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1. GIRIS

Ulkemiz hayvan varligi bakimmdan Diinya’nin énde gelen iilkeleri arasindadir
(Sahin, 1999). Tirkiye yetistirilen koyun populasyonu yoniinden diinyadaki koyun
yetistiren diger {iilkeler arasinda 7. sirada yer almaktadir (Saglayan ve ark., 2003).
Yurdumuzda 2009 yili TUIK verilerine gore 20 721 925 yerli koyun, 1 027 583 merinos
rk1 koyun bulunmaktadir (Anonim, 20101). 2001 yilina ait et iiretimi, yaklasik 97 bin
ton, siit iiretimi ise 723 bin ton oldugu bildirilmektedir. Ulkemizde de koyun
yetistiriciligi dnemli bir yere sahiptir. Ancak, sayisal olarak 6nemli bir populasyona
sahip koyunlarimizdan yeterli verim almamamaktadir. Bunun en 6nemli nedenleri
arasinda yerli wrklarimizin diisiik verimli olmasi ve yetersiz beslenmeleridir (Algicek ve

Yurtman, 2009).

Tiirkiye’de koyun yetistiriciligi temel olarak meraya dayalidir. Son 50 yilda
mera alanlar1 38 milyon hektardan, 20-22 milyon hektara gerilemis, koyun
yetistiriciligine elverigli meralar tarima acilmistir. Asirt otlatma nedeniyle meralar
niteligini kaybetmis, yaz-kis, yayla-kislak gocii esasina dayali ve koyunun dogasina
uygun diigen geleneksel gocer hayvancilik sistemi biiyiik 6l¢iide ekonomik nedenlerden

dolay1 terk edilmistir (Bilal ve Bilal, 2005).

Ulkenin biiyiik bir boliimiindeki meralar, kurak ve yar1 kurak iklim sartlari
nedeniyle fakir ve diisiik kalitededir. Ayrica, kaba yem ve kesif yem iiretimi de
koyunlarm kis aylarindaki beslenme ihtiyaclarini karsilayamamaktadir (Aytug ve ark.,
1990).

Tiirkiye’de meralarin ortak olusu, hayvan hareketlerinin hizlanmis olmasi,
bakim ve beslenme hatalar1 hayvanlarin saghgim biiyiikk 6lclide tehdit etmekte bu
nedenlere bagli olarak biiylik ekonomik kayiplar meydana gelmektedir (Bilal ve Bilal,
2005).

Koyunlarin gerek gebelik, gerekse laktasyon donemlerindeki beslenmelerinde
makro ve mikro elementlerin biiyiik 6nemi vardir. Koyunlar beslenmelerinde yaklagik

15 degisik mineral maddeye ihtiya¢ duyarlar. Bunlardan Ca, P, Mg, K, Na, Cl ve S en



onemli makro elementler, Fe, Cu, Co, Zn, Mn, Se, FI ve I ise en 6nemli mikro

elementlerdir (Al¢icek ve Yurtman, 2009).

Ruminantlarda iz element ihtiyaci; hayvanin yasi, kondiisyonu, cinsiyeti, verim
diizeyi, i¢inde bulundugu ekolojik kosullar ile topragin mineral madde diizeyine bagh
olarak farklilik gosterebilir. Eksikliklerinde gesitli metabolik bozukluklara ve verim
kayiplarina neden olduklarindan, hayvan yetistiriciliginde ¢ogunlukla yemlere mineral
madde ilavesi yapilmaktadir (Kegeci ve Keskin, 2001). Mineral maddeler omurgali
hayvanlarda viicut agirliginin %4-5’1 oranindadir ve c¢esitli metabolik olaylardaki

rollerinden dolay1 hayvan beslenmesinde dnemlidir (Onciier ve ark., 1996).

Mineraller organ ve dokularda yapi tasi, ekstraselliiler ve intraselliiler sivilarda
elektrolit olarak bulunmaktadir. Ayn1 zamanda bir¢ok enzimin ve hormonun ya yapisina
girerek olusumunda ya da aktivasyonun da gorev almaktadir. Bu anorganik yapilar
viicut tarafindan sentezlenmeyip yemlerle birlikte disaridan alinmak zorundadir
(Karademir, 2007). Baz1 minerallerin fonksiyonlar1 ve noksanlik semptomlari tablo 1°de

verilmistir.



Tablo 1. Bazi minerallerin fonksiyon ve noksanlik semptomlar1 (Bilal ve Bilal, 2005)

Mineral Fonksiyonlarn Noksanlik Dikkat edilecekler
semptomlari
Kemiklerden
A | kemik dok kalsiyum mobilize
Kalsiyum Kemik doku olusumu g;i?srinnfil rafsril‘:izm oveu Oldugl_l S}'irece
kas kontraksiyonu tetani ’ yet§r§1zlﬂ< yavas
geligir. Kalsiyum ve
fosfordan uygun
sekilde yararlanmak
icin D vitamini
Yavas bilyiime, yapag1  zorunludur.
Enzim aktivitesi yeme, istahsizlik, iireme Kalsiwm f.OSfOY
Fosfor . ; performansinda diigme, orani 1:1-5:1
enerji metabolizmas kuzulama oraninda araliginda olmalidir.
azalma Baklagil kaba
yemleri fosfordan
fakirdir.
Potasyum, kalsiyum
Enzim ve sinir doku Tetani (gaylr tetanisi ve fosfor fazlalig:
Magnezyum . hizl1 gelisen meralarda), magnezyum
aktivitesi AN
asir1 duyarlilik yetersizligine yol
acar.
Anemi barsak
Demir H§moglobin sentezi Anemi parazitlerine bagh
icin zorunludur. olarak da
sekillenebilir.
Emme donemindei Bakir gereksinimi
kuzularda miiskiiler rasyondaki molibden
Demir inkordinasyon, sert ve  diizeyine baglidir
absorpsiyonunda direngsiz yapagi, siyah  (Cu:Mo oran1 5:1
Bakir e 1 - 2 .
iliski, yapagi yapagil koyunlarda olmalidir). Uzun siire
formasyonu yapagi renginde kayip.  yiiksek bakir tiiketimi
Zehirlenmesi ani 6liime  karacigerde birikime
yol agar. neden olur.
Geng koglarda testis
gelisim bozuklugu,
Erkek sperm ﬁretim{nde o
oy azalma, yapagi Iz mineral karigimlar1
. reprodiiksiyonu, cq o s : .
Cinko protein dokulrpesh goz ve yeterince gmko
ararlanabiliclizi cevresinde sigme ve icermelidir.
Y g lezyonlar, istahsizlik,
yapagi ¢cekme,
biiylimede yavaslama
Enzim aktivitesi, Biiyiimede azalma, Fazlalig1 akut ve
Selenyum vitamin E beyaz kas hastaligi, kronik zehirlenmeye
metabolizmasi fertilite problemleri neden olur.



2. GENEL BIiLGIiLER
2.1.Kalsiyum

Kalsiyum hayvan viicudunda en fazla bulunan makro mineraldir (Polat ve
Dellal, 2008). Viicuttaki kalsiyumun % 99°u kemiklerde ve dislerde, geriye kalan kismi
ise ekstraseliiler sivilarda ve yumusak dokularda bulunur (Simsek ve Kocabay, 2001;
Simsek ve Kocabay, 2002; Benzer ve ark., 2005; Polat ve Dellal, 2008). Kemikteki
kalsiyumun ¢ogu organik fosfatlar ile kompleks halinde bulunur (Colakerol, 2005).
Kemikte mineral seklinde bulunan kalsiyumun ancak % 5’1 hiicre dis1 siviya gecebilir.
Kalsiyum plazmada serbest iyonlar halinde, plazma proteinlerine bagl olarak ve az bir
kismi da kompleksler halinde bulunur (Kumbasar, 1996). Kalsiyum kalmodulin
kombinasyonu hiicre motilitesi adezyon, siliar aktivite ve mitazis gibi bircok dnemli
fizyolojik olayda, kemik ve dis tesekkiilii, kanin pihtilagmasi, kalp ritminin korunmasi,
ndromiiskiiler iletimin ayarlanmasi, hiicre boliinmesi, siit yapimi, hiicre membran
potansiyeli ve gecirgenliginin diizenlenmesi, gonadotropik hormonlarin salinmasi,
sekresyon yada enzim aktivasyonu gibi fonksiyonlarda ve fertilizasyonun pek ¢ok
basamaginda rol oynar (Unlii, 2001; Simsek ve Kocabay, 2002; Tandogan ve Ulusu,
2005; Odabasilar, 2006; Dalgi¢ ve Yetkin, 2010). Kalsiyum iyonu iiremeden apoptosise
kadar bircok hiicresel fonksiyonun kontroliinden sorumlu ikincil haberci molekiildiir

(Tandogan ve Ulusu, 2005).
2.1.1.Bulundugu kaynaklar

Stit ve siit drlinleri kalsiyum icin zengin bir kaynak olmasmm yani sira
emilebilen kalsiyum i¢in de iyi bir kaynaktir. Bununla beraber bazi sebze ve tahillar da
kalsiyum igermektedir (Anonim, 2010a). Ispanak gibi baz1 gidalar fazla oksalit asit
icerdiginden kalsiyumdan yararlanmay1 engeller yine tohumlarda bulunan fazla fitin

kalsiyumu ¢oktiiriir ve boylece kalsiyumdan yararlanilmasini dnler (Y1lmaz, 2000).



Tablo 2. Baz1 gidalarin kalsiyum miktarlar1 (Rakicioglu, 2008).

Bulundugu gida maddesi Miktari(mg/100g)
Pekmez (iiziim) 400
Badem 234
Findik 209
Soya fasulyesi 226
Aycicegi ¢cekirdegi 120
Bamya kurutulmus 678
Fasulye kurutulmus 480
Asma yapragi 392
Kasar peynir 700
Inek siitii 123
Cheddar peyniri 721
Yumurta 56
Roka 205

2.1.2.Metabolizmasi

Viicutta bulunan kalsiyumun % 99’u kemiklerde hidroksiapatit seklinde, geriye
kalan % 1’lik kisitm da ekstraseliiler sivi ve yumusak dokuda bulunur (Simsek ve
Kocabay, 2001). Koyunlarda kan serumunda normal kalsiyum diizeyinin 12.16+1.0
mg/dL oldugu bildirilmistir (Alp ve ark., 2000). Kalsiyum emilimi gebelikte artar ve

idrarla atilimi azalir (itil ve ark., 1999).

Diyetle alinan kalsiyum, duedonum ve jejenumdan aktif olarak emilerek kana
geger (Dalgi¢ ve Yetkin, 2010). Kalsiyumun gastrointestinal sistemden emilimi iizerine
birgok faktor etkilidir. Diyetin kalsiyum igerigi, diyetin bilesimi, yas, gastrointestinal
sistemin yapisal Ozelligi, viicut kalsiyum dengesi ve hormonal faktorler kalsiyum
emilimini belirleyen baslica faktorlerdir (Simsek ve Kocabay, 2001). Kalsiyumun
barsaktan emilimi i¢in vitamin D ve asit ortam gereklidir (Dalgi¢ ve Yetkin, 2010).
Besinlerle alinan kalsiyumun % 30-80°1 emilime ugrar. Emilim en ¢ok proksimal ince

barsakta olur (Kumbasar, 1996; Ganong, 1999).



Tablo 3. Intestinal kalsiyum emilimini arttiran ve azaltan faktérler (Simsek ve Kocabay,
2001).

Ca emilimini arttiranlar Ca emilimini azaltanlar

1,25 (OH), D’yi arttiran renal faktorler 1,25 (OH), D’yi azaltan renal faktorlere
bagli emilimin azaldig1 durumlar

Biiyiime Vitamin D eksikligi

Gebelik Vitamin D’ye bagli ragitizm

Stit verme Kronik bobrek yetmezligi

Primer hiperparatiroidi Hipoparatroidi

Idiopatik hiperkalsiiiri Yashilik

1,25 (OH), D’yi arttiran ekstrarenal Normal renal 1,25 (OH), D {iretimi varken

faktorler emilimin aldig1 durumlar

Diger granulomatdz hastaliklar Hipertroidi

B hiicreli lenfoma Kisa barsak sendromu

Kalsiyum homeostazisinin diizenlenmesinde ekstraseliiler sivida bulunan
kalsiyum rol oynar. Ekstraseliiler stvida bulanan kalsiyumun % 50’si iyonize kalsiyum,
% 40’1 proteine bagli, % 10’nu da sitrat ve fosfat iyonlar1 ile kompleks yapmis
sekildedir (Kumbasar, 1996). Glomeriiler filtrasyona gegen kalsiyumun geri emiliminin
% 70’1 proksimal tubulustan, % 25°1 henle kulpundan ve geriye kalani distal tubulustan
emilir (Simsek ve Kocabay, 2002). Distal tubullerdeki geri emilim paratiroid hormon
tarafindan diizenlenir. Egzersiz, kalsiyumun ve paratroid hormonun kan diizeylerini
degistirmektedir (Turgut ve ark., 2000). Proksimal tubulustan Ca’un geri

reabsorbsiyonu Na’un reabsorbsiyonuna baghdir (Simsek ve Kocabay, 2002).

Kalsiyum idrar ve diski ile atilmaktadir. idrar ile atilan kismi az olup 150
mg/giin kadardwr. Diskiyla az miktarda barsaktan salgilanan kalsiyum atilmaktadir.
Kalsiyumca fakir gida alimmda, osteomalazi, akromegali, hipoparatiroidi, non
metabolik kemik hastaliklarinda da atilim azalir. Ayrica parathormon, vitamin D ve

dihidrotakisterol idrarla kalsiyum atilmasimni azaltir (Dalgi¢ ve Yetkin, 2010).



2.1.3.Fonksiyonlar:

Kalsiyum, kemik ve dislerin yapisinda yeralir (Yilmaz, 2000). intraseliiler Ca
kemik ve dis olusumu, hiicre bdliinmesi, glikojen metabolizmasi, kas kontraksiyonu,
hormonal sekreksiyon, glikojen metabolizmasi ve hiicre bdliinmesi gibi cesitli
fonksiyonlarin onemli diizenleyicisidir. Ekstraseliiler Ca hiicreler arasi baglantinin
saglanmast ve pihtilasma olayinda rol oynar (Erdogan ve ark., 2000; Simsek ve
Kocabay, 2002). Kanm ve siitiin pihtilagsmasi, uyar1 dalgasinin kasa ge¢mesi i¢in
gereklidir. Kaslarin kasilimi, bazt hormonlarin salinimi ve birgok enzim sistemi
etkinlikleri gibi pek ¢ok fizyolojik gdrevleri yerine getirir (Yilmaz, 2000; Dalgi¢c ve
Yetkin, 2010 ).

Serum kalsiyum diizeylerinin normalden yiiksek bulunmasi ve buna bagli klinik
belirtilerin goriilmesine hiperkalsemi denir. Normalde kalsiyum diizeyi sabit olup % 9-
11 mg/dL’dir (Dalgic ve Yetkin, 2010). Serum total kalsiyum diizeyinin 10.8 mg/dL
iizerine ¢ikmasi durumunda hiperkalsemi s6z konusudur. 12 mg/dL’ye kadar hafif
hiperkalsimi, 12-14 mg/dL arasi orta derecede hiperkalsemi, 14 mg/dL {iizerinde ise
ciddi hiperkalsemi tanis1 konur. Hiperkalsemi ayrica dengelenmis (equilibrium) ve
dengelenmemis (disequilibrium) olarak iki patofizyolojik tipe ayrilarak ele almnir

(Anonim, 2010b).

Kalsiyum yetersizligi 6 mg/dL’nin altina diiserse klinik semptomlar, 5
mg/dL’nin altina diiserse parezis ortaya c¢ikar. Hatta bazen Ca diizeyi 2-3 mg/dL’ye
kadar diiser (Aytekin ve Tasal, 2005; Aytekin, 2010). Kalsiyum diizeyi diistiik¢e klinik
belirtiler daha belirginlesir (Aytekin, 2010). Siklik sirasina gore hipokalsemi; kronik ve
akut bobrek yetmezligi, vitamin D yetmezligi, magnezyum yetersizligi, akut pankreatit,
hipoparatiroidizm ve psddohiperparatiroidizmi olan ve fosfat, sitrat veya kalsiyumsuz
alblimin infizyonu yapilan hastalarda goriliir (Anonim, 2010c). Yas ve siit veriminin
artmasi, beslenme bozukluklar1 ve diger hastaliklara bagli olarak goriilme orani artar.
Gebeligin son aylarinda, Ca/P orani bozuk olan rasyonlarla ve gebelik doneminde
primer ve sekunder fosfor noksanligina neden olan beslenme sekilleri, gebe hayvanlara
normal olarak karma siit yemleri yedirilecek yerde, enerjisi yiiksek, tek yonli, karma

besi yemlerinin veya protein bakimindan zengin, enerji bakimindan fakir yemlerin



yedirilmesi veya rasyonda protein/enerji dengesinin bozuk olmasi da hipokalsemi
riskini arttirmaktadir (Aytekin, 2010). Plazma kalsiyum diizeyinin diigmesi, sinir
hiicreleri zarlarmm artmas1 sonucunda sinirsel uyarimlar siddetlenir. Ozellikle cevresel
sinir sistemindeki uyarimlarla kaslarda tetanik kasilmalar gekillenir. Kalsiyum
yetersizligi kemik bozukluklarma, gen¢ hayvanlarda rasitizm, yaslilarda osteomalazi’ye

ve siit verimi yiiksek kiiltiir ineklerinde ise siit hummasina neden olur (Y1ilmaz, 2000).

2.2.Cinko

Cinko viicudun esansiyel eser elementlerinden olup, organizmada flor ve
demirden sonra en ¢ok bulunan mineraldir (Sahin, 1999; Kurt ve ark., 2001; Ulger ve
Coskun, 2003; Tiziin ve Arzuhal, 2004; Kozat, 2006). Bir¢ok proteinin yapisinda yer
aldig1 gibi 300’den fazla enzimin aktivitesi i¢in gerekli bir elementtir (Tiizliin ve
Arzuhal, 2004; Atakisi ve ark., 2007). Organizmada birgok biyokimyasal reaksiyona
giren ¢inko, alkalen fosfataz, karbonik anhidraz, DNA ve RNA polimeraz, iirikaz,
timidin kinaz, karboksipeptidaz, alkol dehidrojenaz, malat dehidrojenaz ve laktat
dehidrojenaz gibi bir¢ok enzimin sentezinde ve islevinde 6nemli rol oynar (Sahin, 1999;
Turgut ve ark., 2000; Kurt ve ark., 2001; Aksoy ve ark., 2002; Erdogan ve ark., 2003;
Ulger ve Coskun, 2003; Vicil, 2005; Kozat, 2006; Karademir, 2007).

2.2.1.Bulundugu kaynaklar

Cinko, bitkisel ve hayvansal gidalarda yaygm olarak bulunur. Proteince zengin
gidalarm ¢inko miktarlar1 yiiksek, karbonhidratlardan zengin gidalarin ise, ¢inko
miktarlar1 diisiiktiir (Sahin, 1999). Deniz iirlinleri, baklagiller, kuruyemisler, tahillar,
yesil yaprakli sebzeler ve meyveler ¢inko bakimindan zengindir (Tiiziin ve Arzuhal,

2004).



Tablo 4. Baz1 gida ve yemlerdeki ¢inko miktarlar1 (Sahin, 1999).

Bulundugu yem maddesi Miktar (ppm)

Arpa 15.3
Bugday tanesi 105
Bakla 42
Bugday kepegi 95
Soya kiispesi 59
Bira mayasi 38,7
Balik unu 15.1
Yonca unu 19
Tavuk yumurtasi 762

2.2.2.Metabolizmasi

Cinko biitiin viicut sivilarinda ve dokularinda bulunur (Beydogan, 2010).
Ozellikle prostat, semen, kas, karaciger, bobrek, kemik, kas, retina, sac, pankreas ve
dalak ¢inko bakimindan zengin doku ve organlardir (Turgut ve ark., 2000; Kurt ve ark.,
2001; Karademir, 2007). Vitamin A’nin ¢inko metabolizmas1 iizerine etkili oldugu ve
retinil asetatin ¢inkonun ince barsaklardaki akiimiilasyon ve trasportunu arttirdigi
bildirilmektedir (Isikyildiz ve Altintas, 1994; Ulger ve Coskun, 2003). Besinlerle alinan
cinkonun % 20-30 kadar1 duodenum (Colakerol, 2005) ve proksimal jejenumdan etkin
tasinimla emilir (Turgut ve ark., 2000; Yilmaz, 2000; Ulger ve Coskun, 2003). Tek
mideli hayvanlarda ¢inko baslica duedenum, jejenum ve ileumdan, ¢cok az bir miktarda
da mideden emilir. Absorbe edilen c¢inko dolasimda albumine ve bir alfa-2-
makroglobuline baglanir. Cinkonun yaklasik % 60-70’1 albliminlerle taginirken, % 30-
40 alfa-2- makroglobiilin, transferin ve serbest aminoasitler ile taginir (Sahin, 1999;
Turgut ve ark., 2000). Cinkonun emilim hiz1 diyet bilesenlerine baghdir. Yiiksek
kalsiyum, fitat ve lifli rasyon (Tiiziin ve Arzuhal, 2004), stres, diiiretiklerin kullanimi ve
diger faktorlerle (Akkaya ve ark., 2005), proteinden fakir yemler, kalsiyum, fosfor,
demir ve bakir ¢inko emilimini azaltirken (Ulger ve Coskun, 2003); proteinden zengin
diyet (Certug A, 1998), EDTA, lizin, glisin, histidin ve sistein emilimini arttirmaktadir
(Turgut ve ark., 2000). Ayrica bitkisel kaynakli proteinlerdeki fitik asit, bakur,

kadminyum, inorganik demir, kalay gibi diger bazi1 metaller de intestinal liimenden



¢inko emilimini azaltmaktadir (Turgut ve ark., 2003; Ulger ve Coskun, 2003). Diyette
fazla miktarda bulunan Cu’nun ince barsaklardan Zn emilimini azaltabilecegi, benzer
sekilde fazla Zn’nin de intestinal mukoza hiicrelerindeki baglanma bdlgeleriyle iligkili
olarak Cu ile yaristig1 ve sindirim kanalinda Cu emilimini azalttig1 iddia edilmektedir

(Erdogan ve ark., 2002).

Cinko viicuttan biiyiik oranda diski ile atilir (Turgut ve ark., 2000; Ulger ve
Coskun, 2003). Yaklasik %70’1 gaita ile daha az olarak da idrar ve ter ile atilir
(Colakerol, 2005). Total atilimin %25°i pankreas salgilarindan kaynaklanir. Idrar ve
terle ¢inko atilimi diyetteki ¢inko miktarina baghdir (Turgut ve ark., 2000). Cinko
atilimi arttiginda absorbe edilmeyen kismi digki yoluyla atilir. Buna karsilik idrarla
atilim, alinimdan etkilenmez. Normalde hemen hepsi diski ile atilirken, aglik, nefroz,
diyabet ya da karaciger sirozu gibi durumlar idrar yoluyla ¢inko atilimini biiyiik 6l¢iide
arttirir. liostemi, diyare, fistiil varliginda ¢inko atilimi her zamankinden fazladir

(Certug A, 1998).
2.2.3.Fonksiyonlar

Cinkonun giiniimiizde icerdigi enzim sayis1 300’{in iizerindedir (Turgut ve ark.,
2000; Ulger ve Coskun, 2003). Zn birgok metalloenzimin, yapisal proteinin ve
transkripsiyon faktoriiniin bilesenidir. Ayrica hiicre farklilagsmasi, ndrotrasmisyon,
hormon salimimmi ve DNA sentezini igeren fizyolojik siireclerde yer alir. Yapisina
katildig1 enzimlerin aktivasyonuna bagli olarak protein, karbonhidrat ve lipid

metabolizmasinda gerekli temel bir elementtir (Diizgiiner, 2005).

Cinko gereksinimi hayvanin yasi, fizyolojik durumu, saglik ve c¢evresel
faktorlere bagli olarak degisir (Akin, 2004; Kilicalp ve ark., 2008). Cinko eksikligi,
biiyiimenin hizli oldugu donemler, gebelik, pretermlik ve yashlik gibi fizyolojik
nedenlerle olabildigi gibi karaciger hastaliklari, malabsorbsiyon hastaliklar1 ve uzun

stire parenteral beslenme gibi patolojik nedenlerle de olabilir (Belgmen ve Akar, 2004).

Immun fonksiyonlarda temel bir rolii oldugu bilinen Zn, biiyiime ve cinsel

fonksiyonlar lizerinde de 6nemli bir etkiye sahip bulunmakta, kronik olarak eksikliginde
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ise hipogonadizme neden olmaktadir (Oztiitk ve ark., 1999). Cinko yetersizliginin
biiylime tlizerindeki yavaslatici etkisi, timidin kinaz aktivitesini azaltarak DNA sentezini

bozmasi ve hiicre boliinmesini engellemesinden ileri gelmektedir (Aksoy ve ark., 2002).

Cinko eksikliginde immun sistemin baskilanmasi, kalpte ekstrasistol denilen
erken atilimlar, huzursuzluk, titreme ve kaslarda koordinasyon bozuklugu, asir1 terleme,

hayal gérmeler, kan tablosunda bozulmalar ve anemi goriiliir (Colakerol, 2005).

Bir¢ok canlida tireme fonksiyonlarmda ¢ok 6zel bir yere sahip olan ¢inkonun
yetersizliginde cinsel gelisim bozukluklarmin ortaya c¢iktigi, ozellikle gebelikteki
eksikliginin normal embriyonal gelisimi, fotal bliylimeyi ve gebelik siiresini etkiledigi
diisiiniilmektedir (Atakisi ve ark., 2007). Immun hiicreler iizerinde ¢inko iyonlarinmn
diizenleyici ve uyarict etkisi oldugu bilinmektedir (Turgut ve ark., 2000). Cinkonun
sperm membran biitiinliigiini sagladigi, sperm motalitesini arttirdig1, sperm kuyrugunun

helezonik hareketini diizenledigi bilinmektedir (Oztiirk ve ark., 1999).

Cinko insiilinin fonksiyonlarinda ve glikoz metabolizmasinda yer alan dnemli
bilesenlerden biridir. Oncelikle insiilin molekiiliinde, kismi olarak da insiilin sentezinde
proinsiilin ve insiilin graniillerindeki depo formu olan hekzamerlerin stabilizasyonunda

ve insiilin sekresyonunda gorev alir (Diizgiiner, 2005).

Cinko organizmada vitamin A’nin tasinmasi (Akin, 2004) ve kullanimi ile
protein sentezi ve tiftik verimi agisindan dnemli bir yer isgal eder (Cevik ve Altintas,
1999). Cinko retinol baglayici protein transkript diizeylerinde artisa ve plazma retinol
diizeyinde azalmaya neden olur. Konjuktivit, blefarit, korneal 6dem, keratomalazi ¢inko

eksikliginde goriilen okiiler anomalilerdir (Belgemen ve Akar, 2004).

Enerji iiretimine ve P’un kemige tutunmasina etki eder. Bizzat kemik ve diglerin

yapisina girer (Colakerol, 2005).

Deneysel caligmalarda maternal ¢inko eksikliginin teratojen oldugu ileri
siriilmiistiir. Maymunlarda yapilan c¢aligmalarda diyet ile alman Zn miktar

smirlandirildiginda biiyime geriligi, kemik gelisimi kaybi, pubertanin gecikmesi yada
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olmamasi, laterji ve immun disfoksiyon goriilmiistiir. Fakat gelisme anomalilerinin

agirhgr agir ¢inko eksikliginde ortaya ¢ikmaktadir (Kaya ve ark, 1996).

Cinko tiim viicut dokularinda bulunmasinin yani sira kas, kemik, kan, bezler,
genital organlar, deri, yiin ve tirnaklarda daha yogun olarak bulunmaktadir (Karademir,

2007).

Cinkonun yara iyilesmesi (Vicil, 2005) iizerine olumlu etkiye sahip oldugu
bilinmektedir (Sahin, 1999). Yara iyilesmesinde ¢inkonun kollajen metabolizmasini
ilgilendiren gesitli basamaklarda 6nemli rolleri vardir. Cinko eksikliginde epitelizasyon
hiz1 ve yara gerilim kuvveti azalir, kollajenin sentez hiz1 ve fiziksel 6zellikleri olumsuz
yonde etkilenir (Ulger ve Coskun, 2003) ve yara iyilesmesinde gecikme meydana gelir

(Kozat, 2006).

Istah kayb1 (Erdogan ve ark., 2003) ¢inko eksikliginin en erken semptomudur.
Istahsizhig1, koku ve tat duyusu bozuklugu ve kognitif fonksiyonlarda azalma izler

(Belgemen ve Akar, 2004).

Bazi arastiricilar abort yapan ineklerin, plazma ¢inko diizeylerinin abort
yapmayanlara gore daha diisik oldugunu saptamuslardir. Ineklerde diisiik ¢inko
diizeyinin PGF,0 salmimmin artmasina sebep oldugu, buna bagh olarak ta abort

olustugu kaydedilmistir (Y1ldiz ve Balikci, 2004).
Cinko eksikliginin nedenleri;

Primer eksiklikler

1. Alimin azalmasi: Kotii beslenme, ¢inkodan fakir sivilarla total parenteral

beslenme.
Sekunder eksiklikler

1. Emilimin azalmasi:: Malabsorbsiyon sendromlari, inflamatuar barsak

hastaliklari, diyette yiiksek fitat ve lif, toprak yeme, akrodermatitis dermatika.
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2. Atilmin artmasi: Barsak parazitleri, kronik daire, kronik renal hastaliklar,

hemodializ, hepatit, siroz, yaniklar, eksfolyatif dermatitler.
3. Kullanimin bozulmast: Protein eksikligi.

4. Gereksinimin artmasi: Gebelik, laktasyon, pretermlik, neoplastik hastaliklar,

postoperatif yara iyilesmesi donemi, psoriasis, aknedir (Tiiziin ve Arzuhal, 2004).

Cinko organizmada onemli fonksiyonlara sahip olan temel iz elementlerden
biridir.  Yetersizligi durumunda ruminantlarda derideki epitelyum hiicrelerin
keratinlesmesi ile kendini gdsterir (Balik¢1 ve ark., 2007). Lezyonlar bas, burun delikleri
cevresi, boyun ve bacaklar, meme baglari, rumen papillalari, 6zofagus mukozasinda

(Akin, 2004), diz eklemleri, vulva, aniis ve kuyruk kokiinde goriiliir (Sahin, 1999).

Deneysel olarak c¢inkodan noksan beslenen danalarin agiz ve burun
mukozalarinda yangi ve siskinlik, canli agirlik kaybi, bas ve viicut derisinde sertlik ve
kuruluk, huzursuzluk, ayak sigsmeleri, sisler iizerinde pul pul kabuklanma ve lezyonlar,
viicutta kil dokiilmeleri, bacak, boyun ve burun delikleri civarinda daha siddetli olmak

iizere genel bir dermatit dikkati ¢eker (Fidanci, 1986).

Koyunlarda ¢inko yetersizligine bagli olarak; genel durum bozuklugu, biiyiime
ve gelismede duraklama, inkoordinasyon, deride kalinlagsma (Akkaya ve ark., 2005),
yapag1 miktar ve kalitesinde diislis, margo coronarius ve interdigital bdlgede catlak ve
yariklar, eklemlerde sislikler ve boynuz tirnakta deformasyon sekillenir (Saglayan ve

ark., 2003).

2.3.Bakir

Bakir ; canlilar i¢in ¢ok 6nemli fonksiyonlar iistlenen ve bir¢ok olayda katalizor
olarak gorev alan esansiyel bir elementtir (Fidanci, 1986; Sahin, 1999; Turgut ve ark.,
2000; Cimtay ve ark., 2001; Kurt ve ark., 2001; Koksal, 2007). Biyolojik sistemlerde
bakir bir veya iki degerlikli olarak bulunur (Turgut ve ark, 2000; Yilmaz, 2000).
Dogada yaygin olarak bulunan bakir, cesitli metabolizma olaylarinda ve bazi 6nemli

maddelerin kurulmasinda ya koruyucu maddelerden birisi olarak yada kurulug i¢in
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gerekli bir faktor olarak rol oynar. Yaklasik olarak 30 enzim sisteminde dnemli bir
kofaktordiir ve birgok enzim sisteminin aktivatorii olmakla birlikte viicutta demir ve
cinkodan sonra en fazla bulunan iz elementtir (Fidanci, 1986; Sahin, 1999; Turgut ve

ark., 2000; Akin, 2004).

Bakirin katildig1 en 6nemli enzim sistemleri oksidazlardir (Fidanci, 1986; Sahin,
1999). Bakir basta seruloplazmin (hemoglobin sentezi i¢in demirin absorbsiyon ve
transferinde) olmak iizere birgok enzimin yapisma girmektedir. Bunlar; sitokrom
oksidaz (aerobik solunumda), lizil (hiicrelerin yapisal biitiinliigiinde) ve katalaz,
tirosinaz, monoamino oksidaz, diamin oksidaz, galaktoz oksidaz, iirikaz, biitiril Co-A
dehidrojenaz, depomin-B-hidroksidaz, siiperoksit dismutaz (oksijen metabolitlerinin
toksik etkilerinin azaltilmasinda), spermin oksidaz, triptofan 3,3-dioksijenaz ve
koagulasyon faktor V’dir (; Mert, 1999; Cimtay ve ark., 2001; Kegeci ve Keskin, 2002;
Koksal, 2007).

Bunlardan seroplazmin; askorbik asit, adrenalin ve P-fenilendiamin gibi ¢esitli

organik bilesikleri oksitlemektedir (Sahin, 1999).

2.3.1.Bulundugu kaynaklar

Genelde ¢ogu yiyecekler az miktarda bakir icermesine ragmen, besinlerdeki
bakir miktarini toprak ve sulardaki bakir miktar1 etkilemektedir. Bununla birlikte
kabuklu deniz hayvanlari, kurutulmus meyveler, karaciger, bobrek, ceviz, findik,
yumurta sarisi, ¢ikolata bakir yoniinden zengin besin kaynaklaridir (Turgut ve ark.,

2000).
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Tablo 5. Baz1 gidalardaki bakir miktarlari (Anonim, 2010d; Anonim, 2010e).

Bulundugu kaynak Miktarlan
Kuru nohut %1 mg
Bakliyat %1 mg
;(iz:llziliz;l;ll ve yumrulu 0.01 mg
Yumurta 0.007 g
Karaciger 15¢g

Marul, 1spanak, lahana 0.01 mg/100g
Brokoli 0.02 mg/100g
Kerevizde 0.03 mg/100g
Kiiltiir kuskonmaz 0.08 mg/100g

2.3.2.Metabolizmasi

Oral olarak aliman bakir, mideden baslayarak ince barsagin tiim kanallarindan
ozellikle de ince barsagin iist kisimlarinda emilmektedir (Sahin, 1999). Genglerde bakir
emilimi ergin kisilerden daha fazladir (Yilmaz, 2000). Emilim bir¢ok tiirde ince
barsaklarda gergeklesirken, koyunlarda emilimin biiyilk kismi kalin barsaklarda
gerceklesmektedir. Bu emilimin iki ¢esit mekanizma ile olduguna inanilmaktadir.
Bunlardan birincisi bakir, bakir aminoasit kompleksi olusturarak mukozadan emilir.
Diger mekanizma ise, bakir baglayan yiiksek molekiillii proteinler mukoza ylizeyinde

bakir1 depolayarak serozaya verir ve emilimini saglar (Sahin, 1999).

Mide-barsak kanalindan emilen bakir oncelikle albiimine baglanarak ve kiigiik
bir kesimi de histidinle birleserek hizla karacigere taginir. Burada ¢cogu kupra proteinler
olarak depolanir. Ince barsaktan emildikten sonra % 30’u kan dolasimma katilarak

seruloplazmine baglanir (Sahin, 1999; Yimaz, 2000; Koksal, 2007).

Seruloplazmin bir protein olan globulin-Cu kompleksidir. Seruloplazmine
baglanma orani1 dolagima katilan bakirm % 80’1 kadardir. Geriye kalan kismi gevsek

olarak albumine baglanarak ¢esitli dokulara taginir (Koksal, 2007).
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Bakir dogada yaygin olarak bulunur ve canli maddelerin tiimiinde bakir yer
alamaktadir. Bakir alyuvarlarda eritrokuprein (bakir+protein) seklinde bulunur.
Plazmadaki bakir %90 diizeyinde alfa-2 globulin seklindedir (Sahin, 1999; Yilmaz,
2000; Koksal, 2007;).

Seruloplazmin demir depolarindaki ferritinden demirin mobilizasyonunu saglar.
Ferritinden ayrilan bakir karacigerden +2 degerlikli demir seklinde plazmaya geger.
Bakir olmaksizin demir asimile olur ve karacigerde depolanir. Fakat hemoglobine
doniismez. Transferin ile demirin stabil bir kompleks olusturmas: i¢in +2 degerlikli
demirin +3 degerlikli demire doniismesi gerekir (Sahin, 1999; Giirel ve ark., 2000;
Koksal, 2007).

Bakir ve ¢inko arasinda emilim, transport ve reseptorlere baglanma agisindan bir
antagonizma vardir. Diyette yiiksek miktarda mukozal metallotionin veya yiiksek
miktarda parenteral ¢inko uygulanmasi bakir emiliminin azalmasmdan sorumludur ve
¢inko mukozal hiicrelerin i¢ine bakir girisini bloke ederek bakir emiliminin azalmasina

neden olur (Turgut ve ark., 2000).

Bazi mineral maddeler bakirla sindirim kanalinda etkilesime girmekte ve bakirin
biyoyararlanimii etkilemektedir. Cinko, molibden, kadminyum, manganez, kalsiyum
karbonat, bazi diyetsel lifler, taninler, fitatlar ve penisilamin gibi bazi ilaglar bakir
emilimini olumsuz yonde etkilemektedir. Ayrica kalsiyum, demir, fosfor ve kursunun
asirt miktarda alinmasi bakir emilimini azaltmaktadir (Fidanci, 1986; Sahin, 1999;
Turgut ve ark., 2000; Y1lmaz, 2000; Cimtay ve ark., 2001; Sahin ve ark., 2001; Bilal ve
Bilal, 2005; Vicil, 2005).

Biitiin tiirlerde sindirim yolu ile aliman bakirin biiyiik bir kismi gaita ile atilir.
Bunun igerisinde besinlerle aliman fakat emilmeyen, safradan ve barsaklardan salinan

bakir vardir (Sahin, 1999; Yilmaz, 2000).

Bakir sekresyonu baglica saftra ile olur. Bu yol ile giinde 0.5-1.3 mg bakir atilir.
Terleme ile giinde 0.34 mg bakir kaybedilir. Diyare bakir kaybinin artmasma neden

olur. Bakir biiyiik ol¢lide karaciger tarafindan ekskrete edildigi i¢in, karaciger fonksiyon
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bozukluklarinda bakir kaybi artar. Ciddi yaralanmalar ve sepsiste serum bakir ve

seruloplazmin artar (Certug, 1998).

Bakirin atilimi safra, idrar ve digki ile olmasina ragmen ¢ok az bir miktarida
terle atilmaktadir. Endojen kaybin azalmasi ve bakir emiliminin artmasi sonucunda
bakir retensiyonu artarken, idrarla bakir atilimi stres esnasinda azalir. Bakirin digka ile
atilmmi bazi elementler etkilemektedir. Ornegin kalsiyum ve potasyum bakirin

atilimini azaltirken, magnezyum ve selenyum atilimini arttirir (Turgut ve ark., 2000).
2.3.3.Fonksiyonlar

Hayvanlarda pek ¢ok mineral madde eksiklikleri; meralarda mineral degigiminin
yani sira mevsimsel Orneklik, hayvanin {ireme ve iretim taleplerinin karsilanmasina
bagli olarak degisir. Koyun ve sigirlarda bakir noksanligi 6zellikle kis sonu yada
ilkbaharda daha yogun olarak goriilmektedir (Agaoglu ve Akgiil, 2002; Kozat, 2006).
Bu doénemlerde otlarda mineral bilesimi ya da mineral maddelerin azalmasiyla birlikte;
gebelik ya da fotlisun hizla biiyiimesinden dolayr hayvanlarin besin gereksinimlerinde

hizl1 bir artiga bagli olarak noksanlik daha fazla goriilmektedir (Kozat, 2006).

Hayvanlarda bakir noksanligi primer ve sekunder olmak fiizere iki sekilde
olmaktadir (Aytug ve ark., 1989; Aytug ve ark., 1990; Sahin, 1999; Agaoglu ve Akgiil,
2002; Bilal ve Bilal, 2005; Kozat, 2006).

Bakir eksikliginde; anemi, hemoglobin azalmasi, killarda depigmentasyon,
osteoblastik aktivite diisiikliigli, osteoporosis, sinir dokularinda demiyenilizasyon, geng
hayvanlarda myokard dejenerasyonu, yapagi kalitesinin bozulmasi, fertilite
bozukluklari, gelisme geriligi, ishal, plazma kolesterol diizeyinde artig, kaseksi, immun
baskilanma, biiylimede gecikme, semirmede basarisizlik, koyunlarda baskilanmig
Ostrus, neonatal ataksi, enzootik ataksi, abort, 6lii dogum, kuzularda siyah renkli
kisimlarda beyaz seritlerin olusmast (Achromotriche) goriilebilecek belirtilerdir
(Fidanci, 1986; Imren ve Sahal, 1991; Ganong, 1999; Cimtay ve ark., 2001; Erdagon ve
ark., 2003; Giirdogan ve ark., 2006; Koksal, 2007).
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Bakir ve Zn evcil hayvanlarm iireme fonksiyonlarinin normal iglemesi i¢in
gerekli en onemli esansiyel minerallerdendir. Bu minerallerin yetersizliginde, fertilite
oraninda azalma, ovulasyon bozuklugu, fertilizasyonda diisiis, fotal gelisme bozuklugu,
embriyonik Oliim, endokrin bezlerin fonksiyon yetersizligi, Ostrus siklusunun farkli
safhalariin baskilanmasi, subostrus, anostrus, distosiya, dogum esnasinda agir1 kanama
ve retentio sekundinarium gibi belirtiler goriilebilecegi bildirilmistir (Y1ldiz ve Balikci,

2004).

Primer yetersizlik rasyondaki bakir miktarinda bir yetersizlik oldugu zaman
ortaya ¢ikar ve bdlgeye gore degisir (Agaoglu ve Akgiil, 2002; Bilal ve Bilal, 2005;
Kozat, 2006). Sigir ve koyun rasyonlarmda normalde 5 ppm bakir bulunmaktadir
(Agaoglu ve Akgiil, 2002; Bilal ve Bilal, 2005). Bu miktar 3-5 ppm olursa kritik, 3 ppm
altinda olursa ii¢ ay sonra klinik yetersizlik belirtileri ortaya ¢ikar (Sahin, 1999; Vicil,
2005)).

Sekunder bakir yetersizligi ise; rasyondaki ve otlardaki bakir miktar1 yeterli
olmasma ragmen emilimdeki bozukluklardan kaynaklanmaktadir (Sahin, 1999). Bu
bozuklugun en onemli sebeplerinden birisi diyette mevcut asirt molibden, kiikiirt,
kalsiyum, ¢inko bulunmasidir (Aytug ve ark., 1989; Sahin, 1999; Bilal ve Bilal, 2005).
10 ppm’den fazla molibden ihtiva eden topraklarda yetisen bitkilerde bakir miktar1
diisiik olur. Molibden rumende bakiri, bakir tiyamolibdat seklinde baglar; ayrica
karacigerden bakirin transportunu etkiler (Aytug ve ark., 1989).

Ayrica hayvan rasyonlarinda Cu ve Zn diizeyleri arasinda belli bir oranin
bulunmasi gerektigi bilinmektedir. Bu oran ruminantlar i¢in 1/10 olarak &nerilmekte
(Isikyildiz ve Altitas, 1994) ve bunlardan birinin miktar1 digerinin aleyhine artacak

olursa digerinin emilmesi engellenir (Kozat, 2006).

Hayvanlarda kan serumundaki bakir degerleri gida, gebelik ve yasa bagh olarak
degismektedir (Utlu ve ark., 1998).

Hayvanlarda bakir yetersizligi klinik ve subklinik olarak goriilmektedir.
Ozellikle subklinik yetersizliklerin kolaylikla taninabilen klinik yetersizlik vakalarndan

18



daha fazla ekonomik Oneme sahip oldugu vurgulanmaktadir. Gelisme c¢agindaki
hayvanlarin bakir yetersizligine daha duyarli olduklar1 ve subklinik yetersizligin 6nemli
belirtilerinden biri olan gelisme geriligi ve kilo kaybinin, dokulardaki oksidasyon
olaylarmin aksamasindan dolay1 olusan intermediyer metabolizma bozukluklarmma bagl

oldugu ileri siiriilmektedir (Sahin ve ark., 2001).

Ruminantlarda bakir eksikligi daha ¢ok mera sartlarinda goriilir. Konsantre
yemle beslenen hayvanlarda siddetli klinik belirtiler ortaya ¢ikmaz. Bakir eksikliginin
ortaya ¢ikmasinda en belirleyici faktdr molibden olarak goriilmektedir (Onciier ve ark.,

1996).

Bakir yetersizliginde yasanilabilecek bu olumsuzluklara 6rnek olarak enzootik
ataksi hastalig1 verilebilir. Kuzu ve oglaklarda olduk¢a sik rastlanan ve halk arasinda
carpik bacak olarak da isimlendirilen hastaligin temelinde gebe koyun ve kegilerin
gebelik donemlerinde yeteri kadar bakir alamamalar1 yatmaktadir. Bakir noksanligina
bagl siit ineklerinde "Falling Disease"e sikca rastlanilmaktadir. Bu hastalikta sigirda

gelisme durur ve hayvan 6strus gostermez (Koksal, 2007).

Memelilerde Cu’in enzim fonksiyonlar1 ve metabolizmasi iizerinde etkili oldugu

bilinmektedir (Kargin ve ark., 2004).

Bu elementin noksanliginda, yapisinda yer aldigi bazi enzimlerin aktivitelerinde
azalmaya bagh olarak ¢esitli metabolik sorunlar ortaya ¢ikmaktadir. Ornegin, poliferol
oksidazlardaki aktivite kaybina bagli olarak melanin sentezinde bozukluk sonucu kil ve

yiinlerin renginde acilma gelisir, yapagi kivrimlar1 olusamaz (Vicil, 2005).

Bakir normal hiicre homeostazisin ve sagligin devami i¢in gerekli olan metal
iceren enzimlerin ve proteinlerin bir kofaktorii olarak, biyokimyasal fonksiyonlar ve

temel fizyolojik fonksiyonlar i¢in gereklidir (Turgut ve ark., 2000).
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2.4.Demir

Demir, dogada en yiiksek diizeyde bulunan eser elementlerden olup insan ve
diger pek ¢ok canli tiirii i¢in temel bir elementtir (Lagin, 2005) ve protein sentezinde yer

alir (Uysal, 1999; Giirbiiz, 2008; Uysal, 2010).

Elektron alip verme 6zelligi nedeniyle oksijen taginmasi, enerji yapimi, DNA,
RNA, myoglobulin, hemosiderin, ferritin, hemoglobin, kasilma fonksiyonu i¢in gerekli
olan oksijen tagima, enerji iiretimi ve protein metabolizmasina etkili bir ¢cok enzim
kofaktor olarak demir icerir (Imren ve Sahal, 1990; Sahin, 1999; Yilmaz, 2000; Akin,
2004; Colakerol, 2005).

Demirli bilesiklerden olan hemoglobin, oksijen tasir, myoglobin oksijeni baglar
ve adeta depo eder, sitokromlardaki demir, elektron tasir. Benzim demir kompleksi,
oksidasyon-rediiksiyon olaylarinda, ferritin depolamada, katalaz, hidrojen peroksitin

yikiminda gorev alir (Mert, 1999).

2.4.1.Bulundugu kaynaklar

Besinlerin cogunda pek az demir vardir (Lagin, 2005). Besin maddeleri arasinda
en fazla demir icerenler kasaplik hayvanlarin karaciger, bobrek, kalp ve dalak gibi i¢
organlari, yumurta saris1 ve bira mayasi ile balik gibi besinlerin yanisira baklagiller,
melas ve pekmezdir. Sayilan bu besinlerin 100 graminda bulunan demir miktar1 5 mg’in
iizerindedir (Sahin, 1999; Yilmaz, 2000; Lagin, 2005). Buna karsilik siit ve siit tirlinleri

ile yesil olmayan sebzelerin cogunda demir miktari diisiiktiir (Lagin, 2005).

Besinlerle alinan demirin biiyiik bir boliimii {i¢ degerlikli (ferri) demir bilesikleri
halindedir (Sahin, 1999; Yilmaz, 2000). Fakat bu ii¢ degerlikli demir bilesikleri kolayca
emilmez, ancak iki degerli (ferro) demir bilesiklerine doniince kolay emilir (Yilmaz,

2000).

Yulafta 0.02, otta 0.16, bugdayda 0.05 ve patateste 0.02mg diizeyinde demir
bulunmaktadir (Sahin, 1999).
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2.4.2.Metabolizmasi

Demir fonksiyonlari, tasginmasi ve depolanmasi sirasinda hiicrelerde ve viicut
stvilarinda daima iki oksidasyon durumu olan ferrik veya ferréz sekilde bulunur (Uysal,

2010).

Diyette demir hemoglobin ve myoglobinden kaynaklanan organik yani et ve
hayvansal besinlerin cogunda hem demiri seklindedir. Digeri et dis1 kaynaklardan alinan
inorganik demir olmak iizere iki sekilde bulunur (Sahin, 1999; Sipahi, 2010; Uysal,
2010).

Demir absorbsiyonunun ¢ogunlugu ince bagirsaklarin duodenum ve jejenum
kisimlarinda emilir (Uysal, 1999; Sahin, 1999; Yilmaz, 2000; Bilal ve Bilal, 2005;
Giirbiiz, 2008). Lokal liimen i¢i faktorler, gastrik asidite, pH ve absorbsiyonda anahtar
proteinler dnemlidir. Insanlarda ve diger memelilerde en az 2 farkli demir absorpsiyon

yolu vardir (Sipahi, 2010).

1. Hem demirinin emilimi

2. Ferrdoz demirin emilimi

Hem demiri hemoglobin, myoglobulinde mevcuttur (Certug A, 1998; Sipahi,
2010). Nonhem ve hem demiri ferrik durumdadir. Emilimi i¢in ferréz forma gegcmesi

gerekir (Sahin, 1999; Tiizlin ve Yakut, 2009; Sipahi, 2010; Uysal, 2010).

Demir emilimi olduk¢a yavastir ve ancak gilinde birkag mg demir emilir

(Y1maz, 2000).

Organizmada ¢ok ciddi bir demir emilimi vardir. Diyet demirinin % 10’u
duodenumdan olmak iizere giinde 1-2 mg demir emilir, yine 1-2 mg demir digki ile atilir

(Karapmar ve Yilmaz, 2007).
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Hem demiri direkt olarak absorbe edilir ve viicut hem demirinin % 25’inin
emilimini gergeklestirir (Certug A, 1998). Cogunlukla jejenumda meydana gelen demir

emilimi sadece %5-10 oranindadir (Giilertan, 2008).

Ette bulunan hemoglobin, barsakta globulin yikim {irlinleri ve inorganik demiri
soluble halde tutarak absorbsiyonu kolaylastirmaktadir. Hem demiri emilimi i¢in
inorganik demirde gereken doudenal diisiik pH ve emilimi kolaylastiran askorbik asit,

sitrik asit gibi faktorlere gerek yoktur (Uysal, 2010).

+25 +3

Enterositlerin sitoplazmasindaki Fe “’nin bir kism1 Fe ”’e oksitlenir ve ferritin
yapmak lizere apoferritine baglanir. Demirin bu depo formunun salinmasi giigtiir ve
genelde ferritin eritrositler i¢cinde bu hiicreler villuslarin tepesine go¢ edene kadar kalir

ve daha sonra diski ile yitirilir (Ganong, 1999).

Stoplazmik Fe™’nin geri kalaninin biiyiik bir kismi enterositlerin bazolateral
zarlar1 iizerinden etkin olarak tasiir ve kana girerek burada, plazmadaki demir tagima
proteini olan transferini yapmak iizere apotransferrine Fe” halinde baglanir (Ganong,

1999).

Hem olmayan demir ferrik ya da ferr6z halde bulunur (Giirbiiz, 2008). Hem
disinda demirin ¢ogu ferrik demir seklinde olup, solubulitesi ve lumenden, duodenal
villustan enterosite alimi i¢in liimen i¢i pH’y1 diisliren mide asiditesine gereksinimi
vardir. Emilimde ilk basamak bu ferrik demirin membrana bagli bir rediiktaz olan ve
askorbat bagimli duodenal sitokrom b tarafindan ferroz sekle rediikte edilmektedir. Fe™
olgun enterositin lumenine bakan yiizeyinde bulunan divalan metal transporter 1
(DMT1) ile luminal yiizeyden enterosit i¢cine almir. DMT1 nonhem demir alimini
saglayan en Onemli proteindir. Enterosite alinan demirin bir kismi ferritin seklinde
depolanir ve duodenal eksfoliasyon ile atilir. Organizmada demir ihtiyaci varsa
emilimden sonra enterositin bazolateral kismina tasinir ve orada insanda bilinen tek
demir aticis1 olan ferroportin ile plazmadaki transferine yiiklenir. Ancak Once
seruloplazmin homologu ve bir transmembran proteini olan hefaestin ile Fe™, Fe™

haline okside edilmelidir (Tiiziin ve Yakut, 2009).
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Demirin emilim hizin1 etkileyen primer faktorlerden iki tanesi onemlidir:

1. Viicuttaki demir depolar:: Depolar azaldiginda demir absorpsiyonu artar, fazla ise

azalir. Buna “depo regiilator’ denir.

2. Eritropoezisin yapim hizi: Buna "eritroid regiilator" denir. Kirmiz1 kiire yapim hizi

artarsa intestinal demir absorpsiyonu da artar (Sipahi, 2010).

Demir emilimini diizenleyen 3 mekanizma vardir:

* Diyetsel diizenleme: Diyetle alinan demirin fazla olmasi emilimin artacagi anlamina

gelmez. Aksine emilimi bloke ederek atilimi hizlandirir.

* Deposal diizenleme: Depolar dolacak olursa, mukoza uyarilarak Fe emilimini azaltir.

* Eritropoetik diizenleme: Eritropoetin mukozay1 uyararak Fe emilimini etkili bir

sekilde arttirir (Colakerol, 2005; Giilertan, 2008).

Demir emiliminde rol oynayan proteinlerden SFT ( stimulators of iron transport)

hem ferrik hem de ferr6z demirin emilimini arttirir (Giirbiiz, 2008).

Oksalat, fitat, fosfatlar, Cu, Mn, Pb ve Cd demirle kompleks olusturup demir
emilimini azaltir. Hidrokinon, askorbat, laktat, piruvat, siiksinat, fruktoz, sistein, lizin ve

sorbitol demir emilimini arttirir (Y1lmaz, 2000; Vicil, 2005; Giirbiiz, 2008).

Viicut demir depolari, diyetle alinan ve gastrointestinal, liriner sistem ve derideki
hiicrelerin yikimi ile atilan demir arasinda sabit bir denge saglar. Viicuttan hergiin

ortalama 1 mg demir atilmakta ve bu diyetle saglanmaktadir (Uysal, 1999).

Demirin baslica atilim yerleri barsak hiicreleri, safra, digki, tirnaklar, sa¢ ve
idrardir (Gtilertan, 2008). Erigkin erkekler ve menstruasyon doneminde olmayan
kadinlar; feces, idrar ve terle giinde 0.6-1.0 mg demir kaybeder (Certug A, 1998).
Mensturasyon swrasinda 2 mg, gebelik ve laktasyonda 3 mg demir kaybi vardir

(Giilertan, 2008).
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2.4.3.Fonksiyonlar

Demirin fizyolojik fonksiyonlarini baslica dort grup altinda toplayabiliriz:

* Dokulara oksijen tasinmasinda ve dokusal solunumda katalizor gérevi yapar.

* Hemoglobinin ve dolayisiyla da eritrositlerin yap1 tagini olusturur.

« Kan yapici1 organlar1 ve kemik iligini uyarir.

*Biiyiime, gelisme ve metabolik olaylar1 uyararak tonik etki yapar (Sahin, 1999).

Demir eksikligi sonucu anemi olusur (Ganong, 1999; Colakerol, 2005). Deri ve
dokularda renk soluklugu, sa¢ dokiilmesi, kasinti, sa¢ ve tirnaklarda ¢atlamalar ortaya

cikar (Colakerol, 2005).

Siitii ile 35 ppm'den daha az demir ¢ikaran koyunlarin kuzularinda dogumdan
sonraki 6 hafta i¢erisinde anemi sekillendigi bilinmektedir. Kuzularin demir noksanligi
cekmemesi i¢in, iyi kaliteli ot veya kuru yonca ile karma kuzu yemlerinin daima
onlerinde bulundurulmas: gerekir. Kuzu ve koyun karma yemleri i¢inde en az 50 ppm

demir bulunmas1 zorunludur (Aytug ve ark., 1990).

Endo-ektoparazitismus, kronik karakterli kapiller kanamalar, kancali kurt
enfestasyonlari, gastrik-duodenal iilser, intrauterin kanamalar, rasyonda yeterli demir
olmamast veya demir emilim blokaji gibi nedenlerden dolayr demir eksikligi

sekillenmektedir (Bilal ve Bilal, 2005).

Asirt yada ¢ok az miktardaki demir immun yanitlari degistirir. Bakteriler demire
gereksinim duyar. Bu nedenle, 6zellikle intravendz olarak verilen demir enfeksiyon
riskini arttirabilir. Enfeksiyon ve yaralanmalara verilen cevap sonucu serum demir

seviyesi azalir (Certug A, 1998).

Demir eksikligi primer olarak, ¢ogunlukla yeni doganlarda goriilir. Yeni

doganlar gereksinimlerini anne siitiinden karsilamaktadir. Siit ise demir yoniinden fakir
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bir gidadir. Uzun siire yalniz siit ile beslenen hayvanlarda meydana gelir. Yeni
doganlarin 6zellikle domuz yavrular1 ve kuzularin karacigerindeki demir deposu, ancak
dogumdan sonra 2-3 hafta kadar bir siire, normal hematopoezisi karsilayabilir. Gidalarla
demir alinmadig takdirde demir eksikligi ortaya ¢ikar (Imren ve Sahal, 1990; imren ve

Sahal, 1991).

Demir eksikligi anemisi tiim diinyada 6zellikle iilkemizde sik karsilagilan saglik
sorunlarinin baginda gelir. Demir eksikligi anemisinin yan etkileri bagisiklik sistemi,
motor ve beyin fonksiyonlari, gastrointestinal sistem, kardiovaskiiler sistem, kas iskelet
sistemi, seliiler degisiklikler, is performansi gibi bircok organ ve organ sistemini

ilgilendirir (Giirel ve ark., 2000).

Demir serebral fonksiyonlar i¢in de gereklidir. Norotransmitterler ve miyelin
sentez edilmesine katkida bulunur ve bunlarin fonksiyonlarmi destekler (Certug A,

1998).

Ergin hayvanlarda demir eksikligi pek sekillenmez (Imren ve Sahal, 1990; Imren
ve Sahal, 1991; Agaoglu ve Akgiil, 2002). Ozellikle kronik enfeksiyonlarda, kan emici
sinek enfestasyonlarinda, parazit invazyonlarinda ve siddetli kan kayiplarinda kan

serumu demir diizeyinde azalmalar gozlenebilmektedir (Agaoglu ve Akgiil, 2002).

Buzag, kuzu ve oglaklarda demir yetersizliginin ilk donemlerinde fark edilebilir
bir bozukluk olusmaz. Ancak 5-6 hafta sonra gelisme geriligi, istahsizlik, cabuk
yorulma, nabiz ve solunum frekansinda artis, mukozalarda solgunluk (porselen
beyazligl) ve buzagilarda agir olaylarda dil {izerinde gri-sar1 pas tabakasi gibi
semptomlar gdzlenir. Enfeksiyon ve hastaliklara karsi direng azalmigtir. Erigkin koyun
ve kecilerde kil Ortiistiniin altinda solgun renkli deri alanlar1 fark edilebilir. Kan
tablosunda; hemoglobin ve hematokrit degerler azalmis olup, mikrositer, hypo veya
normokrom anemi ve poikilositoz bulunur. Hastalifin en ileri doneminde geng
sigirlarda myokard dejenerasyonu gibi bircok bozukluga yol acar (Imren ve Sahal,

1990; Imren ve Sahal, 1991; Mert, 1999; Agaoglu ve Akgiil, 2002; Ak, 2004).
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Demir noksanlig1 kuzu ve oglaklarda gelisme geriligi, mukozalarda solgunluk ve
istahsizliga neden olur. Demir noksanligina bagl olarak siit emen buzagi ve domuz
yavrularinda demir anemisi goriilmektedir. Demir noksanligma bagli olarak mikrositik

anemi sekillenir (Kozat, 2006).

Gebelik doneminde demir plasental yolla fotusa gecer. Bu nedenle dogum
sonras1 bir hafta icinde demir gereksinimi olmaz. Ancak bu demir hemoglobin

sentezinde kullanilir (Bilal ve Bilal, 2005).

Ayrica demir hemoglobin seklinde, kanin oksijeni akcigerlerden dokulara
tagimasini saglamakta ve elektron transferinde rol almaktadir. Eksikligi kiiresel 6l¢iide

yayillmig anemiye sebep olur. Fazlasi tehlikelidir ve hemokromatosise sebep olur

(Lagim, 2005).

Kronik demir zehirlenmelerinde (40-80 ppm/giin) koyunlarda istahsizlik, ishal,
agirlik kaybi, solunum giicliigli ve dolasim sistemi sorunlarmin ortaya c¢iktigi

gosterilmistir (Vicil, 2005).
Demir ile zehirlenme olgularinin belirtileri asagidaki gibi siralanabilir:
* Deride biriken hemosiderin sonucu derinin kizil-kahve renk almasi.
* Halsizlik, istahsizlik, kilo kaybi.
« Karacigerde siroza kadar giden degisiklikler.

« I¢ salgi bezlerindeki birikime bagli olarak yapilan salgilarin azalmasi sonucu degisik

yakinmalar.

* Kalp kasinda depolanan Fe nedeniyle kalp ¢alismasinda sorunlar (Colakerol, 2005).

26



2.5.Magnezyum

Magnezyum, dogada baslica magnezit ve dolomit cevherleri halinde bulunur
(Sanli, 1995). Magnezyum miktar agisindan insan viicudunda dordiincii (Kargin ve ark.,
2004; Yilmaz, 2008), intraseliiler alanda ise potasyumdan sonra ikinci sirada bulunan
bir elementtir (Karademir, 2007; Yilmaz, 2008). Ortalama bir yetiskinde yaklagik 24-28
g magnezyum bulunur (Ozgiirtas ve Kutluay, 2002; Gormiis ve Ergene, 2004;
Colakerol, 2005; Ozkesici, 2006). Total viicut magnezyumunun % 60’1 kemiklerde,
kalan % 40°1n % 20’si kasta, % 20’si yumusak dokuda ve karacigerdedir (Simsek ve
Kocabay, 2001; Ozgiirtas ve Kutluay, 2002; Simsek ve Kocabay, 2002; Gérmiis ve
Ergene, 2004; Yilmaz, 2008).

Ancak magnezyumun asil fonksiyonu kemiklerde degil, % 40’nin bulundugu
kan ve kas hiicrelerindedir (Yilmaz, 2008). Magnezyum canli organizmada 300’den
fazla enzimin kofaktoriidiir (Kargm ve ark., 2004; Benzer ve ark., 2005). Aktivasyon
icin Mg’a ihtiya¢ duyan enzimler arasinda adelinat siklaz, Na-K-adenozin tri fosfataz,
Ca-ATP-az, fosfofruktokinaz, peptidazlar, enolaz, kreatin kinaz, glikoliziste, siklik
AMP sayilabilir (Bayrroglu ve ark., 1999; Vicil, 2005; Ozkesici, 2006).

Magnezyum cesitli enzimlerin aktivasyonu igin gereklidir. Ozellikle fosfat
gruplarinin transferi ve hidrolizi, ATP’ye ihtiya¢ duyan glikoz kullanimi, yag, protein,

niikleik asit sentezleri ile kas kasilmasi i¢in gereklidir (Erdogan ve ark, 2002).

Ortalama 70 kg agiwrhigindaki bir insan viicudu 200 mEq magnezyum kapsar.
Bunun kabaca % 1’1 hiicre dis1 stvilarda, % 31°1 hiicre i¢inde, % 67’si kemikte bulunur

(Bayraktar,1990).

Plazma Mg’nun % 55’1 iyonize, % 30’u proteinlere bagh ve % 15’1 kompleks
yapida bulunur (Simsek ve Kocabay, 2002).
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2.5.1.Bulundugu kaynaklar

Mg ¢ogunlukla bircok besinde bulunur (Ozdemir ve Rodoplu, 2004). Klorofilin
temel maddesi oldugu i¢in rengi koyu yesil sebzeler, tahil {iriinleri, balik, badem, findik,
fistik, ceviz, soya fasiilyesi, havu¢, muz, kiraz, ¢ilek, kuskonmaz, sogan, domates,
kereviz, pirasa, gravyer peyniri, hurma, kara turp, aycicegi, kakao, dil baligi, beyaz un,
ispanak ve sert sular magnezyum bakimindan zengindir (Gormiis ve Ergene, 2004;
Ozdemir ve Rodoplu, 2004; Ozkesici, 2006; Yilmaz, 2008; Anonim, 2010f; Anonim,
2010h).

2.5.2.Metabolizmasi

Magnezyum viicut tarafindan kolaylikla absorbe edilen bir madde olup, normal
bir beslenme ile giinliik magnezyum ihtiyaci rahatlikla karsilanabilir. Besinlerdeki
magnezyum miktarinin yaklasik % 40-60’1 viicut tarafindan kolay emilir (Yilmaz,

2008).

Magnezyumun absorpsiyonu ile ilgili bircok caligma yapilmasma ragmen

mekanizmas1 ve kontrolii hala tam olarak anlasilamamistir (Ozgiirtas ve Kutluay, 2002).

Besinlerle alman magnezyum esas olarak jejenum ve ileumdan emilir
(Bayraktar, 1990). ileumdan emilimin nasil gerceklestigi tam olarak bilinmemektedir.
Ca, D vitamini ve metabolitlerin magnezyum emiliminde etkili olduklar1 belirtilmistir

(Bayraktar, 1990; Simsek ve Kocabay, 2002).

Koyunlarda magnezyum rumenden emilir. Rumende magnezyum emilimini
hizla pargalanan proteinler ve rumen pH’st olumsuz yonde etkilemektedir. Diger
taraftan diyette mevcut yliksek miktarda potasyum orani ve ilkbahar da hizla biiyiiyen
cayir otlart magnezyum eksikligine yol acar (Bilal ve Bilal, 2005).

Magnezyum emilimi besinlerle alinan miktara baghdir. Alinan Mg un ortalama

% 40-50’si emilir (Colakerol, 2005).
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Erigkin hayvanlarda Mg emiliminin yeri retikulorumendir. Rumendeki yiiksek
pH Mg emilimini ters yonde etkiler ve yemlerle alinma ihtiyaci artar. Yemlerdeki Ca-P

diizeyi Mg emilimini azaltir (Mert, 1999).

Intestinal sistemden net Mg emilimi yemlerdeki magnezyum ile direkt olarak
iliskili olup, yemlerle alinan magnezyumun ortalama %350-75’1 emilir. Magnezyum

viicutta bulanan tiim hiicrelerin 6nemli bilesenidir (Simsek ve kocabay, 2001).

Hiicre zar1 Mg’a kars1 gegirgen olmadigindan magnezyum giris ¢ikist i¢in 6zel
bir magnezyum tasima sistemi bulunur. Hiicrelerdeki toplam magnezyumun % 0.5-5.0’1
serbest Mg halindedir ve enzim etkinlikleri i¢in 6dnemli olan bu kisimdir (Yilmaz,

2000).

Yapilan incelemelere gore, plazma Mg konsantrasyonunun devamliligi biiyiik
oranda yemlerdeki alim ile efektif renal ve intestinal atimla ilgilidir. Bu diizenleme

muhtemelen parathormonun bir boliimii tarafindan regiile edilir (Y1lmaz, 2008).

Magnezyum ince barsaklardan aktif ve pasif transport mekanizmalar1 yoluyla
emilir. Digki, safra yolu, barsak sekresyonu ve idrar ile atilir (Bilal ve Bilal, 2005;
Ozkesici, 2006). Serum magnezyum diizeyinin regiilasyonu renal kontrol altinda

saglanir (Bilal ve Bilal, 2005).

Glomertiler filtrasyona ugrayan magnezyumun % 95’1 geri emilir (Simsek ve
Kocabay, 2001). Glomeriiler filtrasyona gegen magnezyumun % 5’ten azi idrar ile
atilirken, % 15’1 proksimal tubuluslardan, % 50-60’1 henle kulpunun c¢ikan kolu
tarafindan resorbe edilir (Simsek ve Kocabay, 2002; Ozgiirtas ve Kutluay, 2002).
Normal sartlar altinda filtrasyona ugrayan Mg’un sadece % 3-5’1 idrarla atilir.
Diiiretikler, sisplantin, gentamisin, siklosporin gibi bazi ilaglar Mg’un absorpsiyonunu
engelleyerek atilimini arttirabilir. Mg diizeyinin yasa bagl degistigi ve ileriki yaslarda
hem serum hem de idrar Mg diizeyinin azaldig1 bildirilmistir (Ozgiirtas ve Kutluay,

2002).
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Magnezyumun regiilasyonunda gastrointestinal sistem ve kemik dokusuda rol
oynamaktadir, ancak temel organ bobreklerdir. PTH ve kalsitonin bobreklerden, vitamin
D ise barsaklarda magnezyum resorpsiyonunu arttirir. Insiilin ve glukagon Mg
metabolizmasinda birbirine zit rol oynarken aldesteronun Mg sekresyonu {izerine hafif
bir etkisi vardir. Ayrica antidiliretik hormon ve seks steroidleri gibi bir kisim
hormonlarin da Mg regiilasyonunda etkili olabilecegi bazi literatiirlerde bildirilmistir
(Ozgiirtas ve Kutluay, 2002). Hayvanlara verilen magnezyumun organizmada

degerlendirilmsinde baz1 faktorler etkili bulunmustur. Bu faktorler;

1. Proteince zengin yemlerin sindirilmesi sirasinda fazla amonyak olusumu.

2. Meralarin amonyakli giibrelerle glibrelenmesi, buralarda yetisen yem bitkilerinde Mg
diizeyinin diisiik olmasi1 ve dolayistyla bunlar1 yiyen hayvanlarin rumenlerinde amonyak
yogunlugunun artmasi, buna bagl olarak da 6n midelerde magnezyum kullaniminin

azalmasi.

3. Bitkilerde ve rumen igeriginde Alfa-Keto-Butirik asit gibi maddelerin bulunmasi

halinde Mg absorpsiyonun etkilenmesi.

4. Hayvanda ishalin bulunmasi ve bir siire a¢ kalmasi sonucunda barsaklarda Mg

absorpsiyonunun olusmamasi ve barsaklardaki Mg un diski ile disar1 atilmasi.

5. Rasyonda fazla miktarda potasyum bulunmasi halinde sindirim kanalindan Mg

emiliminin azalmasi.

6. Hayvanlarin fazla siit vermeleri durumunda, siitle fazla Mg c¢ikarilmasi ve rasyonlarla
alinan Mg’un azhig1 seklinde siralayabiliriz ( Imren ve Sahal, 1990; Imren ve Sahal,

1991).
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2.5.3.Fonksiyonlar

Magnezyumun fizyolojik rolii enzim aktiviteleri ile ilgilidir ve 300°den fazla
enzimi aktive eder. Hiicre membranlarindaki iyon transfer islemlerinde gorev alarak Ca
ve K’un plazma membranlarindan gecisini saglar. Ayrica Ca kanal blokoriidiir. D
vitamini metabolizmasinda 6nemli rol oynar (Colakerol, 2005).Baz1 fosfatlar1 etkin hale
getirir. Genellikle Mg bircok enzim etkinligi i¢in gerekli bir mineraldir. Ayn1 zamanda
folik asit, glutasyon ve flavin niikleotidlerinin olusumu i¢in de magnezyum gereklidir

(Y1maz, 2005).

Giinlik magnezyum ihtiyac1 hayvanlarin fizyolojik durumlarina bagl olarak
degismekle birlikte rasyonun kuru maddesinde %0.12-0.18 diizeyinde bulunmasmin

yeterli oldugu kabul edilmektedir (Vicil, 2005).

Kandaki magnezyum diizeyi karbonhidrat metabolizmasma bagldir. Insiilin
etkisi ile glukoz azaldiginda magnezyumda azalir. Magnezyum tuzlar1 merkezsel sinir
sistemini duraklatir ve medulla oblongata merkezlerine etkir ve molar ¢ozeltisi bu
merkezleri felce ugratir. Plak terminallerden uyarimlarin ge¢mesini engeller (Yilmaz,

2005).

Karbonhidrat metabolizmasinda gorev alir. Ayrica glikoz metabolizmasini ve
insiilin duyarhiligin1 etkiler. Kas gevsetici 6zelligi ile iskelet ve sindirim sistemindeki
kaslarin gevsemesini saglar. Sinirlerdeki iletilere etkilidir. Magnezyum siilfat,
prematiire dogum yapacak kadinlarda uterus aktivitesini inhibe ederek prematiire
dogum riskini azaltict etki gosterir. Kalp damarlarinin esnekligini saglayarak kalp krizi

riskini dnleyici etki gosterir (Colakerol, 2005; Anonim, 2010h).

Magnezyum ayni zamanda kan sekeri seviyesinin diizenlenmesine ve normal

kan basmcinin saglanmasina yardimei olur (Anonim, 2010f).

Kalsiyum, magnezyum, sodyum ve potasyum gibi organik mineraller

spermatozoonlarin yasam kabiliyeti iizerine etkilidirler (Giir ve Demirci, 2000).
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Magnezyumun tek basina yemlere ilavesinin dol tutma {izerine etkisinin
olmadigi, ancak kalsiyum ile birlikte verilmesinin dol tutmayi artirdigi bildirilmistir

(Y1ldiz ve Balikci, 2004).

Magnezyum kaslarin giiclenmesi, protein sentezi ve enzim sistemi aktivitesinde,
hiicrelerin biiylimesinde ve yenilenmesinde 6nemli rol oynar (GOrmiis ve Ergene,

2004).

Magnezyum viicut sivilarinda ozmotik basmcin ve asit-baz dengesinin
saglanmasinda yardimci olur. Kan basincini diisiirlir ve trombosit agregasyonunda rol

oynar (Ozkesici, 2006).

Plazma ve serumdaki Mg konsantrasyonunun %2-3,5 mg normal, %1-2 mg net
bir eksiklik, %1 mg’dan az olmasi siddetli eksiklik ve tetani tehlikesi olarak
degerlendirilir (Mert, 1999).

Magnezyum eksikliginin sebebi; islenmis yiyecekler, sebzelerin hep pisirilerek
yenmesi, yumusak su igilmesi, iiriinlerin magnezyumdan fakir topraklarda yetistirilmesi,
seralarda iiretim yapilmasi, emilim bozulmasi (yanik, yaralanmalar, ameliyat, seker
hastalig1, karaciger rahatsizliklar1), magnezyum atilmasinin hizlanmasi ( kafein, sekerin
fazlaca tiiketilmesi, ditiretik ilag kullanimi), diyare, kusma, gastrointestinal sistemden

Mg kayiplari etkili olabilir (Gérmiis ve Ergene, 2004; Ozkesici, 2006; Anonim, 2010h;).

Yashilik, gebelik, yiliksek siit verimi, ani hava degisiklikleri ve transport gibi
faktorlerde hipomagnezeminin ¢ikisini kolaylastirir (Aytug ve ark., 1990). Laktasyon

sirasinda magnezyuma olan ihtiyag artar (Ozkesici, 2006).

Magnezyum noksanlig1 buzagilarda hipomagnezemik tetani, laktasyondaki inek
ve koyunlarda ise laktasyon tetanisi geligir. Ruminantlarda hipomagnezeminin soguga

bagli stres ve insiilin duyarliligi ile iliskili oldugu bildirilmektedir (Vicil, 2005).

Polonyada yapilan bir aragtirmada bu iilke toprak ve sularmin Ca ve Mg tuzlari

yoniinden fakir oldugu ve buna bagli olarak hayvanlarda subklinik gelisme gerilikleri ve
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fertilite sorunlar1 gelistigi saptanmistir. Ekstansif hayvan yetistiriciliginde yem
bitkilerinin magnezyum yoniinden fakir oluslar1 verim kayiplarma yol a¢maktadir

(Vicil, 2005).

Magnezyum eksikliginde magnezyuma bagimli bir enzin olan Na-K-ATPaz
aktivitesi azalir ve hiicrenin potasyum tutma kapasitesi diiser. Eger Mg yetersiz ise
potasyum ve kalsiyum idrarla kaybedilebilir ve kalsiyum yumusak dokularda
(bobrekler, arterler, eklemler, beyin) birikir (Gormiis ve Ergene, 2004).

Klinik olarak Mg eksikliginin erken semptomlar1 arasinda; istahsizlik, bulanti,
kusma, letarji ve halsizlik sayilabilir. Mg eksikligi siddetlenirse, parastezi, kas
kramplari, irrabilite, dikkatte azalma ve mental konviilziyon goriilebilir. Mg’a ait bu
semptomlarin ortaya ¢ikisinda hipokalsemi ve hipokaleminin de rolii vardir (Gormiis ve

Ergene, 2004; Yilmaz, 2008).

Koyunlarda Mg eksikligi kuzulamadan 4-6 hafta sonra mera doneminde ortaya
cikar. Hasta koyunlar asir1 duyarli olup, yiiz kaslarinda titremeler, iskelet kaslarinda
tetanik kontraksiyonlar ve 4 ekstremitede gerginlik (hipomagnezemik tetani tablosu)
gibi semptomlar c¢ok belirgindir, laktasyon donemindeki koyunlarda magnezyum
eksikligine bagli ayakta duramama, kas titremeleri ve kollaps ile sonuglanan ani
Oliimlere rastlanabilir. Genellikle laktasyondaki koyunlar o6li bulunur. Transport
esnasinda hipomagnezemiye maruz kalan toklularda inkoordinasyon, tetanoz benzeri

kramplar ve opistotonus mevcuttur (Bilal ve Bilal, 2005).

Koyunlarda 6zellikle bugday samani tiiketenlerde cayir tetanisi sekillenmektedir.
Hastalik akut tetani, bacaklarda kasilma, basin geriye kaldirilmasi ile karakterizedir

(Alp ve ark., 2001).

Gebelik siliresince maternal serum Mg konsantrasyonu yoniinden kiigiik,
progresif azalma olmaktadir. Magnezyum eksikliginin preklampsi, spontan abortus ve
preterm dogum etiyolojisi ile ilgili oldugu, gebelik siiresince Mg destegi yapilan iki

calismada gdstermistir (Altun ve ark., 1997).
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Hipermagnezemide serum Mg konsantrasyonu 2.1 mEq’nin (>2,5 mg-/dl)
iizerindedir. Hipermagnezemi noromuskuler bileskedeki asetilkolin  salinimini
sonucunda noromuskiiler iletinin generalize bozukluguna yol agar. Membrana bagh
Ca’un yer degistirmesine neden olur. Bu durumda asetilkolinin presinaptik salmimi
inhibe edilir. Bunun sonucu olarak miiskiiler paraliz gelisir. Derin tendon refleksleri
serum Mg seviyesi 10 mEg/'ye (12 mg/dl) ulastiinda kaybolur ve hipotansiyon,

solunum depresyonu, uyusma, hipermagnezeminin ilerlemesi ile gelisir (Y1lmaz, 2008).

Fazla magnezyum alindiginda uyusukluk, istahsizlik goriiliir, hareketler bozulur,
kalbin atim sayis1 azalir, kan basinct diiser, en sonunda kalp diyastol halinde durur ve

oliim meydana gelir (Y1lmaz, 2000).

2.6.Fosfor

Fosfor hayvansal organizmada en c¢ok bulunan ikinci makro mineraldir.
Gelisimini tamamlamig bir hayvanda 10 g/kg kadar fosfor bulunur (Polat ve Dellal,
2008). Organizmanin baglica yapisal O6gelerinden biri olup, organizmadaki bir¢ok
metabolik, norolojik ve hiicresel fonksiyonda da gorev almaktadir (Karapmar ve ark.,

2007).

Fosfor viicutta organik ve inorganik fosfat seklinde bulunan onemli bir
mineraldir. Organizma i¢in gerekli olan fosfor biitiin viicuda ve hiicrelere yayilmisg
haldedir (Y1ilmaz, 2000). Viicut agirhginin % 1’ini teskil eder (Colakerol, 2005). Bunun
% 85’1 iskelet (kemik ve dislerde), geriye kalan kismu ise fosfoprotein, fosfolipid,
fosfokreatin, niikleoprotein, niikleik asitler gibi organik bilesiklerin yapilarinda olmak
iizere yumusak dokularda yer alir (Ganong, 1999; Yilmaz, 2000; Simsek ve Kocabay,
2002; Benzer ve ark., 2005; Colakerol, 2005; Polat ve Dellal, 2008).
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2.6.1.Bulundugu kaynaklar

Fosfor da kalsiyum ile birlikte kemiklere c¢oker ve iskeletin dayanikliligimi
saglar. Basta hayvansal kaynakli gidalarda yaygmn olarak bulunur. Bir giinde alinan
fosfor miktar1 yaklasik 1 g dolayindadir. Yiiksek fosfor i¢eren gidalar;

Balik, bulgur, et (koyun, dana v.b), kepek (kepekli ekmek), kuru baklagiller,
kurutulmus sebzeler (fasulye, bezelye), peynir (kasar, cheddar, gravyer, otlu peynir,
rokfor), sakatatlar, siit, yogurt, siittozu, yagh tohumlar (badem, fistik, ceviz vb.)

(Anonim, 20101).

2.6.2.Metabolizmasi

Fosfor baslica kemiklerde kalsiyum ve magnezyum tuzlari halinde bulunur.
Fosfat, kanda fosfat iyonlar1 halinde bulundugu gibi, bazi proteinlerin (kazein, vitellin),
lipidlerin (lesitin, kafein) ve vitaminlerin (A, B) yapisinda bulunur. Hiicre i¢inde hem
organik, hem de inorganik fosfat bulunmasma karsilik ¢ogu organiktir ve niikleik
asitler, fosfolipitler, fosfoproteinler, yiiksek enerjili fosfat bilesikleri halindedir (Y1lmaz,
2000).

Ekstraselliiler sivida bulunan fosfor: iyonize, proteine bagh ve kompleks yapida
olmak iizere ii¢ fraksiyonda bulunur. Serum inorganik fosfatinn % 10’u proteinlere
bagli, % 35’1 sodyum, kalsiyum ve magnezyum ile kompleks yapida ve geriye kalan %
55°1ik kisim ise iyonize olarak bulunur (Simsek ve Kocabay, 2001; Simsek ve Kocabay,
2002). Fizyolojik pH’larda serum inorganik fosfatin % 90’1 filtrasyona ugrayabilir.
Serum kalsiyumunun ¢ok dar smirlarda diizenlenmesine ragmen, serum fosfor
konsantrasyonu yas, seks, diyet ve pH’a bagli olarak daha genis sinirlarda diizenlenir

(Simsek ve Kocabay, 2002).

Yemler ile alman fosforun iigte ikisi gastrointestinal sistemden absorpsiyona
ugrar. Gastrointestinal sistemden absorbe edilen fosfor giinliik gereksinimin {izerinde

olup, fazlalik idrar ile atilir. Fosforun gastrointestinal sistemden emiliminin
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diizenlenmesi kalsiyum emiliminin diizenlenme mekanizmasindan daha zayiftir (Simsek

ve Kocabay, 2002).

Fosfor duodenum ve ince barsaklarin diger boliimlerinde hem etkin tasima hem
de edilgen sizma ile emilir (Ganong, 1999). Bununla beraber Ca emiliminin aksine,
fosfor emilimi besinlerle alinanla dogrusal bir iligki i¢indedir (Ganong, 1999; Simsek ve
Kocabay, 2001) ve 1.25-dihidroksikolekalsiferol dahil Ca emilimini arttiran birgok

uyarim ayni zamanda fosfor emilimini de arttirir (Ganong, 1999).

Besinlerle alinan fosfor’un % 70’1 emilir. Emilimine Ca, D vitamini ve PTH etki
eder. Kemikler, bobrekler, ince barsaklar ve paratiroid bezi fosfor hemostazisinde etkili

olan temel organlardir (Colakerol, 2005).

Intestinal fosfor emilimi 1.25(OH) D eksikliginde azalir. Bébrek yetmezliginde
azalan bobrek kalitesi nedeniyle kandaki seviyesi diisen 1.25(OH) D yerine konulunca
fosfat emilimi artar. Saglikl kisilerde vitamin D’nin normal konsantrasyonlardan fazla
alinmasi intestinal fosfor emilimini daha fazla arttirmaz. Diger taraftan kronik bobrek
yetmezliginde kan 1.25(OH) D seviyesi ¢ok diisiik olsa bile jejunal fosfat emilimi
konsantrasyon gradientine bagimli olarak diizenlenir. Kronik bobrek yetmezligi olan
hastalarda diyet fosfat igeriginin siirekli emilimi sekonder hiperparatiroiditinin en
onemli nedenidir. Aluminyum iceren antiasitlerin kronik kullanimi intestinal fosfat
emilimini engelleyerek hipofosfotemiye yol acabilir. Ince barsagin diffuz mukozal
hasar1 ile seyreden hastaliklarinda da hipofosfotemi olusabilir (Simsek ve Kocabay,

2001).

Kanm organik fosfat miktar1 % 3-5 mg civarindadir. Plazmanin fosfat diizeyi
kalsiyum diizeyi ile yakindan iliskilidir. Her iki organik madde kanda birbiri ile belirli
bir oranti igerisinde bulunur. Bu orant1 1/1 seklindedir (Mert, 1999; Yilmaz, 2000).
Organizma bu orantiy1 koruma egilimindedir. Kanm pH’sin1 diizenlemek i¢in ya primer
yada sodyum fosfat halinde idrar ile disa ¢ikarilir. Nitekim plazmanin fosfat diizeyi 0.8
mMol/L’yi astig1 zaman fosfat fazlasi idrara gecer. Bu deger fosfat icin esik degerdir.
Diski ile de bir miktar fosfat disar1 atilmaktadir. Organik fosfat bilesimlerindeki fosfor
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dokularda ve bobrekte fosfataz enzimi ile serbest hale getirilir ve idrar ile disar1 atilir

(Y1maz, 2000).

Normal kemiklere giren ortalama fosfor miktar1 3 mg/kg/giin (97 pmol) iken
rezorpsiyonla buna esit miktarda fosfor kemiklerden ayrilir (Ganong, 1999).

Fosfat reabsorpsiyonu doyurulabilir mekanizma ile gerceklestirilip, glomertiler
filtrasyon hizi ve plazma fosfat kontrasyonu ile yakindan iligkilidir. Fosfat
reabsorpsiyonunun tubiiler maksimum hiz1 sabit olmayip fizyolojik veya patolojik
kosullara gore degiskenlik gosterir. Tmp/GFR orani tubiiler fosfat reabsorbsiyonunun

en giivenilir gostergesidir (Simsek ve Kocabay, 2001).

2.6.3.Fonksiyonlar

Fosfor bireysel gelisimde, gebelik ve laktasyon doneminde doku gelisimini
saglar. Asit ve alkali ortamlarda tampon gorevi yaparak normal pH’y1 korur. Enerji
kaynaklarindan (yag ve karbonhidrat) saglanan metabolik enerjinin depolanmasi ve
transferi i¢in gereklidir. Hiicrelerin biiyiimesi, bakim1 ve onarmm i¢in gerekli protein
sentezine katilir. Niikleik trifosfatlar RNA sentezinde, deoksiniikleosit trifosfatlar DNA
sentezinde rol oynar (Colakerol, 2005). Fosfolipid molekiillerinin yapisina girer. Kas ve
kalp kasilmasi, ndrolojik islev ve elektrolit tasinimi gibi bir¢ok fizyolojik islevlerde
kullanilir (Y1lmaz, 2000; Colakerol, 2005; Ozyurtlu ve ark, 2007). Niasin ve riboflavin

vitaminlerinin aktif hale doniismesini saglar (Colakerol, 2005).

Bazi enzim sistemlerinin yapisinda yer alwr. Ayrica fosfolipid olarak hiicre
zarlarinda, niikleik asitlerde ve fosfolipidlerde zorunlu bir elementtir. Bdylece hiicre igi
fosfat, protein, yag ve karbonhidratlarin ara metabolizmalarmin diizenlenmesinde,
genetik kodun bir niikleik asitten digerine aktarilmasinda ve hiicre biliylimesinde de

onemli rol oynar (Y1ilmaz, 2000).

Gebeligin son doneminde ve dogum sonrasi fosfor diizeyinin arttig1

bildirilmektedir (Ozyurtlu ve ark., 2007).
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Biiylime cagindaki hayvanlarda, organizmanin fosfor igerigi siirekli olarak artar.
Fosfor, kalsiyum ve vitamin D metabolizmalar1 birbirleriyle yakin iligkilidirler. Bunlar
fosforun absorbsiyonu, atilmasi ve kemik olusumu bakimindan gorevleri ile siki iligki

halindedir (Polat ve Dellal, 2008).

Fosfor yetersizliginde sigirlarda istah azalir, siit verimi diiser, ileri hallerde

kemik ¢igneme ve les yeme (pika) hali goriiliir (Benzer ve ark., 2005).

Fosfor iskelet olusumu katkisina ilave olarak, rumen mikroorganizmalarmin 6zel
fonksiyonunda, 6zellikle bitkisel seliilozun sindirimi, yemlerden enerji kullanimi, kan
ve diger sivilarin tamponlanmasi, bir¢ok enzim sistemleri ve protein metabolizmasinda

onemli rol oynar (Mert, 1999).

Eksikliginde kemik ve mineral metabolizmasi degisir. Kardiyak, hemolitik,
iskelet, kas, solunum ve merkezi sinir sistemi rahatsizliklar1 olusur. Istahsizlik, halsizlik,
kilo kayb1, huzursuzluk, eklem sertligi, kemik agrilari, kemik kirilmasi, duyu kusurlari,
cilt sorunlari, eklem iltihaplari, biliylimenin yavaslamasi, dis gelisimi geriligi gibi

rasitizm benzeri belirtiler goriiliir (Colakerol, 2005).

Sigirlarda en yaygin olarak goriilen mineral eksikligi fosfor yetersizligidir.
Tropik ilkelerde toprak ve bitkiler diisiik fosfor icerirler. Burada topraktaki Fe ve Al
erimez, fosfor kompleksleri olusturdugundan fosfor eksikligine sebep olurlar. Cok
siddetli fosfor eksikligi durumlarinda inekler 2-3 yil buzagilamaz hatta Ostrus bile
gostermez. Fosfor eksikligi bulunan yemlerde eger inek buzagilamigsa, inek diizenli
Ostrusa ancak viicut fosfor diizeyi normale doniince ulasir. Bu durum, yeme fosfor

ilavesi veya laktasyonun durdurulmasi ile saglanir (Mert, 1999).

Sigirlarda oldugu gibi, koyun ve kegilerde de primer fosfor noksanligi daha fazla
goriiliir. Fosfor eksikligi %0.2 oranindan daha diisilk oranda fosfor ihtiva eden
rasyonlarla beslenen koyun ve kegilerde goriiliir. Sekunder fosfor noksanligi rasyonda
kalsiyum ve fosfor fazlaligindan yada metabolik bozukluklardan ileri gelir (Aytug ve
ark., 1990).
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Fosfor eksikliginin ilk belirtisi yem tiiketiminde azalma ve bunu izleyen canl
agirhk kaybidir. Fosfor yetersizligine bagli olarak siit veriminde azalma, gelisme
geriligi, dol veriminde aksamalar, yatalak hal, kas gli¢siizliigii, osteomalazi ve puerperal

hemoglobiniiri de goriilebilir (Karapmar ve ark., 2007).

Bunlarin disinda, fosfor noksanliginin hayvan gelismesi, seksiiel erginlige
ulagsmas1 ve puberta devresinde iken de muhtelif verim parametrelerinin iizerine

olumsuz etkileri vardir. Ekonomik ag¢idan 6nemleri asagida belirtilmistir:

* Geng hayvanlarin geligmesi geri kalir, puberta devresine giriste normal ciisseye

erisemezler.

* Sekstiel ergenlik ¢cag1 gecikir.

* Sifat sezonunda sikluslar diizenli olmaz; fertilite diisiik olur.

* Besi hayvanlarinda kaslar yeteri kadar gelismez.

* Fosfor noksanliklari, siit verimini, yapagi verimini ve kalitesini olumsuz sekilde

etkiler.

* Fosfor noksanlig1 ¢ceken koyun ve kegilerde pika belirtileri goriilir (Aytug ve ark.,
1990).
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2.7.Selenyum

Selenyum ve E vitamininin hayvanlarm saglig1 ve verimliligi i¢in gerekli oldugu
uzun yillardan beri bilinmektedir (Karapmar ve Yilmaz, 2007). Kandaki selenyum
konsantrasyonu 60-100 pg/I’dir (Giinaldi, 2009). Selenyum toprak, bitkiler ve suda
farkli biklesiklerin yapisina giren ve hayvanlar i¢in 6nemli bir iz elementtir (Cetin ve
ark., 2002). Basta hiicre zarlarin1 oksidatif zararlardan koruyan glutatyon peroksidaz
olmak {izere bir¢ok enzimin {iyesidir. Tiyoredoksin rediiktaz, p450, iyodotironin
deiyodinaz (5DI), selenoprotein P, selenoprotein W, sperma kapsiil selenoproteini gibi
bir¢ok selenoprotein ve selenoenzim yapisinda bulunur (Atessahin ve ark., 2002; Cetin

ve ark., 2002; Giirel ve ark., 2002; Kozat, 2006; Karapinar ve Yilmaz, 2007).

Vitamin A, E ve Se koyunlarda fertilite ve d6l verimi, koglarda spermatozoa
sayisl, yogunlugu ve motalitesi lizerinde; ayrica beyaz kas hastalig1 etiyolojisinde

onemli iglevleri vardir (Avci ve ark., 2000).

Vitamin E ve selenyum savunma mekanizmalarmin en  Onemli
komponentlerindendir. Hayvanlar vitamin E ve selenyumu kendi viicutlarinda
sentezleyemedikleri i¢in bu maddeleri belirli oranlarda disardan almak zorundadirlar

(Giirel ve ark., 2002).

Selenyum spermatozoanin 6zel bir protein yapisinda bulunur, purin ve primidin
bazlarina baglanabildigi i¢in RNA’da fonksiyonu vardir, prostaglandin sentezinde,
esansiyel yag asitleri metabolizmasinda rol oynar ve bagisiklik mekanizmasinda
onemlidir (Cetin ve ark., 2002). Bunun yaninda selenyum viicut dokularmi oksidatif
yikimdan korudugu, immun sistemi etkiledigi ve bazi toksinlerin detoksifikasyonunda

yer aldig1 bildirilmistir (Onciier ve ark., 1996).
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2.7.1.Bulundugu kaynaklar

Toprakta bulunmasi nedeniyle yetisen bitkilerde ve bununla beslenen
hayvanlarda vardir. igme sularmda bulunur. Gidalarin selenyum igerikleri hakkinda
yeterli arastirma yapilmamistir. Anne siitii inek siitiinden ¢ok daha fazla selenyum igerir

(Cakir, 2001).

Zengin selenyum kaynaklari; balik, sarimsak, organ etleri, turp, tahillar, mantar,
bira mayasi, yumurta, brokoli, ay ¢ekirdegi, lahana, misir cipsi, kereviz, salatalik ve

soganda selenyum bulunur (Anonim, 2010g).
2.7.2.Metabolizmasi

Selenyum viicuttaki emilimi, atilimi ve dagilmas: rasyondaki miktarina,
kimyasal formuna, almmma yoluna ve yine rasyondaki arsenik, civa gibi diger
elementlerin miktarina baglidir. Ruminant ve ruminant olmayan diger tiirler arasinda Se

metabolizmasi farklilik arz edebilir (Underwood, 1977).

Selenyum hayvanlara parenteral olarak verildiginde, proteinlerin sentezi igin
gerekli olan plazma proteinlerine hizla katilir. Se’un emilmesi ve alikonulmasmin
yeterli olmasina karsin, selenomethioninin islevsel proteinlerin sentezi i¢in gereksinim

duyulan selenosisteine doniisiimii fazla olmaktadir (Kozat, 2006).

Selenyumun temel emilim yeri doudenumdur. Koyunlarda rumende yada
abomazumda emilim olurken, domuzlarda rumende emilim yoktur. Giinliik olarak 0.35-
0.5 ppm oraninda alinan selenyumun koyunlarda % 35 oraninda emilirken bu oran
domuzlarda %385 oranindadir (Underwood, 1977). Bunun nedeni Se ruminantlarda
rumen mikroorganizmalar1 tarafindan kullanilmayacak formlara indirgedigi i¢in tek
midelilere gore daha az emilir (Akin, 2004). Bunun nedeni Se’un tek mideli
hayvanlarda barsaklardan emiliminin ruminantlara goére daha hizli olmasidir

(Underwood, 1977).
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Viicuttaki selenyum miktar1 1mg’dan azdwr. Barsaklardan %60 oraninda emilir
ve viicutta erkeklerde testiste, her iki cinsiyette dalak, bobrek ve pankreasta bulunur

(Cakir, 2001).

Yapilan bir calismada deneklere uzun siireli oral olarak verilen selenyum ince
barsaklarda verilen dozun %44, %64, %70 oranin da emildigi ve ilk haftada absorbe
olan selenyumun %14-20 oranin da idrarla atildigi, az miktarda hava ve ter yoluyla

atildig1 belirlenmistir (Underwood, 1977).

Selenyum gereksinimi selenyumun kimyasal formuna, hayvanin selenyum
diizeyine ve vitamin E, kiikiirt, lipidler, proteinler, aminoasitler, bakir, civa, arsenik ve
kadminyum gibi selenyum metabolizmasina karigan yada rasyondaki gereksinimi
arttiran faktorlerin miktarina baghdr. Se hayvanlara selenat ve selenit gibi organik
formlar ile selenomethionin ve selenosistein gibi organik formlar seklinde

verilebilmektedir (Cetin ve ark., 2002).

Geng¢ ve alkali jeolojik olusumlarin selenyum bakimindan zengin oldugu
toprakta pH diistiikce bitkilerde selenyum diizeyinin arttigi, bitkilerin olgunlastikca
dogal seyreltme ve koke goc nedeniyle Se bakimindan fakirlestigi, sik otlatma ve ¢oklu
hasatin selenyum elementini topraktan uzaklastirdigi rapor edilmistir. Ruminant
hayvanlarda yiiksek oranda konsantre yem ihtiva eden yemler, rumen pH smirmnin
diismesine ve bu sekilde beslenen siit sigirlarinda selenyum emiliminin etkilenerek
gbzlenen semplementasyon etkisinin azalmasma neden olur (Onciier ve ark., 1996).
Rasyonda asir1 kalsiyum, ¢inko, kobalt, demir gibi elementler 6zellikle siilfiir selenyum

emilimini azaltir (Onciier ve ark., 1996; Underwood, 1977).

Selenyum diisiik miktarda organizma i¢in yasamsal 6neme sahip bir elementtir.
Elementer formda emilmez. Ancak sudaki organik bilesikleri iyi emilir. Ruminantlar
selenyum bilesiklerini rumende ¢dziindiirerek, rezorpsiyon oranini azaltirlar. Bobrekler
tarafindan atilir ve karacigerde depo edilir. Organizmada bir dizi biyokimyasal etkiye

yol agarak zehirlenme semptomlarinin ortaya ¢ikmasii saglar (Bilal ve Bilal, 2005).
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Bitki ve topraktaki selenyum besinlerle alinir ve barsaklardan emilir. Giinliik
gereksinim 120-500 pg arasinda degisir. Selenyum plazma proteinlerine baglanarak

taginir (Y1lmaz, 2000).

Absorbe edilen selenyum ilk olarak plazmaya, plazmadan kemik, tiiy ve 16kosit
gibi viicudun diger dokularma tasinir. Selenyum solunum yoluyla atilmasi yine
elementin fazla miktarda alinmasi durumunda 6nem kazanmaktadir. Aksi takdirde az

miktarda alinan selenyum solunum yoluyla atilmamaktadir (Underwood, 1977).
2.7.3.Fonksiyonlar

Selenyum doku bitlinliigiiniin saglanmasinda esansiyeldir. Patojenlerin
yikimlanmasi swrasinda ortaya ¢ikan oksidanlar gibi toksik iiriinlerden, beyaz kan
hiicrelerini koruyarak immun sistemde anahtar gorevini goriir (Akin, 2004). Selenyum,
fizyolojik islevini Glutatyon peroksidaz enziminin yapisina girerek gergeklestirir

(Karakilgik ve Aksakal, 1993).

Selenyum igeren peroksidazlar (glutatyon peroksidaz) sinirlandirildiginda
(selenyum noksanligina bagl olarak) dokularda serbest radikallerin diizeyleri artar ve
dokularda hasarlara neden olur (Kozat, 2006). Koyunlarda eksojen hormon kullaniminin
yani sira son yillarda vitamin ve mineral uygulamalarindan da yararlaniimaktadir.
Ozellikle vitamin A, E ve selenyum disi koyunlarda fertilite, koglarda ise spermatozoa
sayis1, yogunlugu ve motalitesi iizerine olduk¢a 6nemli islevleri oldugu bildirilmektedir

(Avct ve ark., 1999; Avci ve ark., 2000; Emsen ve Yaprak, 2009).

Selenyum, E vitamini ile etkileserek hiicre membranini lipid metabolizmasmin
bir iiriinii olan peroksitlerin oksidatif etkisinden korur. Bu fonksiyonu membran
biitiinliigiinlin korunmasina yardim eder, prostasiklin olusumunu engeller ve daha ileri
oksidatif hasar gelismesini engeller. Intraperitonal uygulanan 0.2 mg/kg selenyumun
intestinal iskemi ve gastrik lavaj ile verilen selenyumun karbon tetrakloride bagh
karaciger hasari ile enzimatik ve histopatolojik degisiklikleri geri dondiiriilebildigini

gostermistir. Sonug olarak, nitrit oksit diizeylerine iliskin sonuglara gére selenyumun
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deneysel kolit modelinde iyilesme iizerine olumlu etkisi oldugu kanisma varilmistir

(Aslan ve ark., 2008).

Yapilan bir calismada, deneysel olarak selenyum noksanlig1 olusturulan ratlarda
plazma T3 diizeylerinde % 22 oraninda azalma, T4 diizeylerinde ise % 64 oranin da bir
artis oldugunu belirtilmistir (Atessahin ve ark., 2002). Se ve E vitamininin, organizmada

biyolojik membranlarm korunmasinda 6nemli gorevleri vardir (Dabak ve ark., 2002).

Selenyum serebral iskemi modellerinde kullanilmis ve noral dokunun serebral
iskemiden korunmasinda ve iskemide gelisen SV’in Onlenmesinde etkili oldugu
gosterilmistir (Gilinaldi, 2009). Selenyumun embriyonun implantasyonu ve yasamini
etkiledigine dair giiclii kanitlar bulunmaktadir. Yine yapila bir ¢aligmada sadece
selenyum enjeksiyonu ile infertilite bozukluklarmin azaldig: bildirilmistir (Giirdogan ve

ark., 2006).

Selenyum eksikligi insan ve hayvanlarda degisik bozukluklara neden
olabilmektedir. Dokularda dejeneratif degisiklikler, reprodiiktif bozukluklar, biiylime
defektleri, immun bozukluklar, kardiovaskiiler hastaliklara karsi artis gibi durumlar
bunlarm arasinda sayilabilir. Kanathilarda eksudatif diatez, pankreatik fibroz, kulugka
orant ve yumurta veriminde diisme, gelisme ve tiiylenme bozukluklar1 selenyum

noksanliginda gézlenen durumlardir (Cetin ve ark., 2002).

Selenyum asagida belirtilen fizyolojik olaylarda rol almaktadir:

* Basta hiicre zarlarin1 oksidatif zararlardan koruyan glutatyon peroksidaz olmak tizere

bir¢ok enzimin iiyesidir.

* Spermatozoalarin 6zel bir proteininin bilesiminde bulunur.

* Purin yada primidin bazlarina baglanabildigi icin RNA’da fonksiyonu vardir.

* Prostaglandin sentezi ve esansiyel yag asitleri metabolizmasinda gorevleri vardir.
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* Vitamin E ile birlikte ruminantlar tarafindan yeterli bir bagisiklik i¢in gereklidir (Akin,
2004).

Vitamin E’nin selenyum ile olan sinerjik etkisi dikkate alindiginda bu iki 6nemli
vitamin ve mineralin eksikligi yeni dogan kuzularda beyaz kas hastaligi, iiremede
bozukluk, dollenme oraninda azalma, biiyiimede gerileme, bagisiklik sisteminde
zayiflama, anemi ve laktasyon bozukluklar1 meydana gelmektedir (Emsen ve Yaprak,

2009).

Selenyum ve/veya E vitamini yetersizligi nedeniyle klinik olarak en iyi
tanimlanan hastalik beyaz kas hastalig1 diger adiyla nutrisyonel miyodejenerasyondur
(Kozat, 2006; Karapinar ve Yilmaz, 2007). Beyaz kas hastaliginin klinik olarak akut
(kardiyak) ve subakut (iskelet) formu mevcuttur (Dabak ve ark., 2002; Karapmar ve
Yilmaz, 2007). Hastalik diinyanin bir¢ok bolgesindeki ciftlik hayvanlarinda (Dabak ve
ark., 2002), Tiirkiye’de &zellikle i¢ Anadolu basta olmak iizere (Fidanci, 1986) Dogu ve
Gilineydogu Anadolu bolgelerinde yaygin sekilde goriilmektedir (Or ve ark., 2003).

Buzagilarda beyaz kas hastaliginin iki tipi vardir. Bunlardan ilki, hastaligin
dogustan olan tipidir. Bu tipte buzagilar 6lii dogarlar ya da dogumdan sonra birkag¢ giin
icinde emerken ya da kosarken aniden &liirler. Ikinci tipi ise dogumdan sonra gelisir ve
dogumu izleyen 1-4 aylik buzagilarda ortaya ¢ikar. Selenyum eksikligine maruz kalan
ineklerde retentio sekundinarium orami artar, reprodiiktif basarisizlik ve immun
supresyon geligir (Akin, 2004). Kuzularda beyaz kas hastaliginin subklinik sathasinin 2.
haftadan itibaren bagladigi ve klinik belirtilerin ¢ogunlukla 3-6. haftalar arasinda
goriildiigi belirtilmektedir (Voyvoda ve ark., 1996).

Yeni Zelanda’da selenyum noksanligi goriilen alanlarda otlatilan 3-4 haftalik
gebe koyunlarda yiiksek oranda embriyonik 6limlerin oldugu, saglikli koyunlarda ise %
20-30 oraninda kisirhik goriildiigli rapor edilmistir. Yine Se noksanlig1 goriilen kuzu ve

buzagilarda Heinz cisimcigi anemisi goriilmektedir (Kozat, 2006).

Selenyum ve E vitamini eksikligi, dokularda lipoperoksidasyonun yaygin sekilde

olmasmna ve durum kas liflerinde hyalin dejenerasyonu ve kalsifikasyona yol
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acmaktadir. Kaslardaki dejenerasyon sonucu; laktat dehidrojenaz, aldoz ve kreatin
fosfokinaz gibi enzimler serbest kalmaktadir (Imren ve Sahal, 1990; Imren ve Sahal,

1991).

Yapilan c¢aligmalarda selenyum eksikligi, sigirlarda retentio sekundinarium
olusumu, zay1f uterus involusyonu, metritis ve ovaryum Kkistleri gibi iremeyle ilgili baz1
reprodiiktif  bozukluklar ile iligkilendirilmektedir.  Selenyum yetersizliginin
ruminantlarda lireme fonksiyonlar1 {izerine etki mekanizmast tam olarak
aciklanamamugtir. Selenyum immun fonksiyonlar {izerine olan etkisiyle postpartum
ovaryum fonksiyonlar1 ve uterus involusyonu etkilenmekte, ayn1 zamanda da tiroid
hormon metabolizmasi yada prostaglandinler iizerine de etkisi olmaktadir (Zonturlu ve

ark., 2008; Ayasan ve Karakozak, 2010).

Selenyumdan ileri gelen zehirlenmeler hayvanin tiirline, selenyumun kimyasal
formuna ve alma siiresine gore farklilik gosterir. Inorganik selenyum tuzlarindan
organizma 1yi yararlanamaz ancak organik selenyum tuzlarindan iyi yararlanir.
Selenyum zehirlenmesi fizyolojik olmayan yiliksek dozlarda selenyum enjeksiyonu veya
kiiciik dozlarda uzun siire selenyum enjeksiyonuna bagl sekillenir (Bilal ve Bilal,

2005).

Asir1  selenyum aliminin  {iremeyi olumsuz yonde etkileyecegi de
vurgulanmaktadir. Selenyum enjeksiyonunun siganlarda didstrus siiresini uzattigi, artan
selenyum dozuna bagl olarak hem prodstrusun hem de dstrusun degistigine dair baska

calismalarda da belirtilmektedir (Konar ve ark., 2003).

Selenyum zehirlenmesi akut ve kronik sekilde olabilir. Kronik sekil “alkali
hastaligr” adi ile anilir. Se zehirlenmesinde topallik, zayiflama, kalp ve karacigerde
atrofi, anemi, uzun kemiklerde harabiyet, kil dokiilmesi ve tirnak diismesi goriilebilir

(Mert, 1999)

Yapilan baska bir ¢alismada koglarda selenyum zehirlenmesinin dél verimini

azalttig1 belirtilmistir (Piringci ve ark., 1999).
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Ergani ve ¢evresinde koyun yetistiriciliginin genelde kaba yeme dayanmasi,
bunun sonucunda gebe koyunlarda vitamin ve mineral madde yetersizlikleri ile ilgili
siipheler dogurmaktadir. Son yillarda Ergani ve g¢evresinde abort vakalarinin artmasi
buna bagl olarak kuzu kayiplar1 ciddi bir ekonomik kayip olusturmaktadir. Bu ¢aliyma
Ergani yoresindeki koyunlarda Ca, Zn, Fe, Mg, P, Se, Ca'un abortlar iizerindeki

etkilerinin arastirilmasi amaci ile yapildi.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1.Gerec¢

3.1.1.Hayvan materyali

Bu arastirma, Diyarbakir ili Ergani ilgesinin Cakartas, Incehidir, Taveran,
Pamukpinar, Yamaglar koylerinde bulunan yaslar1 3-5 arasinda degisen, abort yapan (1-
7 giinliik) toplam 51 bas koyun ¢alisma grubunu, ayni kdylerde saglikli 20 koyun ise

kontrol grubunu olusturdu.

Calisma grubundaki koyunlarin se¢iminde hayvanlara disaridan herhangi bir
vitamin ve mineral madde igeren ila¢ ve premiks verilmemis olmasma dikkat edildi.
Kontrol grubuna segilen hayvanlarda yapilan klinik muayenede saglikli, dogum yapmus,

yavrusu yasayanlar arasinda rastgele secilmelerine dikkat edildi.

3.1.2.Caliymada kullanilan alet ve ekipmanlar

Santrifiij: Kan serumu elde etmek amaciyla Centurion marka santrifiij

kullanild1

Mikrodalga c¢oziiniirlestirme firnm: Kan serumlarinda c¢oziiniirlestirme

amaciyla Bergef marka mikro dalga firmmdan yararlanildi.

ICP cihazi: Kan serumlarindaki iz elementlerin miktarlarinin 6l¢iimii i¢in

Perkin Elmer marka ICP cihazindan yararlanildi.

Cahsmada kullamlan diger malzemeler: Kan almak amaciyla EDTA’ tiip,
kaniil, holder, ependorf tiipii, aliman kan serumlarinin muhafazasi amaciyla derin

dondurucu kullanild1
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3.2.Yontem
3.2.1.Cahsma oncesi hazirhk

Calisma i¢in Ergani’de koyun yetistiricili§inin en yaygin yapildigi koyler pilot
koy olarak secildikten sonra bu koylere gidilerek hayvan sahipleri ve ¢obanlarla yiiz
yiize goriigiilerek calismanin amaci anlatildi. Koyunlarin abort yaptiklar: takdirde en

kisa siirede haber verilmesi yoniinde girisimlerde bulunuldu.
3.2.2.Numunelerin toplanmasi ve muhafaza edilmesi

Arastrmanin yapildig1 kdyler dogum mevsiminde haftada 2 giin rutin olarak
ziyaret edilerek abort yaptig1 belirlenen koyunlarin Vena jugularislerinden 4-5 ml kan
ornegi alindi. Alman kan 6rnekleri 3000 devirde 15 dakika santrifiij edilerek serumlari
cikarildi. Cikarilan serumlar ependorf tiiplerine aktarilarak numuneler tamamlanana

kadar derin dondurucuda muhafaza edildi.
3.2.3.Numunelerin islenmesi

Toplanan numuneler Dicle Universitesi Fen Edebiyat Fakiiltesi Biyokimya
Laboratuvarina gotiiriilerek analizleri yapildi. Numuneler ilk olarak Bergef marka
mikrodalga ¢Oziiniirlestirme firmina yerlestirilmeden 6nce numunelerden 1 ml serum
alind1 ve ilizerine 5 ml konsantre (derisik amonyak) ilave edilerek mikrodalga firininda

¢Oziiniirlestirme iglemi yapildi.
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Tablo 6. Coziiniirlestirme verileri

Step 1 2 3 4
T (°C) 160 190 100 100
T (min) 5 1 1 1
Time (min) 5 10 10 10

Numuneler mikrodalga firinindan ¢ikarildiktan sonra 20 dakika siireyle
sogutulmaya birakildi. Daha sonra numunelere 5 ml distile su ilave edilerek 15 ml’ye
tamamlandi. Hazirlanan ¢ozeltiler Perkin Emler marka ICP cihazinda asagida belirtilen

dalga boylarida dlciimleri yapilarak sonuglar okundu:

Tablo 7. Numunelerin okundugu dalga boyu degerleri

Numuneler Dalga boyu (nm)
Axial Cu 327.393
Axial Zn 206.200
Axial Fe 238.204
Se 196.026
Axial Ca 317.933
Axial Mg 285.213
P 213.617

3.2.4.Istatistiki degerlendirme

Elde edilen verilerin analizi SPSS 13.0 (Evaluation version) paket programi
kullanilarak 6nce normallik analizi ger¢eklestirilmis ve ardindan Independent Sample T
testi kullanilarak analiz yapilmistir (SSPS 13.0 for Windows Evaluation versiyon,

2010).
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4. BULGULAR

4.1.Klinik Bulgular

Secilen koylerde gerek kontrol grubunu gerekse calisma grubunu olusturan
koyunlarm sistemik muayenesi yapilarak, kontrol grubunda herhangi bir metabolik ve
patolojik bozukluk olmamasina dikkat edildi. Calisma, grubunu olusturan koyunlarin
sahiplerinden alinan anemnez bilgisinden koyunlarin kis aylarinda saman ve kepekle
beslendigi, bahar ve yaz aylarinda ise merada otlayarak beslendikleri, gebelik siiresince
yem yemelerinde herhangi bir gerileme olmadigi, abort yaptiktan sonra bir kisminda
retensiyo sekundinarium, trikofaji ve ishal sekillendigi 6grenildi. Inspeksiyonda abort

yapan koyunlarin yiinlerinde karigiklik, kondiisyon skorlarinda diisiis oldugu belirlendi.

Kontrol grubunun sistemik muayenesinde herhangi bir klinik bozukluk
saptanmadi. Solunum-nabiz ve beden isilar1 Olclilmiis olup elde edilen degerlerin

normal oldugu belirlendi.

4.2.Laboratuvar Bulgulan

Calismada kontrol grubunu olusturan koyunlarin kan serumlarindaki iz element
seviyeleri Tablo 8’da verilmistir. Calisma koylerinde abort yapan koyunlardan alinan
kan serumlarinda belirlenen bakir, ¢inko, demir, selenyum, kalsiyum, magnezyum,

fosfor degerleri tablo 9°da 6zetlenmistir.
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Tablo 8. Kontrol grubu iz element degerleri

Olgu Bakir Cinko Demir Selenyum Kalsiyum Magnezyum Fosfor
N° (mg/lL) (mglL) (mgL) (mgl) (mgl)  (mg/L) (mg/L)
1 2.0100 1.3350 5.0250 0.4200 91.9950 21.3000 37.1700
2 19800 1.6050 6.7950 0.3000 115.0950 19.7850 48.0000
3  2.1900 1.5900 5.4450 0.1950 101.0550 18.9750 45.1500
4 2.0250 2.3550 7.0050 0.3000 105.8400 24.5700 42.5700
5 22050 1.2300 4.1100 0.3000 89.3400 21.4800 37.6050
6 2.5350 1.5600 5.1300 0.6750 97.0650 22.7850 31.0800
7 24750 1.4400 4.8000 0.4200 111.5250 30.9750 42.6300
8 2.1600 1.2000 7.3950 0.4350  200.7000 31.6350 118.3800
9 2.0850 1.0800 5.7600 0.3000 115.8900 23.4900 51.5700
10 2.2200 1.2450 4.9650 0.4050 123.0000 27.1500 50.4000
11 1.8750 0.7000 6.6750 0.3150 103.6800 24.9300 36.0750
12 1.8450 2.5950 4.9950 0.2100 98.2350 23.2650 42.0600
13 1.9650 1.0500 7.3200 0.3450 101.0850 21.5850 34.4400
14 15750 1.1170 5.6550 0.0900 90.1950 17.6700 33.7950
15 1.6350 0.9150 4.6950 0.2250 89.8950 19.6200 46.7250
16 1.7100 0.9600 4.9350 0.3900 100.3200 20.8500 36.3300
17 1.8600 0.9450 4.2450 0.2400 100.7550 23.2500 37.4400
18 1.5600 2.0400 5.5500 0.0750 89.6250 18.8550 32.1000
19 2.1750 0.7950 5.1750 0.3150 90.6000 27.6300 34.6200
20 1.8900 1.0950 5.5500 0.5100 107.9550 30.0450 45.3300
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Tablo 9. Caligma grubu iz element degerleri

Olgu Bakir Cinko Demir Selenyum Kalsiyum Magnezyum Fosfor

No (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L)
1 1.8150 0.7950 8.0400 0.3600 88.3500 19.9500 36.4050
2 1.3950 1.5900 6.9150 0.0000 130.9200 18.3900 34.5000
3 1.3800 0.8400 5.9400 0.0450 91.5450 18.4350 37.3500
4 1.5450 0.7650 5.1750 0.0000 63.8700 14.7450 29.1300
5 22200 1.0650 13.4700  0.1050 131.8050 45.1200 44.0700
6 1.0200 1.9200 9.4050 0.2100 129.2700 20.8550 64.2450
7 1.7700 0.8850 7.8000 0.2250 105.3150 32.5500 31.7250
8 2.0100 2.5200 8.4750 0.1500 129.1650 29.7750 42.3100
9 1.1170 0.1725 6.8400 0.0600 119.5800 20.9250 34.6950
10 1.4850 1.8300 4.9800 0.1200 83.5050 19.9990 52.2150
11 1.9800 1.2900 6.0000 0.2100 105.3300 22.9500 40.9650
12 1.9350 0.9600 4.8000 0.0750 89.1450 21.2700 39.7650
13 1.5900 1.2600 8.1300 0.4200 118.9150 54.4500 37.2450
14 2.1000 0.7500 5.7450 0.3000 68.6700 15.8250 23.0700
15 2.0250 0.8850 4.6208 0.2400 58.3200 13.3050 28.8900
16 2.1300 0.7200 4.1100 0.2550 66.6450 15.3300 37.6950
17 2.4300 1.8000 7.6950 0.2250 93.7950 21.6600 33.0300
18 1.4550 1.0350 7.6350 0.1950 93.7950 19.8900 29.9100
19 1.5000 0.9750 6.3750 0.2250 84.4200 19.0350 63.3450

20 1.3800 1.4550 5.2500 0.2850 82.6050 32.6950 31.3350

21 1.5600 0.6600 5.0400 0.0450 38.1900 8.4450 11.8950

22 1.9050 0.9000 4.6350 0.1500 58.9800 15.6000 18.7500

23 2.1150 1.0200 7.5900 0.4500 71.2300 16.8150 28.9950

24 1.5150 0.8400 7.0950 0.3450 103.9050 32.2050 38.6400

25 1.6350 1.0500 6.4050 0.0000 52.1250 12.0750 23.5800

26 2.0250 0.7050 5.2800 0.8100 85.2900 20.9400 34.9350

27 24450 0.9300 5.6850 0.3150 75.9600 18.5100 35.5200

28 2.6700 0.9150 8.1450 0.6600 78.3750 18.7200 30.1950

Tablo 9. Devamu arka sayfadadir
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Tablo 9. Caligma grubu iz element degerleri

Olgu Bakir Cinko Demir Selenyum Kalsiyum Magnezyum Fosfor
No (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L) (mg/L)
29 20250 0.6900 6.2400 0.4500 88.8150 19.5900 48.1800
30 22050 0.6150 4.8450 0.1950 79.6650 22.1400 29.8350
31 1.8000 0.8850 6.3750 0.2250 88.5900 19.8000 58.4250
32 17400 0.7500 6.0750 0.2700 78.7950 21.3150 48.1500
33 2.1150 0.6300 6.1200 0.2850 64.2300 17.1450 27.8700
3412900 0.6150 4.2600 0.1650 79.6050 25.3050 44.4750
35 1.8750 2.4300 5.9100 0.3600 88.9200 22.7700 55.6200
36 1.8000 1.0200 7.9500 0.3000 72.6600 21.1500 42.9450
37 2.0400 0.6900 5.5050 0.2550 89.6550 24.0450 50.4450
38 19200 1.4100 5.2950 0.4950 87.3300 19.7250 31.2450
39 12600 1.2450 6.0450 0.3750 89.6700 18.5250 43.2000
40 15750 1.3650 5.9250 0.2100 95.0400 22.3800 35.3250
41 14700 1.3200 6.0900 0.1500 102.7950 22.6500 24.8850
42 13950 1.2300 5.6700 0.3450 102.9450 24.9600 68.8050
43 1.1170 0.8100 6.7200 0.0000 32.5950 7.1850 11.3400
44 13350 0.9600 11.1600  0.3000 100.3950 27.9750 53.5650
45 13800 0.6900 13.3200  0.0000 58.2300 17.1600 33.4650
46 12900 0.6300 5.4000 0.0150 43.4700 10.7400 12.3900
47 15000 0.7500 5.3100 0.1800 80.5050 24.6600 45.9300
48 12000 3.7350 6.6750 0.1650 150.3000 51.3600 61.9500
49 0.9900 1.0500 4.4550 0.3900 107.9600 25.7400 57.6000
S0 1.7250 0.8850 4.9350 0.1350 58.6950 16.7400 78.6150
3118600 1.5750 5.9400 0.1650 97.0500 22.7250 37.8300

Calismada kontrol grubundaki koyunlarin kan serumlarinda hesaplanan iz
element seviyelerinde en diisiik ve en yiiksek degerler referans olarak alindi. Belirlenen

referans degerler tablo 10°da verilmistir.
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Tablo 10. Kontrol grubu degerler bilgisi

) Minimum Deger
1z Element

Maksimum Deger

Ortalama Deger

(X min.) (x max.) @
Bakir (mg/L) 1.5600 2.5350 1.998750
Cinko (mg/L) 0.7950 2.5950 1.342600
Demir (mg/L) 4.1100 7.3950 5.561250
Selenyum (mg/L) 0.0750 0.6750 0.323250
Kalsiyum (mg/L) 89.6250 200.7000 106.192500
Magnezyum (mg/L) 17.67 31.6350 23.492250
Fosfor (mg/L) 31.0800 118.1800 44.173500

Calismada kontrol grubundan elde edilen referans degerler ile ¢alisma

grubundaki iz element degerleri arasinda kiyaslama yapilarak sonuglar degerlendirildi.

Calisma grubunu olusturan 51 bas koyunun 3’tinde (11, 40, 51. olgular) biitiin iz

element seviyeleri normal degerler arasinda oldugu belirlendi. Bu grubun 4 olgusunda

ise (2, 4, 25, 43. olgular) Se hesaplanamayacak kadar az seviyede oldugu tespit edildi.

51 bas koyunun 14’linde Fe yiiksek, 37’sinde ise normal deger araliklarinda oldugu

saptand1i. Cu; 1 olguda yiiksek, 21 olguda diisiik, 29 olguda normal, Zn; 1 olguda

yiiksek, 15 olguda diisiik, 35 olguda normal, Se; 1 olguda yiiksek, 9 olguda diisiik, 41

olguda normal, Ca; 30 olguda diisiik, 21 olguda normal, Mg; 6 olguda yiiksek, 13

olguda diisiik, 32 olguda normal, P ise 14 olguda diisiik, 37 olguda normal seviyelerde

oldugu belirlendi. Caligma grubunda belirlenen bu bulgular tablo 11°de 6zetlenmistir.
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Tablo 11. Caligma grubuna ait bulgular

Fosfor

Selenyum Kalsiyum Magnezyum

Demir

Bakir Cinko

Olgu
No
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Tablo 11. Devami arka sayfadadir
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Tablo 11. Caligma grubuna ait bulgular

Olgu

Fosfor

Selenyum Kalsiyum Magnezyum

Demir

Bakir Cinko

No
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4.3.1statistiki Bulgular

Elde edilen verilerin analizi SPSS 13.0 (Evaluation version) paket programi

kullanilarak 6nce normallik analizleri ardindan independent sample T testi kullanilarak

analiz yapilmustir.

Tablo 12. Istatistik analiz degerleri

iz elementler Caliyma grubu Kontrol grubu
Significant (p)
(n: 51) (n:20)
X + Sx X + Sx

Bakar (mg/L) 1.707+0.0542 1.999+0.0600 *x
Cinko (mg/L) 1.108+ 0.0823 1.343+0.1121 -
Demir (mg/L) 6.539+0.2757 5.561+0.2190 *
Selenyum (mg/L) 0.234+ 0.0232 0.323+0.0310 *
Kalsiyum (mg/L) 86.999+3.4516 106.193+£5.4322 ok
Magnezyum 22.083+1.2537 23.492+0.9228 ]
(mg/L)

Fosfor (mg/L) 39.1474+2.0158 44.174+4.1386 -

:p>0.05,*:p<0.05, **:p<0.01

Yapilan istatistik analiz sonucunda Cu’in ¢aligma grubunda diisiik ve bu farkin

p<0.01’e gore onemli oldugu, ancak Zn, Mg ve P’da diisiik olmasma ragmen farkin

(p>0.05)’e gore onemli olmadigi, Fe analiz sonucunda ¢alisma grubunda yiiksek, Se ise

diisikk oldugu ve elde edilen degerlerin istatistiksel olarak onemli (p<0.05) oldugu

belirlenmistir.
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5. TARTISMA VE SONUC

Tiim diinyada degisik hastaliklarin tedavisinde giinliik beslenmeyi desteklemek
ve subklinik seyirli hastaliklardan korunmak amaciyla vitamin ve minerallerden
yararlanilmaktadir (Akkaya ve ark., 2005). Vitaminler ve mineraller viicut tarafindan
iiretilmedigi icin besinlerle birlikte alinmasi zorunludur (Kurt ve ark., 2001; Akkaya ve
ark., 2005). Dolayisiyla beslenme ve saglikli bir bagisiklik sistemi arasindaki
korelasyonu gérmek miimkiindiir. Ancak iklim, toprak ve yemin olgun olusu veya
olmayisi, toplama yontemleri, tasima ve depolama gibi bir¢ok faktor, yemlerdeki
vitamin-mineral diizeylerini etkilemektedir. Bu durumda hayvan saghgi i¢in gerekli
mineral ve vitaminlarin rasyon veya g¢esitli takviye yontemleri ile karsilanmasi

gerekmektedir (Akkaya ve ark., 2005).

Ulkemizde koyun vyetistiriciligi meraya dayali olarak yapilmaktadir (Bilal ve
Bilal, 2005). Bu nedenle toprak-bitki-hayvan iligkisinde topragin ana kaynagi ve yapisi
iz elementler acisindan 6nemlidir (Erdogan ve ark., 2002). Dogal meralar ve gegici
meralar yi1l boyunca koyunlarin beslenmesinde yararlanilan beslenme alanlarini
olusturmaktadir. Ancak s6z konusu olan alanlarin beslenme potansiyelinde gerek
kimyasal bilesim, gerekse ot iiretim potansiyeli bakimindan yil igerisinde degisimler
meydana gelebilmektedir. Otlatma yogunlugunun kontrolii ve g¢esitli otlatma
programlar1 ile meranin etkin kullanimina yonelik tedbirler alinabilmekle birlikte,
meranin kimyasal kompozisyonunda gozlenen degisimlerin dengelenebilmesi agisindan
ek yemleme uygulamalarina gereksinim duyulmaktadr (Algicek ve Yurtman, 2009).
Ancak bolge hayvanciligi ve hayvan sahiplerinin profili dikkate alindiginda ek yemleme
yapilmamakta ve buna bagl olarak ciddi hastaliklar ve ekonomik kayiplar meydana

gelebilmektedir.

Gebelik donemlerinde annenin mineral madde ihtiyac1 artmaktadir. Mineral
maddelerden birinin yada bir kagmin yetersizligi veya dengesizligi ile gebeligin
olumsuz yonde etkilenebilecegi bildirilmistir. Ineklerde embriyonik 6liimlerin

makrominerallere nazaran (Ca, P, Mg, K, Na, Cl), mikrominerallerin (Cu, Zn, Se)
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yetersizliginden meydana geldigi ifade edilmistir (Akkaya ve ark., 2005). Bolgemizde
cogunlukla ek yemleme yapilmadigi ve meralarin mineral madde yOniinden yetersiz
olabilecegi goz Oniine alacak olursak anne yeterince beslenemediginden cesitli
minerallerin yetersizligi sekillenebilecek dolayisiyla bu da abortlara ve zayif yavru

dogumunlarina sebep olacaktur.

Bu calisma Ergani ve c¢evre kdylerde son yillarda artan abort olaylar: ile iz
element yetersizligi arasindaki iligki arastirilarak bolge insaninin ekonomik kayiplarmin

en aza indirilmesi ve hayvanciliktan yeterli verim alinmasi amaciyla yapilmistir.

Bakir canlilar i¢in ¢ok dnemli fonksiyonlar iistlenen ve bir ¢ok olayda katalizor
olarak gorev alan esansiyel bir mineral oldugu (Fidanci, 1986; Sahin, 1999; Turgut ve
ark., 2000; Cimtay ve ark., 2001; Kurt ve ark., 2001; Koksal, 2007) ve eksikliginde;
anemi, hemoglobin azalmasi, killarda depigmentasyon, osteoblastik aktivite diistikliigt,
osteoporosis, sinir dokularinda demiyenilizasyon, gen¢ hayvanlarda myokard
dejenerasyonu, yapagi kalitesinin bozulmasi, fertilite bozukluklari, gelisme geriligi,
ishal, plazma kolesterol diizeyinde artis, kaseksi, immun baskilanma, biiyiimede
gecikme, semirmede basarisizlik, koyunlarda baskilanmis Ostrus, neonatal ataksi,
enzootik ataksi, abort, 6lii dogumlarin sekillendigi vurgulanmistir (Sahin, 1999; Cimtay
ve ark., 2001; Kozat, 2006; Koksal, 2007). Saglikli koyunlarda normal kan serumu
diizeyini Alp ve ark.’lar1 (2001) 60-100png/dl (0.6-1 ppm) olarak bildirirken Cimtay ve
ark.’lar1 (2001) 70-160 pg/dl (0.7-1.6 ppm) olarak, yetersizlik smirin1 ise 70 pg/dl
olarak bildirmislerdir. Ayrica Karademir (2007) serum Cu diizeyinin koyunlar i¢in
normal degerlerini 50-250 pg/dl (0.5-2.5 ppm) olarak bildirmistir. Yapilan ¢aligmada
kontrol grubunda serum bakir diizeyi 1.56-2.535 ppm olarak elde edildi. Elde edilen bu
veriler Karademir (2007)’in ¢aligmasindaki verilere yakin iken, Alp ve ark. (2001) ile
Cimtay ve ark. (2001) verilerine gore yliksek bulunmustur. Kurt ve ark.’lar1 (2001),
Diyarbakir ve ¢evresinin bakir yataklarinin fazla bulunmasi, bu bdlgede yetisen bitki
ortiistinde ve icme sularmda bakir diizeyinin diger bolgelerden yiliksek olmasinin
kacinilmaz bir sonu¢ oldugunu belirtmislerdir. Bu caligma Diyarbakir ilinin Ergani
ilcesinde yiiriitiilmesi ve kontrol grubundan elde edilen verilerin bir¢ok literatiirde
belirtilen degerlerden yiliksek bulunmast Kurt ve ark.’larmin (2001) calismasini

destekler durumdadir. Calisma grubunu olusturan 51 bas koyununun serum Cu diizeyi
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kontrol grubu ile kiyaslandiginda 20’sinde diisiik, 1’inde ise yiliksek bulunmustur.
Yapilan istatistik analizi sonucunda p<0.01 6nem seviyesine gore farkin 6nemli oldugu
saptanmugstir. Bakirin kan serumundaki diisiik seviyelerinin saptanmasi diger iz element
yetersizligi ile birlikte olmasi mineral maddelerin absorbsiyonunu veya viicuttan
atilmasmi etkileyebilecegi diisiiniilerek koyun abortlarinda etkili olabilecegini akla

getirmistir.

Cinko, yapisina katildigi enzimlerin aktivasyonuna bagl olarak protein,
karbonhidrat ve lipid metabolizmasinda gerekli temel bir element oldugunu (Diizgiiner,
2005) ve bir ¢ok canlida iireme fonksiyonlarinda ¢ok 6zel bir yere sahip olan ¢inkonun
yetersizliginde cinsel gelisim bozukluklarmin ortaya c¢iktigi, ozellikle gebelikteki
eksikliginin normal embriyonal gelisimi, fetal biiylimeyi ve gebelik siiresini etkiledigi
vurgulanmaktadir (Atakisi ve ark., 2007). Koyunlarda normal serum Zn diizeyini
Kandemir (2007) 80-117 pg/dl (0.8-1.17 ppm) araliginda oldugunu bildirmislerdir.
Cimtay ve ark. (2001) koyunlarm normal Zn diizeyini 80-120 pg/d (0.8-1.2 ppm),
Erdogan ve ark. (2003) serum Zn diizeylerini 0.38-0.40 ppm; 0.32-1.50 pmm; 1.40 ppm,
1.84 ppm olarak bildirmistir. Yapilan caliymada kontrol grubu kan serumu Zn diizeyleri
0.7950-2.5950 ppm olarak elde edildi. Elde edilen bu verilerin alt sinir Zn diizeyleri
Kandemir (2007) ile Erdogan ve ark. (2003) bildikleri verilerle Ortiislirken Zn iist limit
diizeyleri ise bu g¢aligmalarinkinden fazla bulunmustur. Kurt ve ark.’larmin (2001)
yaptiklar1 bir ¢alismada serum ¢inko diizeyinin bdlgeden bdlgeye hatta ayni ilin ilgeleri
arasinda bile farklilik olabildigini, bu farkliligin ortaya ¢ikmasinda ydrenin toprak, su ve
bitki Ortlistiniin  farkli olmasindan kaynaklanabilecegini bildirmislerdir. Kontrol
grubunda serum ¢inko seviyesinin iist limitinin yiiksek olmasi bu bdlgede topragin ve
bitki ortiisiinlin ¢inko bakimindan zengin olabilecegini diisiindiirmiistiir. Bu diisiinceyi
destekleyen herhangi bir literatiire rastlanmadi. Bu ¢aligmada ¢aligma grubundaki 51
bas koyun kontrol grubu Zn seviyeleri ile yapilan karsilastirmada 16 tanesinde serum
Zn diizeyleri diisiik c¢ikmig ve yapilan istatistik analizi sonucunda p>0.05 6nem

seviyesine gore farkin 6nemli olmadig1 saptanmastir.

Demirin dogada en yiiksek diizeyde bulunan eser elementlerden oldugu insan ve
diger pek cok canli tiirii icin gerekli bir element olarak yasamsal 6neme sahip oldugu

bildirilmistir (Lagin, 2005; Vicil, 2005; Uysal, 2010). Ergin hayvanlarda demir eksikligi
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pek  sekillenmedigi, oOzellikle kronik enfeksiyonlarda, kan emici sinek
enfestasyonlarinda, parazit invazyonlarinda ve siddetli kan kayiplarinda kan serumu
demir diizeyinde azalmalar gozlenebildigi bildirilmistir (Agaoglu ve Akgiil, 2002).
Koyunlarda normal serum demir diizeyi 70-196 pg/dl (0.7-1.96 ppm), 115-234 pg/dl
(1.15-2.35 ppm) ve 102-303 pg/dl (1.02-3.04 ppm) olarak belirtilmistir (Cimtay ve ark.
2001). Alp ve ark. (2001) ise koyunlarda normal kan serumu Fe diizeyini 0.10-0.15
mg/dl (1-1.5 ppm) olarak bildirmislerdir. Yapilan bu ¢alismada kontrol grubu kan serum
Fe diizeyi 4.11-7.395 ppm olarak bulunmustur. Elde edilen sonuglar literatiirlerde
belirtilen kan serumu Fe diizeylerinden yliksek bulunmustur. Ancak bazi ¢alismalarda
(Ozyurtlu ve ark. 2007) gebeligin dogum sonrasi serum demir diizeylerinde dogum
oncesine nazaran artig oldugu bildirilmis ve bunu dogum 6ncesinde azalmanin nedeni
fotiistin karacigerdeki demir konsantrasyonunun artmasi ve fotiisiin bu elemente biiyiik
miktarlarda ihtiyag duymasiyla iliskilendirilmis, bu ihtiyacin gebeligin son
donemlerinde maksimuma ulastigini bildirmislerdir. Bu ¢aligmada kontrol grubunu
olusturan koyunlardan dogum sonrasi 10. giinde kanlar1 almarak kan serumlari
cikarilmis ve demir diizeyine bakilmistir. Calisma grubunu olusturan 51 bas koyunun
14’tinde serum Fe diizeyi kontrol grubundan elde edilen degerlerden yiiksek
bulunmustur. Hem kontrol grubunun hem de ¢alisma grubunda elde edilen sonuglarin
yiiksek bulunmasi bu bdlgenin bitki ortiisii ve koyunlara verilen yemlerin Fe yoniinden
zengin olabilecegini diisiindiirmiistiir. Kontrol grubu ve calisma grubu Fe diizeyleri
istatistiki acidan incelendiginde (p<0.05)’e gore aradaki fark onemli bulunmustur. Bu

sonu¢ Ozyurtlu ve ark. (2007) sonuglari ile uyum igerisindedir.

Selenyumun hayvanlarin saghig1 ve verimliligi i¢in gerekli oldugu (Karapimar ve
Yimaz, 2007), eksikliginde dokularda dejeneratif degisiklikler, reprodiiktif
bozukluklar, bliylime defektleri, immun bozukluklar, kardiyovaskiiler hastaliklara kars1
artis gibi durumlarin sekillenebilecegi vurgulanmistir (Cetin ve ark., 2002). Kurt ve
ark.’larinin (2001) Diyarbakir yoresinde yaptiklari bir calismada serum selenyum
seviyesini 64.81+22.93 ng/ml (0.06481 ppm) olarak bulmuslardir. Yine Kurt ve ark.’lar1
(2001) koyunlarin serum plazma konsantrasyonlarinin 150-350 ng/ml olmas1 gerektigini
bildirmiglerdir. Yapilan ¢aligmada ise kontrol grubu kan serumu selenyum diizeyi

0.0750-0.6750 ppm olarak ortalama deger ise 0,323+0,0310 ppm olarak elde edilmistir.
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Yaptigimiz ¢aligmada ¢alisma grubu kontrol grubunun kan serumu selenyum diizeyinin
minimum ve maksimum deger araliklari ile kiyaslandiginda 1 olguda yiiksek, 9 olguda
diisiik, 41 olguda ise normal deger araliklarinda bulunmustur. Serum selenyum seviyesi
diisiik bulunan 9 koyunun 4’iinde selenyum seviyesi hesaplanamayacak kadar diigiik
bulunmustur. Kontrol grubu ve c¢alisma grubu istatistiki a¢idan karsilastirildiginda
aradaki fark (p<0.05)’e gére Onemli bulunmustur. Selenyumun koyun abortlarina etkisi
tizerine herhangi bir literatiir bilgiye rastlanilmamis, ancak diger iz element
noksanliklariyla birlikte olmasi sonucu abortlara neden olabilecegi fikrini akla

getirmistir.

Kalsiyumun hayvan viicudunda en fazla bulunan makro mineral oldugu (Polat
ve Dellal, 2008) ve viicuttaki kalsiyumun %99’u kemiklerde ve dislerde, geriye kalan
kismmnin ise ekstraseliiler sivilarda ve yumusak dokularda bulundugu bildirilmistir
(Simsek ve Kocabay, 2001; Simsek ve Kocabay, 2002; Benzer ve ark., 2005; Polat ve
Dellal, 2008). Serum kalsiyum diizeyinin 6 mg/dL’m altina diiserse klinik
semptomlarin, 5 mg/dL’nin altina diistiiglinde ise parezisin sekillendigi (Aytekin ve
Tasal, 2005) ve kalsiyum diizeyinin diistilkk¢e klinik bulgularin daha belirginlestigi
(Aytekin, 2010), yetersizliginde kemiklerde bozukluk, gen¢ hayvanlarda rasitizm,
yaslilarda osteomalazi ve siit verimi yiiksek olan kiiltiir ineklerinde siit hummasina
neden oldugu vurgulanmistir (Yilmaz, 2000). Koyunlarda normal kan serumu kalsiyum
diizeyini, Sahin ve ark.’lar1 (2001) yaptiklar1 bir calismada 8-12 mg/dl (80-120 ppm)
olarak belirlerken, Alp ve ark.’larmin (2001) yaptiklar1 bir ¢aligmada ise normal serum
kalsiyum seviyesi 12.16+1.0 mg/dl (121.6£10.0 ppm) olarak belirlemislerdir. Bu
calismada kontrol grubu serum kalsiyum seviyesi 89.625-200.7 ppm araliklarinda,
ortalama olarak ise 106.193+5.4322 ppm olarak bulunmustur. Elde edilen bu sonuglar
Sahin ve ark.’larmin (2001) yaptiklar1 calismada belirttikleri minimum diizeyle
ortiistirken, maksimum degerlerde bizim yaptigimiz ¢aligma sonuclar1 yliksek, Alp ve
ark.’larmin  (2001) bildirdikleri ortalama serum kalsiyum diizeyinden ise diisiik
bulunmustur. Bu durum bdlgenin toprak, bitki Ortiisii ve hayvanlara verilen yemlerdeki
kalsiyum diizeyinin yiliksek veya diisiik olmasiyla agiklanabilir. Caligma grubunu
olusturan 51 bas koyunun serum kalsiyum diizeyleri kontrol grubu referans degerleri ile

kiyaslandiginda 30 olguda serum kalsiyum diizeyi diisiik, 21 olguda ise normal deger
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araliklarinda bulunmustur. Koyun abortlarinin iizerine kalsiyumun etkisi {izerinde
herhangi bir literatiirel bilgiye rastlanilmamis, yapilan ¢aligmada kontrol ve calisma
grubu arasinda serum kalsiyum diizeyleri istatistiki agidan Onemli bulunmustur
(p<0.01). Bu da serum Ca diizeyinin diisiik olmasinm abortlara etkisinin olabilecegini

diistindiirmektedir.

Magnezyumun miktar acisindan insan viicudunda dordiincii (Kargmn ve ark.,
2004; Yilmaz, 2008), intraseliiler alanda ise potasyumdan sonra ikinci sirada bulunan
bir element oldugu (Karademir, 2007; Yillmaz, 2008). Magnezyumun hiicre
membranlarindaki iyon transfer islemlerinde goérev alarak Ca ve K’un plazma
membranlarindan gecisini sagladigi, ayrica Ca kanal blokoriiniin oldugu, D vitamini
metabolizmasinda 6nemli rol oynadig1 (Colakerol, 2005), tek basina yemlere ilavesinin
dol tutma iizerine etkisinin olmadigi, ancak kalsiyum ile birlikte verilmesinin dol
tutmay1 artirdigt belirtilmistir (Yidiz ve Balikei, 2004). Koyunlarda Mg eksikligi
kuzulamadan 4-6 hafta sonra mera doneminde ortaya ciktigi, hasta koyunlarm agiri
duyarli olduklari, yiiz kaslarinda titremeler, iskelet kaslarinda tetanik kontraksiyonlar ve
4 ekstremitede de gerginlik (hipomagnezemik tetani tablosu) olusmast gibi
semptomlarin belirginlestigi ve laktasyon donemindeki koyunlarda magnezyum
eksikligine baglh ayakta duramama, kas titremeleri, kollaps ile sonuglanan ani 6liimlere
rastlanabildigi bildirilmektedir (Bilal ve Bilal, 2005). Koyunlarda normal serum
magnezyum seviyesi ile ilgili olarak Sahin ve ark.’lar1 (2001) 1.70-2.91 mg/dl (17.0-
29.1 ppm) olarak, Alp ve ark.’lar1 (2001) 1.8-2.5 mg/dl (18-25 ppm) olarak
bildirmiglerdir. Yapilan bu calismada kontrol grubundan elde edilen referans aralik
17.67-31.635 ppm olarak elde edilmis, bu degerlerden minimal degerin Sahin ve
ark.’lar1 (2001) tarafindan yapilan ¢aligma ile ortiistiigti, fakat Alp ve ark.’larinmn (2001)
belirttigi minimal degerden daha diisiik bulunmustur. Bu calismada elde edilen
maksimum referans deger her iki calismada belirtilen degerlerden yiiksek oldugu
bildirilmistir. Bu durum hayvanlarin rasyonlarinda bulunan yemlerdeki magnezyum
miktarma bagl olabilmektedir. Caligma grubunun 6’sinda magnezyum yiiksek, 13’{inde
diisiik, 32’sinde ise serum magnezyum diizeyi normal referans degerleri arasinda
bulunmustur. Yildiz ve Balik¢i’nin (2004) ineklerde yaptiklar1 bir calismada gebe ve

gebe olmayan ineklerin serumlarindaki magnezyum diizeylerinde 6nemli farkliliklarin
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olmadigini, fakat embriyonik O6liim sekillenen grupta magnezyum diizeyinin diisiik
oldugunu bildirmislerdir. Yiiksek bulundugu takdirde gerek embriyonik gerekse ileri
gebelikte abort sekillenmesi ile ilgili literatiir bilgiye rastlanilmamistir. Istatistiki agidan

caligma grubu ile kontrol grubu arasinda fark (p>0.05) 6nemli bulunmamagtir.

Fosfor, kanda fosfat iyonlar1 halinde bulundugu gibi, baz1 proteinlerin (kazein,
vitellin), lipidlerin (lesitin, kafein) ve vitaminlerin (A, B) yapisinda da bulundugu
(Yilmaz, 2000), fosfor eksikliginin ilk belirtisinin yem tiiketiminde azalma ve bunu
izleyen donemde canli agirlik kaybi, siit veriminde azalma, gelisme geriligi, dol
veriminde aksamalar, yatalak hal, kas gligsiizliigii, osteomalazi ve puerperal
hemoglobiniiri sekillenebilecegi vurgulanmistir (Karapimnar ve ark. 2007). Koyunlarda
normal serum inorganik fosfor diizeyi i¢in bazi arastiricilar 4.5-7.5mg/dl (45.0-75.0
ppm), 5-7.3mg/dl (50.0-73.0 ppm) ve 4-8 mg/dl (40.0-80.0 ppm) olarak
bildirmektedirler (Sahin ve ark. 2001). Ozyurtlu ve ark.’lar1 (2007) koyunlarda
gebeligin son donemlerinde ve gebelik sonrasinda fosfor konsantrasyonun arttigini
belirtmiglerdir. Yapilan bu ¢alismada referans degerler 31.08- 118.18 ppm olarak elde
edilmis, bu deger literatiirlerde verilen serum fosfor degerlerinden yiiksek bulunmusg,
ancak bu durum Ozyurtlu ve ark.’larmin (2007) belirttigi gibi gebeligin son
donemlerinde ve dogum sonrasi fosfor diizeylerinin artabilecegi kanisini destekler
niteliktedir. Caliyma grubunu olusturan 51 bas koyunun 14’linde serum fosfor orani
diisiik, 37’sinde ise normal araliklarda oldugu bulunmustur. Calisma grubu ve kontrol

grubu arasinda istatistiki agidan fark (p>0.05) 6nemli bulunmamustir.

Calisma grubundan 4 olguda biitiin iz element (Cu, Zn, Ca, P, Mg, Se, Fe)
degerleri normal referans degerleri arasinda bulunmasma ragmen abort sekillenmis, bu

durum bakteriyal veya viral enfeksiyonlar sonucu olabilecegi kanisini akla getirmistir.

Sonug:

1. Ileri gebelikte abort yapan koyunlarda etiyolojik faktdr olarak enfeksiydz

hastaliklarin yanin da mineral madde yetersizliklerinin de diistiniilmesi gerektigi

2. Gebelik boyunca hayvanlarin yeterli ve dengeli beslenmesi gerektigi
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. Gebe hayvanlarin rasyonlarinda Ozellikle kalsiyum, bakir ve selenyum

yetersizliklerine dikkat edilmesi gerektigi

. Boylece abortlarin en aza indirilerek ekonomik kayiplarin azalacagi sonucuna

varilmistir.

66



OZET

Giingor S, Ergani ve cevresinde koyun abortlarinda bazi mineral madde yetersizliklerinin
rolii iizerine ¢ahsmalar, Y.Y.U. Saghk Bilimleri Enstitiisii I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dah Yiiksek
Lisans Tezi, Van, 2010, Bu calisma Ergani ve ¢evre kdylerindeki koyunlarin kan serumunda Cu, Zn, Ca,
Mg, P, Fe, Se diizeylerini belirlemek ve abort ile iliskisini ortaya koymak amaciyla yapildi. Calisma
yiriitilen koyunlarm kan serumunda Cu, Zn, Ca, Mg, P, Fe, Se miktarlar1 ICP cihazinda olgiilerek
istatistik analizleri yapilmistir. Kontrol grubundaki koyunlarin Cu, Zn, Ca, Mg, P, Fe, Se kan serum
degerleri sirasiyla 1,999+0,0600 mg/L, 1,3434+0,1121 mg/L, 106,19345,4322 mg/L, 23,492+0,9228 mg/L,
44,1744+4 mg/L,1386, 5 mg/L,561+0,2190 mg/L, 0,323+0,0310 mg/L, ¢alisma grubundaki koyunlarin kan
serum degerleri sirastyla 1,707+0,0542 mg/L, 1,108+ 0,0823 mg/L, 86,999+3,4516 mg/L, 22,083+1,2537
mg/L, 39,147+2,0158 mg/L, 6,539+0,2757 mg/L, 0,234+ 0,0232 mg/L olarak tespit edilmistir. Calisma
ve kontrol gruplarinda yapilan karsilastirmada Zn, Mg ve P’nin (p>0.05) istatistiksel olarak 6nemli
olmadigi, Fe ve Se (p<0.05), Cu ve Ca (p<0.01)’da istatistiksel olarak énemli oldugu saptandi. Koyun
rasyonlarma oOzellikle Cu, Ca ve Se’un yemlere ilave edilmesi veya parenteral yolla verilerek koyun

abortlarmin ve ekonomik kayiplarin azaltilabilecegi kanisina varildi.

Anahtar Kelimeler: koyun, abort, mineral madde
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SUMMARY

Giingor S, Studieson the role of deficiency of some mineral substances in sheep aborts in region
Ergani it’s region, University of Yuzuncu Yil Institute of Health Science Department of Internal
Diseases, Master Thesis, Van, 2010. The present study was performed in Ergani and it’s around villages
on sheep which had abortion to determine Cu, Zn, Ca, Mg, P, Fe and Se concentrations in their serum and
put forwad relation with abortion. Cu, Zn, Ca, P, Fe and Se concentrations in the blood samples of the
sheep which used in this study were determined by ICP equipment In the control group; Cu, Zn, Ca, Mg,
P, Fe, and Se values were determined as1,999+0,0600 mg/L, 1,343+0,1121 mg/L, 106,193+5,4322 mg/L,
23,492+0,9228 mg/L, 44,174+4 mg/L,1386, 5 mg/L,5614+0,2190 mg/L, 0,3234+0,0310 mg/L respectively.
In the study group these values were determined as; sirasiyla 1,707+0,0542 mg/L, 1,108+ 0,0823 mg/L,
86,999+3,4516 mg/L, 22,083+1,2537 mg/L, 39,147+2,0158 mg/L, 6,539+0,2757 mg/L, 0,234+ 0,0232
mg/L respectively. When comparison were made between control and study group, Zn, Mg and P values
were not different significantly, but Fe, Se (p<0.05) and Cu, Ca (p<0.01) were significant when the values
obtained from control and study groups compared. It is declded to economic losts can be reduced by
adding sheep rasyons Cu, Ca and Se to the foods.

Key Words: sheep, abortion, trace elements
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OZGECMIS

1976 yilinda D.Bakir/Ergani’de dogdu. Ilkokul dgrenimini Atatiirk ilkokulu’nda,
orta 6grenimini Ergani ortaokulunda, lise 6grenimini Ergani lisesinde tamamladi. 1995
yilinda Dokuz Eyliil Universitesi Torbali Meslek Yiiksek Okulu Sondaj Teknikerligi
Programimi kazandi. 1997 yilinda Dokuz Eyliil Universitesi Torbali Meslek Yiiksek
Okulu Sondaj Teknikerligi boliimiinden mezun oldu. 1999 yilinda kazandig1 Y.Y.U.
Veteriner Fakiiltesini, 2005 yilinda tamamlayarak mezun oldu. 2007 yilinda Y.Y.U.
Veteriner Fakiiltesi i¢ hastaliklar1 Anabilim Dalinda yiiksek lisansa basladi. Evli ve iki
cocuk babasidir.
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