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OZET

Siit ineklerinde yag dokusu mobilizasyonu ile puerperal donem fertilite
performansinin degerlendirilmesi

Bu calismada, siit sigirlarinda dogum Oncesi ve sonrast sirt bdlgesi yag kalinligi
(SBYK) degisimlerinin metabolik parametreler, postpartum hastalik insidansi ve
fertilite lizerine etkilerinin degerlendirilmesi amaglanmistir. Arastirma kapsaminda
primipar (n=120) ve multipar (n=120) Holstein inekler kullanilmis olup, ¢aligmaya
sistemik hastalik ya da fertilite sorunu bulunmayan klinik olarak saglikli bireyler dahil
edilmistir. SBYK o6l¢iimleri dogumdan 60 giin 6nce (SBYK1), 5 giin 6nce (SBYK2),
dogumdan sonra 21. (SBYK3), 40. (SBYK4) ve 80. (SBYKS) giinlerde olmak iizere
bes farkli zamanda gergeklestirildi. Olgiimlerden elde edilen verilere gére, dogum
oncesi ve sonrasi yag kalinligi farki (A SBYK) esas alinarak inekler esit sayida dort alt
gruba ayrildi. Bu gruplar primipar Grup 1 (max A SBYK) , Primipar Grup 2 (min A
SBYK) , Multipar Grup 1 (max A SBYK) ve Multipar Grup 2 (min A SBYK) olarak
isimlendirildi. Kan 6rnekleri doguma bes giin kala ve dogumdan bes giin sonra olmak
iizere iki farkli zamanda alindi. Kalsiyum, fosfor, magnezyum, BHBA, NEFA, AST,
GGT, glukoz, kolesterol, BUN, total protein ve albumin diizeyleri belirlendi. Ayrica,
gebelik oranlari ile retensio secundinarum, septik metritis ve ketozis gibi postpartum
hastalik insidanslar1 da gruplar bazinda degerlendirildi. Bulgular dogrultusunda,
Multipar Grup 1 ineklerde postpartum BHBA (0,995 mmol/L) ve NEFA (0,660
mmol/L) diizeylerinde artis; glukoz (48,2 mg/dL) ve kalsiyum (9,15 mg/dL)
diizeylerinde azalma saptanmustir. Primipar Grup 1'de de BHBA (0,891 mmol/L) ve
NEFA (0,923 mmol/L) diizeylerinin yiiksek oldugu, ayrica total protein ve GGT
diizeylerinin Grup 2’ye gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Gebelik oranlari,
Primipar Grup 1’°de %36,6, Multipar Grup 1°de ise %41,6 olarak saptanmas; ilgili Grup
2’lerde bu oranlar sirastyla %70,0 ve %61,6’ya ulasmistir. Retensio secundinarum ve
septik metritis oranlar1 yag kaybi yiiksek gruplarda daha fazla goriilmiis; ketozis siklig1
ozellikle Multipar Grup 1’de %26,0 ile dikkat ¢ekici diizeyde bulunmustur. Sonug
olarak, dogum oncesi yag rezerv diizeyinin ve dogum sonras1 donemdeki yag kaybi1
miktarinin, siit sigirlarinda metabolik denge ve reprodiiktif performans tizerinde etkili
olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu dogrultuda, sirt bdlgesi yag kalmhigmin diizenli
olarak izlenmesi, ge¢is donemi yOnetiminde erken risk belirleme araci olarak
degerlendirilebilir. Bu yaklasimin, metabolik hastaliklarin 6nlenmesi ve fertilite
performansinin desteklenmesi agisindan katki saglayabilecegi ongoriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: BHBA, Fertilite, Negatif enerji dengesi, SBYK, Viicut
kondisyon skoru, Yag mobilizasyonu
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ABSTRACT

Evaluation of Fat Tissue Mobilization and Postpartum Fertilty Performance in Dairy
Cows

This study aimed to evaluate the effects of pre- and postpartum changes in back fat
thickness (BFT) on metabolic parameters, postpartum disease incidence, and fertility
in dairy cows. The research included primiparous (n=120) and multiparous (n=120)
Holstein cows, all of which were clinically healthy individuals without systemic
disease or fertility problems. BFT measurements were performed at five different time
points: 60 days before calving (BFT1), 5 days before calving (BFT2), and on days 21
(BFT3), 40 (BFT4), and 80 (BFTS) postpartum. Based on the difference in fat
thickness before and after calving (ABFT), cows were divided into four equal
subgroups: Primiparous Group 1 (max A BFT), Primiparous Group 2 (min A BFT),
Multiparous Group 1 (max A BFT), and Multiparous Group 2 (min A BFT). Blood
samples were collected at two different time points: five days before and five days
after calving. Serum levels of calcium, phosphorus, magnesium, BHBA, NEFA, AST,
GGT, glucose, cholesterol, BUN, total protein, and albumin were determined.
Additionally, pregnancy rates and the incidence of postpartum diseases such as
retained placenta, septic metritis, and ketosis were evaluated by group. According to
the findings, an increase in postpartum BHBA (0,995 mmol/L)) and NEFA (0,660
mmol/L) levels, and a decrease in glucose (48.2 mg/dL) and calcium (9.15 mg/dL)
levels were detected in Multiparous Group 1 cows. In Primiparous Group 1, BHBA
(0,891 mmol/L) and NEFA (0,923 mmol/L) levels were also high, and total protein
and GGT levels were higher compared to Group 2. Pregnancy rates were 36.6% in
Primiparous Group 1 and 41,6% in Multiparous Group 1, while these rates reached
70,0% and 61,6%, respectively, in the corresponding Group 2s. The rates of retained
placenta and septic metritis were higher in groups with greater fat loss; the incidence
of ketosis was particularly notable in Multiparous Group 1 at 26.0%. In conclusion,
prepartum fat reserve levels and the amount of fat loss during the postpartum period
may influence metabolic balance and reproductive performance in dairy cows.
Accordingly, regular monitoring of back fat thickness can be considered an early risk
assessment tool in transition period management. This approach is anticipated to
contribute to the prevention of metabolic diseases and support reproductive
performance.

Anahtar Kelimeler: BHBA, Fertility, Negative energy balance, BFT, Body
condition score, Faty mobilization

Xiv



1. GIRIS

Gegis donemi, siit ineklerinde metabolik ve saglikla ilgili bozukluklarm en sik
gorildigl kritik bir evre olup, klinik ve subklinik hastaliklarin yaklasik %751
dogumdan sonraki ilk 30 giin igerisinde ortaya ¢ikmaktadir. Bu donemde, laktasyonun
baslamastyla birlikte hayvanlarin enerji gereksinimi 6nemli Ol¢lide artmakta, ancak
kuru madde alimi1 bu artig1 karsilamakta yetersiz kalmaktadir. Sonug olarak, ciddi bir
negatif enerji dengesi (NED) gelismekte ve enerji agigini telafi etmek amaciyla yag
dokularindan mobilize edilen trigliseridlerin bir iirlinii olarak kandaki non-esterifiye
yag asitleri (NEFA), B-hidroksibutirik Asit (BHBA), iire ve keton cisimciklerinin
diizeylerinde belirgin artiglar gézlenmektedir (Serbetci ve ark., 2024). Dogum sonrasi
donemde meydana gelen yag mobilizasyonu siit ineklerinde viicut kondisyon skoru
(VKS) kaybi olarak ortaya ¢ikmaktadir. Laktasyonun baslangicinda enerji ihtiyacinin
kuru madde alimiyla karsilanamamasi sonucu olusan NED, viicut yag rezervlerinin
hizla mobilize edilmesine ve buna bagl olarak kondisyon kaybma yol agtigi
belirtilmistir. Ozellikle doguma yiiksek viicut kondisyonuyla giren hayvanlarda bu

kaybin daha belirgin oldugu ifade edilmektedir (Casaro ve ark., 2024).

VKS pratik uygulanabilirligi ve diisitk maliyeti sayesinde saha kosullarinda
yaygin olarak kullanilan bir yontem olup, siit sig1r1 siiriilerinin beslenme ve metabolik
durumunun izlenmesinde 6nemli bir ara¢ haline gelmistir. Zaman igerisinde, farkl
iilkelerde cesitli VKS sistemleri gelistirilmistir. Bu sistemler arasinda dort puanlik
olcek, Ingiltere’de Onerilen alt1 puanlik, Avustralya’da kullanilan sekiz puanlik ve
Yeni Zelanda’da benimsenen on puanlik degerlendirme sistemleri yer almaktadir.
Ancak VKS yontemi, degerlendirme siirecinde gozlemciye baglilik gostermesi
nedeniyle 6znel bir nitelik tasimakta ve 6zellikle 0,25 puan gibi kiigiik degisimlerin
tespitinde degerlendirme farkliliklarina neden olabilmektedir. Bu smirliliklar
dogrultusunda, sirt bolgesi yag kalnligi (SBYK) dl¢limleri, deri alt1 yag dokusunu
dogrudan degerlendiren, invaziv olmayan ve kantitatif bir yontem olarak One
cikmaktadir. SBYK, hayvanlarin viicut yag rezervlerini ve dolayisiyla enerji dengesini
tahmin etmede daha yiiksek dogruluk saglamaktadir. Bu 6zelligi sayesinde, gézlemci

kaynakli Onyargidan daha az etkilenmekte ve farkli ¢aligmalar arasinda



karsilastirilabilirligi artirmaktadir. Ayrica, SBYK diizeylerindeki degisimlerin NED
ve metabolik hastalik riski ile yakindan iliskili olmasi, bu yontemi metabolik durumun
degerlendirilmesinde degerli bir biyobelirte¢ haline getirmektedir (Schroder ve

Staufenbiel, 2006; Roche ve ark., 2009; Fiore ve ark., 2025).

Bu c¢aligmanin amaci, siit ineklerinde puerperal donemde gerceklesen yag
dokusu mobilizasyonunun metabolik durum ve fertilite performansi tlizerindeki
etkilerini kapsamli bi¢cimde degerlendirmektir. Arastirmada, dogum Oncesi ve
sonrasindaki belirli zaman noktalarinda sirt bolgesi yag kalinlig1 (SBYK) dlgtimleri ile
serum biyokimyasal parametreleri (NEFA, BHBA, Ca, P, Mg, BUN, glukoz,
kolesterol, total protein, alblimin, AST, GGT) belirlenmis ve elde edilen veriler
primipar ile multipar inekler arasinda karsilastirilmistir. Bu sayede, gecis doneminde
viicut yag rezervlerindeki degisimlerin negatif enerji dengesi ile iliskisi ortaya
konularak, s6z konusu degisimlerin puerperal donem fertilite performansi, postpartum
hastalik insidansi ve metabolik risklerin 6ngériilmesindeki potansiyel belirleyici rolii

arastirilmustir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Geg¢is Donemi

Gegis donemi, Grummer (1995), tarafindan siit sigirlarinda gebeligin son 3
haftasi ile, dogumdan sonraki ilk 3 hafta arasinda yer alan donem olarak tanimlanmis
ve bu alanda ¢alisma yapan diger yazarlar tarafindan da kabul géren standart bir tanim
haline gelmistir. Gegis donemi; siit ineklerinde enfeksiyon ve metabolik hastaliklarin
insidansi iizerine son derece etkili olan bir donemdir. Ozellikle beslenme, metabolik,

hormonal ve immiinolojik degisiklikler bu donemde meydana gelmektedir.

Bu donemde meydana gelecek herhangi bir yonetim problemiyle birlikte
bircok sorunu beraberinde getiren, dogum stresi ve dogumla birlikte yiiksek siit verimi
nedeniyle yogun metabolik yiike maruz kalan ineklerin metabolizmalar1 da olumsuz
etkilenmektedir (Leblanch, 2010). Bu donem; onemli fizyolojik, metabolik ve
beslenme degisikliklerinin meydana geldigi ve ¢ogu metabolik problemlerin ortaya
ciktig1 donemdir (Mulligan ve Doherty, 2008). Gegis donemi, hayvanin endokrin
durumundaki degisim ile birlikte, laktasyon-gebelik dongiisiinde meydana gelen, diger
donemlerden farkli olarak; belirgin degisikliklerin meydana geldigi, fetiistin gelisimi
ve yaklasan laktogenezis i¢in ihtiya¢ duyulan besin artigina ragmen yem aliminda
meydana gelen azalma ile karakterizedir. Gebeligin son doneminden laktasyonun ilk
donemine gecis esnasinda kortizol seviyesinde meydana gelen artis ile birlikte plazma
inslilin diizeyinde azalma, somatotropin konsantrasyonunda ise artis meydana
gelmektedir. Meydana gelen bu hormonal degisimler, kuru madde tiiketiminde ciddi
anlamda azalmaya sebep olmaktadir. Bu donemde sekillenen hormonal degisimlerin
cok hizli olmas1 ve kuru madde tiiketiminde meydana gelen azalma, karaciger ve
iskelet kaslarinda glikojen rezervlerinin bitmesine ve yag dokudan viicut yaglarmnin

mobilizasyonuna neden olmaktadir (Grummer, 1995).

Geg¢is doneminde ineklerde, siit iiretimi i¢cin besin maddelerine olan talebin
hizla artmas1 ve yem tiiketimi ile saglanan besin ihtiyacinin artmasi nedeniyle NED
meydana gelmektedir (Bauman ve Currie, 1980). Bu enerji dengesi, diisiik kan glikoz

seviyeleri ve ek enerji saglamak i¢in viicut rezervlerinin mobilizasyonu ile sonuglanir.



Bu ise NEFA ve BHBA kan konsantrasyonlarmin yiikselmesine yol agar (Drackley,
1999). Ayrica kalsiyum (Ca) ve fosfor (P) siit sentezi i¢in kullanildigidan kandaki
konsantrasyonlarmin yiikselmesine yol agar (Drackley ve ark., 2005). Meydana gelen
tim bu metabolik degisiklikler; ketozis, yagh karaciger sendromu, hipokalsemi,
metritis, mastitis, retentio secundinarium ve abomasum deplasmani gibi hastaliklara
yol agmaktadir (Leblanch, 2010). Yapilan bir ¢calismada, meydana gelen bu metabolik
hastaliklarin insidensinin en yiiksek oldugu donemin dogumdan sonraki ilk 10 giinliik
stirece denk geldigi ve bunun da dogum oOncesinde beslenme ve yonetim stratejisinin
yanlis planlanmasina bagl oldugu, nihayetinde ise bu durumun {ireticiye saglik
problemi, dogurganligin azalmasi ve maddi kayip olarak yansidigi belirtilmistir

(Ingvartsen ve ark., 2003).

Siit ineklerinde gecis doneminde, bagisiklik sisteminin baskilanmasina bagl
olarak uterus ve meme enfeksiyonlarina karsi duyarhilik artmaktadir (Kehrli ve ark,
1989b). Metabolik hastaliklara ve enfeksiyonlara yatkinlik olusturan bircok sebep
bulunmaktadir. Bu sebepler arasinda yem tiiketiminde meydana gelen azalma, artan
enerji kayb1 sebebiyle olusan NED, lipoliz, erken laktasyon doneminde canli agirlikta
azalma, dogumun ardindan sekillenen hipokalsemi, bagisiklik sisteminin
baskilanmasi, ciddi metabolik ve immun nedenlere 6rnek olarak ortaya koyulmaktadir.
Bununla birlikte dogumdan sonraki 2-3 hafta siiresince devam eden uterusun
bakteriyel = kontaminasyonundan  mikrobiyal etkenlerin  sorumlu  oldugu
belirtilmektedir (Goff, 2008; Le Blanc, 2010). Laktasyon ve gebelik nedeniyle belirgin
bir sekilde meydana gelen yangisal yanit olustugu ispatlanmistir (Sordillo ve ark.,
2009). Dogum ile birlikte, polimorfontiikleer 16kositlerin sayisinda bir azalma meydana
gelmektedir. Bu azalmaya bagli olarak fagositoz kapasitesinde meydana gelen diisiis,
uterus icerisinde bakterilerle miicadele yetenegini azaltarak uterus enfeksiyon riskini

arttirmaktadir (Kehrli ve ark. 1989b).

Gegis donemindeki inekler; dogum, metabolik ve enfeksiydz kaynakli stres
faktorlerinin yani sira rasyon degisikligi, bulundugu grubun degistirilmesi (Mulligan
ve Doherty, 2008), sicaklik stresi (Wheelock ve ark. 2010) gibi cevresel etkenlere de
maruz kalabilmektedir. Sicaklik stresinin siit verimi ve yem tiiketimini diislirmesinin

yani sira immun sistemin baskilanmasina sebep oldugu belirtilmistir. Bununla birlikte



stit k1 ineklerin et ki ineklere, yiiksek siit verim 6zelligine sahip ineklerin de diisiik
verim Ozelligine sahip ineklere gore sicaklik stresinden belli olgiide daha fazla
etkilendikleri ve ¢esitli enfeksiyoz hastaliklara karsi daha yatkin olduklar1 ifade
edilmektedir (Das ve ark. 2016).

Gegis donemimde en hayati nokta olan beslenme fizyolojisi iizerine bir¢ok
calisma olmasina ragmen, geg¢is donemi, birgok siit igletmesi i¢in sorunlu bir siire¢
olmaya devam etmekte ve ciddi ekonomik kayiplara neden olmaktadir (Burhans ve
ark. 2003). Dogum oOncesi donemde inekleri etkileyen problemlerin meydana
gelmesinde en Onemli faktdriin rasyon oldugu kabul edilmistir. Dogum Oncesi
donemde rasyonda artan enerji miktarinin, abomazum deplasmani insidansini azalttig1
ve bu rasyonda artan protein miktarmin ise retensiyo sekundinarium ve ketozis
insidansini azalttig1, ayrica farkli bir beslenme stratejisi olarak rasyona Ca igeriginin
eklenmesinin hipokalsemi ile bir baglantismmin olmadigini belirtmektedir (Curtis ve
ark. 1985). Minnesota’da 1996-2001 yillar1 arasinda yapilan bir ¢alismada, bir siit
inegi isletmesinde kayit altma alman periparturient metabolik sorunlar nedeni ile
hayvanlarin %25’inin, Sagilan Giin Sayis1 (SGS) 60’tan 6nce siirii dis1 birakildiklar1
ortaya konmustur. Hem klinik hem de subklinik formda ¢esitli metabolik problemlerin
ortaya ¢ikmasiyla iligkili olarak laktasyonun erken doneminde meydana gelen siiriiden
cikarilmalar, biiyiik ekonomik kayiplar meydana getirmektedir (Godde ve ark. 2003).
Erken postpartum donemdeki siit¢ii ineklerin karbonhidrat metabolizmasi, ¢ogunlugu
siit laktoz sentezi i¢in kullanilan yogun glikoz gereksiniminin etkisi altindadir.
Laktasyonun baslamasiyla laktasyondaki net enerji ihtiyact dogum 6ncesi doneme

gore yaklagik iki kat1 (Sekil 2.1) artmaktadir (Bertics ve ark. 1992).
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Sekil 2.1. Gegis donemi siiresince enerji ithtiyact (-+-), alimi (-=-) ve dengesi (- A-)

Hayvan sahiplerinin ge¢is donemindeki hastaliklara iliskin algis1 ve geleneksel
yonetim uygulamalarinin yetersizligi; izleyen donemlerde siirii sagligi ve verimliligi
izerine etkileri acgisindan bu donemde yapilmasi gerekenleri dogru bir sekilde
uygulama ihtimalleri diisiiktiir (Roche ve ark. 2017). Birgogu subklinik olan ve siit
veriminde azalma gibi gizli kayiplara neden olan metabolik hastaliklarin dogas1 goz
Oniine alindiginda, sorunun kapsami konusunda farkindalik eksikligi olmasi
muhtemeldir. Gegis donemiyle ilgili sorunlarin iistesinden gelmek kolay olmayabilir
¢linkii cogu zaman birden fazla neden vardir ve her siit¢ii stiriiye ayni sekilde uyan tek
veya basit bir ¢6ziim bulunmayabilir. Ayrica, gecis doneminin yonetimi ile ilgili olarak
hayvan sahibi-danigman iliskileri arastirilirsa, taraflar arasindaki iletisim ve bilgi

aligverisinin 6niindeki potansiyel engellerin kaldirilmasi gerekir (Emma ve ark. 2021).
2.1.1. Gecis Donemi ve Insiilin Direnci

Insiilin direnci; normal, fizyolojik bir insiilin konsantrasyon degerinde, insiiline
duyarli dokularm biyolojik tepkisinin azalmasi ile karakterize bir durum olarak ifade
edilmektedir (De koster ve ark. 2013). Insiilin direnci ayrica iki farkli zellige gore alt
boliimde ele almabilir: insiilin duyarlilig1 ve insiilin yamti. insiilinin maksimum etkisi,

insiilin yanitint belirlerken, bu yanit1 maksimum diizeyin yarisi nispetinde ortaya



¢ikarmak igin gereken insiilin konsantrasyonu, insiilin duyarliigini ifade eder. Insiilin
direnci, bu nedenle insiilin duyarliligindaki azalmaya (instilin doz-yanit egrisinin asag1
kaymasi), insiilin yanitindaki azalmaya (insiilin doz-yanit egrisinin saga kaymasi)
veya her ikisinin kombinasyonuna baglanabilir (De koster ve ark. 2013). Gebeligin
sonunda ve erken laktasyonda, tiim siit inekleri, periferik dokularda insiiline karsi
azalmig bir yanitin gecici durumunu yasar (De koster ve ark. 2013). Bu homeorhetik
adaptasyon, siit liretimini saglamak i¢in hizli biiyiiyen fetiis ve meme bezi icin yeterli
glikoz arzimi koruyan bir mekanizma olarak hizmet eder (De koster ve ark. 2013; Bell
ve ark. 1997). Bu dokular, bu asamada mevcut glikozun ¢cogunu bosaltir. Bununla
birlikte, dogumla birlikte azaltilmig insiilin duyarliligi, iki ucu keskin bir kili¢ gérevi
gorebilir. Insiilinin periferik dokulardaki etkisini daha siddetli olarak gostermesi,

subklinik ketozis, klinik ketozis ve yaglh karaciger sendromu gibi patolojik

bozukluklara katkida bulundugu bilinmektedir (De koster ve ark. 2015).

De Koster ve ark. (2015), gebeligin sonunda normal ve yiiksek kondisyonlu
ineklerde glikoz ve yag asidi metabolizmasinin insiilin yanitini belirlemislerdir. Siit
inekleri i¢in yeni bir diizenekte, ineklere beklenen dogumdan {i¢ hafta 6nce bir HEC
(Hiperinsiilinemik Euglycemic Clamp) testi uygulandi. Bu test, artan insiilin dozlar1
ile (dakikada 0,1 — 0,5 - 2 ve 5 mlIU/kg) dort ardisik insiilin inflizyonundan
olusuyordu. Her bir insiilin inflizyon periyodu i¢in, kan glikoz konsantrasyonunu bazal
seviyede tutmak i¢in glikoz infiizyonunda hi¢bir degisikligin gerekli olmadigi 30
dakikalik bir periyot olarak tanimlandi. Her durumda, glikoz inflizyon hizi ve NEFA
konsantrasyonu belirlenerek kayit altina alindi. Bu model ile De Koster ve ark. (2015),
kuru dénemin sonunda yiiksek kondisyona sahip inekler ile glikoz metabolizmasinin
insiilin yanit1 arasinda negatif bir iligki belirledi. Glikoz metabolizmasi seviyesindeki
bu bozulmus insiilin etkisi, azalmis bir insiilin duyarliligmin yani sira azalmis bir
insiilin tepkisi seklinde tanimland1. Her ikisi de (insiilin duyarlilig1 ve yanit1) gebeligin
sonunda yiiksek kondisyonlu ineklerde daha belirgin hale geldi. Tersine, yag asidi
metabolizmasinin insiilin yaniti, gebeligin sonunda siit ineklerinde yag birikimi diizeyi
ile iligkili degildi. Baska bir deyisle, yiiksek kondisyonlu ineklerde gebeligin sonunda
yag dokusunda insiilinin anti-lipolitik aktivitesinin oldugu anlamina gelmektedir (De

Koster ve ark. 2018).



Daha sonraki bir ¢aligmada, Bogaert ve ark. (2018), yiiksek kondisyonlu
ineklerde pankreasmn yag birikimine bagli olarak yetersiz salgilama kapasitesi
nedeniyle kuru donemin sonundaki insiilin direncinin daha da kotiilesebilecegini
varsaydilar. Bu hipotezi kanitlamak i¢in, ilk olarak beklenen dogumdan 3 hafta 6nce
bir Intravendz Glikoz Tolerans Testi (IVGTT) uygulandi ve ardindan bir sonraki hafta
ineklere 6tenazi yapildi. Otenazi sonrasi pankreas disseke edilerek tartildi ve histolojik
analiz i¢in pankreas doku Ornekleri alindi. Sonuglar, yiiksek kondisyonlu ineklerin,
normal kondisyonlu ineklere gore pankreasta daha fazla yag infiltrasyonu sergiledigini
ortaya koydu. Bununla birlikte, yiiksek kondisyonlu ineklerin pankreaslari, normal
kondisyonlu ineklerinkinden daha agir degildi. ilging bir sekilde, yiiksek kondisyonlu
ineklerden alinan pankreas adaciklari, pankreas dokusunun toplam alanma gore
boyutta bir artig gosterdi. Yiiksek kondisyonlu ineklerde pankreasin daha biiyiik, keza
fonksiyonel dokusunun nispeten daha fazla olusu, IVGTT yansitilarak gerekli
diizeltme yapilmistir. Yiiksek kondisyonlu inekler, normal kondisyonlu ineklere
kiyasla insiilinin daha yiiksek diizeyde salinimi ve glikoza daha fazla akut insiilin
yanit1 vermislerdir. IVGTT sirasinda bolus glikoz uygulamasinin ardindan ilk 60
dakika boyunca glikoz egrisi altinda daha yiiksek bir alan, daha yiiksek insiilin
sekresyonuna ragmen, yiiksek kondisyonlu hayvanlarda periferik dokularin glikoz
metabolizmasmin daha biliyiik insiilin direncini dogruladi. Bu sonuglar, yiiksek
kondisyonlu ineklerin pankreasmin, yliksek diizeydeki periferik insiilin direncini daha

fazla insiilin salgilayarak telafi ettigini gostermektedir.

Bu c¢aligmalara dayanarak, gebeligin sonunda yiiksek kondisyonlu ineklerde
insiilin direncinin, glikoz metabolizmas1 {izerinde bozulmus insiilin etkisi ile iliskili
oldugu sonucuna varilmistir. Buna karsilik; hem in vivo, hem de in vitro ¢aligmalarda
kanitlandig1 gibi, insiilinin NEFA dusiiriicii etkisi korunmustur. Bu, yag dokusu
seviyesindeki insiilin direncinin, dogumdan once yiiksek kondisyonlu ineklerde biiyiik
komplikasyonlara yol agmayabilecegini gostermektedir. Ayrica, yliksek kondisyonlu
inekler, pankreasta yag infiltrasyonundan muzdariptir. Bununla birlikte, periferik
insiilin direncini telafi etmek icin daha yiiksek bir insiilin salgilama kapasitesine yol

acan daha biiylik pankreas adaciklari ile iligkilendirilmistir (Osvaldo ve ark. 2020).



2.2. Kuru Donem

Siit¢ii ineklerde dogumdan 6nceki son 2 aylik siirecte sagim islemi yapilmaz
ve hayvan kuruya ayrilir. Kuruya ayirma isleminin yogun gecen bir iiretim
doneminden sonra memenin dinlendirilmesi ve yeni laktasyona hazir hale gelmesi,
gebeligin son periyodunda hizli bir sekilde biiyiimekte olan fetusun beslenmesi,
laktasyon i¢in eksik olan viicut depolarinin doldurulmasi gibi bir¢ok yarari

bulunmaktadir (Coskun 1997; Tuncer, 2006).

Siit¢ii isletmelerde, kuru donem periyodunun 50-60 giin arasinda tutulmasi
onerilmektedir. Bu baglamda yapilan arastirmalara gore kuru dénem siiresinin 40
giiniin altinda tutulmasi laktasyondaki siit verimini %10-30 oraninda azalttig1
gbzlenmistir (Annen ve ark. 2004). Kuru donemde 50-60 giinliik periyotta kaybedilen
siit gelirinin, meme dokusunun dinlenmesi ve yeni laktasyona daha iyi girebilmesiyle

geri kazanilacagi tahmin edilmektedir (Capuco ve ark. 1997).

Her laktasyon sonunda kuru doneme ayrilan ineklerde meme dokusun
dinlendirilmesi ile; meme epitelinin gerilemesi, son doneminde ise hiicre sayisinin
cogalmasi ve farklilagsmasi saglanmis olur. Bu da bir sonraki laktasyonda maksimum
siit verimine ulagmasimi saglamaktadir (Capuco ve ark. 1997). Kuru donemin siit
verimi iizerine dnemini ortaya koyan bir ¢calismada, kuru donem olmadan yonetilen
stitcii ineklerin (n = 13), 60 giinliik kuru donemle yonetilen siit¢ii ineklere (n = 18)
kiyasla giinde 5,6 kg daha az siit iirettigi gozlemlenmistir. Bu azalma, toplam laktasyon

donemi siit veriminde %22'lik bir diislise denk gelmektedir (Remond ve ark. 1997).

Kuru déonem uzunlugu siit¢ii sigirlarin ireme performansmi etkilemektedir.
Bununla birlikte genetik farktorler, yonetim ve besleme de iireme perfomansina etki
eden diger 6nemli faktorlerdir (Beever, 2006). Dogum sonrasi siirecte siit¢ii ineklerde
NED sekillenir ve siit sentezini desteklemek i¢in viicut kondisyonunda kayiplar
gdzlenir. lyi bir kuru dénem yonetimi ile erken laktasyon déneminde bu kayiplarin

Oniine gecilebilir (De Feu ve ark. 2009).



Atmug glinliik bir kuru donem siiresince uzak kuru dénem ve yakin kuru donem
olmak iizere iki farkli rasyon uygulanmaktadir. Uzak kuru donemde diisiik enerji
yogunluklu bir rasyon kullanilarak viicut durumunu korumak amaglanmaktadir ve
genellikle kuru donemin ilk 5 haftasinda uygulanir (Goff ve ark. 1997). Yakin kuru
donemde ise orta derecede enerji yogunluguna sahip rasyon kuru donemin son 3
haftasinda uygulanir (Rastani ve ark., 2005). Bu durum yiiksek enerjili rasyonlara
adaptasyonunu optimize etmek i¢in tasarlanmistir. Kuru donem boyunca tek bir rasyon
ile beslemek, kuru donemde ve sonraki laktasyon doneminde metabolik stres ve
fizyolojik parametreler lizerindeki etkisini azaltmaya katkida bulunmaktadir. Tim
kuru déonemde diisiik enerjili bir rasyon ile beslemek basarili olsa da, dogum sonrasi1
ineklere ve rumen mikroflorasina adaptasyonda zorluk olusturmaktadir (Rastani ve
ark., 2005). Kuru donemde kontrollii bir enerji rasyonuyla beslemenin metabolik
faydasi; dogum sonrasi erken donemde yiiksek enerjili bir rasyonla beslenenlere
kiyasla daha diisiik NEFA, BHBA ve karaciger trigliserit (TG) diizeyleri ile iligkilidir
(Mann ve ark., 2015; Douglas ve ark., 2006). Bir baska ¢alismada ise; uzak kuru
donem ve yakm kuru donemde yliksek Vitamin D3 konsantrasyonlarinin erken
laktasyon doneminde yiiksek idrar keton konsantrasyonunuyla iliskili oldugu ve
bununda yiiksek derecede metabolik strese yol actig1 ifade edilmistir (Wisnieski ve

ark., 2020).

Kuru donem siiresince uygulanan rasyon yonetiminin, bir sonraki laktasyon
donemindeki dol verimi lizerinde énemli bir etkisi oldugu bildirilmektedir (Pezeshki
ve ark., 2007). Kuru donem siiresinin 30-40 giin ile 60 giin arasinda degistigi durumlar
karsilastirildiginda, yapilan arastirmalarda dogumdan sonraki ilk ovulasyon zamani,
ilk tohumlama siiresi, ilk tohumlamada gebelik orani, toplam gebelik orani, gebelik
basma diisen tohumlama sayist ve servis periyodu gibi dol verimi parametreleri
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemekle birlikte, daha kisa
kuru donem siiresinin bu parametreler iizerinde olumlu yonde bir egilim yarattig1
belirtilmektedir (Giimen ve ark., 2005; Pezeshki ve ark., 2007). Ruminantlarda
laktasyonun baslamasiyla birlikte siit sentezi, lipid, glikoz, protein ve mineral
metabolizmasi ile sindirim fizyolojisinde onemli degisimler gergeklesmektedir ve

bununla alakal bilgiler Tablo 2.1°de verilmistir.
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2.3. Erken Laktasyon Donemi

Erken laktasyon donemi genellikle dogumdan sonraki ilk 21 giin olarak
tanimlanmasina ragmen, bu siire hayvanin ge¢is durumuna gore 30, (Espadamala ve
ark. 2016) hatta 45 giine kadar uzadigi belirtilmektedir (Rossow ve Ali, 2013). Bir¢cok
stit isletmesinde yapilan arastirmalara gore, siit verimindeki artisin erken laktasyon
doneminin 4-14. gilinleri arasinda yapilan basarili bir takibe bagli oldugunu ortaya

koyulmustur (Bauer, 2016).

Erken laktasyon donemindeki inekler birbiri arasinda davranigsal olarak
rekabet icerisindedir ve sindirim sistemleri daha hassas durumdadir. Bu ise yemleme
alanlarmin yetersiz kaldig1 isletmelerde, yem tiiketim davraniglarinda dikkate deger
degisimlere neden olmaktadir (Proudfoot ve ark. 2009). Boyle durumlarda sosyal
hiyerarsi daha sik degistigi i¢in, gdzlemsel calismalarda daha yiliksek hastalik
prevalansi ile karsilagilmis ve yem aliminda bir diisiisiin meydana geldigi belirtilmistir
(Cook ve ark. 2004). Sahar ve ark. (2020) tarafindan yapilan bir ¢alismada kuru
donemde yem tiiketimine daha az zaman ayiran ineklerde, dogum sonras1 donemde,
metritis ve ketozis sekillenme olasiliginin daha yiiksek oldugu bildirilmistir. Sahar ve
ark. (2020), yaptiklar1 c¢aligmada, dogum Oncesi inekleri 8 hafta boyunca
gbzlemlemislerdir. Gozlemleme siireci, her iki haftada bir taze yem verilmesinden
hemen sonra 90 dakika boyunca siirdiiriilmiistiir. Standart olarak 90 dakikalik zaman
aralig1 boyunca yem tiiketimi sonrasinda, ilave her 15 dakika fazladan yem tiiketen bir

inegin saglikli kalma sansinin 1,3 kat arttig1 belirlenmistir.

Gebeligin ilerleyen donemlerinde ve laktasyon silirecinde enerji
gereksiniminde belirgin artislar meydana gelmektedir. Ozellikle gebeligin son
evrelerinde, giinliik enerji ihtiyacit yasama payma kiyasla yaklasik %20 oraninda
yiikselmektedir. Laktasyon boyunca ise, giinliik 30 kg siit iireten bir inegin net enerji
ihtiyac1 yaklasik 26 Mkal kadar artis gostermektedir. Bu enerji artigina yol acan temel
metabolik degisimler, Tablo 1°de 6zetlenmistir (Tuncay ve Coskun 2010).
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Tablo 2.1. Ruminatlarda laktasyonun bagslamasiyla birlikte gozlenen metabolik
degisiklikler (Tuncay ve Coskun 2010).

Fizyolojik Fonksiyon = Metabolik Degisiklik Gerceklestigi
Doku
Siit sentezi Sentez kapasitesi 1 Meme
Kan akis1 1
Besin alim1 ve kullanimi 1
Lipid metabolizmas1 Lipolizis 7 Adipoz
Lipogenezis | Diger viicut

Lipidlerin enerji olarak kullanimi 1 dokular

Glikoz metabolizmas1 ~ Glikoneogenezis | Karaciger
Glikoz kullanim1 | Diger viicut
dokular1
Protein metabolizmas1  Protein mobilizasyonu 1 Kas ve diger viicut
dokular1
Mineral metabolizmas1  Emilim 1 Kas ve diger viicut
Mobilizasyon 1 dokular1
Tiiketim Yem tiiketimi 1 Merkezi sinir
sistemi
Sindirim Sindirim kanalinda hipertrofi 1 Karaciger dahil

Besinlerin emilimi i¢in kapasite T  sindirim sistemi

l:Azalis, 1: Artis

Bir isletmede, tiim siit¢li ineklerin %35'inden fazlasinda en az bir klinik
hastalik (metabolik veya enfeksiyoz) sekillenmektedir ve bunun yaklagik 9%60'm1
postpartum 90 giin icerisinde en az bir subklinik durum olusturmaktadir (LeBlanch ve
ark. 2006; Ribeiro ve ark. 2013). Uygun bir ge¢is donemi gegiren inekler siiriiden daha
gec cikarilabilir. Pensilvanya’da sagmal bir isletmeden alinan kayitlara gore siirii dis1
birakilan ve dlen hayvanlarin %25’inin postpartum ilk 60 giinde olduklar1 rapor
edilmistir. Bu oran, ¢alisma yapilan siiriideki ineklerin %6,8'ini temsil etmektedir. Bu

yiizden, hastalik belirtileri gdsteren inekleri belirlemek i¢in, miimkiinse, laktasyonun
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ilk 2 haftasindaki yeni dogum yapan ineklerin giinlik olarak taranmasi Onerilir

(Dechow ve Goodling, 2008).

Siiteti  inekler, erken laktasyon doneminde degisen derecelerde NED
yasamaktadir (Espadamala ve ark. 2016). Erken laktasyon doneminde, ineklerin,
giinlilk gida alimindaki artis1 asan diizeyde siit tiretimini desteklemek icin besin
maddelerine olan gereksinimleri hizla yiikselir. Yiiksek enerji gereksinimine karsilik
inegin alabilecegi glinliik enerji miktarmin yetersiz kalmast sonucu bir NED siireci
yasanir. Bu ise, ek enerji saglamak i¢in daha diisiik kan sekeri ve viicut rezervlerinin
mobilizasyonu ile sonuglanir. Bu siireclere, NEFA ve BHBA’nin yiiksek kan
konsantrasyonlar1 ve diisik Ca ve P seviyeleri eslik eder (Albert, 2015). Siit¢ii
ineklerde bircok saglik problemi, erken laktasyonda asir1 NED’e yanit olarak

kontrolsiiz lipit mobilizasyonunun sonucunda olusmaktadir (Drackley, 1999).

Siit¢ii ineklerde, hastaliklarinin 6nlenmesi, erken teshisi ve tedavisinde
prosediirler ve protokoller kullanilsa da bu saglik olaylar1 bazen ¢6ziimsiiz kalarak
ineklerin satig, kesim ve Olim gibi sebeplerden siiriiden ayrilmasmna neden olur
(Fetrow ve ark. 2006). Postpartum 60 giin icerisinde ineklerin siiriiden ¢ikarilma ve
Olim orani, ge¢is doneminin 6zelligi olan metabolik hastaliklarla giiglii bir sekilde
iligkilidir (Pinedo ve ark. 2010; Chiumia ve ark. 2013). Siit¢ii ineklerin erken siiriiden
ayrilmasi veya Oliimii, siit endiistrisinde onemli ekonomik kayiplara neden olur ve

onemli bir inek refahi problemidir (Thomsen ve ark. 2006).

2.4. Enerji Dengesi ve Enerji Dengesini Belirleme Yontemleri

2.4.1.1. Negatif Enerji Dengesi

Siit¢ii  ineklerde rasyon yoluyla saglanan enerji ile temel yasamsal
fonksiyonlar, fetal gelisim, kolostrum iiretimi ve laktasyon siire¢lerinde harcanan
enerji arasindaki fark, “Enerji Dengesi (ED)” olarak tanimlanmaktadir. Enerji alimmin
enerji ihtiyacin1 agmasi durumunda “Pozitif Enerji Dengesi” ortaya ¢ikmakta olup, bu
durum viicut rezervlerinin arttigmi, dolayisiyla canli agirlik kazanimi ve/veya viicut

kondisyon skorunda (VKS) ylikselme meydana geldigini gdstermektedir. Buna karsin,
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enerji tiiketiminin enerji alimint astig1 durumlarda NED s6z konusu olmakta ve bu
slirecte viicut rezervleri kullanilmakta, dolayisiyla canli agirlik ve VKS kaybi

gerceklesmektedir (Grummer ve Rastani, 2004).

ED, alinan enerji ile yasamsal faaliyetler, gebelik ve laktasyon ya da biiylime

icin harcanan enerji arasindaki fark olarak ifade edilmektedir.

[(ED) = ETijketilen'(EYasama Pay1 + Ecebelik + ELaktasyon/Biiyiime)] (Grummer, 2008).

Yasama pay1 ve gebelik i¢in gerekli enerji miktari, siit iiretimi i¢in gereken
enerjiye kiyasla oldukga diisiiktiir. Bu nedenle, ED belirleyen en 6nemli iki faktor,
kuru madde tiikketimi (KMT) ve buna bagli olarak enerji alimi ile siit verimidir
(Grummer ve Restani, 2003). NED’in temel nedeni, KMT’ nin yetersiz olmasi
nedeniyle yliksek verimlilik i¢cin gerekli besin maddelerinin ihtiyaci

karsilayamamasidir (Drackley, 2008).

Gebeligin ilerlemesi ve dogumun yaklasmasiyla birlikte kandaki progesteron
konsantrasyonunda azalma meydana gelirken, Ostrojen seviyeleri yiiksek kalmakta
veya artis gostermektedir (Grummer, 1995). Ostrojen seviyelerindeki bu artisi, KMT
iizerinde olumsuz bir etkiye sahip oldugu bildirilmektedir (Grummer, 1993; Yavuz,
2008). Ote yandan, gebeligin son evrelerinde KMT’de gozlenen diisiisiin, kandaki
NEFA seviyesinin ylikselmesine ve bu yag asitlerinin karacigerde kismi oksidasyonu
sonucunda keton cisimlerinin olusumuna neden olabilecegi One siiriilmektedir
(Overton, 2011; Allen ve ark., 2005). Ayrica, kuru donemde rumen papillalarinin
kiigiilmesi, rumen emilim kapasitesindeki azalma ve fetusun rumen hacmini azaltmasi
gibi faktorler de dogum yaklastikca KMT’de meydana gelen diisiisii aciklamak igin
kullanilan diger yaklasimlar arasindadir (Yavuz, 2008).

Dogum 6ncesi donemde kuru KMT’de meydana gelen azalmaya karsin, besin
maddesi gereksiniminde belirgin bir artis s6z konusudur (Bell, 1995). Saglikl1 bir stitcii
inekte, dogumdan sonraki dordiincii giinde enerji ihtiyacinin, KMT ile karsilanabilen
miktardan yaklagik %26 oraninda daha yiiksek oldugu bildirilmistir (Drackley, 1999).

Ayrica, KMT ile saglanan net enerjinin yaklagik %97’sinin ve metabolik proteinin
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%83’linlin meme bezleri tarafindan siit liretiminde kullanildig1 ifade edilmektedir

(Drackley, 1999).

Siit endiistrisinin, artan talepleri karsilamasi, siitcii ineklerin iireme
performansina baghdir. Food and Agriculture Organization tarafindan yayinlanan
rapora gore, son yillarda genetik se¢im ve iyilestirilmis siirli yonetiminin bir sonucu
olarak siit ineklerinin siit iiretiminde carpici bir artis meydana gelmis olsa bile
dogurganlik ve lireme performanslar1 azalmistir. Siit iiretiminin diismesi ve saglik
sorunlarmin ortaya ¢tkmasindaki temel neden, iireme verimliligi tizerinde ilave etkisi
olan g¢esitli fizyolojik ve yonetim faktorlerinin bir kombinasyonudur. Laktasyon
dongiisii, inegin gebe kalma yetenegine baghdir. Ciinkii gebelik sirasinda ve
sonrasinda salinan hormonlar, meme bezinin gelisimi ve siit iretimini artirmak i¢in

gerekli oldugu kaydedilmektedir (Badinga ve ark. 1985).

NEGATIF ENERJI DENGESI

YAG DOKU

{

A
{ )

Esterlesme-r;is yag asitleri

(o""e‘

Keton madde iretimi Enerji amach kullanim Esterlestirme

- Asetoasetat
- BHBA

- Aseton

F Trigliserid olusumu ﬂ

Dokularda enerji Gok diisiik dansiteli Depolama
amach kullanim lipoproteinlere baglama ﬂ
ﬂ ﬂ Yagh Karaciger
Ketozis Kana salinim

Sekil 2.2. Negatif enerji dengesi durumunda, yag dokudan mobilize edilen
esterlesmemis yag asitlerinin metabolik siireclerdeki doniisiimii gdstermektedir (Ugur
ve ark., 2012).
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Siitcii ineklerdeki yliksek siit liretimi icin genetik ilerleme veya seleksiyon,
ineklerin endokrin profillerini degistirmis ve bdylece sigir somatotropin ve prolaktin
kan konsantrasyonlar1 artmustir. Buna karsilik insiilin seviyesi ise azalmistir
(Bonczeck ve ark., 1988). Bu hormonal degisiklikler ve siit iiretimi i¢in artan besin
talepleri, siit ineklerinin iiremesini olumsuz yonde etkiler (Nebel ve ark., 1993).
Ozellikle, ineklerin ihtiya¢ duydugu ana besin maddesi enerjidir ve enerji alimindaki
dengesizlik, siitcii ineklerin iireme performansi lizerinde olumsuz bir etkiye sahiptir.
Biiyiime doneminde; dogum oncesi ve sonrast donemdeki enerji kithigi, Ostrusun
baslamasini engeller ve ineklerde dogurganligi azaltwr. Ciinkii NED tablosunda
folikiillerin gelisimi ve olgunlasmasi yetersiz kalmaktadwr (Hileman ve ark. 1999;

Kumar, 2005).

Kuru donemin son evresinde siitcii ineklerin ideal olarak 3,5 VKS sahip olmasi
gerekmektedir (Kellog, 2010). VKS’si daha yiliksek olan ineklerde ise, dogum
sirasinda giicliik yasanma riski artmakta ve laktasyon baslangicinda siddetlenen NED
nedeniyle yag mobilizasyonu, diger ineklere kiyasla daha yogun bir sekilde
ger¢eklesmektedir. Bu durum, ketozis ve karaciger yaglanmasi gibi metabolik
hastaliklara yatkinligi artirmaktadir (Coskun, 1997). Ote yandan, doguma yakin
donemde VKS’si 3,5’in altinda olan inekler, hem fetusun artan besin ihtiyacin1 hem
de laktasyon baglangicinda artacak olan enerji gereksinimini karsilamakta zorlanabilir.
Viicut rezervlerinin yetersiz olmasi, metabolik hastalik riskini artirirken, ayn1 zamanda

dol veriminin de diismesine neden olabilmektedir (Kellog, 2010).

Hormonlarin sentezlenmesi ve salgilanmast, bir folikiiliin ovulasyonu ve erken
gelisen bir embriyonun viabilitesi i¢in enerji gereksinimleri, bakim ve siit {iretimi i¢in
gereken enerjiyle karsilastirildiginda muhtemelen minimum diizeydedir. Bununla
birlikte, NED ile iliskili metabolik ve endokrin temelli bazi kritik sorunlar, siit¢ii
ineklerde ovulasyon dongiilerinin yeniden baslamasi, oosit ve embriyo kalitesi ve
gebeligin kabulii ile saglikl bir sekilde siirdiiriilmesi siire¢lerini olumsuz yonde etkiler
(Santos, 2008). Bu sonuglar, uterus involusyonunun gecikmesi, liremenin azalmasi,

uzamis gebe kalma ve buzagilama araligi, gebelik iizerinde olumsuz etki, artan ilag
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maliyeti, siit iretiminde diisiis, azalan buzag: iiretmi gibi siit endiistrisinde ciddi dl¢iide

maddi kayiplara sebebiyet verebilmektedir (Erb ve ark. 1980).

Dogum sonrasinda siddetli bir NED’e bagli olarak yiiksek NEFA ve
BHBA nin gebelik oranlarini azalttig1 bildirilmistir (Walsh ve ark. 2007). Her ne kadar
iireme sonuglarmdaki degisimin yonii, metabolik degisikliklerle tutarli olsa da VKS,
NEFA ve BHBA iizerindeki tedavi etkilerinin ireme iizerinde bu kadar biiyiik bir
etkiye sahip olmasi beklenmez (Roche ve ark. 2007). Bu nedenle, burada bildirilen
etkilerin, Britt (1992), tarafindan bildirildigi gibi, beslenmenin tireme islevi lizerindeki

diger uzun vadede etkili olmas1 beklenebilir.

Modern siit sigircilig1 isletmelerinde verimliligin en 6nemli belirleyicilerinden
biri, besleme yonetiminin etkin bir sekilde kontrol edilmesidir. Isletmeler, siiriiniin
ED’sini saglamak ve iiretim hedeflerine ulasmak amaciyla, biiyiikliiklerine ve yonetim
stratejilerine baglh olarak farkli kontrol mekanizmalar1 uygulamaktadir (LeBlanc ve
ark., 2002). Bu dogrultuda NED yonetiminde yaygin olarak kullanilan LeBlanc ve ark.
(2002) tarafindan belirtildigi tizere, siit ineklerinde enerji dengesinin izlenmesinde
cesitli yontemler kullanilmaktadir. Bu yontemler arasinda VKS degerlendirmesi,
belirli kan metabolitleri ve hormon diizeylerinin (NEFA, BHBA, glukoz, insiilin vb.)
analizi, canli agrrlik takibi, siit bilesimi (6zellikle yag/protein orani) ve KMT
diizeyinin izlenmesi 6ne ¢ikmaktadir. Bu parametreler, enerji dengesi gostergeleri

olarak kabul edilmektedir.

2.4.1.2. Negatif Enerji Dengesinde Hormonal Faktorler ve Kan Metabolitleri

Siitcii ineklerde NED ve buna bagl olarak meydana gelen VKS kaybi, kan
metabolitleri ile hormon profillerinde 6nemli degisikliklere neden olmaktadir. Bu
biyokimyasal parametrelerdeki degisimler NED’in kantitatif olarak belirlenmesi ve
izlenmesi agisindan énemli bir arag olarak kullanilmaktadir (LeBlanc ve ark., 2002).
Gonzalez ve ark., (2011) tarafindan belirtildigi gibi, NED tanimlanmasi ve
izlenmesinde c¢esitli kan parametreleri kullanilmaktadir. Bu parametreler arasinda
baslica NEFA, BHBA, glikoz, insiilin, insiilin benzeri biiyiime faktorii-1 (IGF-1),
Aspartat Aminotransferaz (AST), Alkalen fosfataz (ALP), Gama Glutamil Transferaz
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(GGT), Kreatin Kinaz (CK), total bilirubin yer almaktadir. S6z konusu biyokimyasal
gostergeler, enerji metabolizmasindaki yetersizliklerin ve olasi hepatik hasarin erken
dénemde saptanmasinda klinik olarak anlamli bilgiler saglamaktadir. Ozellikle gegcis
periyodundaki ineklerin laboratuvar profillerinin degerlendirilmesi, yalnizca hastalik
teshisine yonelik degil, ayn1 zamanda metabolik, iireme ve enfeksiydz hastaliklara
yatkmlik riskinin belirlenmesi agisindan da kritik bir dneme sahiptir. Bu siirecte,
NED’e adaptasyon basarisinin degerlendirilmesinde en yaygin kullanilan
biyokimyasal belirtecler NEFA ve BHBA konsantrasyonlaridir. S6z konusu
parametrelerin  dl¢limii, ineklerin enerji metabolizmasina uyum diizeyinin
belirlenmesine ve dolayisiyla erken donemde gerekli besleme ve yoOnetim
stratejilerinin uygulanmasina olanak saglamaktadir (LeBlanc, 2010; Ospina ve ark.,

2010a, b, c; Nishany ve ark., 2013; Nydam ve ark., 2013).

NED durumunda, plazma glikoz, insiilin, IGF-1 ve leptin seviyelerinin
azaldigi; buna karsilik glukagon, NEFA ve BHBA konsantrasyonlarmin arttigi
bildirilmektedir. Ayrica, karacigerde trigliserid birikiminin yiikseldigi, buna karsin
karaciger glikojen depolarinin azaldigi gézlemlenmistir. Bu metabolik degisimler,
organizmanin enerji a¢igini karsilamak amaciyla viicut rezervlerini kullandigini ve

katabolik siireclerin baski hale geldigini gostermektedir (Gonzalez ve ark. 2011).

2.4.1.3. Esterlesmemis Yag Asitlerinin Negatif Enerji Dengesinin Saptanmasinda
Kullanim

Siitcti ineklerde, yasamsal fonksiyonlar ve siit verimine ydnelik enerji
gereksiniminin arttig1 ge¢is doneminde, 6zellikle dogum sonras1 donemde, viicut yag
rezervleri lipoliz yoluyla mobilize edilerek enerji ihtiyaci karsilanmaktadir. Bu siireg
sonucunda kandaki NEFA konsantrasyonunda belirgin bir artis gézlemlenmektedir.
NEFA, viicut yag dokusundan mobilize edilen serbest yag asitlerinin seviyesini
yansitan Onemli bir biyokimyasal gosterge olup, ayni zamanda kuru madde
tilketiminde bir yansimasi olarak degerlendirilmektedir. Serum NEFA diizeyinin
yiksekligi ise metabolik ve enfeksiydoz hastaliklara yatkinhikta artis ile
iliskilendirilmektedir (LeBlanc, 2012).
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NED durumunda, yag dokusundan mobilize edilen uzun zincirli yag asitleri
dolasimda NEFA formunda bulunmakta olup, enerji agiginin artmasiyla birlikte serum
NEFA konsantrasyonu da orantili olarak yiikselmektedir. Asirt NEFA mobilizasyonu,
karacigerde birikerek karaciger yaglanmasinin gelisme riskini artirmaktadir. Gegis
donemindeki siit¢li ineklerde NEFA metabolizmasimin karacigerdeki dinamiklerinin
izlenmesi, bu doneme 6zgii fizyolojik ve metabolik adaptasyon mekanizmalarmin
anlasilmasi agisindan kritik bir 6neme sahip oldugu bildirilmektedir (Rukkwamsuk ve

ark., 1999; Grummer, 1993).

Laktasyonun son donemlerinde serum NEFA seviyeleri genellikle 200
Mikrometre (uM)’nin altinda seyretmektedir. Ancak doguma 2-4 giin kala belirgin bir
artis gézlemlenmekte olup, laktasyonun ilk haftasinda, 6zellikle dogumdan sonraki
ticlincii giinde, en yliksek seviyesine ulasarak 800-1200 uM araliginda degismektedir.
Bu donemden itibaren serum NEFA seviyeleri azalma egilimi gostermekte ve
laktasyonun 30. giiniine kadar 300 uM’nin altmna diismektedir (Contreras ve ark.,
2010). NED ve karaciger yaglanmasinin belirlenmesi agisindan, dogumdan 6nceki 2-
14 giinliik siirecte serum NEFA diizeylerinin degerlendirilmesi kritik 6neme sahiptir.
Dogum oncesi donem i¢in NEFA diizeyinin kabul edilebilir {ist sinir1 0,4 mmol/l
olarak belirlenirken, erken laktasyon doneminde bu smir 0,7 mmol/l olarak kabul
edilmektedir (LeBlanc, 2010). Bununla birlikte, diisiik NEFA seviyelerine sahip siit¢ii
inekler ile kiyaslandiginda, yiiksek NEFA seviyelerine sahip ineklerin siit verimini
artrrabilmek icin daha fazla yag dokusu mobilize ettikleri ve buna bagl olarak daha

fazla VKS kaybia ugradiklari bildirilmektedir (Garverick ve ark., 2013).

NEFA (mmolL)

Postpartum giinler

Sekil 2.3. Diive ve ineklerde serum NEFA diizeyinin degisimi (Wathes ve ark. 2013).
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2.4.1.4. Beta Hidroksibiitirik Asitin Negatif Enerji Dengesinin Saptanmasinda
Kullanim

Keton bilesikleri olarak adlandirilan BHBA, asetoasetik asit (ACAC) ve aseton
(AC), yag asitlerinin oksidasyonu sonucu olusan metabolitlerdir. Karacigere ulasan
yag asitlerinin miktar1, organin oksidasyon kapasitesini astiginda keton cisimciklerinin
iretimi artmaktadir. Keton bilesikleri igerisinde ACAC ve AC, toplam keton
cisimciklerinin yaklasik %20-30’unu olusturmakta olup, yapilarinda keton grubu
barindirmaktadir. Ancak asetoasetat seviyesinin stabil olmamasi, saha kosullarinda
Olciimiinii zorlastirmaktadir. Buna karsin, hidroksil grubu iceren BHBA daha stabil bir
yapiya sahip oldugu ic¢in dl¢iimlerde daha fazla tercih edilmektedir. BHBA diizeyi,
karacigerdeki yag asitlerinin oksidasyon miktarini belirlemede onemli bir gdsterge
olup enerji dengesi degerlendirmelerinde referans parametre olarak kabul
edilmektedir. Ancak, BHBA seviyesinin giin icerisinde ve tiiketilen rasyona bagli
olarak degiskenlik gostermesi, kullanimma yonelik bir dezavantaj olarak

degerlendirilmektedir (LeBlanc ve ark. 2002; Herdt ve Gerloff, 2009; LeBlanc, 2010;).

Laktasyon stirecinde serum BHBA seviyesinin 1 mmol/L’nin, kuru donemde
ise 0,6 mmol/L’nin altinda olmas1 gerektigi belirtilmistir (Contreras ve ark. 2010).
Yapilan arastirmalarda, BHBA seviyesinin 1,2 mmol/L ve iizeri olmasi subklinik
ketozis varligina isaret ederken, bu degerin altinda kalan seviyelerin ketozis agisindan
saglikli ineklerde gozlemlendigi ifade edilmektedir (Cennet ve ark., 2024). LeBlanc
(2010) tarafindan yapilan calismada ise BHBA seviyesinin 1200-1400 pmol/L’yi
asmast subklinik ketozis, 2,6 mmol/L’nin iizerindeki degerler ise klinik ketozis olarak
tanimlanmaktadir. Benzer sekilde, Oetzel (2004), kan serumunda >1400 umol/L (14,4
mg/dL) BHBA seviyesini subklinik ketozis gostergesi olarak degerlendirmistir.
Ayrica, Janovick ve Drackley (2011), postpartum donemde BHBA diizeyinin 1
mmol/L’yi agsmasinin subklinik ketozis acisindan énemli bir belirte¢ oldugunu ifade
etmektedir. Bu dogrultuda, BHBA diizeyinin diizenli olarak izlenmesi, enerji dengesi

ve metabolik saglik degerlendirmelerinde kritik bir parametre olarak goriilmektedir.

Laktasyonun ilk evresinde siit¢ii ineklerin en az yarisinin belirli bir siire

boyunca subklinik ketozis gecirdigi ifade edilmektedir (Janovick ve Drackley, 2011).
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Bu metabolik bozuklugun tespitinde 6nemli bir biyokimyasal gdsterge olan BHBA,
Ozellikle dogum sonrast 5-50. giinler arasinda subklinik ketozisin belirlenmesinde
temel bir parametre olarak degerlendirilmektedir (Butler, 2000). Siit¢ii ineklerde farkl
donemlerde serum NEFA ve BHBA diizeylerinde meydana gelen degisimler Tablo

2.2’de verilmistir.

Tablo 2.2. Siit¢ii ineklerde farkli periyotlarda olciilen serum NEFA ve BHBA

seviyeleri (Contreras ve ark. 2010).

Metabolit BHBA NEFA
- Geg¢ Laktasyon Donemi 500 uM/1 <200 uM/1
- Dogumdan 1 hafta 6énce 800 uM/1 300 uM/1
- Dogumdan 1 hafta sonra 1100 uM/1 800-1200 uM/1
- Laktasyonun 30. giinii 900 uM/1 <300 uM/1

2.4.1.5. Metabolik Profil Testleri ve Enerji Dengesinin Degerlendirilmesi

Metabolik profil testleri terimi, siit¢ii ineklerde metabolik ve beslenme
kaynakli sorunlar1 degerlendirmek ve Onlemek amaciyla kan biyokimyasal
bilesenlerinin analiz edilmesini ifade eder (Rossato ve ark., 2001). Inegin beslenme
durumunu yansitabilecek kan parametreleri arasinda glikoz, fruktozamin, insiilin,
NEFA, BHBA ve kolesterol yer alirken, karaciger fonksiyonlarini gosteren enzimler
ve proteinler de yetistiriciler i¢cin dnemli bir degerlendirme kriteridir. NEFA diizeyi,
inegin aldig1 besinler ile siit iiretimi i¢in harcadigi besinler arasindaki dengenin
korunamamasi durumunda yag rezervlerinin mobilizasyonunu gosterir ve yliksek
seviyeleri, dogum donemiyle iligkili metabolik hastaliklarin goriilme riskinin
artmastyla baglantilidir. Buna karsilik, kan plazmasindaki NEFA, kreatinin, albiimin,
BHBA, biiyiime hormonu ve belirli enzim aktivitelerinin enerji dengesi ile negatif
korelasyon gosterdigi bildirilmektedir. Siit bilesenlerinden AC, yag, protein ve
yag/laktoz oran1 da enerji dengesinin diisiikliigii ile iliskilendirilmektedir (Reist ve
ark., 2002). Dogum sonras1t NEFA ve BHBA seviyelerinin yani sira, dogum Oncesi
NEFA konsantrasyonlari, abomasum deplasmani gibi metabolik hastaliklarin goriilme

siklig1 ile iliskilendirilmistir. Ancak, siirii bazli olmayan bireysel ineklerde enerji
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dengesinin tahmin edilme dogrulugunun diisiik oldugu bildirilmis olup (Herdt ve ark.,
2009; Reist ve ark., 2002), bu dogruluk biiyiikk Ol¢iide rasyon igeriginden

etkilenmektedir.

BHBA ve NEFA, siit ineklerinde NED’in  biyobelirtecleri olarak kabul
edilmektedir. Ozellikle peripartum donemde, siit ineklerinde NED'e bagli olarak artan
lipoliz yaygin bir olgudur. Bu metabolik bozukluklar, cesitli patolojik durumlarin
gelisimine zemin hazirlayarak hayvan sagligmi olumsuz yonde etkileyebilmektedir
(Daudon ve ark., 2022). Glikoz, fruktozamin, insiilin, NEFA, BHBA ve kolesterol gibi
kan parametreleri, siit ineklerinin beslenme durumunu ve metabolik profillerini
degerlendirmede dnemli biyogdstergeler olarak kabul edilmektedir. Ozellikle total
protein ve albliminin yani sira, NEFA ve BHBA konsantrasyonlari, hem kuru dénem
hem de laktasyon siirecinde enerji durumunun izlenmesinde en yaygm kullanilan
biyokimyasal belirteclerdir (Stengarde ve ark., 2008). NED durumundaki ineklerde,
NEFA, BHBA ve karaciger TG konsantrasyonlarmmin anlamli diizeyde arttig1
belirlenmistir (Sakowski ve ark., 2012). Ayrica yiiksek NEFA seviyeleri, karaciger
hiicrelerinde TG birikiminin artmasia yol agmaktadir (Mulligan ve Dohery, 2008).
Katoh (2002), karacigerde metabolize edilen NEFA’nin yaklasik %25’inin okside
edildigini veya TG formuna donistiiriilerek diisiik yogunluklu lipoproteinler
aracilifiyla dolasima salindigmi bildirmistir. Ancak, ruminant karacigerinin TG yi
lipoproteinlere doniistiirme kapasitesinin sinirli oldugu bilinmektedir. Erken laktasyon
doneminde yiiksek karaciger TG igerigine sahip ineklerin, dogum sonrasinda daha
fazla viicut dokusu mobilize ettiZi ve bunun artmig plazma NEFA

konsantrasyonlartyla iliskili oldugu belirlenmistir.

Karaciger fonksiyonlari, kandaki toplam bilirubin konsantrasyonunun yani
GGT, ALT, AST ve SDH gibi enzimlerin aktiviteleri incelenerek
degerlendirilebilmektedir. Siit¢ii ineklerde AST ve GGT aktivitelerinin belirlenmesi,
yagl karaciger sendromu ile iskelet kasi1 ve kalp fonksiyonlarindaki bozukluklar
arasinda bir iligki oldugunu ortaya koymaktadir. Sakowski ve arkadaslari, ALT enzim
aktivitesindeki artisin genellikle erken laktasyon doneminde NED kaynakli karaciger
hasar1 ile baglantili olabilecegini bildirmistir. Ote yandan, serum AST

konsantrasyonundaki artigin, 6zellikle ti¢lincii (dogumdan sonraki 120-150 giinler) ve
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dordiincii (Dogumdan sonraki 250 giin ve {lizeri) laktasyon evrelerinde protein
metabolizmasindaki degisimlerin yogunlastigini gosterdigi belirtilmistir. Erken
laktasyon doneminde AST aktivitesinin en yiiksek seviyeye ulastigi, laktasyon
ilerledik¢e enzim aktivitesinde azalma goriildiigii bildirilmistir. Bunun yani sira, erken
laktasyon doneminde karaciger TG seviyesi yiiksek olan ineklerin, dogum sonrasi
donemde plazma NEFA, BHBA ve AST seviyelerinin daha yiiksek oldugu
belirlenmistir (Kaneko ve ark., 2008; Sakowski ve ark., 2012;Sejersen ve ark., 2012).

Sigirlarda serum GGT aktivitesinin, karaciger ve safra hastaliklarin tespitinde
serum ALP aktivitesine kiyasla daha yliksek bir tanisal duyarliliga sahip oldugu
bildirilmistir. Ayrica gebeligin son donemlerinde GGT aktivitesinin, dogum sonrasi
ilk haftaya kiyasla onemli 6l¢lide daha diisiik oldugunu, ancak dogumdan alt1 hafta
sonra bu aktivitenin yeniden arttigin1 tespit edilmistir (Kaneko ve ark., 2008; El-Ghoul
ve ark., 2000). GGT ve AST diizeylerinin belirlenmesi, abomasum deplasmani
bulunan ineklerde karaciger fonksiyonlarinin degerlendirilmesi agisindan énemli bir
biyokimyasal gosterge olarak kabul edilmektedir. Abomasum deplasmani vakalarinda
AST ve GGT aktivitelerinde bir artis gdzlemlendigini ve bu durumun hepatik lipidoz
ile hepatosit hasar1 arasindaki iliskiyi dogruladigmi bildirilmistir (Zadnic, 2003).

Prodanovic ve arkadaglari1 (2012), albuminin dogum sonrasi hastaliklarla
iligkili oldugu ve doguma yakin donem ile dogumdan hemen sonraki donem boyunca
hastalik riskini 6ngérmede bir biyobelirte¢ olarak kullanilabilecegi ifade edilmistir.
Ayrica gecis donemi siirecinde toplam protein ve albiimin diizeylerinin, kuru donem
ve laktasyonun 60. giinii ile karsilastirildiginda belirgin sekilde daha diisiik oldugunu
bildirmistir. Fizyolojik olarak albiimin diizeylerinin 3,2 ile 4,5 g/dL araliginda olmas1
beklenmektedir. Albiimin, hemoliz durumunda bile stabil kalan ve degiskenlik
gdstermeyen bir metabolittir. Ongériilen referans araliklarina gore, hayvanm kuruya
alinma doneminde albiimin seviyesi 3,5-4,0 g/dL, doguma yakin siiregte 3,3-3,8 g/dL,
laktasyonun baglangicinda ise 3,5-4,2 g/dL arasinda degismektedir. Ancak, ge¢ kuru
donemde albiimin seviyesinin <3,25 g/dL, erken laktasyon doneminde ise <3,5 g/dL
olmasi, dogum Oncesi hastaliklara yakalanma riskini 6nemli 6l¢lide artirmaktadir (Van

Saun ve Wustenberg, 1997).
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Gegis donemi kan profillerinin degerlendirilmesinde onerilen biyokimyasal
parametreler arasinda, hayvanin beslenme durumunu yansitan glikoz, insiilin, NEFA,
BHBA ve kolesterol gibi kan bilesenlerinin yani sira, karaciger fonksiyonlarmi
gosteren enzimler ve proteinler bulunmaktadir. Siit sigirlarinda enerji durumunun
degerlendirilmesinde en yaygin kullanilan biyokimyasal gostergeler, hem kuru hem de
puerperal donemlerde NEFA ve BHBA konsantrasyonlar1 ile puerperal donemde

toplam protein ve albiimin seviyeleridir (Stengarde ve ark., 2008).

Yiiksek protein icerigine sahip rasyonlarla beslenen ineklerde, uterus
sekresyonlarindaki iire konsantrasyonunun normal seviyelere kiyasla 2.7 kat daha
yiliksek oldugu ortaya koyulmus ve bu durumun fertilite {izerinde olumsuz etkiler
olusturdugu bildirilmektedir. Sigirlarda fizyolojik Kan Ure Azotu (BUN) arahiginin
12-15 mg/dL oldugu belirtilirken, BUN diizeylerinin 19-20 mg/dL’yi asmasi
durumunda gebelik oranlarinda %20-25 arasinda bir azalma meydana geldigi rapor
edilmistir. Siit¢ii ineklerde yiiksek BUN seviyelerinin, fertilizasyon siirecinde
aksamalara neden olabilecegi ya da erken embriyonik kayiplar1 artirarak gebelik
oranlarmin diismesine yol agabilecegi ifade edilmektedir. Ayrica dogumdan sonraki
donemde yiiksek BUN konsantrasyonuna sahip ineklerde, ovaryum aktivitesinin
yeniden baslamasinda gecikme gdzlenmekte, ilk tohumlama zamani1 gecikmekte ve

dogum ile yeniden gebe kalma arasindaki siire uzamaktadir (Ibrahim, 2007).

Ineklerde kan serum Ca i¢in fizyolojik referans aralig1 9,7-12,4 mg/dL, iyonize
Ca seviyesi ise 4,8-6,2 mg/dL olarak belirtilmektedir (Radostits ve ark., 2006). Diisiik
Ca seviyesine sahip ineklerin, yiiksek Ca seviyesine sahip ineklere kiyasla daha diistik
magnezyum (Mg), sodyum (Na), potasyum (K), albiimin, globulin, toplam protein ve
kolesterol konsantrasyonlarma sahip oldugu, buna karsin daha yiiksek iire, AST,
BHBA, NEFA ve haptoglobin diizeyleri gosterdigi bildirilmektedir. Mastitis ve
abomazum deplasmani disinda, diisiikk Ca seviyesine sahip ineklerin daha fazla saglik
problemlerine sahip oldugu belirtilmistir. Dolagimdaki biyokimyasal degerler dikkate
alindiginda, diisiik Ca seviyesine sahip ineklerin NED, karaciger fonksiyon bozuklugu
ve inflamasyon acisindan daha yiiksek risk tasidigi ifade edilmektedir

(Gobikrushantha ve ark., 2020).

24



Serum P seviyesinin ortalama olarak 5,6-6,5 mg/dL araliginda oldugu
belirtilmektedir. Viicutta P eksikliginin en temel nedeni, beslenme yoluyla yeterli
miktarda alinamamasidir. P yetersizligi durumunda, yem tiiketiminde azalma ve buna
bagli olarak kilo kayb1 gdzlemlenmektedir. Viicutta bulunan Mg ise yaklasik %65-70’1
kemik dokusunda, %30-351 ise kas ve diger yumusak dokularda intraseliiler formda
yer almaktadir. K’dan sonra en 6nemli intraseliiler katyon olup, karbonhidrat, lipid ve
protein metabolizmasinda gorev alan bircok enzimin fonksiyonunda kritik bir rol
oynamaktadir. Viicut Mg’nin yalnizca %1°1 ekstraseliiler sivilarda bulunmakta olup,
bunun yaklasik tigte biri alblimine bagh formda, geri kalan kismi ise serbest iyon
olarak mevcuttur. Kuru donemde Mg seviyesinde 2,1-2,7 mg/100 mL araliginda
dalgalanmalar gozlemlenirken, buzagilamay1 takip eden ilk 10 giin i¢inde en diisiik
seviyeye ulastigi, laktasyonun 30. giiniine kadar ytlikselerek daha sonra 2,3-2,8 mg/100
mL araliginda stabil bir seyir izledigi rapor edilmektedir. Mg diizeyinin diislik olmasi1
ise yetersiz beslenme ve emilim bozukluklarmin bir gostergesi olarak

degerlendirilmektedir (Dagdelen ve ark. 2022).

Tablo 2.3. Metabolik profil i¢in normal referans araliklar1

Kaynak Donem Albumin Kolesterol Glikoz NEFA
(g/dL)  (mg/dL) (mg/dL) (mEgq/L)
Zinpro1 Yakin Kuru 3-3,6 39-123 51-65 <0,6
Do6nem
Zinpro1 Dogumdan 3-3,6 39-123 51-65 <0,6
sonraki ilk 14 Giin
Penn St.? Yakm Kuru 3,3-3,7 65-114 51-74 0,03-0,16
Donem
Penn St.? Dogumdan 3,2-3,6 63-253 42-68 0,01-0,52

sonraki ilk 14 Giin

1Zinpro Performance Panel, 2011
ZPenn State University, 2011.
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Tablo 2.4. Metabolik profil i¢in minerallerin normal referans araliklari.

Kaynak Donem Ca (mg/dL) P (mg/dL) Mg (mEq/L)
Zinpro' Yakin Kuru Dénem 8,3-9,7 4,9-7,1 1,5-2,1
Zinpro' Dogumdan sonraki 8-10 4,9-7,1 1,5-2,1
ilk 14 Giin
Penn St.>  Dogum sonrasi ilk 8,7-11 4.5-8 2-3.5
21 giin
Penn St.2  Kritik Esik Dogum <8 <35 <1,5

sonrast ilk 21 giin

IZinpro Performance Panel, 2011.
Penn State University, 2011.

Metabolik profil testlerinin en Onemli avantaji, siirliniin giincel
metabolik durumuna iliskin dogrudan bilgi saglayabilmesidir. Siit¢cli ineklerde
metabolik profil parametrelerine ait normal referans araliklari Tablo 2.3’te ve
Metabolik profil degerlendirmelerinde kullanilan minerallere ait normal referans
araliklar1 Tablo 2.4°te verilmistir. Buna karsilik, viicut VKS ve SBYK gibi 6l¢iimler
gecmis doneme ait veriler sundugundan, siirinlin mevcut beslenme ve saglik
durumunu tam olarak yansitamayabilir. Bununla birlikte, VKS'nin pratik ve hizli bir
sekilde uygulanabilmesi, sahada yonetim kararlarmin anlik olarak almmasini

kolaylastirmaktadir (Schréder ve Staufenbiel 2006).

2.5. Viicut Kondisyonu ve Viicut Kondisyonunun Belirlenmesinde Kullanilan

Yontemler

Siit ineklerinde VKS takibi, siit iireticileri i¢cin karar alma siire¢lerini
destekleyen onemli bir yonetim aracidir. VKS ve degisimleri, laktasyonun farkl
asamalarinda viicut yag rezervlerinin durumu ve yag mobilizasyonunun diizeyi
hakkinda bilgi saglamaktadir. Her ne kadar VKS hem diiveler hem de inekler i¢in
kullanilabilse de, esas olarak siit¢ii inekler icin gelistirilmis bir degerlendirme
yontemidir. Temel olarak, VKS, siit¢li ineklerin viicutlarindaki kemik ¢ikintilarmnin

lizerini Orten yag miktarinin gorsel olarak degerlendirilmesine dayanmaktadir. Bu
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yontem, kuyruk sokumu, bel ve kalgca bolgesindeki kemik ¢ikintilarinin ¢evresinde

bulunan yag miktarinin gozle incelenerek belirlenmesi esasina dayanir (Kellog, 2010).

Siitcti ineklerde VKS, laktasyon siirecinin belirli asamalarinda degisiklik
gostermektedir. Ineklerin laktasyon dénemine uygun VKS araliginda tutulmasi,
metabolik hastaliklarin  6nlenmesine yardimci olmaktadir (Kellog, 2010). VKS
degerlendirmesi, 6zellikle dogum oncesi, ilk tohumlama 6ncesi ve kuru donemin
baslamasindan yaklasik 90-100 giin 6nce gibi kritik donemlerde yaygm olarak
uygulanmaktadir (Kellog, 2010). Bu degerlendirme, inegin bel, pelvis ve kuyruk basi
bolgelerini kapsayan toplam sekiz farkli noktada yapilmaktadir. Puanlama sistemi, 1
ile 5 arasinda olacak sekilde belirlenmis olup, 0,25 birimlik artislarla degerlendirme
yapilmasi Onerilmektedir (Wildman ve ark., 1982; Edmonson ve ark., 1989). Siit¢ii
ineklerde laktasyon donemlerine gore degerlendirilmesi gereken ideal viicut

kondisyon skoru araliklar1 Tablo 2.5’te verilmistir.

Tablo 2.5. Siit¢ii ineklerde Ideal Viicut Kondisyon Skoru Araliklar1 (Jones ve
Heinrichs, 2003).

Laktasyon Asamasi Skor
Kuru Donemde 3,25-3,75
Dogum Sonrasinda 3,25 -3,75
Postpartum 30. giinde 3,0-3,25
Orta Laktasyonda 2,775 -3,25
Gec¢ Laktasyonda 3,0-3,75

Geg¢is doneminin artan enerji gereksinimlerine yanit olarak asir1 miktarda yag
rezervlerini harekete geciren ineklerin kanda daha yiiksek BHBA konsantrasyonuna
sahip olma olasilig1 daha yiiksektir ve bu ise dogum sonrasi ketozis insidansinin
artmasina neden olur (Zelmar ve ark. 2021). Tek bir zaman noktasinda GSlgiilen
VKS'den ziyade VKS'deki degisim (AVKS), genellikle siit¢ii ineklerde yag
rezervlerinin mobilizasyonunu degerlendirme yontemi olarak gec gebelikten
laktasyona gecis doneminde kullanilir (Bewley ve ark. 2010; Morin ve ark. 2017).

Siit¢ii ineklerde peripartum donemde fetusun biiylimesi ve buna eslik eden siit
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iiretiminin baglamasi nedeniyle enerji talebi yiikselir. Bununla birlikte, yem aliminin
enerji gereksinimleriyle eslesmemesi bir enerji agigina yol acar. Bu nedenle, enerji
aciginin istesinden gelmek igin bir girisim olarak, yag ve diger viicut rezervlerinin
mobilizasyonunu sekillenmektedir (Herdt, 2000). Yag mobilizasyonu asir1 oldugunda,
karacigerin yag asitlerini tamamen oksitleme kapasitesini asabilir. Bu durumda, yag
asitlerinin par¢alanmasi, keton cisimlerinin sentezinde ve kan dolasimina saliniminda
bir artisa yol acar. En stabil kan ketonu govdesi olan BHBA > 1,2 mmol/L
konsantrasyonlara ulastigindan, ineklerin ketozis tablosuna girdikleri kabul edilir

(Herdt, 2000; Duffield ve ark. 2009).

Erken laktasyon doneminde VKS ile yiiksek kan BHBA konsantrasyonlari
arasinda pozitif bir iligki vardir (Sheehy ve ark. 2017). Cogu hastaligi erken laktasyon
doneminde meydana geldigi diisiiniildiigiinde, 6zellikle ge¢ kuru dénem boyunca
viicut kondisyon durumundaki degisiklikler, laktasyonda daha sonra gozlenen
hastaliklarin kontroliinde temel bir rol oynar (Zelmar ve ark. 2021). Bu nedenle, hem
dogumdan 6nce 21. giindeki VKS hem de AVKS'nin erken laktasyon sirasinda kan
BHBA konsantrasyonlarindaki dalgalanmalar iizerindeki etkisinin daha 1iyi
anlasilmasi, siit¢ii siirlilerde yiiksek hiperketonemi insidansini izlemek ve azaltmak

icin stratejilerin gelistirilmesinde faydali olabilir (Zelmar ve ark. 2021).

Siit¢ii ineklerde geg¢is donemindeki enerji durumu ile {ireme verimliligi
arasindaki iliski ¢esitli ¢alismalarda ortaya konmustur. Ornegin, dogum Oncesi
beslenmeye yonelik yedi ¢alismanin gegmise doniik analizinde, yakin kuru donemde
yiiksek enerjili rasyonla beslenen ineklerin dogum sonrasi daha fazla VKS kaybi
yasadigmi ve yeniden gebe kalma siiresinin uzadigini gostermektedir (Cardoso ve ark.,
2013). VKS, rrklar arasinda farklilik gosterebilmektedir. Ornegin, Jersey irki ineklerin,
Holstein wkma kiyasla genellikle daha yiiksek VKS degerine sahip oldugu
belirlenmistir (Bewerly ve Schuntz, 2008). Melez siit ineklerinde ise Holstein gen
orani artttkca VKS’nin distigii gozlemlenmektedir. Bununla birlikte, VKS’deki
degisim Oncelikli olarak siit¢li wklarda yag rezervlerinin tilkenmesini yansitirken,
ikincil olarak kas dokusundaki degisiklikleri de gdstermektedir (Bewerly ve Schutz,
2008; Roche ve ark. 2009).
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Nebel ve McGilliard (1993) tarafindan ortaya koyulan bilgiye gore, erken
laktasyon doneminde, siit ineklerinin iireme performansi, 6zellikle gebe kalma orani
ile NED’nin biiyiikliigii arasinda negatif bir korelasyon vardir. Gézlenen diistik gebelik
oranlari, ovulasyon ve suni tohumlamadaki aksamalar ile agiklanabilir. Bununla
birlikte, VKS kayb1 daha kapsamli hale geldik¢e, tohumlama basina gebe kalma
oranindaki diisiis daha belirgin hale gelir. Erken laktasyon doneminde bir birim veya
daha fazla VKS (5 puanlik 6lgek i¢in) kaybeden inekler, infertilite agisindan en biiyiik
risk grubundadir. Genel bir bilgi olarak, gebe kalma orani her 0,5 birim VKS kaybi1
icin yaklasik %10 azalir (Santos ve ark., 2008; Butler, 2001). Otto ve ark. (1991), siit¢ii
ineklerde bir birim VKS degisiminin canli agirlikta 25-60 kg degisime esit oldugunu
bildirmistir. Daha siddetli NED'e sahip inekler, laktasyonun ilk 30 giinii boyunca daha
fazla VKS kaybederler ve ilk ovulasyona kadar daha uzun araliklar yasarlar. Bu ise siit
verimini olumsuz etkileyebilir (Butler, 2005). Buna karsm diisiik siit iireten inekler,
yiiksek verimli siit ineklerinden daha az VKS kaybeder (Gallo ve ark., 1996). Genel
olarak, siitcii ineklerde dogum sonrasi ilk ovulasyon, NED'in en diisiik seviyesinden
10 ile 14 giin sonra gercgeklesir (Butler, 2003). Yetersiz beslenme veya hastaliklardan
kaynaklanan asir1 kilo ve VKS kayiplari, siit¢ii ineklerde ovulasyon ve kizgmlik ile
iligkilidir. James ve ark. (2008) tarafindan bildirilen bulgulara gore, erken laktasyon
doneminde VKS kayb1 arttik¢a gebe kalma orani1 anlamli sekilde azalmaktadir. VKS
kayb1 1 birimden az olan ineklerde gebe kalma orani %50 iken, 1-2 birim arasinda
kayip yasayanlarda bu oran %34’e diismekte; 2 birimden fazla VKS kaybi olan

hayvanlarda ise gebe kalma orani1 %21’e kadar gerilemektedir.

2.5.1. ideal Viicut Kondisyon Skorunun Saglanmasi

Inek yetistiriciliginde enerji dengesinin izlenmesinde dnemli bir gosterge olan
VKS, iireme stirecinin farkli evrelerinde optimal diizeyde tutulmasi temel hedeflerden
biridir. Optimal VKS’nin saglanabilmesi i¢in, erken postpartum dénemde kondisyon
kaybmin minimum seviyede tutulmasi, laktasyon siiresince kayiplarin telafi edilmesi,
kuru dénemde ideal kondisyonun korunmasi ve gerektiginde VKS diizenlemesi i¢in
kuru donemin etkin bir sekilde kullanilmasi kritik unsurlar arasinda yer almaktadir

(Byers, 1999).
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Besleme yonetiminde temel hedef, hayvanin dogum oOncesinde optimal
diizeyde, ancak asiriya kagmayan yag rezervi ile doguma hazirlanmasini saglamaktir.
Doguma 3-4 ay kalan donemde uygulanan besleme stratejisi, dogum anindaki VKS’yi
belirleyen en 6nemli faktorlerden biri olarak degerlendirilmektedir. Bu sebeple, kuru
donemin baglangicindan 8-10 hafta 6nce VKS degerlendirmesi yapilarak uygun
diizenlemelerin planlanmasi1 gerekmektedir. Gebeligin son doneminde fetiisiin artan
enerji gereksinimi ile birlikte, yavrunun biliylimesine bagli olarak inegin istahinda
azalma goriilmektedir. Ozellikle gebeligin son ii¢ haftasinda VKS’de anlamli bir artis
saglanmasi oldukea giictiir. Bu nedenle, dogum 6ncesinde gerekli kondisyon artiginin
saglanabilmesi i¢in besleme diizenlemelerinin kuru donem baslamadan 6nce yapilmasi
gerekmektedir. En uygun yaklasim, kuru déneme giriste VKS’nin 3,0 seviyesine
ulastirilmast ve bu donemde s6z konusu seviyenin korunmasidir. VKS degeri 2,5 ve
altinda olan ineklerde kondisyonun artirilmasi amaciyla rasyona konsantre yem ilavesi
onerilmektedir. Bunun yani sira, erken kuruya cikarma veya giinde bir sagim
uygulamas1 gibi stratejiler de degerlendirilebilir. Ozellikle ilk laktasyonunu
tamamlayan ineklerin laktasyon sonunda daha diisik VKS’ye sahip oldugu
bildirilmistir. Bu nedenle, s6z konusu ineklerde kuru dénem siiresinin daha uzun
tutulmasmin yararli olabilecegi belirtilmektedir. VKS degeri 3,5’in {izerinde olan
ineklerde ise asir1 enerji alimmi 6nlemek amaciyla rasyonun enerji yogunlugunun
digiiriilmesi veya yem tliketiminin sinirlandirilmas: gibi besleme stratejileri

uygulanmalidir (Patton ve ark., 1988; Jones ve Heinrichs, 2003).

Viicut kondisyonundaki degisim, ineklerin mevcut saglik durumunu ve ge¢cmis
yonetim uygulamalarinin etkinligini degerlendirmek icin 6nemli bir gostergedir. Ayni1
zamanda, siirlii beslenmesi, saglik, siit verimi ve lireme performansini iyilestirmek
amaciyla kullanilan bir yonetim araci olarak da islev gérmektedir (Heinrichs ve ark.,
2017; Kellogg, 2010). Laktasyon, kuru donem ve gegis siireci boyunca ideal viicut
kondisyon seviyesinin korunmasi, hastalik riskini azaltarak lireme bagarisini artirabilir
(Roche ve ark., 2009). Bu nedenle, metabolik hastaliklarin 6nlenmesi ve hayvan
refahinin siirdiiriilebilmesi i¢in siit ciftliklerinde VKS'nin diizenli olarak izlenmesi

onerilmektedir.
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Baslangicta, viicut kondisyon skorlamasi i¢in bir degerlendirme tablosu, inegin
bel, pelvis ve kuyruk sokumu gibi sekiz bolgesinin incelenmesiyle olusturulmus ve 1
ile 5 arasinda, 0,25 birimlik artiglarla derecelendirilen bir dlgek dnerilmistir (Wildman
ve ark., 1982; Edmonson ve ark., 1989). Daha sonra, farkl tilkelerdeki arastirmacilar,
hayvanin viicut yapisini gozlemleme ve elle muayene yontemleriyle ¢esitli kondisyon
Olgekleri gelistirmistir. VKS sistemleri Birlesik Krallik'ta 1 ile 5 arasinda ve 0,50
birimlik artislarla, Irlanda'da ise 0,25 birimlik araliklarla uygulanmaktadir. Benzer
sekilde, Avustralya ve Yeni Zelanda'da en yaygin kullanilan 6lgekler sirasiyla 1-8 ve
1-10 arasmmda olup, her iki sistemde de 0,5 birimlik araliklarla skorlamalar
yapilmaktadir. Roche (2004), uluslararas1 VKS sistemleri arasindaki iliskileri ilk kez
incelemis ve gorsel temelli VKS degerlendirmelerinin daha zayif bir korelasyona sahip
oldugunu saptamistir. Bu bulgu, Edmonson ve arkadaslarmin (1989) bulgulariyla
celismektedir. Dolayisiyla, gorsel degerlendirme yontemi, VKS belirlemede yeterince

etkili bir yaklagim degildir.

Viicut kondisyonundaki degisimin belirlenmesi, siit ineklerinin sagligini ve
verimliligini artirirken, ayn1 zamanda yem maliyetlerinin optimize edilmesine katkida
bulunmaktadir. Geleneksel olarak, VKS degerlendirmesi gorsel gozlem ve elle
muayene yoluyla gergeklestirilmektedir. Ancak bu yontem, 6zellikle yogun ahir
kosullarinda, subjektif hatalara ve degerlendirmeler arasi tutarsizliklara neden
olabilmektedir. Bu nedenle, daha yiiksek dogruluk ve hassasiyet saglayan gelismis
VKS skorlama teknolojilerinin benimsenmesi, hayvan refahi ve iiretim verimliligi

acisindan 6nemli bir gereklilik olarak 6ne ¢ikmaktadir (Abhishek ve ark., 2020).

2.5.2. Viicut Kondisyonunun inspeksiyon ve Palpasyon Yontemiyle Belirlenmesi

Bu yontem, dogrudan fiziksel temas gerektiren bir degerlendirme sistemi olup,
hayvanin viicudunda belirlenen iki bolgenin palpasyon yontemiyle incelenmesi
yoluyla yag Ortlisliniin belirlenmesine dayanmaktadir.Viicut yag miktarinin
belirlenmesi, gorsel degerlendirme, palpasyon veya her iki ydntemin birlikte
kullanilmasiyla gerceklestirilmektedir. Ancak, bu yontemlerin uygulanmasinda,
inegin hareketinin kisitlanmasi gerekliligi ve 0,25-0,5 puanlik kiigiik degisimlerin

tespit edilmesinin zorluklar1 gibi bazi smirhiliklar bulunmaktadir. Degerlendirme
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stirecinde, hayvanin bel bdlgesine bir el yerlestirilerek parmaklar hafif bir baski ile
uygulanmakta ve bdylece processus transversus iizerindeki yag dokusunun

hissedilmesi saglanmaktadir (Hamilton, 2006).

Wildman ve arkadaslar1 (1982), palpasyon temelli Virjinya teknigini (siit¢ii
inekler icin 1-5 skalasi), Edmonson ve arkadaslari. (1989) ise inspeksiyon temelli
Kaliforniya teknigini (siit¢ii inekler icin 1-5 skalasinda, 0,25 puanlik artislarla)
kullanarak farkli VKS yontemleri gelistirmistir. Bu tekniklerden biri olan Kaliforniya
yontemi (Edmonson ve ark., 1989), skorlama sirasinda dikkat odagini belirli viicut
bolgelerine yonlendiren ve gorsel degerlendirmeyi kolaylastiran bir referans karti
kullanilarak uygulanmaktadir. Bu yontemde, serbest dolasan ineklerin bel, kalca ve
kuyruk sokumu bdlgeleri gézlemlenmekte ve VKS 1 ile 5 arasinda, 0,25 puanlik

araliklarla derecelendirilmektedir.

2.5.3. Viicut Kondisyonunun Yazihimsal Yontemlerle Belirlenmesi

Son yillarda teknolojik gelismelerle birlikte, Viicut kondisyonunu belirleme
yontemlerinde de 6nemli ilerlemeler kaydedilmistir. Viicut kondisyonu puanlamasinin
daha pratik ve giivenilir bir sekilde yapilmasini saglamak amaciyla bilgisayar tabanli
yazilim programlari gelistirilmistir. Bu sistemler, manuel degerlendirme siire¢lerinde
gozlemler aras1 farkliliklar1 en aza indirerek daha objektif ve standart bir puanlama
yapilmasina olanak tanimaktadir. Bu sistemde, 6zel bir yazilim programi araciligiyla,
VKS belirlemede esas alman anatomik bolgelerin goriintiileri analiz edilmekte ve
otomatik olarak skorlandirilmaktadir. Uygulama, telefon, tablet veya bilgisayar gibi
teknolojik cihazlara entegre edilerek, serbest ancak hareketsiz halde bulunan ineklerin
belirlenen anatomik bdlgelerinin goriintiilerini isleyerek VKS degerlendirmesini
gerceklestirmektedir. Program, kasektik, ideal ve asir1 yagh gibi kategorilere gore 1
ile 5 arasinda, 0,25 puanlik araliklarla skorlandirma yapmaktadir (Sakine ve Suzan

2019).
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2.5.4. Viicut Kondisyonunun Belirlenmesinde Deri Kivrimi Kalinhg:

Deri kivrimi kalinligi, insanlarda beslenme durumunun degerlendirilmesinde
yaygin olarak kullanilan bir yontem olup, siit¢ii inekler iizerinde de uygulanmistir. Bu
yontemde, deri kivrimi kalinligi degeri, omuz, gerdan, memenin arka tabani ve kuyruk
tabani bolgelerinden kumpas ile alinan dlglimlerin ortalamasinin hesaplanmasiyla
belirlenmektedir. Ardindan, boyun bodlgesindeki deri kivrimi kalmligi degeri (bu
bolgede deri alt1 yag dokusunun neredeyse bulunmamasi nedeniyle) bu ortalamadan
cikarilarak nihai deger elde edilmektedir. Yapilan arastirmalar, deri kivrimi kalinlig:
Olciimlerinin VKS ile benzer egilimler gosterdigini ortaya koymus ve bu yontemin siit
sigirlarmin beslenme durumunu degerlendirmek amaciyla VKS’ye tamamlayict bir

Olciim araci olarak kullanilabilecegini gostermistir (Schroder ve Staufenbiel 2006).

2.5.5. Viicut Kondisyonunun Belirlenmesinde Sirt Boélgesi Yag Kalnhginin

Ultrasonografik Olciimii

Siit¢ii inekler, gebeligin son doneminden laktasyona geg¢is slirecinde onemli
fizyolojik degisimlere maruz kalmaktadir. Erken laktasyon doneminde, siit¢ii inekler
genellikle NED i¢inde olup, artan besin gereksinimlerini karsilamak i¢in yem tiiketimi
yetersiz kalmaktadwr (Drackley, 1999). Siit ineklerinde viicut rezervlerinin
belirlenmesi, besleme ve yonetim uygulamalarinin optimize edilerek siit veriminin
maksimize edilmesi ve metabolik ve iireme bozukluklarmin en aza indirilmesi
acisindan onemli bir kriterdir. Siit liretimi i¢in viicut yaglarinin mobilizasyonu,
ineklerin enerji ihtiyacin1 karsilamada kritik bir rol oynamaktadir. Ancak, dogum
aninda yiiksek VKS’ye sahip ineklerde, basta ketozis olmak {izere metabolik
hastaliklarin ve lireme problemlerinin gériilme riskinin arttig1 bildirilmektedir (Riosa
ve ark. 2022). Dogum sirasindaki VKS, metabolik saglik i¢in dnemli bir gosterge
olmakla birlikte, gebelikten laktasyona geg¢is siirecinde meydana gelen VKS kaybinin
biiytikliigli, metabolik saglik agisindan tek bagina VKS degerinden daha belirleyici bir
faktor olabilir (Riosa ve ark. 2022). Viicut rezervlerindeki degiskenlik, yaygin olarak
kullanilan ve pratik bir yontem olan gorsel VKS degerlendirmesi ile tahmin
edilebilmektedir. Bu yontem, 1’den 5’e kadar c¢eyrek araliklarla derecelendirilen bir

Olgcege dayanmaktadir, burada 1 asir1 zayif, 5 ise asir1 yagh bir inegi temsil etmektedir
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(Edmonson ve ark., 1989). Ancak, VKS yontemi subjektif bir degerlendirme teknigi
oldugundan, ozellikle degerlendiriciler arasindaki bireysel farkliliklar nedeniyle
elestirilmektedir. Ornegin, Schréder ve Staufenbiel (2006) tarafindan yapilan bir
calismada, ardigik iki VKS Olglimii arasinda beklenen 0,25 puanlik degisimin
vakalarm %@40’inda tespit edilemedigi bildirilmistir. Bu yontemin sinirhiliklarimi
gidermek amaciyla, siit ineklerinde enerji durumundaki degisimler, ultrasonografi
kullanilarak SBYK o6l¢iimii ile daha objektif bir sekilde degerlendirilebilmektedir
(Wlodarski ve ark., 2021).

SBYK, deri ile fascia trunci profunda tarafindan smirlanan ve gluteus medius
ile longissimus dorsi kaslarinin {izerinde bulunan deri alti yag dokusunu ifade
etmektedir. Giiniimiizde SBYK 06l¢iimii en yaygin olarak ultrasonografi yontemiyle
gerceklestirilmektedir. Gegmiste deri altina niifuz eden igne teknikleri kullanilmis olsa
da, bu yontemler gliniimiizde gecerliligini yitirmistir. Bununla birlikte, sz konusu
teknikler, SBYK 0Olciim yOntemlerinin  gelistirilmesi ve  dogrulugunun
degerlendirilmesi agisindan Onemli bir temel olusturmustur. Staufenbiel (1992)
tarafindan tanimlanan mekanik ve elektriksel igne probu ile gergeklestirilen iki farkli

yontem, bu alandaki 6l¢iim tekniklerinin gelisiminde 6nemli bir rol oynamustir.

Ultrason muayenesi, hizli, hayvan refahi i¢in uygun ve 6grenilmesi kolay bir
yontem olup, SBYK 6l¢iimiinde yaygin olarak kullanilmaktadir. Bu islem i¢in, 5.0-7.5
MHz frekans araliginda ¢alisan lineer bir prob igeren tasinabilir bir B-mod ultrason
cihaz1 gerekmektedir. Prob ile deri arasindaki optimal temas, %70-80 oraninda
seyreltilmis alkol kullanilarak saglanmaktadir. Bu yontemde, tiiylerin tiras edilmesine
gerek duyulmamaktadir. SBYK 6lctimiinde, goriintiileme siireci 6zellikle yag dokusu,
fascia ve kas dokusu arasindaki smirdan yansiyan ses dalgalarma dayanmaktadir.
Muayene sirasinda prob, sakral bolgedeki ischium ve ilium ¢ikintilarini baglayan
bolgeyi diiz bir ¢izgi olarak diisiindliglimiizde, ¢izgiye dik olacak sekilde
konumlandirilmalidir. Olgiim hassasiyetini artirmak amaciyla, prob yag ve kas dokusu
arayiiziine dik tutulmasi ve yalmizca hafif bir basing uygulanmasi gerekmektedir,
clinkli asir1 basing yag dokusunun sikigsmasma neden olarak ol¢iim dogrulugunu
olumsuz etkileyebilir (Brethour, 1992). Ultrason cihazinda goriintii sabitlendikten

sonra, ¢cogu vakada, fascia trunci profunda net bir sekilde goriintiilenebilmektedir.
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Ultrason oOl¢iimlerine, deri kalinlig1 da dahil edilmekte olup, bu deger genellikle 5-6
mm arasinda degigmektedir. Dolayisiyla, elde edilen toplam 6l¢iimden bu miktarin
cikarilmasi, gercek deri alt1 yag kalmhigmnin belirlenmesi acgisindan 6nem arz
etmektedir. SBYK degerinin 6 mm olarak oOlgiilmesi, viicut yag rezervlerinin
neredeyse tamamen tlikendigini, hayvanin kasektik oldugunu gostermektedir

(Schroder ve Staufenbiel 2006).

Klawuhn (1992) tarafindan yapilan ¢aligmalarda, torakal omurgadan kuyruk
bolgesine kadar uzanan sirt bolgesi detayli olarak incelenmis ve SBYK 6l¢iimii i¢in en
uygun anatomik alanin sakral bolge oldugu belirlenmistir. Sakral bolgenin, sirt
bolgesinde en fazla yag dokusu iceren alan oldugu ve viicut yag icerigi ile SBYK
arasinda gii¢lii bir korelasyon bulundugu tespit edilmistir. Ayrica, bu bdlgenin
anatomik olarak kolay lokalize edilebilmesi ve SBYK degerinin bu alanda yalnizca
birka¢ santimetrelik mesafe icerisinde minimal degisimler gostermesi, Glgiim

stirecinde dogrulugu artiran 6nemli bir avantaj sagladigi ifade edilmistir.

VKS ile karsilastirildiginda, SBYK 6l¢iimiiniin en 6nemli avantaji, 6zellikle
viicut kondisyonundaki degisimlerin degerlendirilmesinde, daha objektif ve hassas bir
yontem sunmasidir. VKS’nin 6znellik, tekrarlanabilirlik ve gecerliligi iizerine ¢esitli
calismalar yapilmis olup, bu baglamda, ultrasonografi yontemi SBYK 0l¢iimiinde
giivenilir bir ara¢ olarak 6ne ¢ikmakta olup, VKS ile giiclii bir korelasyon gdsterdigi
bildirilmistir. VKS tahmininde kullanilan farkli yontemler karsilastirildiginda, hem
manuel hem de dijital yontemlerin ultrason ile yapilan VKS dlciimleriyle yiiksek
diizeyde korelasyon gosterdigini belirlemistir. Bu bulgular, daha hassas ve giivenilir
VKS degerlendirmeleri i¢in gelismis teknolojilerin  kullanimmin  6nemini

vurgulamaktadir (Abhishek ve ark., 2020).

Cesitli arastirmalarda, VKS tahminlerinin dogrulugu, yalnizca ultrason
kullanilarak SBYK olciimii ile veya longissimus dorsi kas kalmligi ile birlikte
degerlendirilerek incelenmistir. Yag ve kas rezervlerinin birlikte ele alindigi bu
kombine yaklagim, daha kapsamli bir yontem olarak kabul goriilmektedir, ¢linkii her
iki doku da siit ineklerinde dokunsal olmayan bir degerlendirme yontemi olan

VKS’nin belirlenmesine katkida bulunmaktadir (Siachos ve ark., 2021)
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2.5.6. Sirt Bolgesi Yag Kalinhg ve Viicut Kondisyon Skoru

VKS ile canli agirlik arasindaki iliski, farkli aragtirmalarda degisken sonuglar
ortaya koymaktadir. Dokuz basamakli VKS 6l¢egi kullanilarak yapilan ¢aligmalarda,
bir VKS biriminin canli agirlik iizerindeki etkisinin 33 - 51 kg arasinda degistigi
belirlenmistir. Bes basamakli VKS 06l¢egi kullanilan arastirmalarda ise, bir VKS
biriminin Holstein irkinda 56 kg ve yine Holstein rkinda 85 kg viicut agirligi degisimi

ile iliskili oldugu rapor edilmistir (Otto ve ark., 1991).

Holstein rkinda, VKS ile viicut yagi arasindaki iliski tutarli bir sekilde ortaya
konmustur. Yapilan arastirmalarda, bir VKS biriminin sirasiyla 42 kg, 46 kg ve 55 kg
viicut yagina karsilik geldigi belirlenmistir. Canli agirhik kaybinin biiyiik 6l¢iide viicut
yag rezervlerinin mobilizasyonundan kaynaklandig: bildirilmistir, ¢iinkii viicut enerji
depolarmin biiyiik bir kism1 yag dokusunda bulunmaktadir (Schréder ve Staufenbiel
2006; Bauman ve Currie, 1980). Genel olarak, bir VKS biriminin yaklagik 50 kg
tahmini viicut yagi ile iligkili oldugu ifade edilmektedir. Bu bulgular, VKS sisteminin
SBYK ol¢timleriyle iligkilendirilebilecegini gostermektedir. Literatiirde, SBYK’de
meydana gelen 1 mm’lik de§isimin yaklagik 5 kg viicut yagina karsilik geldigi
belirtilmis olup (Staufenbiel 1997), bu dogrultuda bir VKS biriminin yaklasik 10 mm

SBYK degisimine esdeger oldugu one siiriilmektedir.

Serbest gezinme alanina sahip isletmelerde, VKS yiiksek uygulanabilirligi ve
pratikligi sayesinde siit¢li ineklerde beslenme durumunun izlenmesi ve yonetimi
acisindan Onemli bir degerlendirme araci olarak kabul edilmektedir (Edmonson ve
ark., 1989). VKS’nin 6l¢iim hassasiyeti iizerine yapilan arastirmalar, yontemin
dogruluk diizeyine iliskin ¢esitli bulgular ortaya koymustur. Loschner ve Staufenbiel
(1996) tarafindan gergeklestirilen calismada, 0Oznel skorlama sistemlerinin
giivenilirligi incelenmis ve VKS’nin laktasyonun erken doneminde, geng ineklerde ve
SBYK’nin 15 mm’nin altinda olan zayif ineklerde oldugundan yiiksek tahmin
edilebilecegi belirlenmistir. Buna karsilik, kuru dénemde, yaslh ineklerde ve SBYK
degeri 30 mm’nin iizerinde olan yagh ineklerde VKS’nin genellikle diisiik tahmin
edildigi tespit edilmistir. Siit¢li ineklerde viicut kondisyonunun degerlendirilmesine

yonelik kullanilan farkli yontemler, viicut kondisyon skoruna iligkin puanlamalar,
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ultrason ile belirlenen sirt bolgesi yag kalinlig1 6l¢iimleri ve bu verilerden hesaplanan

yaklasik viicut yag1 yiizdesiyle birlikte karsilastirmali olarak Tablo 2.6’da verilmistir.

Tablo 2.6. Viicut Kondisyonunun, Viicut Kondisyon Skoru, Sirt Bolgesi Yag Kallig:
ve Viicut Yagi A¢isindan Degerlendirilmesi (Staunfenbiel 1997)

Siniflandirma VKS SBYK (mm) Yag Kalhinhg (kg)

Kagektik 1,0 <5 <50
Cok Zayif 1,5 5 50
Zayif 2,0 10 76
Orta 2,5 15 98

Iyi 3,0 20 122

Cok Iyi 3,5 25 146
Yagh 4,0 30 170
Asir1 Yagh 4,5 35 194

Obez 5,0 >35 >194

2.6. Negatif Enerji Dengesine Bagh Sekillenen Hastalhklar

2.6.1. Ketozis

Ketozis, yiiksek siit verimine sahip ineklerde laktasyonun ilk 6-8 haftasinda en
sik goriilen metabolik hastaliktir. Ana semptomlari, bir inegin viicut sivilarinda asir1
miktarda keton cisimleri bulunmasidir. Keton cisimleri BHBA, ACAC ve AC’den
olusmaktadir (Piotr, 2021). Ketozis, hayvan performanst ve igletmenin ekonomik
refahi lizerinde ciddi etkisi olan bir hastaliktir. Yapilan bir aragtirmaya gore klinik ve
subklinik ketozisin ortalama bir isletme i¢in genel olarak yillik maliyeti 3613 € ile

7371 € arasinda degismektedir (Steeneveld ve ark., 2020).

Ketozisin temel olarak yag dokusunun asir1 yikimi sonucu ortaya ¢iktigi
diisiiniilmektedir (Drackley, 1999; Grummer, 1993). Siit veriminin artmasina karsgin

kuru madde aliminin yetersiz kalmasi, siit¢ii ineklerde NED olusmasina yol agmakta
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ve bu durum enerji ihtiyacini karsilamak amaciyla viicut yag depolarmmdan NEFA
salinimina neden olmaktadir. Karacigere ulasan NEFA’lar, enerji iiretimi i¢in
tamamen oksitlenebilir, keton cisimciklerine doniistiiriilebilir ya da yeniden
esterleserek yag asitlerine ¢evrilebilir. Gegis donemindeki siit¢ii ineklerde bu {i¢
metabolik yolun da aktif oldugu, ancak yikilan yag miktar1 ve bireysel toleransin,

hangi yolun daha baskin olacagini belirledigi ifade edilmektedir (Herdt, 2000).
2.6.1.1. Siitcii Ineklerde Ketozisin Etiyolojisi

Dogum sonrast donemde yiiksek siit verimli ineklerde, ketozis, c¢esitli
metabolik dengesizliklerin bir sonucu olarak ortaya ¢ikan onemli bir bozukluktur.
Erken laktasyon siirecinde, artan siit liretimine bagli olarak enerji ihtiyaci ylikselmekte
ve NED gelismektedir. Bu enerji aci1g1, subklinik ketozisin olusumuna neden olurken,
ozellikle kuru donem boyunca yetersiz beslenme, ketozise karsi yatkinligi artiran
predispoze bir faktor olarak degerlendirilmektedir. Ruminantlar, sinirli glikoz emilim
kapasiteleri nedeniyle ketozise karsi daha hassastir. Bununla birlikte, glikoz, 6zellikle
laktoz sentezi basta olmak {izere dokularin temel enerji kaynagidir. Siit ineklerinde
artan glikoz gereksinimi, ketozisin siddetini artirarak metabolik siireci daha karmagik

bir hale getirmektedir (Drackley ve ark., 2001).

Dogum ile laktasyon pikine kadar gecen siiregte, yiiksek siit verimli ineklerde
glikoz gereksinimi kademeli olarak artmakta ve bu ihtiyacin tam olarak
karsilanamamas1 metabolik dengenin bozulmasina yol agmaktadir. Laktasyonun erken
doneminde enerji alimidaki yetersizlik, fizyolojik adaptasyon mekanizmalarini
tetikleyerek siit veriminde azalmaya neden olabilmektedir. Ancak, siit iiretiminin
endokrin mekanizmalar araciligiyla uyarilmasi, yem tiiketiminde gozlenen azalmanin
etkisini baskiladig1 i¢in, bu siire¢ dogrudan ve lineer bir sekilde ilerlememektedir. Bu
metabolik kosullar altinda, hipoglisemiye bagli olarak insiilin sekresyonunda belirgin
bir azalma meydana gelmektedir. Dolagimdaki glikozun yetersiz olmasi, enerji agigimni1
telafi etmek amaciyla viicut yag depolarmin mobilizasyonunu hizlandirmakta ve uzun
zincirli yag asitlerinin serbest hale gelmesine neden olmaktadir. Bu siirec,
insiilin/glukagon oranmin diisiik olmasi ve somatotropin seviyelerinin artis1 ile

dogrudan iligkilidir. Sonug olarak, karaciger ketogenez mekanizmalarinin aktivasyonu
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artmakta ve keton cisimlerinin plazma konsantrasyonlarinda yiikselme meydana
gelmektedir. Bu biyokimyasal degisimler, 6zellikle NED {izerinde belirgin oldugu
ineklerde subklinik veya klinik ketozisin ortaya ¢ikma riskini artirmaktadir. Yiksek
stit verimli ineklerde erken laktasyon doneminde enerji metabolizmasmnin optimal
seviyede siirdiiriilebilmesi, dogum sonras1 donemde beslenme yonetiminin etkin bir
sekilde planlanmasin1 gerektirmektedir. Aksi takdirde, enerji dengesindeki sapmalarin
yol actig1 metabolik bozukluklar siit verimi, lireme performanst ve genel saglk

iizerinde olumsuz etkilere neden olabilmektedir (Goff ve Horst, 1997).

Rasyonlarm ketojenik bilesenler icermesi (6rnegin, ketojenik silajlar) ve
lipojenik 6zellikteki yemlerin beslenme programinda yer almasi, ketozisin gelisiminde
onemli bir etken olarak degerlendirilmektedir. Ozellikle, yagh tohum kiispeleri ile
yiiksek protein icerigine sahip, ancak seliiloz orani diisiik olan rasyonlarin kullanima,
enerji metabolizmasinda dengesizliklere yol acarak ketozis riskini artirabilmektedir
(Arslan ve Tufan 2010). Modern siit sigirciligi uygulamalarinda, genetik seleksiyon ve
besleme stratejilerinin siit verimini maksimize etmeye yonelik olmasi nedeniyle, NED
ve buna bagli klinik vakalarin insidansinda artis gozlenmektedir. Son yillarda,
metabolik adaptasyon mekanizmalarindaki bireysel farkliliklarin belirginlestigi ve
ayni ¢evresel ve beslenme kosullarinda dahi inekler arasinda degisken metabolik
yanitlarin ortaya c¢iktign bildirilmektedir. Ozellikle yiiksek siit verimine sahip
ineklerde, laktasyon donemindeki enerji gereksinimi, kuru madde tiikketim
kapasitesinin {izerinde seyretmekte ve bu durum metabolik stresin artmasina neden
olmaktadir. Sonu¢ olarak, benzer beslenme programlarina tabi tutulan hayvanlar
arasinda ketozis gelisimine duyarlilik agisindan farkliliklar gozlenmekte ve bireysel

metabolik tepkilerde heterojenlik ortaya ¢ikmaktadir (Herdt, 2000; Duffield, 2000).

Metritis, mastitis, retensiyo sekundinarium ve abomasum deplasmani gibi
dogum sonras1 donemde yaygimn olarak goriilen hastaliklar, istah kaybina yol acarak
yem tiiketiminin azalmasina neden olabilmektedir. Bu durum, rasyonun besin igerigi
bakimindan yeterli ve dengeli olmasina ragmen, hayvanin ihtiyaci olan enerji ve besin
maddelerini yeterli dilizeyde alamamasina sebep olarak metabolik dengenin
bozulmasina zemin hazirlayabilir. Sonug¢ olarak, NED siddetlenmekte ve ketozis

gelisme riski artmaktadir. Bununla birlikte, primer hastaligin etkin bir sekilde tedavi
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edilmesi durumunda, metabolik denge kademeli olarak yeniden saglanmakta ve
ketozis sekonder bir komplikasyon olarak ortaya ¢ikmigsa kendiliginden

diizelebilmektedir. (Arslan ve Tufan 2010; Suthar ve ark. 2013).
2.6.1.2. Siitcii Ineklerde Ketozisin Patogenezisi

Stitcii inekler, tiikketilen yemlerden elde edilen enerjiyi biiylime, temel yasamsal
fonksiyonlarm siirdiiriilmesi, tireme faaliyetlerinin desteklenmesi ve siit iiretimi gibi
fizyolojik siiregler icin kullanmaktadir. Ruminantlarda enerji homeostazisi, basta
insiilin ve glukagon olmak iizere ¢esitli hormonal mekanizmalar tarafindan
diizenlenmektedir. Ozellikle kuru dénem sonu ve laktasyonun baslangicinda,
kortikosteroidler, biiylime hormonu, katekolaminler ve leptinler gibi hormonlarin
enerji metabolizmasinin diizenlenmesinde kritik roller iistlendigi bilinmektedir. Keton
cisimciklerinin ruminantlarda enerji metabolizmasinin dogal bir bileseni oldugu
unutulmamalidir. Ancak, keton cisimciklerinin enerji kaynagi olarak kullanimi, esas
olarak NED durumlarinda artmaktadir. Enerji agiginin olusmasi halinde, viicut yag
depolarindan mobilize edilen lipitlerin keton cisimciklerine doniistiiriilmesi, alternatif
bir enerji saglama mekanizmasi olarak devreye girmektedir. Bu siire¢, 6zellikle erken
laktasyon doneminde metabolik adaptasyonun onemli bir parcasini olusturmaktadir

(Cheng ve ark., 2007; Oikawa ve Katoh, 1997).

Siitcli ineklerde glikoz gereksinimi gebeligin son doneminde yaklasik %30,
laktasyonun baglangicinda ise %70 oraninda artis gostermektedir. Giinliik ortalama 45
kg siit iireten bir inekte, saatlik enerji ihtiyacina baglh olarak yaklasik 50 gram glikoz
gereksinimi oldugu tahmin edilmektedir. Ancak, bu ihtiyacin yalnizca %10’u serbest
glikoz formunda saglanirken, geri kalan kism1 rumende iiretilen ugucu yag asitlerinden
(UYA) sentezlenmektedir. Rumen fermentasyonu sonucunda olusan temel UY A’lar
asetat, propiyonat ve biitirattir. Asetatn biiylik bir bolimii yag sentezinde
kullanilirken, asetil-CoA’ya doniistimii yoluyla sinirli da olsa glikoz kaynagi olarak
islev gormektedir. Biitirat ise kismen keton cisimciklerine oksitlenebilmekte veya
trikarboksilik asit siklusuna (TCA) katilarak asetoasetil-CoA’ya
doniistiiriilebilmektedir. Ruminantlarda glikoz iiretiminin yaklasik %30-50’si,

suksinil-CoA  seviyesinde dogrudan TCA siklusuna giren propiyonattan
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saglanmaktadir. Bu nedenle, asetat ve biitirat ketojenik, propiyonat ise glukoneojenik
ozellik gostermektedir. Rumende iiretilen UYA’larin orani yaklasik olarak dort
ketojenik ve bir glukoneojenik seklinde ifade edilmektedir. Keton cisimciklerinin
primer tiretim yeri karaciger olmakla birlikte, belirli bir miktarinin rumen epiteli ve
meme bezi tarafindan da sentezlendigi bilinmektedir. Uretilen keton cisimcikleri,
asetil-CoA araciligiyla basta kalp, bobrek, iskelet kaslar1 ve meme bezi olmak {izere
cesitli dokularda TCA siklusu tarafindan siirekli olarak enerji kaynagi olarak
kullanilmaktadir (Basoglu ve Seving, 2004; Rukkwamsuk ve ark., 1999; Cooper,
2014).

Asetil-CoA’nin etkili bir sekilde okside edilebilmesi, yeterli miktarda
oksaloasetat varligina baglidir. Oksaloasetat, esas olarak rumende iiretilen ve
glukoneojenik  Ozellik gdsteren propiyonattan, ayrica glikozun anaerobik
metabolizmas1 sonucu olusan laktat ve piruvattan sentezlenmektedir. Laktasyondaki
sitcli  ineklerde, propiyonat ve laktatin biiyiik bir kismi laktoz sentezine
yonlendirilmektedir. Oksaloasetat eksikligi, asetil-CoA’nin TCA siklusuna katilimini
simirlayarak, enerji liretim siireclerini olumsuz etkilemektedir. Bu durum, NED’i
dengelemek amaciyla adipoz dokulardan yag mobilizasyonunun artmasina ve
glukoneogenezisin hizlanmasina neden olmaktadir. Ozellikle yiiksek siit verimine
sahip ineklerde, NED’in olusmasi, kullanilabilir karbonhidrat miktarinin azalmasina
ve bunun bir sonucu olarak lipoliz ile keton cisimciklerinin iiretiminde artisa yol

acmaktadir (Basoglu ve Seving, 2004; Cooper, 2014).
2.6.1.3. Ketozisin Smiflandirilmasi ve Formlan

Ketozis, kokenine ve fizyopatolojisine gore siniflandirilabilir; Tip I Ketozis
olarak da bilinen veya spontan ketozis olarak tanimlanan Tip I ketozis, dogum sonras1
3 - 6 hafta arasindaki donemde, siit liretiminin mevcut glikoz miktarini astigi
laktasyonun pik yaptig1 doneme yakin olan periyotta meydana gelen ketozistir. Bu cok
zorlu donemde, rasyondan (¢ogunlukla propiyonat) veya kas proteininden gelen glikoz
onciileri yetersizdir ve hipoinsiilinemiyi tetikleyen bir kronik hipoglisemi durumuyla
sonuglanir. Bunun karsiliginda lipoliz ve ketogenez yollar1 aktive olur (Zhang ve

Ametaj, 2020). Yiiksek enerji gereksinimleri géz oniine alindiginda, glukoneogenez
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yolu maksimum diizeyde uyarildigindan ve ¢cogu NEFA keton cisimlerine ve ¢ok az
TG’ye doniistiiriildiigiinden, bu hayvanlar genellikle siddetli karaciger yaglanmasi
gelistirmezler ve viicutta 6nemli bir lipid birikimi sekillenmez (Drackley, 1999).
Teshis koyulan hayvanlarda hiperketonemi ve hipoglisemi ortaya ¢ikar (Zhang ve
Ametaj, 2020).

Aksine, esas olarak sekonder ketozis ile ilgili olan tip II ketozis, yag dokusunun
asir1 mobilizasyonu nedeniyle laktasyonun baslangicinda, dogumdan Once veya
dogumda ortaya ¢ikar (Zhang ve Ametaj, 2020). Bu mobilizasyon, glukoneogenez ve
ketogenez yolu maksimum bir sekilde uyarilmazsa, TG’lere yeniden esterlenen biiyiik
miktarlarda NEFA ile sonuglanir. Ruminantlarin tiim bu TG’leri diger dokulara
gondermek icin yeterli miktarlarda diisiik yogunluklu lipoproteinler iiretme
kapasitesinin sinirli olmasi nedeniyle, bunlarin biiyiik bir kismi1 karacigerde birikir ve
karaciger yaglanmasi ile sonuglanir. Kanda keton cisimlerinin yiiksek miktarda
dolasimi (tip I ketozisten daha diisiik olmasina ragmen) viicudun insiiline direncgli
olmasina neden olarak glikoz kullanimin1 bozarak ve bir kisir dongii baslatir (Herdt,
2000). Yiiksek VKS ve kurak mevsimde asir1 beslenme, bu tip ketozis gelisimi i¢in
kritik risk faktorleridir. Tan1 aninda bu hayvanlarda hipergliseminin eslik ettigi

hiperketonemi mevcuttur (Zhang ve Ametaj, 2020).

2.6.1.4. Ketozisin Klinik ve Subklinik Belirtileri

Hiperketonemi subklinik ketozis veya klinik ketozis olarak gelisebilir.
Subklinik ketozis, belirgin klinik belirtiler olmaksizin hiperketonemiye karsilik gelir
ve inek kuru madde alimini azaltmadan olagan istahini korur (Zhang ve Ametaj, 2020).
Subklinik ketozis, ¢ogu yazara gore, 1,2 mmol/L'den itibaren kandaki (serum) BHB A
degerlerinde dogrulanir (Lei ve Jaoa, 2021). Tanimlamadan da anlasilacagi gibi, klinik
ketozis, klinik belirtiler ve hipogliseminin tezahiiriiniin eslik ettigi hiperketonemi
vakalar1 i¢in gecerlidir. Genellikle kan BHBA konsantrasyonlart > 3,0 mmol/L'de
goriiliir (Gordon ve ark. 2013; Oetzel, 2007).

Yiiksek BHBA konsantrasyonlarmin hayvanin  saghk durumununda

kotiilesmeye karsilik gelecegi anlamina gelmemektedir (Gross ve ark. 2019); bazi
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hayvanlar, plazma BHBA konsantrasyonunda hafif artislar i¢in klinik belirtiler
gosterir  (Bruckmaier, 2017). Ancak 3,0 mmol/L'nin iizerindeki BHBA
konsantrasyonlar1 ile iliskili klinik belirtileri olmayan vakalar da belgelenmistir

(Oetzel, 2004).

Ketozisi karakterize eden kan dolasimindaki yiiksek TG, NEFA ve keton
cisimleri konsantrasyonlar1 istahsizlik yaratir. Ozellikle BHBA, istah1 uyarmaktan
sorumlu hipotalamik hiicrelerin sinyallesmesini azaltma etkisine sahiptir (Derno ve
ark. 2013). Sonug olarak, gida alimimda ve rumen dolumunda/hacminde bir azalma
meydana gelmekte ve ardindan anoreksi olugsmakta, bu ise var olan durumu daha da
agirlastirmaktadir (Santschi ve ark. 2016). Genel olarak, eger bir segenekleri varsa,
etkilenen hayvanlar konsantre yem alimlarini azaltir ve kaba yemleri tercih ederler

(McArt ve ark. 2018).

Anoreksiya ile NED ve lipid rezervlerinin asir1 mobilizasyonu (dogrudan
ketozisin fizyopatolojisi ile iliskilidir) iliskilendirilirken, etkilenen ineklerde azalmis
stit tiretimi ve VKS kayb1 beklenir (Berge ve Vertenten, 2014). Etkilenen hayvanlarin
diskilar1 genellikle ayn1 laktasyon evresindeki diger hayvanlardan daha kuru bir
kivama sahiptir (at diskisin1 hatirlatan) ve kil 6rtiisii donuk, kuru ve dik bir goriiniimde

olabilir (McArt ve ark. 2018).

Sinirsel ketozis formu gelisirse, inek kendini veya cansiz nesneleri israrla
yalayabilir, diizensiz agresif davranislar sergileyebilir, anormal kafa durusu goriilebilir
ve hatta korliikkten muzdarip olabilir. Sinirsel ketozisinin ortaya ¢ikmasina neden olan
mekanizmalar heniiz tam olarak anlasilamanmistr (McArt ve ark. 2018).
Anlasilamamis olmasina ragmen, Foster (1988), yaptig1 arastirmalarda ketozisin ii¢
olast nedeninden (hipoglisemi, hiperketonemi ve izopropil alkol), artan serum
izopropil alkol konsantrasyonlarmin sinir sinyallerinin ortaya ¢ikmasiyla iligkili
oldugunu 6ne slirmiistiir. Bu gercek, izopropil alkol enjeksiyonunun sinirsel ketozisli
hayvanlara benzer klinik belirtilere neden oldugunu gosteren bagka bir ¢aligmadan
(Adler ve ark. 1955), Foster tarafindan alintilanmis ve dogrulanmistir. Bunun aksine,
ketozisli ineklere gore daha diislik glikoz ve benzer kan keton seviyelerine sahip olan

a¢ birakilan inekler, ayni sinirsel ketozis belirtilerini gostermezler, bu nedenle

43



hipoglisemi ve hiperketonemi, sinirsel semptomlari tetiklemede en yaygin faktorler
gibi goriinmemektedir (Foster, 1988). Cogu zaman, ketotik hayvanlar daha kayitsiz,
daha az aktiftir ve bazilarinda ataksi, hatta ayaga kalkamama gibi durumlar
gozlenebilir. Genellikle bu belirtiler hipoglisemiden kaynaklanmaktadir (McArt ve
ark. 2018).

Dar ve arkadaglarinin (2018), yapmis olduklar1 calismaya gore, verim kayb1 ve
rasyonda yem secimi, ketozisli ineklerde en tutarli sekilde bulunan belirtilerdir.
Yinede, tiim bu belirtiler spesifik degildir ve bazilar1 genellikle cok belirgin degildir.
Bu nedenle tespit edilmesi zordur, hatali bir tan1 koyma riskini ve klinik- subklinik
ketozisi dogru sekilde aywrt etme gilicliigiinii arttirir (Benedet ve ark. 2019). Viicut
sicakligi, nabiz ve solunum diizeni gibi parametreler, yalnizca eslik eden baska

durumlar varsa yanlis tan1 koyma riskini arttirrr (McArt ve ark. 2018).

2.6.1.5. Ketozisin Insidensi ve Ekonomik Etkisi

Suthar ve ark. (2013), farkli on Avrupa iilkesinde subklinik ketozisin (kan
BHBA esigi > 1,2 mmol/L) ortalama prevalansinin laktasyonun 2. ve 15. giinleri
arasinda %21,8 (%11,2 ile %36,6 arasinda) oldugunu gozlemlemislerdir. Overton ve
ark. (2017), esas olarak McArt ve ark.'larinin (2013) dayanarak, %40'lik bir genel
insidansa (giinliik olarak risk altindaki inekler, yeni vakalar) karsilik gelen, %20'den
fazla ketozis prevalansi (giinliik toplam vaka) tahmin etmistir. Brunner ve ark. (2018),
subklinik ketozis prevalansinin Giiney Afrika'da %17, Orta ve Giiney Amerika'da
%13,3, Asya'da %28,5 ve Okyanusya'da %24,85 civarinda oldugunu gostermistir.
Aslinda hiperketonemi, Tablo 2.7'de bildirildigi gibi, farkl iilkelerde degisen siklikta
ortaya cikan siit ¢iftliklerinde 6nemli bir sorundur. Liang ve ark. (2017) yapmis
olduklar1 calismada Amerika Birlesik Devletleri'nde, vaka (ketozis/y1l) basina toplam
maliyet 129 ile 289 ABD dolar1 arasinda degistigini ifade etmislerdir. Liang ve ark.
(2017), gore 129 ABD § degeri esas olarak primiparlarda (%68) veteriner
miidahalelerinin ve ilgili tedavilerin maliyetlerinden ve multipar ineklerde (%47) ise

artan agik giin sayisindan kaynaklanmaktadir.
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Tablo 2.7. Ketozisin Diinya Ulkelerindeki Yayginlig1 (Lei ve Jaoa, 2021).

Ulke Prevalans(%) SGS
Subklinik Klinik

Hollanda 11,2 - 5-60

Almanya 20 2

Hirvatistan 14,8 1,4

Slovenya 24 2,6

Ispanya 22,5 2,5

Macaristan 15,6 0,4

Italya 36,6 11,1

Polonya 19,4 0,7 2-15

Portekiz 29.5 6,6

Sirbistan 19,5 5,7

Tiirkiye 11,2 2,2

Almanya 42 -

Fransa 49 - 7-21

Hollanda 48 -

Birlesik Krallik 30 -

Dogu Kanada 22,6 - 5-35

Giiney Africa 17 0

Arjantin 18,8 4

Avustralya 9,6 1,9

Brezilya 10,7 0

Sili 14,8 2,2

Cin 32,9 1,2

Kolombiya 8,3 0 2-21

Meksika 14,1 0,6

Yeni Zellanda 40,1 0,1

Rusya 14,1 0,9

Tayland 24,1 0
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McArt ve ark., (2012), yapmis olduklar1 ¢alismada 289 ABD dolarinin
%34’linli gelecekteki iireme performans kayiplarina, %26’sin1 6liim kayiplarina ve
%26’sm1 beklenen siit verimliligiyle iligkili kayiplara baglamislardir. Avrupa'da,
ketozis maliyetleri 130 € ile 257 € arasinda degismektedir. Raboisson ve ark., (2015),
yapmis olduklar1 ¢alismada, 257 €’'nun, maliyetlerin %80'inin ketozis ve bunun
sonucu mecburi itlaf ile iliskili patolojilere, %1 1'inin siit verimliligindeki kayiplara ve
9%9'" unun agik giinlerdeki artisa sebep olabilecegini savundu. Gohary ve ark., (2014),
yapmis olduklar1 bir ¢alismada, her bir subklinik ketozis vakasi i¢in maliyetin 167,31
€ ulastigimi ifade etmislerdir. Bu maliyetin %13'i itlaf ve 6liimden, %22'si iiretim
kayiplarindan, %28'"1 lireme kayiplarindan ve %37'si diger eslik eden patolojilerin
gelismesinden kaynaklandigmi belirtmislerdir. Bu durumda, ketozis maliyeti
disiiniildiigiinde, en biiylik paym, dolayli veteriner maliyetlerinden degil, subklinik
ketozis ile iligkili dogrudan sonuglardan ortaya c¢iktig1 sOylenebilir. Bir ketozis
vakasinin yol agtig1 ekonomik kayiplarn siit verimi azalmasi, fertilite sorunlari, tedavi
masraflar1 ve siirliden ¢ikarma gibi farkli kaynaklara gore dagilimi Tablo 2.8’de

verilmistir.

Tablo 2.8. Bir Ketozis Vakasinin Kayiplarinin Kaynaklara Gére Dagilimi (Lei ve
Jaoa, 2021).

Yiizde (%) Ortalama (%)

Uretim Kayiplan 26 38 11 22 14,6
Ureme Kayiplan 34 36 9 28 23,6
Patoloji ile iliskili 80 37 23,4
Kayiplar

Teshis ve Tedavi 6 19 13,6
Oliim ve Siiriiden 34 6 13 7,8
Cikarma

Refereans (McArt ve  (Mostert (Raboisson (Gohary ve

ark., 2015)  ve ark., ve ark., ark., 2016)
2018) 2015)
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Farkli degiskenler ve maliyet analizi formiilleri kullanan ¢aligmalardan elde
edilen sonuglar1 karsilastirmak ve tahmin etmek zor olsa da ketozisin finansal etkisi
ile ilgili olarak analiz edilen ¢ogu calismada, her bir ketozis vakasmnin yillik
maliyetinin esas olarak iireme performansi ve siit verimindeki azalma gibi kayiplardan

kaynaklandig1 kabul edilmektedir (Lei ve Jaoa, 2021).

Abomasum deplasmani, klinik mastitis ve metritis, laminitis gibi yaygin olarak
ketozis ile iliskili hastaliklar mevcut oldugunda bu maliyetler iki katina ¢ikabilir.
Ayrica ¢ogu ¢aligma, multipar ineklerde ketozis vakasi basina yillik maliyetin primipar
ineklere gore iki kat veya daha fazla oldugu bildirilmektedir (Mostert ve ark., 2018;
Liang ve ark., 2017).

2.6.1.6. Ketozisin Teshisinde Kullanilan Bashica Parametreler

Klinik ve subklinik ketozisin dogru bir sekilde teshis edilmesi, uygun tedavi
stratejilerinin belirlenmesi, hastaligin prognozunun degerlendirilmesi ve Onleyici
yaklasimlarin gelistirilmesi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir (Benjamin, 1978;
Coles, 1980). Bu dogrultuda, keton cisimcikleri, NEFA, glikoz diizeyi, karaciger
enzim aktiviteleri ve insiilin gibi biyokimyasal parametrelerin analizi, ketozisin
metabolik siirecler {izerindeki etkilerinin belirlenmesi agisindan  kritik  bir

degerlendirme araci olarak kabul edilmektedir.

2.6.1.7. Keton Cisimleri

Keton cisimcikleri, yag asitlerinin oksidasyonu sirasinda olusan ara
metabolitlerdir. Karacigere ulasan NEFA miktari, organin oksidasyon kapasitesini
astiginda, keton cisimciklerinin liretimi artis gostermektedir (Ospino ve ark., 2010).
ACAC ve AC, kimyasal yapilarinda keton grubu icermektedir. Ancak, BHBA keton
grubu yerine hidroksil grubu bulundurmaktadir (Inal ve ark., 2007). Toplam keton
cisimcikleri icerisinde ACAC ve AC’nin oran1 yaklastk %20-30 arasinda
degismektedir (Herdt ve Gerloff, 2009). Bununla birlikte, ACAC ucucu ve degisken
bir bilesikken, BHBA daha stabil bir yap1 gosterdigi i¢in keton cisimciklerinin

belirlenmesinde daha giivenilir bir biyokimyasal parametre olarak tercih edilmektedir
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(Herdt ve Gerloff, 2009; Duffield, 2003). Bu nedenle, NED degerlendirilmesinde
genellikle BHBA diizeyleri kullanilmaktadir. BHBA, lipid metabolizmasinda merkezi
bir rol istlenmektedir. Karaciger mitokondrisi, yag asitlerinden tiireyen asetil-CoA
molekiillerini keton cisimciklerine doniistiirme kapasitesine sahiptir. AC, viicutta
metabolize edilemeyen bir yan {iriin olup, asetoasetat ve B-hidroksibutirat kan dolagim1
araciligiyla periferik dokulara tasmmaktadir. Bu dokularda, tekrar asetil-CoA'ya
dontistiiriilerek TCA dongiisiinde oksidasyona ugramaktadir (White ve ark., 1973).
Keton cisimcikleri, periferik dokular i¢in alternatif bir enerji kaynagi olarak islev
gormektedir. Su i¢inde ¢Ozlniir yapilart nedeniyle lipoproteinler veya alblimin
aracilifiyla tasinmaya ihtiyagc duymamaktadirlar. Bunun aksine, diger lipidlerin
tasinmasi i¢in bu proteinlere gereksinim duyulmaktadir. Keton cisimciklerinin tiretimi,
karacigerdeki asetil-CoA seviyesinin organin oksidasyon kapasitesini asmasi
durumunda gergeklesmekte olup, bu siire¢ enerji kullannmmin devamliligini
saglamaya yoneliktir. Iskelet kasi, kalp kas1 ve bobrek korteksi gibi ekstrahepatik
dokular, kandaki konsantrasyonlarina bagli olarak bu bilesikleri enerji kaynagi olarak
kullanmaktadir (Harper, 1973). BHBA, ketozisin teshisinde en giivenilir biyokimyasal
belirtec¢ olarak kabul edilmektedir. Ketozis vakalarinda BHBA seviyeleri yiikselmekte
olup, bu durum metabolik bozuklugun degerlendirilmesinde 6nemli bir indikator

olarak kullanilmaktadir (Duffield, 2000; Ospina ve ark., 2010).

Ketozisin smiflandirilmasinda kan BHBA diizeyleri temel alinmakta olup,
normal inekler ile subklinik ketozisli ineklerin ayriminda 1200 pmol/L BHBA degeri
esik deger olarak kabul edilmektedir. Subklinik ve klinik ketozis arasindaki aralik
1200-3000 pmol/L BHBA olarak tanimmlanirken, klinik ketozis genellikle 3000
pmol/L’nin iizerindeki BHBA seviyeleri ile iligkilendirilmektedir (Duffield, 2000;
Oetzel, 2004). Ancak, bu smnir degerlerin arastirmalar arasinda 6énemli farkliliklar
gosterdigi ve bazi arastirmacilar tarafindan kesin bir kriter olarak kabul edilmek yerine
degiskenlik gosterebilecek bir referans araligi olarak degerlendirildigi belirtilmektedir

(Duffield ve ark., 2009).

Normal kosullarda idrarda keton cisimciklerine rastlanmaz. Ketoniiri,
karbonhidrat metabolizmasindaki bozukluklara bagli olarak ortaya ¢ikmaktadir. Keton

cisimcikleri, yeterli glikozun bulunmadigi durumlarda karacigerde yag asitlerinin
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oksidasyonu sonucu sentezlenmektedir (Van Der Drift ve ark., 2012). Idrarda keton
cisimciklerinin  tespiti dipstick, tablet veya Rothera aywaci kullanilarak
gerceklestirilmektedir. Bu testler, ACAC ve AC’yi belirleyebilmekte, ancak BHBA
tespit edememektedir. Ketoasidozisin en giivenilir biyokimyasal belirteci BHBA
olarak kabul edilmektedir. Saglikli sigirlarda idrarda ACAC, AC ve BHBA
konsantrasyonunun 15 mg/dL’nin altinda oldugu belirtilmistir (Fleming, 2009).
Mevcut testlerin pozitif sonu¢ vermesi icin idrardaki keton -cisimciklerinin
konsantrasyonunun en az 15 mg/dL diizeyine ulagsmas1 gerekmektedir. Bu nedenle,
ketozis tanisinda yalnizca idrar testi yeterli olmayip, siit ornekleri ile birlikte
degerlendirilmesi Onerilmektedir. Normal siit igeriginde keton -cisimciklerinin
konsantrasyonu 10 mg/dL’den daha diisiik seviyelerde bulunmaktadir. Ayrica,
sigirlarda hem primer hem de sekonder ketozis vakalarinda ketoniiri yaygin olarak

gbzlemlenen bir metabolik belirti olarak degerlendirilmektedir.

2.6.1.8. Ketozisin Sagaltimm

Ketozis tedavisinde farkli yontemler uygulanmakta olup, temel ama¢ NED’1
diizeltmek ve asir1 yag mobilizasyonunu kontrol altina almaktir. Bu dogrultuda, yogun
glikoz tedavisi yaygin olarak tercih edilmektedir. Tedavi kapsaminda, intravendz yolla
%30’luk dekstroz ¢ozeltisi 500-1000 ml dozunda uygulanmaktadir. Bunun yani sira,
alternatif bir yaklasim olarak oral gliserin takviyesi onerilmektedir. Glukoneojenik
etkilerinden dolayi, tedavi protokoliine sodyum propiyonat ve sodyum asetat da dahil

edilerek metabolik denge desteklenmektedir (Blood ve Radostits, 1989).

Glukokortikoidler, diger adiyla adrenokortikal hormonlar, glukoneogenezis
strecini ~ diizenlemek ve desteklemek amaciyla tedavi protokollerinde
kullanilmaktadir. Ketozis sagaltiminda yaygin olarak kullanilan farmakolojik ajanlar
arasinda deksametazon, prednizolon, hidrokortizon ve flumetazon bulunmaktadir. Bu
bilesiklerin tek doz wuygulanmasi durumunda, yaklasik iki gilin icerisinde
glukoneogenezisin  diizenlendigi bildirilmektedir. Glukokortikoidler arasinda,
etkinligi ve kullaniom kolayligt nedeniyle en sik tercih edilen preparat

deksametazondur. Ayrica, glukozun hiicresel diizeyde daha etkin bir sekilde
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metabolize edilmesini saglamak amaciyla insiilin hormonu da tedavi siirecine dahil

edilebilmektedir (Blood ve Radostits, 1989).

Ketozise bagh sinirsel semptomlari gozlendigi vakalarda, propilen glikol, B
kompleks  vitaminleri ve  kloralhidrat gibi  destekleyici  bilesenlerden
faydalanilmaktadir. Propilen glikoliin, periferik dokularm glikoz tiiketimini azaltarak
plazma glikoz konsantrasyonunu artirmasi nedeniyle antiketojenik 6zellik gosterdigi
bilinmektedir ve yeni dogum yapan ineklerde subklinik ketozisin yonetiminde oral
propilen glikol uygulamasinin tedavi edici etkiler sagladigi bildirilmistir.
Kloralhidratin, nisastanin 6n midelerde hidrolitik sindirimini artirarak emilimini
kolaylastirdigi, rumende fermantasyonu hizlandirdigi ve dolayisiyla propiyonat
iiretimini tesvik ettigi ileri stiriilmektedir. Ayrica, B12 vitamini, kobalt ve nikotinik
asit gibi bilesiklerin de tedavi protokollerine dahil edilebilecegi belirtilmektedir
(Aytug ve ark., 1991).

2.6.1.9. Ketozisin Ureme Performansi Uzerine EtKkisi

Yapilan bir¢ok arastirmada, hesaplanan NED ile ilk luteal aktiviteye kadar
gecen giinler, ilk gebe kalma siiresi, buzagilamadan ilk ovulasyona kadar gecen giinler
ve buzagilamadan gebe kalmaya kadar gecen giinler dahil olmak iizere iireme
Ozellikleri arasinda bir iliski oldugu bildirilmistir (Walsh ve ark., 2006). Erken
laktasyon doneminde NED’in siddetinin artmasinin, buzagilamadan ilk ovulasyona
kadar olan siireyi uzattig1 gosterilmistir (Butler ve Smith, 1989). Butler ve Smith yine
ayni calismada, buzagilamadan ilk ovulasyona kadar gecen siireleri daha uzun olan
ineklerin ilk tohumlamada gebe kalma oraninda bir diisiis yasadigini 6ne stirmiiglerdir.
Clinkii gebe kalma orani tohumlamadan dnce meydana gelen 6strus siklusunun sayisi

ile ilgilidir (Stevenson ve Call, 1983; Whitmore ve ark., 1974).

Hiperketonemi enerji metabolizmasinda meydana gelen bir bozuklugun isareti
oldugundan, bircok yazar ketozis ile {ireme performans: arasindaki iliskiyi
arastrmistir. Yapilan bir ¢calismada subklinik ketozis ile birlikte ovaryum kistlerinin
goriilme sikliginda bir artig bildirilmistir (Andersson ve Emanuelson, 1985;

Kauppinen, 1984). Yapilan baska bir c¢aligmada da siit yagi yiizdesi ile ilk
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tohumlamada gebe kalma oranlar1 arasinda ters bir iligki tespit edilmistir (Kristula ve
ark., 1995). Whitaker ve ark., (1993), dogumdan sonraki 14 giin i¢inde daha iyi bir
enerji durumuna sahip ineklerde, dogumdan ilk tohumlamaya kadar gecen siirenin
daha kisa olduguna ve gebe kalma basmna daha az tohumlama sayilarina sahip

olduklarini ortaya koymuslardir.

Subklinik ketozis, sonraki hastaliklar i¢in bir risk faktoriidiir ve metritis,
ovaryum Kkistleri, klinik ketozis ve abomazum deplasmani ile iligkilendirilmistir.
Dogumdan sonraki ilk 2 hafta boyunca 1,1 ve 1,6 mmol/L esiklerini asan BHBA
konsantrasyonlarinin, sirasiyla gebelik olasiliginin azalmasi ve siirliden ¢ikarma
riskinin artmasi ile iligkili oldugu gosterilmistir. Dogumdan sonraki ilk 2 hafta
boyunca 1,2 - 1,4 mmol/L'lik BHBA konsantrasyonlarini agsan inekler i¢in abomazum
deplasmani, klinik ketozis ve metritis gelistirme olasiliklar1 sirasiyla 2,6 - 8,0 — 3,0 -

6,0 ve 1,0 - 5,8 daha yiiksekti (Suthar ve ark., 2013).

Subklinik ketozis ve gebelik arasindaki iliskiyle ilgili bazi arastirmacilar,
dogumdan sonraki ilk haftada ketozisli (kan BHBA > 1,2mmol/L olarak tanimlanan)
cogunlukla kiiclik ve orta biiyiikliikteki siiriilerden alinan ineklerin ilk tohumlamada
gebelik ihtimalinin az oldugunu belirtmislerdir. Subklinik ketozisli ineklerin oral
propilen glikol ile erken teshisi ve tedavisi, ilk tohumlama basarisin arttirdigini ortaya

koymuslardir (Walsh ve ark., 2007).

Bir dizi ¢alismada, dogum esnasindaki viicut durumu ile {ireme performansi ve
hastalik arasinda bir iliski oldugunu gostermistir Laktasyonda VKS kaybi ile tireme
performansi ve hastalik arasindaki iliski hakkinda da ¢eliskili sonuglar bildirilmistir
(Gearhart ve ark., 1990; Ruegg ve Milton, 1995). Dogum esnasinda VKS > 3.5 veya
daha yiiksek olan bir inegin, dogum esnasinda VKS skoru 3,25 veya daha diisiik olan
ineklere gore ketozis olma olasilig1 yaklagik 2,5 kat daha fazladir. Dogum sonrasi
donemde VKS’de belirgin kayiplar yasayan ineklerin ilk tohumlamada gebe kalma
olasiliklari, VKS’de orta diizeyde kayiplar yasayan ineklerin yaris1 kadardir (Gillund
ve ark., 2001).
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Viicut kondisyonundaki en 6nemli kayiplar dogum sonrasi ilk haftalarda ortaya
¢ikt1g1 ve ortalama dogum ile ilk tohumlama aras1 82 giin oldugu i¢in, bu VKS kayb1
ve lreme performans: arasmdaki iliskiler degerlendirildiginde ketozis gelistiren
inekler, hastalik teshis edilmeden once saglikli ineklere gore daha yiiksek VKS’ye
sahiptirler ve ketozis olustuktan sonra daha fazla viicut kondisyonu kaybederler. lk
tohumlamadan once ketozis sekillenmeyen ineklerin gebe kalma olasiligi, dogum
sonrasi ilk tohumlama oncesi ketozis sekillenen ineklere gore 1,6 kat daha fazladir

(Gillund ve ark., 2001).

Mevcut arastirmalar, ketozis Oykiisii olan ineklerin, ketozis ge¢misi olmayan
ineklere gore ilk tohumlamayla birlikte gebe kalma ihtimalinin daha az oldugunu
ortaya koydu. Buna gore Gravert ve ark. (1986), siitteki AC’nin enerji dengesinin iyi
bir gostergesi oldugunu belirtmisler ve yiiksek AC konsantrasyonuna sahip ineklerde
dogum ile gebe kalma araliginin daha uzun (anlamli olmasa da) oldugunu
kaydetmislerdir. Andersson ve ark. (1991), siit AC diizeylerini > 0,4 mmol/L
hiperketonemik olarak degerlendirmis ve artan AC diizeylerinde iireme

performansinin bozuldugu sonucuna varmstir.

Yapilan bir bagka ¢alismada da klinik ketozis ve subklinik ketozisin ¢strusun
baslamasini erteledigi, gebelik oranlarini diisiirdiigii ve embriyonik Sliimlere neden
oldugunu ortaya koymaktadir. On iki haftalik goniillii bekleme siiresi sonrasinda
kizginlik tespit edilen ineklerin tohumlanmasi sonucunda klinik ketozis ve subklinik
ketozis ge¢cmisi olan ineklerin gebe kalma oranlarinda %20’lik bir diislis saptanmistir

(Raboisson ve ark., 2014).

Subklinik ve klinik ketozis, iki 6nemli ve kalici hastalik olan mastitis ve
metritis oranim arttirmis ve ciddi dogurganlik sorunlarina yol agmistir. Ketozisin
iireme verimliligi izerindeki olumsuz etkilerinin nedenlerini incelemek; Butler ve ark.
(1989), siit¢ti ineklerde erken laktasyon doneminde NED’in derecesinin artmasi
durumunda dogum sonrast ilk ovulasyonun geciktigini bildirmislerdir. Arastirmacilara
gore bu gecikme, ilk tohumlamadaki gebelik oranmni diisiirmektedir, ¢iinkii gebelik
basarisi, tohumlamaya kadar gerceklesen Ostrus dongiisiiyle ile ilgilidir (Stevenson ve

Call, 1983; Whitmore ve ark., 1974). Ketozis, siddetli NED nedeniyle bozulmus enerji
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metabolizmasinin ~ bir gdstergesidir, bu nedenle enerji metabolizmasindaki
bozukluklarin iireme verimliligini olumsuz etkilemesi kagimilmazdir (Duffield, 2000).
Ancak ketozis insidansinin arttig1 stiriilerde dogum sonrast ilk tohumlama veya dogum
sonrast tohumlama araliginin arttig1 belirlenmistir (Andersson ve Emanuelson, 1985).
Ayrica, subklinik ketozis ile ovaryum kistleri arasinda da giiglii bir iliski vardir (Dohoo
ve Martin, 1984a). Ketozis, NED durumunda da goriilen siit yag: yiikselir (Duffield
2000). Miettinen ve Setala (1993), siit verimi ve siit yag1 yiiksek olan siit ineklerinde
dogum ile gebe kalma arasindaki siirenin yiiksek oldugunu bildirmislerdir. Ayrica
Whitaker (1993), enerji metabolizmasi sorunu olmayan sigirlarda dogum sonrasi siklik
aktivitenin dogumdan sonraki ilk 14 giin icinde baslamasinin daha kisa oldugunu
belirlemistir. Biitiin bu calismalar gostermektedir ki ciddi NED ve bu sekilde olusan
hiperketoneminin dol verimini olumsuz yonde etkiledigi goriilmektedir (Cangir ve

ark., 2018).

2.6.2. Hipokalsemi

Hipokalsemi, siit¢ii ineklerde yaygin olarak siit hummasi olarak bilinen ve Ca
metabolizmasmin bozulmasiyla iliskili bir metabolik hastaliktir. Bu durum, kan
iyonize Ca konsantrasyonunun 4,0 mg/dL (1,0 mM) altina diigmesi veya kan toplam
Ca seviyesinin 8,0 mg/dL (2,0 mM) altinda olmasi ile tanimlanmaktadir. Hipokalsemi,
stit ineklerinde KMT’de azalma, kaslarda gii¢siizliikk ve ilerleyen vakalarda felg ile
karakterize edilen klinik belirtilerle kendini gostermektedir. Hastaligm ileri
evrelerinde, miidahale edilmedigi takdirde 6liim riski de s6z konusu olabilmektedir.
Ayrica, hipokalseminin siit veriminde diisiis, lireme performansinda bozulma ve
stirtiden erken ¢ikarilma gibi hem ekonomik hem de hayvan saglig1 agisindan 6nemli

olumsuz sonuglara yol a¢tig1 bildirilmektedir (Mamaril ve ark., 2022).

Hipokalsemi, siit¢li ineklerde genellikle dogumu takip eden ilk 24-48 saat
icinde gelisen ve Ca metabolizmasinin bozulmasiyla karakterize bir metabolik
hastaliktir. Erken tani konulmadiginda, hipokalsemi vakalari mastitis, retensio
sekundinarium, abomasum deplasmani ve fertilite bozukluklar1 gibi sekonder

komplikasyonlara zemin hazirlamakta; ayrica hastalik, siiriiden erken ¢ikarilma ve siit

53



veriminde diigiis gibi ciddi ekonomik kayiplarla da iligkilendirilmektedir (Curtis ve

ark., 1983; Mulligan ve Doherty, 2008).

Kuru donemde, hareket alani asir1 sinirlandirilmig ineklerde, immun sistemin
siddetli derecede baskilanmasi ve buna bagl olarak ketozis, 6lii dogum, retensiyo
sekundinarium ve hipokalsemi tablosunun ortaya ¢ikma ihtimali yiiksektir. Bu
durumda hipokalsemi sekillenme olasiligi normal bir kuru doneme kiyasla 4 kat daha
fazladir (Houe ve ark. 2001). Bu nedenle ketozis ve hipokalsemi hem birbiriyle hem
de birden fazla etiyolojik yolla retensiyo sekundinarium ile iligskilidir. Birbirleri ile
baglantili bu puerperal donem sorunlari, gecis donemindeki ineklerde o6zellikle
infertilite, ayrica enfeksiyoz hastaliklarin goriilme sikligmi arttiran, siit iiretimini
azaltan ve twnak problemlerini arttiran etkilere neden olmaktadwr (Mulligan ve
Doherty, 2008). Hipokalsemi sekillenen siit ineklerinde sonraki laktasyonda mastitis
goriilme ihtimali normalden 8 kat daha fazladir (Curtis ve ark. 1983). Dogumdan
onceki donemde NED olusan ineklerde izleyen laktasyonda abomazum deplasmani

sekillenme ihtimali de yiiksektir (Le Blanc ve ark. 2005).

2.6.3. Retensiyo Sekundinarium

Retensiyo Sekundinariumun (RS) ana nedeninin metabolik diizensizliklerin
immun sistemi baskilanmasindan kaynaklandig1 diisiiniilmektedir. RS, c¢esitli
enfeksiyoz veya enfeksiydoz olmayan nedenlerden kaynaklanabilir; ancak, oldukca
karmagik patogenezi nedeniyle siklikla bir sendrom olarak kabul edilir. Bu durum
stitcii ineklerde hem saglig1 hem de iireme performansini olumsuz yonde etkileyerek

onemli ekonomik kayiplara yol agmaktadir (Le Blacn, 2008).

Siit¢ii ineklerinde RS patogenezinin temel bir yonii, dogumun igiincii
evresinde kotiledon-karunkiil ayrimmnm zamaninda gerceklesmemesidir; bu,
plasentomlar i¢indeki bozulmus bir ayrilma mekanizmasindan kaynaklanir.
Plasentanin basaril1 bir sekilde ayrilmasi, hormonal degisikliklerle karakterize edilen
plasental olgunlagsmay1 gerektirir. Bu degisiklikler dncelikle plasental progesteronun
Ostrojene doniisiimiinii, miyometriyal hiicrelerde oksitosin reseptorii ifadesinin daha

sonra yukar: diizenlenmesini ve prostaglandin F2a sentezinde bir artis1 igerir
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(McNaughton ve Murray, 2009). RS ile metritis arasinda pozitif bir iliski oldugu
bildirilmektedir. RS goriilen ineklerde metritis insidaninin, RS goriilmeyen ineklere
gore anlamli derecede daha yiiksek oldugu ve ayrica RS ve metritis vakalarinin tireme
fonksiyonlar1 tizerinde 6nemli bir etkisinin bulundugu belirlenmistir. RS, nekrotik
plasental dokularin varlig1 nedeniyle yapisal kolonizasyon i¢in uygun bir ortam saglar.
RS'ye bagli olarak losiada yiiksek konsantrasyonlarda bulunan koliform bakteriler ve
endotoksinler, prostaglandin ve sitokin liretimini tetikleyerek uterus hastaliklarinin
gelisimini arttirmaktadir. Metritis, kuru madde aliminin azaltarak, siit verimi iizerinde
olumsuz etkiler olusturmakta ve Ozellikle laktasyonun ilk 20 haftasinda, metritis
sekillenen multipar ineklerin siit iiretimi, saglikli ineklerle kiyaslandiginda anlamh

derecede diisiik seyretmektedir (Jemal 2016).

NED seviyesi yiikksek olan ve dogum oOncesinde artan NEFA
konsantrasyonlarma sahip yiiksek siit verimli ineklerin, RS’ye karsi daha hassas
oldugu ortaya koyulmustur. Ote yandan, asir1 kondisyonlu ineklerin, normal VKS’ye
sahip ineklere kiyasla RS ve buna bagli iireme problemleri olusma riskine daha
dayanikli oldugu goriildii (LeBlanc ve ark., 2002). Hammon ve arkadaslarmin (2006)
yuriittiigii calismada, dogum 6ncesi donemde ve dogumu takip eden ilk hafta boyunca
yiiksek plazma NEFA seviyeleri ile notrofil aktivitesi arasinda negatif bir korelasyon
oldugu rapor edilmistir. Normal fizyolojik siirecler ¢ercevesinde beklenen dogum
tarihinden yaklagik 7-10 giin 6nce NEFA diizeyinin 0,4 mmol/I’nin {izerinde olmasi
durumunda, ineklerde retensiyo sekundinarum riskinin arttig1 ve laktasyonun ilk 60
giiniinde siiriiden ¢ikarilma oranlarinin iki katina ¢iktig1 belirlenmistir. Ayrica, bu
durumun laktasyonun ilk dort ayr boyunca giinliik siit veriminde 1,1 kg’lik bir

azalmaya neden oldugu bildirilmistir (LeBlanc ve ark., 2004; Carson, 2008).

2.6.4. Puerperal Metritis

Siit¢ii ineklerde yaygin olarak goriilen uterus enfeksiyonlari; puerperal metritis,
klinik metritis, klinik endometritis ve subklinik endometritis olmak iizere dort ana
kategoriye ayrilmaktadir. Bu hastaliklar, 6zellikle yiiksek siit verimine sahip ineklerde
sikga rastlanmakta olup, siiriilerin yaklasik %25’ini etkileyebilmektedir. Ayrica,

gebelik oranlarinin azalmasia, gebelik siiresinin uzamasina, siiriiden ¢ikarma
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oranlarinin artmasina ve ekonomik kayiplara neden olabilmektedir. Puerperal metritis,
dogum sonrasi1 21 giin i¢inde yliksek ates (>39,5°C), anormal derecede biiylimiis uterus
ve kotii kokulu, sulu, kirmizimsi-kahverengi vajinal akintiyla beraber sistemik hastalik
belirtilerinin varlig1 ile tanimlanmaktadir. Eger inekte sistemik hastalik belirtileri
bulunmamakla birlikte, dogumdan sonraki 21 giin i¢inde genislemis bir uterus ve kotii
kokulu uterin akint1 mevcutsa, bu durum klinik metritis olarak smiflandirilmaktadir.
Klinik endometritis ise, dogumdan 21 giin sonrasinda uterustan %50 oraninda prulent
akint1 veya dogumdan sonraki 26. giinden sonra mukoprulent (%50 irin, %50 mukus)
akitinin goriilmesi ile karakterize edilmektedir. (LeBlanc ve ark., 2002; Galvao

2012).

Metritis teshisi, inegin kapsamli bir fiziksel muayenesi ile konulmakta olup, bu
stirecte hayvanin genel durumu, dehidrasyon seviyesi, rektal sicakligi ve rektal
palpasyon yoluyla uterin akintinin degerlendirilmesi gerekmektedir. Rektal sicaklik
Ol¢ciimiiniin, rektal palpasyondan 6nce yapilmasi 6nerilmektedir. Benzaquen ve ve ark
(2007) tarafindan yapilan bir ¢caligmada metritis teshisi konulan ineklerin yaklasik %
60'm1n tan1 sirasinda yiiksek ates (>39,5°C) gdstermedigi tespit edilmistir. Bu bulgu,
metritisin her zaman atesle birlikte seyretmeyebilece§ini ortaya koymaktadir. Elde
edilen veriler, metritis tanis1 ve tedavisinde yalnizca rektal sicaklik 6lgiimiiniin yeterli
olmadigmi, ayn1 zamanda uterin akintinin 6zelliklerinin (6rnegin kotii koku olup
olmadig1r) ve hayvanin genel klinik durumunun dikkate alinmasi gerektigini
gostermektedir. Ayrica, ates belirtisi gostermeyen metritisli ineklerin, yiiksek atesli
metritis vakalariyla benzer oranlarda ilerleyen donemlerde klinik endometritis
gelistirdigi belirlenmistir. Bu durum, atessiz seyreden metritis vakalarinin da fertilite
iizerinde atesli vakalar kadar olumsuz etkilere yol agabilecegini diisiindiirmektedir

(Benzaquen ve ark., 2007; Galvao 2012).

Yiiksek siit verimine sahip ineklerde, gecis doneminde NED nedeniyle
immiinostipresyon sik¢a goriilmekte olup, bu durum gecici notropeni ile
polimorfoniikleer nétrofil ve lenfosit fonksiyonlarinda bozulma gibi belirtilerle
karakterize edilmektedir. Ayrica, kolostrogenez siirecine bagl hipoglobulinemi ile
hormonal ve metabolik degisimlerin plazma kortikosteroid seviyelerinde artisa neden

olmasi, bagisiklik yanitinin zayiflamasma katkida bulunabilmektedir. Bununla

56



birlikte, gelismekte olan fetiisiin mineral ve vitamin ihtiyaci nedeniyle bagilikligin
diismesi gebelik siirecinde de ortaya ¢ikabilmektedir. Selenyum, demir, bakir, ¢inko,
A, C ve E vitaminleri ile folik asit gibi mikro besin eksiklikleri, dogustan gelen
bagisiklik sistemine ait farkli hiicre tiplerini etkileyebilmektedir. Ornegin,
polimorfoniikleer notrofillerin optimal fonksiyon gosterebilmesi i¢in yeterli diizeyde
demir ve bakir alimi gereklidir, ¢iinkii bu elementler, notrofiller ve makrofajlar
tarafindan gergeklestirilen solunum patlamasi reaksiyonunda reaktif oksijen ve azot
tiirlerinin olusumunu katalizleyen enzimler i¢in kofaktdr gorevi gormektedir. Bu
baglamda, inekleri mastitis, retensiyo sekundinarium ve metritis gibi tiretime bagli

hastaliklara daha yatkin hale gelmektedir (Kehrli ve ark., 1989; Freick ve ark., 2018).
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3. GEREC ve YONTEM
3.1. Isletme ve Hayvan Materyali

Bu ¢alisma, Haziran—Aralik 2024 tarihleri arasinda, Denizli {1 Tarim ve Orman
Miidiirliigii tarafindan TR-2000356 Isletme Onay Belgesi ile yetkilendirilmis Ata
Sancak Acipayam Tarim Isletmesi San. Tic. A.S.'de gerceklestirilmistir. Arastirmada,
toplam 120 bas Holstein 1rk1 diive (primipar) ile ikinci ve ii¢lincii laktasyon (multipar)
donemlerindeki 120 bas Holstein ki sagmal inek olmak iizere toplam 240 hayvan
kullanilmistir. Ayrica, bu doktora tez ¢alismasi kapsaminda yiiriitiilen deneyler i¢in
gerekli etik onay, Burdur Mehmet Akif Ersoy Universitesi Deney Hayvanlar1 Yerel
Etik Kurulu tarafindan degerlendirilmis ve E-93773921-770-365307 sayili karar ile
uygun bulunarak resmi olarak onaylanmistir. Calismada hayvan refah1 ve etik kurallar
titizlikle  gozetilmis, deneysel wuygulamalar etik ilkeler dogrultusunda

gergeklestirilmistir.

Isletmede dogum sonrasi siireg takibi olarak; ilk bir hafta boyunca hayvanlarmn
giinliik viicut sicaklig1 diizenli olarak 6lgiilmekte ve saglik durumlari yakindan takip
edilmektedir. Bu siirecte, uterus akintisi, retensiyo sekundinarum, septik metritis,
mastitis, abomazum deplasmani ve ketozis gibi metabolik hastaliklar yoniinden detayli
kontroller yapilmakta, hastalik tespit edilen hayvanlar siirii yonetim programi (DelPro)
aracilifiyla kaydedilerek gerekli tedavi uygulanmaktadir. Calismanin yiiriitiildigi
isletmede, hayvanlar sagildiklar1 giin sayisi, reprodiiktif statiileri ve siit verim
seviyelerine gore farkli gruplara ayrilmaktadir. Giinliik siit sagim islemi giinde {i¢ kez
gerceklestirilmektedir. Ayrica, isletmenin yillik a1 takvimi dogrultusunda hayvanlarin

rutin asilamalar1 diizenli olarak yapilmaktadir.
3.2. Barmak Yapisi

Calismada kullanilan barmaklar, 214 metre uzunlugunda, 3,1 metre
genisliginde ve 4,90 metre sagak yiiksekliginde olup, yar1 acik grup sistemiyle
tasarlanmigtir. Barmaklarda toplam 360 adet kafa kilidi ve 300 adet yataklik

bulunmaktadir. Hayvanlarin konforunu saglamak amaciyla yataklik altligi olarak kum

58



kullanilmis, bu althk gilinliik olarak temizlenip 06zel aparatlar yardimiyla
havalandirilmis ve haftada iki kez iizerine ilave kum eklenmistir. Her grup i¢in 250
litre hacme sahip 10 adet suluk konumlandirilmistir. Ayrica, barmaklarda hava
sirkiilasyonunu artirmak ve sicaklik kontroliinii saglamak amaciyla, her grupta yerden
3,15 metre yiikseklikte, 21 derece aciyla yerlestirilmis ve 12 metre araliklarla
konumlandirilmig toplam 18 adet fan bulunmaktadir. Bununla birlikte, hayvanlarin
serinletilmesi i¢in kafa kilitlerinin {izerine 3 metre araliklarla yerlestirilmis 72 adet
puskiirtmeli serinletme sistemi mevcuttur. Ortam sicakliginin 18°C’nin {iizerine
cikmasiyla birlikte fanlar ve piiskiirtmeli serinletme sistemi otomatik olarak devreye
girmektedir. Fanlar siirekli ¢alisirken, piiskiirtmeli serinletme sistemi ise her 5
dakikada bir 30 saniye siireyle aktif hale gelmektedir. Zemin temizligi, flushing
sistemi kullanilarak giinde iki kez gerceklestirilmekte ve her temizlik isleminde 45 m?
basinch su kullanilmaktadir. Hayvanlarin barmma yogunlugu, yataklik kapasitesine
gore belirlenmis olup, dogum sonrasi ilk 21 giin iginde %60-70, 21-90 giin arasinda

ise %80-99 oraninda yogunluk saglanmaktadir.

3.3. Hayvan Besleme

Calismaya dahil edilen multipar hayvanlar, kuru dénem boyunca iki farkli
rasyon ile beslenmistir. Bu rasyonlar, doguma kalan siire 39 - 60 giin arasinda olan
stirede tiiketilen ge¢ kuru donem rasyonu ve doguma 21 giin kalan siiregten doguma
kadar olan donemde tiiketilen yakin kuru dénem rasyonu olarak belirlenmistir. Benzer
sekilde, primipar hayvanlar da dogumdan 39 - 60 giin arasinda olan siirede ge¢ kuru
donem rasyonuna benzer bir rasyonla beslenmis, doguma 21 giin kala ise yakin kuru
donem rasyonu uygulanmistir. Tiim yemleme islemi Toplam Karisim Rasyonu
formunda hazirlanmakta olup, bu siire¢ icin 46 m* hacimli iki adet sabit elektrikli yem
vagonu kullanilmaktadir. Yemler giinde iki kez dagitilmakta, 1 - 1,5 saat araliklarla
yem itme islemi gergeklestirilmekte ve hayvanlar ad-libitum besleme yontemi ile
beslenmektedir. Calismada kullanilan ge¢ kuru dénem ve yakin kuru dénem rasyon

icerikleri ilgili tablolarla detaylandirilmigtir.
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Tablo 3.1. Erken kuru donem, ge¢c kuru donem ile erken laktasyon, orta ve gec
laktasyonda kullanilan rasyondaki hammadde miktarlar1 ve besin maddesi degerleri

Erken Kuru Donem Ge¢ Kuru Donem
Hammaddeler Rasyonu (kg/bas) Rasyonu (kg/bas)
Bugday Samamn 7,30 3,90
Misir Silaji 15,2 7,00
Ot Silaj1 4,5 7,90
Kanola Kiispesi 1,25 1,80
Soya Fasulyesi Kiispesi 0 1,70
Premiks 0,01 0,02
Zeolit 0,02 0,02
Ure 0,07 0
Mermer Tozu 0,25 0,32
Magnezyum Oksit 0,04 0,03
DCP 0,1 0
Amonyum Kloriir 0 0,25
Yiksek Nemli Misir 0 3,65
Portakal Posasi 0 3,00
Besin maddesi degerleri
Ham Protein, % 11,00 16,16
Kuru Madde Tiiketimi, kg/giin 15,42 14,15
Rasyon Kaba Yem Orani, % 85,67 60,14
Rasyon Kesif Yem Orani, % 14,33 39,86
Coziiniir Protein, % 5,96 8,69
Coziiniir Ham Seliiloz, % 10,04 10,00
NDF, % 51,87 35,97
NFC, % 28,85 37,48
Seker, % 3,98 4,05
Nisasta, % 12,27 20,37
Ca, % 1,19 0,99
P, % 0,3 0,32
Mg, % 0,51 0,42
Na, % 0,09 0,07
Cl, % 0,54 1,53
DCAD, mEq/100g 16,8 -19,50

NDF: nétral deterjan seliilloz, NFC: yapisal olmayan karbonhidrat Ca: Kalsiyum, Mg: Magnezyum, K:
Potasyum, CI: Klor, DCAD: Diyet anyon katyon dengesi
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Tablo 3.2. Erken laktasyon, orta ve gec laktasyonda kullanilan rasyondaki hammadde
miktarlar1 ve besin maddesi degerleri

Erken laktasyon Orta ve gec laktasyon
Hammaddeler

rasyonu (kg/bas) rasyonu (kg/bas)
Yonca Kuru Otu 4,20 3,55
Pamuk Cekirdegi 1,90 1,80
Misir Flake 0,50 0,85
Soya Kiispesi 1,40 2,20
Misir Gluteni 0,75 1,10
Sodyum Bikarbonat 0,35 0,4
By-pass Yag 0,45 0,35
Kanola Kiispesi 0,50 1,7
Premiks 0,35 0,35
Mermer Tozu 0,3 0
Yiiksek Nemli Misir 4,60 7
Misir Silaji 14,00 30,40
Patates Posasi 0 5
Portakal Posasi 0 4
Su 3,5 0
Melas 1,50 0,75
Besin maddesi degerleri
Kuru Madde Tiiketimi kg/giin 19,25 27,90
Ham Protein % 17,52 16,97
Coziinebilir Protein % 8,15 7,53
NDF % 27,50 26,56
ADF % 22,81 20,81
Seker % 8,06 5,30
Nisasta % 21,64 29,79
NFC % 41,24 46,67
Coziinebilir Lif % 9,00 8,19
Yag % 5,85 4,52
NEL, Mcal/kg 1,59 1,65
Ca % 1,07 0,48
P % 0,39 0,36
Mg % 0,52 0,38
Na % 0,71 0,52
Cl % 0,47 0,37
DCAD mEq/100g 41,75 26,03

NDF: nétral deterjan seliiloz, NFC: yapisal olmayan karbonhidrat Ca: Kalsiyum Mg: Magenzyum K:
Potasyum CI : Klor DCAD: Diyet anyon katyon dengesi

61



3.4. Cahsma Gruplarinin Diizenlenmesi

Gruplar olusturulurken 2 ana g¢aligma grubu planlanmistir. Bu planlama
cercevesinde primipar (1. laktasyon) ve multipar (2 ve 3. laktasyon) 240 Holstain k1
inek rastgele se¢ilmistir. SBYK verilerinin degerlendirilmesi sonrasinda ise primipar
ve multipar hayvanlar kendi aralarinda alt gruplara ayrilmiglardir. Bu calisma
kapsaminda, hayvanlarm SBYK 6l¢iimleri dogumdan 60 giin 6nce (SBYKT1) yapilarak
takip siireci baglatilmistir. Dogum Oncesinde gerceklestirilen ikinci 6lgiim (SBYK?2),
planlanan doguma 5 giin kala uygulanmistir. Dogum sonrasi donemde ise SBYK
Olciimleri sirastyla 21.giin (SBYK3), 40. giin (SBYK4) ve 80. giin (SBYKS) olmak
iizere belirlenen periyotlarda gerceklestirilmis ve boylece toplamda bes farkli zaman
diliminde veri toplanmistir. Calismada kullanilacak olan alt gruplarin belirlenmesinde
SBYK1 ve SBYK3 arasindaki fark degerlendirilmistir. Calisma kapsaminda
olusturulan gruplardaki primipar ve multipar ineklerin dagilimi ile her bir alt gruba

dahil edilen hayvan sayilar1 Tablo 3.3’te verilmistir.

Tablo 3.3. Calisma gruplarindaki hayvanlarm dagilimi

Grup 1 (max A SBYK *)  Grup 2 (min A SBYK *¥)  Toplam

Primipar 60 bas 60 bas 120 bas
Multipar 60 bas 60 bas 120 bas

max A SBYK*: SBYK1-SBYK3 arasindaki fark en yiiksek olan 60 hayvanlik grup
min A SBYK**: SBYK1-SBYK3 arasidaki fark en diisiik olan 60 hayvanlik grup

3.4. Muayeneler ve Ornekleme

3.4.1 Ultrasonografik Muayene ile Sirt Bolgesi Yag Kalinhgmn Olgiilmesi

SBYK ol¢iimiinde viicut kondisyonundaki degisimlerin belirlenebilmesi
amactyla kritik esik noktalar1 dikkate alnarak bes farkli donemde Olgiimler
gerceklestirilmistir (SBYK1-5). SBYK’nin belirlenmesinde Staufenbiel’in (1992)
gelistirdigi 6l¢im modeli temel almmustir. Bu yontemde, Tuber ischiadicum’un dorsal
yiizeyi ile Tuber coxae’nin iist kismui ayn1 hizada olacak sekilde degerlendirilmis ve en
yogun yag tabakasinm bulundugu bdlge dlciim alam olarak belirlenmistir. Olgiim

noktasi, Tuber ischiadicum’un yaklasik bir el genisligi kadar cranialinde yer
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almaktadir. Olgiim dncesinde, dl¢iim bdlgesine tiras uygulanmadan bdlgenin yiizeyine
%70-80’1ik alkol uygulanarak gerceklestirilmistir. Yag kalinlig1 6l¢iimleri, 5.0 - 7.5
MHz frekans araliginda galisan lineer problu B mod (Hasvet838®, Tiirkiye) tasinabilir
veteriner ultrason cihazi ile yapilmistir. Bu siirecte, deri, fascia superficialis ve
musculus gluteus ile fascia profundus arasindaki sinir bolgesi esas alinarak 6lgiimler
gerceklestirilmistir. Elde edilen veriler Oncelikle cihazin hafizasina kaydedilmis,
ardindan bilgisayara aktarilmistir. Sonuglar milimetre cinsinden kaydedilmis olup,
deri kalinligi i¢in belirlenen 5 mm’lik deger distildiikten sonra kalan ol¢iimler

istatistiksel analizlerde kullanilmistir.

3.4.2 Ultrasonografik Muayene ile Ovaryum ve Gebelik Muayenesinin

Yapilmasi

Bu ¢alismada, ultrasonografik muayeneler transrektal problu bir ultrason cihaz1
(Hasvet 838® Veteriner Ultrason Cihazi, HASVET) kullanilarak gergeklestirilmistir.
Ovaryum restorasyonunun sekillendigi déneme yakin olan, dogumdan sonraki
40.giinde hayvanlarin ovaryum aktivitelerinin tespiti ve gebelik muayenelerinin
yapilmas1 amaciyla tiim bireyler ultrasonografi ile incelenmistir. Muayeneler sirasinda
ovaryum iizerinde gozlemlenen yapilar detayli olarak kaydedilmistir. MG6GP
protokoliine baglamadan once siklik aktivite, ovaryumda korpus luteum varligmin
tespit edilmesi ile degerlendirilmis ve korpus luteuma sahip inekler siklik olarak kabul
edilmistir. Ayn1 zamanda, ovaryum iizerindeki 1 cm’den biiyiik follikiillerin ¢aplar1
Olgtilerek, folikiil varlig1 kayit altina almmistir. Suni tohumlama sirasinda, ovaryum
tizerinde bulunan dominant folikiiliin ¢ap1, en genis sinirlarinin belirlenmesiyle tespit
edilmis ve elde edilen Ol¢limlerin ortalamasi alinarak kaydedilmistir. Gebelik
muayeneleri, tohumlamadan sonraki 34+3. giinlerde ultrasonografi ile
gerceklestirilmis olup, gebe oldugu belirlenen ineklerde embriyonik kayiplarin tespiti
amaciyla 63+3 giinlerde ek bir gebelik muayenesi yapilmig ve tiim veriler kayit altina

alinmustir.
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3.4.3 Kan Analizleri

Bu ¢aligmada kan 6rnekleri dogumuna bes giin kalan hayvanlardan ve dogum
sonrasi besinci giinde erken laktasyon donemindeki hayvanlardan olmak iizere toplam
iki kez toplanmustir. Kan alim iglemi 10 ml hacminde vakumlu, jelli plastik tiiplere
kullanilarak gergeklestirilmis ve alinan kan 6rnekleri, 3500 devir/dakikada 10 dakika
santrifiij edilerek serum fazi ayristirilmistir. Elde edilen serum ornekleri, 2 mL
hacmindeki yar1 saydam polipropilen Eppendorf® tiiplerine yedekli olarak aktarilmis
ve her bir tiip lizerine hayvanlarin isletme kiipe numaralar1 kaydedilmistir. Analiz
stirecine kadar, serum Ornekleri isletmede bulunan derin dondurucuda yaklasik -
20°C’de muhafaza edilmistir. Toplanan serum 6rneklerinden; Kalsiyum, P, Mg, BUN,
NEFA, AST ,GGT, Glukoz, Kolesterol, Total Protein ve Albumin gibi metabolik

profil degerlerine bakilmistir.

Ayrica, BHBA seviyelerinin belirlenmesinde, isletmede bulunan Centrivet GK
analiz cihaz1 (ACON Laboratories, ABD) ve Centrivet Blood Ketone Strips test kiti
(mmol/dL, Katalog No: 1150872301) kullanilmistir. FElde edilen sonuglar
dogrultusunda, McArt ve ark. (2012) siniflandirma metoduna gére BHBA diizeyinin
1,2-2,4 mmol/dL araliinda olmas1 subklinik ketozis (Ketozis+1), 2.5 mmol/dL ve

iizeri degerler ise klinik ketozis (Ketozis+2) olarak smiflandirilmistir.

3.4.4 Dogum Sonrasi1 Donemde Rastlanilan Hastahklar

Postpartum donemde gerceklestirilen rutin kontroller, her sabah sagim
sirasinda meme ve siit muayenesiyle baslamis ve sagim sonrasinda kapsamli
degerlendirmelerle devam etmistir. Kontroller kapsaminda viicut sicakligi dl¢iimleri,
disk1 muayenesi, losia akintisinin miktar1 ve karakterinin belirlenmesi yapilmis; bunun
yani sira yem tiiketimi ve gevis getirme durumu gozlenmistir. Klinik belirti gosteren
ya da saglik durumu siipheli olan hayvanlar revire alinarak gerekli tedavi siiregleri
uygulanmis ve kesin tanilar konulmustur. Tiim teshis ve tedavi siirecleri, siirii yonetim

sistemi (DelPro) kullanilarak kayit altina alimmustir.
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Retensio sekundinarium, dogumu miiteakip 24 saat i¢erisinde yavru zarlarinin
tamaminin veya bir kismmin uterustan atilimmin gerceklesmemesi olarak kabul
edilmektedir. Retensio sekundinarium kompleks bir sendromdur. Mekanik, besinsel,
yonetim ve enfeksiyon etkenlerini kapsayan bir¢ok faktor bu hastaligin rastlanti

sikligini etkileyebilmektedir (Y1ildiz 2016).

Puerperal metritis, dogum sonrasi 21 giin i¢inde yliksek ates (>39,5°C),
anormal derecede biiylimiis uterus ve kotii kokulu, sulu, kirmizimsi-kahverengi vajinal
akintiyla beraber sistemik hastalik belirtilerinin varlig: ile tanimlanmaktadir. Eger
inekte sistemik hastalik belirtileri bulunmamakla birlikte, dogumdan sonraki 21 giin
icinde genislemis bir uterus ve kotli kokulu uterin akint1 mevcutsa, bu durum klinik
metritis olarak smiflandirilmaktadir. Klinik endometritis ise, dogumdan 21 giin
sonrasinda uterustan %50 oraninda prulent akint1 veya dogumdan sonraki 26. glinden
sonra mukoprulent (%50 irin, %50 mukus) akintmin goriilmesi ile karakterize

edilmektedir. (LeBlanc ve ark., 2002; Galvao 2012).

Hipokalsemi, 6zellikle yiiksek verimli siit ineklerinde dogumu takip eden ilk
72 saat icerisinde goriilen, kandaki iyonize Ca diizeyinin diismesiyle karakterize
metabolik bir hastaliktir. Klinik hipokalsemi, genellikle kas tremorlari, ayakta
durmada giicliik, soguk ekstremiteler, azalmis gevis ve ilerleyen vakalarda lateral
pozisyonda yatar vaziyette goriliir. Tanida, serum total Ca diizeyinin < 1,4 mmol/L
(yaklasik 5.5 mg/dL) olmasi genellikle klinik hipokalsemi ile iliskilidir. (Martinez ve
ark., 2014; Horst ve Goff, 2023)

Ketozis, siit sigirlarinda 6zellikle dogum sonrasi erken laktasyon doneminde
NED sonucu gelisen ve enerji metabolizmasinin bozulmasiyla karakterize bir
metabolik hastaliktir. Klinik formu istahsizlik, siit veriminde belirgin azalma, letarji,
kilo kayb1 ve nadiren sinirsel belirtilerle kendini gosterir. Subklinik form ise belirgin
klinik semptom gostermeksizin BHBA seviyelerinde artig ile tanimlanir. Tani,
genellikle kandaki BHBA diizeylerinin 6lctilmesiyle konur; BHBA >1,2 mmol/L
degeri subklinik ketozis, >2.5 mmol/L iizeri ise klinik ketozis olarak kabul

edilmektedir (McArt ve ark., 2012; Li ve ark., 2023).
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4. BULGULAR

4.1. SBYK Diizeyleri

4.1.1. Multipar Grup 1 SBYK Diizeyleri

Calisma sirasinda yapilan SBYK 6l¢timlerine gore hayvanlara ait deger
gruplara gore agiklayici sekilde gosterilmistir. Grup 1 icerisindeki ineklerde SBYK
degerleri zaman i¢inde anlamli sekilde degismistir. SBYK 1 ve SBYK 2 arasinda
fark yoktur; bu durum dogum 6ncesi ve hemen sonrasi yag kalmligmin korundugunu
gosterir. SBYK 3’te ise anlamli bir azalma g6zlenmis, bu da dogum sonrasi enerji
acigina baglh yag kaybimi gostermektedir. SBYK 4 ve SBYK 5 degerlerinde hafif bir
artis olmus, bu iki zaman noktas1 arasinda fark bulunmazken, SBYK 1 ve 2’ye gore
héla anlaml diizeyde diisiiktiir. Multipar Grup 1°de yer alan ineklere ait farkli
donemlerde Olgiilen sirt bolgesi yag kalinligi degerleri ile bu 6lgiimlere iliskin

istatistiksel degerlendirmeler Tablo 4.1°de ayrmntili olarak verilmistir

Tablo 4.1. Multipar Grup 1

SBYK 1 SBYK 2 SBYK 3 SBYK 4 SBYK 5
2,853+0,047 *  2,846+0,049* 2,225+0,044°  2,281£0,044°  2,298+0,043°

Gruplar arasinda farkli harfler istatistiksel anlami géstermektedir (p<0,05).

4.1.2. Multipar Grup 2 SBYK Diizeyleri

Multipar Grup 2’de SBYK degerleri zaman iginde anlamli degisiklik
gostermistir. SBYK 1 ve SBYK 2 arasinda istatistiksel fark bulunmazken, her ikisi de
diger zaman noktalarindan anlamli sekilde farklidir. Benzer sekilde, SBYK 3 ve
SBYK 4 arasinda fark yoktur, ancak bu iki 6l¢iim de diger zaman noktalarmdan
istatistiksel olarak farklidir. SBYK 5 ise tiim diger Ol¢iimlerden anlamli sekilde
ayrilmaktadr. Bu durum, ya§ kalmhigmm Once azaldigmi, ardindan hafif
toparlandigin1  gostermektedir. Multipar Grup 2’deki ineklerin farklt zaman
noktalarinda belirlenen sirt bolgesi yag kalnligr olglimleri ve bu verilere ait

istatistiksel analiz sonuclar1 Tablo 4.2°de gosterilmistir.
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Tablo 4.2. Multipar Grup 2

SBYK 1 SBYK 2 SBYK 3 SBYK 4 SBYK 5
2,503+0,041*  2,530+0,040° 2,4310,042° 2,440+0,042°  2,456+0,041¢

Gruplar arasinda farkli harfler istatistiksel anlami gostermektedir (p<0,05).

4.1.3. Primipar Grup 1 SBYK Diizeyleri

Primipar Grup 1’de SBYK degerleri 6l¢iim yapilan tiim zaman noktalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermistir. En yliksek deger SBYK 2°de
(3,250 + 0,051) gozlenirken, bunu SBYK 1 takip etmistir. Dogumu takip eden
donemde SBYK 3, 4 ve 5’te degerler anlaml1 diizeyde azalmis ve her bir zaman noktasi
kendi i¢inde istatistiksel olarak farkli bulunmustur. Bu durum, dogum sonrasi
donemde yag dokusunda belirgin bir azalma ve ardindan sinirh diizeyde toparlanma
oldugunu gdstermektedir. Primipar Grup 1’de yer alan diivelerin farkli donemlerde
Olciilen sirt bolgesi yag kalinligi degerleri ile bu dlgiimlere iliskin istatistiksel bulgular

Tablo 4.3’te sunulmustur.

Tablo 4.3. Primipar Grup 1

SBYK 1 SBYK 2 SBYK 3 SBYK 4 SBYK 5
3,186+0,045%  3,250+0,051°  2,236+0,038°  2,238+0,040¢  2,288+0,039¢

Gruplar arasinda farkl harfler istatistiksel anlami gostermektedir (p<0,05).

4.1.4. Primipar Grup 2 SBYK Diizeyleri

Primipar Grup 2°’de SBYK degerleri zamanla anlamli degisiklik gostermistir.
SBYK 1 ve SBYK 2 birbirinden istatistiksel olarak farkli olup, en yiiksek deger SBYK
2’de gozlenmistir. SBYK 3 ve SBYK 4 arasinda fark bulunmazken, her ikisi de dnceki
zaman noktalarma gore anlamli sekilde diisiiktiir. SBYK 5 ise SBYK 3 ve 4’e gore
anlamli artis gostermis, ancak SBYK 1 ve 2 diizeylerine ulagmamistir. Bu sonuglar,
dogum sonras1 yag kaybinin hizlandigini ve ilerleyen donemde kismi bir toparlanma

yasandigini gostermektedir. Primipar Grup 2°deki diivelerin farkli zaman noktalarinda
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Olgiilen sirt bolgesi yag kalinligi degerleri ve bu verilere iliskin istatistiksel

degerlendirmeler Tablo 4.4’te verilmistir.

Tablo 4.4. Primipar Grup 2

SBYK 1 SBYK 2 SBYK 3 SBYK 4 SBYK S
3,02840,046*  3,088+0,046 " 2,645+0,044 ¢ 2,655+0,045¢ 2,671+0,043¢

Gruplar arasinda farkli harfler istatistiksel anlami géstermektedir (p<0,05)

4.2. Kan analiz degerlendirmeleri

4.2.1 Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Prepartum Kan

Parametrelerinin Degerlendirmesi

Multipar Grup 1 ile Multipar Grup 2 arasinda yapilan biyokimyasal
karsilagtirmalarda yalnizca BUN (Blood Urea Nitrogen) diizeylerinde istatistiksel
olarak anlamli fark belirlenmistir. BUN diizeyi Multipar Grup 2’de Multipar Grup 1’e
gore daha yliksek bulunmustur. Kalsiyum, P, Mg, NEFA, BHBA, AST, GGT, glukoz,
kolesterol, total protein ve albumin parametrelerinde gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark tespit edilmemistir. Ortalama degerlere gore; P, glukoz, total
protein ve BUN diizeyleri Grup 2’de daha yiiksek; Mg, BHBA, AST, GGT, kolesterol
ve albumin diizeyleri Multipar Grup 1’de daha yiiksek bulunmustur. NEFA diizeyleri
her iki grupta birbirine yakin degerler gostermistir. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup
2’deki ineklere ait dogum Oncesi donemde Olciilen biyokimyasal kan parametreleri ve

bu parametrelerin istatistiksel karsilastirmalar1 Tablo 4.5°te gosterilmistir.

#— Grup 2 (Az yag kaybedenler)

80

60

Ortalama + SE

40

20

Sekil 4.1. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Prepartum Kan
Parametrelerinin Grafiksel Gosterimi
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Tablo 4.5. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Prepartum Kan

Parametrelerinin Degerlendirmesi

Parametre Grup 1 (Mean + SE) Grup 2 (Mean + SE)
Kalsiyum (mg/dL) 9,738 + 0,060 9,780 + 0,057
Fosfor (mg/dL) 6,496 + 0,118 6,587 £ 0,129
Magnezyum (mg/dL) 2,319 + 0,036 2,312 + 0,025
BUN (mg/dL) 14,706 £ 0,2892 16,137 £ 0,399°
NEFA (mmol/L) 0,147 £ 0,007 0,158 £0,119
BHBA (mmol/L) 0,483 + 0,026 0,463 + 0,230
AST (U/L) 103,450 + 5,603 96,716 £4,218
GGT (U/L) 39,200 + 3,626 34,183 + 1,514
Glukoz (mg/dL) 52,691 £ 1,211 54,523 £ 1,263
Kolesterol (mg/dL) 109,302 + 2,734 102,970 + 2,554
Total Protein (g/dL) 7,990 + 0,080 8,201 + 0,083
Albumin (g/dL) 3,582 +£0,033 3,530 £ 0,034

Veriler ortalama =+ standart hata (SE) seklinde sunulmustur. Ayni satirda farkli harflerle (2,*) gosterilen
degerler arasinda p < 0,05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli fark bulunmaktadir.

4.2.2. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Postpartum Kan

Parametrelerinin Degerlendirilmesi

Ca ve glukoz parametreleri Multipar Grup 2’de Multipar Grup 1’e gore daha

yiiksek deger gostermistir. P, Mg, BUN, GGT, glukoz, total protein parametrelerinde

Multipar Grup 2 degerleri Multipar Grup 1’e gore artis gdstermektedir. NEFA, BHBA,

AST, kolesterol ve albumin degerlerinde Grup 2’de azalma gdzlenmistir. Multipar

Grup 1 ve Multipar Grup 2’deki ineklerde dogum sonrasi donemde Olciilen

biyokimyasal kan parametreleri ile bu parametrelerin istatistiksel karsilastirmalar1

Tablo 4.6’da sunulmustur.
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Sekil 4.2. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Postpartum Kan
Parametrelerinin Grafiksel Gosterimi

Tablo 4.6. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Postpartum Kan
Parametrelerini

Parametre Grup 1 (Mean + SE) Grup 2 (Mean + SE)
Kalsiyum (mg/dL) 9,149 + 00,0912 9,442 + 0,075
Fosfor (mg/dL) 6,160 = 0,167 6,433 £ 0,141
Magnezyum (mg/dL) 2,117 £0,041 2,152 £ 0,038
BUN (mg/dL) 21,987 £0,576 22,645 £ 0,529
NEFA (mmol/L) 0,660 = 0,041 0,554 + 0,030
BHBA (mmol/L) 0,995 + 0,058 0,851 + 0,040
AST (U/L) 119,766 + 3,470 116,200 + 4,346
GGT (U/L) 27,683 + 1,486 28,133 £ 1,574
Glukoz (mg/dL) 48,190 £ 1,1302 52,305 £ 1,577°
Kolesterol (mg/dL) 80,342 + 1,702 77,831 £ 1,570
Total Protein (g/dL) 7,040 £ 0,072 7,154 £ 0,065
Albumin (g/dL) 3,414 + 0,036 3,343 + 0,037

Veriler ortalama + standart hata (SE) olarak sunulmustur. Ayni satirda farkli harflerle (3,) gosterilen
degerler arasinda p < 0,05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli fark bulunmaktadir.
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4.2.3. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasinda Prepartum Kan

Parametrelerinin Degerlendirilmesi

Grup 2, Mg, BUN, glukoz, kolesterol, GGT ve albumin parametrelerinde Grup
1’e gore daha yiiksek ortalama degere sahiptir. Grup 1 ise Ca, P, NEFA, BHBA, AST
ve total protein parametrelerinde daha yiiksek ortalama deger gostermektedir. Primipar
Grup 1 ve Primipar Grup 2’deki diivelere ait dogum Oncesi donemde Ol¢iilen
biyokimyasal kan parametreleri ve bu parametrelerin istatistiksel degerlendirmeleri

Tablo 4.7°de verilmistir.

Tablo 4.7. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasinda Prepartum Kan Parametreleri

Parametre Grup 1 (Mean + SE) Grup 2 (Mean + SE)
Kalsiyum (mg/dL) 9,874 + 0,067 9,815 + 0,056
Fosfor (mg/dL) 7,108 £ 0,819 7,073 £ 0,091
Magnezyum (mg/dL) 2,161 +£0,0342 2,246 £ 0,023°
BUN (mg/dL) 11,739 £ 0,5262 13,535 £ 0,623°
NEFA (mmol/L) 0,202 +£0,0152 0,168 + 0,008°
BHBA (mmol/L) 0,471 £ 0,027 0,458 + 0,290
AST (U/L) 105,316 + 3,159 95,416 £ 1,961
GGT (U/L) 20,716 £ 0,790 22,250 £ 1,145
Glukoz (mg/dL) 59,650 + 1,408 62,048 £ 1,129
Kolesterol (mg/dL) 90,360 + 1,864 91,384 +£ 1,776
Total Protein (g/dL) 6,874 + 0,081 6,753 + 0,065
Albumin (g/dL) 3,549 + 0,030 3,553 £ 0,025

Veriler ortalama + standart hata (SE) olarak sunulmustur. Ayni satirda farkli harflerle (2,°) gosterilen
degerler arasinda p < 0,05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli fark bulunmaktadir.
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Grup 1 (Cok yag kaybedenler)
—#— Grup 2 (Az yag kaybedenler)

Sekil 4.3. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasinda Prepartum Kan Parametreleri
Grafiksel Gosterimi
4.2.4. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasinda Postpartum Kan

Parametrelerinin Degerlendirilmesi

Primipar Grup 2, Ca, BHBA, kolesterol ve albumin parametrelerinde Primipar
Grup 1’e gore daha yiiksek ortalama degere sahiptir. Primipar Grup 1 ise P, Mg, GGT,
BUN, NEFA, AST, glukoz ve total protein parametrelerinde daha yiiksek ortalama
deger gostermektedir. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2’de yer alan diivelerden elde
edilen dogum sonras1 doneme ait biyokimyasal kan parametreleri ayrmntili olarak
degerlendirilmis, gruplar arasinda yapilan istatistiksel karsilastirmalarla birlikte
sonuglar Tablo 4.8’de sunulmustur. Bu tablo, dogum sonrasi metabolik adaptasyon
stirecinde primipar gruplar arasindaki biyokimyasal farkliliklarin ortaya konulmasima

olanak saglamaktadir.
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Sekil 4.4. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasinda Postpartum Kan Parametreleri

Grafiksel Gosterimi

Tablo 4.8. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasmnda Postpartum Kan

Parametreleri

Parametre Grup 1 (Mean + SE) Grup 2 (Mean + SE)
Kalsiyum (mg/dL) 9,205 + 0,081 9,365 + 0,081
Fosfor (mg/dL) 7,073 £ 0,091 5,358 £0,114°
Magnezyum (mg/dL) 2,246 £ 0,023 ® 2,120 £ 0,036?
BUN (mg/dL) 17,272 £ 0,457 18,351 £ 0,457
NEFA (mmol/L) 0,923 £ 0,045 0,896 + 0,054
BHBA (mmol/L) 0,891 £ 0,051 0,988 + 0,059
AST (U/L) 128,216 + 3,748 122,900 + 3,163
GGT (U/L) 24,733 £ 1,095° 21,150 £ 1,0112
Glukoz (mg/dL) 55,477 £ 1,197 55,468 £ 1,261
Kolesterol (mg/dL) 83,779 + 1,781 87,459 + 2,074
Total Protein (g/dL) 6,931 + 0,076 6,877 £ 0,061
Albumin (g/dL) 3,393 + 0,048 3,513 £ 0,043

Veriler ortalama + standart hata (SE) olarak sunulmustur. Ayni satirda farkli harflerle (%) gosterilen

degerler arasinda p < 0,05 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli fark bulunmaktadir.
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Tablo 4.9. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasinda Gebelik, Retensiyo
Sekundinarium, Septik Metritis ve Ketozis Oranlar1

Parametre Grup 1 Grup 2 p-degeri
Gebelik (%) 36,60 70,00 <0,001
Retentio sekundinarum (%) 11,60 1,60 <0,005
Septik metritis (%) 11,60 5,00 <0,001
Ketozis (%) 25,00 26,60 >0,05

Gebelik, retentio sekundinarum, septik metritis ve ketozis oranlar1 primipar
ineklerde Grup 1 ve Grup 2 arasinda karsilastirilmistir. Gebelik, RS ve SM oranlar1
bakimindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar tespit edilmistir
(p<0,05). Ketozis insidansi agisindan ise gruplar arasinda anlamli fark bulunmamistir
(p>0,05). Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2’deki diivelerin gebelik oranlar: ile
postpartum donemde rastlanan retensiyo sekundinarium, septik metritis ve ketozis
insidanslar1 Tablo 4.9’da gosterilmistir. Ayrica Multipar Grup 1 ve Multipar Grup
2’deki ineklerin gebelik oranlar1 ile postpartum donemde goriillen retensiyo

sekundinarium, septik metritis ve ketozis insidanslar1 Tablo 4.10’da verilmistir.

B Primipar ineklerde Klinik Bulgularin Karsilastiriimasi

Grup 1
N Grup 2

70.0
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36.6
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Gebelik Retentio secundinarum Septik metritis Ketozis

Sekil 4.5. Primipar Grup 1 ve Primipar Grup 2 Arasinda Gebelik, Retensiyo
Sekundinarium, Septik Metritis ve Ketozis Oranlar1
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Tablo 4.10. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Gebelik, Retensiyo
Sekundinarium, Septik Metritis ve Ketozis Oranlar1

Parametre Grup 1 (%) Grup 2 p-degeri
(%)

Gebelik (%) 41,60 61,60 0,028

Retentio sekundinarum (%) 20,00 26,60 <0,001

Septik metritis (%) 8,30 18,30 <0,001

Ketozis (%) 26,00 15,00 <0,01

Multipar ineklerde gebelik, retentio secundinarum, septik metritis ve ketozis oranlar1 Grup 1
ve Grup 2 arasinda karsilagtirilmistir. Tiim parametrelerde gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklar belirlenmistir (p<0,05).

- Multipar ineklerde Klinik Bulgularin Karsilastirimasi
B Grupl
= Grup2

101

61.6

Gebelik Retentio secundinarum Septik metritis Ketozis

Sekil 4.6. Multipar Grup 1 ve Multipar Grup 2 Arasinda Gebelik, Retensiyo
Sekundinarium, Septik Metritis ve Ketozis Oranlar1
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4.2.5. Multipar Grup 1 Ineklerde Prepartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu

Spearman korelasyon analizine gore, Ca ile B-hidroksibutirat (BHBA) arasinda
negatif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon tespit edilmistir (r = -0,348,
p = 0,006). Ca ile total protein arasinda pozitif yonlii ve anlaml1 bir iligki bulunmustur
(r = 0,476, p < 0,001). Ca ile albiimin diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve yiiksek
diizeyde anlamli bir korelasyon belirlenmistir (r = 0,652, p < 0,001). P ile Mg arasinda
pozitif yonlii ve anlamli bir korelasyon saptanmistir (r = 0,390, p = 0,002). P ile AST
arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon gozlenmistir (r =
0,327, p = 0,011). BHBA ile glukoz diizeyleri arasinda negatif yonlii ve anlamli bir
korelasyon mevcuttur (r = -0,257, p = 0,048). BHBA ile albiimin diizeyleri arasinda
negatif yonlii ve istatistiksel olarak anlaml bir korelasyon saptanmistir (r = -0,304, p
= 0,018). AST ile gama-glutamil transferaz (GGT) arasinda pozitif yonlii ve anlamli
bir korelasyon belirlenmistir (r = 0,476, p < 0,001). AST ile kolesterol arasinda pozitif
yonlii ve anlamli bir korelasyon bulunmaktadir (r = 0,261, p = 0,044). GGT ile
kolesterol arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon tespit
edilmistir (r = 0,286, p = 0,027). Kolesterol ile albiimin arasinda pozitif yonlii ve
anlamli bir korelasyon belirlenmistir (r = 0,259, p = 0,046). Total protein ile albiimin
diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon

saptanmustir (r = 0,279, p = 0,031).

4.2.6. Multipar Grup 2 ineklerde Prepartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu

Spearman korelasyon analizine gore, Ca ile P arasinda pozitif yonli ve
istatistiksel olarak anlaml bir iligki saptanmistir (r = 0,260, p = 0,045). Ca ile B-
hidroksibutirat (BHBA) arasinda negatif yonlii ve anlamli bir korelasyon gdézlenmistir
(r=- 0,344, p = 0,007). Ca ile total protein arasinda pozitif yonlii ve anlaml bir iligki
belirlenmigstir (r = 0,404, p = 0,001). Ayni1 sekilde, Ca ile albumin diizeyleri arasinda
pozitif yonlii ve ileri derecede anlamli bir korelasyon bulunmustur (r = 0,681, p <
0,001). Mg ile albumin diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlaml1

bir iligki tespit edilmistir (r = 0,299, p = 0,020). BUN ile total protein diizeyleri
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arasinda pozitif yonlii ve anlamli bir korelasyon mevcuttur (r = 0,259, p = 0,045).
NEFA ile albumin diizeyleri arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir
iligki belirlenmistir (r = 0,329, p = 0,010). AST ile gama-glutamil transferaz (GGT)
arasinda pozitif yonlii ve ileri diizeyde istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon

bulunmustur (r = 0,545, p < 0,001).

4.2.7. Multipar Grup 1 Ineklerde Postpartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu

Spearman korelasyon analizine gore, Ca ile B-hidroksibutirat (BHBA) arasinda
negatif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmistir (r = -0,342, p =
0,008). Ca ile glukoz arasinda negatif yonlii ve anlamli bir korelasyon belirlenmistir (r
=-0,311, p=0,016). Ca ile total protein arasinda pozitif yonlii ve ileri derecede anlamli
bir korelasyon gozlenmistir (r = 0,491, p < 0,001). Ayrica Ca ile albumin diizeyleri
arasinda pozitif yonlii ve anlamli bir iliski bulunmaktadir (r = 0,548, p < 0,001). P ile
Mg arasinda pozitif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon tespit edilmistir
(r=0,288, p = 0,025). P ile gama-glutamil transferaz (GGT) arasinda da pozitif yonlii
ve anlamh bir iliski mevcuttur (r = 0,271, p = 0,036). Mg ile BUN arasinda pozitif
yonlii ve anlaml1 bir korelasyon belirlenmistir (r = 0,322, p = 0,012). Mg ile NEFA
arasinda negatif yonlii ve anlaml bir iliski gdzlenmistir (r =-0,296, p = 0,022). Mg ile
GGT arasinda pozitif yonlii ve anlamli bir korelasyon bulunmaktadir (r = 0,284, p =
0,028).BUN ile glukoz diizeyleri arasinda negatif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli
bir iligki saptanmustir (r = -0,283, p = 0,029). BUN ile albumin arasinda pozitif yonlii
ve anlamli bir korelasyon mevcuttur (r = 0,293, p = 0,023).NEFA ile glukoz arasinda
pozitif yonlii ve anlamh bir iliski belirlenmistir (r = 0,257, p = 0,048).BHBA ile
kolesterol arasinda negatif yonlii ve anlamli bir korelasyon saptanmustir (r = -0,277, p
= 0,032). BHBA ile total protein arasmnda negatif yonlii ve anlaml bir iliski
gozlenmistir (r =-0,271, p = 0,036). BHBA ile albumin diizeyleri arasinda da negatif
yonlii ve istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon mevcuttur (r = -0,364, p = 0,004).
AST ile glukoz arasinda negatif yonlii ve ileri diizeyde anlamli bir iliski bulunmustur
(r=-0,373, p = 0,003).Kolesterol ile total protein arasinda pozitif yonlii ve anlamli bir
korelasyon belirlenmistir (r = 0,263, p = 0,042). Kolesterol ile albumin arasinda da

pozitif yonlii ve anlamli bir iliski mevcuttur (r = 0,380, p = 0,003).
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4.2.8. Multipar Grup 2 Ineklerde Postpartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu

Spearman korelasyon analizinde Ca ile NEFA (r = -0,322, p = 0,012),
kolesterol (r = 0,292, p = 0,024), total protein (r = 0,293, p = 0,023) ve albiimin (r =
0,334, p = 0,009) arasinda anlaml iliskiler saptanmistir. P ile NEFA (r = -0,303, p =
0,019), AST (r =-0,373, p = 0,003) ve glukoz (r = 0,367, p = 0,004) arasinda anlaml1
korelasyonlar gozlenmistir. Mg ile alblimin arasinda pozitif ve anlamli bir iligski
belirlenmistir (r = 0,561, p < 0,001). BUN ile BHBA (r = 0,285, p = 0,027) ve glukoz
(r =-0,269, p = 0,037) arasinda anlamli1 korelasyon mevcuttur. BHBA ile glukoz (r =
-0,254, p = 0,050), AST ile glukoz (r = -0,285, p = 0,027) ve glukoz ile kolesterol (r =
0,307, p=0,017) arasinda da anlamli iligskiler bulunmustur.

4.2.9. Primipar Grup 1 Diivelerde Prepartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu

Spearman korelasyon analizinde Ca ile BHBA (r = -0,265, p = 0,040),
kolesterol (r = 0,341, p = 0,008), total protein (r = 0,421, p = 0,001) ve albiimin (r =
0,684, p < 0,001) arasinda anlaml iliskiler saptanmistir. Mg ile GGT arasinda negatif
yonlii anlamli bir korelasyon belirlenmistir (r = -0,265, p = 0,041). BUN ile glukoz
arasinda negatif yonlii ve anlamli bir iliski gézlenmistir (r = -0,420, p = 0,001). NEFA
ile albiimin arasinda pozitif yonlii anlamli bir korelasyon tespit edilmistir (r = 0,402, p
=0,001). AST ile GGT arasinda negatif yonlii anlamli bir iligki bulunmaktadir (r = -
0,270, p = 0,037). Kolesterol ile total protein (r = 0,514, p < 0,001) ve albiimin (r =
0,335, p = 0,009) arasinda, ayrica total protein ile alblimin arasinda (r = 0,423, p =

0,001) pozitif yonlii anlamli korelasyonlar belirlenmistir.

4.2.10. Primipar Grup 2 Diivelerde Prepartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu
Spearman korelasyon analizinde Ca ile Mg (r = 0,339, p = 0,008), kolesterol (r

= 0,267, p = 0,039), total protein (r = 0,502, p < 0,001) ve albiimin (r = 0,738, p <
0,001) arasinda pozitif yonlii anlamli korelasyonlar saptanmustir. P ile AST (r = 0,265,
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p = 0,041), total protein (r = 0,334, p = 0,009) ve albiimin (r = 0,318, p = 0,013)
arasinda pozitif yonlii anlamli iligkiler gézlenmistir. Mg ile GGT (r = 0,260, p = 0,045)
ve albiimin (r = 0,393, p = 0,002) arasinda pozitif korelasyon belirlenmistir. BUN ile
BHBA arasinda negatif (r =-0,413, p =0,001) ve GGT ile pozitif (r = 0,303, p=0,019)
yonlii anlamli korelasyon mevcuttur. BHBA ile glukoz (r =-0,264, p = 0,042) arasinda
negatif, BHBA ile AST (r = 0,407, p = 0,001) arasinda pozitif korelasyon tespit
edilmistir. AST ile glukoz arasinda negatif yonlii anlamli bir iligski bulunmustur (r = -
0,391, p = 0,002). Kolesterol ile total protein (r = 0,371, p = 0,004) ve albiimin (r =
0,344, p=0,007), total protein ile albiimin (r = 0,549, p < 0,001) arasinda pozitif yonlii

anlamli1 korelasyonlar saptanmustir.

4.2.11. Primipar Grup 1 Diivelerde Postpartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu

Spearman korelasyon analizinde Ca ile P (r = 0,258, p = 0,047), kolesterol (r =
0,332, p = 0,010), total protein (r = 0,522, p < 0,001) ve albiimin (r = 0,614, p < 0,001)
arasinda pozitif yonlii anlamli korelasyonlar saptanmistir. Mg ile BUN (r = 0,272, p =
0,036) ve albiimin (r = 0,351, p = 0,006) arasinda pozitif korelasyonlar belirlenmistir.
BUN ile albiimin arasinda pozitif ve anlamli bir iligki mevcuttur (r = 0,472, p < 0,001).
NEFA ile BHBA (r = 0,496, p < 0,001) ve AST (r = 0,306, p = 0,017) arasinda pozitif
korelasyonlar bulunmustur. BHBA ile glukoz arasinda negatif korelasyon gozlenmistir
(r=-0,264, p = 0,042). Kolesterol ile total protein (r = 0,422, p = 0,001) ve albiimin (r
= 0,404, p = 0,001), total protein ile albiimin (r = 0,523, p < 0,001) arasinda pozitif

yonlii anlamli korelasyonlar tespit edilmistir.

4.2.12. Primipar Grup 2 Diivelerde Postpartum Biyokimyasal Parametrelerin

Birbiri ile Korelasyonu

Spearman korelasyon analizinde Ca ile Mg (r = 0,314, p = 0,014), kolesterol (r
= 0,452, p < 0,001), total protein (r = 0,584, p < 0,001) ve albiimin (r = 0,580, p <
0,001) arasinda pozitif yonlii anlamli korelasyonlar belirlenmistir. Mg ile BUN (r =
0,363, p = 0,004), kolesterol (r = 0,366, p = 0,004), total protein (r = 0,335, p = 0,009)
ve albiimin (r = 0,573, p < 0,001) arasinda pozitif; NEFA (r = -0,309, p = 0,016) ve
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BHBA (r = -0,479, p < 0,001) ile negatif korelasyonlar tespit edilmistir. BUN ile
glukoz (r = -0,434, p = 0,001), total protein (r = 0,280, p = 0,030) ve albiimin (r =
0,373, p = 0,003) arasinda anlamli korelasyonlar bulunmustur. NEFA ile BHBA (r =
0,549, p < 0,001) arasinda pozitif iliski gozlenmistir. BHBA ile kolesterol (r = -0,349,
p = 0,006) arasinda negatif korelasyon saptanmistir. P ile NEFA (r =-0,320, p = 0,013)
ve AST (r =-0,262, p = 0,043) arasinda negatif korelasyon bulunmustur. Kolesterol
ile total protein (r = 0,421, p = 0,001) ve albiimin (r = 0,482, p < 0,001), total protein
ile albiimin (r = 0,712, p < 0,001) arasinda pozitif yonlii anlamli iligkiler tespit

edilmistir.

Tim istatistiksel analizler SPSS yazilimi kullanilarak gerceklestirildi ve
sonugclar tablo ile sekillerde 6zetlendi. Anlamlilik diizeyi p < 0,05 olarak kabul edildi.
Stirekli degiskenler ortalama + standart hata (SE) bi¢iminde raporlandi; ayni satirda
yer alan farkl {istsimge harfler (a, b, c, ...) ise coklu karsilagtirmalarda p < 0,05
diizeyindeki farkliliklar1 gostermektedir. Analizlere baslamadan Once, siirekli
degiskenlerde normallik varsaymmi Shapiro—Wilk testi, varyans homojenligi ise
Levene testi ile degerlendirildi. Varsayimlar saglandiginda iki grup karsilastirmalari
icin bagimsiz drneklem t-testi, varsayimlar ihlal edildiginde ise Mann—Whitney U testi
kullanild1 (prepartum ve postpartum biyokimyasal karsilastirmalar i¢cin). SBYK
degerlerinin bes zaman noktasindaki degisimini incelemek amaciyla tekrarl 6l¢timler
tek yonlii ANOV A uygulands; sferisite varsayimi bozuldugunda Greenhouse—Geisser
diizeltmesi yapildi. Zaman noktalar1 arasindaki ikili karsilagtirmalarda coklu test
hatasin1 azaltmak i¢in Bonferroni diizeltmeli post-hoc testler kullanildi ve tablo
notasyonlarinda bu farklar tistsimge harflerle belirtildi. Kategorik degiskenler (gebelik
orani, retentio sekundinarum, septik metritis, ketozis) i¢in gruplar arasi
karsilastirmalarda Pearson ki-kare testi, hiicre frekansinin 5’in altinda oldugu
durumlarda ise Fisher’in kesin testi uygulandi. Biyokimyasal parametreler arasindaki
iliskiler, dagilim varsayimlari ve aykir1 degerlere duyarlilik dikkate alinarak Spearman
sira korelasyonu (p) ile incelendi; sonuglar ilgili parite-grup diizeyinde korelasyon

katsayis1 (r) ve p degeri ile raporlandi.

80



5. TARTISMA

Schroder ve Staufenbiel (2006), Almanya’da laktasyonun gecis doneminde
bulunan 58 Holstein inek tizerinde yiiriittiikleri kontrollii ¢alismada, ultrasonografik
SBYK 6l¢timlerini dort haftada bir kor VKS degerlendirmeleriyle karsilastirmis ve iki
parametre arasinda r = 0,88 (R? = 0,78) diizeyinde yiiksek bir korelasyon saptamustir.
Arastirmacilar ayrica, dogumdan sonraki ilk 30 gilinde ortalama 3,4 mm SBYK
azalmasinin = 55 kg’lik viicut yag mobilizasyonuna denk geldigini hesaplayarak
SBYK’nin laktasyon basindaki enerji acigint nicel olarak izleyebildigini
gostermiglerdir. Tiirkiye’de Atalay ve ark. (2019), 44 sagmal Holstein-Friesian inekte
VKS’nin iki alt grubunu (<3,0 ve >3,0) incelemis; ultrasonografik SBYK 06l¢timlerini
dogumdan -21., +7., +21. ve +42. glinlerde yapmislardir. Her iki VKS alt grubunda
da SBYK ile VKS arasinda r > 0,94 korelasyon bulunmus, ancak VKS >3,0 olan
ineklerde dogumu izleyen ilk 14 giinde SBYK kayb1 %29 daha hizli ger¢eklesmis; bu
hayvanlarda BHBA ve NEFA pikleri VKS <3,0 alt grubuna gore 3—4 giin Once
goriilmiistiir. Kumari ve ark. (2022), 18 Jersey x Sahiwal melez inegi dogumdan 30
giin 6nce ve 60 glin sonra iki zaman noktasinda degerlendirerek, dogum 6ncesi VKS
>3,5 olan grupta 4,02 + 0,33 mm SBYK kaybi, VKS <3,5 grubunda ise 2,21 + 0,21
mm kayip rapor etmis; yiiksek kondisyonlu ineklerin postpartum lipolize daha erken
ve daha siddetli yanit verdigini vurgulamustir. Fiore ve ark. (2025), ii¢ ticari siiriide
yiiksek verimli Holstein inekler iizerinde haftalik SBYK 6l¢timleri ve giinliik siit verim
kayitlariyla bireysel “metabolik stres endeksi” olusturmus; SBYK degisiminin
VKS’ye kiyasla hem daha diisiik gdzlemci yanliligma sahip oldugunu hem de
NEFA/BHBA pikleriyle bir hafta daha dnce zirve yaptig1 i¢in erken uyar1 amaciyla
kullanilabilecegini gostermistir. Bu literatiir sonuglari, tezimizde gozlenen bulgularla
uyumludur: Primipar Grup 1’de SBYK’nin 3,250 mm’den 2,236 mm’ye (16 giin/—
1,014 mm) gerilemesi ve Multipar Grup 1°de 2,846 mm’den 2,225 mm’ye (0,621
mm) diigmesi, yiiksek kondisyonlu ineklerin daha belirgin yag kayb1 yasadigma isaret
etmektedir. Bulgular, Fiorre ve arkadaslarinin rapor ettigi 4 mm esigine ulasilmamis
olsa da, SBYK varyasyonunun bireysel metabolik stres diizeyini VKS’ye gore daha

duyarl yansittig1 Fiore ve ark.’nin tespitleriyle paralellik gostermistir.
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Calismada, her iki parite grubunda da dogum sonrasi donemde SBYK
diizeylerinde anlaml1 azalma gozlenmis; bu durum, laktasyonun erken evresinde artan
enerji ihtiyacinin viicut rezervlerinden karsilandigini gostermektedir. Primipar Grup 1
bireylerinde, 21 giinliik siiregte 3,250 mm’den 2,236 mm’ye diisiis ger¢eklesmis ve
ortalama 1,014 mm’lik kayip kaydedilmistir. Riosa ve ark. (2021), SBYK’deki bu tip
azalmalarm yaklagik 50-60 kg’lik yag mobilizasyonuna karsilik geldigini ifade
etmigstir. Multipar Grup 1 hayvanlarinda da %21,8’lik bir azalma (2,846 mm — 2,225
mm) gozlenmistir. Literatiirde yiiksek verimli bireylerde SBYK kayiplarmin daha
belirgin oldugu ifade edilmistir (Riosa ve ark., 2021). McArt ve ark. (2013), gecis
donemindeki ineklerin yaklasik %80’inde NED gelistigini bildirmistir. Schroder &
Staufenbiel (2006) tarafindan ifade edildigi iizere, SBYK azalmalar1 NED’in fiziksel
bir gdstergesi olarak degerlendirilebilir. Bu baglamda, bulgulardaki ilk 21 giinde
SBYK’da gozlenen anlamli azalma, NED’in kantitatif bir gostergesi olarak

yorumlanmustir.

Yapmis oldugumuz calisma sonucunda elde edilen bulgular, SBYK
degisiminin pariteye bagh olarak farklilik gdsterdigini ortaya koymaktadir. Primipar
Grup 1°de dogum 6ncesi SBYK 2 degeri 3,250 mm iken, postpartum 21. giinde bu
deger 2,236 mm’ye diismiis ve 1,014 mm’lik kayip meydana gelmistir. Ayn1 donemde,
Multipar Grup 1 hayvanlarinda bu azalma 2,846 mm’den 2,225 mm’ye olmus ve 0,621
mm olarak gergeklesmistir. Bu veriler, Paul ve ark. (2021)’in primipar hayvanlarda
postpartum yag kaybinin daha Dbelirgin oldugu yoOniindeki bulgularini
desteklemektedir. Ayrica primipar bireylerin dogum sonrasi toparlanma siirecinde
prepartum yag rezervlerine ulasamadigi ve yag kazanim hizinin daha yavas oldugu
gbzlenmistir. Bu durum, primipar hayvanlarin metabolik rezerv kaybina karsi daha

duyarli ve adaptasyon kapasitelerinin daha smirl oldugunu ortaya koymaktadir.

Bu caligmada, dogum oOncesi yiiksek SBYK diizeyine sahip hayvanlarda
postpartum donemde hem NEFA hem de BHBA diizeylerinin belirgin sekilde arttig1
gdzlenmistir. Ozellikle Multipar Grup 1 hayvanlarinda dogumdan 5 giin 6nce lgiilen
SBYK 2 degeri 2,846 mm iken, dogum sonrast 21. giinde bu deger 2,225 mm’ye
diismiis ve ortalama 0,621 mm’lik bir kayip saptanmistir. Ayn1 grupta postpartum 5.
giimde BHBA diizeyi 0,995 mmol/L, NEFA diizeyi ise 0,660 mmol/L olarak

82



belirlenmistir. Buna karsilik, daha diisiik dogum 6ncesi yag rezervine sahip Multipar
Grup 2 bireylerinde BHBA ve NEFA diizeyleri sirastyla 0,851 mmol/L ve 0,554
mmol/L olarak 6l¢iilmiistiir. Bu durum, dogum 6ncesi SBYK diizeyinin postpartum
lipoliz derecesi ve keton cisimcigi tretimi ile dogrudan iliskili oldugunu
gostermektedir. Bu bulgular, Riosa ve ark. (2022) tarafindan 76 Holstein inegi
iizerinde yiiriitiilen ¢aligmayla uyumludur. Riosa ve arkadaslari, dogum 6ncesi SBYK
diizeyi yiiksek olan hayvanlarda dogum sonrasi daha fazla yag mobilizasyonu
gerceklestigini ve bu hayvanlarda BHBA ve NEFA diizeylerinin anlamli bi¢cimde
arttigmi bildirmistir. Olgiimler dogumdan dnceki 10. giin ve dogum sonras1 7. giinde
yapilmis; postpartum donemde yiiksek SBYK bireylerinde metabolik yiikiin daha fazla
oldugu belirtilmistir. Benzer sekilde, Drackley ve Cardoso (2014), yaptiklari
derlemede, dogumdan once VKS degeri yiiksek olan hayvanlarda postpartum
donemde serum NEFA diizeylerinin belirgin sekilde yiikseldigini ve bu durumun
artmis lipoliz hizina bagli oldugunu vurgulamistir. Ayrica bu hayvanlarda artan NEFA
yiikii karacigerde keton tiretimini tetiklemekte ve BHBA artis1 ile sonuglanmaktadir.
Bu fizyolojik siirec, bulgulardaki yiiksek SBYK grubunda gozlenen BHBA ve NEFA
diizeylerindeki artigla oOrtiismektedir. Grzybowska ve ark. (2023) tarafindan 90
Holstein inegiyle gerceklestirilen ¢alismada, dogum 6ncesi SBYK’si yiiksek olan
hayvanlarda karaciger yag infiltrasyonu olgularinin daha sik goriildiigii, bunun da
lipoliz artis1 ve trigliserid birikimiyle iligkili oldugu ifade edilmistir. Bu metabolik
stireg, karaciger fonksiyonlarinin bozulmasina ve postpartum dénemdeki genel saglik
durumunun olumsuz etkilenmesine yol agmaktadir. Bu c¢alismanin bulgular1 da,
tezimizde yliksek BHBA diizeyi ve yag kaybinin birlikte goriildiigii Multipar Grup 1
ile benzerlik gostermektedir. Ayrica, Cellini ve ark. (2018), 60 bas siit inegi lizerinde
yiriittiikleri arastirmada, dogum sonrast ilk 10 giin boyunca SBYK kaybinin NEFA ve
BHBA diizeyleriyle pozitif korelasyon gosterdigini rapor etmis ve 6zellikle dogum
sonrasi 7. glinde bu parametrelerin belirgin yiikseldigini bildirmistir. Bulgular
icerisinde yer alan dofum sonrast 5. giinde alinan kan Orneklerinde benzer bir
biyokimyasal profil saptanmistir. Son olarak, Ospina ve ark. (2010) tarafindan
gerceklestirilen ve 2,259 Holstein inegini igeren biiyiikk 6lcekli saha ¢aligmasinda,
postpartum dénemde NEFA > 0,3 mmol/L ve BHBA > 1,2 mmol/L. diizeylerinin

ketozis ve metabolik bozulma riski agisindan kritik esikler oldugu belirtilmistir. Bu
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esik degerlere bulgular icerisinde yer alan Multipar Grup 1 bireylerinin olduk¢a
yaklastigi, NEFA diizeyinin bu esigin ilizerine ¢iktigi gézlemlenmistir. Bu durum,
dogum sonras1 donemde gozlenen biyokimyasal bozulmalarin fizyolojik yag kaybiyla

dogrudan baglantili oldugunu agik¢a ortaya koymaktadir.

Bulgularda elde edilen sonucglarda, dogum 6ncesi SBYK diizeyi yiiksek olan
hayvanlarda postpartum donemde ketozis insidansmin belirgin sekilde arttigi
gozlemlenmistir. Ozellikle Multipar Grup 1'de ketozis oran1 %26,0, Primipar Grup
I'de ise %25,0 olarak kaydedilmistir. Bu oranlar, dogum 6ncesi SBYK diizeyinin
2,846 mm (Multipar 1) ve 3,250 mm (Primipar 1) oldugu hayvanlarda postpartum
donemde artan BHBA diizeyleriyle birlikte degerlendirilmis ve ketozise yatkmligin
arttig1 saptanmistir. Bu bulgular, Yamakawa ve ark. (2011) tarafindan bildirilen,
dogum Oncesi yliksek SBYK degerlerine sahip ineklerde ketozis insidansinin anlamli
sekilde arttig1 yoniindeki verilerle paralellik gostermektedir. Ayrica, Schroder ve
Staufenbiel (2006), SBYK ol¢iimlerinin VKS’ye gore daha hassas bir ketozis
gostergesi oldugunu ifade etmis ve bu bulgu tezimizde SBYK diizeyi yiiksek
hayvanlarda BHBA artis1 ile desteklenmistir. Fiore ve ark. (2025) tarafindan bildirilen,
SBYK kayb1 >4 mm olan hayvanlarda %65 oraninda subklinik ketozis saptanmasi,
bulgularda bu esige ulasilmamis olmasmma ragmen, yiiksek SBYK diizeyine sahip
hayvanlarda bile nispeten kiiclik kayiplarin bile ketozis gelisimiyle iliskili

olabilecegini diisiindiirmektedir.

Primipar Grup 1 bireylerinde SBYK kaybi 1,014 mm olarak ol¢iilmiis ve
ketozis oranm1 %25,0 olarak kaydedilmistir. Buna karsin, daha az yag kaybimna sahip
olan Primipar Grup 2’de ketozis oran1 %26,6 ile daha yiliksek bulunmustur. Bu durum,
yag rezervi miktarinin ketozis gelisimini tek basina agiklamakta yetersiz kaldigini
gostermektedir. Paul ve ark. (2021), primipar hayvanlarin metabolik olarak daha
kirilgan bir profile sahip olduklarini ve postpartum adaptasyon siireclerinin daha zor
seyrettigini bildirmistir. Bu bulgular dogrultusunda, ketozis insidansindaki bu farkin
yalnizca yag rezervi ile degil; istah, rumen motor aktivite, genetik egilim gibi ¢cok
faktorlii degiskenlerle de iligkili olabilecegi diisiiniilmektedir. Ancak bu ¢alismada bu
faktorlere iliskin dogrudan veri elde edilmemistir, bu nedenle yapilan degerlendirme

literatiir temelli bir yorum niteligindedir.
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Calismada, dogum Oncesi yliksek SBYK’ya sahip hayvanlarda dogum sonrasi
donemde fertilite performansmin diistiigli gozlemlenmistir. Multipar Grup 1'de
gebelik orant %41,6, Primipar Grup 1'de ise %36,6 olarak kaydedilmistir. Buna
karsilik, her iki paritede de daha diisiik SBYK diizeyine sahip Grup 2 bireylerinde
gebelik oranlar1 anlamli diizeyde daha yiiksek bulunmustur. Bu bulgular, Diaz ve ark.
(2018)'in, dogum sonras1 yag rezervlerini koruyabilen bireylerin fertilite basarisinin
daha yiiksek oldugunu bildiren ¢aligmalariyla ortiismektedir. Ayrica, Roche ve ark.
(2009)’un enerji dengesizliginin hipotalamus-hipofizovaryum aksmi baskiladigi
yoniindeki agiklamalari, yliksek SBYK kaybi1 yasayan gruplarda fertilite oranlarindaki
disiisle dolayli olarak uyumludur. Ancak calismada LH diizeyleri veya ovulasyon
zamanlamas1 dogrudan 6l¢iilmedigi icin bu eksenle ilgili sonuglar yalnizca literatiir

destegine dayali olarak degerlendirilebilir.

Bulgularimizda, dogum sonrasi dénemde SBYK diizeylerinde godzlenen
degisimin uterus involiisyonu ve postpartum uterus hastaliklari ile iliskili olabilecegi
ortaya konmustur. Multipar Grup 1 bireylerinde, dogumdan 5 giin 6nce 6lgiilen SBYK
2 degeri 2,846 mm iken, dogum sonrasi 21. giinde bu deger 2,225 mm'ye diigmiis; ayni
grupta RS oram1 %20,0, septik metritis oranmi ise %8,3 olarak kaydedilmistir. Buna
karsilik Multipar Grup 2 hayvanlarinda SBYK kaybi1 daha sinirli gergeklesmis (2,530
mm — 2,431 mm), ancak RS orant %26,6, metritis orani ise %18,3 olarak
bulunmustur. Bu bulgular, dogrudan yag mobilizasyonu ile uterin hastalik insidansinin
her zaman paralel seyretmedigini, ancak septik metritis agisindan yiiksek yag kaybmin
risk olusturdugunu gostermektedir. Primipar Grup 1 bireylerinde de benzer egilim
gozlemlenmis; bu grupta SBYK kayb1 1,014 mm diizeyinde gerceklesmis ve RS ile
metritis oran1 %11,6 olarak belirlenmistir. Buna kargin Primipar Grup 2'de bu oranlar
srastyla %1,6 ve %5,0 gibi anlamli sekilde daha diisiikk kalmistir. Bu farkliliklar,
dogum sonrast donemde viicut yag rezervlerinin hizli mobilizasyonunun uterus
tonusu, involiisyon siireci ve lokal immiin yanit iizerindeki olumsuz etkilerine isaret
etmektedir. Bu sonuglar, Atalay ve ark. (2019) tarafindan bildirilen, postpartum yag
mobilizasyonunun uterus involiisyon siirecini geciktirdigi ve RS/metritis riskini
artirdig1 yoniindeki bulgularla Ortlismektedir. Ayrica Martinez ve ark. (2021)

tarafindan tanimlanan, yliksek yag mobilizasyonuna sahip hayvanlarda endometrial
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iyilesmenin gecikmesi ve sistemik inflamatuar yanitin yetersizligi, bu ¢aliymadaki
yiiksek SBYK kayb1 gosteren gruplarda daha sik godzlenen uterin bozukluklarla
paralellik gostermektedir. Biyokimyasal diizeyde, bu gruplarda BHBA ve NEFA
diizeylerinin daha yiliksek bulunmasi, lipolizin karaciger lizerindeki yiikiinii artirarak
bagisiklik sisteminde immiin baski yaratabilecegi ve bunun uterus sagligini dolayl
olarak etkileyebilecegi seklinde yorumlanabilir. Nitekim, Ospina ve ark. (2010)
calismasinda postpartum donemde NEFA > 0,72 mEq/L ve BHBA > 10 mg/dL
diizeylerine sahip ineklerde hem fertilite performansinin hem de uterus saghigmnin
bozuldugu bildirilmistir. Bulgularda bu biyokimyasal esiklere yakin degerler tespit
edilmis ve uterus saghigi bozulmus hayvanlarda SBYK kaybinin daha fazla oldugu
belirlenmistir. Sonug olarak, SBYK kaybi yalnizca enerji dengesi agisindan degil, ayn1
zamanda uterus iyilesmesi ve hastalik gelisimi agisindan da 6nemli bir parametre
olarak degerlendirilmelidir. Dogum sonras1 ddonemde SBYK’daki ani azalmalar, RS

ve metritis gibi komplikasyonlar i¢in erken birer uyari igareti olarak kabul edilebilir.

Elde ettigimiz veriler, dogum sonrasi donemde yiiksek SBYK kayb1 ve artmis
NEFA/BHBA diizeyleri ile karakterize edilen gruplarda metabolik yiiklenmenin
belirgin oldugunu ve bu durumun abomasumun fonksiyonel stabilitesini olumsuz
etkileyebilecegini diisiindiirmektedir. Ozellikle Multipar Grup 1 bireylerinde, doguma
5 giin kala 6lgiilen ortalama SBYK 2 degeri 2,846 mm iken, dogum sonras1 21. giinde
bu deger 2,225 mm’ye kadar gerilemis; ayn1 grupta NEFA 0,660 mmol/L, BHBA
0,995 mmol/L gibi klinik sinir degerlerine yaklasan metabolik bulgular saptanmistir.
Bu metabolik tablo, Atalay ve ark. (2019) tarafindan bildirilen, VKS >3 olan
hayvanlarda dogum sonrasi donemde gerceklesen hizli yag mobilizasyonunun
ketojenik metabolizmay1 aktive ettigi ve bunun da kas tonusu ile enerji desteginde
yetersizlige yol agarak abomasum deplasmani gelisimine zemin hazirladig1 yoniindeki
bulgularla benzerlik gostermektedir. Yine McArt ve ark. (2012), gecis donemindeki
ineklerde NEFA ve BHBA diizeylerindeki artisin abomasum deplasmani ile
istatistiksel olarak anlamli sekilde iligkili oldugunu ortaya koymus ve bu
parametrelerin, sindirim sisteminin fonksiyonel biitiinliigii tizerindeki dolayl etkisini
vurgulamigtir. Bu tez kapsaminda abomasum deplasmani insidanst dogrudan

izlenmemis olmakla birlikte, elde edilen metabolik ve biyometrik veriler, dzellikle
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Multipar Grup 1 gibi dogum sonrast donemde ani ve yogun yag mobilizasyonu
yasayan, ketonemi sinirma yaklasan bireylerin, kas tonusu zayifligma ve sindirim
motilite bozukluklarina bagli olarak abomasum pozisyon stabilitesini koruyamama
riski tagidigini gostermektedir. Bu ¢ergevede, yiiksek kondisyonlu hayvanlarda dogum
sonrast enerji dengesi takibine yalnizca ketozis riski agisindan degil, ayn1 zamanda
abomasum dislokasyonu gibi sekonder gastrointestinal komplikasyonlarin gelisimini
ongdrme amactyla da dikkatle yaklasilmasi gerektigi sonucuna varilabilir. Klinik
uygulamalarda, dogum Oncesi yag rezervleri yiiksek ve postpartum donemde hizli
SBYK kayb1 gosteren hayvanlarda, NEFA/BHBA diizeylerinin takibiyle birlikte
SBYK ol¢iimleri, abomasum sagligi acisindan oOnleyici yOnetim stratejilerinin

belirlenmesinde yol gosterici olabilir.

Bu calismada, primipar bireylerin dogum sonrast donemde metabolik
dengesizliklere kars1 daha kirilgan bir fizyolojiye sahip olduklar: ve ketozis gelisimine
multipar bireylere kiyasla daha yatkin olduklar1 gdzlemlenmistir. Ozellikle Primipar
Grup 2 hayvanlarda ketozis oran1 %26,6, Grup 1’de ise %25,0 olarak saptanmis; her
iki oran da multipar gruplara gore daha yiiksek bulunmustur. Bu durum, Paul ve ark.
(2021) tarafindan bildirilen, postpartum donemde VKS’nin primipar hayvanlarda daha
hizli ve keskin sekilde diistiigli ve bu bireylerin enerji dengesizligine karsi daha
savunmasiz bir metabolik profile sahip oldugu yoniindeki bulgularla ortiismektedir.
Primipar hayvanlarda heniiz tam gelismemis rumen hacmi, smirli metabolik
adaptasyon kapasitesi ve diisiik kuru madde alimi, postpartum donemde NEFA ve
BHBA birikiminin daha hizli gelismesine neden olabilir. Bu biyokimyasal bozulmalar
yalnizca ketozis gelisimini degil; ayni zamanda istah azalmasi, gevis sayisinda azalma
ve abomasum motilitesinde yavaslama gibi sekonder klinik komplikasyonlar1 da
beraberinde getirebilir. Bu fizyopatolojik siireg, literatiirde abomasum deplasmaninin
patogenezinde dnemli bir tetikleyici olarak tanimlanmstir. Tez bulgularmda dogrudan
abomasal dislokasyon izlenmemis olmakla birlikte, primipar gruplarda yiiksek oranda
ketozis varlig1, bu hayvanlarda abomasal tonus kaybi ve yer degistirme riskinin artmis
olabilecegini diisiindiirmektedir. Bu nedenle, 6zellikle ilk laktasyonda olan bireylerin
postpartum donemde yalnizca enerji metabolizmasi agisindan degil, sindirim sistemi

saglig1 agisindan da daha yakindan izlenmesi gerektigi sonucuna varilabilir.
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Bu tez caligmasinda elde edilen bulgular, dogum 6ncesi yiiksek SBYK’ya sahip
hayvanlarda dogum sonrast donemde belirgin yag kayb1 olustugunu ve buna eslik eden
metabolik stresin ketozis ve ¢esitli postpartum hastaliklarla iligkili olabilecegini ortaya
koymaktadir. Ozellikle Multipar Grup 1 hayvanlarda, SBYK 2 — SBYK 3 gegisinde
ortalama 0,621 mm’lik bir kayip gerceklesmis ve bu grupta ketozis orant %26,0,
retentio secundinarum %20,0 ve metritis %8,3 olarak kaydedilmistir. Primipar Grup
I'de ise SBYK kayb1 1,014 mm, ketozis %25,0, RS %11,6 ve metritis %11,6 olarak
belirlenmistir. Bu veriler, Riosa ve ark. (2022) calismasiyla uyumlu sekilde, dogum
oncesi yag rezervi yiiksek olan bireylerin postpartum donemde daha fazla yag mobilize
ettiklerini ve metabolik yiiklenmeye bagl olarak hastaliklara karsi daha savunmasiz
hale geldiklerini gostermektedir. Benzer sekilde, Grzybowska ve ark. (2023)
tarafindan vurgulanan yiliksek SBYK’ya sahip ineklerde karaciger yaglanmasi,
bagisiklik baskilanmas1 ve artan ketozis riski, bulgualrda yiiksek BHBA diizeyleri ve
ketozis oranlariyla paralellik gostermektedir. Ayrica, Wlodarski ve ark. (2021)
tarafindan dogum sonrast donemde SBYK’deki ani azalmalarin uterin saglikla
iligkilendirilmesi yoniindeki bulgular, 6zellikle Grup 1 hayvanlarda daha yiiksek
metritis oranlar1 ile desteklenmektedir. Fiore ve ark. (2025) calismasinda bildirilen,
dogum sonrasi ilk 14 giin i¢inde SBYK kayb1 >4 mm olan ineklerde subklinik ketozis
(%65), abomasum deplasmant (%22) ve metritis (%47) oranlarinin anlamh diizeyde
yiiksek olmasi, tezimizde SBYK kayb1 daha miitevazi diizeylerde gerceklesmis olsa
da benzer egilimlerin goriilmesi agisindan dikkat c¢ekicidir. Bu karsilagtirma, SBYK
degisiminin siirekliligi ve siddeti arttik¢a klinik etkilerin de daha agirlasabilecegini
diistindiirmektedir. Sonug¢ olarak, bulgularda gozlenen SBYK kaybi1 — ketozis —
hastalik paternleri, dogum Oncesi yag rezervlerinin biiyiikligi ve dogum sonrasi
mobilizasyon hizinin, metabolik dengeyi ve bagisiklik yanitini belirlemede kritik rol

oynadigini géstermektedir.

Endiistriyel hayvanciligin yogunlagmasi, siit¢li ineklerde zorunlu olarak asir1
fonksiyonel-metabolik strese yol acarak zaman zaman patolojilerin goriilmesine neden
olabilir. Bu durum, ketozis, asidoz ve hipokalsemi gibi metabolik hastaliklara
predispozisyon olusturur (Bostanova ve ark., 2022;Shabalina ve ark., 2020; Jonsson

ve ark., 2013). Ketozis, siit ineklerinde yaygin bir metabolik hastaliktir (Luke ve ark.,
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2019). Multifaktoriyel bir hastalik olan ketozis esas olarak gevis getirenlerin sindirim

ozellikleriyle iligkilidir (Gross ve Bruckmaier, 2019).

Il ve ark., (2024) yaptiklar1 ¢aligmada subklinik ketozisli ineklerde total keton
cisimcikleri ve hidroksi biitirik asit seviyelerini dogumdan on giin sonra yaptiklari
analizde sirastyla 1,45+ 0,05 mmol/L ve 1,00 + 0,05 mmol/L bulmuslardir. Bundan
baska Yang ve ark., (2019) saglikli gruptaki ineklerde dogum sonras1 ortalama onuncu
giinde BHBA seviyelerini 0,68 + 0,15 mmol/L bulurken klinik ketozisli ineklerde 3.41
+ 1,52 mmol/L olarak bulmuslar ve her iki grup arasinda anlamli derecede fark
gozlemlediklerini rapor etmislerdir. Bizim ¢alismamizda gruplar arasi istatistiksel
farkin olmamasi1 gruplara secilen hayvanlarin se¢im kriterlerindeki degisikliklere bagl
oldugu soylenebilir. Bu baglamda bulunan sonuglarin 6nceki ¢calismalarin sonuglari ile
uyumlu oldugu ileri siiriilebilir. Yine ayni ¢alismada NEFA seviyelerinin ketozisli
ineklerde 1,18 + 0,37 mmol/L saglikli ineklerde ise 0,41 £ 0,18 mmol/L belirlenmistir.
Ketozis grubunun NEFA seviyelerinin saglikli hayvanlara gore yiiksek c¢ikmasi
buradaki calismada daha fazla yag kaybeden grubun seviyelerinin daha az yag
kaybeden grubun seviyelerinden yiiksek ¢ikmasi ile uyumlu oldugu ve dolayisiyla yine

bu ¢alismanin sonuglarinin 6nceki caligmalarla uyumlu oldugu séylenebilir.

Il ve ark., (2024) kolesterol seviyelerini ise 164.734+5.41 olarak bulmuslardir.
Il ve ark., (2024) yaptiklar1 ¢alismada hidroksi biitirik asit seviyeleri burada sunulan
calisma ile benzer bulunmus olsa da kolesterol seviyeleri belirgin derecede yiiksek
bulunmustur. Bununla beraber bulduklar1 kolesterol seviyelerinin diger Pegolo ve ark.,
2023 gore yiiksek oldugunu rapor etmislerdir. Yang ve ark., (2019) saglikli ineklerde
total kolesterol seviyelerini 124 + 29,7, mg/dL ketozisli ineklerde ise 120,6 + 42,1
mg/dL. oldugunu rapor etmistir. Yang ve ark.,, (2019) calismasinda saglikli
gruptakilerin total kolesterol seviyeleri buradaki calismanin sonuglarma zit olacak
sekilde ketozisli grubun total kolesterol seviyelerinden yiiksek ¢ikmis olsa da iki
grubun sonuglari arasmda anlamli bir fark olmadigini belirtmislerdir. Onceki
calismalardan elde edilen ve cesitlilik gosteren sonuglar gz Oniine alindiginda bu

calismada elde edilen sonuglarn literatiirle uyumlu oldugu ileri siiriilebilir.
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Il ve ark., (2024) glukoz seviyelerinin hasta grupta 36.03+3.42 mg/dl saglikli
grupta ise 69,55+3,06 oldugunu rapor etmislerdir. Bundan bagka Yang ve ark., (2019)
ise saglikli ineklerde 76.21 + 10,4 mg/dL ketozisli ineklerde ise 49.36 + 9.18 mg/dL
oldugunu rapor etmislerdir. Ote yandan, iire seviyelerini hasta grupta 4.45+1,26 mg/dl,
saglikli grupta ise 12.66 + 0,78 oldugunu tespit etmislerdir. Dogum sonrasi onuncu
giinde ketozisli siit¢li ineklerde glikoz seviyelerinin gorece diisiik oldugu yapilan
calismalarda da rapor edilmistir (Girma ve ark., 2019; Benedet ve ark., 2023). Dogum
sonrast donemde protein glukoneogenezi sebebi ile normal kan glukoz seviyelerinin
stirdiiriilmesinin her kosulda imkansiz oldugu arastirmacilar tarafindan belirtilmistir
(Zhang ve ark., 2022; Lean ve ark., 2023). Hem glikoz hem de iire seviyelerinin grup
1 de grup 2 ye gore daha diisiik olmasi daha fazla yag kaybeden bireylerin yem
aliminin daha az yag kaybeden gruptakilere gére daha diisiik olmas1 nedeniyle oldugu
ileri siiriilebilir ve bu ¢alismada elde edilen sonuglarin 6nceki ¢alismalarin sonuglari

ile uyumlu oldugu soylenebilir.

Il ve ark., (2024) total protein seviyeleri subklinik ketozisli hayvanlarda 6.86 +
0,25 g/dL, saglikli hayvanlarda 7.59 + 0,24 g/dL oldugu belirlenmis. Marutsova ve
ark., (2018) yaptiklar1 ¢alismada postpartum donemdeki subklinik ketozisli, klinik
ketozisli ve saglikli siit¢ii ineklerde total protein seviyelerini sirasiyla 6.36 + 0,05 g/dL,
5.38 £ 0,8 g/dL ve 7.39 £+ 0,04 g/dL olarak bulmuslardir. Albumin seviyelerini ise
klinik ketozisli ineklerde 2,28 + 0,03 g/dL, subklinik ketozisli ineklerde 2,34 + 0,03
g/dL ve saglikli ineklerde ise 3.51+ 0,04 g/dL olarak belirlemislerdir. Elde edilen
sonuglar hem bu calismada elde sonucglara yakin bulunmus hem de glukoz ve iire
analizlerinin sonuglarinda oldugu gibi hasta grubun ortalamalarmin saglikli ya da daha
az yag kaybeden gruba gore daha diisiik oldugu bulunmustur. Gruplarm total protein
ve albumin seviyeleri arasindaki farkliligin glukoz ve iire seviyelerinde oldugu gibi
gruplarin yem alimina bagl olarak degisebilecegi ileri siiriilebilir. Bu baglamda elde

edilen sonuclarin 6nceki ¢alismalarin sonuglari ile uyumludur.

Yang ve ark., (2019) klinik ketozisli ineklerde serum Ca seviyelerinin 8.34 +
0,6 mg/dL, saglikli ineklerde 8,74 + 0,56 mg/dL oldugunu ve gruplar arasinda anlaml1
farklilik oldugu rapor edilmistir. Bundan baska, Kaya ve ark., (2016) yaptiklar1
caligmada klinik ketozisli ineklerde Mg ve P seviyelerini sirasiyla 1,06+0,02 mg/dl ve
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4,013+£1,30 mg/dl; saglikli ineklerde ise 1,84+0,41 mg/dl ve 6,43+2,8 olarak
bulmuslardir. Buradaki ¢alismada daha az yag kaybi olan grupta daha fazla yag kaybi1
olan gruba gore yiikksek Ca, Mg ve P seviyelerinin oldugu gozlenmis ve gruplar
arasinda anlamli Ca seviyeleri bakimmdan anlamli farklilik oldugu belirlenmistir.
Gruplar arasindaki farkin yine glukoz ve tire seviyelerindeki farkliligin agiklamasinda
oldugu gibi gruplar aras1 yem alim seviyelerindeki farklilik nedeniyle ortaya ¢iktigi

ileri siiriilebilir.

Karaciger hasarmi gosteren enzimlerden biri olan AST, Yang ve ark., (2019)
yaptiklar1 ¢alismada klinik ketozisli ineklerde 139.03 + 52.6 U/L, saglikli ineklerde
82.88 £ 13.15 U/L oldugu ve gruplar arasinda anlaml istatistiksel fark oldugu rapor
edilmistir. Ayn1 calismada ALT seviyeleri klinik ketozisli ve saglikli ineklerde
sirastyla 22,22 + 5,52 ve 20,56 = 1,41 oldugu ancak gruplar arasinda herhangi bir
farklilik gézlenmedigi belirlenmistir. Bununla beraber GGT seviyelerinin klinik
ketozisli ineklerde 42,09 + 18.14, saglikl ineklerde ise 21,0 + 2,4 oldugu ve gruplar
arasinda anlamh farklilik oldugu belirlenmistir. Bizim calismamizda AST fazla yag
kaybeden grupta az yag kaybeden gruba gore daha yiiksek bulunmus ancak gruplar
arasinda herhangi bir fark bulunmamistir. GGT ise AST ye zit olarak daha az yag
kaybeden grupta daha fazla yag kaybeden gruba gore c¢ok kiiciik bir farkla yliksek
bulunmustur. Ote yandan Yang ve ark., (2019) yaptiklar1 calismada GGT ve AST
seviyeleri bakimindan gruplar arasinda fark olmasi ketozisli ve saglikli grubun BHBA
ve NEFA degerleri arasindaki farkin bu ¢alismada gruplar arasindaki farktan belirgin
sekilde daha yiiksek olmasi nedeniyle karaciger harabiyetinin daha yiiksek olmasiyla

ortaya ¢iktig1 ileri siiriilebilir.
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6. SONUC ve ONERILER

Bu caligsma, siit ineklerinde dogum 6ncesi ve sonrasi donemde sirt bolgesi yag
kalinlig1 (SBYK) degisimlerinin metabolik durum, postpartum hastalik egilimi ve
reprodiiktif performans tlizerine olasi etkilerini ortaya koymak amaciyla yiiriitiilmiistiir.
Elde edilen bulgular dogrultusunda, dogum oOncesi donemde yeterli yag rezervine
sahip olan ancak dogum sonras1 bu rezervde belirgin azalma gosteren hayvanlarda,
metabolik uyum siirecinin daha zorlayici oldugu ve bazi biyokimyasal gostergelerde
dengesizlikler yasandigi gozlenmistir. Bu durumun, hayvanlarin postpartum saglik
durumlari ile dogrudan iliskili olabilecegi ve reprodiiktif performanslarini da dolayl

olarak etkileyebilecegi diistiniilmektedir.

SBYK degisiminin, enerji metabolizmasma ait bazi parametrelerdeki
degisimlerle birlikte seyrettigi ve dogum sonrasi donemdeki metabolik stresin belirli
hayvanlarda daha belirgin hale gelebildigi anlasilmaktadir. Bunun yani sira, ilgili
gruplarda bazi postpartum bozukluklari daha sik gozlenmesi ve gebelik oranlarinda
gerilemelerin meydana gelmesi, dogum sonrasi viicut yag kaybmim yakindan

izlenmesinin faydali olabilecegine isaret etmektedir.

Arastirma bulgulari, hem primipar hem de multipar ineklerde SBYK’deki
degisimlerin, ge¢is donemine 6zgii metabolik dengenin korunmasi agisindan dikkate
almmas1 gereken bir parametre olabilecegini gdstermektedir. Ozellikle dogum dncesi
yiiksek kondisyonlu olup dogum sonras1 bu rezervi hizla kaybeden hayvanlarda, enerji
metabolizmasina yonelik zorluklar daha sik goriilmiis; bu da s6z konusu bireylerin
klinik ve subklinik problemlere karsi daha hassas hale gelebilecegi yoniinde bir
degerlendirmeyi glindeme getirmistir. Bu c¢ergcevede, dogum Oncesi ve sonrasi
donemde SBYK olclimlerinin diizenli sekilde yapilmasi, bireysel diizeyde metabolik
risklerin daha erken fark edilmesini kolaylastirabilir. Bu tiir bir yaklasim, ge¢is donemi
yonetiminde hedefe yonelik uygulamalara zemin hazirlayarak; hem hastalik riskini
azaltmak hem de reprodiiktif basariy1 desteklemek agisindan katki saglayabilir. Ayn1
zamanda, bu Sl¢timlerin klinik semptomlardan 6nce rehberlik edici bilgiler sunmasi
bakimindan, metabolik stresin erken uyar1 gdstergesi olarak degerlendirilebilecegi

diistiniilmektedir.
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Metabolik stresin artmasiyla birlikte bazi postpartum sorunlarm goriilme
olasilig1 da yiikselebilmekte; bu durum dogum sonrasi uterus involusyonu, ovaryum
aktivasyonu ve embriyonik gelisim gibi fizyolojik siire¢lerde gecikmelere neden
olabilmektedir. Buna bagl olarak, gebelik oranlarinda azalma, tohumlama sayisinda
artis ve buzagilama araliginda uzama gibi olumsuzluklar ortaya ¢ikabilmektedir. Bu
nedenle, gecis doneminde yalnizca klinik hastaliklarin degil, ayn1 zamanda subklinik
metabolik dengesizliklerin de diizenli izlenmesi gerektigi diisiiniilmektedir.
Calismanin genel sonuglari, SBYK Olgiimlerinin, gecis donemine 0zgii izleme
programlarina entegre edilmesinin yararl olabilecegini gostermektedir. Bu Ol¢iimler,
gerek uygulama kolayligi gerekse teknik erisilebilirligi agisindan pratik bir arag olarak
degerlendirilebilir. Ayrica, BHBA ve NEFA gibi lipoliz gostergelerinin dogum 6ncesi
ve dogum sonras1 erken donemde izlenmesiyle, subklinik ketozis gibi sorunlar heniiz
kliniklesmeden fark edilebilir ve bu sayede tedavi maliyeti ve performans kaybi

azaltilabilir.

Sonug olarak, dogum Oncesi viicut yag rezervinin diizeyi ile dogum sonrasi
donemde gerceklesen yag kaybinin biiyiikligi, siit sigirlarinda metabolik saglik ve
reprodiiktif performans agisindan Onemli rol oynamaktadir. SBYK’nin gecis
doneminde izlenebilir bir parametre olarak degerlendirilmesi, bireysel risk yonetimi
bakimindan anlamli olabilir. Bu yaklasimin, gecis donemi bozukluklarmin
Oonlenmesine, erken miidahale imkanlarmin artirilmasina ve siirli genelinde

verimliligin desteklenmesine katki saglayabilecegi ongoriilmektedir.
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