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OZET

Sunulan ¢alismada; saglikli hayvanlarin kan serumu, karaciger dokusu ve tirnagin taban,
okce ve beyaz ¢izgi bolgelerinde bulunan bazi iz element diizeyleri ve taban iilseri, okce
erozyonu ve beyaz ¢izgi hastaliklarinin tani ve iyilesme siireglerinde kan serumu ve tirnak
dokusu iz element diizeyleri ile bu siiregte tirnak dokusundaki degisimlerin histopatolojik
olarak ortaya konulmasi amaclanmistir.

Hastalik gruplarini (taban iilseri, 6kce erozyonu ve beyaz cizgi hastaligi) olusturan,
toplam 18 bas Holstein 1rki sigirdan, tedavi dncesinde (0. giin) ve tedavi siirecinde (15, 30 ve
45. giinler) kan ve lezyonlu bolgeden tirnak 6rnekleri, ayn1 zamanda kontrol grubunu
olusturmak amaci ile de mezbahada kesilen 6 bas saglikli Holstein 1rk1 sigirdan kesim oncesi
kan, kesim sonras1 tirnak ve karaciger doku 6rnekleri alinmistir.

Saglikli sigirlarda serum ¢inko 28,143,3 pg/dl, bakir 36,6+4,8 pg/dl, demir 31,8+3,5
pg/dl, manganez 2,6+0,1 pg/dl olarak; karaciger ¢cinko 205+12 ppm, bakir 27+2 ppm, demir
5414274 ppm, manganez 2+1 ppm olarak belirlenmistir.

Hastalik gruplar kan ve tirnak dokusu ¢inko, bakir, demir ve manganezin 0, 15, 30 ve 45.
giin diizeyleri ile kontrol grubu diizeyleri arasinda istatistiki olarak dnemli degisimler
saptanmistir. Histopatolojik degerlendirmelerde tirnak dokusundan alinan drneklerde
iyilesme siirecine paralel olarak seliileritenin arttig1, keratinizasyonun ise azaldigi
belirlenmistir.

Sonug olarak, sigirlarda ayak hastaliklarina ilgili olarak tirnak dokusu iz element
diizeylerinde 6nemli degisimler meydana geldigi, baz1 iz element diizeylerinin yiiksek
bulunmasinin tirnagin saglikli olduguna isaret etmedigi, klinik olarak iyilestigine karar verilen

tirnaklarin heniiz yeterli histolojik kaliteye ulagmadig1 kanisina varilmistir.

Anahtar Kkelimeler: Sigir, tirnak, iz elementler.



SUMMARY

The Relationship Between the Histological Quality of the Newly Formed Hoof
Tissue and the Levels of Trace Elements in Blood Serum and Hoof Tissues
During the Recovery Period of Some Hoof Diseases in Dairy Cows

The present study aimed to determine the levels of some trace elements in the blood serum
and liver and hoof tissues in healthy dairy cows as well as in the blood serum and hoof
tissues of those being in the diagnostic and recovery period of sole ulcer, heel erosion and
white line diseases. The changes of hoof tissues during healing processe were also evaluated
histopathologically.

The diseased groups (sole ulcer, heel erosion and white line diseases) were consisted of
18 Holstein dairy cows. The blood and hoof tissue samples were taken at the beginning of the
treatments (day 0 and ISth, 30th, and 45" days of the treatments). Meanwhile, blood samples
were colleceted before slaughtering procedure, and hoof and liver tissues were collected after
slaughtering procedure from the six clinically healthy Holstein dairy cows (control group) in a
slaghterhouse.

The mean concentrations of zinc, copper, iron and manganese in the blood serum of
healthy animals were 28.1+3.3 pg/dl, 36.6+£4.8 pg/dl, 31.8+£3.5 pg/dl, and 2.6+0.1 pg/dl,
respectively. The levels of these trace elements in the liver were also 205+12 ppm, 2742 ppm,
5414274 ppm, and 2+1 ppm, respectively.

Significant differences in the mean concentrations of zinc, copper, iron and manganese
between control animals and treatment groups were found at the beginning (day 0) and the
15th, 30th and 45th days of treatments. Furthermore, histopathological evaluations suggested
that hoof tissue samples had increased cellularity and decreased keratinization during the
treatment period.

As aresult, it was concluded that the hoof diseases caused significant changes in the
levels of trace elements in hoof tissues, and observed high levels of some trace elements
would not inevitable indicate the healthy hoof tissue in cows. Besides, although animals are
seen as clinically healed, the histological quality of the hoof tissue might be far below the

expected levels.

Key words: Cow, hoof, trace minerals.



1. GIRIS

Siit sigirlarinda, ayak hastaliklarinin goriilme oram %1,7-%69 arasinda degiserek, bir¢ok
gelismis iilkede oldugu gibi Tiirkiye’de de mastitis ve reprodiiktif hastaliklarla birlikte siitcii
sigirlarda en fazla goriilen ilk {i¢ hastalik icerisinde yer almakta ve ciddi ekonomik kayiplara
yol agmaktadir (1-5). Bu ekonomik kayiplarin temel nedenleri arasinda gida aliminin
azalmasi ve buna bagl olarak kilo kaybz, siit veriminde azalma, zay1f reprodiiktif performans
ve infertilite, yiiksek sagaltim giderleri ve veteriner hekim masraflar gibi faktorler sayilabilir
(6, 7). Cesitli iilkelerde, bazi arastirmacilar (8, 9) topalliklarin neden oldugu ekonomik
kayiplar1 hesaplamaya calismuslardir; ingiltere’de her bir ciftcinin 100 bas sigir igin yillik
2280 $ civarinda bir masrafla kars1 karsiya kaldig1 ve siit sigir1 isletmelerindeki topalliklarin
yillik maliyetinin 24 milyon $ civarinda oldugu bildirilmektedir. Quebec’te, tirnak
hastaliklarinin yillik maliyetinin yaklasik 10 milyon $ civarinda oldugu tahmin edilmektedir
(10). Avustralya’da, sigir basina ortalama yillik maliyet 45 $ civarindadir (11). California’da
digital dermatitis’in yillik maliyeti 12 milyon $ civarindadir (12). Rakamlarin bu kadar
yiiksek olmasina karsin, tiim masraflar (sagaltim ve hekim iicretleri, bakic1 masraflari, erken
mezbahaya sevkten kaynaklanan maddi kayip, yavrulama periyodunun uzamasindan
kaynaklanan kay1p, et ve siit verim kaybi gibi) ilave edildigi takdirde ¢ok daha yiiksek
seviyelere ¢ikabilecegi bildirilmektedir (6).

Topallik sikayeti olan 925 hayvandan, 247 adedinin siiriiden ayrildigi, bir inegin
laktasyon boyunca ortalama 360 kg kadar siit kaybina ugradig bildirilmektedir (13, 14).
Tiirkiye’de konuya iliskin bildirimlerde; Bursa’da %44,07 (5), Istanbul ve Tekirdag yoresinde
%18,6 (15), Aydin ve civarinda %27,22 (16), Konya bolgesinde %68 (17), Van’da %26,31
(18) oraninda ayak hastaliklarina rastlandigi ifade edilmektedir. Bu oran, alt yap1 agisindan
daha iyi durumda olan Amerika Birlesik Devletlerinde %46 (3), Ingilterede ise %60-69 (2, 4)
olarak rapor edilmektedir.

Ayak hastaliklarinin olusumunda genetik faktorler, beslenme, cevresel ve mevsimsel
faktorler, yas, gebelik ve laktasyon, 1irk ve mikrobik nedenler rol alirlar (1, 5-7, 9, 19-27).
Beslenme diizensizlikleri ve dengesizlikleri ayak hastaliklarina predispozisyon olusturur.
Rasyondaki ¢inko ve siilfiir gibi baz1 mineral maddeler tirnak keratinini olusturan protein
molekiillerinin yapisinda yer alir. Anilan elementlerin yoklugunda veya azliginda kalitesiz
tirnak iiretimi sekillenir (1, 28). 1z element eksikliginin neden oldugu ekonomik kayiplar,
enfeksiyoz ve paraziter nedenlerden ileri gelen kayiplar kadar dnemlidir (29, 30).

Iz elementlerin, kaynaklarina gore hayvanlar tarafindan kullamilabilirlikleri ile ilgili bir



cok aragtirma (19, 21, 28, 31-44) yapilirken, iz elementleri ile ayak hastaliklar1 arasindaki
iligkiyi arastiran bir ¢caligmaya rastlanmamaistir.

Beyaz ¢izgi ayrilmasi, taban iilseri ve dkce erozyonu siit sigirlarinda en fazla goriilen
ayak hastaliklar1 arasindadir (1, 5, 11, 45).

Sunulan ¢alismada; saglikli hayvanlarin kan serumu, karaciger dokusu ve tirnak
bolgelerinde (taban, 6k¢e ve beyaz cizgi) bulunan iz element diizeylerinin belirlenmesi ile
anilan hastaliklarin tan1 ve iyilesme siire¢lerinde, kan serumu ve tirnak dokusu iz element
diizeyleri ve bu siirecte tirnak dokusundaki degisimlerin histopatolojik olarak ortaya

konulmas1 amag¢lanmstir.
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2. GENEL BILGILER

2.1. Sigir Ayak ve Tirnaginin Tanimi

Sigirlarda, 6n bacakta articulatio metacarpo-phalengea, arka bacakta articulatio
metatarso-phalengea (topuk eklemi) altinda kalan boliim ayak olarak tanimlanir.

Ayak iki kistmdan olusur:

Canli Boliim: Bu kisimda kemik, tendo, ligament, eklem, esnek dokular, damar ve sinirler
yer alir.

Cansiz Boliim: Tirnak (Capsula Ungulae) tarafindan olusturulur.

Tirnak, phalanx secunda’nin distal 1/2’si kadar bir kismi, sessamum ungulae ve phalanx
tertia’nin iizerini orten, epidermisin 6zel bicimde degisip boynuzlagmasi ile meydana getirilen

anatomik olusumu ifade eder (6, 46-48).

2.2. Sigir Ayaginin Anatomisi

2.2.1. Ayagin Kemikleri

Phalanx prima (P. proximalis, P1, Bukagilik kemigi): Ayaktaki kemiklerin en uzunudur.
Iki adettir.

Phalanx secunda (P. media, P2, Ta¢ kemigi): Ayagin kisa kemigidir ve phalanx
proximalis’in yaris1t uzunluga sahiptir. Kiibik sekilli olup iki adettir.

Phalanx tertia (P. distalis, P3, Ayak kemigi): iki adettir ve sigirlarda dort yiizii vardir.
Bunlardan yere bakan yiiz facies solearis, iki kemigin birbirine bakan yiizii axial, dista kalan
yiiz abaxial ve dordiincii yiiz de facies articularis’dir. Arka ayagin phalanx distalis’i, 6n
ayaginkinden ortalama 0,5 cm kadar daha kisa ve dardir.

Sesamum ungulae (Os naviculare): Sigirlarda iki adettir.

Ayrica topuk ekleminin arkasinda II. ve V. parmagin rudimenteri olan iki adet mahmuz
vardir. Ancak bunlarin yiiriime ve basma sirasinda iglevi yoktur, camurlu zeminlerde batmay1

engellemek icin oldugu diisiiniilmektedir (21, 23-26, 47-50).
2.2.2. Ayagin Eklemleri

Art. Metacarpophalangea ve Metatarsophalangea: Metacarpus ve metatarsuslarin P1 ile

yaptiklar1 eklemlerdir. Asil metacarpus’un her iki trochlea’sina 6zgii olan eklem kapsulalart
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volar yiizde birbirleriyle iliskilidir. Her iki eklemin interdigital yiizleri arasinda, parmaklarin
birbirinden fazla ayrilmasini engelleyen ligamentum interdigitale’ler vardir.

Art. Interphalangea Proximalis: P1 ve P2 arasinda olusan eklemdir. Interdigital
collateral ligamentleri oldukga zayiftir.

Art. Interphalangea Distalis: Birlesik bir eklemdir. Capsula articularis ve collateral
ligamentleri disinda ortak interdigital parmak ligamentleri bulunur. Bunlar iki adettir; biri 3.
digeri de 4. parmaga aittir. Diger bir tamimlamayla bunlar parmaklarin birbirlerine bakan
interdigital yiizlerinde bulunur. Bunlara ek olarak birde abaxial parmak ligamentleri vardir.
Bunlar digerlerine oranla biraz daha zayiftir ve Lig. sesamoideum collaterale laterale’nin

anologu gibi kabul edilirler. Ayrica iki adet ligamenta interdigitalia distalia bulunur (47, 48).

2.2.3. Ayagin Tendolari

2.2.3.1. On Ayagm Tendolar

Musculus Extensor Digitorum (Digitalis) Communis Tendosu: Humerus’un epicondylus
lateralis’inden ¢ikar, phalanx tertia’ya kadar uzanip iki kola ayrilir. Kasin medial’inden giiglii
bir kol ayrilarak tendosunu medial parmaga gonderir. Bu m. extensor digitorum proprius
adim alir. Kas, parmak eklemleriyle carpus eklemini germekle gorevlidir. Innervasyonu n.
radialis tarafindan saglanir.

Musculus Extensor Digitorum Lateralis Tendosu: M. ext. dig. com.’in ulnar tarafinda yer
alir. Humerus’un lateral band ¢ikintisi ile radius’un lateral kenarindan ¢ikar ve tek bir kas
olarak devam eder. Kasin tendo kismi lateral parmagin phalanx secunda’sina yapisir. Kas,
parmak eklemini germekle gorevli olup n. radialis tarafindan innerve edilir.

Musculus Flexor Digitorum Superficialis Tendosu: Yiizlek olan tendodur. Humerus’un
epicondylus flexorius’undan koken alir. Carpus eklemi yakininda tendo halini alir, sonradan
iki kola ayrilir. Bu tendolar 3. ve 4. parmaklara giderler ve sonra phalanx secunda’ya
yapisirlar. Phalanx proximalis diizeyinde de profund kasin tendosu ikiye ayrilan tendonun
icerisinden gecer. Ilk iki parmak eklemine flexion hareketi yaptirir. Sinirsel innervasyonu n.
medianus tarafindan yapilir.

Musculus Flexor Digitorum Profundus Tendosu: Tendonun orijinini aldig kasi,
superficial kas tarafindan ortiilmiis olarak antebrachium’un volar yiiziinde yer alir. Bu kasin
tic kolu vardir; birinci kol humerus’un epicondylus flexorius’undan ¢ikan caput humerale,
ikinci kol radius’un orta ii¢te birinden ¢ikan caput radiale, iiciincii kol caput ulnare’dir. Bu ii¢

kol antebrachium’un ventral kenarindan ortak bir kiris alirlar ve sonra birlesirler. Tendo
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metacarpus diizeyinde iki kola ayrilir. Bu kollar phalanx prima’lar diizeyinde karsiliklar1 olan
ve superficial tendo’ya 6zgii bulunan tendo’lar1 deler ve phalanx tertia diizeyinde sona ererler.
Kasin gorevi phalanx tertia’y1 biikmektir. Bu kasin caput radiale ve caput humerale’sinin
medio-ventral kisimlarinin innervasyonu n. medianus, caput ulnare ve caput humerale’nin

dorso-lateral kistmlarinin innervasyonu ise n. ulnaris tarafindan saglanir (6, 9, 22, 46-48).

2.2.3.2. Arka Ayagin Tendolar1

Musculus Extensor Digitorum Longus: M.peroneus tertius’un altinda yer alan uzun bir
kastir. Femurun fossa extensoria’sindan koken alir. Ug adet tendosundan derin olani iigiincii
parmagin phalanx media’sina, yiizeyel olan diger iki tendosu ise iigiincii ve dordiincii
parmagin phalanx distalisine yapisir. Parmaklarin ekstensiyonu ve bacagin ileri dogru
atilmasim saglar. Nervus fibularis (peroneus) profundus tarafindan innerve edilir.

Musculus Extensor Digiti I (Hallucis) Longus: M.tibialis cranialis ile kaynasmistir.
Fibulanin proksimal %4’iinden koken alarak birinci parmagin phalanx proximalisi ile ikinci
metatarsus’a yapisir. Birinci ve ikinci parmagin ekstensorudur. Nervus fibularis profundus
tarafindan innerve edilir.

Musculus Extensor Digitorum Lateralis: Crus’un lateralinde yer alan uzun bir kastir.
Fibulanin iist ucu ve art. Femorotibialis’in yan bandindan kdken alarak dordiincii parmagin
phalanx media’sina yapisir. Sonlandig1 parmagin ekstensor hareketini ve tarsocrural aginin
desteklenmesini saglar. Nervus fibularis profundus tarafindan innerve edilir.

Musculus Extensor Digitorum Brevis: Ruminantlarda ince bir kastir. Calcenius’un 6n ve
alt kismindan koken alir, phalanxlarin iist ucuna yapisir. Parmaklarin ekstensiyon hareketine
yardimc1 olur. Nervus fibularis profundus tarafindan innerve edilir.

Musculus Flexor Digitorum Superficialis: M. Gastrocnemius’un iki basi arasinda derin
olarak yer alir. Femurun fossasupracondylaris’inden koken alarak phalanx media’ya yapisir.
Art. Femorotibialis ve art. interphalangea proximalisin fleksiyonunu yaptirir. Nervus tibialis
tarafindan innerve edilir.

Musculus Flexor Digitorum Profundus: Tibianin arkasinda yer alan uzun bir kastir. M.
Flexor digitorum longus, m.tibialis cranialis ve m. flexor digiti I (hallucis) longus kaslarindan
olusur. Tibianin iist ucunun arka ve yan kismindan koken alir. Uciincii ve dordiincii
parmaklarin phalanx distalisine yapisir. Parmaklara fleksiyon hareketini yaptirir. Nervus

tibialis tarafindan innerve edilir (48).
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2.2.4. Ayagin Damarlan

Dorsal ayak arterleri, arteria interossea ile arteria radialis’in kolundan olusan arteria
metacarpi/metatarsi dorsale’den ¢ikar ve arteria metacarpica dorsalis Il adimi alir. Bu asil
metacarpus’un medialindeki oluk icinde articulatio phalanx proximalis’e dogru seyreder. On
ayaklar arteria digitalis palmaris communis Il ve arteria digitalis palmaris communis IlI,
arka ayaklar arteria digitalis dorsalis communis II1, arteria digitalis plantaris communis 111
ve arteria digitalis plantaris communis IV olarak ayrilirlar. Venalar ise vena cephalica
humeri’nin devami olarak seyir gosterir. On ayagin venalarini vena metacarpalis dorsalis ve
vena metacarpalis palmaris, arka ayagin venalarini vena metatarsalis dorsalis ve vena

metatarsalis plantaris’in Kollar1 olusturur (6, 9, 22, 46-48).

2.2.5. Ayagin Sinirleri
Sigirlarda 6n ayagin innervasyonu nervus medianus, nervus radialis ve nervus ulnaris’in
kollari, arka ayagin innervasyonu n. fibularis superficialis, n. fibularis profundus ve n.

tibialis’in kollan tarafindan gerceklestirilir (6, 9, 22, 46-48).

2.2.6. Ayagin Bursalar1 (Bursa naviculare)
Os naviculare ile Musculus flexor digitalis profundus tendosu arasinda, ikinci phalanx’in

arkasindaki retroarticuler girintiye dogru uzanan genis bir kesedir (46-48).

2.2.7. Ayagin Yastikciklari

Phalanx tertia’nin processus extensoriusu ile tirnak arasinda coroner yastik¢ik, P3’tin
altinda okce bolgesinde dkce yastikcigr yer alir. Bu yastikgiklarin yapisinin biiyiik boliimiinii
yag dokusu olusturur (47, 48).

2.2.8. Boynuzsu Tirnagin Yapisi

Tirnak, boynuzsu yapidaki capsula ungulae ile yaumusak yapidaki corium ungulae’yi
kapsar ve kill1 derinin farklilasmasi ile olusur. Capsula ungulae; paries ungulae (yan duvar),
solea ungulae (tirnak tabani) ve torus ungulae (yumusak okce) kisimlarini icerir. Ayak
derisine “pododerma” denir. Pododerma’nin da normal deri gibi iki kismi vardir:

Dermis (Corium)-Corium ungulae: Epidermisi besleyen, sinirleri ve damarlar1 iceren
kisimdir, bes segmente ayrilir, C. Limitans, C. Coronarium, C. Parietale, C. Soleare, C.

Pulvinale.
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Epidermis: Str. Germinativum, Str. Spinosum, Str. Granulosum, Str. Lucidum ve Str.
Corneum olmak iizere bes boliimden olusur. Bunlardan Str. Germinativum tirnagi olusturan
germinativ hiicreleri icerir (9, 46, 47, 51, 52).

Capsula ungulae’de kendini olusturan corium segmentine yonelik olarak bes kisimli bir
yap1 gosterir. Bu kisimlar: C. Limitans segmenti, C. Coronarium segmenti, C. Parietale
segmenti, C. Soleare segmenti ve C. Pulvinale segmenti’dir. Capsula ungulae canli kisim
cikarildiktan sonra i¢ tarafindan incelendiginde (Sekil 1), abaxial yiizde yukaridan asagi
dogru: Corium limitans boynuzsu tirnagi, C. coronarium boynuzsu tirnagi ve Lamella
corneiler; tabanda: paries-solea ungulae gecis tirnagi, C. soleare boynuzsu tirnagi, 6kce
cikintist siniri, arkaya dogru: 6kce cikintisi, arka okge boliimii’nden olusur. Okge abaxial ve

axialde yan 6kg¢e-limitans gecis boliimiinii bulundurur (47, 51, 53-57).

Sekil 1. Canli kisim uzaklastirildiktan sonra capsula ungulae’nin iistten ve lateralden
goriiniisii. a- C. limitans boynuzsu tirnagi, b- C. coronarium boynuzsu tirnagi, ¢c- Lamella
corneiler, d- Coroner band, e- Axial kisim tastyic1 kenari, f- Tirnak sirt, g- interdigital kisa
yan duvar, h- Abaxial uzun yan duvar, i- Paries-solea ungulae gecisi, k- C.soleare boynuzsu
tirnagi, k'- Okge cikintist sinirt, 1- Okge cikintisi, m- Arka 6kce boliimii, n- Yan okge-
limitans’a gecis (Licher ve ark.’dan alinmistir).

Capsula ungulae’nin uzaklastirilmasindan sonra yukaridan asagiya dogru abaxial ylizde
tirnagin canli dokusunun béliimlerini (Sekil 2): Killi deri, papillali corium limitans segmenti,
papillali corium coronarium segmenti, papilla corneiler (lamina papillaris); tabanda: papillal
corium soleare segmenti; arkaya dogru: 6kce ¢ikintisi, arka dkce boliimii, yan okge
boliimiiniin limitans segmentine gegis bolgeleri olusturur. Corium parietale’nin papilla
cornei’leri ve capsula ungulae’nin lamella cornei’leri birbirleri ile ¢ok siki bir baglanti

icerisindedirler.
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Sekil 2. Capsula ungulae uzaklastirildiktan sonra tirnagn i¢ kisimlari ve yiizeysel
pododerma. a- Killi deri, b- Papillali C. limitans segmenti, c- Papillali C. coronarium
segmenti, d- Papilla corneiler (Lamina papillaris), e- Papillali C. soleare segmentine gecis, f-
Papillali C. soleare segmenti, g- Okce cikintis1, h- Arka 6kce boliimii, i- Yan 6kce boliimii, j-
Yan 6kg¢e boliimiiniin limitans segmentine gecisi (Licher ve ark.’dan alinmistir).

Yan 6kge ve corium limitansa gecis boliimiinde anilan iki anatomik bolgenin makro ve
mikro anatomik olarak kesin bir ayrimlar1 yoktur ve bu bolgede birbirleri ile kaynasmis

durumdadirlar (47, 51-57).

2.2.9. Boynuzsu Tirnagin Histolojisi

Normal deride bulunan kisa papillalar, pododermada iyice belirginleserek coriumun
epidermise daha genis bir ylizey alan1 ile baglanmasini saglar (Sekil 3). Tirnak, epidermisin
stratum germinativumundaki hiicrelerin, boliinerek cogalmasi ve yiizeye dogru itilirken
bazilarinin i¢lerindeki niikleuslarin1 kaybederek keratin iplik¢iklerinin birikmesi ile sekillenir

(45, 47, 53, 56).

Sekil 3. Pododerma yiizeyinin biiyiitiilmiis ¢6ztiniimii. a- Killi deride kisa papillalar, b-
Pododermada uzun papillalar, ¢- Pododermada yumusak yaprakciklar (Papilla cornei), d-
Lamella cornei, e- Corium, f- Str. germinativum (canh hiicreler), g- Boynuzsu tirnak tabakasi
(6li hiicreler) (Licher ve ark.’dan alinmustir).
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Capsula ungulae’nin mikroskobik yapisinin bir¢ok boynuzsu tirnak hiicresinin
olusturdugu boynuzsu borucuklar (mm?” de ortalama 80 adet), boynuzsu borucuklar arasinda
mimari bir diizen igerisinde yerlesmis olan boynuzsu tirnak hiicreleri ve bu hiicreler arasinda
bulunan intercelluler cement substans’ tan (ara madde’den) meydana geldigi goriiliir (47, 53).

5T, QumnacwE kapnm i§ papiaar
Conumun am €

Corum

Digkar o kac lgkac

Boynuzsu trnak

Sekil 4. Paries ungulae’nin digtan ice dogru sematik goriintiisii (Licher ve ark.’dan
alinmistir).

Paries ungulae’nin yapisinda: C. coronarium boynuzsu tirnagi, lamella ve papilla
cornei’lerin bulundugu lamellar bolge (lamina bolgesi) (Sekil 4), linea alba ve corium
soleare’nin boynuzsu tirnagi ve bunlarin boynuzsu borucuklar: bulunur. Lamellar bélgenin
alt kismina dogru c.parietalenin yaprakciklart (papilla cornei’ler) giderek kisalir ve
c.solearede tekrar boynuzsu borucuk iireten papillalari olugturur. Bu doniisiim esnasinda
stratum germinativum keratin fibril yiginlar iceren ve lamella corneilerin arasim1 dolduran
yumusak dolgu maddesi [polyhedral (¢ok yiizlii, cok diizlemli) ¢esitli yonlere dogru sikica
paketlenmis keratin fibril yiginlari] olan Linea albay1 olusturur. Boynuzsu borucuklar
c.coronarium, c. soleare ve c. pulvinalede bulunan palpillalarin (memeciklerin) uclarinda
olusup tabana kadar ilerlerler. Bunlar normal teknik borulara benzer yapidadirlar, medulla ve
korteksleri vardir (Sekil 5). Borucuklar arasi yani intertubuler boynuzsu tirnak’ta yine
stratum germinativum’un papillalar1 arasinda bulunan hiicrelerinden olusur. Boynuzsu
borucuklarin korteksini olusturan hiicreler, yassi1 omlet hiicreleri seklinde medulla etrafinda
sogan halkalar1 gibi yerlesmislerdir ve borucugun en sert-giiclii kismin olustururlar.
Borucuklar arasindaki boynuzsu tirnak hiicreleri daha az yassidir ve diizenli yerlesmislerdir;
hareketin dengelenmesini saglarlar. Corona bdlgesinde tirnagin boynuzsu borucuklar diiz bir
seyir gosterirken, soleada boynuzsu borucuklar “S” seklinde esnemeye-yaylanmaya uygun bir

yapidadir (47, 51, 56, 58-60).
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Sekil 5 A, B. Corona (A), Solea (B) ve Okgce (B) bolgesi boynuzsu borucuklari. L: long,
Q: Trans. a- Pododerma, b- Ust derinin Str. Germinativumu, c- Boynuzsu borucuk medullast,
d- Boynuzsu borucuk korteksi, e- Borucuklar arasindaki boynuzsu tirnak hiicreleri (Licher ve
ark.’dan alinmustir).

Normal kornufikasyonda capsula ungulae’nin yapisi tuglalarla oriilmiis bir duvara
benzetilebilir (Sekil 6). Tuglalar keratinize olmus hiicreler, ¢cimento (keratinize olmusg
hiicrelerin birbirlerine tutunmasini saglayan yapi) ise interselliiler ara maddedir (45, 47, 53).

Saglikli ve iyi bir dolasim, normal kornufikasyonun baglica gereksinimidir.

Sekil 6. a) Iyi dolasim ve normal kornufikasyon, b) Hafif yangi ve asir1 tirnak iiretimi,
¢) Pododermada ezik ve kapsulada imbibisyon, d) Hafif yangi asir1 tirnak iiretimi (Licher ve
ark.’dan alinmustir).

2.2.10. Boynuzsu Tirnagin Biyomekanigi
Ikinci phalanxin distal 1/2’si kadar bir kismu, os sessamoidea distalis ve iiciincii phalanx
tirnagin i¢inde bulunan kemiklerdir. Coroner bolgenin hemen altinda ve 6kge bolgesinin

hemen iizerinde bulunan yastik¢iklarin, ayagin kemikleri gibi tirnaga binen yiiklerin absorbe
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edilmesinde birincil onemleri vardir. Tirnagin damarlari ve sinirleri coriumda bulunur.
Tirnak duvari, lamella cornei ve papilla corneiler i¢inde bulunan ¢ok iyi bir damar agi ile
iiclincii phalanx’a kadar baglanmistir. Kemik, damar aglar1 ve tirnak duvar kasarl bir tostun
yapisina benzetilecek olursa; kasar kani, ekmeklerde tirnak ve kemigi temsil eder. Kasarin
ekmek dilimlerinin gbzeneklerinin arasina girerek, iki ekmegi birbirine baglamasi gibi kanda,
tirnak ve kemik arasindaki baglantiy1 benzer sekilde yapmaktadir (6, 9, 46-48).

Tirnagin saglikli olmasi i¢in dolasimin iyi olmasi gerekir. Bunun icinde diizenli hareket
lazimdir. Ayak yere bastiginda okce yastig1 sikisir, buradaki kan lamellar bolgeye itilir. Itilen
kan, damarlardaki kapakg¢iklar tarafindan engellenir ve yine dermal peg (dermal ¢ivi) diye
isimlendirilen (Sekil 7) arteriovenoz santlarda siki bir kenetlenmeyi (basingla) saglar. Bu
sayede ayaga binen yiikiin boynuzsu borucuklar, corona ve 6kge yastiklari ile birlikte
karsilanmasim saglarlar. Okge bolgesi, tirnagin tastyic kenarlari, tirnak 6n duvari ve
c.parietale damar bakimindan en zengin olan dolayisiyla en fazla kan bulunan bolgelerdir

(Sekil 7) (6, 46, 47, 54, 55, 60-63).

_ Sekil 7. Tirnaga gelen damarlar ve dermal ¢ivi. a- Tirnak duvaria gelen kan damari, b-
Okce bolgesine gelen daman c- Tasiyici kenarda kan damarlarn (Biiyiikk resim-Licher ve
ark.’dan, kii¢iik resim-www.cowdoc.net’ten alinmistir).

Hayvan yere bastiginda her iki 6kce yanlara dogru esner, bu esneme okgelerin distal
boliimiinde az, proximalde daha fazladir. Okgcelerdeki esneme tirnagin 6n duvarina iletilir ve
burada yaklagik 0,5 cm’lik bir daralma meydana getirir. Bu daralma coroner yastik¢ik
tarafindan karsilanir. Bu durum tirnagin mihanikiyeti olarak ifade edilir. Daha modern bir
ifade ile “Tirnagin Biyomekanigi” olarak isimlendirilirken: Yere basis sirasinda, kemikler
araciligi ile ayaga etkiyen viicut agirligi kuvvetlerinin, coroner ve dkge yastikciklari
tarafindan absorbe edilmesi (karsilanmasi), bu yastik¢iklarin sikismasi sonucu, igerdikleri
kanin lamella ve papilla corneiler arasinda bulunan damar aglarina basingla dolarak

kuvvetlerin tasiyici kenarlara iletilmesi, tirnak duvarinda (paries ungulae) ve tabaninda (solea
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ungulae) bulunan keratin borucuklarin destegi, absorbsiyon ve esnemeye miisait yapilari ile
gerceklestigi seklinde ozetlenebilir (6, 46, 47, 53-56).

Sigirda, hayvanin yliriiyiisii sirasinda tirnaklarda olusan bu esnemenin yarar1 ¢ok fazladir.
Tirnak i¢indeki canli dokularm tirnak tarafindan sikilmayisi, yiirityiisteki hareket kolayligini
saglar. Ozellikle hayvanin degisik arazi (tashk, kayalik, asfalt, siiriilmiis toprak) kosullarinda
yiirlime zorunlulugunda bulundugu sirada tirnak buna kolay uyum saglar. Her seyin tesinde
de bu tiir bir elastikiyet, hayvanin yliriiyiisii sirasinda tabanda etkileyecek sarsintilar da
azaltmis olur. Bu esneme yetenegi ayrica tirnak icindeki dokularin kolay beslenmesini de
saglar (47, 48).

Ingiltere’de Utrecht Universitesinde yapilan bir deneyde normal bir tirnak yapisi ve
extremite duruguna sahip genc bir sigirda tiim tirnaklarin esit yiik tagidigi; hayvanin arka
ayaklarindan birisi kaldirildiginda yiikiin yerde kalan ayagin lateral tirnagina daha fazla
bindigi (dolayisiyla lateral tirnaga fazla yiik binmesinin hayvanin normal fizyolojisinde var
oldugu) gosterilmistir (46). Sigir viicut agirliginin tirnaklara yaptigi basinci irdeleyen bir
calismada (54), arka bacaklarda lateral tirnak, 6n bacaklarda medial tirnak daha fazla basing
altinda kalmis, tirnaktaki maksimum basincin, tirnagin duvarina degil tabanina geldigi
goriilmiistiir. Bu agirlik dagiliminin zeminin karakterine ve tirnak kesimine bagl olabilecegi
yine ayni calismada belirtilmistir. Bir baska caligmada (55) yiiriiylis sirasinda tekrarlayan
yiiklenmelerle tirnaklara gelen en fazla basing (100-125 N/cm?) arka ayaklarin lateral
tirnaginin 6kgesinde goriilmiistiir. Arka tirnaklarinin soleasinin 6n tirnaklarin solesindan
belirgin derecede daha yumusak oldugu ifade edilmektedir.

Sigir tirnagimin biyomekaniksel 6zellikleri, yapisal karakterleri tarafindan belirlenir. Bu
yapisal karakterler; keratinizasyon ve kornufikasyon sirasinda belirlenen tirnak hiicrelerinin
diizeni ile intraselliiler ve ekstraselliiler biyokimyasal kompozisyondur. Sigir tirnagi derinin
modifiye bir tiirevi gibidir ve yapisinda belirgin derecede keratin proteini igerir. Tirnagin
dayaniklilig1 keratinin yapisina ve nem miktarina dayanir. Bir sigirin tirnagi yaklasik 15 ayda
tamamen yenilenir. Tirnagin u¢ kismi ayda yaklasik 5-6 mm uzar, solea tirnaginin tamamen
yenilenmesi yaklasik 3-4 ayda olur. Tirnak paries ungulae, solea ungulae ve torus ungulae’de
ayda ortalama 5-13 mm uzar ve bu uzama tirnak duvarinda en hizl olarak gergeklesir (5, 46,
47,53, 54, 57, 64, 65).

Topallik; ¢evresel etkiler, cesitli hastaliklar, siirii yonetimi ve beslenme gibi faktorlerden
etkilenen multifaktoriyel bir bulgudur. Sigir topalliklarinin %80’1 arka ayaklarda, bu
topalliklarin %75’1 de arka ayagin lateral tirnaginda goriilmektedir. Bunun nedeni olarak 6n

tirnaklara gore daha kiigiik bir basis yiizeyi (dolayisi ile mm? ye gelen basing artis1) ve digki-
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idrar ile kontaminasyonu gosterilmektedir. Sigirlarda viicut agirliginin %601 arka
ayaklardadir. Bu da topalliklarin arka ayaklarda daha fazla goriilmesinin etkenlerindendir.
On ayaklarda ise topalliklar daha cok medial tirnakta goriilmektedir (ot yeme, su icme
esnasinda medial tirnak daha fazla yiik tagir). Arka ayaklarda lateral, 6n ayaklarda medial
tirnak daha fazla yiik tasir (6, 22, 46, 47, 54, 55, 62, 63). Corium coronariumun olusturdugu
tirnak, capsula ungulaenin en kalin ve biiyiik basinclara adapte olabilen tirnak kismudir.
Capsula ungulaenin basinca en dayanikli kismi 4.08-4.87 N/mm? ile abaxial duvaridir (62).

Tirnaga binen vertikal yiikler, lamella ve papilla corneiler (iskelet sistemi ile capsula
ungulae arasinda baglantiy1 saglarlar) araciligi ile horizontal kuvvetlere cevrilerek, tasiyici
kenarlara iletilirler (Sekil 8). Tirnaklarda iyi bir yiikk dagiliminin olmasi i¢in normal sekilli
tirnaklara ve ekstremitelerin diizgiin tutulusuna (amudiyet) ihtiya¢ vardir. Bu yiik dagilima,
cesitli nedenlerle (hatali tirnak kesimi ve yapisi, amudiyet kusurlari, zeminin engebeli olmasi
gibi) bozuldugunda, capsula ungulae i¢indeki yiik dagilimi1 da bozulur. Pododerma bu
bozulmaya tepkisini; agri, dolasim bozuklugu ve pododermanin yangisi seklinde cevap verir
(6,46, 47, 55, 65).

~ N
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Sekil 8. Yiiklenme giicleri. A- Viicut agirlhigi, B- Tasiyici kenar, a) Kemikler, b) Lamina
boliimiinden P3’e kadar ulasan damar aglar1 (dermal ¢ivi), ¢) Subcutis, d) Corium, e) Str.
Germinativum, f) Capsula ungulae, g) Interdigital bolge, h) Linea alba, i) Okce ve taban
boynuzu (Licher ve ark.’dan alinmistir).

Biyomekanik tirnak sekli ve extremitelerin tutulusu arasindaki uyum ile bu uyuma
miitkemmel bir destek veren ve bu uyumum siirekliligini saglayan pododermanin hep birlikte
olusturduklari igbirligi ile sekillenir. Biyomekanikteki bozulmalar; pododermadaki
degisiklikler, tirnak seklindeki degisiklikler, extremitelerin durusu olarak incelenebilir.

Pododerma, distan bir tas nedeniyle veya icten iiciincii phalanxin arkasinda profund tendonun
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yapistigr yerde icerden sikismasi, ezilmesi sonucunda lokal olarak etkilenebilir veya laminitis
gibi hastaliklarda lamella ve papilla corneilerin ayrilmast ile ii¢iincii phalanx’in ¢okerek
c.soleareye baski yapmasi seklinde total olarak etkilenebilir. Pododermanin iyi dolagimi
(bunun i¢in hareket, yiiriiylis gereklidir) tirnak kalitesi bakimindan 6nemlidir (6, 46, 47).

Tirnagin sekli; tirnagin uzamasi ve tirnagin aginmast ile sekillenir. Tirnak seklinde
meydana gelen degisiklikler daha ¢ok ii¢ tipik bolgede fazla tirnak uzamasi ve yine bu
bolgelerde yetersiz asinmast ile olusur. Bu bolgeler; tirnak ucu, arka ayaklarin lateral tirnagi
ve arka lateral tirnagin tabanmidir. Lateral tirnaktaki anormal biiyiime: hayvanin fizyolojisinde
var olan lateral tirnaga fazla yiik binmesi nedeniyle, pododermanin bu yiikiin altinda kalan
kismina basincin etkisini azaltmak amacli asir1 tirnak iiretmesinden (¢ekic ve ya kiirek
sallayan ellerdeki nasir gibi) kaynaklanir. Lateral tirnagin yiikiinii azaltmak i¢in ayagin
viicuttan uzakta tutulmasi ve ayrica dogumda memenin sismesi, arka bacaklarin orak seklinde
yanlardan atilarak yiiriinmesi ile de lateral tirnagin asinmasi azalir. Bu gibi bir durum it elli
bir durusa yatkinlik gosterir. Extremitelerin durus pozisyonundaki bozukluklar tirnak i¢indeki
agirlik dagilimini degistirmekte ve fazla yiik binen bolgede pododermanin etkilenmesine
neden olmaktadir (6, 20, 46, 47, 55, 65).

Extremitelerin durusu, tirnaklarin seklinden etkilenebildigi gibi tirnaklarin seklini de
etkileyebilir. Normal durusta, tirnaklar n ve arka bacaklarin agirlik merkezlerinin
olusturduklart dikmenin iizerinde tutulur. Amudiyet bozuldugunda tirnaklara gayri muntazam
yiik gelir ve dis etkilere kars1 hassasiyet artar. Diizensiz tirnak aginmalari ile beraber hatali
tirnak sekilleri meydana gelir. Bu durum tirnagin bazi boliimlerinin mekanik olarak fazla
kullanilmasina ve bu bolgedeki pododermada bozukluklarin olusmasina yol agar.
Biyomekanik bozuldugunda tirnaklarin sekli ve kalitesi bozulmakta, bu sayede tirnak digardan
gelen enfeksiyoz etkenlere karst duyarli bir duruma gelmektedir. Tirnak hastaliklarinin

olugmasi i¢in uygun bir zemin hazirlanmis olur (46, 47, 65).

2.2.11. Saghkh Sigir Tirnagmin Ozellikleri

Her seyden once tirnak hayvanin ciissesi ile orantili bir biiyiikliikte olmali, ciisseye gore
biiyiik ya da kiiciik olmamalidir. Tirnagin yer ile yaptigi ag1 6n ayaklarda 45-50°, arka
ayaklarda 50-55° olmalidir. Tirnagin 6n duvar uzunlugunun 6k¢e uzunluguna orani 6n
ayaklarda 2/1, arka ayaklarda 2/0,7-0,8 olmalidir. Hayvanlarin dkce yiikseklikleri esit
olmalidir. Bacagin arkasindan bakildiginda, bacag yukaridan asagiya esit bolen dikme zemin
ile 90°’lik ac¢1 yapmalidir. Mahmuzlar kendi caplar1 kadar bir uzunlukta olmalidir. Beyaz

cizgi ile margo solearis aras1 0,5 cm olmalidir. On ayaklarda medial, arka ayaklarda lateral
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tirnak daha uzundur. Tirnagin dis kenar1 i¢ kenarindan 2-3 mm daha uzundur. Bu nedenle
tirnak tabani ice dogru egimli olur. Tirnagin nem orani %15-25 arasindadir. Bu oran solea
ungulae’de %5 daha fazladir. Nem oran1 %15’in altina indiginde tirnak kurur ve kolay kirilir.
Boyle tirnagr yontmak gii¢lesir. Nem oran1 %30’un iistiine ¢ikarsa tirnak yumusar ve
enfeksiyona duyarli olur. Tirnak yapisinda %51,5 oraninda bulunan karbon nedeniyle kotii
bir 1s1 iletkenidir. Bu sayede corium ungulae sicak ve soguktan korunur (5, 7, 9, 20-26, 46-

51, 66).

2.3. Sigir Tirnag ile iliskili iz Elementler

Organizma, temel olarak organik ve inorganik maddelerden meydana gelmistir. Organik
yapiy1; protein, yag, karbonhidrat, hormon gibi maddeler inorganik yapiy1 ise su ve mineraller
olusturur. Mineral maddeler, kati kristal seklinde ve basit kimyasal reaksiyonlarla
sentezlenemeyen ya da parcalanamayan kimyasal elementlerdir. Hayvan viicudunda %3,45
makro, %0,55 mikro (iz) elementler bulunmaktadir ve bunlarin %0,3’1i esansiyel iz
elementlerden olusmaktadir. Mineraller, organizma tarafindan ihtiya¢ duyulan miktarlarina
gore siniflandirilirlar. Bu giine kadar hayvanlarda gereksinimleri bulundugu saptanan makro
elementler: Fosfor (P), kalsiyum (Ca), klor (Cl), kiikiirt (S), magnezyum (Mg), potasyum (K),
sodyum (Na); iz elementler: Arsenik (As), bakir (Cu), bor (B), ¢inko (Zn), demir (Fe), flor
(F), iyot (1), kalay (Sn), kobalt (Co), krom (Cr), kursun (Pb), lityum (Li), manganez (Mn),
molibden (Mo), nikel (Ni), selenyum (Se), silisyum (Si), vanadyum (V) olarak
belirtilmektedir. Makro elementler rasyonda 100 ppm den fazla bulunur ve rasyonun yiizdesi
olarak ifade edilirlerken, iz elementler 100 ppm den daha az miktarlarda bulunur ve rasyonda
ppm olarak ifade edilirler (36, 67-71).

Minerallerin organizmada bir¢ok fonksiyonu vardir. Bunlar arasinda kemik ve dislerin
yap1 Ogeleri olmalari, organik maddelerin yapilarina girmeleri, bazi enzimlerin aktive
edilmelerini, kan ve dokularin asit-baz dengesini saglamalari, viicut 6zsular1 ve hiicrelerdeki
ozmotik basincin diizenlenmesini, hiicrelerdeki degisim, sekresyon ve absorbsiyonu ve
kolloidal durumun olusumuna olanak tanimalar1 ve kalp, kas ve sinirlerin fonksiyonlarini
diizenlemeleri olarak sayilabilirler (36, 68, 71, 72).

1970 yilindan bu yana vazgecilmez olduklar1 saptanan iz elementler, yeni iz elementler
olarak tanimlanmaktadirlar. Bunlar: Arsenik, bor, kursun, lityum, nikel, silisyum, kalay ve
vanadyum’dur (36, 71). Krom, bakir, kobalt, iyot, demir, manganez, selenyum ve ¢inko’nun
ise ¢iftlik hayvanlarimin pratik beslenmelerinde vazgecilmez olduklari konusunda hicbir kusku
yoktur (33, 36, 39, 44, 69, 71, 72).
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Tirnak epidermis yapisinin kalitesi, esansiyel olarak fizyolojik keratinizasyona baglidir.
Bu asamada epidermal hiicreler yeterli miktarda besleyici maddelere, minerallere, vitaminlere
ve iz elementlerine ihtiya¢ duyarlar. Epidermal hiicrelerin boynuzsu tirnaga doniigsmeleri
sirasinda gercek besinsel ihtiyaclart hakkinda ¢ok az sey bilinmektedir (51, 53, 56, 71).

Normal keratinizasyon icin aminoasitlere (dzellikle siilfiir icerenler: sistin, histidin,
metionin), yag asitlerine (linoleic asit, arasidonik asit), minerallere (6zellikle kalsiyum), iz
elementlere (6zellikle ¢inko) ve vitaminlere (6zellikle biotin) ihtiya¢ vardir (32, 37, 45, 47,
53).

Tek bir iz elementin, tek bir yapisal faktorle iliskisini demonstre etmek oldukga giictiir.
Iz elementlerin epidermal yapilardaki onemlerini agiklamak, onlarin hiicresel aktivitelerini
hatta molekiiler diizeylerini belirlemek icin daha fazla calismalarin yapilmasi gerekir (45, 53).

Tirnak kalitesi yapisal faktorlere gore temelde ii¢ grupta incelenir:

1-Interselliiler faktorler: Keratinizasyonun tipi, keratin fibrillerinin oryantasyonu, keratin
filamentleri ve bunlarla birlesen proteinler (keratin kitleleri diye adlandirilan capraz baglantil
disiilfit demetleridir) arasindaki oran ve miktar.

2-Ekstraselliiler faktorler: Tirnak hiicrelerini birbirine baglayan interselliiler sement
substansin (yapistiric1 ara madde) biyokimyasal kompozisyonu ve miktaridir.

3-Mimari yap1: Stratum corneum’daki tubuler, intertubuler tirnak hiicrelerinin uzamsal-
uzaysal iliskileri ve diizenleri tirnak kalitesini belirlemektedir (45, 47, 53, 56, 59-61).

Viicut agirliginin yaklasik %0,55’ini olusturan iz elementler, bu diisiik miktarlarina
ragmen hiicrelerin ¢ogalmalar icin gerekli olan aminoasit ve protein sentezlerinde, besin
ihtiyaglarinin giderilmesinde, hiicre solunumunda, mevcut ve yeni olusmus hiicrelerin zar
yapilariin saglamliginda 6nem tagimaktadirlar. Vitamin sentezi, hormon iiretimi, enzim
aktivitesi, hiicre ozmotik basincinin diizenlenmesi, kollajen olusumu, doku sentezi, oksijen
taginmasi, enerji iiretimi ve bilylime, iireme ve saglik gibi pek cok onemli fizyolojik isleyisin
yani yasamun siirekliligi icin mutlak gereklidirler ( 36, 45, 53, 68). 1z element eksikliginde
protein sentezinde azalma, immun yetersizlik, enfeksiyon baglantili abortlar, hiperkeratozis,
para keratozis ve depigmentasyon gozlenen klinik bulgulardandir (36, 68, 70-77). Son
yillarda ruminantlarda organik iz elementlerin kullanimina yonelik yogun bir ilgi vardir. Bu
ilginin nedeni; rasyona katilan organik iz element kompleksleri ya da selatlarinin, etki
sekilleri heniiz yeterince detaylandirilmamis olmasina ragmen geligme, siit tiretimi, tirnak
sagligi, iireme ve bagisiklik sistemi iizerine iyilestirici etkilerini ortaya koyan c¢aligmalarin
olmasidir (32, 33, 35, 37, 39, 43, 44, 78-81). Organizmada iz elementler, tamamen organik

kompleksler ya da selatlar formunda gorev alarak serbest inorganik iyonlar seklinde gorev
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yapmazlar. Rasyondaki inorganik iz elementlerden yararlanma, hayvanin bunlar biyolojik
olarak aktif forma ¢evirme yetenegine baghdir. Organik bir iz elementin yararl etkileri
ortaya kondugunda; absorbe edilen elementin formunun, absorbe edilme miktarindan daha
onemli oldugu bildirilmistir. Organik iz mineraller ile ilgili ¢caligmalarin, performans ve
saglik konularinda beklenen durumlarin daha iyi tanimlanmasina ve bunlarin etki sekillerinin
belirlenmesine yonelik olmasi gerektigi belirtilmistir (32, 33, 37, 72).

Iz elementler vitamin sentezi, hormon iiretimi, enzim aktiviteleri, kollajen formasyonu,
doku sentezi, oksijen transportu, enerji iiretimi ve biiyiime, saglik ve reprodiiksiyon gibi
olaylarin fizyolojik basamaklari ile ilgili olduklari i¢in gereklidirler (36, 38, 53, 68). Immun
sistemdeki fonksiyonlar1 tirnak dokusunun iiretimi, konnektif doku ve epitel dokunun
bakimlar1 gibi rolleri ile laminitisin onlenmesinde 6nemli bir role sahiptir (32, 33, 37, 45, 82).
Cinko bunlar arasinda en dikkat ¢cekenidir. Bakir, manganez ve kobaltta immun sistem
fonksiyonlarinda, boynuzsu dokunun iiretiminde, epitel ve konnektif dokunun bakimlarinda
cok onemli rollerinin olmasi ile tirnak biitiinliigiinii gelistirirler (35, 37, 53).

Stres, spesifik iz element ihtiyacini artirabilir (36, 37, 68). Cinko-aminoasit ve ¢inko-
polisakkaritle beslenme, diger cinko kaynaklar ile beslemeye gore tirnagin klinik durumu,
corium coronarium’un mikroskobik tirnak kalitesi ve gerilim-diren¢ skorunu daha iyi duruma
getirir. Bu beslenmede c¢inkonun absorbsiyonu ve kullanimi daha iyidir (37).

Yiiksek siit verimli ineklerin, mineral ve vitamin gereksinimleri diisiik siit verimli
ineklerin gereksinimlerinden daha biiyiiktiir. Vitaminlerden D, E, C ve karoten ile
minerallerden bakir, ¢inko ve selenyum immun cevap icin gereklidir (33, 44, 69, 82). Cinko,
bakir, kobalt ve manganez muhtemelen ortak calisarak epitelial doku biitiinliigiinii artirir.
Ozellikle corium ile olan epitelial kavsagi, ayrilma ve bozulmalara kars1 daha dayanikli
yaparlar. Bunlar, hiicrelerin cogalmasi ve solunumu gibi yasamsal olaylarinda rol oynayan
enzimlerin, metal komponentleri olarak calisirlar. Boylece yara iyilesme sathalarim gelistirici
bir yetenekleri vardir (32, 37, 45). Ayni1 beslenme ve bakim kosullarindaki sigirlarin tirnak
yapisinin 6zellikleri 6nemli varyasyonlar gosterirler. Diyette kompleks iz element ilavesinin
oldugu periyotta; papillamatoz digital dermatitis, ¢ift taban, beyaz cizgi ayrilmasi, solea
hemorajileri, solea iilserleri ve paries ungulae uzayan kisim kirilganlik insidensinde azalmaya
dogru bir egilim oldugu saptanmistir (37).

Cinko, epitel dokunun gii¢glenmesi ve keratinizasyonu i¢in gerekli bir elementtir. Yanlig
keratinizasyonun oldugu tirnakta catlaklar olusabilir ve bunlar enfeksiyoz etkenler igin
portantre olustururlar. Kuru donem beslemesi boyunca ¢inko proteinatla beslemek, tirnak

biitiinliigii ve dayanikliligini artirabilir (39).
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Cinko, manganez, bakir ve kobalt’in siit sigirlarinda fertilitenin siirekliliginde ve tirnak
biitiinliigiinde 6nemli rolleri vardir (32, 33, 35, 53). Bunlarin protein sentezi, vitamin
metabolizmasi, konnektif dokunun formasyonu ve immun fonksiyonlarda kolay anlasilmayan,
caprasik fonksiyonlar1 vardir. Cinko metionin ile beslenen sigirlarda somatik hiicre sayisinin
azaldigy, siit iiretiminin arttig1 ve tirnak biitiinliigiiniin saglandig1 demonstre edilmistir. Cinko
metionin i¢eren rasyona ek olarak manganez ve bakir’in spesifik aminoasit kompleksleri ve
kobalt glukoheptonat ilave edilmesi ile siit iiretimi ve tirnak biitiinliigiinde daha fazla bir
ilerleme gozlenmistir (32, 33, 37).

Rasyondaki metal aminoasit komplekslerinin, metal-spesifik kompleksleri ile benzerligi
bir aminoaside bir metalin baglanmasi, metal-spesifik aminoasitlerden farki ise metale
baglanan aminoasidin spesifik olmamasidir (33, 37). iz elementlerini rasyonlardaki
aminoasitlerden saglayan inekler, iz elementlerini siilfatlardan saglayan ineklere gore tirnak
hastaliklarindan solea hemorajileri harig; beyaz ¢izgi hastaligi, 6kce erozyonu, panarisyum ve
solea iilserlerinin goriilmesi agisindan daha az bir insidense sahiptirler. Sonuclar, metal-
spesifik aminoasitlerle beslenen hayvanlarin tirnak hastaliklari insidensinde azalma oldugunu
gostermistir. Eger hayvan tirnak hastali§ina sahipse, bu beslenme seklinin lezyonun siddetini
azalttig1 bildirilmistir (32, 33, 37, 53). Karacigerdeki iz element konsantrasyonuna, iz
element kaynaginin bir etkisi yoktur. Hayvanin iz element durumu normal ve karaciger iz
element diizeylerinin hastaliklarin ve problemlerin diizelmesine bir etkisi yok iken, iz element
kaynaginin laktasyon performansina, reprodiiksiyona ve tirnak biitiinliigiine etkisi oldugu
belirtilmektedir (33).

Bir elementin yiiksek miktar1 diger bir elementin eksikligine neden olabilir. Farkh
elementlerin eksiklik bulgular birbirine benzerdir. [z element eksikliklerinin klinik belirtileri,
akut eksiklik durumuna gelinceye kadar genellikle gozlenmez. Kronik eksiklikler ise klasik

belirtiler goriilmeden yillarca iiretim parametrelerini etkiler (31, 36, 68, 74, 77).

2.3.1. Cinko (Zn)

Cinko, mavimsi ag¢ik gri renkte bir metaldir. Atom numarasi 30, atom agirlig1 65 olup
esas olarak sfalerit (ZnS) formunda maden filizlerinden temin edilir (36, 68).

Cinko, hayvansal dokulara olduk¢a dengeli dagilmistir. En ¢ok deri, kil, tily ve yapag
gibi epidermal dokularda bulunur. Sigirlarda maternal plazma ¢inko konsantrasyonu 68+23
pg/dl (68), normal serum ¢inko diizeyi 80-120 pug/dl (76), 80-300 pg/dl (83) olarak
bildirilmektedir. Cinko gereksinimi hayvanin yasi, fizyolojik durumu, sagligi ve ¢evresel

faktorlere gore degisir (36, 68, 71, 84).
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Cinko, bakir gibi bir¢ok enzim sisteminin (alkol dehidrojenaz, glutamik dehidrojenaz,
iirikaz, bobrek fosfatazi, karboksipeptidaz, eritrositik karbonik andihraz) 6gesi ve
aktivatoriidiir. Enzim sisteminlerindeki fonksiyonlar1 niikleik asit, protein ve karbonhidrat
metabolizmasini ilgilendirir (31, 36, 67, 68, 71, 76, 85). Karbonik anhidraz enzimi,
organizma pH degerinin belirli sinirlar arasinda tutulmasini saglayan reaksiyonu katalize eder.
Karbonhidrat metabolizmasinin 6nemli bir hormonu olan insiilin molekiiliiniin bir pargasidir
(67, 68, 85).

Hayvanlarda enfeksiyonlara karsi bagisiklik sisteminin gelistirilmesinde, hastaliklarin
sagaltiminda ve saglikli bir yasam i¢in gerekli bir iz elementtir (68, 71, 86). Pek cok patojene
kars1 immun cevap gelisimi kandaki ¢inkoyu hizla diisiiriir, bu diisiis birkac saat icinde
%50’ ye kadar varabilir. Cinko eksikligi makrofajlarin 6lmeleri ve fagositozun azalmasi ile
birlikte seyreder, ayrica kandaki lenfosit populasyonu da ¢inko eksikliginde hizla azalir (87).

Cinko, su ve katyon dengesini saglar, plazmada normal Vitamin A yogunlugunu korur.
Karacigerden Vitamin A’nin normal mobilizasyonu icin gereklidir (43, 44, 86). Bazi
hormonlarla (testesteron, insiilin, kortikosteroidler’in iiretimleri, depolanmalar1 ve
salgilanmalar) arasinda iligki vardir. Cinko, deride niikleik asit ve kollajen sentezinde de rol
oynar. ki yiizden fazla proteinin 6gesidir, niikleik asit ve protein sentezindeki rolii nedeniyle
biiylimeyi etkiler, derinin saglikli kalmasin1 ve yaralarin ¢abuk iyilesmelerini saglar (36, 68,
71, 86).

Cinko tirnak yapisinin gelisimini de saglar (33, 37, 45, 53). Cinko ilavesi siit sigirlarinda
panarisyumun ve tirnak problemlerinin sagaltiminda kullanilir (43, 44, 86). Koyunlarin
piyeten hastaliginda ¢inko eksikliginin predispoze bir faktor olabilecegi belirtilmektedir (87,
88). Bu nedenle de hastaligin profilaksi ve sagaltiminda ¢inkonun goz oniinde bulundurulmasi
faydali olacaktir.

Cinko eksikliginde tirnak biitiinliigiinde ve konnektif dokuda dejenerasyon, yeni gelisen
bogalarda reprodiiktif basarisizlik, buzagilarda belirgin anoreksi ve kilo kaybi gelisir (31, 32,
33, 45, 53, 74-76). Cinko eksikliginde ratlarin derisinde kollajen sentezinde ve kollajen
liflerin ¢apraz baglanmalarinda azalma bildirilmistir (68). Kollajen, yara iyilesmesinde
polisakkarit ve mukoproteinlerle birleserek giiclii bir yap1 olusturur ve yara dudaklar1 arasinda
saglam bir baglant1 kurar. Bu nedenle gerek hastaliklarin profilaksisinde gerekse
sagaltiminda ¢inkonun g6z dniinde bulundurulmasi olumlu sonuglar verebilir (36, 43, 68).
Cinko eksikligi olan deney hayvanlarinda kondrosit, osteoblast ve fibroblast’larin
farklilagsmasindaki degisiklikler sonucu kemik olgunlasmasi bozulur (86). Buzagilarda ¢inko

eksikligi bacak ve kemik hastaliklari, parakeratozis, goriis bozuklugu, kaba ve incelmis deri
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ile belli olur (43, 44, 86). Asin ¢inko yetersizliginde plazma alkali fosfatazlarin (karaciger,
retina, testikular alkol dehidrojenaz; bag doku ve fotal timidin kinaz; pankreatik
karboksipeptidaz A ve karaciger DNA-RNA polimeraz) aktiviteleri geriler. Hizli gelisen
dokularda cinko yetersizligi DNA, RNA ve protein sentezini geriletir. Cinko bakimindan
zengin olan deride yetersizligin isareti olarak parakerotik (epitel hiicre ¢ekirdeklerinin tam
dejenerasyonu ile ortaya cikan bir kalinlasma veya hiperkeratoz) lezyonlar (bas, burun
delikleri ¢evresi, boyun ve bacaklar, meme baslari, rumen papillalar1 ve 6zofagus
mukozasinda) goriilebilir (74-76, 84). Daha agir yetersizliklerinde kil kayb1 ve dermatitise ek
olarak pododermada derin yariklar gelisir. Hem ¢inko hem de Vitamin A yetersizliginde,
karacigerde Vitamin A nakli geriledigi i¢in, kanda Vitamin A’nin tasiyicisi olan retinol
baglayan protein sentezi azalir (36, 68, 71, 74-76).

Kalsiyum, ¢inkonun viicutta degerlendirilmesini 6nleyen 6nemli bir mineraldir, rasyonda
%5’ ten fazla bulunmamalidir (36, 68, 81, 84, 88). Bakir ve ¢inko benzer yolla emilirler ve
emilim yerlerinde birbirleri ile yarisirlar. Rasyonda bakir:¢inko orani 1:2 veya 1:3 gibi
formiile edilmelidir. Cinko, siit sigir1 rasyonunda 40 mg/kg, et sigir1 rasyonunda 30 mg/kg

oraninda bulunmalidir (71, 86).

2.3.2. Bakir (Cu)

Bakar, metalik kahverengi goriiniisiinde bir metaldir. Atom numarasi 29, atom agirlig 63
olup kalkozit (Cu,S), kalkopirit (CuFeS,) gibi bilesenlerinden temin edilir (36, 68).

Bakar absorbsiyonu ince bagirsaklarda gerceklesir. Absorbe edilen bakirin %601
serumda, %40’1 eritrositlerde, %1°den az kismi 16kositlerde bulunur. Cesitli dokularda bakir
diizeyinin yilin degisik aylarina, irklara, yasa, bolgesel degisikliklere, gebelik ve laktasyon
gibi cesitli fizyolojik durumlara bagli olarak az veya ¢ok oranda degisiklik gosterebilecegi
belirtilmistir (36, 68, 89). Sigirlarda normal plazma bakir degeri, 80-120 pg/dl (83), 60-150
pg/dl (36), 70-170 pg/dl (75) ve 126231 ug/dl (76) olarak belirtilmistir. Subklinik yetersizlik
icin kritik plazma bakir degeri ise 53 pg/dl (77), 60 ug/dl (36), 64 ug/dl (74) olarak
bildirmislerdir.

Bir¢ok enzim sisteminin aktivatoriidiir ve hemoglobin yapimi boyunca demir’e eslik eder.
Bakar; sitokrom oksidaz, katalaz, lisil oksidaz, tirosinaz, lirikaz ve seruloplazmin gibi bir¢ok
enzimin yapisina girerek dokulardaki biitiin oksidasyon olaylarina katilir (29, 67, 85, 89).
Kollajen ve elastinde capraz baglantilarin ger¢eklesebilmesi i¢in lisil oksidaz enzimine ihtiyag

vardir. Bakir, keratin sentezinde disiilfit gruplarinin birlestirilmeleri ve/veya olusumlan (36,
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45, 53) ile normal immun fonksiyonlar i¢in gereklidir (34, 67, 74, 75, 77, 89). Bagisiklik
sistemi ve bakir arasindaki iliski Zn, Cu ve Mn igeren bir enzim olan siiperoksit dismutaz ve
bunun fagositlerin mikrobiyal sistemlerindeki roliinden ileri gelmektedir (36). Bakur; hiicre
solunumu, kemik olusumu, kalp fonksiyonlari, bag doku gelisimi, omurilikte myelin olusumu,
keratinizasyon ve doku pigmentasyonu i¢in gereklidir. Ayni zamanda sitokrom oksidaz, lisil
oksidaz, siiperoksit dismutaz ve tirosinaz gibi bir¢ok enzimin esansiyel 6gelerindendir (36,
67, 68, 71, 89). Bakir, keratinin disiilfiir kopriilerinin tesekkiilii icin prekeratinin siilfihidril
gruplarinin oksidasyonunu kataliz eder (45, 67), eksikliginde bu oksidasyon yetersizdir (67).

Subklinik bakir yetersizligi, klinik olarak kolaylikla taninabilen bakir yetersizliginden
daha fazla ekonomik kayba neden olur (36, 68, 89). Gebeligin ileri donemlerinde karaciger
bakir diizeyi diiser, 6zellikle dogumdan 5 hafta once en diisiik seviyededir. Eksikliginde
biiytimede gecikme, siit verimi ve siitiin yag oraninin azalmasi, fertilite diisiikltigii, sakin
Ostrus belirtileri, agirlik kaybi, diyare ve kaba diizensiz kil ortiisii ile killarda depigmentasyon
gelisir (34, 36, 67, 71, 74,75, 77, 89). Bakur yetersizliginde karakteristik bulgu, bukagiligin
tizerindeki kemikler ve eklenti parmaklar iizerindeki siskinlik olarak bildirilmistir (34, 67,
77). Bakar eksikliginde sirkiilasyondaki bir ¢ok T hiicresi, B hiicresi ve nétrofiller azalir.
S1gir ve koyunlarda bakir eksikligi nedeniyle gelisiminin erken donemlerinde bakterisidal
aktivite zarar gorebilir (36, 77, 82). Sigirlarda siirekli ishaller, myokard enfarktiisiine baglh
ani 6liimler; koyunlarda yapaginin rengini ve karakteristik kivrimlarim kaybetmesi, kuzularda
enzootik ataksi bakir eksikliginde goriilebilir (67, 74, 75, 77, 85).

Bakir ve molibden’in aralarinda besinsel ve biyokimyasal bir iliski olmas1 nedeniyle
genelde birlikte bahsedilirler. Dogal bakir antagonisti molibdendir. Siilfiir, bakir-molibden
iliskisinin katalizoriidiir; rasyonda %0,35’den fazla ise bakir eksikligi gelisebilir. Bakir
oksitten temin edilen bakir, bakir siilfattan temin edilene gore daha az absorbe edilir; bu
nedenle bakir siilfat tercih edilmelidir (31, 36, 68, 71, 74, 75). Gebe koyunlara uygulanan
bakir; koyun ve kuzularin serum ¢inko, demir, kalsiyum ve magnezyum diizeyleri iizerine
onemli degisikliklere neden olmamis; ancak serum bakir degerinde 6nemli artislar saglamis
ve kuzu dogum agirligini hafif artirmistir. Gebe koyunlara ilave bakir uygulanmasinin faydali

oldugu kanisma varilmistir (29).
2.3.3. Demir (Fe)

Demir, metalik gri goriiniisiinde bir metaldir. Atom numarasi 26, atom agirligi 55 olup,

demir cevherinden temin edilir (36, 68).
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Organizmadaki demirin %75’1 porfirine bagli (%55’1 hemoglobinde, %16’s1 parankim
enzimlerinde, %7’ si myoglobinde bulunur) demir seklindedir. Geriye kalan %25°’lik kismin,
%20’si ferritinde depolanmis, kolay iyonlasabilen anorganik ferrioksi hidroksit ferrioksi
fosfat bilesigi halinde basta karaciger olmak iizere dalak, bobrek ve kemik iliginde bulunur.
%3’liik boliimii plazmada transferin halinde; geri kalan ufak bir kisim ise eser miktarda ferri
iyonu halinde hiicre dig1 sivilarda ve her hiicrede hemosiderin halinde yayilmis ya da
anorganik doku demiri halinde bulunur (36, 68, 85). Sigirlarda normal serum demir degeri
120-183 pg/dl (83), 100-200 pg/dl (76)’dir. Normal kosullarda (parcalanan eritrositlerin
hemoglobinleri retikulo endotelyal sistem hiicreleri tarafindan demirinden ayrilir)
organizmanin demir kayb1 yoktur. Depodaki demir cesitli nedenlerle (kanama, paraziter gibi)
azalirsa, bagirsaklardan emilimi gerceklesir. Hemoglobin yapisinda bulunan demir,
atmosferik oksijeni gevsek bir bicimde baglayarak dokularin derinliklerine tasir. Kaslardaki
myoglobinde bulunan demir, hemoglobinle gelen oksijeni depolar. Cesitli koenzimlerin
yapisinda bulunan demir ise redoks aracisi olarak gorev yapar (34, 36, 68, 85).

Elektron iletiminden (sitokromlar), oksijenin aktive edilmesinden (oksidazlar ve
oksijenazlar) ve oksijen iletiminden (hemoglobin, myoglobin) sorumlu olan enzimlerin biiyiik
boliimiiniin demir icermesi nedeniyle bir¢ok kimyasal reaksiyonun ger¢eklesmesinde rolii
vardir. Demir yiikseltgeme ve indirgeme aktivitesine sahiptir ve elektronlart tasir (36, 68, 76).

Buzagilarda, siitiin az miktarda demir icermesi nedeniyle eksikligi gelisirken, ergin
sigirlarda kan kaybina neden olan yaralanmalar, hastaliklar ve parazitik enfestasyonlar sonrasi
eksikligi gelisir. Eksikliginde anemi, immun supresyon, buzagilarda istah azalmasi, agirlik

kaybi, dolasim giicliigii, halsizlik goriilir (31, 34, 36, 68, 74,75).

2.3.4. Manganez (Mn)

Manganez, grimsi renkli goriiniiste bir metaldir. Atom numarasi 25, atom agirligi 54 olup
pirulosit (MnQO,) gibi bilesenlerinden temin edilir (36, 68).

Organizmada en ¢ok karacigerde (mitokondri fraksiyonunda), azalan sirayla bobreklerde,
iskelet sisteminde ve sag, kil yapagida bulunur (36, 68, 71).

Sigirlarda fertilizasyonun diizenlenmesi, gen¢ hayvanlarda kemiklerin organik
matrikslerinin gelisimi, reprodiiksiyon ve sentral sinir sistemi fonksiyonlar i¢in gereklidir.
Arjinaz, fosfoglikomutaz, heksokinaz, isositrik dehidrojenaz, pirofosfataz gibi bir¢cok enzimin
aktivatoriidiir ve metalloenzimlerin (arginaz, piruvat karboksilaz ve Mn siiperoksit dismutaz)
bir 6gesidir. Plazmada transmanganin adi verilen bir $-globuline bagl olarak bulunur (34, 36,

67, 68, 71, 85). Yag ve karbonhidrat metabolizmasina, hiicre fonksiyonlarma ve hiicre zarinin
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yapimina katilir. Bagisiklik sisteminde fonksiyonu vardir ve beyin fonksiyonlarini etkiler (36,
68, 71).

Eksikliginde kemik anormaliteleri, bilyiime oraninda azalma ve fertilitede diisiis (31, 36,
67, 71), siganlarda testis dejenerasyonu ve zamanla sterilite, tavuklarda perozis, sigirlarda
sterilite, domuzlarda toplalik (68, 85), Vit.K’nin tesvik ettigi pthtilasmada azalma
bildirilmistir (36, 68, 71).

Manganez ile demir arasinda antagonistik bir iliski vardir. Diyette fazla miktarda
manganez bulunmasi kandaki yag asitleri kompozisyonunu degistirir, karaciger ve kalbin
normal fonksiyonlari etkiler. Eksikliginde iskelet sistemi anormaliteleri gibi gelisim
bozukluklari, reprodiiktif fonksiyonlarda bozulma, 6lii dogumlar, deride kuruluk, kil ve deri
renginde degisiklik, yeni doganlarda sinirsel bozukluklar, karbonhidrat ve yag
metabolizmasinda bozukluklar goriiliir (34, 36, 67, 68, 71).

Rasyonda manganez diizeyinin artmasi, hemoglobin diizeyinin diismesine, doku demir
diizeyinin azalmasina ve karacigerde bakir diizeyinin yiikselmesine neden olmaktadir (36, 68,

7).

2.3.5. Mineral Madde ve Tirnak Saghg Iliskisi

Tirnak kalitesi yapisal faktorlere gore interselliiler faktorler, ektraselliiler faktorler ve
mimari yap1 olarak temelde ii¢ grupta incelenir (45, 47, 53, 56, 59-61).

Boynuzsu tirnagin kalitesi iki noktada 6nemlidir (37, 47, 53, 61).

1-Tirnag1 olusturan epidermis hiicrelerinin kalitesi: Bu asamaya iz elementler, mineraller,
besleyici maddeler ve vitaminlerin etkisi vardir.

2-Fizyolojik keratinizasyon: Epidermal hiicreler yiizeye dogru itilirlerken iclerinde
keratin fibrilleri olusmaya baglar. Bu olay, bir takim karmasik olaylar zinciri ile sekillenir.
Normal keratinizasyon i¢in aminoasitlere (6zellikle siilfiir icerenler: sistin, histidin, metionin),
yag asitlerine (linoleik asit, arasidonik asit), minerallere (6zellikle kalsiyum), iz elementlere
(6zellikle ¢inko) ve vitaminlere (6zellikle biotin) ihtiyac vardir. iz elementlerin epidermal
yapilardaki onemlerini agiklamak, onlarin selliiler aktivitelerini hatta molekiiler diizeylerini
belirlemek i¢in daha fazla ¢alismalarin yapilmasi gerekir.

Iz elementlerin, epidermal hiicrelerden saglam boynuzsu tirnak hiicrelerinin olusmasi ve
ayak hastaliginda meydana gelen yaralarda saglikli tirnak dokusu tiretimindeki rolleri, ayak

hastaliklarinin 6niine ge¢ilmesi ve sagaltimlarinda yardimci olduklarini gosterir (45, 53).
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Bir aragtirmada (39) kuru donemde c¢inko proteinatla beslenen sigirlarda tirnak biitiinligtiniin
ve dayanikliliginin arttigi bildirilmistir. Metal-spesifik aminoasitlerle beslenen hayvanlarin
tirnak hastaliklar insidensinde azalma oldugu gosterilmistir. Eger hayvan tirnak hastaligina
sahipse bu beslenme sekli lezyonun siddetini azaltmaktadir (32, 37).

Rasyona iz element ilavesinin (complexed trace minerals) bes siiriiden dordiinde beyaz
cizgi ayrilmasinin insidensini belirgin sekilde azalttigi bildirilmistir (37). Bu durum, iz
element ilavesinin iyilesme siirati ve orani ile doku direncini etkileyebilecegini akla
getirmistir.

Ayn1 bakim ve beslenme kosullarindaki sigirlarin tirnak yapisinin 6zellikleri 6nemli
varyasyonlar gosterirler. Rasyonda kompleks iz element ilavesinin oldugu periyotta;
papillamatoz digital dermatitis, cift taban, beyaz ¢izgi ayrilmasi, solea hemorajileri, solea
iilserlerinin ve paries ungulae uzayan kisim kirilganlik insidensinde azalma oldugu
saptanmustir (33, 37).

Iz elementler, immun sistemdeki fonksiyonlari, tirnak dokusunun iiretimi, konnektif doku
ve epitel dokunun bakimlar gibi rolleri ile laminitisin minimize edilmesinde 6nemli bir role
sahiptir. Cinko bunlar arasinda en dikkat ¢ekenidir. Bakir, manganez ve kobaltta immun
sistem fonksiyonlarinda, boynuzsu dokunun iiretiminde, epitel ve konnektif dokunun
bakimlarinda ¢ok 6nemli rollerinin olmasi ile tirnak biitiinliigiinii gelistirir (32, 37, 45, 53).
Bugiine kadar iz elementlerin tirnak biitiinliigiine etkileri ile ilgili arastirma yapilmadigt
bildirilmistir (37).

Cinko metionin ile beslenen sigirlarda somatik hiicre sayisinin azaldigy, siit iiretiminin
arttig1 ve tirnak biitiinliigiiniin saglandigi saptanmis, ¢inko metionin iceren rasyona ek olarak
manganez ve bakir’in spesifik aminoasit kompleksleri ve kobalt glukoheptonat ilave edilmesi
ile siit tiretimi ve tirnak biitiinliigiinde daha fazla bir ilerleme gozlenmistir (32, 43, 44).

Karacigerdeki iz element konsantrasyonuna iz element kaynaginin bir etkisi yoktur.
Inegin iz element durumu normal iken ve karaciger iz element diizeylerinin hastaliklarin ve
problemlerin diizelmesine bir etkisi yok iken, iz element kaynaginin laktasyon performansina,

reprodiiksiyona ve tirnak biitiinliigiine etkisi vardir (32, 33, 37, 44).
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2.4. Tirnak Hastaliklar1

2.4.1.Taban Ulseri

Taban ve dkgelerin gecis sinirinda ve i¢ (axial) tarafta corium ungulae’nin basing
nekrozu, statik ve mekaniksel nedenler ve takiben de enfeksiyon sonucu olugan bu hastalik,
ilk olarak Rusterholz tarafindan tanimlanmistir. Sigirlarda 6zellikle inek ve bogalarda
goriiliir. Hastaligin olusmasinda hazirlayici ve yapici nedenler sz konusudur:

Hazirlayict nedenler; Normal tirnak yapisinin bozulmasi, hatali tirnak kesimi,
tirnaklardan birinin daha biiyiik ya da daha yiiksek olmasi (dengesiz agirlik dagilimi) hastalik
olusumunda etkili faktorlerdir. Daima agirligin asin yiiklendigi tirnak tarafinda olugmasi
esastir. Onde medial, arkada lateral tirnaklar daha biiyiiktiir ve cogunlukla bunlar hastalanir.
Bunlarin disinda durus bozukluklari, sert ve tagli zeminler, laminitis, digital dermatitis,
interdigital dermatitis, 6k¢e erozyonu, kotii kaliteli tirnak dokusu iiretimi de hastaligin
hazirlayict nedenlerindendir (20, 23, 24-26, 49, 50, 66, 90). Yapilan bir calismada (37) solea
iilserleri ile solea hemorajileri arasindaki iliski oldukg¢a yiiksek bulunmus, solea
hemorajilerinin laktasyona ilk kez giren ineklerin peripartum déoneminde sik goriildiigii, daha
sonra insidansin belirgin sekilde azaldig: bildirilmistir. Solea ve beyaz ¢izgi lezyonlarinin en
sik olarak laktasyonun 16. ve 26. haftalar1 arasinda goriildiigii ve solea lezyonlarinin
olugmasinda buzagilamanin biiyiik bir risk faktorii oldugu da belirtilmistir. Ayni ¢alismada
subklinik laminitis belirtileri ile solea iilserleri arasinda iligskinin var oldugu belirlenmis,
spesifik etkilerin multifaktoriyel olabilecegi bildirilmistir.

Yapici nedenler; Solea ungulae’nin asir1 kesilmesi veya asir1 tirnak tiremesi sonucu
tirnakta meydana gelen sekil bozuklugu, agirligin dengesiz dagilarak tek tarafa yiikklenmesine
sebep olur. Asiri iireyen bolgeye daha fazla agirlik yiiklendigi i¢in igeride canli doku ezilir.
Dermal ve epidermal dokularin karsilikli dayanismalar nedeniyle, corium ve capsula ungulae
lezyonlar1 yakin iliski icindedir. Bu nedenle coriumun kanla beslenmesinin bozulmasi ve
yaralanmasi anormal tirnak {iretimi ve capsula ungulae lezyonu olusumu ile sonuclanir. Zayif
kalitedeki tirnak, mekanik etkilere karg1 savunmasizdir; bu nedenle papilla cornei’leri
koruyamaz. Taban veya taban-6k¢e birlesim yerinde coriumda, bir hemoraji (aseptik yangi)
ile lezyon baglayabilir. Tek tarafli agirlik yiikklenmesi sonucunda ayak eklemi asir1 derecede
gerilerek tirnagin arka yarimim etkiler. Bu gerilme, profund tendonun phalanx tertia (P3)’ya
yapistigi facies flexoria’da ostitis ve osteofitik tiremeler meydana getirir. Tirnagin arka

yarimi ve Okgeler asir1 agindigi icin P3’iin taban yiizii ile solea ungulae’nin paralelligi
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bozulur. P3’iin keskin olan arka kenar1 corium ungulae’ye basing yaparak, taban-okc¢e gecidi
bolgesinde Once kan infiltrasyonu, sonra anemi, nekroz ve beslenme bozukluguna sebep olur.
Bunun sonucu olarak tirnak dokusu yetersiz olusur ya da hi¢ olusmaz. Bolgede perforasyon
sekillenir; olaya mikroorganizmalar karisirsa nekroz, iilsere doniisiir (20, 23-26, 37, 49, 50,
66, 90).

Hastalik cogu kez arka ayaklarin lateral tirnaklarinda goriiliir. Bu nedenle hasta
hayvanlar daha ¢ok medial tirnak iizerine basmaya calisirlar. Bu durum arka ayaklarda
abduksiyona neden olur. Degisik derecelerde topallik vardir ve tirnak ucu ile basis goriilebilir
(20, 23-26, 49, 50, 66, 90).

Ayagin muayenesinde tirnagin temizlenmesi sonucu tabanda renk degisikligi ve
yumusama dikkati ¢ceker. Erken donemde taban inceltilirse, taban-6kce sinirinda ve axial
tarafta ezik ve berelenme goriiliir. Tirnak muayene pensi ile yapilan muayenede agr algilanir.
Coriumun agiga ciktigi kronik olgularda, ortasinda nekrotik corium soleare bulunan ve
etrafinda taze granulasyon dokusu ile cevrili degisik biiyiikliikte karakteristik ulkus goriiliir.
Ulkusun goriiniimii kanli, findik biiyiikliigiinde ve koyu kirmizi renkte olabilir. Ulkus
sondalandiginda, yiizlek ise sonda P;’e ulasir. Komplike ve derin ulkuslarda ise profund
tendo iizerindeki nekroz odagina ve daha ilerilere gider. Tirnakta dorsal flexion ve
hyperextension olugsmas1 (6nden bakildiginda tirnak tabaninin goériilmesi) profund tendonun
nekrozuna igarettir. Bu durumda yiiriiyiis tamamen okgeler iizerinde olur ve tirnagin 6n ucu
yukar1 dogru kalkar. Hastalik her iki ayakta da varsa hayvan kalkamayabilir, genel durum
bozulur (20, 23-26, 49, 50, 66, 90).

Oncelikle tirnagin temizligi yapildiktan sonra, tirnagin tabaninda ve taban ile dkgelerin
gecis bolgesinde ve axial tarafta (Rusterholz Bolgesi) renk degisikligi veya lezyonun
goriilmesi yeterlidir. Radyolojik muayenede Ps’teki degisiklikler hakkinda fikir verir (20, 23-
26, 49, 50, 66, 90).

Mih batmasi, P; kirgi, podoarthritis ile karistirilabilir. Ancak hastaligin karakteristik
bulgular1 ve rontgen muayenesi ile tam konur (20, 23-26, 49, 50, 66, 90).

Prognoz olumludur. Ancak m. flex. dig. profundus tendosu ya da distal sesamum
ungulae nekrozu, exostose olusumu ve ayak eklemi yangisi varsa sans %50 azalir. Niiksler
goriilebilir (20, 23-26, 49, 50, 90, 91).

Yonetimsel ve sosyal stres faktorlerinin minimize edilmesi ve rasyona kompleks iz
element ilaveleri ile solea iilserlerinin insidensinde azalma goriildiigii bildirilmistir (37).
Profilaktik olarak periyodik tirnak bakimi mutlaka yapilmalidir. Oncelikle ayagin mekanik

temizligi yapilir. Erken donemde perforasyon yok ise teinture d'iode (tentiirdiyot) tampon ve
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cam katran siiriilerek rudimenter parmaklara kadar basingli pansuman uygulanir. Pansuman
icerisine 5-10 cm kalinlikta siinger konur. Bu yerden gelen basinci azaltir. Perforasyon ve
ulkus varsa, nekrotik kitleler ve taskin graniilasyon dokusu uzaklastirilir. Solea ungulae de
irin toplanmigsa irine yol verilir, kemik sequesterleri ve exostozlar varsa kiiretaj yapilir.
Tirnak kesilip diizeltilir ancak saglam tirnak tabani asir1 inceltilmemelidir. Tirnak, antibiyotik
ya da sulfonamid iceren gaz bezi tampon seklinde uygulanarak, basingh pansumana alinir.
Hasta tirnaga fazla agirlik yiiklenmemesi esastir. Saglam tirnaga ortopedik 6l¢em olarak
protez uygulanir. Pansuman 8 giin sonra degistirilir ve hayvan kuru altlikli bir boksta
dinlendirilir. M. flex. dig. profundus tendosu nekroze olmussa parsiyel rezeksiyon yapilir.
Distal sesamum ungulae nekrozunda ilgili dokunun extirpasyonu yapilir. Ayak eklemi
yangisinda artrodez ya da exartikiilasyon ve amputasyon yapilir. Parenteral antibiyotik
uygulamalar ile birlikte, lokal uygulanan antibiyotik ve siilfanamidler ile ayak pansumana
alimir. Pansuman {izerine su gegirmemesi i¢in katran siiriilebilir ya da su ge¢irmez bantlar

uygulanir (20, 23-26, 49, 50, 66, 90).

2.4.2. Okce Erozyonu

Okge bolgesindeki boynuzsu tirnagin, diizensiz asinmasi ve derin yariklari ile karakterize
bir lezyondur. Bozuk tirnak yapisi, hijyenik olmayan barindirma kosullari, uzun siireli
hareketsizlik hazirlayici nedenlerdir. Olusumunda uzun siireli lokal irritasyonlar ve bakteriyel
enfeksiyonlar etkilidir. Okce erozyonu olusumunda digital dermatitis ve interdigital
dermatitis hastaliklar1 arasinda 6nemli bir iliski vardir (20, 26, 27, 49, 50, 66).

Yumusak 6k¢e erozyonunun patogenezisinde, subklinik laminitise iliskin sekillenen
hemorajik degisiklikler ile taban ve kcedeki coriumun mikrovaskularizasyonunun bozulmasi
etkilidir. Kronik olgularda, derideki epidermal enfeksiyonlarin 6k¢e bolgesine ulagsmasi
sonucu 6kce bolgesindeki boynuz tirnagin iireme ve yikimlanma dengesi bozulur. Okge
bolgesi epidermisinde, siyah ¢izgiler halinde yariklar sekillenir. Okce bolgesinde, boynuzsu
tirnak dokusu iizerinde derin yariklar olusur. Yarik kenarlari, yiiriime sirasinda corium
iizerine basin¢ yapar. Bu durum yangi ve agriya neden olur. Yariklarin canli dokuya
ulagmasi ile topallik olusur (20, 26, 27, 49, 50, 66).

Hastaligin 6nlenmesi amaciyla digital ve interdigital dermatitis hastaliklarindan korunma
yontemlerini uygulamak 6nemlidir. Okgede olusan yariklar ve fazla uzayan tirnak kisimlari
kesilir. Saglam tirnaga ortopedik 6lgcem uygulanabilir. Antiseptik solusyonlarla ayak

pansumana alinir. Kuru temiz bir ortamda istirahat ettirilir (20, 26, 27, 49, 50, 66).
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Okge erozyonunun, laktasyonun evrelerinden veya paritesinden etkilenmedigi, bireysel
olarak sigirlarin erken laktasyonunda insidansinin yiiksek oldugu belirlenmis, solea tilserleri

ve papillamatdz digital dermatitis ile arasinda pozitif bir iliskinin varlig bildirilmistir (37).

2.4.3. Beyaz Cizgi Ayrilmasi

Paries ungulae ile solea ungulae’nin birlesme yerini olusturan linea alba’nin (beyaz ¢izgi)
bazen tirnagin taban yiiziinde ve genellikle lateral tarafta yaralanmasidir (20, 23-25, 66).
Hatal1 beslenme ve olumsuz ¢evre kosullari ile tirnagin olusumundaki dayaniksizlik, subklinik
laminitis, asir1 yiiriimeler, yabanci cisimlerin tirnagin canli dokusu iizerine yaptigi basing
sonucu olusan akut laminitis hazirlayic1 nedenleridir. Hayvanin yiiriirken arka ayaklarinin
okceler bolgesi ile bunun lateral tarafindan linea alba’nmin viicut agirhg ile fazla
sitkismasindan ileri gelir. Hastalik fazla besili ve tirnak bozuklugu olan sigirlarda daha ¢ok
goriiliir (20, 23, 26, 49, 66, 90).

Beyaz ¢izgi ayrilmasinda ana nedenlerin; beyaz ¢izgi boynuzsu tirnagi ve altindaki
corium biitiinliigiiniin gelisme geriligi, hareketin yiiriime yiizeyindeki olumsuz etkileri, tirnak
duvarmin biiylimesi, dayaniklilig1 ve asinmasindaki problemler oldugu belirtilmistir. Zeminde
bulunan genis ve derin ¢ukurlarin, viicut agirliginin tirnaklara diizgiin dagilimini bozarak
beyaz cizgi ayrilmasina neden olabildigi bildirilmistir (37).

Genellikle arka ayaklarin lateral tirnaklarinda goriiliir. Linea alba bolgesinde, gevrek ve
zayif olan tirnagin kirilmasi sonucu buradan ¢esitli yabanci cisimler girer ve burada sikisirlar.
Daha sonra yukar1 dogru ilerleyerek tirnagin ayrilmasina neden olurlar. Boylece, linea alba
boyunca solea ungulae ve paries ungulae birbirinden ayrilmis olur. Bu ayrilma sonucu
goriilen ilk lezyon septik laminitis’tir. Enfeksiyon proksimale dogru ilerleyerek bursa
navicularis’e ve sonra art. interphalangea distalis’e ulasarak septik arthritise neden olur.
Hastalik daha da ilerlerse coroner bolgede abseler olusur. Bazi olgularda hastalik tirnak
ucundan baslar ve phalanx tertia’nin ucunda osteomyelitis gelisir. Baslangicta topallik
degiskendir. Tirnak sicak ve indirekt palpasyonda agrilidir. Detayli muayene i¢in tirnak iyice
yikanip temizlenmelidir. Ilk zamanlarda lezyon kiiciik olmasi nedeniyle gozden kacabilir.
Linea alba’nin lateralinde siyah lekelerin varlig1 enfeksiyonun habercisidir. Dikkatli bir
incelemeyle lezyonun derin kisimlarinda kiiciik tas, cakil gibi yabanci cisimlerin eksudat ile
birlikte varlig1 saptanabilir. Bazi olgularda lezyon yavas olarak geriler ve defekt
kendiliginden iyilesebilir. Lezyonun karakteristik durumu ile tan1 kolay konur. Tabanin
septik nedenli delinmesi, pododermatitis profunda, pododermatitis circumscripta, tirnak

catlagr ve P3 kirigr ile karisabilir (20, 23-26, 37, 49, 66, 90).
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Sagaltimda, tirnagin mekanik temizliginin yapilmasini takiben lezyonun agz1 genisletilir
ve igerik bosaltilir. Kavite derin ve iceriye ulagmak miimkiin degilse tirnak corium’a kadar
ters koni biciminde inceltilebilir. Ancak bunun i¢in sinir uzam, intravendz regional anestezi
(IVRA) gibi bir anestezi gerekir. Ilerlemis olgularda bu ters koni’nin tepesi korona bolgesine
kadar uzatilir ve icerik bosaltilir. Art. interphalangea distalis enfekte olmussa bunun icinde
gerekli sagaltim yapilir. Lezyon tirnak ucunda ise ve corium ungulae ile phalanx tertia
enfekte olmugsa (phalanx tertia’nin nekroze oldugu durumlarda) kiiretaji yapilir. Bundan
sonra secilecek antibiyotik ve siilfonamidler uygulanarak ayak pansumana alinmali ve
korunmalidir miimkiinse pansuman nali cakilmalidir. Takiben hayvan dinlendirilir (20, 23-

26, 49, 50, 66, 90).
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Gerec

Calismada, Bursa’da bulunan iki siit¢ii sigir isletmesinde, ayak hastaligr acisindan
taramasi yapilan toplam 540 si8ir icerisinde 42 bas topallayan sagmal inek degerlendirildi.
Beyaz ¢izgi hastaligi (n:6), 6kg¢e erozyonu (n:6) ve taban iilseri (n:6) saptanan, Holstein 1rki,
4-6 yaglar1 arasinda ve 500-600 kg canli agirhiginda toplam 18 bas sigirin takip ve sagaltimlar
gerceklestirilerek hastalik gruplan (taban iilserli, 6kce erozyonlu ve beyaz ¢izgi hastalikli
grup) olusturuldu. Ayrica kesim amaciyla mezbahaya gonderilen ayak hastaliklar
bakimindan saglikli Holstein 1rki sigirlardan (n:6) kesim 6ncesi kan, kesim sonrasi tirnak
(0kge tirnagi, taban tirnagi ve beyaz ¢izgi tirnagi) ve karaciger 6rnekleri alinarak kontrol
grubu olusturuldu. Her iki ciftlikte de ayak bakim iinitesi yoktu; bir ciftlikte travay vardi,
diger ciftlikte ise Oneriler dogrultusunda travay yaptirildi ve ayak tinitesi kurduruldu (Sekil 9).

Sekil 9. Oneriler dogrultusunda bir ¢iftlikte kurdurulan ayak iinitesi.

Hayvanlarda, tirnagin muayenesi ve kesimi amaciyla tirnak muayene pensi, tirnak kesme
makasi, renet ve elektrikli cark (PWS 6-1 15®-Bosch) kullanildi. Ayaklarin pansuman ve
bandaja alinmasi isleminde antiseptik solusyon (Batticon soliisyon@— Adeka), antibiyotik
siispansiyon (Lactomast®-Ege Vet), streril gazli bez, hidrofil pamuk, sarg1 bezi, koli band,
tibbi flaster ve keten cuvali kullanildi. Bazi olgularda hastalikli tirnagi yerden yiikseltmek

amaciyla saglam tirnaga ortopedik 6lgem (Demotec easy bloc®-Demotec) uyguland.
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Tirnak lezyonlarindan tirnak doku 6rneklerinin, mezbahadan karaciger ve tirnak
orneklerinin aliminda yumusak doku setinden yararlanildi. Ornekler, agz kilitli naylon
posetlere konuldu. Hayvanlarin kan 6rnekleri, 10 ml’lik steril vakumlu tiiplere alindi. Kan
serumlari santrifiij cihaz1 (NF 815-Niive) ile ¢ikarilarak ve ependorf tiiplere aktarildi. Tim
ornekler, iz element analizlerinin ve histopatolojik muayenelerinin gergeklestirilmesi i¢in
gereken 6n hazirlik safhalarina kadar derin dondurucuda (-20 °C) saklandi.

Serum, tirnak ve karaciger orneklerinin atomik absorpsiyon spektrofotometresinde (AAS)
iz element analizleri i¢in 6n hazirlik safhalarinda, distile su, deiyonize su, hidroklorik asit
(HCI-Merck), nitrik asit (HNO3;-Merck), kurutma dolab1 (FN 500-Niive), porselen kiil
krozeleri (Haldenwanger), hassas terazi (Scaltec SBP31), kiil firim1 (Carbolite), elektrikli ocak
(Argelik), vezin kaplari, bek ocagi, cam pipet, otomatik pipet, filtre kagidi ve balon jojeler
kullanildi.

Iz element tayinlerinde Perkin Elmer Model AAS 700 atomik absorpsiyon

spektrofotometresinden yararlanildi.

Tirnak 6rneklerinin histopatolojik incelenmelerinde %10’luk tamponlu formalin
soliisyonu, keratin yumusatici soliisyon [Mercurik klorid 4,0 gr, Kromik asit 0,5 gr, Nitrik asit
10 ml, Etil Alkol (% 95’lik) 50 ml, Distile su 200 ml], parafin, Leica RM-2135 mikrotom,
Hematoksilen—Eozin (HE) boya ve Olympus BX51 151k mikroskobu kullanildi.

3.2. Yontem

Hayvanlar, diiz bir zeminde yiiriitiillerek topallayan bacaklarinin tespiti yapildi. Takiben
ayak muayeneleri travayda gerceklestirildi. Takip edilen inekler sagaltim siiresince diger
hayvanlardan ayr bir yere alinarak hareketleri kisitlandi, beslenme yontemlerinde herhangi
bir degisiklik yapilmadi. Ciftliklere her hafta gidilerek takip edilen hayvanlarin ayak
pansumanlar1 haftada bir kez degistirildi. Sagaltim siireci boyunca 0, 15, 30 ve 45. giinlerde
kan ve ayaklarindaki lezyonlu bolgenin ayni yerinden tirnak 6rnekleri alindi.

Sagaltim:

Her ii¢ hastalik grubunda da tirnaklarin uzayan kisimlan kesildi, renet ve elektrikli ¢ark
yardimi ile diizeltildi, lezyonlarin kiiretaj1 yapildi. Ayagin polivinilpirolidon iyot %10
(Batticon solﬁsy0n®— Adeka) solusyonu ile temizligini takiben lezyonlar tizerlerine 500 mg
neomisin siilfat ve 300 000 IU prokain benzil penisilin pomadi (Lactomast®—Ege Vet)

emdirilmis steril gazli bez uyguland1 ve hidrofil pamuk, sarg:1 bezi ve tibbi flaster ile ayak

39



pansumanlar1 yapildi. Uzerleri koruyucu olarak keten ¢uval ve su gecirmez bant ile
sarildiktan sonra hayvanlar istirahate alindi (20, 21, 23-27, 49, 50, 66, 90, 91).

Solea iilserli grupta bir hayvana ekonomik sikintilar sebebiyle ortopedik protez
uygulanamazken, dort hayvana taban iilseri tanis1 konulduktan hemen sonra, bir hayvana ise

iiclincii haftada 6kge erozyonu lezyonu iyilesmesini takiben (Sekil 13c¢) uygulandi.

3.2.1. Atomik Absorbsiyon Spektrofotometre (AAS) Analizleri

3.2.1.1. Kan Orneklerinin Analize Hazirlanmasi

Hayvanlarin v. jugularisinden 10 ml’lik vakumlu tiiplere alinan kan 6rneklerinin
pihtilagsmalarim takiben 3000 devirde 10 dakika santriifiij edilerek elde edilen serumlar,
eppendorf tiiplerinde -20 °C’de saklandilar (29, 87, 92).

Serum numunelerinin iz element analizleri i¢in hazir hale getirilmesinde kullanilan
materyaller en az 48 saat % 4 nitrik asit (HNO;®-Merck) ¢ozeltisinde bekletildi. Deiyonize
suda yikanmalarini takiben 50 °C’de kurutulduktan sonra kullanildi.

Her bir serum 6rneginden 0,1 ml alind1 ve 0,1 molarlik 0,9 ml nitrik asit (HNO3®—Merck)

ile karistirilarak analize hazir hale getirildi (93).

3.2.1.2. Tirnak Orneklerinin Analize Hazirlanmasi

Saglikli tirnak 6rnekleri, lezyon bolgelerinden (taban, 6kge ve beyaz ¢izgi) 11 numara
bistiiri ucu ile kesilerek alindi ve hasta hayvanlarin lezyonlu bolgelerden alinan tirnak
ornekleri gibi cesme suyu ile kaba temizlikleri yapildiktan sonra bistiiri yardimi ile 0,5-1mm
biiyiikliiklerinde dograndilar. Daha sonra 10 dk distile su ile durulanarak agzi kilitli naylon
posetlerde —20 °C’de saklandilar (87, 93).

Tirnak orneklerinin digesyonu amaciyla her bir tirnak rnegi, 105 °C'de 12 saat tutularak
kurutma islemi gerceklestirildi. Daha sonra her bir tirnak 6rneginden 0,5 gr alinarak genis
porselen kiil krozelerine konuldu ve ham kiil tayinleri yapildi. Elde edilen kiillerin iizerine 10
ml derisik hidroklorik asit (HCI®-Merck) ilave edilerek karisim tamamen buharlasincaya
kadar 1sitildi. Daha sonra iizerine 1/1 oraninda sulandirilmis hidroklorik asit ve 1 damla nitrik
asit (HNO;®-Merck) eklenerek tekrar 1sitma uygulandi; ancak bu kez kurutulmadan ocaktan
alindilar. Elde edilen c¢ozeltiler sogutulduktan sonra filtre kagidindan siiziiliip, sicak
deiyonize su ile iyice yikanarak 250 ml’ye tamamland1 ve analize hazir hale getirildiler (87,

93).
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Tirnak numunelerinin iz element analizleri i¢in hazir hale getirilmesinde kullanilan
malzemeler en az 48 saat % 4 nitrik asit ¢ozeltisinde bekletildi. Deiyonize suda yikanmalarim
takiben 50 °C’de kurutulduktan sonra kullanildi.

3.2.1.3. Karaciger Orneklerinin Analize Hazirlanmas

Karaciger 6rnekleri, mezbahada heniiz kesilmis hayvanlarin karacigerlerinden agz kilitli
naylon posetlere alinarak —20 °C’de saklandilar. Karaciger 6rneklerinin digesyonunda: her bir
karaciger 6rnegi 105 °C'de 12 saat tutularak kurutma islemi gerceklestirildi. Daha sonra her
bir karaciger 6rneginden 0,5 gr alinarak genis porselen kiil krozelerine konuldu ve ham kiil
tayinleri yapildi. Elde edilen kiillerin {izerine 10 ml derisik hidroklorik asit (HCl-Merck®)
ilave edilerek karisim tamamen buharlagincaya kadar 1sitildi. Daha sonra tizerlerine 1/1
oraninda sulandirilmis hidroklorik asit ve 1 damla nitrik asit (HNOg—Merck®) eklenerek tekrar
1sitma uygulandi; ancak bu kez kurutulmadan ocaktan kaldirildilar. Elde edilen ¢ozeltiler
sogutulduktan sonra filtre kagidindan siiziiliip, sicak deiyonize su ile iyice yikanarak 250
ml’ye tamamlandilar ve analize hazir hale getirildiler (93).

Karaciger numunelerinin iz element analizleri icin hazir hale getirilmesinde kullanilan
malzemeler en az 48 saat % 4 nitrik asit ¢ozeltisinde bekletildi. Deiyonize suda yikanmalarim

takiben 50 °C’de kurutulduktan sonra kullanildu.

3.2.1.4. Ol¢iim Sistemleri

Dilusyonlar1 yapilan serum ve tirnak 6rneklerindeki ¢inko, bakir, demir, manganez
diizeyleri, Pamukkale Universitesi Fen Edebiyat Fakiiltesi Kimya B6liimii’nde bulunan
atomik absorbsiyon spektrofotometre cihazi ile belirlendi.

Pamukkale Universitesi Fen Edebiyat Fakiiltesi Kimya Boliimii’nde hazirlanan demir,
manganez, bakir ve ¢inko standart stok soliisyonlari ile standart ¢ozeltiler hazirlanarak atomik

absorbsiyon spektrofotometre cihazinin kalibrasyonu yapildi.
3.2.1.4.1. Atomik Absorpsiyon Spektrometresi

Calismada iz element tayinleri icin Perkin Elmer Model AAS 700 atomik absorpsiyon
spektrometresi kullanildi (Sekil 10).
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Sekil 10. Atomik Absorbsiyon Spektrofotometre Cihazi.

3.2.1.4.1.1. Cinko (Zn), Bakir (Cu), Demir (Fe) ve Manganez (Mn) Analizleri

Serum numunelerinde ¢inko (Zn), bakir (Cu) ve demir (Fe) ile tirnak ve karaciger
numunelerinde ¢inko (Zn) ve demir (Fe) tayinleri alevli atomik absorpsiyon spektrometresi ile
gerceklestirildi. Alev olarak hava/asetilen alevi kullanildi.

Cinko (Zn) tayini icin 0,2, 0,4, 0,6, 0,8 ve 1 mg/L lik Zn standart ¢ozeltileri hazirlandi ve
cihazda elde edilen absorbansa karsi ¢izilen kalibrasyon egrisi ile Zn derisimleri mg/L olarak
belirlendi. Kalibrasyon egrisinin R* degeri 0,994721 olarak saptandu.

Bakir (Cu) tayini i¢in 0,5, 1, 2 ve 4 mg/L lik Cu standart ¢6zeltileri hazirland1 ve cihazda
elde edilen absorbansa karsi ¢izilen kalibrasyon egrisi ile Cu derisimleri mg/L olarak
belirlendi. Kalibrasyon egrisinin R? degeri 0,998473 olarak belirlendi.

Demir (Fe) tayini i¢in 1, 2, 4 ve 5 mg/L lik Fe standart ¢6zeltileri hazirlandi ve cihazda
elde edilen absorbansa karsi ¢izilen kalibrasyon egrisi ile Fe derisimleri mg/L olarak
belirlendi. Kalibrasyon egrisinin R? degeri 0,9850 olarak tespit edildi.

Serum, tirnak, karaciger numunelerinde manganez (Mn) ve tirnak, karaciger
numunelerindeki bakir (Cu) tayinleri grafit firinl atomik absorpsiyon spektrometresi
(GFAAYS) ile tayin edildi. Elektrotermal atomlastirict olarak grafit firin kullanildi. Grafit firin
ticari kaplamasizdi. Isin kaynag olarak oyuk katot lamba kullanildi. GFAAS’deki tayinlerde
aletin el kitabinda Onerilen sicaklik-zaman programi dikkate alind1 ve siiriikleyici gaz olarak

Argon gazi kullanildi.
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GFAAS’deki dl¢iimlerin hepsinde cihazin otomatik 6rnekleyicisi kullanildi ve
numunelerden 20 uL sisteme enjekte edildi. GFAAS’ye ilgili aletsel parametreler Tablo 1’de
verilmistir.

Manganez (Mn) tayini i¢in 5, 10, 20, 40, 60 ve 80 pg/L lik Mn standart ¢ozeltileri
hazirland1 ve cihazda elde edilen absorbansa karsi cizilen kalibrasyon egrisi ile Mn derisimleri
ng/L olarak belirlendi. Kalibrasyon egrisinin R’ degeri 0,987403 olarak saptandi.

Bakar (Cu) tayini i¢in 10, 20, 40, 60, 80 ve 100 pg/L lik Cu standart ¢ozeltileri hazirlandi
ve cihazda elde edilen absorbansa karsi cizilen kalibrasyon egrisi ile Cu derisimleri pg/L

olarak belirlendi. Kalibrasyon egrisinin R’ degeri 0,999146 olarak belirlendi.

Tablo 1. GFAAS’deki aletsel parametreler

Mn Cu
Dalga Boyu 279,5 nm 324,8 nm
Slit 0,2 nm 0,7 nm
On islem sicaklig 1400°C 1000°C
Atomlasma sicaklig 2200°C 2300°C

3.2.2. Histopatolojik Degerlendirme

Tirnaklardan alinan doku 6rnekleri %10’luk tamponlu formalin soliisyonunda tespit
edildi. Tespit edilen dokular keratin yumusatici soliisyon igerisinde [Mercurik klorid 4,0 gr,
Kromik asit 0,5 gr, Nitrik asit 10 ml, Etil Alkol (%95’lik) 50 ml, Distile su 200 ml] on beg
giin siireyle, soliisyon iki giinde bir degistirilerek bekletildi. Bu islemden sonra dokular ii¢
saat boyunca akan su altinda yikandi. Alkol ve ksilol serilerinden gegirilerek sert parafinde
bloklandi. Hazirlanan parafin bloklardan Leica RM-2135 mikrotomda 6-8 um kalinlifinda
kesitler alindi. Kesitlerin tamami Hematoksilen—Eozin (HE) ile boyanarak Olympus BX51
151k mikroskobunda degerlendirildi (94).

Histopatolojik degisiklerin degerlendirilmesinde 40’11k objektifte bes sahanin
degerlendirilmesi ile dokularda seliilerite, keratinizasyon ve hiicrelerin boyanma 6zellikleri
degerlendirilerek yapildi. Bu degerlendirme kriterleri Tablo 2’de 6zetlendi.

Histopatolojik degerlendirmeler Adnan Menderes Universitesi Veteriner Fakiiltesi

Patoloji Anabilim Dali laboratuarlarinda gerceklestirildi.
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Tablo 2. Histopatolojik Degerlendirme Kriterleri

Seliilerite Derece
Sahanin tamami Keratin tabakasindan olusmus Seliilerite yok (0)
Bir iki sahada tek tiik hiicre morfolojileri se¢ilebiliyor Hafif (+)
Tiim sahalarda 3-5 hiicre morfolojisi se¢ilebiliyor Orta (++)

Tiim sahalarda besten fazla hiicre morfolojisi se¢ilebiliyor

Ileri (+++)

Keratinizasyon

Keratinizasyonun yaninda hiicre morfolojileri belirgin se¢ilebiliyor
Keratinizasyonun yaninda tek tiik hiicre morfolojileri ayirt edilebiliyor

Tiim sahalar tamamen keratinize dokudan olusuyor

Hafif (+)
Orta (++)

Ileri (+++)

Boyanma Ozelligi

Tiim alanlar acik grimsi pembe renkte boyanma gosteriyor
Grimsi renk ile birlikte homojen eozinofilik alanlar da goriilityor

Normal eozinofilik boyanma gosteriyor

Hafif (+)
Orta (++)

Ileri (+ ++)

* : Degerlendirmeler 40’11k objektifte bes sahanin ortalamasinin alinmasiyla yapildi.

3.2.3. istatistiksel Analizler

Tiim istatistiksel analizler SPSS 11,5 paket programi kullanilarak bilgisayar ortaminda

gerceklestirildi.

Cinko, bakir, demir ve manganez elementleri bakimindan, saglikli hayvanlarin tirnak

bolgeleri arasinda istatistiksel anlamda fark olup olmadig: tekyonlii varyans analizi (ANOVA)

araciligiyla, farkin hangi grup ya da gruplardan kaynaklandig: ise Duncan’s testi ile saptandi.

Hasta hayvanlarin iyilesme siire¢leri arasinda fark olup olmadigi, tekrarlayan 6l¢timler igin

varyans analizi (General Linear Model) araciligiyla, farkin hangi grup ya da gruplardan

kaynaklandigi ise Duncan’s testi ile belirlendi. Kontrol grubu ile hasta hayvanlarin iyilesme

stiregleri arasinda fark olup olmadigy, tekrarlayan Sl¢iimler i¢in varyans analizi (General

Linear Model) araciligiyla saptandi, Farkin hangi grup ya da gruplardan kaynaklandigini

belirlemek i¢in ise Tukey testi yapildi (95).
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4.BULGULAR

4.1.Klinik Bulgular

4.1.1. Taban Ulserli Grup

Birinci hafta bulgulari: Taban iilserli 6 olgudan olusan ilk grupta olgularin ikisinde hafif,
dordiinde ise orta derecede topallik gozlendi. Direkt ve indirekt palpasyonlarda her
hayvandan siddetli agri alindi. Topallayan ayagin muayenesinde, topallifa sebep olan
lezyonun bulundugu lateral tirnaklarin medial tirnaklara gore daha biiyiik oldugu gozlenirken,
ayagin mekanik temizligi ve uzayan tirnak dokusunun uzaklastirilmasi ile lezyonlar aciga

cikarildi (Sekil 11).

Sekil 11. Taban iilseri lezyonunun agiga ¢ikarilmasi (olgu no: 3). a- Topallayan ayagin
ilk goriiniimii, b- Ayak temizligini takiben goériinim (lezyonlu tirnakta biiyiime), c,d,e-
Tirnak kesimi sonrasi taban iilseri lezyonu’nun tipik goriiniimii.
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Lezyonlarn tipik goriintiisii, agrinin mevcudiyeti ve topallik bulgular1 15181nda olgulara
taban iilseri tanilar1 konuldu. Bir hayvanda, taban iilseri ile birlikte 6k¢e erozyonunun da var
oldugu belirlendi. Bu hayvanda, dordiincii haftada tagkin graniilasyon dokusu (corium soleare
fit1g1) gozlenirken (Sekil 12), ortopedik 6lgem uygulamasinin endike oldugu hasta sahibine
belirtildi fakat ekonomik nedenler sebebiyle uygulanmadi. Bu hayvanin altinct haftada klinik

olarak iyilesmeyecegi diisiiniilerek ¢calismadan cikarilirken baska bir olgu gruba eklendi.

Sekil 12. Dordiincii haftada corium soleare fitig1 (ok) gelismesi nedeniyle ¢calismadan

cikarilan taban iilseri olgusu.

Taban iilserli grupta, takipleri tamamlanarak kan ve tirnak 6rnekleri alimi gergeklestirilen
olgularin travayda yapilan muayeneleri sonucunda, bir hayvanda taban iilseri, 6k¢e erozyonu
ve digital dermatitis’in birlikte (Sekil 13a), bir hayvanda taban iilseri ve 6k¢e erozyonu’nun
birlikte seyrettigi belirlenerek tanilari konuldu. Dort hayvanda ise sadece taban iilseri tanisi
konuldu.

[lk haftada, orta derecede topallik gosteren taban iilserli dort olguda ortopedik 6lcem
uygulamasini takiben topalligin belirgin sekilde azaldigi, ancak ortopedik 6lceme adaptasyon
déneminde yiiriiyiiste bir takim diizensizlikler gbzlendi. Hayvanlara ortopedik dlcem

uygulandigi icin bu hayvanlarda topallik degerlendirilmedi.
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Ikinci Hafta Bulgulary: Ikinci haftada, hayvanlarin ortopedik 6lceme alhistiklar ve
yiiriiyiis bozukluklarinin ortadan kalktigi, digital dermatitis, okc¢e erozyonu ve taban iilseri
birlikte goriilen hastada digital dermatitis lezyonlarinin tamamen iyilestigi gdzlendi (Sekil
13b). Bu hayvanin da icinde bulundugu ortopedik 6lcem uygulanmayan iki vakada hafif
derecede topallik belirlendi. Tiim hayvanlarin taban iilseri lezyonlarinda, ikinci haftadan
itibaren lezyon kenarlarinda dikkatli bir inspeksiyonla fark edilen yeni olusan boynuzsu tirnak
dokusu izlenmeye baslandi. Lezyonlu bolgelerin direkt ve indirekt palpasyonlarinda agri
reaksiyonlar (ayagi kurtarmaya calismak, travaydan ¢ikmaya calismak gibi) belirlendi.

Uciincii Hafta Bulgulari: Ugiincii haftada, ortopedik 6lcem uygulanmayan olgularda hafif
derecede topallik saptandi. Ayaginda ii¢ hastalik bulunan solea iilserli grupta incelenen
hayvanda, medial tirnaktaki 6kg¢e erozyonu lezyonunun iyilestiginin tespiti iizerine, saglam
tirnaga ortopedik 6lgcem uygulandi (Sekil 13c). Ortopedik 6lcem uygulanmayan diger
hayvanin da okce erozyonu lezyonlar1 bu haftadan itibaren inspeksiyonla fark edilemeyecek
diizeyde iyilestigi gozlendi. Taban iilseri lezyonlar1 {izerinin, bu iki hayvanda ¢ok ince bir
boynuzsu tirnak dokusu ile kaplandig tespit edilirken ilk haftadan itibaren ortopedik 6lgem
uygulanan hayvanlarda belirgin bir keratinize tirnak dokusu gozlendi. Lezyonlarin iizerlerine
yapilan direkt palpasyonlarda sadece iki hayvandan hafif derecede agr1 reaksiyonu alinirken,
dort hayvandan ise agr1 bulgusu alinmadi. Ayni lezyonlara yapilan indirekt palpalyonlarda ise

iki hayvanda siddetli derecede agr1 alinirken, dort hayvandan ise hafif derecede agri alindu.

Sekil 13. Taban iilserli ve k¢e erozyonlu olgunun iyilesme siireci (olgu no: 5). a- Tirnak
kesimi sonrasi lezyonlarin ilk goriiniimii (I. Hafta), b- II. Hafta c- III. Hafta.

Dordiincii Hafta Bulgulary: Dordiincii haftada, ortopedik 6lgcem uygulanmayan hayvanda

topalligin belli belirsiz oldugu, tiim hayvanlarda lezyonlarin iizerinin keratinize tirnak dokusu
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ile kaplandig1 goriildii. Direkt palpasyonda hicbir olgudan agr1 alinmazken, indirekt
palpasyonda ii¢ hayvanda duyarlilik tespit edildi.

Beginci Hafta Bulgulari: Besinci haftada, ortopedik 6l¢em uygulanmayan hayvanda
topallik izlenmedi. Taban iilseri lezyonlarinin tiim olgularda tamamen boynuzsu tirnak
dokusu ile kapli olmasina karsin lezyonlarmn heniiz tamamen iyilesmedikleri goriildii. Indirek
palpasyonda sadece tek bir hayvanda cok hafif diizeyde duyarlilik saptandi.

Altincit Hafta Bulgulari: Altinct haftada, ortopedik 6l¢emlerin elektrikli cark yardimai ile
cikarilmasindan sonra yapilan indirekt palpasyonlarda hicbir hayvanda duyarlilik
gozlenmezken, topalligin tiim olgularda tamamen ortadan kalktig1 goriildii. Bu bulgular 15181

altinda hayvanlarin klinik olarak iyilestikleri kanaatine varildi.

4.1.2. Okce Erozyonlu Grup

Birinci Hafta Bulgulari: Okce erozyonlu gruptaki alt1 olgunun tamaminda hafif orta
derecede topallik gbzlendi. Topallayan ayagin mekanik temizligini takiben travayda arkadan
ve tabandan yapilan inspeksiyonda; ok¢e bolgesinde degisik derinlik, genislik ve
uzunluklarda, genellikle dkgelerin abaxial-proximal kismindan axial-distal kismina dogru
olmak iizere muhtelif yonlere dogru ilerleyen yariklar ile birlikte pododermada degisik
boyutlarda digital dermatitis lezyonlar izlendi (Sekil 14 ve Sekil 15a). Okgce bolgesinde
bulunan yariklara yapilan direkt palpasyonda tiim hayvanlardan hafif-orta siddetli agr1 alind1.
Ayn1 zamanda bir olguda tirbuson tirnak (kavislenmis burulmus tirnak) sekillendigi de
saptandi (Sekil 14).

Hastaligin tipik bulgusu olan 6kge yariklarinin, olgularin tiimiinde arka ayaklarda ve
ayagn her iki tirnaginda degisen sekil ve biiyiikliiklerde olmas1 dikkat ¢ekti. Okge bolgesinde
tirnaktaki yariklara yapilan indirekt palpasyonda her hayvanin ayagindan siddetli agn
alinmasi, topalligin 6kge bolgesindeki tirnak kaybindan kaynaklandigi kanisini giiclendirdi.
Klinik bulgular dogrultusunda bu 6 olguda 6kce erozyonu tanisi, digital dermatitis hastalig ile
birlikte konuldu. Bir hayvanda bu iki hastalik tanisi ile birlikte lateral tirnakta tirbuson tirnak
tanist da konuldu (Sekil 14). Her iki hastalik lezyonlarina yapilan uygulamalar esnasinda
hayvanlardan siddetli agr1 duydugunu bildiren reaksiyonlar saptandi.

Ikinci Hafta Bulgulari: Hayvanlarin hepsinde ikinci haftadan itibaren topalligin
hafifledigi, 6kce bolgesindeki yariklarinda kaybolmaya basladig: (Sekil 15b), digital
dermatitis lezyonlarinin bes hayvanda iyilestigi, bir hayvanda ise iyilesmek tizere oldugu

gozlendi.
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Sekil 14. Ayn1 olguda Okge erozyonu, Tirbuson tirnak ve Digital dermatitis hastalig
(olgu no: 2).

Uciincii Hafta Bulgulari: Ugiincii haftada, bes hayvanda topalligin tamamen ortadan
kalktig1, bir hayvanin ise ¢ok hafif diizeyde topalladig tespit edildi. Bes hayvanda okge
bolgesinde var olan yariklarin inspeksiyonda fark edilemeyecek diizeye yaklastigi, bir
hayvanda ise halen devam ettigi gozlendi. Okce bolgesindeki yarigin heniiz kapanmadigi bir
vakanin indirekt palpasyonda hafif hassasiyet gosterdigi saptandi. Digital dermatitis
lezyonlarinin da iiciincii haftada tiim hayvanlarda tamamen iyilestigi gozlendi.

Dordiincii Hafta Bulgulari: Dordiincii haftada, inspeksiyonda yariklarin ¢ok énemli
diizeyde kapandig1 ve bolgedeki duyarliligin ortadan kalktig1 belirlendi.

Besinci Hafta Bulgulari: Besinci haftada, olgularin tamaminda lokal lezyonlarin,
hassasiyetin ve topalligin ortadan kalktig1 gozlendi. Bu bulgular 1s181nda klinik olarak
iyilestiklerine karar verildi. Ancak takip eden haftada (altinci hafta-45. giin) lezyon
bolgelerinden tirnak doku 6rnegi alinacagi icin 6rneklerin alindiklar1 bolgelere ¢cevreden
kontaminasyonu engellemek amaci ile ayaklar pansuman altinda tutuldu.

Altinct Hafta Bulgulari: Altinct haftada (Sekil 15¢), hayvanlar tekrar siirii i¢ine salindilar.

Tirbuson tirnakli hayvanin tirnak kesimine 6zen gosterilmesi onerisinde bulunuldu.
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Sekil 15. Okce erozyonlu bir olgunun iyilesme siireci (olgu no: 4). a- I. Hafta, b- II.
Hafta, c- VI. Hafta.

4.1.3. Beyaz Cizgi Hastalikhh Grup

Birinci Hafta Bulgulari: Beyaz ¢izgi hastaligl grubundaki hayvanlarin ikisinde ileri
derecede, dordiinde orta derecede topallik gozlendi. Lezyonlarin hepsi arka ayaklarin lateral
tirnaklarinda idi. Topallayan ayagin mekanik temizligini takiben tabandan yapilan
inspeksiyonda, bes hayvanda beyaz ¢izgi bolgesinde kii¢iik taslarin girmesi ile karakterize
olmus tipik ayrilma gozlendi. Bir hayvanda ise tabandan bakida beyaz ¢izgide lezyon dikkati

cekmezken (Sekil 16a, 16b, 16¢) tirnagin indirekt palpasyonunda ve lateral duvarina yapilan
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perkusyonda agn saptandi. Bu bolgede tirnak kesiminden sonra lezyon agiga ¢ikarildi. Tiim
olgularda da indirekt palpasyonda lezyon bolgesinde siddetli agr1 belirlendi.

Ikinci Hafta Bulgulari: Tkinci haftada, yapilan klinik muayenelerde topalliklarin devam
ettigi, direkt ve indirekt palpasyonda agrinin heniiz ortadan kalkmadigi ve lezyon kenarlarinin
tamamen kapanmadig: fakat dikkatli bir inspeksiyondan sonra lezyon kenarlarinda ¢ok hafif
kornufikasyonun mevcudiyeti dikkat cekti.

Uciincii Hafta Bulgulari: Ugiincii haftada, topalligin bir hayvanda belli belirsiz, iki
hayvanda hafif, ii¢ hayvanda ise orta derecede oldugu goézlenirken, indirekt palpasyonda ii¢
hayvanda hafif, i¢ hayvanda ise orta siddetli agr1 alindi. Her hayvanda lezyonlarin
kenarlarindan kornufiye olan tirnak dokusunun lezyon merkezine dogru ilerlemeye basladigi
belirgin bir sekilde fark edildi. Tabandan lezyonu goriilmeyen vakanin {igiincii hafta
pansumaninda lateral duvardan corium parietalenin fitiklagtig goriildii (Sekil 16d). Fitiklasan
corium kismi kesilerek uzaklastirildi, iizerine steril gazli bez basing olusturacak sekilde
yerlestirilerek ayak pansumani gerceklestirildi. Bu hayvana ortopedik dlgemin endike oldugu
hasta sahibine bildirilmesine karsin ekonomik nedenler sebebiyle uygulanamadi.

Dordiincii Hafta Bulgulari: Dordiincii haftada, iki olguda hafif diizeyde topallik
gozlenirken, dort olguda topalligin tamamen ortadan kalktig belirlendi. Topalligin ortadan
kalktig1 dort olguda lezyonlarin iizerlerinin boynuzsu tirnak dokusu ile kapanmis olmasina
karsin indirekt palpasyonda halen duyarl olduklar1 saptandi. Topallik gdzlenen iki olgudan
biri corium parietale fitig1 bulunan hayvan idi. Bu iki olguda da lezyon iizerinin dikkatli
inspeksiyonunda ince bir boynuzsu tirnak dokusu ile ortiilii oldugu goriildii (Sekil 16e).

Besinci Hafta Bulgulari: Besinci haftada, sadece iki hayvanda hafif topallik gézlendi.
Inspeksiyonda, dordiincii haftada topallayan hayvanlarin lezyon iizerlerinin belirgin olarak
tamamen keratinize tirnak dokusu ile ortiildiigii tespit edildi. Indirekt palpasyonda beyaz
cizgi hastalikli alti olgudan sadece bu ikisinde hafif agr1 saptandi, diger olgularda herhangi bir
agr1 bulgusu gézlenmedi.

Altinct Hafta Bulgulari: Altinct haftada, tiim olgularda lezyonlarin keratinize tirnak
dokusu ile kaplandigr (Sekil 16f), indirekt palpasyonlarinda agr1 alinmadigi ve topalliklarinin

ortadan kalktig1 belirlendi ve hayvanlarin klinik olarak iyilestikleri kanaatine varildi.
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Sekil 16. Beyaz cizgi hastalikli bir olgunun iyilesme siireci (olgu no: 1). a, b, c¢- I. Hafta d-
III. hafta, e- IV. Hafta, f- VI. Hafta.
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4.2. Laboratuvar (Biyokimyasal) Bulgular

4.2.1. Kontrol Grubunda Tirnak Bélgeleri (Taban, Okce ve Beyaz Cizgi), Kan ve
Karacigerde Cinko, Bakir, Demir ve Manganez Diizeyleri
Saglikli hayvanlarin tirnak bolgeleri, kan serumu ve karaciger ¢inko, bakir, demir ve

manganez diizeyleri sirasiyla Tablo 3 ve Tablo 4’te verilmistir.

Tablo 3. Saglikli Hayvanlarin Tirnak Bélgeleri (Taban, Okge ve Beyaz Cizgi) Cinko
(Zn), Bakir (Cu) , Demir (Fe) ve Manganez (Mn) Diizeyleri (ppm)

Ornek Zn Cu Fe Mn
alim yeri n X £5- X £5- FEXE FEE
Taban 6 95+2" 1,1+0,3 196+16 0,3+0,1
Okce 6 75+9°¢ 1,0£0,2 224+17 0,5+0,1
Beyaz Cizgi 6 131+3° 1,1+0,3 155423 0,3+0,1
P ok OD OD OD

a, b, c: Ayn siitunda, farkli harf tagiyan gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak nemlidir
(*¥**: P<0.001). OD: Onemli Degil

Tablo 4. Saglikli Hayvanlarin Kan Serumu ve Karaciger dokusu Cinko (Zn), Bakir (Cu),
Demir (Fe) ve Manganez (Mn) Diizeyleri

Ornek Zn Cu Fe Mn
alim yeri n XS XS X £5- X £5-
Kan (ug/dl) 6  28,1+£33 36,6+4,8 31,843,5 2,6£0,1
Karaciger (ppm) 6 205+12 2742 541+274 2+1

Cinkonun tirnagin ii¢ farkli bolgesinde anlamh diizeyde (P<0.001) farklilik gosterdigi, en
yiiksek beyaz cizgi bolgesinde (13143 ppm), en diisiik ise okce bolgesinde (75+9 ppm)
bulundugu belirlendi (Tablo 3). Aymi zamanda kan ve karaciger ¢inko diizeyleri sirasiyla
28,1+3,3 pg/dl ve 205412 ppm olarak tespit edildi (Tablo 4).

Tirnagin ii¢ farkli bolgesindeki diizeyleri arasinda anlamh bir fark gozlenmeyen bakir
(Tablo 3), taban ve beyaz cizgi bolgesinde 1,1+0,3 ppm, dkce bolgesinde ise 1,0+0,2 ppm
olarak saptandi. Aymi zamanda kan ve karaciger bakir diizeyleri sirasiyla 36,6+4,8 pg/dl ve
27+2 ppm olarak belirlendi (Tablo 4).

Tirnagin ii¢ farkli bolgesindeki diizeyleri arasinda anlaml bir fark gdzlenmeyen demir, en

yiiksek okge bolgesinde (224+17 ppm), en diisiik ise beyaz ¢izgi bolgesinde (155+23 ppm)
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saptandi (Tablo 3). Ayni zamanda kan ve karaciger demir diizeyleri sirasiyla 31,8+3,5 pg/dl
ve 541£274 ppm olarak belirlendi (Tablo 4).

Tirnagin i¢ farkli bolgesindeki diizeyleri arasinda anlamli bir fark gdzlenmeyen

manganez, okce bolgesinde 0,5+0,1 ppm, taban ve beyaz cizgi bolgesinde ise 0,3+0,1 ppm

olarak saptandi (Tablo 3). Ayni zamanda kan ve karaciger manganez diizeyleri sirasiyla

2,6+0,1 pg/l ve 2+1 ppm olarak belirlendi (Tablo 4).

4.2.2. Ayak Hastah@ Gruplarmin fyilesme Siirecinde Kan Serumu Cinko (Zn),

Bakir (Cu), Demir (Fe) ve Manganez (Mn) Diizeyleri

Hasta hayvanlarin iyilesme siirecinde kan serumu ¢inko, bakir, demir ve manganez

diizeyleri Tablo 5’te verilmistir.

Tablo 5. Hasta hayvanlarin lyilesme Siirecinde Kan Serumu Cinko (Zn), Bakir
Demir (Fe) ve Manganez (Mn) diizeyleri (ug/dl)

(Cu),

0.giin 15.giin  30.giin  45. giin

Elementler n X *5- FEXE FEXE FERE P
Zn 6 37,545,1 46,3%3,7 51,1+5,7 42,8+2,4 OD
Cu 6 34,2+1,3 358422 36,4424 349+25 OD
Taban dseri Fe 6 31,6£7,3 27,4+6,5 422+17,2 33,449,0 OD
Mn 6 03+0,1 02+0,1 0240,1 0,2#0,1 OD
Zn 6 47,5449 44,3+73 451462 43,1+4,2 OD
Okce Cu 6 29,5+2,8 32,1#4,5 31,3+2,8 31,1x1,9 OD
Erozyonu Fe 6 35,5+8,1 39,4452 49,8+12,0 352+7,6 OD
Mn 6 09+04 1,104 0,6£02 0,5+0,2 OD
Zn 6 56,8+4,0 60,9+5,7 50,5+5,1 56,4+6,1 OD
Beyaz Cizgi Cu 6 24,0£1,7 26,0£1,1 26,5+1,9 24,8+1,3 OD
Hastahg Fe 6 27,9+8,5 27,3#5,1 52,0+13,9 22,3+4,8 OD
Mn 6 04+0,1 04402 12405 0,6+0,1 OD

OD: Onemli Degil

Tablo 5’te goriildiigii gibi, hasta hayvanlarin iyilesme siireci (0, 15, 30 ve 45. giin) kan

serumu ¢inko, bakir, demir ve manganez diizeyleri arasinda istatistiksel olarak énemli bir fark

bulunmadi.
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4.2.3. Ayak Hastahg Gruplarmmn Iyilesme Siirecinde Tirnak Cinko (Zn), Bakir
(Cu), Demir (Fe) ve Manganez (Mn) Diizeyleri
Hasta hayvanlarin iyilesme siirecinde tirnak c¢inko, bakir, demir ve manganez diizeyleri

Tablo 6’da verilmistir.

Tablo 6. Hasta Hayvanlarin lyilesme Siirecinde Tirnak Cinko (Zn), Bakir (Cu), Demir
(Fe) ve Manganez (Mn) diizeyleri (ppm)

0. giin 15. giin 30. giin 45, giin

XS, S PR X+S.
Elementler n **5: X+5; X£S. X5 p

Zn 6 267426  286+16  247+19  272+11 OD

Taban ilseri Cu 6 3,4i0,§ 6,2J_r2,6b 4,2J_r0,i s,ow_to,tl) OD
Fe 6 265+66°  136+12 13743 141+5°  *

Mn 6 0,7+02° 2,5+0,1°  2,340,1° 3,9+0,3% w*x

Zn 6 163+8°  201+15° 0,231+12° 212+5°  *

Okge Cu 6 3.6+13 25406  2,0+0,4 3,320,6 OD
Erozyonu Fe 6 8516 1552+1036 1328+573 164429 OD
Mn 6 1,7+0,5° 3,2+03"  1,5402° 14+04° *

Zn 6 241+21  275+8 277+1 280+4 OD

Beyaz Cizgi Cu 6 9,0+£2,6 12,3£2,7 10,0+4,3 18,243.8 OD
Hastahg Fe 6 223426 2263+1919 4774236 52777 OD

Mn 6 3,3+1,2 5,9+1,0 3,240,8  4,4+0,6 OD

a, b, c: Ayni satirda, farklt harf tagtyan gruplar arasindaki fark *: P<0.05, **#: P<0.001 diizeyinde
istatistiksel olarak 6nemli bulunmustur. OD: Onemli Degil

Tablo 6’da goriildiigii gibi, taban iilserli grupta iyilesme siirecinde demirin 0. giin degeri
ile 15, 30 ve 45. giin degerleri arasinda (P<0.05) istatistiksel olarak fark bulundu. Ayni
grupta manganez degerlerinin 15 ve 30. giinlerdeki kendi aralarindaki fark, istatistiksel olarak
anlamli bulunmazken 0 ve 45. giinlerinde, bu giinlerle ve kendi aralarinda istatistiksel olarak
Oonemli farkin varligi saptandi (P<0.001).

Okge erozyonlu grupta iyilesme siirecinde 15, 30 ve 45. giinlerdeki cinko degerleri
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmazken, bu giinlerin 0. giin degeri ile
arasindaki fark istatistiksel olarak dnemli bulundu (P<0.05). Ayni grupta manganez
degerlerinde 15. giin ile diger giinler arasinda istatistiksel olarak dnemli bir farkin oldugu

saptand1 (P<0.05).
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4.2.4. Taban Ulserli Grupta Kan Serumu Cinko, Bakir, Demir ve Manganez
Diizeylerinin Kontrol Grubu Diizeyleri ile Karsilastirilmasi

Taban iilserli hayvanlarin iyilesme asamasina iligkin kan ¢inko, bakir, demir ve manganez
degerlerinin, saglikli hayvanlarin degerleri ile karsilastirilma sonuglari Tablo 7°de

sunulmustur.

Tablo 7. Taban Ulserli Hayvanlarda 0, 15, 30 ve 45. Giin Kan Serumu iz Element
Diizeylerinin Kontrol Grubu ile Karsilastirilmasi (ug/dl)

Kontrol 0. giin 15. giin 30. giin 45. giin
X *S- X +§- X +S- X+ X+

Zn 2 28,1#33 | 37,5%5,1 46,3%3,7 51,1%57" 428+24
Cu 6  36,6+48 | 342+13  358+22  364#24  34,9+25
Fe 6 31,8+3,5 | 31,6273 274465 4224172 33,4490
Mn 6 2,6£0,1 | 03+0,1"  0,2+0,1" 02401 = 0,2+0,1"

Saglikli hayvan degeri ile hasta hayvan iyilesme siireci degerleri arasindaki fark i: P<0.05, ii: P<0.01,
iii: P<0.001 diizeyinde nemli bulundu.

Tablo 7°de goriildiigii gibi, taban iilserli hayvanlarin kan ¢inko diizeylerinin 15. giin
(P<0.05) ve 30. giinde (P<0.01) kontrol grubundan 6nemli diizeyde yiiksek oldugu saptand.
Taban iilserli hayvanlardan iyilesme siirecinde alinan kan 6rnekleri kontrol grubu ile
karsilastirildiginda bakir ve demir diizeylerinde 6nemli bir fark saptanmazken, 0, 15, 30 ve
45. giinlerdeki manganez degerlerinin istatistiksel olarak anlaml (P<0.001) diizeyde diisiik

oldugu saptandi.
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4.2.5. Taban Ulserli Grupta Tirnak Cinko, Bakir, Demir ve Manganez Diizeylerinin
Kontrol Grubu Diizeyleri ile Karsilastirilmasi

Taban iilserli hayvanlarin iyilesme asamasi tirnak ¢inko, bakir, demir ve manganez
degerlerinin, saglikli hayvanlarin degerleri ile karsilastirilma sonuglar1 Tablo 8’de

sunulmustur.

Tablo 8. Taban Ulserli Hayvanlarda 0, 15, 30 ve 45. Giin Tirnak Iz Element Diizeylerinin
Kontrol Grubu ile Karsilagtirilmasi (ppm)

Kontrol 0. giin 15. giin 30. giin 45. giin
n X *S- X+ X *S- X - X+
Zn 6 95+2 26726 286+16" 247+19™ 272411
Cu 6 1,1+0,3 3,440,6 6,242,6' 4,240,1 5,0+0,1
Fe 6 196£16 265+66 136+12 13743 14145
Mn 6 030, 0,7+0,2 2,5+0,1"  23+0,1"  3,9+0,3"

Saglikli hayvan degeri ile hasta hayvan iyilesme siireci degerleri arasindaki fark i: P<0.05, iii: P<0.001
diizeyinde 6nemli bulundu.

Tablo 8’de goriildiigii gibi, kontrol grubu ile karsilastirildiginda, tirnakta ¢inkonun 0, 15,
30 ve 45. giin (P<0.001), bakirin 15. giin (P<0.05), manganezin 15, 30 ve 45. giin (P<0.001)

diizeylerinde anlamli fark saptanirken, demir diizeylerinde herhangi bir fark gdzlenmedi.
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4.2.6. Okce Erozyonlu Grupta Kan Serumu Cinko, Bakir, Demir ve Manganez
Diizeylerinin Kontrol Grubu Diizeyleri ile Karsilastirilmasi
Okge erozyonlu hayvanlarin iyilesme asamasi kan serumu cinko, bakir, demir ve

manganez degerlerinin, saglikli hayvanlarin degerleri ile karsilastirilma sonuglar1 Tablo 9’da

sunulmustur.

Tablo 9. Okce Erozyonlu Hayvanlarda 0, 15, 30 ve 45. Giin Kan Serumu Iz Element
Diizeylerinin Kontrol Grubu ile Karsilastirilmasi (ug/dl)

Kontrol 0. giin 15. giin 30. giin 45. giin
X£5. X5, X5, X£5. X£5.
n
Zn 6  28,1+33 47,5+4,9 44.3+7,3 45,1+6,2 43,1442
Cu 6 36,6+4,8 29,5428 32,14+4,5 31,3£2,8 31,1£1,9
Fe 6 31,843,5 35,548,1 39,445,2 49,8+12,0 35,247,6
Mn 6 2,620, 0,9+0,4" 1,1+0,4' 0,620,2" 0,5+0,2"

Saglikli hayvan degeri ile hasta hayvan iyilesme siireci degerleri arasindaki fark i: P<0.05, ii: P<0.01,
iii: P<0.001 diizeyinde 6énemli bulundu.

Tablo 9’da goriildiigii gibi, 6kge erozyonlu hayvanlardan iyilesme siirecinde alinan kan
orneklerinde ¢inko, bakir ve demir diizeylerinin, kontrol grubundan 6nemli diizeyde farkl
olmadig1, bununla birlikte 0 (P<0.01), 15 (P<0.05), 30. (P<0.01) ve 45. (P<0.001) giinlerde

Ol¢iilen manganez degerlerinin kontrol grubundan diisiik oldugu saptanda.
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4.2.7. Okce Erozyonlu Grupta Tirnak Cinko, Bakir, Demir ve Manganez
Diizeylerinin Kontrol Grubu Diizeyleri ile Karsilastirilmasi

Okge erozyonlu hayvanlarm iyilesme asamasi tirnak ¢inko, bakir, demir ve manganez
degerlerinin saglikli hayvanlarin degerleri ile karsilastirilma sonuglar1 Tablo 10°da

sunulmustur.

Tablo 10. Okce Erozyonlu Hayvanlarda 0, 15, 30 ve 45. Giin Tirnak iz Element
Diizeylerinin Kontrol Grubu ile Karsilastirilmasi (ppm)

i Kontrol 0. giin 15. giin 30. giin 45. giin

X=*s. X=*s. X*Ss. X=*s. X=*S.
Zn 6 7549 163+8" 201%15™ 231+12™ 21245
Cu 6  1,0+02 3,6%1,3 2,5+0,6 2,0+0,4 3,3+0,6
Fe 6  224+17 85+16 1552+1036 1328+573 164429
Mn 6  0,5+0,1 1,7+0,5 3,2+0,3" 1,5+0,2 1,4+0,4

Saglikli hayvan degeri ile hasta hayvan iyilesme siireci degerleri arasindaki fark iii: P<0.001 diizeyinde 6nemli
bulundu.

Tablo 10°da goriildiigii gibi, 6k¢e erozyonlu hayvanlarin iyilesme siirecinde olgiilen bakir
ve demir degerlerinin kontrol grubundan oOnemli diizeyde farkli olmadigi gozlenirken,
cinkonun tiim iyilesme asamalarinda (P<0.001), manganezin ise 15. giinde (P<0.001) 6nemli

diizeyde yiiksek oldugu saptanmustir.
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4.2.8. Beyaz Cizgi Hastalikh Grupta Kan Serumu Cinko, Bakir, Demir ve Manganez
Diizeylerinin Kontrol Grubu Diizeyleri ile Karsilastirilmasi

Beyaz cizgi hastalikli hayvanlarin iyilesme asamasi kan ¢inko, bakir, demir ve manganez
degerlerinin saglikli hayvanlarin degerleri ile karsilastirilma sonuclar1 Tablo 11°de

sunulmustur.

Tablo 11. Beyaz Cizgi Hastaliklh Hayvanlarda 0, 15, 30 ve 45. Giin Kan Serumu iz
Element Diizeylerinin Kontrol Grubu ile Kargilagtirilmasi (ug/dl)

Kontrol 0. giin 15. giin 30. giin 45. giin
n X+ X +S- X +§- X *S- X +§-
Zn 6 28,1+3,3 | 56,8+4,0" 60,9457  50,5+5,1'  56,4+6,1"
Cu 6 36,644,8 | 24,0+1,7  26,0+1,1 26,5£1,9 24,8413
Fe 6 31,8435 | 27,948,5  273+51  52,0+13,9 223448
Mn 6 2,620,1 0,4+0,1  0,420,2' 1,240,5%  0,6+0,1"

Saglikli hayvan degeri ile hasta hayvan iyilesme sireci degerleri arasindaki fark i: P<0.03, ii: P<0.01,
iii: P<0.001 diizeyinde 6nemli bulundu.

Tablo 11°de goriildiigii gibi, kontrol grubu ile karsilastirildiginda, beyaz ¢izgi hastalikl
hayvanlarin iyilesme siirecinde dlgiilen kan ¢inko diizeylerinin 0 (P<0.01), 15 (P<0.001), 30
(P<0.05) ve 45. (P<0.01) giinlerde 6nemli diizeyde yiiksek, bakir diizeyinin ise 0 ve 45.
giinlerde nemli diizeyde (P<0.05) diisiik oldugu saptandi. lyilesme siireci kan demir
degerleri ile kontrol grubu degeri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi. Kan
manganez 0 (P<0.001), 15 (P<0.001), 30 (P<0.01) ve 45. (P<0.001) giin degerlerinin kontrol

grubuna gore anlamh diizeyde diisiik oldugu tespit edildi.
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4.2.9. Beyaz Cizgi Hastalikh Grupta Tirnak Cinko, Bakir, Demir ve Manganez
Diizeylerinin Kontrol Grubu Diizeyleri ile Karsilastirilmasi

Beyaz cizgi hastalikli hayvanlarin iyilesme asamasi tirnak cinko, bakir, demir ve
manganez degerlerinin saglikli hayvanlarin degerleri ile karsilastirilma sonuglari Tablo 12°de

sunulmustur.

Tablo 12. Beyaz Cizgi Hastalikli Hayvanlarda 0, 15, 30 ve 45. Giin Tirnak iz Element
Diizeylerinin Kontrol Grubu ile Karsilastirilmasi (ppm)

Kontrol 0. giin 15. giin 30. giin 45. giin
n FETE X5, X5, X£5, X £S5,
Zn 6 1313 241+21™ 2758 2771 280+4™
Cu 6  1,1+0,3 9,0+2,6 12,3+2,7 10,0+4,3 18,243 8"
Fe 6 155423 223426 2263+1919  477£236 527+77
Mn 6 0,301 3,3+1,2 5,9+0,1 3,240,8 4,4%0,6'

Saglikli hayvan degeri ile hasta hayvan iyilesme siireci degerleri arasindaki fark i: P<0.05, ii: P<0.01,
iii: P<0.001 diizeyinde dénemli bulundu.

Tablo 12’de goriildiigii gibi, beyaz cizgi hastaliklt hayvanlarin iyilesme siireci tirnak
cinko degerlerinin 0, 15, 30 ve 45. (P<0.001) giinlerde, bakirin 45. (P<0.01) giinde,
manganezin ise 15 (P<0.001) ve 45. (P<0.05) giinlerde kontrol grubundan énemli diizeyde

yiiksek oldugu saptanirken, demirde herhangi bir farklilik saptanmamastir.
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4.3. Histopatolojik Bulgular

Yapilan histopatolojik degerlendirilmeler 1s181nda, hastalik gruplarinda goriilen
histopatolojik degisiklikler ve bu degisiklerin derecelendirilmesi tablo 13’te 6zetlendi. Buna
gore, gruplar (taban iilseri, 6k¢e erozyonu ve beyaz ¢izgi hastaligi) arasinda histopatolojik
degisikler agisindan belirgin bir farklilik belirlenmedi. Giinlere gore ise 15, 30 ve 45. giinlerde
dokulardaki seliilerite, keratinizasyon ve dokularin boyanma 6zellikleri, ilk giine (0.giin) gore
farklilik gosterdigi tespit edildi. Baslangicta (0.giin) tamamen keratinize dokudan olugan
orneklerde, 15. giinden baglayarak 45. giine kadar artarak belirginlesen seliilerite saptandi.
Ayrica 0. giin doku 6rneklerinde ne hiicre morfolojileri ne de hiicre sinirlar1 secilemez iken
(Sekil 17, 18, 19), 15. (Sekil 20, 21) ve 30. (Sekil 22, 23) giinlerde keratinize doku igersinde
ince uzun niikleusa sahip hiicrelerin varlig1 saptandi. Kirkbesinci giinde (Sekil 24) ise hiicre
sinirlart belirginlesen keratinositlerin niikleuslarinin, 15. ve 30. giindekilere oranla daha oval

sekilli ve daha belirgin oldugu tespit edildi.
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Tablo 13: Histopatolojik bulgularin degerlendirilmesi

GUNLER
0. Giin 15. Giin 30. Giin 45. Giin

01\11%“ Bilge | Sel Ker BO | Se Ker BO | Sel Ker | BO | Sel Ker BO
0 0 +++ + + ++ + + + ++ ++ + ++

1 T + + ++ + + ++ + ++ ++ +4++ | +++ + + ++
BC 0 +++ + + + + + + + ++ ++ + ++ + +++

o} 0 +++ + + ++ + ++ + ++ + ++ + + ++

2 T 0 + ++ + + ++ ++ ++ ++ ++ ++ + ++
BC 0 + ++ + + + ++ + ++ ++ ++ ++ ++ ++

(o} + + ++ + + ++ ++ ++ + +4++ | +++ + + ++

3 T + +++ + + ++ ++ ++ ++ ++ ++ + ++
BC 0 +++ + + + + + + + + ++ ++ ++

o} 0 +++ + + + + + ++ ++ + ++ + + ++

4 T + +++ + + + + + ++ ++ + ++ + + ++
BC + ++ + + +++ + + + ++ ++ + ++

o} 0 +++ + + ++ + ++ + +4++ | +++ + + ++

5 T 0 +++ + + + + + ++ ++ ++ + ++
BC + +++ + + ++ + ++ + +4++ | +++ + + ++

o) 0 + ++ + 0 +++ + + ++ ++ + + + + +

6 T 0 +++ + 0 + ++ + + ++ ++ + + + ++ + +
BC 0 +++ + 0 +++ + + + + + + ++ ++ ++

Sel: Seliilerite, Ker: Keratinizasyon, BO: Boyanma Ozelligi, O: Okge Erozyonlu Grup, T: Taban Ulserli Grup, BC: Beyaz Cizgi Hastalikli Grup, 0: Degisiklik yok, +: Hafif,
++: Orta, +++: {leri derece.
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Sekil 17: Taban, 0 giin. Keratinosit morfolojisi secilememekte ve tiim sahada grimsi
pembe renkte boyanma. HE. Bar: 50 um.

Sekil 18: Okge, 0. giin. Keratinosit morfolojisi secilememekte ve tiim sahada grimsi
pembe renkte boyanma. HE. Bar: 50 um.
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Sekil 19. Beyaz cizgi, 0. giin. Keratinosit morfolojisi se¢ilememekte ve tiim sahada
grimsi pembe renkte boyanma. HE. Bar: 50 pm.

Sekil 20: Solea, 15. giin. Keratinosit morfolojisi secilememekte, hafif eosinofilik
alanlarla birlikte grimsi renkte boyanma. HE. Bar: 50 um.
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Sekil 21: Okge, 15. giin. Tek tiik keratinositler (oklar) ve hafif eosinofilik alanlarla
birlikte grimsi renkte boyanma. HE. Bar: 50 pm.

Sekil 22: Okge, 30. giin. Tek tiik keratinositler (oklar) ve hafif eosinofilik alanlarla
birlikte grimsi renkte boyanma. HE. Bar: 50 pm.
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Sekil 23. Beyaz ¢izgi, 30. giin. Tek tiik keratinositler (oklar) ve eosinofilik alanlarla
birlikte grimsi renkte boyanma. HE. Bar: 50 um.

Sekil 24: Solea, 45. giin. Keratinositler belirgin (oklar) ve eosinofilik boyanma. HE. Bar:
50 um.
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5. TARTISMA VE SONUC

Siit sigirciliginin bilingli bir sekilde ve cagdas anlamda yapilmaya baslanmasindan bu
yana, ¢ok belirgin olarak ortaya ¢ikan baglica problemlerden birisi, bu hayvanlarda olusan
bozuk tirnak yapilar1 ve bunlara bagh sekillenen ayak hastaliklaridir (3, 4, 7, 11, 14, 22, 32,
33,37, 45, 89, 91, 96, 97).

Ayak hastaliklariin; etiyolojisi, siniflandirilmasi ve sagaltimi iizerine cok sayida calisma
(1,4,5,8, 11, 15, 16, 18, 19, 41, 42, 66, 98-101) yapilmis olmasina karsin giiniimiizde halen
yiiksek ekonomik kayiplara neden olan hastaliklar arasinda bahsedilmesi, giincelligini
korudugunu gostermektedir. Dolayisiyla da bu konuda halen calismalara ihtiyag vardir.

Siit sigirlarinin rasyonlarina ilave edilen cesitli iz elementlerin hayvanlarin genel ve
tirnak sagligiyla olan iliskisi tizerine cesitli caligmalar (32-44, 78-80, 86, 98, 102) yapilmistir.
Ancak bu ¢alismada amaclandig1 bicimde anilan iz elementlerinin saglikli tirnagin taban, okce
ve beyaz cizgi bolgelerindeki diizeyleri ile bunlarin cesitli ayak hastaliklarinin iyilesme
stirecindeki degisimlerinin arastirildigi bir calismaya rastlanmamistir. Bursa bolgesinde
yiiriitiilen bu ¢alismada si8ir ayak hastaliklarinin iyilegsme siirecinde cinko, bakir, demir ve
manganez elementlerinin kan ve tirnak dokusundaki diizeyleri belirlenmis ve yeni olusan
tirnak dokusunun histolojik kalitesi ile bu elementlerin diizeyleri arasindaki olasi iliski ortaya
konmaya calisilmistir.

Siit¢ii sigirlarda en sik karsilasilan ve ciddi ekonomik kayiplara yol acan ayak hastaliklart
arasinda taban iilseri, 6k¢e erozyonu ve beyaz cizgi hastaligi 6nemli bir yer tutmaktadir (1, 3,
5,8,9, 11, 13-16, 18, 22, 37, 42, 91, 96, 97, 100). Sunulan ¢alismada, anilan ii¢ ayak
hastaligindan en az birisi tespit edilen, toplam 18 bas siit ineginden toplanan kan ve tirnak
orneklerinde ¢inko, bakir, demir ve manganez elementlerinin kan ve tirnak dokusundaki
diizeyleri irdelendi.

Siit sigircilign isletmelerinde 6nemli ekonomik kayiplara neden olan topalliklar iizerinde
gerek yurt icinde gerekse yurt disinda pek ¢ok calisma yapilmistir. Topallik insidansi, yurt
icinde farkl bolgelerde %18,6-68 arasinda, yurt disinda ise %7,33-69 arasinda
bildirilmektedir (2-5, 13-18, 103). Sunulan ¢alismada incelenen 540 sigirda 42’sinin (%7,7)
topalladig1 saptanmistir. Bu oranin literatiir verilerden daha diisiik olmasinin ¢calismanin
saglikli bir sekilde yiiriitiilebilmesi amaciyla bu isi daha bilingli olarak yaptigina karar verilen

iki ciftlikte yiiriitiilmesinden kaynaklanmis olabilecegi diisliniilmiistiir.
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Taban iilseri, 6k¢e erozyonu ve beyaz cizgi hastaliklarinin en fazla olarak arka ayak
tirnaklarinda goriildiigii bildirilmektedir (1, 8, 9, 20-26, 46, 50, 104). Sunulan ¢alismada 18
olgunun tamaminda, lezyonlarin arka ayaklarda lokalize oldugu gozlendi. Bu durumun ahir
zeminin uygun olmamasi, tirnak bakimina yeterli 6zenin gosterilmemesi, hayvanlarin
ozellikle arka ayaklarinin siirekli idrar ve digki ile temasta olmasi ve gezinme alanlarinin
kisith olmasindan kaynaklandig: sonucuna varildi. Hastalarin sagaltimlar gergeklestirilirken,
bir yandan da ilgili iki ¢iftlikte mevcut alt yapinin gelistirilmesi i¢in 6nerilerde bulunuldu.
Her iki ciftlikte de ayak bakim iinitesi yoktu, bir ciftlikte sadece basit travay varken diger
ciftlikte travay ve ayak bakim iinitesi kurduruldu. Ayak bakim tinitesi kurdurulan ¢iftlikte
gerceklestirilen iyi diizeydeki diizenlemelerin gelecek yillarda ayak hastaliklari insidansinda
onemli diizeyde azalmay1 da beraberinde getirecegi diistiniilmektedir.

Hayvanlarda iz elementlerin emilimi ve dagiliminin 1rk, yas, tiir, cinsiyet, fizyolojik
durum, iz elementin yemdeki (organik-inorganik) formu ve bulundugu bolgeye gore farklilik
gosterebilecegi bildirilmistir (2, 32, 33, 35, 36, 42, 45, 67, 68, 72, 79, 80, 87, 89, 105, 106).
Calisma grubuna katilacak hayvanlarin bahsedilen iz elementlerinin eksikligine dair herhangi
bir klinik bulgu (36, 68, 74-76) gdstermemesi ana kriter olarak goz oniinde tutulurken,
calisma gruplarinin ayn1 irk (Holstein) ile miimkiin oldugunca benzer yas (4-6) ve agirliktaki
(500-600 kg) hayvanlardan olusturulmasina 6zen gosterildi. Ayni zamanda calisma, birbirine
yakin iki ciftlikte yiiriitiilerek muhtemelen ortaya ¢ikabilecek bolgesel farkliliklar elimine
edildi. Caligsmanin yiiriitiildiigii her iki ¢iftlikte de benzer besleme yontemleri (kaba yem
olarak silaj, konsantre yem olarak ta ticari yemler) kullanilirken, rasyona ek olarak herhangi
bir iz element ilavesinin olmadig1 belirlendi. Calisma boyunca da beslenme yontemlerinde
herhangi bir degisikligin 6zellikle de iz element takviyesinin yapilmamasi yoniinde isletme
sahipleri bilgilendirildi. Bu sayede ¢alisma sonuglarini etkileyebilecek ¢evresel faktorler en
aza indirildi.

Calismada, hayvanlardan hastaliklarin iyilesme siirecinde 0, 15, 30 ve 45. giinlerde kan
ve tirnak ornekleri alimirken, ayak lezyonlarinin sagaltimi da klasik bilgiler (1, 6, 9, 10, 18,
20-26, 46, 49, 50) cercevesinde gerceklestirildi. Alinan kan ve tirnak drneklerinde ¢inko,
bakir, demir ve manganez elementlerinin tayini literatiir bilgiler (73, 93, 107) dogrultusunda
atomik absorbsiyon spektrofotometresinde yapildi.

Kan cinko diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan kan 6rneklerinde, cinko diizeyi 28,1£3,3 pg/dl olarak
belirlenirken, taban ilserli grupta en yiiksek 30. (51,1+£5,7 ug/dl), en diisiik O. giinde
(37,5£5,1 pg/dl), okge erozyonlu grupta en yiiksek 0. (47,5+4,9 ug/dl), en diisiik 45. giinde

69



(43,144,2 pg/dl) ve beyaz ¢izgi hastalig1 grubunda ise en yiiksek 15. (60,9+5,7 ug/dl), en
diisiik 30. giinde (50,5+5,1 pg/dl) dlclilmiistiir.

Hasta hayvanlarin iyilesme siirecinde 0, 15, 30 ve 45. giin kan ¢inko degerleri arasinda
istatistiksel olarak farklilik goriilmemistir (Tablo 5). Taban iilserli hayvanlarin kan ¢inko
diizeyleri, kontrol degerleri ile karsilastirildiginda 15. (P<0.05) ve 30. giinde (P<0.01) aradaki
farkin istatistiksel olarak 6nemli oldugu saptanmustir (Tablo 7). Okgce erozyonlu hayvanlarin
kan cinko degerleri ile kontrol degerleri arasinda istatistiksel olarak fark bulunmamistir
(Tablo 9). Beyaz cizgi hastalikli hayvanlarin iyilesme siireci O ve 45. (P<0.01), 15. (P<0.001)
ve 30. giin kan cinko degerleri ile kontrol grubu kan c¢inko degerleri arasinda (P<0.05)
istatistiksel olarak fark saptanmistir (Tablo 11).

Yapilan literatiir taramalarda sigirlarda ayak hastaliklar ve iz element diizeyleri
arasindaki iliskiyi arastiran bir ¢calismaya rastlanmamasi nedeniyle, elde edilen bulgular
sigirlara ait fizyolojik degerler ile koyunlarda yapilan ayak hastaliklar ve iz elementler
arasindaki iliskiyi arastiran ¢alismalar ile tartisilmistir. Sigirlarda maternal plazma ¢inko
diizeyi 68+23 ug/dl (68), normal serum ¢inko diizeyi 80-120 pg/dl (76), 80-300 pg/dl (83),
160 pg/dl (113), 0,7-1,3 ppm (108) olarak bildirilmektedir. Bazi ¢calismalarda koyunlarda
cesitli ayak hastaliklarinin seyri sirasinda serum cinko diizeyinin normalin altina diistiigii (87,
88, 113), baska bir calismada (112) ise koyunlarda ¢inko yetersizligi ile ayak hastalig
arasida dogrudan bir baglanti kurulmasinin yanlis oldugu bildirilmektedir. Sunulan
calismada saglikli hayvanlardaki kan ¢inko degerleri referans degerlerin altinda bulunurken,
hastalikli hayvanlarda elde edilen degerler kontrol grubundan yiiksek bulunmustur. Bu
durumun literatiirlerde de (1, 3, 4, 6-8, 23, 24, 42, 63, 64, 68, 76,77, 80, 88, 89, 92) bildirildigi
gibi, farkl ¢evresel faktorler altinda gergeklestirilen calismalarda iz element diizeylerinin
farkli olabilecegi kanisini giiclendirmistir.

Kan bakir diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan kan 6rneklerinde, bakir diizeyi 36,6+4,8 ug/dl olarak
belirlenirken, taban iilserli grupta en yiiksek 30. (36,4+2,4 ug/dl), en diisiik 0. giinde
(34,2+1,3 pg/dl), okge erozyonlu grupta en yiiksek 15. (32,1+4,5 pg/dl), en diisiik 0. giinde
(29,5£2,8 pg/dl) ve beyaz ¢izgi hastalig1 grubunda ise en yiiksek 30. (26,5+1,9 ug/dl), en
diisiik 0. giinde (24,0+1,7 pg/dl) ol¢iildi.

Hasta hayvanlarin iyilesme siirecinde, kan bakir diizeyleri arasinda hi¢ bir hastalik
grubunda istatistiksel olarak fark bulunmamistir (Tablo 5). Taban iilserli ve 6kg¢e erozyonlu
gruplar ile kontrol grubu arasinda istatistiksel olarak fark gézlenmemistir (Tablo 7 ve 9).

Beyaz c¢izgi hastalikli hayvanlarin iyilesme siirecindeki O ve 45. giin kan bakir degerleri ile
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kontrol grubu kan bakir degerleri arasinda istatistiksel olarak fark (P<0.05) saptanmistir.
Ancak 15 ve 30. giin degerleri arasinda istatistiksel olarak fark tespit edilmemistir (Tablo 11).

Saglikli sigirlarda, normal plazma bakir degeri 60-150 ug/dl (36), 50-150 pg/ml (68), 70-
170 pg/dl (75), 126£31 pg/dl (76), 50-250 pg/dl (108), 80-120 pg/dl (83); subklinik
yetersizlik i¢in kritik plazma bakir degeri ise 53 pg/dl (77), 60 pug/dl (36), 64 ug/dl (74) olarak
bildirilmistir. Saglikli koyunlarda ise kan serum bakir diizeyi 85,45+6,64 pug/dl (107) ve
130,05 pg/dl (87), piyetenli koyunlarda ise diistiigii (102,37 pg/dl) bildirilmektedir (87).

Sunulan calismada, elde edilen verilerin 15181 altinda beyaz cizgi ayrilmasi, 6kce
erozyonu ve taban iilserinin seyri sirasinda kan bakir diizeylerinde dnemli bir degisim
meydana gelmedigi kanisina varilmistir.

Kan demir diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan kan 6rneklerinde, demir diizeyi 31,8+3,5 ug/dl olarak
belirlenirken taban iilserli grupta en yiiksek 30. (42,2+17,2 pg/dl), en diisiik 15. giinde
(27,446,5 pg/dl), okge erozyonlu grupta en yiiksek 30. (49,8+12,0 ug/dl), en diisiik 45. giinde
(35,247,6 pg/dl) ve beyaz ¢izgi hastaligi grubunda ise en yiiksek 30. (52,0+13,9 pg/dl), en
diisiik 45. giinde (22,3+4,8 ug/dl) dl¢iilmiistiir.

Hasta hayvanlarin iyilesme siirecinde kan demir diizeyleri arasinda hicbir hastalik
grubunda istatistiksel olarak énem bulunmamistir (Tablo 5). Taban iilserli, 6k¢e erozyonlu ve
beyaz cizgi hastalikli hayvanlarin kan demir degerleri, kontrol grubu ile karsilastirildiginda
istatistiksel olarak fark saptanmamistir (Tablo 7, 9 ve 11).

Saglikli ineklerde, serum demir diizeyi 70-253 pg/dl (68, 76, 83, 108, 113) olarak
bildirilirken laminitisli sigirlarda bu diizeyin diistiigii (66 pg/dl) belirtilmistir (113).

Sunulan ¢aligsmada, kontrol grubu serum 6rneklerinde demir diizeyi, literatiirlerde
bildirilen normal degerlerin altinda saptanirken, ne hastalarin iyilesme siireclerinde grup ici,
ne de hastalik gruplan ile kontrol grubu serum demir diizeyi arasinda bir fark goriilmemistir.
Hasta hayvanlarda, demir eksikligine ilgili herhangi bir klinik belirtinin gozlenmemesi de,
sigirlarda serum iz element diizeylerinin ¢evresel ve bireysel faktorlerden etkilenebilecegini
isaret ederken, hasta ve saglikli hayvanlardan elde edilen degerlerin birbirine yakin olmasi,
kan demir diizeyinin ayak hastaliklarindan etkilenmedigi izlenimini uyandirmaktadir.

Kan manganez diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan kan 6rneklerinde, manganez diizeyi 2,6+0,1 pg/dl olarak
belirlenirken, taban iilserli grupta kan manganez diizeyleri en yiiksek 0. (0,3+0,1 ug/dl), en

diisiik 0, 15 ve 45. giinlerde (0,2+0,1 pg/dl), 6k¢e erozyonlu grupta, en yiiksek 15. (1,1+0,4
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pg/dl), en diisiik 45. giinde (0,5+0,2 pg/dl) ve beyaz ¢izgi hastaligi grubunda ise en yiiksek
30. (1,240,5 pg/dl), en diisiik 0. giinde (0,4+0,1 pg/dl) ol¢iilmiistiir.

Hicbir hastalik grubunda iyilesme siirecinde kan diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark bulunmazken (Tablo 5), kontrol grubu ile taban iilserli grubun iyilesme siireci (0,
15, 30, 45. giin) arasinda (P<0.001) (Tablo 7), 6k¢e erozyonlu grubun 0 ve 30. giin (P<0.01),
15. giin (P<0.05) ve 45. giin (P<0.001) (Tablo 9) ve beyaz ¢izgi hastalikli grubun 0, 15, 45.
giin (P<0.001) ile 30. giin (P<0.01) diizeyleri arasinda anlamli fark bulunmustur (Tablo 11).

Saglikli ineklerde, serum manganez diizeyi 0,5 pg/dl (68), 18-19 ug/dl (76), 1,9-9.9 pg/dl
(83) olarak bildirilmistir. Mevcut caligmalardan bu diizeyin genis bir aralikta degiskenlik
gosterdigi anlasilmaktadir. Bununla birlikte sunulan ¢alismada, saglikli ineklerde belirlenen
kan manganez diizeyi (2,6 ug/dl) genel anlamda literatiir verilerle (0,5-19 pg/dl) uyumluluk
gostermektedir. Ayak hastaligi olan sigirlarda, serum manganez diizeyine iliskin herhangi bir
literatiir veriye ulagilamamasi ile birlikte sunulan ¢calismada, hastalik gruplarindan elde edilen
degerlerin sagliklilardan daha diisiik oldugu (0,2-1,2 pug/dl) belirlenerek kan manganez
diizeyinin ayak hastalikli sigirlarda diistiigii kanisina varilmistir.

Calismaya konu olan dort iz elementin kandaki diizeyleri genel olarak birlikte
degerlendirildiginde, elde ettigimiz verilerin bazi literatiirlerle uyumlu (68, 83, 108) olmasina
karsin bazi literatiirlerle uyumsuz (76) oldugu belirlendi. Bu farkliliklarin literatiirlerde (36,
68, 74-76, 83, 108) belirtildigi gibi cesitli endojen-eksojen biyolojik (yas, cinsiyet, 11k,
populasyonun se¢im kriterleri, biyolojik ritim, bakim, stres ve cografi habitatinin referans
degerleri) ve analitik degiskenlerden (6rnek alim teknigi, zamani, hazirlanmasi, saklanmasi,
analiz yontemleri ve dogruluk hesaplama ve kontrolleri) kaynaklanmis olabilecegi kanisina
varildi. Bu baglamda, iz element diizeyleri ile ilgili olarak farkl cografik bolgelerde ve
hayvan populasyonlarinda yapilacak ¢alismalarda, farkli sonuglarin ortaya konmasinin normal
karsilanabilecegi, bu nedenle de yapilacak calismalarda bu kriterlerin goz 6niinde
bulundurulmasinin ve bildirilmesinin 6nemli oldugu kanisina varilmstir.

Saglikli sigirlarda, karaciger cinko diizeyi 100-300 ppm, bakir diizeyi 100-200 ppm,
demir diizeyi 75-300 ppm, manganez ise 9-21 ppm olarak bildirilmistir (36, 38, 42, 68, 76,
83). Bununla birlikte ¢inkonun kabul edilebilir en diisiik sinir1 50-90 ppm, yiiksek sinir1 400-
800 ppm, bakirin kabul edilebilir en diisiikk sinir1 30-90 ppm, yiiksek sinir1 300-550 ppm,
demirin kabul edilebilir en diisiik sinir1 40-60 ppm, yiiksek siir1 400-700 ppm, manganezin
kabul edilebilir en diisiik sinir1 5-10 ppm, yiiksek sinir1 14-80 ppm olarak bildirilmistir (38).
Sunulan c¢alismada, cinko ve demir diizeyleri literatiirlerde bildirilen kabul edilebilir sinirlar

icerisinde bulunurken, bakir ve manganez diizeyleri bu sinirlarin biraz altinda tespit edilmistir.
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Hayvanlarin calisma Oncesi yapilan klinik muayenelerinde, bakir ve/veya manganez
eksikligine dair herhangi bir klinik belirtinin gézlenmemesi, bu farkliliin muhtemelen
bakim-besleme ve cesitli cevresel faktorlerden kaynaklanabilecegini diisiindiirmiistiir.

Tirnak ¢inko diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan tirnak orneklerinde ¢inko en yiiksek diizeyde beyaz cizgi
bolgesinde 131+£3 ppm, en diisiik okce bolgesinde 75+9 ppm olarak saptanirken, taban
bolgesinde ise 95+2 ppm olarak belirlenmistir. Tirnak bolgeleri ¢inko degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark (P<0.001) bulunmustur (Tablo 3).

Taban iilserli grupta, tirnak ¢inko diizeyleri en yiiksek 15. giinde (286+16 ppm), en diisiik
30. giinde (247+19 ppm), 6kge erozyonlu grupta, en yiiksek 30. giinde (231+£12 ppm), en
diisiik 0. giinde (1638 ppm), beyaz ¢izgi hastalig1 grubunda, en yiiksek 45. giinde (2804
ppm), en diisiik 0. giinde (241421 ppm) tespit edilmistir. Okge erozyonlu grupta 15, 30 ve 45.
giinler arasinda istatistiksel bir fark bulunmazken, bu 3 periyod verileri ile 0. giin verileri
arasinda istatistiksel olarak 6nemli fark (P<0.05) saptanmistir (Tablo 6). Ayni zamanda her
tic hastalik grubundan 0, 15, 30 ve 45. giinlerde saptanan tirnak ¢inko degerleri ile kontrol
grubu degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir (P<0.001) (Tablo 8, 10
ve 12).

Tirnagin pigmentli olup olmamasina ve tirnak numunelerinin alindig1 anatomik bolgelere
(tirnak duvari, taban, 6kge) gore boynuz tirnak ¢inko diizeyinin farklilik gosterdigi (105, 106,
109-111), domuzlarda en yiiksek diizeyin tirnak duvarinda tespit edildigi bildirilirken (106),
saglikli sigir tirnagindaki ¢inko diizeyini (142+3,9 ppm) bildiren sadece tek bir literatiire
(105) ulagmak miimkiin olmustur. Koyunlarda ise tirnak ¢inko diizeyi 71,04 ppm (87) ve
88+2,1 ppm (105) olarak bildirilirken, numunenin alindig1 bolgeye gore boynuz tirnakta 63
ppm, 6kcede 27 ppm (110) olarak belirtilmektedir. Ayrica piyetenli koyunlardaki ortalama
tirnak cinko diizeyinin (51,49 ppm) saglikli koyunlardakinden (71,04 ppm) 6nemli diizeyde
diisiik oldugu bildirilmektedir (87). Sunulan ¢alismada saglikli hayvanlarin farkl tirnak
bolgelerindeki cinko diizeyleri arasinda istatistiksel olarak fark bulunmasi, yukaridaki
literatiirlerle uyumluluk gosterirken, kontrol grubunda en yiiksek ¢inko diizeyinin (13143
ppm) beyaz cizgi bolgesinde (tirnak duvari) bulunmasi da Kovacs ve Szilagyi’nin (106)
verileri ile uyumluluk gostermistir. Tirnak ¢inko diizeyleri ile ayak hastaliklar1 arasindaki
iliskiyi arastiran sadece koyunlarda yapilmis bir ¢aligmanin (87) olmasi ve bunda da tirnak
cinko diizeylerinin hastalikli gruplarda normal degerlerin altina diistiigii bildirilmesine karsin,
sunulan calismada elde edilen veriler, bunun aksini géstermistir. Mevcut durum goz Oniinde

bulunduruldugunda, yeterli referans verinin bulunmamasi konunun net olarak tartisilmasina
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engel olmus, bununla birlikte konu iizerinde daha fazla calisma yapilmasinin gerekliligini de
ortaya koymustur. Gerek sunulan calismada gerekse literatiirlerden elde edilen bilgiler
151g¢1nda tirnakta ¢inko diizeyleri ile ilgili herhangi bir ¢calisma planlanmasi diistiniildiigiinde
elde edilecek sonuglar {izerinde numunelerin alindig1 bdlgenin ve tirnagin pigment yapisinin
dikkate alinmasinin da 6nemli oldugu aksi takdirde hatali yorumlarin yapilabilecegi kanisina
varilmgtir.

Tirnak bakir diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan tirnak 6rneklerinde, taban (1,1+0,3 ppm), beyaz ¢izgi (1,1£0,3
ppm) ve dkce bolgesi (1,0+0,2 ppm) bakir diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmamuistir.

Taban iilserli grupta, tirnak bakir diizeyleri en yiiksek 15. (6,2+2,6 ppm), en diisiik 0.
giinde (3,4+0,6 ppm), okce erozyonlu grupta; en yiiksek 0. (3,6£1,3 ppm), en diisiik 30. giinde
(2,0+0,4 ppm), beyaz ¢izgi hastalig1 grubunda; en yiiksek 45. (18,2+3,8 ppm), en diisiik O.
giinde (9,0£2,6 ppm) bulunmustur. Hastalik gruplari ile kontrol grubu karsilastirildiginda;
sadece taban iilserli grubun 15. giin (P<0.05) (Tablo 8) ve beyaz cizgi hastalikli grubun 45.
giin degerleri ile kontrol grubu degerleri arasinda (Tablo 12) istatistiksel olarak anlaml1 fark
(P<0.01) saptanmustir.

Saglikl sigirda, bakir diizeyi tirnakta 3,8+0,5 ppm (105), kilda 6,6-10,4 ppm (68, 76) ve
yapagida 8,3-147 ppm olarak (68) bildirilmistir. Ayrica Konya Akdren yoresinde piyetenli
koyunlarda tirnak bakir diizeyinin saglikli koyunlardakinden daha yiiksek oldugu, ancak bu
farkin istatistiksel onem tagimadigi belirtilmistir (87). Sunulan calismada, kontrol grubu
tirnak bakir degerlerinin belirtilen degerlerden diisiik bulunmasi, muhtemelen daha once de
bahsedilen cesitli faktorlerden kaynaklanabilecegi diisiincesini gii¢lendirirken, hastalik
gruplarindaki degerlerin kontrol grubundan yiiksek bulunmasi konu ile ilgili mevcut literatiir
(87) ile uyumluluk gostermistir. Bu durum bakirin tirnagin onariminda 6nemli bir rol
iistlendigi kanisin1 uyandirmastir.

Tirnak demir diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan tirnak 6rneklerinde, taban (19616 ppm), beyaz ¢izgi (155+23
ppm) ve 6kce bolgesi (224+17 ppm) demir diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamustir.

Taban iilserli grupta, tirnak demir diizeyleri en yiiksek 0. (265+66 ppm), en diisiik 15.
giinde (136+12 ppm), 6kce erozyonlu grupta, en yiiksek 15. (1552+1036 ppm), en diisiik O.
giinde (85+16 ppm), beyaz cizgi hastalig1 grubunda en yiiksek 15. (2263+£1919 ppm), en
diisiik 0. glinde (223+26 ppm) Slciilmiistiir. Taban iilserli grupta, iyilesme siirecinde 0. giiniin
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15, 30 ve 45. giinler ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlaml1 bulunmustur (P<0.05)
(Tablo 6). Hastalik gruplarinda iyilesme siirecindeki demir diizeyleri ile kontrol grubu
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (Tablo 8, 10 ve 12).

Saglikli sigir tirnaklarinda demir diizeyi 85+5,6 ppm (105) olarak bildirilirken,
domuzlarda, tirnak demir degerinin tirnagin bolgesine gore degistigi ve 56-140 ppm arasinda
oldugu belirtilmistir (106). Sunulan calismada demir degerleri bildirilen degerlerden yiiksek
bulunmustur. Bu farkliligin muhtemelen hayvanlarin yetistirildigi bolgedeki cesitli cevresel
faktorlerden kaynaklanabilecegi diisiiniilmiistiir. Okce erozyonlu grubun 15 ve 30. giin, beyaz
cizgi hastalikli grubun ise 15. giin tirnak demir diizeylerinin, kontrol ve hastalik gruplarindaki
diger tiim diizeylerden ¢ok yiiksek bulunmasi, ¢calisma siiresince oldukga titiz davranilmasina
karsin, muhtemelen analiz 6ncesi agsamalarda bir kontaminasyon oldugu siiphesini
uyandirmistir. Ortalamalar asin yiikselten bu yiiksek demir diizeyinin sadece dort numunede
gozlenmesi de bu kaniy1 giiclendirmistir. Lezyonlar1 provake etmemek amaciyla sinirlt
miktarda 6rnek alinmasi nedeniyle, analizlerin tekrarlanmasi miimkiin olmamistir. Ancak
demir analizleri yoniinden kontaminasyon siipheli dort numune degerlendirme dist
birakildiginda, ortalama demir diizeyi, 6kce erozyonu 15 giin ve 30. giinde sirasiyla 523+160
ppm, 445+100 ppm, beyaz ¢izgi grubunda 15. giinde ise 346+118 ppm olarak ortaya
cikmaktadir. Elde edilen bu degerler diger giinlerle karsilastirildiginda, tiim degerler birbirine
daha yakin goriilmektedir.

Tirnak manganez diizeyleri;

Kontrol grubundan alinan tirnak 6rneklerinde, taban (0,3+0,1 ppm), beyaz ¢izgi (0,3+0,1
ppm) ve 6kce bolgesi (0,5+0,1 ppm) manganez diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir fark bulunmamastir.

Taban iilserli hayvanlarin tirnak manganez diizeyleri en yiiksek 45. (3,9+0,3 ppm), en
diisiik 0. giinde (0,7+0,2 ppm), 6kge erozyonlu grupta en yiiksek 15. (3,2+0,3 ppm), en diisiik
45. giin (1,440,4 ppm), beyaz cizgi hastali§i grubunda en yiiksek 15. (5,9+0,1 ppm), en diisiik
30. giinde (3,2+0,8 ppm) 6lciildii. Iyilesme siirecinde taban iilserli grubun 15 ve 30. giin
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak bir fark bulunmazken, O ve 45. giinlerin bu giinlerle ve
kendi aralarinda istatistiksel olarak anlaml fark (P<0.001) bulunmustur (Tablo 6). Yine okce
erozyonlu grupta 15. giin ile diger giinler arasinda istatistiksel olarak fark saptanmistir
(P<0.05) (Tablo 6). Bununla birlikte taban iilserli grubun 0. giin degerleri ile kontrol grubu
degerleri arasinda istatistiksel olarak fark bulunmazken, 15, 30 ve 45. giin ile kontrol grubu
degerleri arasindaki farkin istatistiksel olarak énemli oldugu belirlenmistir (P<0.001) (Tablo

8). Okge erozyonlu grubun sadece 15. giin degerleri ile kontrol grubu degerleri arasinda
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anlaml1 (P<0.001) fark tespit edilmistir (Tablo 10). Beyaz ¢izgi hastalikli grup degerleri,
kontrol grubu ile karsilastirildiginda, sadece 15. giin (P<0.001) ve 45. giin (P<0.05) degerleri
arasinda istatistiksel olarak fark belirlenmistir (Tablo 12).

Yapilan literatiir taramalarinda s1gir tirnaklarinda manganez miktarina iliskin bir bilgi
bulunamamustir. Ancak sigir kilinda, manganez diizeyinin 3,9-104 ppm, yapagida ise 6,1-12
ppm miktarlar1 arasinda oldugu ve sigirlarda kirmizi ve siyah killara oranla beyaz killarda
daha az bulundugu bildirilmistir (68, 76). Dolayisiyla sunulan ¢aligmada ortaya konulan
tirnak manganez diizeylerinin bu konuda temel olusturacag diisiiniilmektedir. Kan iz element
diizeylerini etkileyebilecegi bildirilen ¢esitli endojen-eksojen, biyolojik-analitik degiskenlerin
(36, 68, 74-76, 83, 108) tirnak diizeylerini de etkileyebilecegi, bu nedenle farkli cografik
bolge ve hayvan populasyonlarinda yapilacak calismalarda, farkli sonuglarin ortaya
konmasinin normal karsilanabilecegi, bu kriterlerin g6z 6niinde bulundurulmasinin ve
bildirilmesinin 6nemli oldugu sonucuna varilmistir. Her bolgenin kendine 6zgii iz element
diizeylerinin belirlenmesi ve yapilacak calismalarda bolgesel diizeylerin dikkate alinmasinin,
daha saglikli yorum yapma olasiligini arttiracagi kanisina varilmistir.

Saglikli hayvanlarda, ti¢ farkli tirnak bolgesindeki (duvar, taban ve dkce) iz element
diizeyleri karsilagtirildiginda (Tablo 3), bakir ve manganezin hemen hemen her bolgede ayni
diizeyde oldugu, demirin en fazla dk¢e, daha sonra taban ve en az olarak ta beyaz cizgi
bolgesinde bulundugu, ancak aralarindaki farkin istatistiksel olarak onemli diizeyde olmadig,
cinkonun ise en fazla beyaz cizgi en az ise 6kg¢e bolgesinde bulundugu ve aradaki farkin
istatistiksel olarak ta anlaml1 (P<0.001) oldugu saptandi. Bu durum, saglikli hayvanlarda
tirnagin farkli bolgelerinde iz elementlerin farkli diizeyde bulundugunu bildiren literatiirlerle
(87, 106, 109-111) kismen uyumluluk gostermektedir. Bu sonuglardan yola ¢ikarak, tirnagin
farkli bolgelerinde iz element miktarlarinin farkli olabilecegi, ancak bu durumun her zaman
her iz element icin gegerli olmayabilecegi kararina varilirken, yine de kesin bir yargiya
varabilmek i¢in ¢cok daha fazla sayida olgu iizerinde gerceklestirilecek kapsamli ¢aligmalara
ihtiyag vardir.

Tirnak kalitesinin yapisal faktorlere gore interselliiler faktorler, ekstraselliiler faktorler ve
mimari yapi olarak ii¢c ana grupta incelenebilecegi bildirilmektedir. Interselliiler faktorler
icerisinde keratinizasyonun tipi, keratin fibrillerinin oryantasyonu, keratin filamentleri ve
bunlarla birlesen proteinler (keratin kitleleri diye adlandirilan ¢apraz baglantil disiilfit
demetleridir) arasindaki oran ve miktar, ekstraselliiler faktorler icerisinde interselliiler sement
substansin biyokimyasal kompozisyonu ve miktar1, mimari yapi igerisinde ise stratum

corneum’daki tubuler, intertubuler tirnak hiicrelerinin uzamsal-uzaysal iligkileri ve diizenleri
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incelenmektedir (45, 47, 53, 56, 59-61). Sunulan calismada, seliilerite, keratinizasyon ve
boyanma 6zellikleri incelenmistir. Tirnak iiretiminin arttig1 ¢esitli kronik yangilarda
keratinize olan hiicrelerin normal (saglikli) tiretim sonucu meydana gelen hiicrelerden daha az
yapisal madde icerdigi (45, 51, 52) bildirilmesine karsin, sigir ayak hastaliklarinda iyilesen
tirnak dokusunun histopatolojik olarak incelendigi kapsamli bir ¢alismaya rastlanmamistir.
Sunulan ¢alismada, lezyonu provake etmeyecek sekilde titiz davranilarak literatiirlerde (73,
87, 93, 108) belirtilen sekilde alinan tirnak 6rneklerin histopatolojik degerlendirilmesinde,
lezyonlu bolgede gelisen tirnak doku hiicrelerindeki keratin miktarinin 45. giine dogru
giderek azaldigi, buna karsin hiicresel dizaynin gelistigi ve hiicre miktarinin ¢ogaldigi tespit
edilmistir.

Histolojik yapis1 genellikle tugla ile oriilii bir duvara benzetilen tirnakta, boynuzsu
borucuklarin duvarin temel direklerini, bunlar arasindaki keratinize hiicrelerin de, direkler
arasia dosenmis tuglalari olusturdugu, yere basis sirasinda ayaga binen yiikiin, temel olarak
boynuzsu borucuklar tarafindan karsilanirken, borucuklar arasina yerlesmis keratinize
hiicrelerin de, bu borucuklarin birbirlerine daha giiclii destek vermesine yardimci olduklar
bildirilmistir (45, 46, 47, 51, 53-56 ).

Sunulan ¢alismada 0. giin doku 6rneklerinde, histopatolojik olarak keratinize hiicre
yapilariin belirlenememesi, tirnakta olmasi gereken normal agirlik dagiliminin
gerceklesemedigini ve bu bolgedeki canli dokunun basing altinda kaldigini diisiindiirmiistiir.
Ayn zamanda, iyilesmeyle birlikte gozlenen hiicresel yapilarin sayilarindaki artig, mevcut
lezyonu onarmak i¢in stratum germinativum hiicrelerinin aktive oldugu kanisini
uyandirmistir. Bu agamada boynuzsu tirnak hiicreleri igerisindeki keratin miktarinin azalmasi
literatiirlerle (45, 42, 47, 51-53, 56, 59 ) uyumlu bulunmus, bu durum da tirnakta mimari
diizen kurulurken keratinin bir takim islemlerden gecirildigini diisiindiirmiistiir. Klinik
iyilesmenin gozlendigi 45. giin tirnak 6rneklerinin histopatolojik degerlendirilmesinde keratin
miktarinin heniiz diisiik diizeyde olmas1 muhtemelen histolojik anlamda tam iyilesme i¢in
daha fazla siireye ihtiya¢ oldugunu diisiindiirmiistiir. Bu konu ile ilgili yeterli literatiiriin
bulunmamas1 kapsamli bir tartismaya engel olmustur. Bu durum da, tirnagin histopatolojik
iyilesme siireci ile ilgili daha detayli ve kapsamli aragtirmalara ihtiya¢ oldugunu ortaya
koymustur.

Sonug olarak;

1- Bursa yoresindeki, saglikli sigirlarda kan, karaciger ve ii¢ farkli tirnak bolgesinde;
ayak hastalikli hayvanlarda ise kan ve tirnagin ii¢ farkli bolgesinde ¢inko, bakir, demir,

manganez miktarlar1 belirlenerek hastaliklarla ve tirnagin iyilesme siireciyle aralarindaki iliski
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ortaya konmustur. Elde edilen verilerin, sigirlarda gerek ayak hastaliklarindan korunma ve
sagaltim, gerekse ayak hastaliklari ile iz elementlerin iliskisini arastirmaya yonelik ileri
asamal1 ¢caligmalara 151k tutacagi, rasyonda iz element ilavesi uygulamalarinin kontrollii ve
bilin¢li bir sekilde kullanimina yonelik ¢calismalara alt yapr destegi olusturacagi kanisina
varilmastir.

2- Saglikli hayvanlarda tirnagn ii¢ farkli bolgesi iz element diizeyleri yoniinden
degerlendirildiginde sadece ¢inkonun farklilik gosterdigi ve en fazla beyaz ¢izgi bolgesinde
bulundugu belirlenmistir.

3- Hayvanlarin rasyonlarina iz element ilavesinin yararli oldugu bilinmektedir. Ancak
gerek hayvanlarin genel sagligi gerekse cevre sagligi acisindan bu ilave oranini optimum
diizeyde tutmak zorunludur. Kanda ve tirnakta iz element diizeylerinin fazlalig1 her zaman
canlinin saglikli oldugunu isaret etmez. Sunulan ¢alismada hasta hayvanlarda tirnak iz
element degerlerinin genel olarak sagliklilardan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Bu
durum muhtemelen iz elementlerin tirnak yapimina destek olmak amaci ile lezyonlu bolgede
artis gostermelerinden kaynaklanmaktadir. Bu noktada, literatiirlerde de (45, 53, 56, 59-61)
bildirildigi gibi, iz elementlerin dokulardaki yogunluklarindan ¢ok, hangi formda hangi
enzimin ve/veya proteinin yapisinda oldugu konusu daha 6ne ¢cikmaktadir; ve tek bir iz
elementin, tek bir yapisal faktorle iliskisini ortaya koymak oldukga gii¢ olmakla birlikte, iz
elementlerin epidermal yapilardaki dnemlerini agiklamak, hiicresel aktivitelerini hatta
molekiiler diizeylerini belirlemek i¢in daha fazla caligmanin yapilmasina ihtiya¢ bulundugu
sonucuna varilmaistir.

4- Beyaz ¢izgi ayrilmasi, taban iilseri ve 6k¢e erozyonunun iyilesme siireglerinde olusan
yeni tirnak dokusunun histopatolojik yapisi incelenmis, hastalarin takip edildigi 45 giinliik
iyilesme siirecinde lezyonlu bolgede seliileritenin arttig1, keratinizasyonun azaldig
belirlenmistir. Bu siire sonunda klinik olarak iyilestiklerine karar verilmesine karsin,
histopatolojik bulgularin bu sonucu tam anlamiyla desteklememesi ger¢ek anlamli iyilesme
icin hastalarin daha fazla siireye ihtiyaci oldugunu ortaya konmustur. Dolayisiyla ¢esitli ayak
hastaliklar1 nedeniyle sagaltim uygulanan sigirlarin, topallik ve lokal semptomlarinin ortadan
kalktig1 erken donemde, sagaltimin bir siire daha devam ettirilmesinin 6nemi ortaya
konulmustur.

5- Sigirlarda gerek saglikl tirnaktaki iz elementlerin diizeyi gerekse hastaliklarin seyri
sirasinda bu diizeylerin degisimi hakkinda net veriler bulunmamaktadir. Bu nedenle sunulan
calismada elde edilen verilerdeki homojen olmayan dalgalanmalar1 yorumlamakta giiclitk

yasanmistir. Sigirlar iizerinde tirnakta ¢inko, bakir ve demir diizeylerinin arastirildigl sadece
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tek bir calismaya (105) rastlanmis, ancak bu ¢alismada da 6rneklerin tirnagin hangi
bolgesinden alindigi belirtilmemis, manganeze ilgili hi¢cbir calismaya rastlanmamaistir.
Dolayisiyla sunulan ¢aligmada, gerek saglikli ve hasta hayvanlarda kan ve tirnagin ii¢ farkl
bolgesinde, gerekse hastaliklarin seyri sirasindaki diizeylerine ilgili verilen sonuclar bir ilk
teskil etmektedir. Bu nedenle bu ¢aligmanin gelecekte yapilacak benzer ¢alismalara da 151k
tutacagi diisiiniilmektedir. Bununla birlikte olgu sayimizin ekonomik nedenlerle kisith
tutulmasi daha kesin sonuglara ulasmamizi engellerken, konu iizerinde yiiksek biitceli ve

giidiimlii daha kapsamli ¢alismalarin yapilmasi gerekliligini de ortaya koymustur.
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