarak uygulanmaktadir (Temizel, 2017; Kozat, 2021).

| Bikarbonat Hesab1 (mEq) = Canli AgirlikXBaz ag1g1x0,6 mEq

3.4. immunoterapi

Ruminant yavrulari, dogum sonrast donemde, patojenik ve firsatg
gram negatif (G -) mikroorganizmalarin yogun bulundugu bir gevreye
maruz kalirlar. Ruminant yavrulart hipogamaglobulinemik dogduklar:
igin, enfeksiyoz hastaliklara (ishal, brongit, pnémoni) karg1 savunmasiz hale
gelirler. Neonatal 6liimlere Rotavirus, Coronavirus, Respivatuar sinsityal vivus,
enteropatojenik E. coli, Pasteurelln spp. Salmonella spp. ve Cryptosporidium
tiirlerinin yani sira buzagiya 6zgii immiin yetmezlik, iklim gartlari, konjenital
kusurlar ve kotii yonetim kogullart neden olmaktadir. Binlerce hayvan
yetistiren siit ¢iftliklerinde, genellikle profilaktik amagla siite veya siit
ikamelerine antimikrobiyal ilaglar eklenmektedir. Gida hayvani iiretiminde
antibiyotik kullaniminin insan patojenlerinde antibiyotik direncini artirma
potansiyeline sahip oldugu yoniindeki endiseler nedeniyle alternatif stratejilere
ihtiya¢ duyulmaktadir. Ayrica, pasif transfer yetmezligi (PTY) olarak
tanimlanan dogumdan sonra buzagi serumunda diigiik Ig konsantrasyonu
olarak tanimlanmaktadir. PTY durumu, dogumdan 24 saat sonra 50 g/L’ye
esit veya daha diisiik toplam serum protein (TP) konsantrasyon ve 10 g/L’ye
esit veya daha diisiik IgG konsantrasyonu ile karakterize sekonder bir immiin
yetmezliktir. Bu nedenle, yiiksek kaliteli bir kolostrumun 50 g/I’den fazla
IgG konsantrasyonu sunmasi gerektigi tanimlanmistir (Lanz Uhde ve ark.,
2008; Citil ve Gokge, 2013).

Yenidogan buzagilarda pasif bagisiklik, ya dogal kolostrum yoluyla
immiinoglobulinlerin alinmasiyla ya da kolostrum esdegerleri ile saglanabilir.
Kolostrum egdegerleri, yeterli dogal kolostrum bulunmadiginda veya
pastorize edilmemis kolostrum yoluyla bulagabilecek hastalik riskini azaltmak
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amactyla kullanilmaktadir. Bu antikorlar, ayrica ozellikle bagisiklik sistemi
baskilanmig hayvanlarda, bulagici hastaliklarin tedavisinde pasifimmiinoterapi
amaciyla da uygulanmaktadir. Ticari olarak, kurutulmug peynir alti suyu,
kan/serum, normal siit veya yumurtadan elde edilen kolostrum iiriinleri,
dogal kolostruma ek olarak kullanilabilmektedir. Aragtirmalar, bu triinlerin
maternal kolostrum ile birlikte uygulandiginda, buzagilarda yeterli antikor
diizeyi saglayarak pasif immiin transferi destekledigini ve patojenlerin
kolostrum yoluyla bulagma riskini azalttigini gostermektedir (Citil ve Gokge,
2013; Kozat, 2021).

4. ISHALLERDEN KORUNMA

Buzag: ishalleri ¢ok faktorlii olup ishalinin ortaya ¢ikmasinda agagidaki
taktorler rol oynarlar.

a) Dogum oncesi buzag1 bakim yonetimi,
b) Buzag: bagisiklig:

c) Strese maruz kalma veya ¢evresel kontaminasyona maruz kalmak
olarak 6zetlenebilir

Her bir etiyolojik ajana gore hastalik gelisimi ve buzagi ishalinin 6nlenmesi
modelleri arasinda ¢ok fazla fark yoktur. Etken patojenlerinin bilinmesi,
etkilenen ¢iftligin mevcut durumunu dogru bir sekilde degerlendirmek
ve daha ileri miidahaleler geligtirmek igin 6nemlidir. Giiniimiizde, tiretim
hayvanlarinda hastalik kontrolii ve 6nlenmesi, kamu veya tiiketici agisindan
hayvan refahini, hayvancilik iireticisi agisindan ise verimliligi artirmayi
igermektedir (Lanz Uhde ve ark., 2008).

4.1. Dogum 6ncesi buzagilama yonetimi

Gebelik siiresince inegin dengeli beslenmesi, dogumda inegin siit tiretim
miktari, yeni dogan yavrunun emme refleksi ve zor dogum gibi faktorler
yenidogan buzaginin hastaliklara yakalanmasi ve biiyiimesi ile yakindan
iligkilidir. Gebe inekler, gebeligin son ii¢ ayinda yetersiz yem alimi ve makro
veya mikro besin madde eksiklikleri ile dogan buzagilarin hastalik morbidite
ve mortalite oranlarini artirmaktadir (Kozat, 2021). Yetersiz beslenen
ineklerden dogan buzagilar diigiik biiylime performansina, diisiik verimlilige
ve hastaliklara karg1 daha ytiksek duyarliliga sahiptirler (Lanz Uhde ve ark.,
2008; Kozat, 2021).



58 | Ruminantiavdn Neonatal Ishaller

4.2. Bagisiklik ve Asilama

Sigir plasentas1 yapisal olarak pasif antikorun fetiise ge¢mesine izin
vermez. Bu nedenle, yeni dogan buzagilar annelerinden herhangi bir
antikor almadan dogduklar1 igin gevresel patojenlere kargi ¢ok hassastirlar.
Yeni dogan buzagilarin ¢evresel patojenlere kargi direngli olabilmesi
i¢in, dogumdan sonraki ilk 2 saat i¢inde yeterli miktarda yiiksek kaliteli
kolostrumun zamaninda tiiketilmesi, buzaginin patojenlere kargi direngli
olmasi ve gelisimi i¢in gok 6nemlidir (Kozat, 2021). Kolostrum, antikorlar
(immiinoglobulin G sigir kolostrumunda bulunan primer antikor tiirtidiir)
bagisiklik hiicreleri (notrofiller, makrofajlar, T hiicreleri ve B hiicreleri), yag,
protein, yagda ¢6ziinen vitaminler (6rn. retinol, tokoferol, -karoten), suda
¢Oziinen vitaminler (6rn. niasin, tiamin, riboflavin, B, vitamini, piridoksal,
piridoksamin, piridoksin), mineraller (6rn. Ca, P, Mg, Na, K, Zn, Fe,
Cu, S, Mn) ve spesifik olmayan antimikrobiyal faktorler (6rn. laktoferrin)
ornek olarak verilebilir. Yeni dogan buzagi, dogumdan sonraki ilk 6 saat
iginde ideal olarak viicut agirhginin %6-81 kadar kolostrum almalidir.
inegin kolostrumunun kalitesi buzagilama sayisina, beslenme durumuna ve
inegin asilanmasina baghdir. Kolostruma ek olarak, yeni dogan buzagilarda
bagisiklik olusturmak igin enterik patojenlere karg: ticari multivalent agilar
mevcuttur. Bu agilarin ¢ogu canli modifiye veya oldiiriilmiis organizmalari
va da ikisinin bir kombinasyonunu igerir. Bazi agilar inekler i¢in spesifik
iken, digerleri buzagilar igin tasarlanmistir (Kozat, 2021).

Gebe ineklere gebeligin son doneminde kombine ishal agis1 uygulanarak
kolostrumdaki maternal antikor seviyesi artirilarak buzagida pasif bagigiklik
saglanir. Baz1 agilar, dogumdan 2 ay 6nce saglikli bir anneye deri altina (SC),
2 hafta arayla 2 kez veya 1 hafta arayla 3 kez uygulanmaktadir. Ineklerin E.
coli, Rotavirus ve Coronavirus antijenleri igeren agilarla agilanmasi, kolostrum
ve siitte bu patojenlere kargi spesifik antikor miktarini artirir (Batmaz, 2010).

4.3. Cevresel Faktorler

Diigiik sicaklik, yagmur, yogun kar yagisi, riizgar ve barinaklarin yiiksek
nem orani gibi hava kogullar1 yeni dogan buzagilarda strese neden olur ve
bu kosullarda buzagilarin ishale karst hassasiyeti artar. Kotii hava kosullarina
maruz kalan buzagilar viicut isilarimi etkili bir sekilde diizenleyemezler.
Sonug olarak, buzagida hipotermi veya hipertermiye yol agabilir ve bagigiklik
sisteminin bozulmasina neden olabilir. S6z konusu olumsuz faktorleri
azaltmak igin kontrollii bir yetigtirme programi uygulanarak buzagilama
mevsimi ¢evresel kogullarin daha uygun oldugu bir zamana ayarlanmalidir.
Neonatal donem ishallerinin insidansini minimuma indirmek igin belirtilen
stratejik noktalar olarak:
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1-) Tk buzagilama planlanarak diivelerin patojene maruz kalmast
azaltilmali, boylece yeni dogan buzagilarin patojenlere maruziyeti azaltilmig
olacaktir.

2-) Cevresel patojenlerin yiikii azaltilmal

3-) Buzagilama alanlar1 temiz tutulmalidir (Kozat, 2021).



60 | Ruminantlarda Neonatal Ishaller

Kaynaklar

Acres, S. D. (1985). Enterotoxigenic Escherichia coli infections in newborn cal-
ves: a review. Journal of dairy science, 68(1), 229-256.

Akytiz, E., Naseri, A., Erkilig, E. E., Makav, M., Uzlu, E., I(lrmlz1gii!, A H., &
Gokee, G. (2017). Neonatal buzag ishalleri ve sepsis. Kafkas Universite-
si Fen Bilimleri Enstitiisii Dergisi, 10(2), 181-191.

Andres, S., Jiménez, A., Sdnchez, J., Alonso, J. M., Gémez, L., Lopez, F., &
Rey, J. (2007). Evaluation of some etiological factors predisposing to
diarrhoea in lambs in “La Serena”(Southwest Spain). Small Ruminant
Research, 70(2-3), 272-275.

Andrews, A. H., Blowey, R. W., Boyd, H., & Eddy, R. G. (Eds.). (2008).
Bovine medicine: diseases and husbandry of cattle. John Wiley & Sons.

Arslan, M. O. (1997). Kars yoresi buzagilarinda Eimeria tiirlerinin yaygmhg.
Kafkas Universitesi Veteriner Fakiiltesi Dergisi, 3(2), 141-149.

Arslan, M. O., & Sar1, B. (2010). Eimeridae (Memelilerde Coccidiosis). In. Ve-
teriner Protozooloji, 75-98.

Aydogdu, U., Sen, 1., & Giizelbektes, H. (2019). Buzagilarda pasif transfer yet-
mezliginin belirlenmesinde kullanilan yontemler. Manas Journal of Agri-
culture Veterinary and Life Sciences, 9(2), 104-111.

Bastani, S. Bauer, C. & Radostits, O. M. (2012). Protozooloji Ders Notlar.
Akdeniz Universitesi Burdur Veteriner Fakiiltesi Yayini, Ders Notu, (7),
56-64.

Batmaz, H. (2010). Sigirlarin i¢ hastahiklar. Semptomdan Taniya Tamidan Te-
daviye. Genisletilmis Tkinci Baski. Bursa: F Ozsan Mat San ve Tic Ltd
Sti, 308-12.

Batmaz, H. (2013). Koyun ve kegilerin i¢ hastaliklari: Semptomdan Taniya Ta-
nmidan Sagaltima. Nobel Tip Kitabevi.

Bilal, T. (2007). Yenidoganlarin i hastaliklar1. Istanbul Universitesi Veteriner
Fakiiltesi, Istanbul, 158-69.

Bilal, T. (2005). Koyun-Kegilerin I¢ Hastaliklar1 ve Beslenmesi. Istanbul Uni-
versitesi Basim ve Yaymevi Miidiirliigii, Istanbul, 17-21.

Brown, C. C., Baker, D. C., & Barker, I. K. (2007). Infectious and parasitic
diseases of the alimentary tract In: Maxie, MG (Hrsg.), Pathology of do-
mestic animals 4th Ed. Saunders Ltd. Philadelphia, 2, 206-209.

Chatzopoulos, D. C. Athanasiou, L. V. Spyrou, V, Fthenakis, G. C. & Billinis,
C. (2013). Rotavirus infections in domestic animals. Journal of the Hel-
lenic Veterinary Medical Society, 64(2), 145-160.

Cho, Y. I. & Yoon, K. J. (2014). An overview of calf diarrhea-infectious eti-

ology, diagnosis, and intervention. Journal of veterinary science, 15(1),
1-17.



Vednt Baldaz / Emin Can Ilik / Tekin Sabin | 61

Ciarlet, M. Hoftmann, C. Lorusso, E. Baselga, R. Cafiero, M. A. Bdnyai, K,
... & Martella, V. (2008). Genomic characterization of a novel group A
lamb rotavirus isolated in Zaragoza, Spain. Virus Genes, 37, 250-265.

Constable, P. (2003). Fluid and electrolyte therapy in ruminants. Veterinary
Clinics: Food Animal Practice, 19(3), 557-597.

Coskun, A. & Kaya, U. (2018). Tokat bolgesindeki neonatal buzag: ishallerinin
etiyolojisinin belirlenmesi. Manas Journal of Agriculture Veterinary and
Life Sciences, 8(1), 75-80.

Citil, M., & Gokge, E. (2013). Neonatal septisemi. Turkiye Klinikleri Journal of
Veterinary Sciences, 4(1), 62-70.

Dendrickson, J. (2017). Coccidia lifecycle j prevention and treatment of cocci-
diosis. Corid.

Denizhan, V., & Kozat, S. (2022). Evaluation of the concentrations of some
trace elements (Fe, Cu, Se, Zn and Co) in calves naturally infected with
coccidiosis. Journal of Elementology, 27(1), 155-164.

Divers, T. ], & Peek, S. F. (2007). Rebhun’s diseases of dairy cattle. Elsevier
Health Sciences.

Evermann, J. F. & Benfield, D. A. (2001). Coronaviral infections. Infectious
diseases of wild mammals, 246-253.

Fanaroft, A. A. Stoll, B. J. Wright, L. L, Carlo, W. A, Ehrenkranz, R. A, Stark,
A. R, ... & NICHD Neonatal Research Network. (2007). Trends in neo-
natal morbidity and mortality for very low birthweight infants. American
journal of obstetrics and gynecology, 196(2), 147-¢l.

Fayer, R. (2010). Taxonomy and species delimitation in Cryptosporidium. Ex-
perimental parasitology, 124(1), 90-97.

Fayer, R. Santin, M. Trout, J. M, & Greiner, E. (2006). Prevalence of species
and genotypes of Cryptosporidium found in 1-2-year-old dairy cattle in
the eastern United States. Veterinary parasitology, 135(2), 105-112.

Ferrarezi, M. C. Cardoso, . C. & Dutra, I. S. (2008). Genotyping of Clostri-
dium perfringens isolated from calves with neonatal diarrhea. Anaerobe,
14(6), 328-331.

Ferrer, L. M., de Jalon, J. A. G., & de las Heras Guillamén, M. (2013). Atlas of
ovine pathology. Servet, Grupo Asis Biomedia, SL.

Francis, D. H. Allen, S. D. & White, R. D. (1989). Influence of bovine intes-
tinal fluid on the expression of K99 pili by Escherichia coli. American
journal of veterinary research, 50(6), 822-826.

Frydendahl, K. (2002). Prevalence of serogroups and virulence genes in Esche-
richia coli associated with postweaning diarrhoea and edema disease in
pigs and a comparison of diagnostic approaches. Veterinary microbio-
logy, 85(2), 169-182.



62 | Ruminantlarda Neonatal Ishaller

Gazal, S. Mir, 1. A., Igbal, A, Taku, A. K., Kumar, B., & Bhat, M. A. (2011).
Ovine rotaviruses. Open Veterinary Journal, 1(1), 50-54.

Gazal, S. Taku, A. K. & Kumar, B. (2012). Predominance of rotavirus genotype
GOP [11] in diarrhoeic lambs. The Veterinary Journal, 193(1), 299-300.

Gokge, E. & Erdogan, H. M. (2009). An epidemiological study on neonatal
lamb health. Kafkas Universitesi Veteriner Fakiiltesi Dergisi, 15(2).

Giil, Y. (2006). Gevis Getiren Hayvanlarin I¢ Hastaliklar1 (Sigir, Koyun-Kegi).
II. Baski. Medipres Matbaacilik Ltd. Sti., Malatya, 452, 454.

Giines, V. Varol, K. I(gle§, I. Onmaz, A. C. Ulusan, M. & Ekindi, G. (2015).
Kuzularda Viral Ishaller. Turkiye Klinikleri Veterinary Sciences-Internal
Medicine-Special Topics, 1(3), 72-80.

Hadimli, H. H, Erganis, O, Sayin, Z. & Aras, Z. (2012). Toxinotyping of
Clostridium perfringens isolates by ELISA and PCR from lambs suspec-
ted of enterotoxemia. Turkish Journal of Veterinary & Animal Sciences,
36(4), 409-415.

Heller, M. C. & Chigerwe, M. (2017). Diagnosis and treatment of infectious
enteritis in neonatal and juvenile ruminants. The Veterinary clinics of
North America. Food animal practice, 34(1), 101.

Kaper, J. B. Nataro, J. P. & Mobley, H. L. (2004). Pathogenic escherichia coli.
Nature reviews microbiology, 2(2), 123-140.

Karaer, Z. & Nalbantoglu, S. (2005). Gevisgetirenlerin parazit hastaliklarinda
tedavi. Parazit Hastaliklarinda Tedavi. Bolim, 1(1), 1-19.

Klein, D., Kern, A., Lapan, G., Benetka, V., Mostl, K., Hassl, A., & Baumgart-
ner, W. (2009). Evaluation of rapid assays for the detection of bovine
coronavirus, rotavirus A and Cryptosporidium parvum in faecal samples
of calves. The veterinary journal, 182(3), 484-486.

Kocabatmaz, M., Aslan, V., Sezen, Y., & Nizamlioglu, M. (1987). Ishalli ne-
onatal buzagilarin prognozu ve tedavisi. Tiirk Veteriner Hekimligi, 1,
23-25.

Kozat, S. (2021). Treatment principles in calf diarrhea. Proceedings Book, 113.

Lanz Uhde, F., Kaufmann, T., Sager, H., Albini, S., Zanoni, R., Schelling, E.,
& Meylan, M. (2008). Prevalence of four enteropathogens in the fae-
ces of young diarrhoeic dairy calves in Switzerland. Veterinary Record,
163(12), 362-366.

Laurent, F. McCole, D. Eckmann, L. & Kagnoff, M. F. (1999). Pathogene-
sis of Cryptosporidium parvum infection. Microbes and Infection, 1(2),
141-148.

Maclachlan, N. J. & Dubovi, E. J. (Eds.). (2010). Fenner’s veterinary virology.
Academic press.



Vednt Baldaz / Emin Can Ilik / Tekin Sabin | 63

Mancini, N. L, Rajeev, S. Jayme, T. S, Wang, A. Keita, A. V. Workentine, M.
L. ... & McKay, D. M. (2021). Crohn’s disease pathobiont adherent-in-
vasive E coli disrupts epithelial mitochondrial networks with implications
for gut permeability. Cellular and molecular gastroenterology and hepa-
tology, 11(2), 551-571.

Mimioglu, M. Goksu, K. & Sayin, F. (1969). Veteriner ve Tibbi Protozooloji
II. Ankara Universitesi Basimevi, 607-684.

Muktar, Y., Mamo, G., Tesfaye, B., & Belina, D. (2015). A review on major
bacterial causes of calf diarrhea and its diagnostic method. Journal of Ve-
terinary Medicine and Animal Health, 7(5), 173-185.

O’Hara, S. P. & Chen, X. M. (2011). The cell biology of Cryptosporidium in-
fection. Microbes and infection, 13(8-9), 721-730.

Ozcel, M. A. (1964). Sigirlarda Protozoon Hastaliklart. Bornova Vet Arag Enst
Derg, 10, 195-219.

Radostits, O. M., Gay, C. C., Hinchcliff, K. W., & Constableeds, P. D. (2006).
Disease associated with Viruses and Chlamydia I-II. In: Radostits, O.
M., Gay, C. C., Hinchclift, K. W.; & Constableeds, P. D. Veterinary
Medicine A Textbook of the Diseases of Cattle, Horses, Sheep, Pigs, and
Goats. 10th ed. Philadelphia: Saunders, Elsiver; p.1157-433

Ratanapob, N. (2017). Increasing Lamb Survival in Prince Edward Island She-
ep Flocks (Doctoral dissertation, University of Prince Edward Island).

Sajid, M. S, Malik, M. A. Magbool, M. Lépez-Pérez, A. M. & Imran, M.
(2021). Pathobiology Of The Tick-Borne Piroplasmosis. Vetermary Pat-
hobiology & Public Health, 47.

Sari, B. Arslan, M. O, Gicik, Y, Kara, M. & Tasgi, G. T. (2009). The prevalence
of Cryptosporidium species in diarrhoeic lambs in Kars province and po-
tential risk factors. Tropical animal health and production, 41, 819-826.

Scott, P. R. (2015). Sheep medicine. CRC press.

Sen, I., & Constable, P. D. (2013). General overview to treatment of strong ion
(metabolic) acidosis in neonatal calves with diarrhea. Eurasian Journal of
Veterinary Sciences, 29(3), 114-120.

Seving, F, Irmak, K., & Seving, M. (2003). The prevalence of Cryptosporidium
parvum infection in the diarrhoiec and non-diarrhoeic calves.

Sharif, L. Obeidat, J. & Al-Ani, F. (2005). Risk factors for lamb and kid mor-
tality in sheep and goat farms in Jordan. Bulgarian journal of veterinary
medicine, 8(2), 99-108.

Temizel, E. M. (2017). Kuzularda Ishalle Seyreden Hastaliklarda Tani ve Te-

davi Yontemleri. Turkiye Klinikleri Veterinary Sciences-Internal Medici-
ne-Special Topics, 3(1), 30-37.



64 | Ruminantlarda Neonatal Ishaller

Theil, K. W. Grooms, D. L, McCloskey, C. M. & Redman, D. R. (1995).
Group B rotavirus associated with an outbreak of neonatal lamb diarrhea.

Thompson, R. A, Palmer, C. S.& O’Handley, R. (2008). The public health and
clinical significance of Giardia and Cryptosporidium in domestic animals.
The veterinary journal, 177(1), 18-25.

Thomson, S, Hamilton, C. A. Hope, J. C. Katzer, F. Mabbott, N. A. Morrison,
L. J. & Innes, E. A. (2017). Bovine cryptosporidiosis: impact, host-pa-
rasite interaction and control strategies. Veterinary research, 48, 1-16.

Thrusfield, M. (2018). Veterinary epidemiology. John Wiley & Sons.

Turgut, K. & Ok, M. (1997). Veteriner Gastroentereoloji Semptomdan Teghi-
se. Konya: Bahgivanlar Basim AS.

Tiirk, S., & Emlik, F. (2022). Neonatal Buzag: Ishali Etiyolojisindeki Ajanlar.
Turkish Veterinary Journal, 3(2), 51-56.

Ulutag, B. & Voyvoda, H. (2004). Cryptosporidiosis in diarrhoeic lambs on a
sheep farm. Turkiye Parazitol Derg, 28, 15-17.

Varol, K, Gezer, T., Bati, Y. U., Gokee, G., Tuzcu, M., Ak¢akavak, G., ... &
Yerlikaya, Z. (2022). Hayvan Hastaliklarina Giincel Yaklagimlar. Livre
de Lyon.

Vermunt, J. J. (2008). Rearing and management of diarrhoea in calves to wea-
ning. Australian veterinary journal, 71(2), 33.

Wani, S. A., Bhat, M. A. Samanta, I. Ishaq, S. M. Ashrafi, M. A, & Buchh, A. S.
(2004). Epidemiology of diarrhoea caused by rotavirus and Escherichia
coli in lambs in Kashmir valley, India. Small ruminant research, 52(1-2),
145-153.

Celik, O.Y., Aslan Celik, B., Ayan, A., Orung Kiling, O., Ercan, K., Selcuk, M.
A., Baldaz, V. & Oktay Ayan, O. (2023). Microscopic and Molecular
Prevalence of Cryptosporidium spp. in Lambs in Siirt, Turkey. Egyptian
Journal of Veterinary Sciences, 54(5), 855-861.

Zilci, 1. & Kilig, N. (2019). Konjenital Intestinal Atresia’li Buzagilarda Klinik,
Hematolojik Ve Operatif Yaklagimlarin Prospektif Olarak Degerlendi-
rilmesi (Master’s thesis, Adnan Menderes Universitesi Saglik Bilimleri
Enstitiisit).



