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1. GENEL BiLGILER
1.1.1. Dermatitis

Yangisel karakterli deri hastaliklarina dermatitis denilmektedir. Bunlar genel
karakterlerine gore mantar hastaliklari, paraziter dermatitis, mekaniksel ve termik
dermatitis, egzema, egzantem ve bunlarin sekonder bakteriyel etkenlerle
kontaminasyonu sonucu sekillenen dermatitisler, radyasyon, fotosensitizasyon ve
cesitli toksikasyonlar sonucu sekillenen dermatitisler, bazi sistemik enfeksiyoz
hastaliklar sonras1 sekonder olarak sekillenen dermatitisler olacak seklinde kabaca

smiflandirilirlar (Aytug, 1991; Kelly, 1984).
1.1.2. Mantar (Fungal, mikotik) enfeksiyonlar

Mantar enfeksiyonlari1 mikotik veya fungal enfeksiyonlar olarak da
bilinmektedir. Mantar hastalig1 etkenlerinin hayvansal organizmalar ve insanlarin
mukoza veya derilerinde (dahili veya harici) yerlesip, iremesi sonrasinda
olusturduklart patolojik durumlara mantar (Fungal, mikotik) enfeksiyonlari
denilmektedir. Etkenler deri, sindirim, solunum ve genital yollariyla viicuda girerek
enfeksiyonu olusturabilmektedir. Hastalik zoonotik karakterde olup insanlardan
hayvanlara, hayvanlardan insanlara bulasma s6z konusudur (Aiello, 1998; Berg,
1986; Blood ve ark., 1989; Pier, 1986; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009).

1.1.3. Simiflandirma

Mantar enfeksiyonlar: gerek insan gerekse hayvan hekimligi pratiginde baslica
dahili ve harici olmak {iizere iki sekilde incelenmektedir (Aiello, 1998; Berg, 1986;
Blood ve ark. 1989; Pier, 1986; Sharma ve ark., 2012).

1. Dahili mantar enfeksiyonlari: Agiz, burun, mide(ler), bagirsak, akciger,
meme ve genital sistemlerinin fungal kokenli hastaliklari.

2. Harici mantar enfeksiyonlari: Derinin fungal kokenli hastaliklari.



1.1.3.1. Dahili mantar enfeksiyonlari

Mantar etkenleri agiz, mide(ler), bagirsak, akcigerler ve genital sistem
igerisinde saprofit olarak bulunur. S6z konusu sistemler icinde bu etkenler ve
bakteriler arasinda sayisal ve giicsel olarak denge mevcuttur. Dengenin bir tarafin
aleyhine kaybolmasi durumunda diger tarafin invaziv yetenegi artarak kolonilesmesi
hizlanir ve patojenite kazanir. Bu baglamda uzun siireli antibiyotik kullanimlari
dengenin mantar etkenleri lehine donmesine ve dahili (agiz, mide, bagirsak, genital
ve akciger) mantar enfeksiyonlarinin baglamasina neden olabilir (Sharma ve ark.,

2012; Zettergren ve Sjostrom, 1957).

Yine steroid anti-inflamatuar ajanlar da mantar enfeksiyonlarina zemin
hazirlamaktadirlar (Batmaz, 2010; Nisbet ve ark., 2006). Bakterilerde oldugu gibi
mantar etkenleri ile viicudun savunma mekanizmalari arasinda da kuvvet dengesi
mevcuttur. Savunma sisteminin zayiflamasina paralel olarak mantar enfeksiyonlar
riski artmaktadir (Al-Qudah ve ark., 2010; Sharma ve ark., 2012; Shoham ve Levitz
2005).

Etkenler inhalasyon araciligiyla solunum sistemine girebilir ve mikotik
etkenler akcigerde enfeksiyona neden olabilir. Diger bir bulagsma odagi ise sindirim
kanalidir. Ruminantlarda mikotik etkenler i¢in 6n mideler sindirim kanalinin en
uygun bulagsma ve yerlesme alamidir. Yetigkin sigirlarda memeler diger i¢ organ
mikotik enfeksiyonlarina eslik edebilmektedirler. Yine memeler gibi diger bir
enfeksiyon alani ise genital sistemdir. Bu bodlgedeki fungal enfeksiyonlar gebe

sigirlarda abortlara sebep olabilmektedir (Berk, 1986; Sharma ve ark., 2012).

Dahili mikotik enfeksiyonlar ¢ogunlukla kigin ahirlara kapatilan ve
ortamlarinda kiif sporlari ile bulasik yemlerle beslenen hayvanlarda daha ¢ok
goriilmektedir (Al-Qudah ve ark., 2010; Asan, 2004; Aytug, 1991). Arastirmanin
yapildig1 Kars yoresinde de sigirlarin kigin havalandirma kosullar yetersiz, sikisik
bir sekilde kapali ahirlarda tutulduklarini bildiren ¢ok sayida arastirma makalesi de
mevcuttur (Karademir ve ark., 1999; Karademir ve ark., 2001; Karademir ve ark.,
2005; Karademir, 2006b).



Aflatoksin Bl (AFB1) kiif mantarlar1 tarafindan olusturulan g¢ogunlukla
uygunsuz muhafaza kosullarinda tutulan hayvan yemlerinde bulunan patolojik etkiye
sahip bir toksindir (Karademir ve ark., 2003; Sharma ve ark., 2012). Kars bolgesinde
hayvanlara tiikettirilen kuru otlarda AFB1 varliginin ortaya koymaya yonelik bir
calismada ozellikle eski ot yiginlarindan alinan numunelerde yliksek oranda tespit
edilmistir (Karademir ve ark., 2003). Bu bulgular yore hayvan yemlerinde AFB1
toksinlerinin yani sira kiif mantarlarinin da yaygin olarak bulundugunun 6nemli bir
gostergesi olarak kabul edilebilir. Yine yapilan bagka arastirmalarda ise yorede
hakim sigir yetistiriciliginin kisin soguk hava nedeniyle 1s1 izolasyonunun
saglanabilmesi i¢in tiim havalandirmalarin kapatilmasi seklindedir. Bu durum
kontaminasyon olasiligini da arttirmaktadir (Karademir ve ark., 2005). Kars yoresi
kapal1 s1g1r ahirlarinin vendz kan gazi1 degerlerinin ortaya konulmasina yonelik bazi
caligmalarda ise kapali ortamlarin hayvanlarin kan gazlarmi koti sekilde etkiledigi
bilgilerinin yani sira ortam havasinin solunum sistemini irrite ettigi ve solunum
hastaliklarina da zemin hazirlayabilecegi bildirilmektedir (Karademir ve ark., 1999;
Karademir ve ark.,, 2001; Karademir, 2004; Karademir, 2006b). Mikotik
hastaliklarda da viicut direncinin diisiik olmasi hastaligin kolaylikla sekillenebilecegi
bildirilebilmektedir (Blood ve ark. 1989; Sharma ve ark., 2012; Shoham ve Levitz,
2005). Bu vesile ile yore hayvanciliginda ozellikle solunum yolu ile mikotik

enfeksiyon riski yiiksek olabilmektedir.
1.1.3.2. Harici mantar enfeksiyonlar

Bu aragtirmanin asil konusunu teskil eden derinin mantar hastaligi, harici
mantar enfeksiyonlarinin kapsamina girmektedir. Mantar kdkenli bu deri dermatiti;
dermatofitozis, ringworm, tinea adlar1 ile anmilir ve ¢ok bulasicidir (Shams-
Ghahfarokhi ve ark., 2009). Deri mantar hastaligi, esasen kil, deri veya her ikisinin
birlikte (keratinize olmus epitel hiicreleri) hazirlayici nedenler ile birlikte mantar
etkenleri tarafindan invasyona ugramasi ile olusmaktadir (Al-Qudah ve ark., 2010).
Hastalik tiirler arasinda ¢apraz bulasici 6zelliktedir. Hasta hayvanlarla temas halinde
olan insanlara da bulastig1 bildirilen zoonoz bir hastaliktir (Aytug, 1991; Ming ve
ark., 2006; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009; Wabacha ve ark., 1998; Weber, 2000;

Weitzman ve Summerbell, 1995).



1.1.4. Etyoloji

Deride mantar kokenli dermatit olusturan etkenler tiirlere gore asagidaki
sekildedir (Aiello, 1998; Araj ve ark., 2004; Havlickova ve ark., 2008; Shoham ve
Levitz, 2005; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009; Tel ve Akan, 2008; Ural ve ark.,
2009).

Sigirlar:  Trichophyton verrucosum, Tr. mentagrophytes, Tr megnini, Tr.

verrucosum var. album, Tr. verrucosum var. discoides.

Tektirnaklilar:  Tr. equorum, Tr quinckeanum, Tr mentagrophytes, Tr.

verrucosum, Microsporum equinum, M. gypseum, Tr.mentagrophytes.

Domuz: Tr. mentagrophytes, M. canis, Tr. verrucosum var. discoides, M

nanum, Tr. rubrum.

Koyun: Tr. verrucosum var. ochraceum, Tr. quinckeanum, Tr. mentagrophytes,

Tr. gypseum, M canis.
Kegi: Tr. verrucosum.
Kedi ve kopek: M.canis, Tr. mentagrophytes, M. gypseum.

Ozellikle buzagilar ve gencg sigirlarda enzootik olarak en sik rastlanan trikofiti
etkeni Trichophton verrucosumdur. T. megnini ve T. mentagrophytes etkenleri de
sigirlarda mantar enfeksiyonlarina sebep olmakla birlikte daha az oranda rastlanir. T.
verrucosum’un ana konakgist sigir olmakla beraber zoonozdur, seyrek olarak da
diger hayvan tiirlerinde mantar enfeksiyonlarina neden olmaktadir. (Aytug, 1991;
Ming ve ark., 2006; Nisbet ve ark., 2006; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009;
Wabacha ve ark., 1998; Weber, 2000; Weitzman ve Summerbell, 1995).

1.1.5. Epidemiyoloji

Tamami patojen olmamakla birlikte, yeryliziinde yiiz binden fazla mantar
etkeninin bulundugu bilinmektedir. Bunlarin bircogu organizma icinde saprofit

olarak veya cevrede yaygin olarak bulunmaktadir. Mantar etkenlerinin hayvansal



organizmalarda patojen hale gelebilmesi icin organizmanin savunma sisteminin
yetersiz kalmasi gerekmektedir (Al-Qudah ve ark., 2010; Kojouri, 2009; Sharma ve
ark., 2012; Shoham ve Levitz, 2005).

Hayvanlarin derilerindeki mantar hastaligi tiim diinyada yaygin olarak
gbzlenmektedir. Bununla birlikte daha ¢ok kisin uzun siireyle ahirlarda kapali tutulan
hayvanlarda goézlenmektedir. Yazin kapali tutulan beslenmesi iyi olmayan rutubetli
ve glinesten mahrum birakilan hayvanlarda da hastalik salginlar halinde ortaya
cikmaktadir (Al-Qudah ve ark., 2010; Aiello, 1998; Aytug, 1991; Foulet ve ark.,
2006; Havlickova ve ark., 2008; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009; Sharma ve ark.,
2012).

Hayvanlarin  immunolojik  durumlarma bagli olarak bu hastaliga
duyarliliklarinin arttig1 bilinmektedir. Bu sebeple genc¢lerdeki bagisiklik sistemindeki
yetersizlikler hastaligin olusmasinda 6nemli etkiye sahiptir. (Al-Qudah ve ark., 2010;
Blood ve ark. 1989; Nisbet ve ark., 2006; Sharma ve ark., 2012). Bu baglamda
bagisiklik sistemi olumsuz yonde etkileyen stres halleri de hastalik olusumunu
kolaylastirabilmektedir. (Al-Qudah ve ark., Blood ve ark. 1989; 2010, Karademir ve
Sendil, 2001; Karademir, 2003). Hastaliklarin tedavilerinde kullanilan
kortikosteroidler (Batmaz, 2010; Nisbet ve ark., 2006), gerek akut gerekse kronik
enfeksiyonlar, ozellikle dogrudan viicut savunma sistemini hedef alan hastaliklar
bagisiklik sisteminin zayiflamasina sonrasinda da sekonder olarak mantar
hastaliklarinin  gekillenmesine ortam hazirlayabilmektedirler (Al-Qudah ve ark.,
2010; Blood ve ark. 1989; Sharma ve ark., 2012).

Hastalik etkenleri tiirler arasinda kolaylikla birbirine gecip hastalik
olusturabilmektedir. Hatta zoonoz olup hasta hayvanlarla ilgilenen insanlara da
siklikla mantar enfeksiyonu bulasabilmektedir. (Wabacha ve ark., 1998; Weber,
2000; Weitzman ve Summerbell, 1995; Ming ve ark., 2006; Shams-Ghahfarokhi ve
ark., 2009; Sharma ve ark., 2012).

Genel olarak enfekte hayvanlarin dogrudan temaslar1 ve dille yalama seklinde
bulasma sekillenmektedir. Direk bulasanin yani sira, ortak kullanilan cansiz

malzemeler (kosum takimlari, timar ekipmanlari, yataklik, atlar i¢in kullanilan



battaniyeler) muhtemelen dogrudan bulasmaya gore ¢ok daha Onemli
olabilmektedirler (Aghamirian ve Ghiasian, 2011; Aiello, 1998; Aytug, 1991;
Barriere ve ark, 1975; Chmel ve Buchvald, 1980; Hedayati ve ark., 2007).

Mantar sporlari ¢evrede saprofit olarak yaygin bir sekilde bulunmaktadir. Fakat
her spor vegetatif hale gecerek enfeksiyonu olusturamamaktadir, bununla birlikte
uygun ortam olmasi durumunda enfeksiyon olusturabilecek potansiyele sahiptir.
Cevreye bulasik olan sporlar uygun olmayan ¢evre kosullarinda bile yillarca enfektif
karakterlerini koruyabilirler (Aiello, 1998; Al-Qudah ve ark., 2010; Aytug, 1991;
Kojouri, 2009; Sharma ve ark., 2012; Shoham ve Levitz, 2005).

1.1.6. Patogenezis

Mantar sporlari ¢evrede yaygin olarak bulunmaktadir. Hem sistemik hem de
deri mantarinin olusabilmesi ig¢in canlinin bagisiklik sisteminde zafiyetin sekillenmis
olmasi etkene Kars1 direncin kirilmasi gerekmektedir (Kojouri ve ark., 2009; Shoham
ve Levitz, 2005). Ortamin miisait olmasi sonrasinda deri mantar1 baslica keratinize
dokularda enfeksiyon olusturur. Ozellikle stratum corneum ve killarin fiber
dokularinda tahribata, kirilmalara ve kellige neden olur (Kojouri ve ark., 2009).
Deride lezyonlu epitelial tabakalarda eksudatif sizinti, dokiintii, iplik¢ik olusumu
akabinde kabuk olusumu hastalik i¢in karakterizedir. Ilik, rutubetli ve hafif alkali
(pH 4.0, 6.5) ortamlar etkenlerin gelismesi igin elverisli ortamlardir. Bu tip
ortamlarda lezyonlar kolaylikla gelisir. Zlotogorski (1987) insan derisinin pH’1
tizerinde yaptig1 bir ¢alismasinda disilerin (pH: 4.0-6.6) erkeklerden (pH: 4.0-5.6),
genglerin (pH: 4.0-6.6) yashlardan (pH: 4.2-6.2) daha yiliksek pH’a sahip
olduklarmin bildirmistir. Bu durumda hastaliga duyarlilik bakimindan disilerin
erkeklerden, genglerin yaslilardan daha duyarli olmalar1 beklenebilir. Bu bilgi ¢esitli
kaynaklarca da dogrulanmaktadir (Al-Qudah ve ark., 2010, Aytug, 1991; Rybnikar
ve ark., 1993; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009) Mantar hastaliginin gelisebilmesi
igin aerob ortamin olmasi sarttir (Aytug, 1991; Blood ve ark., 1989; Havlickova ve
ark., 2008; Nisbet ve ark., 2006). Etkenler kabuklasmis lezyonlarin merkezindeki
bolgelerde olmiis olurlar ve yalnmizca lezyonlarin periferlerinde canliliklarini

muhafaza edebilirler (Aiello, 1998; Aytug, 1991; Bilek ve ark., 2005).



Buzagilarin erigkin sigirlara oranla mantar enfeksiyonlarina daha hassas oldugu
bildirilmektedir. Bunun sebebinin bagisiklik sistemlerinin yetiskinlerde daha
gelismis olmasindan kaynaklandig: bildirilmektedir (Blood ve ark. 1989; Karademir
ve Sendil, 2001; Rybnikar ve ark., 1993;). Deneysel enfeksiyonlarda agik bir sekilde
4 haftalik buzagilarda gozlenmektedir. Bu hastaliklarin spontan iyilesmeleri ise 2-4

ay i¢inde sekillendigi bildirilmistir (Aytug, 1991; Blood ve ark. 1989).
1.1.7. Klinik Bulgular

Tipik lezyonlar1 deri iizerinde bariz bir sekilde goriinen gri-beyaz kabuklardir.
Lezyonlar kabaca yuvarlak sekildedir, ¢aplari ise genellikle 3 cm civarindadir.
Hastaligin erken safhalarinda bolge 1slak rutubetli goriiniimiindedir, daha sonra
kabuk baglar arkasindan da kellik seklinde karakteristik lezyonlar sekillenir.
Lezyonlar ¢ogunlukla boyunda, basta ve perineum bdlgesinde gozlenir (Batmaz,
2010). ilk olarak etkenin viicuda girdigi yerde asbest goriiniislii kalinlasmis dairesel
tarzda deri lezyonu olusur ve oradan derinin diger kisimlarina dagilir. Lezyonlar
genisleyerek birbirleri ile birlesme tabiatindadir, kasmti yoktur. Kil dipleri
iltihaplanmasina bagli akne vb olusumlara pek rastlanmaz (Aytug, 1991; Aiello,
1998; Nisbet ve ark., 2006; Rybnikar ve ark., 1993; Shams-Ghahfarokhi ve ark.,
2009; Ural ve ark.,, 2009). Deri mantarli gen¢ hayvanlarda gelisme geriligi,
yetiskinlerde Kilo ve siit kaybi gibi verim kayiplarina sebep oldugu bildirilmektedir
(Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009).

1.1.8. Teshis ve Laboratuar Bulgular:

Lezyonlar hafifge kalin pullanmali, kenar kisimlar1 az kalinca, yuvarlak asbest
gorliniisli, kagmtisiz ve agrinin olmamasi ile karakterize bir klinik goriiniime
sahiptir. Bu karakteristik lezyon goriiniimleri hastaligin teshisinin konulmasi igin
yeterlidir. Tanmin kesinlestirilesi icin laboratuara numune gondererek teshis
kuvvetlendirilebilir. Bu amagla lezyonlarin kenar kisimlarindan deri kazmtisi ve kil

ornekleri alinarak laboratuara gonderilir (Aytug, 1991; Rybnikar ve ark., 1993).



Laboratuara sevk edilen kazintt materyali igerisinde non potolojik mantar

etkenlerinin tiremesine engel olmak i¢in kazint1 hava gegirmeyen kavanozlar iginde

nakledilmelidir (Blood ve ark. 1989; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009).

Laboratuar muayeneleri baslica kil ve deri dokiintiileri igerisinde spor ve
mantar iplikgiklerinin aranmasi esasina dayanir. Potasyum veya sodyum hidroksit
soliisyonlart (% 20°lik) igerisinde, 1lik ortamda 20-30 dk bekletilen lezyonlu
bolgelerin kenar kisimlarindan alinan kazint1 ve kil dokiintiilerinde mantar sporlari
ve iplik¢ikleri aranir. Zincirler (Trichophyton spp.) veya mozaik halinde
(Microsporum spp.) yuvarlak veya cok diizlemli yiiksek diizeyde 15181 kiran
cisimcikler halinde sporlarin goriilmesi ile teshis edilebilir (Altan ve Sendil 1983;
Aiello, 1998; imren 1994; Kelly, 1984; Nisbet ve ark., 2006; Shams-Ghahfarokhi ve
ark., 2009; Ural ve ark., 2009; Yildirim ve ark., 2010).

Teshisin laboratuar yaninin daha da kesinlestirilmesi i¢in kiiltiir yontemi ve
karanlik ortamda wood filtreli floresan 1s18inda lezyonlarin muayenesi ile yesil
floresan renk aramir. Ileri tetkik yontemlerine gerek kalmadan yalmzca klinik
belirtiler, kesine ¢cok yakin bir sekilde deri mantar1 teshisin konulmasi i¢in yeterlidir,
diger hastaliklarla karismasi pek miimkiin degildir (Aiello, 1998; Aytug, 1991;
Batmaz, 2010).

1.1.9. Tedavi

Bireysel lezyon tedavileri pratik olmamakla birlikte yetistirici tarafindan daha
siklikla tercih edilmektedir. Bu amagla iki sekilde tedavi uygulamasi yapilmaktadir.
Birincisi lokal manuplasyonlar ve topikal ila¢ uygulamalari, ikincisi ise sistemik
tedavilerdir. Her ikisinin birlikte uygulanmasi daha radikal sonuglar alinmasini
saglamaktadir (Aiello, 1998; Aytug, 1991; Bocobo 1962, Sharma ve ark., 2011;
Rybnikar ve ark., 1993).

Lokal uygulama, olarak lezyon kabuklarinin nazik¢e kazinip
uzaklastirilmasinin - ardindan topikal uzun siireli antimikotik ajanlarin tatbik
edilmesidir. Bu amagla iyot soliisyonlari, civali amonyakli merhemler, propionik ve

salisilik asit pomatlari, gliserin iginde % 2-4 thiabendazol merhemleri veya oral



thiabendazol preparatlari 6nerilmektedir (Aiello, 1998; Aytug, 1991; Batmaz, 2010;
Gabal, 1986).

Sistemik etkili ajan olarak ise thiabendazol, ketokonazol, flukonazol,
griseofulvin tiirii antimikotik ilaglar onerilmektedir (Aytug, 1991; Blood ve ark.
1989; Bocobo 1962;). Yine son yillarda Trichopyton verrucosum susunu ihtiva eden
liyofilizat asilar hem koruyucu hem de tedavi amagli olarak kullanilmaya
baslanmistir (Aiello, 1998; Batmaz, 2010; Rybnikar ve ark., 1991,1993; Shams-
Ghahfarokhi ve ark., 2009).

Iyi bakim ve besleme sonrasinda giines 1sinlarinin varliginda kendiliginden
kayda deger iyilesmelerle sonuglandigi da bildirilmektedir (Aiello, 1998; Aytug,
1991). Yukaridaki bireysel tedavilerin zahmeti, zorlugu ve maliyetinin goz Oniinde

tutulmas1 durumunda son secenek denemeye degerdir.
1.2.1. Cinko
1.2.2. Genel olarak mineral maddeler

Iz mineraller viicut icerisinde birgok islemin gerceklesmesi igin disaridan
alinmas1 zorunlu elementlerdir (Karademir ve ark., 2009; Karademir ve Kaya, 2001;
Niedzielska ve ark., 2000). Genel olarak viicuttaki iz mineral diizeyleri bir ¢ok
durumdan (beslenme yetersizligi, nakliye, enfeksiyoz hastaliklar ve benzeri stres
halleri, gebelik, siit verimi gibi) etkilenmekle (Karademir ve ark., 2010; Karademir
ve ark., 2011b; Karademir, 2009; Karademir, 2011; Kincaid, 1999; McDowell, 1992)
beraber, ayn1 zamanda noksanliklarinin hasil olmasi durumunda yapisina girdikleri
enzimler ve metabolik faaliyetler sonucu ¢ok sayida metabolik hastaliga, sonrasinda
da bagisiklik sistemi yetersizlikleri beraberinde enfeksiyoz mikroorganizmalara karsi
viicut direncinin diismesine neden olmaktadirlar (Fota-Markowska ve ark., 2003;
Kincaid, 1999; Mocchegiani ve Muzzioli, 2000; Shay ve Mangian, 2000; Ural ve
ark., 2009).

Cinko noksanligmin diinya capinda yaygin oldugu bir¢ok kaynak tarafindan
bildirilmektedir (Penland, 2000; Standstead, 2000; Walsh ve ark., 1994). Memeliler


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?cmd=search&db=PubMed&term=%20Walsh%20CT%5Bauth%5D

icin disaridan alinmasi zorunlu mineraller i¢inde ¢inko, metabolik agidan ¢ok yonlii
oneme sahip sayisiz metalo-enzimin yapisina katkida bulunmaktadir. Ozellikle
oksidatif ajanlara kars1 koruyucu superoksit dismutaz enzimi i¢in bir kofaktordiir
(Steponeniene ve ark., 2003; Terrés ve ark., 2001). iz minerallerin icinde saglikla

alakali en 6nemli mineral olarak ¢inkonun ismi gegmektedir (Okada ve ark., 1990).

Cinkonun yara iyilesmesi i¢in zorunlu oldugu ve yine viicut icerisinde Vitamin
A naklinde vazgecilmez oneme sahip oldugu bildirilmektedir (Petry, 2000). Yine
immun sistemin isleyisi i¢in de ¢inko yiiksek diizeyde 6neme sahiptir (Chandra,
1997; Shay ve Mangian, 2000; Mocchegiani ve Muzzioli, 2000). Insan sagliginda
¢inko noksanligina bagli aksakliklarin olusmamasi i¢in en az 15-30 mg/giin
miktarinda oral yolla alinmasi gerektigi bildirilirken (Petry, 2000), evcil hayvanlar
icin normal serum diizeyi 0.8-1.2 mg/dl olarak bildirilmektedir. Serum ¢inko
diizeyinin 0.8 mg/dI’nin altina diismesi durumunda c¢inko yetersizligine bagh

belirtilerin ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir (Kincaid, 1999).
1.2.3. Emilim ve Depolama

Buzagilarda oral olarak alinan ¢inko, agirlikli olarak duodenumdan absorbe
edilir (Grace ve Lee, 1992; Hampton ve ark., 1976; Lee ve ark., 1989; McDowel
1992). Gastorintestinal sistem iceriginin pH’inin asit ortama kaymasina paralel
olarak emilimin arttig1 bildirilmektedir (Grace ve Lee, 1992; Handerson ve ark.,
1995; Karademir, 2011; Romafia ve ark., 2003; Yamaguchi ve ark., 1980).
Karademir (2011) calismasinda askorbik asit ve iiziim sirkesi gibi asit karakterli
takviyeler ile birlikte oral ¢inko siilfat uygulamalarinin serum g¢inko diizeyini
artirdigint bildirmistir. Absorbe edilen ¢inko baslica karaciger olmak tizere diger
dokularda depolanir. Organizmaya alinan ¢inkonun kiigiik bir miktar1 ise safra ve
idrarla atilir (Chen ve ark., 2004). Hastaliklardan kaynaklanan stres durumlarinda
kanda ve deride cinko diizeyi diiserken, karaciger ¢inko depolanma oraninin arttigi

bildirilmistir (Okada ve ark., 1990).
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1.2.4. Viicuttaki diizeylerini etkileyen durumlar

Tiroid ve paratiroid bezi total ekstirpasyonlari, (Leblondel ve ark, 1992), diare,
pnemoni, mevsimsel farkliliklarin neden oldugu stres halleri (Tran ve ark., 2004;),
viicudun sistemik fonksiyonlarin1 etkileyen stres halleri (Karademir, 2007a;
Karademir ve ark., 2011a ), kardiovaskuler py-pass sonras: durumlar (Al-Bader ve
ark.,1998), derinin mantar kokenli hastaliklar1 (Kojouri ve ark., 2009) kan ¢inko

diizeyini negatif yonde etkilemektedir.

Cesur ve ark. (2005) sagliklilarla karsilastirmali olarak brusellozisli hastalar
tizerinde yaptiklar1 arastirmalarinda serum ¢inko diizeyinin sagliklilara gore
bruellosizli hastalarda daha diisiik oldugu sonucunu tespit etmislerdir. Niedzielska ve
ark. (2000) larenksteki neoplastik olusumlu hastalarin mineral madde diizeyleri
izerine yaptiklar1 aragtirmalarinda, kontrol verilerine gore serum bakir diizeyi ile
birlikte ¢inko diizeyini de diisiik tespit ettiklerini bildirmislerdir. Fota-Markowska ve
ark. (2003) kizamikli ve saglikli hastalar {izerinde bakir ve ¢inko diizeylerini, bunlara
bagli bakir/¢cinko oranmin bu hastalarda ne sekilde etkilendigini arastirmislardir.
Calismalarmin sonucunda ¢inko diizeyinin diiserek oranin arttigini bildirmislerdir.
Yiicel ve ark. (1994) meme kanserli hastalarin serum bakir ve ¢inko diizeylerini
sagliklilarla karsilastirmiglar, bulgu olarak bakir seviyesinin arttigin1  ¢inko
seviyesinin diistiiglinii, boylelikle bakir/¢cinko oraninda istatistiki olarak Onemli

Olctlide yiiksek oldugunu tespit etmislerdir.
1.2.5. Cinko diisiikliigiiniin neden oldugu bozukluklar

Cinko ¢ok sayida enzim araciligi ile karbonhidrat, lipit, protein
metabolizmalarint etkilemektedir (Karademir ve ark., 2010; Karademir, 2009;
Karademir, 2011). Organizmanin ¢inko noksanligi ¢ekmesi durumunda tiim verim
beklentilerinde diisiis bildirilmektedir. Ciftlik hayvanlar i¢in ¢inko eksikliginde
verim kayb1 olarak biiyiime, gelisme, dol verimi kayiplari, koyunda yapagi verimi
kaybi, (Hotz ve ark., 2003; Kincaid, 1999; Ruz ve ark., 1999), hastaliklara direncin
diismesi ile ilgili lenfopeni, bagisiklik sistemi bozukluklar1 (Al-Qudah ve ark., 2010;
Hotz ve ark., 2003; Kojouri ve ark., 2009; Ural ve ark., 2009) yavru atmalar, testis ve

ovaryum gelisme ve liretiminde zafiyet, genital hastaliklarin insidensinde artis, dol
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tutma problemlerinde artis (Cornell ve ark., 1987; Fenzl ve ark., 2013; Kumari ve
ark., 2012) tiymus involusyonu ve buna bagl genel metabolizma yavaslamasi, enerji
metabolizmasi1 bozukluklari, fétal anomaliler (Ruz ve ark., 1999; McDowel 2002)
bildirilmektedir.

1.3. Deri mantar enfeksiyonlari ve ¢cinkonun iliskisi

Yukarida ozetlendigi iizere ¢inkonun organizma igerisinde 6nemli goérevleri
bulunmaktadir. Noksanliklart durumunda organizmada sayisiz aksakliklarin ortaya
¢ikmasina neden olmaktadir (Hotz ve ark., 2003; Kincaid, 1999; Ruz ve ark., 1999).
Deri organizmanin dis ortamla iliskisini saglayan 6nemli bir pargasidir. Organizmay1
etkileyen her kotlii durumun deriyi de etkileyecegi asikardir. Bu baglamda c¢inko
yetersizliginin deri ile ilgili bozukluklar olarak alopesi, deri ve kil yapisi
bozukluklari, kil dokiilmeleri, deride kepeklenme ve anormal keratinizasyon, yara
iyilesmesinde gecikmelere neden olmaktadir. Mantar etkenlerinin keratinize dokulara
affinite duymasi ve bu tip ortamlarda daha rahat lireyebildigi de bildirilmektedir. S6z
konusu nedenlerle, ¢inko noksanliklar1 deride mikotik enfeksiyonlara Kkarsi
duyarliliginda artmasina neden olmaktadir (Al-Qudah ve ark., 2010; Cevik ve
Altintas, 1999; Kojouri ve ark., 2009; Okada ve ark., 1990; Perty, 2000; Shoham ve
Levitz, 2005; Ural ve ark., 2009).

Deri mantar hastaligi durumunda serum ¢inko diizeyinin ortaya konulmasina
yonelik ¢ok sayida arastirma bulunmaktadir (Al-Qudah ve ark., 2010, Kojouri ve
ark., 2009;Nisbet ve ark., 2006; Ural ve ark., 2009; Yildirim ve ark., 2010). Genel
olarak bu tip ¢alismalarda deri mantar enfeksiyonuna yakalanmis hayvanlarda serum

¢inko diizeyinin distiigii bulgulan elde edildigi bildirilmektedir.

Nisbet ve ark. (2006) Trichophyton verrucosum. tarafindan olusturulan deri
mantarl buzagilar lizerinde ¢alistiklarini bildirmisler. Bu ¢alismada sagliklilara gore
deri mantarli buzagilarin serum ¢inko diizeylerinin p<0.001 diizeyinde 6nemli olacak
sekilde diistik tespit edildigi bildirilmistir. Yine kopekler iizerinde yapilan benzer bir
caligmada Ural ve ark. (2009) dermatofitozisli kopeklerini sagliklilara gére serum
¢inko diizeylerinde 6nemli bir diisiisiin olmadigint bildirmislerdir. Denek sayisi

olarak enfekte ve kontrol gruplari ig¢in bir onceki calismaya goére daha uygun
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degerlerde olan (enfekte: 21, kontrol: 21) Al-Qudah ve ark.’in (2010) buzagilar
tizerinde yirittikleri ¢aligmada, gruplar arasi farklilik p<0.05 diizeyinde 6nemli
olarak tespit edilmistir. Kojori ve ark.’da (2009) ¢alismalarinda 35 dermatofitoz ve
35 saglikli sigirin serum ¢inko diizeylerini incelemistir. Kontrol grubuna gore hasta
hayvanlarin serum ¢inko diizeyi farkini istatistiki olarak p=0.034 diizeyinde anlaml
olacak sekilde diisiik tespit ettiklerini bildirmislerdir. Yildirim ve ark.’da (2010) 10
saglikli ve 37 dermatofitozisli hayvanin serum ¢inko diizeylerini karsilastirmislar.
Sonugta p<0.05 diizeyinde hasta hayvanlarin serum c¢inko diizeylerinin sagliklilara

gore daha diisiik oldugunu bildirmislerdir.

1.4. Amacg

Yukaridaki arastirmalarin tamaminda deri mantar hastaligina sahip olan ¢esitli
hayvanlarda yalnizca serum ¢inko diizeyinin diisiik oldugu ortak bulgudur. Yapilan
literatiir incelemesi sonucunda sigirlarda deri mantar hastaliginin yayginligi ve serum
cinko diizeyinin birbiri ile olan iligkisini ortaya koymaya yonelik herhangi bir

aragtirmaya rastlanmadi.

Bu calismada temel olarak deri mantar1 hastaligina maruz kalmis sigirlarda
hastaligin yayginlik-ciddiyet derecesine gore serum ¢inko diizeyini ne sekilde
etkileyeceginin arastirilmasi, bununla birlikte deri mantarli hayvanlarin cinsiyet, 1rk
ve yas faktorlerinin serum c¢inko diizeylerini ne sekilde etkilendiginin ortaya

konulmasi amaglanmaistir.
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2. MATERYAL ve METOT
2.1. Hayvan Materyali

Bu aragtirmanin materyali ve uygulama prosediirleri Kafkas Universitesi
Hayvan Deneyleri Yerel Etik Kurulunca incelenip KAU-HADYEK/2012-28 kodu ile

Etik yonergesi ilkelerine uygunlugu onanmustir.

Bu caligma halk elindeki toplam 142 sigir iizerinde yiiritildi. Calisma
siiresince yetistiricilerin bildirdigine gore tirikofitozis silipheli sigirlarin ahirlarina
gidildi. Yapilan klinik ve laboratuar muayeneleri sonucu tirikofitozis deri hastaligi
teshis edilen sigirlar deneme gruplarini olusturdu. Trikofitozis teshisi konulmus bazi
hastalara ait gorsel veriler Sekil F1-F6’da sunulmustur. Kontrol gurubu olarak ise
ayni ahirlardaki saglikli sigirlar kullanildi. Tiim deneklerden usuliine uygun olarak
kan toplandi. Tirikofitozisin teshisinde klinik olarak yuvarlak kellik lezyonlarinin
olmasi kagitinin olmamasi goz oniinde tutuldu. Kasintinin olmamasi uyuz ve diger
deri hastaliklarinin ayrilmasinda faydalanildi. Siipheli durumlarda lezyonlarin kenar
kisimlarindan deri kazintis1 ve kil &rneklerinden laboratuarda % 10’luk potasyum
hidroksit uygulanarak killardaki etkenin spor olusumu arastirildi  (Aytug, 1991;
Kelly, 1984; Nisbet ve ark., 2006; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009; Ural ve ark.,
2009; Yildirim ve ark., 2010).

Foto F-1: Bas ve boyunda trikofiti lezyonlar1
Photo F-1: Trichophytosis lesions on the head and neck
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Foto F-2: Gerdanda trikofiti lezyonlar1
Photo F-2: Trichophytosis lesions on the throat

NY

L
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Foto F-3: Sirtta trikofiti lezyonlari
Photo F-3: Trichophytosis lesions on the back
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Foto F-4: Alin, g6z ve kulakta trikofiti lezyonlari
Photo F-4: Trichophytosis lesions on the forehead, eye and ear

k|

Foto F-5: Go6z cevresinde trikofiti lezyonlar:
Photo F-5: Trichophytosis lesions on the eye surround
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Foto F-6: Kulaklarda trikofiti lezyonlar:
Photo F-6: Trichophytosis lesions on the ears

Foto F-7: Ensede trikofiti lezyonlari
Photo F-7: Trichophytosis lesions on the nape
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Muayene edilen sigirlarin 92 tanesinin derilerinde trikofitozis hastaligi teshis
edildi. Hastaligin yogunlugu Tablo M-1’de belirtildigi iizere derecelendirildi. Bu

derecelendirilmeye gore hasta hayvanlar kontrol gurubu hari¢ 5 guruba ayrildi.

Tablo M-1: Trikofiti lezyon biiyiikliikleri igin kriterler ve grup kodlari
Table M-1: Criteria for trichophytosis lesion sizes and group cods

Grup LEZYON BUYUKLUGU
Kodlar (Lezyonlarin toplami daire olacak sekilde kabul edilecek olursa
(Derece) yaklasik olarak ¢ap esasina gore biiyiikligii)
1 Lezyon biiyiikliigii 1 cm’ye kadar olan vakalar

2 Lezyon biiyiikliigii 1-5 cm arasi olan vakalar

3 Lezyon biiylikliigli 5-10 cm arasi olan vakalar

4 Lezyon biiyiikliigii 10-20 cm arasi olan vakalar

5 Lezyon biiyiikliigii dl¢iilemeyecek kadar yaygin olan vakalar

Hastaliga yakalanmis olan hayvanlarin 1 — 12 aylik yas gruplari arasinda
dagildig1 gozlendi (Tablo 2).

Tablo M-2: Calismaya dahil edilen sigirlarin yas (ay olarak) dagilimlar
Table M-2: Distribution of cattle included in the study according to age (month)

Yas (ay) Kontrol Kontrol Trikofitili Trikofitili Toplam  Toplam

n % n % n %
0.5 0 0.00 1 1.09 1 0.70
1 2 4.00 5 5.43 7 4.93
1.5 4 8.00 10 10.87 14 9.86
2 7 14.00 19 20.65 26 18.31
2.5 9 18.00 10 10.87 19 13.38
3 19 38.00 29 31.52 48 33.8
35 3 6.00 10 10.87 13 9.15
4 1 2.00 2 2.17 3 2.11
5 5 10.00 4 4.35 9 6.34
55 0 0.00 1 1.09 1 0.70
12 0 0.00 1 1.09 1 0.70
Toplam 50 92 142
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Yorede yaygin olarak bulunan irklarin tamaminda hastalik belirtileri gézlendi (Tablo 3).

Tablo M-3: Calismaya dahil edilen sigirlarin rklara gore dagilimlart
Table M-3: Distribution of cattle included in the study according to breed

Irk ve irk grup kodu Kontrol Trikofitili ~ Toplam  Toplam
n % n % n %
Montofon melezi 23 46.00 38 41.30 61 42.96
Simental 9 18.00 11 11.96 20 14.08
Yerli irklar ve melezleri 9 18.00 28 3043 37 26.06
Simental Melezi 9 1800 15 16.30 24 16.90
Toplam 50 92 142

Tablo M-4: Calismaya dahil edilen sigirlarin cinsiyete gére dagilimlari
Table M-4: Distribution of cattle included in the study according to sex

Irk ve 1irk grup kodu Kontrol Trikofitili Toplam  Toplam
n % n % n %
Erkek 28 56.00 41 4457 69 48.59
Disi 22 4400 51 5543 73 51.41
Toplam 50 92 142

2.2. Kan Alim ve Laboratuvar ¢calismalar:

Zapt-1 rapt tedbirleri: Ik olarak kan alim sirasinda yetistiriciden

boynuzlarindan tutarak sabitlemesi istendi. Bu yontemin yetersiz kalmasi durumunda
kan alinan taraftaki 6n ayagi kaldirilarak sabitlenmeye g¢alisildi. Bu yontemin de
yetersiz kalmasi1 durumunda elle muset taklit edilerek burundan tutuldu. Boylelikle

hayvan kan alimi sirasinda zararsiz ve etkisiz hale getirildi.

Kan alman damar: Deneklerden kan alinan toplardamar servikal bolgedeki

Sulkus jugularis icerisinde seyreden Vena jugularisin orta {icte biridir.

Kan aliminda kullanilan materyal: Kan alimi i¢in ¢elik kaniil, holder ve 10 ml

PTFE vakumlu tiip kullanilda.

Sepsi-antisepsi: Bu amagla alkol (% 10), benzalkonium klorid (% 10) veya

polyvinylpyrolidone iyot kompleksi (% 10) gruplarindan dezenfektan ve antiseptik

ozellikli soliisyonlar kullanildu.

Kan alimi: Kan alinacak bolge sepsi-antisepsi kurallarina gore hazirlandiktan

sonra kalbe yakin taraftan kan akis1 durduruldu. Celik kaniil 45 derece agiyla derinin
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dermis ve epidermis tabakalarini asarak deri altina ulastirildi. Deri altinda damara
paralel olacak sekilde 0.5-1 cm kranial yonde ilerledikten sonra tekrar 45 derece
egimle V jugularise girildi. Cabucak ¢ikmamasi i¢in kaniil damar igerisinde yaklasik
1 cm ilerledikten sonra holder yardimiyla vakumlu tiip celik igneye yerlestirildi.
Yeteri miktar kanin (6-8 ml) tiipe aktarilmasinin akabinde once kalbe yakin taraftan
durdurulan damardaki kan akis1 serbest birakildi, sonra tiip celik igneden ayrildi,
daha sonra dikkatli bir sekilde igne damardan ¢ekilerek hayvan kontrollii bir sekilde
serbest birakildi.

Serumun elde edilmesi ve stoklanmasi: Kan alimini takibenden en kisa siire

icerisinde (1-3 saat) toplanan kanlar Kafkas Universitesi (KA.U.) HAUM

biinyesindeki mineral madde analiz laboratuari ve KA.U. Veteriner Fakiiltesi I¢
Hastaliklar laboratuara getirildi. Burada 3500 devir/dakika 15 dakika satrifiije
edilerek pihtilasmis kanin sekilli elemanlarindan serumlari ayrildi. Ayrilan serum tek
kullanimlik 1.5 ml’lik otomatik pipet uglar1 kullanilarak PTFE goddelere aktarildi.
Goddeler kodlanarak ¢inko analizlerinin yapilacagi zamana kadar eksi 20°C’deki

derin donduruculara yerlestirildi.

Serum c¢inko analizi icin serum numunelerinin  hazirlanmasi:  Derin

dondurucuda -20 °C’de stoklanan serumlar oda 1sisinda (20-24 °C) 2 saat bekletilerek
¢oziindiiriildii. Coziinmiis ve 1sis1 dengelenmis serumlar deiyonize distile su
kullanilarak 1/1 oraninda seyreltildi (Karademir, 2007bc). Numunelerin karismamasi

icin goddeler etiketlenerek 6l¢iim siralamasi yapildi.

Serum ¢inko analizlerinin yapilacagi cihaz: Analizler i¢cin Thermo Elemental

marka S4 model Flame sistemle donatilmig Atomik Absorbsiyon Spektrofotometre
cihazi kullanild1 (Thermo Elemental S4, Thermo Electron Corporation, Cambridge
UK).

2.3. Cihazin analizler i¢in hazirlanmasi

Cihazin kalibrasyonu: Cihazin 0, 0.25, 0.5, 1 ve 2 mg ¢inko/L igeren standart

soliisyonlarla 5 noktali kalibrasyonu yapildi. Standart soliisyon Fluka firmasindan
02761 kod numarasi ile 1000 mg ¢inko/L olarak temin edildi. Standart soliisyonlarin
sulandirmalari akigkanlik dengelemesi igin % 5’lik gliserol (Riedel-de Haen, kod no:
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15524) kullanilarak hazirlandi. Yine Olglimler sirasinda cihazin 6lgtim kararliligini
koruyabilmek amaciyla her 5 6l¢iimde bir % 5’lik gliserol soliisyonu ile sifirlama

islemi gercgeklestirildi.

Cihazin giivenilirlik kontrolii: I¢eriginde 0.25, 0.5, 1 ve 2 mg ¢inko/L olarak

bilinen soliisyonlar her 5 numunede bir olmak ftizere cihaza okutturuldu. Bu
soliisyonlarin hazirlanmasinda Fluka firmasinin 96468 kod numarali ACS reagent
standardinda puriss ¢inko kloridi kullanildi. Elde edilen verilerden her bir soliisyon
icin varyasyon katsayilar1 hesaplandi (Karademir, 2007bc; Karademir, 2004; ). Buna
gore Olglimler sirasinda cihazin yanilma pay1 0.25 mg/L ¢inko i¢in % 5.18, 0.5 mg/L
¢inko icin % 2.86, 1 mg/L ¢inko i¢in % 1.03 ve 2 mg/L ¢inko i¢in % 0.81 olarak
hesaplandi.

2.4. istatistik Analizler

Istatistik analizler i¢in Minitab Release 12.1 (Minitab Inc. 1998) programi
kullanildi. Ikili gruplar (Trikofiti-kontrol, disi-erkek gruplari gibi) arasindaki
farkliliklarin istatistik kontrolleri igin 2-sample-t testi kullanilirken, ¢oklu gruplar
(irk gruplari, lezyon biiyiikliik gruplart gibi) arasi farkliliklarin istatistik kontrolleri
One-Way ANOVA, grup verilerinin bire bir karsilastirmalar1 i¢in Tukey testi
kullanildi. Parametrelerin birbirleri arasinda iliskinin durumunu ortaya koymak icin
korelasyon testi, lezyon biiyiikliigiiniin parametreler iizerindeki etkisini ortaya
koymak amaciyla regresyon analizi yapildi. Calismada veriler ortalama + standart

hata olarak sunuldu (Karademir, 2007bc).
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3. BULGULAR

Bu c¢aligma kapsaminda yetistiriciler tarafindan siipheli olarak bildirilen
vakalarin klinik ve laboratuar muayeneleri sonucunda 92 adet sigirda trikofiti deri
hastaliginin teshisi yapilmistir. Yine bu hayvanlarin yakinlarindaki klinik muayene
sonucu saglikli oldugu tespit edilen 50 adet benzer yas ve diger 6zelliklerdeki sigirda
kontrol gurubu olarak ¢alismada degerlendirildi. Genel olarak trikofitili ve kontrol
gruplart ¢inko diizeylerinin arasindaki farklilik istatistiki agidan dnemli olarak tespit
edildi (Tablo G-1), (p<0.0001). Trikofitili hayvanlar Tablo M-1"de belirtildigi tizere
hastaligin yayginlik derecesine gore 5 guruba ayrildi.

Grafik G-1 ve Tablo G-2’den de goriiliip anlasilacag tizere serum ¢inko diizeyi
ile lezyon biiyiikliigii ters orantili bir seyir izlemistir. Bu iki kriterin arasindaki
iligkinin kontrolii amaciyla korelasyon analizi yapildi. Bu test sonucunda lezyon
biiyiikliikleri ile serum c¢inko diizeyleri arasinda 6nemli diizeyde negatif korelasyon
(kontrol grubu dahil r = -0.772; P-Value = 0.000; kontrol grubu hari¢ r = -0.477; P-
Value = 0.000) tespit edildi. Trikofitili sigirlart i¢cinde kontrol gurubu ile 3. guruba
kadar olan lezyon biiyiikligi ve serum ¢inko konsantrasyonlar1 arasindaki
korelasyon katsayisi (r) -774 seklinde 6nemli bulunurken (p = 0.000), 3-5. gruplar
aras1 lezyon biiyiikliikleri ve ¢inko konsantrasyon degerleri ararsindaki korelasyon

katsayisi (r) -164 olarak 6nemsiz (p = 0.167) olarak tespit edildi.

Lezyon biiyiikliigliniin ne dl¢lide serum ¢inko diizeyini etkiledigini ortaya
koymak {izere yapilan regresyon analizi sonuglarina gére serum c¢inko diizeylerinin
trikofiti lezyon biiylikliglinden asagidaki formiiller ile yiiksek diizeyde etkilendigi
ortaya ¢ikmuistir.

Kontrol gurubu dahil:
Serum ¢inko mg/L= 0.879 - 0.0757 x Lezyon yayginlik derecesi,
r’= % 59.6, p= 0.000
Kontrol gurubu harig:
Serum ¢inko mg/L = 0.780 - 0.0496 x Lezyon yayginlik derecesi,
r’= % 22.8, p= 0.000
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Tablo G-1: Genel olarak kontrol ve trikofitili sigirlarin serum ¢inko diizeyleri
Table G-1: Serum zinc levels of animals with trichophytosis and control in general

N Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol gurubu 50 0.900 0.017
Trikofitili grup 92 0.613 0.013 *

*: Kontrol grubu ile arasindaki fark p=0.000 6nemlidir.

Tablo G-2: Lezyon biiyiikliigiine gore trikofitili ve saglikli sigirlarin serum ¢inko
diizeyleri

Table G-2: Serum zinc levels according to lesion size of cattle with/without
trichophytosis

Gruplar N %  Cinko diizeyi  Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50  35.21 0.900 0.017 a
1 8 5.63 0.775 0.032 ab
2 11  7.75 0.699 0.025 bc
3 32 2254 0.601 0.019 cd
4 21 14.79 0.581 0.026 cd
5 20 14.08 0.556 0.026 d
Toplam 142 100

a.b.c: Farkli harf tasiyan degerler arasindaki fark istatistiksel bakimdan 6nemlidir
(p<0.001).

—¢— Lezyon BlyuklUglne Gore Serum Zn Dlzeyleri
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Grafik G-1: Lezyon biiyiikliigiine gore trikofitili ve saglikli sigirlarin serum ¢inko
diizeyleri

Figure G-1: Serum zinc levels according to lesion size of cattle with/without
trichophytosis
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Lezyon biiyiikliiklerine gore gruplarin sayisal verileri arasindaki farkliliklarinin
Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 4 serbestlik derecesinde Ki kare degeri
19.41 olarak saptanmustir. Bu deger ise istatistiki olarak p = 0.001 diizeyinde dnemli
olarak tespit edilmistir. Gruplarin birbiri arasindaki Ki kare degerlendirmeleri ise

Tablo G-3’te sunulmustur.

Tablo G-3: Lezyon biiyiikliiklerine gore Trikofitili gruplarin oransal dagilimlari
Table G-3: Proportional distributions of groups with trichophytosis according to
lesion size.

Gruplar N %
1 g¢ 8.70
2 11°c 11.96
3 32° 34.78
4 212 22.83
5 20%° 21.74
Toplam 92 100

b¢. ayni siitunda farkl harf tasiyan degerler arasindaki fark en diisiik p<0.05 diizeyinde 6nemli

bulunmustur.

|I|||||||| 1(%8.7)]
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Grafik G-2: Lezyon biiyiikliiklerine gore Trikofitili gruplarin oransal dagilimlari
Figure G-2: Proportional distributions of groups with trichophytosis according to
lesion size
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Hastaligin etkiledigi bolgelerin belirlenmesi amaciyla lezyonlarin olusturdugu
bolgeler bas (2), boyun (3), govde (4), bacaklar (5) ve kuyruk (6) olarak
smiflandirildi. Bu bolgelerden birinde lezyon tespit edilmesi durumunda bir bolgede,
2 tanesinde lezyon tespit edilmesi durumunda iki bolgede 3 tanesinde lezyon
olusturmast durumunda ise {i¢ bolgede lezyon olusturdu olarak kabul edildi.
Lokalizasyon bdlge sayisina gore oransal dagilimlart ise Tablo G-4’te sunuldu.
Hastaligin etkiledigi bolge sayisi ile yayginlik diizeyleri arasinda iliski tespit
edilemedi (kontrol grubu hari¢ r = 0.054, p = 0.606). Yine hastaligin ayn1 anda kag
bolgeyi etkiledigi ile serum ¢inko diizeyleri arasinda hem korelasyon tespit edilemedi
(kontrol grubu hari¢ r = -0.098, p = 0.355) hem de lezyon bulunduran bdlge
sayilarina gore serum ¢inko diizeyleri arasinda istatistiki fark tespit edilemedi (Tablo
B5).

Lokalizasyon bolge sayilarina gore gruplarin sayisal verileri arasindaki
farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 2 serbestlik derecesinde
Ki kare degeri 23.37 olarak saptandi. Bu deger ise istatistiki olarak p = 0.000
diizeyinde oOnemli olarak tespit edildi. Gruplarin birbiri arasindaki Ki kare

degerlendirmeleri ise Tablo G-4’te sunulmustur.

Tablo G-4: Lokalizasyon bolge sayilarina gore trikofitili hayvanlarin oransal
durumlari

Table G-4: Proportional condition of animals with trichophytosis according to
localization area number

Gruplar N %
1 442 47.83
2 39° 42.39
3 9 9.78
Toplam 92 100

&b. ayni siitunda farkl harf tasiyan degerler arasindaki fark p<0.001 diizeyinde énemli bulundu.
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Grafik G-3: Lokalizasyon bolge sayilarma gore trikofitili hayvanlarin oransal
durumlari

Figure G-3: Proportional condition of animals with trichophytosis according to
localization area number

Tablo G-5: Lokalizasyon bolge sayilarina gore trikofitili hayvanlarin serum ¢inko
diizeyleri

Table G-5: Serum zinc levels of animals with trichophytosis according to
localization area number

N % Cinko Standart Istatistik
diizeyi Hata Degerlendirme
(mg/L)
Kontrol grubu (0) 50 35.21 0.900 0.017 a
1 44 30.99 0.623 0.019 b
2 39 27.46 0.611 0.021 b
3 9 6.34 0.577 0.034 b
Toplam 142 100

a.b.c: Farkli harf tasiyan degerler arasindaki fark 6nemlidir (p<0.001).
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Grafik G-4: Lokalizasyon bolge sayilarina gore trikofitili hayvanlarin serum ¢inko
diizeyleri

Figure G-4: Serum zinc levels of animals with trichophytosis according to
localization area number

Trikofiti teshis edilen 92 sigirin lokalizasyonlarina bakildiginda 90 tanesinde
(% 97.83) hastaliga basin istirak ettigi gozlenmistir. Basin istirak etmedigi vaka
sayist ise 2 (%2.17) olarak tespit edilmistir. Bu vakalarda ise hastalik yalnizca bir
hayvanda boyunda diger hayvanda ise kuyrukta gdézlenmistir. Hastaligin basta bu
denli yiiksek oranda lezyonlara sebep olmasi hastaligin birincil hedef bdlgesinin bag
oldugunu acik bir sekilde ortaya koymaktadir. Bu durumda trikofitinin yalnizca basta
lezyon olusturma durumunun irdelenmesi geregi dogmaktadir. Bu acidan
bakildiginda da vakalarin %54.35 gibi olduk¢a biiylik bir oranmin lezyonlarin
yalnizca basta goriilmesi kayda deger bir bulgu olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Tablo
G-6). Bu bulgu sonrasinda bas lezyonlarin lokalizasyon durumlarinin da ayrica
irdelenmesi gereginin dogdugu kanisina vardik. Bu konudaki irdelemeler tablo B1-
12 ve Grafik B 1-12’de verilmistir.

Trikofitili sigirlar i¢inde yalnizca basta lezyona sahip hayvanlarin geri kalan
diger hayvanlarla ilgili sayisal, oransal ve istatistiki durumlar1 Tablo G-6 ve Grafik
G-5’te, bu sigirlarin kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki

durumlar1 Tablo G-7 ve Grafik G-6’de sunulmustur.
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Yalnizca basta, bas ve diger bolgelere kiyasla gruplarin sayisal verileri
arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 1 serbestlik
derecesinde Ki kare degeri 0.696 olarak saptanmistir. Bu deger ise istatistiki olarak p

= 0.404 diizeyinde 6nemsiz olarak tespit edilmistir.

Tablo G-6: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; yalnizca basta, bas ve
diger bolgelere kiyasla

Table G-6: Lesion localization conditions with number and proportions; only head
versus head and other localizations

Gruplar N %
1 50 54.35
2 42 45.65
Toplam 92 100

Yalnizca basta: 1, bas ve diger bolgelerde: 2

1 (%54.35)

Grafik G-5: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; yalnizca basta, bas ve
diger organlara kiyasla

Figure G-5: Lesion localizations conditions with number and proportions; only head
versus head and other localizations
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Tablo G-7: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmast; yalnizca basta, bas ve diger organlara karsin

Table G-7: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; only head versus head and other localizations

Gruplar N  Cinko diizeyi  Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 50 0.610 0.018 b
2 42 0.618 0.019 b
Toplam 142

Yalnizca bas: 1, bas ve diger bolgeler: 2
a.b.c: Farkli harf tagtyan degerler arasindaki fark 6nemlidir (p<0.001)
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Grafik G-6: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilastirilmast; yalnizca basta, bas ve diger organlara karsin

Figure G-6: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; only head versus head and other localizations

Yalnizca 2 hasta hari¢ diger vakalarin tamaminda bas lezyonlar1 da
goriilmistiir. Bu sebeple viicudun diger kisimlarinin degerlendirmesinde o bolgedeki
lezyonlar yalniz basia degerlendirilmemis ortak grup olarak o bdlgenin de iginde
olacagi sekilde viicudun diger kisimlar1 olarak ele alinmustir.

Trikofitili sigirlar i¢cinde boyun bolgesinde lezyona sahip hayvanlarin digerleri
ile ilgili sayisal, oransal ve istatistiki durumlart Tablo V-1 ve Grafik V-1’de, bu
sigirlarin kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlari

Tablo V-2 ve Grafik V-2’de sunulmustur.
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Boyun bolgesindeki lezyonlarin diger bolgelere kiyasla gruplarin sayisal
verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 1
serbestlik derecesinde Ki kare degeri 27.14 olarak saptanmistir. Bu deger ise

istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde 6nemli olarak tespit edilmistir.

Tablo V-1: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; boyun bélgesinin, tiim
viicuda gore (boyun bolgesi hari¢) durumu

Table V-1: Lesion localizations conditions with number and proportions; neck and
surrounding versus whole body (except this region)

Gruplar N %
1 71 77.17
3 21 22.83

Toplam 92 100

Diger bolgeler boyun harig: 1, boyun: 3

3 (%22.83)

.I
1(%77.17)~

Grafik V-1: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlart; boyun bolgesinin, tim
viicuda gore (boyun bdlgesi harig) durumu

Figure V-1: Lesion localizations conditions with number and proportions; neck and
surrounding versus whole body (except this region)
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Tablo V-2: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmast; boyun bolgesinin, tiim viicuda gore (boyun bolgesi harig) durumu
Table V-2: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; neck and surrounding versus whole body (except this region)

Gruplar N Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 71 0.620 0.015 b
3 21 0.592 0.024 b
Toplam 142

Diger bolgeler boyun harig: 1, boyun: 3
a.b.c: Farkl harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001)
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Grafik V-2: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilastirilmasi; boyun bdolgesinin, tiim viicuda gore (boyun bolgesi harig)
durumu
Figure V-2 : Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; neck and surrounding versus whole body (except this region)
Trikofitili sigirlar i¢cinde ana govde bolgesinde lezyona sahip hayvanlarin
digerleri ile ilgili sayisal, oransal ve istatistiki durumlar1 Tablo V-3 ve Grafik V-3’de,
bu sigirlarin kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlari
Tablo V-4 ve Grafik V-4’de sunulmustur.
Ana govde bolgesindeki lezyonlarin diger bolgelere kiyasla gruplarin sayisal
verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 1

serbestlik derecesinde Ki kare degeri 14.09 olarak saptanmistir. Bu deger ise

istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde 6nemli olarak tespit edilmistir.

31



Tablo V-3: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; ana gévde bolgesinin,

tiim viicuda gore (ana govde bolgesi hari¢) durumu

Table V-3: Lesion localizations conditions with number and proportions; main body

versus whole body (except this region)

Gruplar N %
1 64 69.57
4 28 30.43
Toplam 92 100

Diger bolgeler ana govde haric: 1, govde: 4

4 (%30.43)!

Grafik V-3: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; ana gévde bolgesinin,

tiim viicuda gore (ana gdovde bdlgesi harig) durumu

Figure V-3: Lesion localizations conditions with number and proportions; main

body versus whole body (except this region)

Tablo V-4: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmasi; ana gévde bolgesinin, tim viicuda gore (ana gévde bolgesi haric)

durumu

Table V-4: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; main body versus whole body (except this region)

Gruplar N Cinko Standart [statistik
diizeyi Hata Degerlendirme
(mg/L)
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 64 0.614 0.016 b
4 28 0.612 0.022 b
Toplam 142

Diger bolgeler ana govde harig: 1, gdvde: 4

a.b.c: Farkli harf tasiyan degerler arasindaki fark 6nemlidir (p<0.001)
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Grafik V-4: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilagtirilmasi; ana gdvde bdlgesinin, tiim viicuda gore (ana gdvde bolgesi
hari¢) durumu

Figure V-4: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; main body versus whole body (except this region)

Trikofitili sigirlar iginde bacak bolgelerinde lezyona sahip hayvanlarin digerleri
ile ilgili sayisal, oransal ve istatistiki durumlart Tablo V-5 ve Grafik V-5’de, bu
sigirlarin kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlari
Tablo V-6 ve Grafik V-6’de sunulmustur.

Bacak bolgelerindeki lezyonlarin diger bolgelere kiyasla gruplarin sayisal
verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 1

serbestlik derecesinde Ki kare degeri 89.04 olarak saptanmistir. Bu deger ise

istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde 6nemli olarak tespit edilmistir.

Tablo V-5: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; bacaklar, tiim viicuda
gore (bacaklar hari¢) durumu

Table V-5: Lesion localizations conditions with number and proportions; legs versus
whole body (except legs)

Gruplar N %
1 92 98.91
5 1 1.09
Toplam 92 100

Diger bolgeler bacaklar harig: 1, bacaklar: 5
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Grafik V-5: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; bacaklar, tiim viicuda

gore (bacaklar hari¢) durumu

Figure V-5: Lesion localizations conditions with number and proportions; legs

versus whole body (except legs)

Tablo V-6: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmast; bacaklar, tiim viicuda gore (bacaklar hari¢) durumu
Table V-6: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion

localization place; legs versus whole body (except legs)

Gruplar N Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 92 0.615 0.013 b
5 1 0.499 - b
Toplam 142

Diger bolgeler bacaklar harig: 1, bacaklar: 5
a.b.c: Farkli harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001)

34



—t— 7N dlizeyi

Grafik V-6: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilastirilmast; bacaklar, tiim viicuda gore (bacaklar hari¢) durumu

Figure V-6 : Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; legs versus whole body (except legs)

Trikofitili sigirlar iginde kuyruk bolgesinde lezyona sahip hayvanlarin digerleri
ile ilgili sayisal, oransal ve istatistiki durumlart Tablo V-7 ve Grafik V-7’de, bu
sigirlarin kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlari
Tablo V-8 ve Grafik V-8’de sunulmustur.

Kuyruk bolgesindeki lezyonlarin diger bdlgelere kiyasla gruplarin sayisal
verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 1
serbestlik derecesinde Ki kare degeri 59.52 olarak saptanmistir. Bu deger ise

istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde 6nemli olarak tespit edilmistir.

Tablo V-7: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; kuyruk, tim viicuda
gore (kuyruk hari¢) durumu

Table V-7: Lesion localizations conditions with number and proportions; tail versus
whole body (except tail)

Gruplar N %
1 83 90.22
6 9 9.78
Toplam 92 100

Diger bolgeler (kuyruk harig): 1, kuyruk: 5
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Grafik V-7: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlart; kuyruk, tiim viicuda
gore (kuyruk hari¢) durumu

Figure V-7: Lesion localizations conditions with number and proportions; tail versus
whole body (except tail)

Tablo V-8: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmast; kuyruk, tiim viicuda gore (kuyruk hari¢) durumu

Table V-8: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; tail versus whole body (except tail)

Gruplar N  Cinko diizeyi  Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 83 0.612 0.013 b
6 9 0.625 0.061 b
Toplam 142

Diger bolgeler (kuyruk harig): 1, kuyruk: 5
a.b.c: Farkli harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001)
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Grafik V-8: Lezyon yerlesim yerine gore serum c¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilastirilmast; kuyruk, tiim viicuda gore (kuyruk hari¢) durumu

Figure V-8: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; tail versus whole body (except tail)

Trikofiti tespit edilen sigirlarda lezyonlarin %97.83 oraninda bas golgesinde
goriilmesi bastaki lezyonlarin daha detayli irdelenmesi gerektigi kanisini
dogurmustur. Bu yondeki incelemelerimizde lezyonlarin genel olarak goz ve
cevresinde (2), alinda (3), ense ve ¢evresinde (4), maksilla ve burun ¢evresinde (5),
mandibula ¢evresinde (6) ve kulak ve ¢evresinde (7) sekillendigi gézlenmistir.

Basinda trikofiti lezyonu bulunan 90 adet sigirin Goz ve ¢evresinde trikofiti
lezyonu bulunan sigirlarin bag bolgesinde lezyona sahip diger hayvanlarla olan
sayisal oransal ve istatistiki durumlart Tablo B-1 ve Grafik B-1’de, bu sigirlarin
kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlar1 Tablo B-2
ve Grafik B-2’de sunulmustur.

G0z ve gevresindeki lezyonlarin bu bolge hari¢ tiim bas lezyonlarina kiyasla
gruplarin sayisal verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri
sonucunda 1 serbestlik derecesinde Ki kare degeri 0.178 olarak saptanmistir. Bu

deger ise istatistiki olarak p = 0.673 diizeyinde 6nemsiz olarak tespit edilmistir.
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Tablo B-1: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; gozler ve gevresi, tim
basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-1: Lesion localizations conditions with number and proportions; eyes and
surrounding versus whole head (except this region)

Gruplar N %
1 47 52.22
2 43 47.78
Toplam 90 100

Tiim bas lezyonlar1 (bu bdlge harig): 1, g6z ve gevresi: 2

1(%52.22)

Grafik B-1: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; gozler ve ¢evresi, tim
basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-1: Lesion localizations conditions with number and proportions; eyes and
surrounding versus whole head (except this region)

Tablo B-2: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmasi; gozler ¢evresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-2: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; eyes surrounding versus whole head (except this region)

N  Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 47 0.622 0.020 b
2 43 0.599 0.017 b
Toplam 140

Tiim bag lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, goz ¢evresi: 2
a.b.c: Farkli harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001).
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Grafik B-2: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilagtirilmasi; goézler ¢evresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-2: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; eyes surrounding versus whole head (except this region)

Basinda trikofiti lezyonu bulunan 90 adet sigirin alin bdlgesinde trikofiti
lezyonu bulunan sigirlarin bag bolgesinde lezyona sahip diger hayvanlarla olan
sayisal oransal ve istatistiki durumlart Tablo B-3 ve Grafik B-3’de, bu sigirlarin
kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlar1 Tablo B-4
ve Grafik B-4’de sunulmustur.

Alin bolgesindeki lezyonlarin bu bolge hari¢ tim bas lezyonlarina kiyasla
gruplarin sayisal verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri
sonucunda 1 serbestlik derecesinde Ki kare degeri 8.71 olarak saptanmistir. Bu deger

ise istatistiki olarak p = 0.003 diizeyinde 6nemli olarak tespit edilmistir.

Tablo B-3: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; alin tim basa (alin
hari¢) kiyasla

Table B-3: Lesion localizations conditions with number and proportions; forehead
versus whole head (except this region)

Gruplar N %
1 59 65.56
3 31 34.44
Toplam 90 100

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, alin: 3
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Grafik B-3: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlart; alin tiim basa (bu

bolge harig) kiyasla
Figure B-3: Lesion localizations conditions with number and proportions; forehead
versus whole head (except this region)

Tablo B-4: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmast; alin tiim basa (alin hari¢) kiyasla

Table B-4: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; forehead versus whole head (except this region)

N  Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 59 0.625 0.015 b
3 31 0.583 0.025 b
Toplam 140

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, alin: 3
a.b.c: Farkli harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001).
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Grafik B-4: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilagtirilmasi; alin tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-4: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; forehead versus whole head (except this region)

Basinda trikofiti lezyonu bulunan 90 adet sigirin Ense ve ¢evresinde trikofiti
lezyonu bulunan sigirlarin bas bolgesinde lezyona sahip diger hayvanlarla olan
sayisal oransal ve istatistiki durumlart Tablo B-5 ve Grafik B-5’de, bu sigirlarin
kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlar1 Tablo B-6

ve Grafik B-6’de sunulmustur.

Ense ve ¢evresindeki lezyonlarin bu bolge hari¢ tiim bas lezyonlarina kiyasla
gruplarin sayisal verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri
sonucunda 1 serbestlik derecesinde Ki kare degeri 30.04 olarak saptanmistir. Bu

deger ise istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde 6nemli olarak tespit edilmistir.

Tablo B-5: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; ense ve g¢evresi, tiim
basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-5: Lesion localizations conditions with number and proportions; nape and
surrounding versus whole head (except this region)

Gruplar N %
1 71 78.89
4 19 21.11
Toplam 90 100

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, ense ve gevresi: 4
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Grafik B-5: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; ense ve gevresi, tim
basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-5: Lesion localizations conditions with number and proportions; nape and
surrounding versus whole head (except this region)

Tablo B-6: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilastirilmasi; ense ve ¢evresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-6: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; nape and surrounding versus whole head (except this region)

Gruplar N  Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 71 0.621 0.015 b
4 19 0.572 0.026 b
Toplam 140

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, ense ve gevresi: 4
a.b.c: Farkli harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001).
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Grafik B-6: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle

birlikte karsilastirilmast; ense ve ¢evresi, tiim basa (bu bdlge hari¢) kiyasla

Figure B-6: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion

localization place; nape and surrounding versus whole head (except this region)
Basinda trikofiti lezyonu bulunan 90 adet sigirm Maksilla ve burun g¢evresinde

trikofiti lezyonu bulunan sigirlarin bas bolgesinde lezyona sahip diger hayvanlarla

olan sayisal oransal ve istatistiki durumlar1 Tablo B-7 ve Grafik B-7’de, bu sigirlarin

kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlar1 Tablo B-8

ve Grafik B-8’de sunulmustur.

Maksilla ve burun ¢evresindeki lezyonlarin bu bolge harig¢ tiim bas lezyonlarina
kiyasla gruplarin sayisal verileri arasindaki farklhiliklarmin Ki kare testi ile
degerlendirmeleri sonucunda 1 serbestlik derecesinde Ki kare degeri 57.60 olarak
saptanmistir. Bu deger ise istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde 6nemli olarak tespit
edilmistir.

Tablo B-7: Sayi1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; maksilla ve burun
cevresi, tim basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-7: Lesion localizations conditions with number and proportions; maxilla
and surrounding of nose versus whole head (except this region)

Gruplar N %
1 81 90
5 9 10
Toplam 90 100

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge hari¢): 1, maksilla ve burun ¢evresi: 5
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Grafik B-7: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; maksilla ve burun

gevresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-7: Lesion localizations conditions with number and proportions; maxilla

and surrounding of nose versus whole head (except this region)

Tablo B-8: Lezyon yerlesim yerine gére serum ¢inko diizeylerinin kontrolle birlikte
karsilagtirilmasi; maksilla ve burun gevresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-8: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; maxilla and surrounding of nose versus whole head (except this

region)
Gruplar N  Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 81 0.609 0.014 b
5 9 0.629 0.027 b
Toplam 140

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, maksilla ve burun ¢evresi: 5

a.b.c: Farkli harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001).
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Grafik B-8: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilastirilmasi; maksilla ve burun ¢evresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla
Figure B-8: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; maxilla and surrounding of nose versus whole head (except this
region)

Basinda trikofiti lezyonu bulunan 90 adet sigirin mandibula ¢evresinde trikofiti
lezyonu bulunan sigirlarin bag bolgesinde lezyona sahip diger hayvanlarla olan
sayisal oransal ve istatistiki durumlart Tablo B-9 ve Grafik B-9’de, bu sigirlarin
kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlari Tablo B-10
ve Grafik B-10’de sunulmustur.

Mandibula ¢evresindeki lezyonlarin bu bdlge hari¢ tiim bas lezyonlarina
kiyasla gruplarin sayisal verileri arasindaki farkliliklarmin Ki kare testi ile
degerlendirmeleri sonucunda 1 serbestlik derecesinde Ki kare degeri 34.84 olarak
saptanmistir. Bu deger ise istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde énemli olarak tespit

edilmistir.

Tablo B-9: Sayi ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; mandibula ¢evresi tiim
basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-9: Lesion localizations conditions with number and proportions;
surrounding of mandibula versus whole head (except this region)

Gruplar N %
1 73 81.11
6 17 18.89
Toplam 90 100

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, mandibula ve ¢evresi: 6
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Grafik B-9: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; mandibula gevresi
tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-9: Lesion localizations conditions with number and proportions;
surrounding of mandibula versus whole head (except this region)

Tablo B-10: Lezyon yerlesim yerine gore serum c¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilastirilmasi; mandibula ¢evresi tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-10: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; surrounding of mandibula versus whole head (except this region)

Gruplar N  Cinko diizeyi Standart Istatistik
(mg/L) Hata Degerlendirme
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 73 0.611 0.014 b
6 17 0.607 0.033 b
Toplam 140

Tiim bas lezyonlar1 (bu bolge harig): 1, mandibula ve ¢evresi: 6
a.b.c: Farkli harf tasiyan degerler arasindaki fark 6nemlidir (p<0.001).
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Grafik B-10: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilastirilmasi; mandibula ¢evresi tiim basa (bu bolge harig) kiyasla
Figure B-10: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; surrounding of mandibula versus whole head (except this region)
Basinda trikofiti lezyonu bulunan 90 adet sigirin kulak ve c¢evresinde trikofiti
lezyonu bulunan sigirlarin bag bolgesinde lezyona sahip diger hayvanlarla olan
sayisal oransal ve istatistiki durumlar1 Tablo B-11 ve Grafik B-11’de, bu sigirlarin
kontrol gurubu ile birlikte serum ¢inko diizeyleri ve istatistiki durumlar1 Tablo B-12

ve Grafik B-12’de sunulmustur.

Kulak ve ¢evresindeki lezyonlarin bu bolge hari¢ tiim bas lezyonlarina kiyasla
gruplarin sayisal verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri
sonucunda 1 serbestlik derecesinde Ki kare degeri 8.71 olarak saptanmistir. Bu deger

ise istatistiki olarak p = 0.003 diizeyinde énemli olarak tespit edilmistir.

Tablo B-11: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; kulak ve gevresi, tiim
basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-11: Lesion localizations conditions with number and proportions; ear and
surrounding versus whole head (except this region)

Gruplar N %
1 31 34.44
7 59 65.56
Toplam 90 100

Tiim bas lezyonlar1 (bu bdlge harig): 1, kulak ve ¢evresi: 7
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Grafik B-11: Say1 ve oranlarla lezyon lokalizasyon durumlari; kulak ve ¢evresi, tim

basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-11: Lesion localizations conditions with number and proportions; ear and

surrounding versus whole head (except this region)

Tablo B-12: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle
birlikte karsilagtirilmasi; kulak ve gevresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Table B-12: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion
localization place; ear and surrounding versus whole head (except this region)

Gruplar N Cinko Standart Istatistik
diizeyi Hata Degerlendirme
(mg/L)
Kontrol grubu (0) 50 0.900 0.017 a
1 31 0.629 0.021 b
7 59 0.601 0.016 b
Toplam 140

T{im bas lezyonlar1 (bu bélge harig): 1, kulak ve gevresi: 7

a.b.c: Farkli harf tagiyan degerler arasindaki fark dnemlidir (p<0.001).

48



——7Zn dlzeyi X

0 6 ........
0,629 *
0,601
0,5
0,4 . .
0] 1 7

Grafik B-12: Lezyon yerlesim yerine gore serum ¢inko diizeylerinin kontrolle

birlikte karsilagtirilmasi; kulak ve ¢evresi, tiim basa (bu bolge harig) kiyasla

Figure B-12: Comparisons of serum zinc levels with control according to lesion

localization place; ear and surrounding versus whole head (except this region)
Calismada kullanilan trikofitili sigirlarin cinsiyete gore sayilari, oranlari, Serum

¢inko diizeyleri ve istatistiki incelemeleri Tablo C-1’de sunulmustur. Yine bu

degerlerin gorsel sunumlart ise Grafik C-1 ve 2’de verilmistir.

Cinsiyete gruplar1 ve serum ¢inko diizeyleri arasinda korelasyon tespit
edilemedi (r: -0.130; P= 0.217). Cinsiyete gruplar1 i¢in serum ¢inko diizeyleri
arasindaki istatistiki yonden dnemli bir farklik tespit edilemedi.

Hayvanlarin cinsiyetlerine gore kiyaslanacak olursa gruplarin sayisal verileri
arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 1 serbestlik
derecesinde Ki kare degeri 1.087 olarak saptanmistir. Bu deger ise istatistiki olarak p

=0.297 diizeyinde 6nemsiz olarak tespit edilmistir.

Tablo C-1: Trikofitili sigirlarin cinsiyete gore sayisal, oransal ve istatistiki durumlari
Table C-1: Numeric, proportional and statistical condition of cattle with
trichophytosis according to sex

Gruplar N Oran Cinko diizeyi Standart Istatistik
(%) (mg/L) Hata Degerlendirme
Erkek 41 4457 0.631 0.022 NS
Disi 51 5543 0.599 0.016 NS
Toplam 92 100
NS: p=0.23
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Grafik C-1: Cinsiyete gore trikofitili sigirlarin oranlari
Figure C-1: Proportional condition of cattle with trichophytosis according to sex
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Grafik C-2: Cinsiyete gore trikofitili sigirlarin serum ¢inko diizeyleri
Figure C-2: Serum zinc levels of cattle with trichophytosis according to sex

Calismada kullanilan trikofitili sigirlarin irklara gére sayilari, oranlari, Serum
¢inko diizeyleri ve istatistiki incelemeleri (Ki kare ve ANOVA) Tablo I-1°de

sunulmustur. Yine bu degerlerin gorsel sunumlari ise Grafik I-1 ve 2’de verilmistir.
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Irk gruplar1 ve serum ¢inko diizeyleri arasinda korelasyon tespit edilmedi (r: -
0.050; P=0.635). Irk gruplar1 igin serum ¢inko diizeyleri arasindaki istatistiki yonden

anlamli bir farklilik tespit edilmedi.

Trikofitili sigirlarin 1rklara gore sayisal dagilim gruplarinin genel olarak
verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 3
serbestlik derecesinde Ki kare degeri 19.91 olarak saptanmistir. Bu deger ise
istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde 6nemli olarak tespit edildi. Gruplarin birbiri

arasindaki Ki kare degerlendirmeleri ise Tablo I-1’de sunulmustur.

Tablo I-1: Trikofitili sigirlarin irka gore sayisal, oransal ve istatistiki durumlari
Table 1-1: Numeric, proportional and statistical condition of cattle with
trichophytosis according to breed

Gruplar N  Oran (%) Cinko diizeyi Standart Hata
(mg/L)

Esmer Melezi 38°  41.30 0.623™ 0.021

Simental 11°  11.96 0.605™° 0.045

Yerli irklar ve melezleri 28%  30.43 0.603N° 0.022

Simental melezi 15°  16.30 0.614N° 0.029

Toplam 92 100

aPC Irklara gore trikofitili sigir sayilarmin (N) Ki-kara test sonuglari igin farkli harf tagiyan degerler
arasindaki fark p<0.05 diizeyinde 6nemli bulundu..

NS: Irklara gore trikofitili sigirlarn serum ¢inko diizeyleri igin gruplar arasi farkhihk p= 0.924
diizeyinde anlamsiz bulundu.

51


http://tureng.com/search/trichophytosis

45 A

%41.30

40
357 % 30.43
0 o
30 - e EE
I:I:I:l
25 e
o
20 1 e % 16.3
l:l:l:l o
- o EE
15 .:.:.:. % 11.96 ﬁ
| l.l.l.l
U
5 I:I:l:l
HE
Sl %
0 T T T 1
Esmer Melezi Simental Yerli Simental Melezi

Grafik 1-1: Irka gore trikofitili sigirlarin oranlari
Figure I-1: Proportional condition of cattle with trichophytosis according to breed
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Grafik 1-2: Irka gore trikofitili sigirlarin serum ¢inko diizeyleri
Figure 1-2: Serum zinc levels of cattle with trichophytosis according to breed

saglikli yapilabilmesi i¢in 0.5 aylik bir buzagi 1 aylik guruba dahil edilirken, 4 ve 12
ay arasindaki toplam 8 sigir 8-12 ay grubu adi altinda toplanmistir. Bu son gruptaki
yaslara gore trikofitili sigirlarin sayilari; 4 aylik 2 adet, 5 aylik 4 adet, 5.5 aylik 1
adet, 12 aylik 1 adet seklindeydi. Bu yastan sonraki hayvanlarda trikofitiye

rastlanilmadi.

Yasa gore (ay) gore trikofitili sigirlarin oranlari istatistiki hesaplamalarin daha
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Yas gruplar1 ve serum ¢inko diizeyleri arasinda korelasyon tespit edilemedi (r:
0.102; P= 0.334). Yas gruplar i¢in serum c¢inko diizeyleri arasindaki istatistiki

yonden onemli bir farklilik tespit edilemedi.

Trikofitili sigirlarin 1rklara gore sayisal dagilim gruplarimin genel olarak
verileri arasindaki farkliliklarinin Ki kare testi ile degerlendirmeleri sonucunda 6
serbestlik derecesinde Ki kare degeri 29.89 olarak saptanmistir. Bu deger ise
istatistiki olarak p = 0.000 diizeyinde onemli olarak tespit edilmistir. Gruplarin

birbiri arasindaki Ki kare degerlendirmeleri ise Tablo Y-1’de sunulmustur.

Tablo Y-1: Trikofitili sigirlarin yasa gore (ay) sayisal, oransal ve istatistiki
durumlari

Table Y-1: Numeric, proportional and statistical condition of cattle with
trichophytosis according to age (mounth)

Gruplar N Oran (%)  Cinko diizeyi (mg/L)  Standart Hata
1 ay ve alt1 (1) 6° 6.52 0.671"° 0.040
1.5 (1.5) 10 10.87 0.550™° 0.056
2(2) 19%° 20.65 0.595"° 0.026
2.5 (2.5) 10 10.87 0.584"° 0.032
3(3) 29° 31.52 0.637"° 0.023
3.5 (3.5) 10 10.87 0.621"° 0.031
4-12 ay arasi (4) g° 8.70 0.635"° 0.054

Toplam 92 100

aPC. Yag gruplarina gore trikofitili sigir sayilarinin (N) Ki kara test sonuglari i¢in farkli harf tagiyan
degerler arasindaki fark en diisiik p<0.05 diizeyinde 6nemli bulundu..

NS. Yas gruplarina gore trikofitili sigirlarin serum ¢inko diizeyleri igin gruplar aras1 farklilik p= 0.424
diizeyinde anlamsiz bulundu.
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Grafik Y-1: Yasa gore trikofitili sigirlarin oranlari
Figure Y-1: Proportional condition of cattle with trichophytosis according to age
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Grafik Y-2: Yasa gore trikofitili sigirlarin serum ¢inko diizeyleri
Figure Y-2: Serum zinc levels of cattle with trichophytosis according to age
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4. TARTISMA

Viicutta stresin olmasi durumunda kan ¢inko diizeyinde diisiis gozlendigi daha
onceki ¢alismalarda bildirilmektedir (Fota-Markowska ve ark., 2003; Okada ve ark.,
1990; Karademir, 2007a; Niedzielska ve ark., 2000; Yiicel ve ark., 1994). Yine
cinkonun deri fizyolojisinde ©6nemli gorevleri oldugu, noksanlifinda ise deri
sagliginda patolojilere sebep oldugu bildirilmektedir (Al-Qudah ve ark., 2010; Cevik
ve Altintas, 1999; Okada ve ark., 1990; Ozpinar ve ark., 2001; Kojouri ve ark., 2009;
Perty 2000, Shoham ve Levitz, 2005; Ural ve ark., 2009;). Onceki calismalarda bir
deri hastalig1 olan deri mantar1 vakalarinda kan ¢inko diizeyinin diisiik seviyelerde
oldugu ortaya konmustur (Al-Qudah ve ark., 2010; Kojouri ve ark., 2009; Nisbet ve
ark., 2006; Ural ve ark., 2009; Yildirim ve ark., 2010). Bu ¢alismada ise yukaridaki
gibi saglikli ve trikofitili sigirlarin serum ¢inko diizeyinin tespit edilmesinin yani sira
trikofitozisin viicut iizerindeki yayginlik diizeyi ile serum ¢inko diizeyi arasindaki
iliski ortaya konulmustur. Ayni zamanda bu calisma ile trikofitozisli hayvanlarda
yas, cinsiyet, irk farkliliklar1 ile serum ¢inko diizeyi arasindaki muhtemel iliskiyi

arastirmak hedeflendi.

Nisbet ve ark. (2006) ¢alismalarinda serum ¢inko, lenfosit, monosit, granulosit,
16kosit, hemoglobin ve ortalama eritrosit hacmi parametrelerinin {izerine
trikofitozisin  etkisini olup olmadigin1 arastirmiglardir.  Arastiricilar  ¢alisma
verilerinin anlamli sonuglar verebilmesi i¢in toplamda 30 adet olmak tiizere, 20 adet
hasta, 10 adet de saglikli buzagiy1 ¢alismalarinda kullanmiglardir. Bu arastirmada
serum ¢inko diizeyi disinda tiim parametrelerde gruplar arasinda 6nemli bir farklilik
tespit edilememistir (p>0.05). Calisma sahipleri arastirmalarinda enfekte buzagilarin
serum c¢inko diizeylerini (42.0£16.6 mg/L) saglikhilara (75.845.mg/L) kiyasla
istatistiki agidan p<0.001 diizeyinde anlamli olacak sekilde diisiik oldugunu
bildirilmiglerdir. Aragstiricilar bu durumu serum ¢inko diizeyinin hastaligin

neticesinde sekillenmis olabilecegini bildirmislerdir.

Ural ve ark. (2009) farkli irklardan 1-5 yas arasinda Microsporum canis
tarafindan enfekte dermatofitozisli kopekler iizerinde yaptiklari ¢aligmalarinda serum
cinko diizeylerini incelediklerini bildirmislerdir. Yaptiklar1 aragtirmalarinda enfekte

kopeklerin serum ¢inko diizeyini 13.68+0.44 umol/L, saglikli kopeklerin serum
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cinko diizeylerini 14.05£0.46 umol/L olarak bildirmiglerdir.  Arastiricilar
makalelerinde, ¢calisma gruplart serum ¢inko diizeyleri arasinda sayisal bir farkliligin
olmasma ragmen istatistiki fark olmadigi sonucunu bulmuslardir. Bu bulgularina
dayanarak arastirmalarinin sonucu olarak ¢inko yetersizliginin dermatofitozis
olusumu i¢in kolaylastirict bir faktor olmadigi kanisina varmuglardir. Ancak
arastiricilarin bu c¢alismayr 7 adet hastalikli 4 adet ise saglikli kopek iizerinde
yirittiikleri diisiiniilecek olursa, arastiricilarin ¢alisma gruplarinin serum ¢inko
diizeyleri arasinda ortaya ¢ikan bu istatistiki anlamsizligin sebebi s6z konusu denek

sayisinin yetersiz kalmasindan kaynaklanmis olabilecegi akla gelmektedir.

Al-Qudah ve ark (2010) sonuglarini saglikli 21 buzag: ile karsilagtiracak
sekilde 21 adet deri mantarli buzag: lizerinde yaptiklar1 ¢aligmalarinda serum ¢inko,
bakir, tiim kan selenyum diizeyleri ve baz1 biyokimyasal parametreleri
arastirmiglardir. Calisma sonuglarindan hastalikli buzagilarin sagliklilara gére serum
¢inko, bakir ve tiim kan selenyum diizeylerinin p<0.05 diizeyinde anlamli olacak
sekilde diisiik oldugu goriilmektedir. Serum ¢inko diizeyini 6zel olarak ele almamiz
durumunda, dermatofitozisli buzagilarin serum ¢inko diizeyini 0.724+0.07 mg/L
olarak ve saglikli buzagilarin serum ¢inko diizeylerini 0.89+0.09 mg/L olarak
bildirmislerdir. Bu iki serum g¢inko diizeyi arasindaki farkliligin istatistiki agidan
p<0.05 6nemli diizeyde oldugunu bildirmislerdir. Denek sayilarinin yiiksek olmasi

sonuclarin giivenilirligini desteklemektedir.

Kojouri ve ark. (2009) dermatofitozlu sigirlar iizerinde yaptiklar
calismalarinda serum ve kil ¢inko ve selenyum diizeylerini arastirmislaridir. Calisma
sonuclarindan dermatofitozisli grubun kontrol gurubuna goére serum ¢inko ve
selenyum diizeylerini istatistiken anlamli olacak sekilde (p<0.05) diisiik oldugu
gozlenmektedir. Bu minerallerin kildaki diizeyleri ise sayisal deger bakimindan daha
diisiik sonuglar olmasina ragmen aralarinda istatistiki bir farklilik tespit edilemedigi
bildirilmistir. Arastiricilar calisgmada kontrol ve enfekte gruplarinin sirasiyla serum
¢inko diizeylerini 3.48+0.32 mg/kg ve 2.34+0.36 mg/kg olarak, kil numuneleri ¢inko
diizeylerini 82.5+2.97 ve 79.27+4.59 olarak bildirmislerdir. Serum numuneleri i¢in
aradaki farklihg p=0.034 diizeyinde onemli bulurken kil numuneleri i¢in ¢inko

diizeyleri arasinda istatistiki farklilik tespit edemediklerini bildirmislerdir (p>0.05).
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Calismalarinda 35’er adet saglikli ve dermatofitozlu sigir kullanilmis olmasi

istatistiki hesaplamalarin giivenilir oldugunu gostermektedir.

Yildirim ve ark. (2010), klinik olarak dermatofitozisten sliphelendikleri 50 sigir
lizerinde prevalans ¢alismasi yaptiklarini bildirmislerdir. Bu ¢alismada hayvanlardan
kil ve deri kazintis1 6rneklerinden mikroskopik olarak trikofitozis etkeni aramiglardir.
Klinik olarak saglikli 10 adet sigir ve trikofitozisli 37 hayvanin bazi kan
parametrelerini de ¢alismanin igerisinde incelemislerdir. Calismanin bulgusu olarak
saglikli ve hastalikli gruplar arasinda MDA, SOD, CAT, iirik asit, B-karoten, ¢inko,
bakir ve demir diizeylerinde istatistiken Onemli diizeyde (p<0.05) diistsler
gozlemlediklerini bildirmislerdir. Bu ¢alismada saglikli hayvanlarin serum ¢inko
diizeylerini 1.44+0.08 mg/L, trikofitili hayvanlarin serum ¢inko diizeylerini
1.15+0.06 mg/L olarak bildirilmistir.

Yukarida konumuza yakin arastirmalar 6zetlenmistir (Al-Qudah ve ark., 2010;
Kojouri ve ark., 2009; Nisbet ve ark., 2006; Ural ve ark., 2009; Yildirim ve ark.,
2010). Ural ve ark. (2009)’mm ¢alismasi hari¢ olmak ftizere, bu c¢alismalarin
tamaminda deri mantarma sahip olan gruplarin serum ¢inko diizeylerinin
sagliklilardan istatistiki farklilik olacak sekilde diisiik bildirilmistir. Aslinda Ural ve
ark. (2009)’in bulgularinda da hastalikli grupta rakamsa bir diisiis gézlenmis
olmasina ragmen denek sayisinin yetersiz olmasindan  kaynaklandigini
diisiindiiglimiiz sebepten oOtlirii gruplar aras1 fark tespit edilememistir. Bizim
calismamizi genel olarak degerlendirmemiz durumunda saglikli kontrol gurubu
hayvanlarimizin sayisi 50, gerek Klinik gerekse mikroskobik muayenelerimizi iceren
laboratuar bulgularimiza gore deri mantarli tespit edilen hayvan sayimiz ise 92°dir.
Bu rakamlar yukaridaki calisma verileri ile karsilastirilacak olursa oldukg¢a fazla
oldugu rahatlikla goriilmektedir. Sundugumuz bu g¢alismada dermatofitozlu grupla
kontrol gurubu arasindaki farklilik denek sayisinin desteginde gruplar arasi farklilik
da p=0.000 olacak sekilde yiliksek olmustur. Calismada dermatofitozlu hayvanlarin
serum c¢inko diizeyi 0.613+0.013 mg/L c¢inko bulunurken, kontrol gurubu serum
c¢inko verisi  0.900+£0.017 mg/LL ¢inko olacak seklide tespit edilmistir.
Calismamizdaki kontrol gurubu verileri daha dnceden bildirilen saglikli sigirlarin

serum ¢inko diizeyleri civarinda bulunurken deri mantarli gurubun verileri ise normal
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diizeylerden olduk¢a disikk bulunmustur (Al-Qudah ve ark., 2010; Karademir,
2007a; Kojouri ve ark., 2009; Nisbet ve ark., 2006; Yildirim ve ark., 2010).

Deri mantar1 enfeksiyonuna sahip olan ve olmayan sigirlarin serum ¢inko
diizeyinin karsilastirmasi ile ilgili veriler yukarida da bildirildigi iizere oldukc¢a
yogun bir sekilde yapilmistir. Sunulan bu ¢alismamizda ise ana olarak trikofitili
sigirlarin saglikli grupla birlikte hastaligin ciddiyetine gore siiflandirmalarinin
yapilmas1 ve bu kritere gore serum ¢inko diizeyini ne sekilde etkilediginin istatistiki
yontemlerle ortaya konulmasiydi. Bu baglamda detaylarinin Tablo M-1 ve Grafik G-
1’den anlasilacag: iizere dermatofitozlu sigirlar hastaligin yayginlik diizeyine gore
bes guruba ayrildi. Sagliklilardan en yaygin olan 5. guruba dogru gidildik¢e serum
¢inko diizeyinin sayisal veri bazinda ters orantili olarak diistiigii gozlenmektedir.
Istatistiki anlamliligin kontroliinde ise kontrol gurubu ile birinci grup arasinda
anlamlilik goriilmezken (p>0.05) kontrol gurubu ile hastaligin daha siddetli oldugu
diger gruplar arasinda anlamlilik tespit edilmistir. Bu durum daha once bildirilen
calismalarin verilerinde belirtilen (Al-Qudah ve ark., 2010; Kojouri ve ark., 2009;
Nisbet ve ark., 2006; Yildirnm ve ark., 2010) trikofitili hayvanlarin serum ¢inko
diizeyi sagliklilara oranla daha diisiikk bulgulart ile tezattir. Yani her trikofitili
hayvanda serum ¢inko diizeyi diisiiktiir 6n yargist dogru degildir. Hafif diizeyde
trikofitili hayvanlarda serum ¢inko diizeyi viicutta ihtiya¢ olan ¢inkonun hala yeterli
diizeyde oldugunu ve viicuttaki hayati dneme sahip gorevlerini hala devam ettirecek
seviyelerde oldugunu gostermektedir (Al-Qudah ve ark., 2010; Cornell ve ark., 1987,
Fenzl ve ark., 2013; Hotz ve ark., 2003; Karademir ve ark., 2010; Karademir, 2009;
Karademir, 2011; Kincaid, 1999; Kojouri ve ark., 2009; Kumari ve ark., 2012;
McDowel 2002; Ruz ve ark., 1999; Ural ve ark., 2009). Bu durum hem viicutta
tirikofitozis olusmasina zemin hazirlayacak diisiik ¢inko seviyesinin olmadigmna (Al-
Qudah ve ark., 2010; Hotz ve ark., 2003; Ural ve ark., 2009) hem de diger bakis
acisindan serum ¢inko diizeyinde diisiise sebep olacak kadar dermatofitoz varliginin
sekillenmedigi anlamlarina gelebilir (Al-Qudah ve ark., 2010; Kojouri ve ark., 2009;
Nisbet ve ark., 2006; Yildirim ve ark., 2010).

Tablo M-1 ve Grafik G-1’den de goriildiigii gibi hastaligin siddet derecesi

arttikca tedrici olarak serum ¢inko diizeyi diismektedir. Bununla birlikte 2. grupla
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3.ve 4. grup arasinda, ayni 1. grupla 2. grup arasindaki anlamsizlik gibi degerler
arasindaki farklilik 6nemsiz bulunmustur (p>0.05). Fakat 2. grupla 5. grup arasindaki
farklilik istatistiken 6nemli bulunmustur (p<0.001). Bu durumdan 6zellikle Grafik G-
1’den de anlasilacag iizere serum ¢inko diizeyinin neredeyse ayni oranda diistiigii 3.
gruptan itibaren diigiis ivmesinin oldukca yavasladigi hatta gruplar arasi farkliligin
neredeyse hi¢ olmadigr anlagilmaktadir.

Genel olarak trikofiti teshis edilen hayvanlarin serum g¢inko degerleri ile
trikofiti lezyon biiyiikliikleri arasinda p=0.000 diizeyinde negatif korelasyon (r = -
772) tespit edilmistir. Kontrol gurubu ve 3. derece arasindaki gruplarin lezyon
biiyiikliikleri ile serum ¢inko diizeyleri arasindaki korelasyon diizeyi énemli (r = -
774, p = 0.000) bulunurken, 3. dereceden 5. dereceye kadar olan gruplarin lezyon
biiyiikliileri ile serum ¢inko diizeyleri arasindaki korelasyon durumu anlamh
bulunmadi (r = -164, p = 0.167). Bu sebeple anlagilmistir ki genel korelasyon
diizeyinin anlamliliginin asil sebebi, kontrol gurubundan 3. dereceye kadar olan
serum cinko seviyesindeki diislistiir.

Daha o6nce yapilmis calismalarda hastaliligin varligt ve yoklugu o6lciisiinde
serum ¢inko diizeyinde farklilik bildirilmesine (Al-Qudah ve ark., 2010; Kojouri ve
ark., 2009; Nisbet ve ark., 2006; Ural ve ark., 2009; Yildirim ve ark., 2010) ragmen
sunulan bu arastirma hastaligin derecelerine gore serum ¢inko diizeyinde tedrici bir
diigiisiin oldugunu ortaya koymaktadir. Tablo M-1 ve Grafik G-1’den de agikga
gozlendigi tizere 0.6 mg/L serum ¢inko diizeyi yaklasik olarak trikofiti lezyonlarinin
blytikligl ve yaygimligi icin kritik deger olarak kabul edilebilir. Bu diizeyden sonra

serum ¢inko diizeyleri i¢in 6nemsiz diisiisler s6z konusu olmustur.

Tablo G-3 ve Grafik G-2’den de gozlendigi tizere 92 tirikofitoz teshis edilmis
hasta hayvan calismaya dahil edildi Bu sigirlarin biiyiik ¢ogunlugunu 3, 4 ve 5.
derecedeki tirkofitozisli sigir olusturdu. Sayisal olarak ki-kare testi sonuglar1 da bu
yogunlagsmay1 destekler niteliktedir. Gruplarin serum c¢inko diizeylerine tekrar
bakilacak olursa bu ¢alismada kritik diizey olarak kabul ettigimiz 0.6 mg/L serum
¢inko diizeyi de 3. gruptan itibaren gozlendi. Bu durum hayvanlarin hastaliga
gosterdikleri direncin 0.6 mg/L c¢inko diizeyine kadar oldugu daha sonrasinda

direncin tamamen diistiigiinii ve ¢inko noksanlig1 ve tirikofitozisin birbirlerini tetikler
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nitelik kazandiginin bir gostergesi olabilir. Benzer arastirmalarinda Nisbet ve ark.
(2006) trikofitili hayvanlardaki serum ¢inko diizeyini 42.0£16.6 pg/dl,
sagliklilarinkini ise 75.84+5.9 olarak bildirmistir. Trikofitili hayvanlar i¢in bildirilen
deger sundugumuz bu calismadaki kritik degerin olduk¢a altinda bildirilmistir.
Bununla birlikte Pasa ve Kiral’in (2009) bildirdigi trikofitililer ig¢in serum ¢inko
diizeyindeki (7.92+0.77 pg/dl) yiikseklik metodolojik farkliliktan ileri geldigi
kanisindayiz.

Batmaz (2010) hastaligin ¢ogunlukla boyunda, basta ve perineum bdlgesinde
gozlendigini bildirmektedir. Blood ve ark. (1989) ise lezyonlarin en sik gozlendigi
bolge olarak boyun, bas ve perineum bolgesi oldugunu bildirmislerdir. Bu
ifadelerden kolaylikla hastaligin etkiledigi bolge sayisinin ¢oklugu ile paralel olarak
hastaligin ciddiyetinin de artacagi izlenimi dogmaktadir. Bu baglamda trikofitozisin
hayvanin lizerinde hangi bolgelerde lezyon olusturdugu ve bu bdlgelerin sayisi
hastaligin yayginligmin ve ciddiyetinin gostergeleri olarak 6nemli kriterler
olabilmekte ve trikofitozis hayvan lizerinde ne kadar yayginsa buna baglh olarak da
daha ¢ok bolgeyi etkilemesi beklenmektedir. Fakat arastirmada lezyonlu bolge sayisi
ve trikofitozisin yayginlik diizeyleri arasinda iligki tespit edilemedi (r= 0.054, p=
0.606). Bu durum hastaligin belirli bolgelerde yogunlastiginin 6nemli bir
gostergesidir. Bu arastirmada lokalizasyon bolge sayisi olarak hastaligin bir hayvan
tizerinde ayni anda en fazla 3 ayr1 bolgede gozlendi (Tablo G-4). Yapilan ki-kare test
sonuglarina gore ise tirikofitozisin bir bdlgede ve 2 bolgede lokalize olan hayvan
sayilarinin arasinda fark goézlenmezken (p>0.05), bu gruplar ile aym: anda 3 ayn
bolgede hastalikli hayvan sayilar1 arasinda anlamh fark gézlenmistir (p<0.001). Bu
bulgular hastaligin bdlge sayis1 bakimindan genelde ¢ok yayilmadigini, cogunlukla 1
veya 2 bolgeyi etkiledigini gdstermektedir. Lokalizasyon sayilarina gore serum ¢inko
diizeylerinin inceleme sonuglarina bakilacak olursa, tirikofitozisle enfekte bolge
sayisinin artmast ile serum c¢inko diizeyinin ¢ok kiiclik diizeyde diistiigii fakat bu
diigiisiin istatistiken 6nemsiz oldugu goézlenmektedir (Tablo G-5, Grafik G-4). Bu
durum hastaligin agirlikli olarak 2 bolgede ve bu bolgelerde siddetli seyretmesinden

kaynaklanmis olabilir.

Tirkofitozisin lokalize oldugu bolgelerin incelenmesi durumunda lezyonlar

cogunlukla basta, sonrasinda da govdede tespit edilirken diger bolgelerde ise daha az
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oranlarda gozlendi (Tablo G-6, V-1, V-3 V-5, V-7). Bu durum yukarida bildirilen
hastaliktan etkilenen bolge sayilari ve ilgili istatistiki incelemeler tarafindan da
desteklemektedir. Fakat lezyonlarin bulundugu bdlgeler olarak ecle alindiginda,
Batmaz (2010) ve Blood ve ark.’in (1989) belirttigi bolgelerle tam bir uyum
gostermemektedir. Yazarlar en fazla olarak boyunu goéstermislerdir. Calisma
bulgularinda ise boynun iic¢lincii sirada lezyonlart bulundurdugu ortaya ¢ikmaistir.
Perineum bolgesi ise lezyonlarin en fazla goriildiigii bolgeler arasinda gosterilmesine

ragmen c¢alismada bu bolgede trikofiti lezyonuna rastlanilmamastir.

Calismada diger bir bulgu ise serum ¢inko diizeyi ile hastaligin ayn1 anda kag
bolgede sekillenmesi verileri arasinda iliskinin tespit edilememesidir (r = -0.098, p =
0.355). Bu durumun sebebi de yine yukaridaki bolge sayist ve yayginlik
derecesindeki iliskide oldugu seklinde olabilir. Hastalifin yogunlastigi ve en c¢ok
goriildiigli bolge sayis1 bas ve gévde olmasi ve asil biiylik lezyonlarin bu bolgelerde
olmasi, yayginlikla yliksek oranda iliskili olan serum c¢inko diizeyleri ile iligkili
olarak bolge sayisi ile serum ¢inko diizeyi arasinda iliskinin zayif olmasina sebep

olmus olabilir.

Zlotogorski (1987) insanlar {izerinde yaptigi ¢alismasinda alin pH’inin 4.7-5.1
arasinda, yanak pH’inin ise 5.1-5.4 arasinda olarak bildirmistir. Alkali tabiattaki deri
pH’mnin trikofiti olusumu i¢in daha uygun oldugu bildirilmektedir (Blood ve ark.
1989). Hayvanlar iizerinde yayinlanmis bir ¢alisma olmamasina ragmen, benzer bir
bicimde hayvanlarda da derinin farkli kisimlarinin farkli pH’a sahip olabilecegi
kanaatini dogurmaktadir. Bu baglamda farklilasan deri pH’inin hastaliga daha
duyarl olacag fikri ortaya ¢ikmaktadir. Nitekim hayvanlarda tirikofitozisin viicudun
bas, boyun (Al-Qudah ve ark., 2010; Gabal, 1986; Yildirnm ve ark., 2010) ve
perineum bolgelerinde daha sik goriildiigi bildirilmektedir (Batmaz, 2010; Blood ve
ark., 1989). S6z konusu sebeplerle sunulan c¢aligmada hastaligin yerlestigi viicut
bolgeleri ayrica irdelenmistir (Tablo G-6 ve 7, Tablo V -1 ile V-8 arasi, Grafik G-5
ve 6, Grafik V-1 ile V-8 arasi). Bu arastirmada Trikofitozis hastalig1 teshis edilen 92
sigirmn 2 tanesi hari¢ 90 (% 97.83) tanesinde bas bolgesinde hastalik gozlenmistir. Bu
sebeple calismamizda bas bolgesi verileri viicuttan ayr1 olarak kendi icerisinde ayrica

tasnif edilerek degerlendirmeye tabi tutulmustur (Tablo B -1 ile B-12 arasi, Grafik B-
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1 ile B-12 arasi). S6z konusu kriterlere gore yapilan incelemelerde ki-kare
sonuglarinda farkliliklar gézlenmesine ragmen, gruplar arasinda serum ¢inko diizeyi

bakiminda herhangi bir anlamliliga rastlanilmadi.

Trikofitozisin  ¢ogunlukla  viicudun nemli bdlgelerinde  gozlendigi
bildirilmektedir (Allen ve King, 1978; Batmaz, 2010; Blood ve ark. 1989). Sigirlarin
viicutlarindaki en rutubetli bolgeler agiz cevresi, aksillar, inguinal, perineal ve
interdigital bolgelerdir. Sayisal verilere ve ki-kare testi sonuglarina bakilacak olursa
lezyon bulundurma boélgelerine gore tirikofitozisli hayvan sayisi i¢in bas bolgesi 90
(% 97.83) ile hastaligin en 6nemli lokalizasyonudur. Daha sonra sirasiyla ana govde
28 (% 30.43), boyun 21 (% 22.83), kuyruk 9 (% 9.87) ve bacak 1 (% 1.09)
gelmektedir. Burada ana govde denilen yer aksillar, inguinal ve perineal bdlgenin
disinda kalan hayvanin dorsal ve lateral kisimlarini kapsamaktadir. Yukaridaki
bilgiler 1s1¢1nda rutubetli bolgeler bakimindan sigirlar lizerinde trikofitosisin en ¢ok
goriilmesi beklenen bolgeler agiz cevresi, aksillar, inguinal, perineal ve interdigital
bolgedir. Ancak s6z konusu bolgelerde trikofitozis lezyonuna hi¢ rastlanilmamis
olmasinin yani1 sira lezyonlar tamamen hayvanin en kuru bolgelerinde tespit
edilmigtir. Bu durum daha o6nceki bilgilerle uyumsuzluk igerisindedir. Bununla
birlikte hastaligin bas ve boyun kisminda daha sik goriiliir bilgisi (Al-Qudah ve ark.,
2010; Batmaz, 2010; Blood ve ark. 1989; Gabal, 1986; Yildirim ve ark., 2010;)
calisma bulgularimizi desteklemektedir. Fakat daha oOnceki bilgilerde viicut
kismindan s6z edilmezken ¢alismamizda % 30.46 orani ile bastan sonra ikinci sirada
yer almis, boyun bolgesi ise % 22.83 ile liglincli sirada yer almistir. Bacak ve
kuyruklarinda trikofiti lezyonu bulunduranlarin sayisal ve oransal verileri ise gerek

sayisal gerekse ki-kare testi sonuglarina gore kayda deger sinirlarda bulunmamustir.

Bas bolgesinin spesifik incelenmesinde ise sayisal degerler ve Ki-kare testi
sonuglarina gore gbz gevresinin en yiiksek oranda trikofitozis lezyonuna sahip
oldugu goriilmektedir. Bu durumlarin nedeni Zlotogorski (1987)’in belirttigi gibi deri
pH’1nin farkliligindan olabildigi gibi farkli bir sebepten de olmus olabilir. Bu nokta

yapilacak ileri ¢alismalarla aydinlatilmalidir.

Bazi hastaliklara cinsiyet farkliliginin farkli reaksiyon gdstermelerine neden

oldugu klasik bir bilgidir (Altay 1983, Imren, 1994; Karademir, 2001; Karademir,

62



2006a; Kelly, 1984; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009). Sunulan arastirmada
cinsiyetle ilgili degerlendirme verilerine ait grafiklere (Grafik C-1 ve 2) bakildiginda
gorsel olarak hem sayisal hem de serum ¢inko diizeylerinin disilerin hastaliktan daha
olumsuz etkilendigi kanisina varilabilir. Fakat hem sayisal verilerin ki-kare testinde
sonuglarinda (p=0.297), hem de serum ¢inko diizeylerinin istatistiki analizlerinde
(Tablo C-1) her iki a¢idan da anlamli bir farklilik tespit edilemedi (p = 0.230). Deri
pH’min hastaligin olusumu ve gelisimi igin 6nemli bir kriter oldugu, hafif alkali
ortamlarda hastaligin gelisimi i¢in daha elverisli oldugu pH’in 6.5 ten 4.0’e dogru
inisine paralel olarak hastaliga duyarliigin distiigi bildirilmektedir (Blood ve ark.,
1989). Insanlar igin yapilan bir ¢alismada geng sayilabilecek yaslar olan 26 yasia
kadar olan erkeklerin deri pH’1 4 - 5.6, kadinlarin ki ise 4.0 — 6.6 arasinda oldugu
bildirilmistir (Zlotogorski, 1987). Yukarida verilen bilgilere 1s1ginda sunulan bu
calisma bulgularinda ise her ne kadar istatistik farklilik olmasa bile hastaliktan
disilerin daha fazla etkilenmis olmasi bu sekilde agiklanabilir. Yildirim ve ark.’da
(2010) yaptig1 calisma bulgularinda sundugumuz bu ¢alismanin bulgularina benzer
bir sekilde disilerin (% 48.4) erkeklere (% 35.2) oranla hastaliktan daha yiiksek

oranda etkiledigini bildirmektedir.

Irk farkliliklar1 da cinsiyette oldugu gibi bazi hastaliklara duyarlilikta etken
oldugu bilinmektedir (Altay 1983, Imren, 1994; Karademir, 2001; Karademir, 2006a;
Kelly, 1984; Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009) (Tablo I-1, Grafik I-1). Calisma
materyali se¢iminde irksal bir esitleme durumu gozetilmeksizin tamamen rastgele
olarak ihbarda bulunulan tiim hayvanlar i¢in olgu mahalline gidilerek hasta ve
kontrol gruplar1 olusturuldu. Bu nedenle irk bakimindan hasta hayvanlarin gruplari
tamamen rastgele olusturulmustur. Hastalik yorede daha onceden yapilmis diger
caligmalardaki bilgilere gore bolgede bulunan tiim sigir wrklarinda goézlendi
(Karademir, 2001; Karademir, 2006a; Karademir ve Citil, 2001), fakat irklara ait
sayisal veriler Ki-kare testine gore incelendiginde irk faktoriiniin hastalik {izerinde
p=0.000 diizeyinde 6nemli oldugu tespit edildi. Burada esmer ve yerli irklarin sayisal
verileri Simental ve melezlerinden daha fazla oranda hastaliktan etkilendigi
gozlenmektedir (Tablo 1-1). S6z konusu durum sigirlarda hastaligin irksal bir
duyarhiga sahip olabilecegi siiphesini dogurmaktadir. Bununla birlikte irklara gore

serum ¢inko diizeylerinin incelenmesinde irklar arasinda istatistiki bir farklilik tespit
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edilemedi (Tablo I-1, Grafik 1-2). Bu baglamda ¢alisma sonuglarindan birisi olarak
tirikofitozis hastalig1 i¢in irka bagimli duyarlilik orani farkliligi olmasina ragmen,
etkiledigi hayvanlarda serum ¢inko diizeyini ayni Olgiide diisiisle birlikte
seyretmedigi ger¢egi ortaya c¢ikmistir. Yildirnrm ve ark.n (2010) g¢alismalarinda
Holstayn ve Simental irklar iizerinde ¢alisilmistir. Hastaliktan etkilenme oranlarina
bakilacak olursa Holstayn irkinin % 53.8 ile Simental irkina (% 27.2) oranla daha
yiiksek oranda deri mantar hastalifindan etkilendigini ortaya koymuslardir. Her ne
kadar bizim c¢alismamizda Holstayn irki olmamasina ragmen Yidirim ve ark’in
(2010) bulgular1 hastaliga duyarlilik bakimindan irksal bir farkliligin olabilecegini
ortaya koymaktadir.

Ayni cinsiyet ve 1tk faktoriinde oldugu gibi yas faktoriiniin de bazi1 hastaliklara
kars1 duyarlilig1 etkiledigi yoniinde bilgiler bulunmaktadir (Altay 1983, imren, 1994;
Karademir, 2001; Karademir, 2006a; Kelly, 1984; Shams-Ghahfarokhi ve ark.,
2009). Bu calisma siiresince alinan hastalik ihbarlarina gidildiginde yapilan
muayeneler sonucunda miinferit olarak birer tane 5.5 ve 12 aylik olmak iizere
tirikofitozisli hayvan hari¢ tutulacak olursa hastaligin 5 ay ve altindaki sigirlarda
etkili oldugu ac¢ik bir sekilde gézlenmektedir (Tablo M-2, Tablo Y-1). Taban yas
siir1 olarak ise 15 gilinliikk bir hayvan istisna tutulmak {izere hastaligin 1 aylik ve
tizerindeki sigirlarda ozellikle 2 ila 3 aylar1 arasinda yogunlasarak gozlendigi ortaya
cikmaktadir. S6z konusu bu bulgular degerlendirilecek olursa hastaligin biiyiik
oranda ilk 6 aylik yastaki buzagilarda gozlendigi ortaya ¢ikmaktadir. Calismamizda
yasin sayisal olarak incelenmesinde genel bakida ki-kare sonuglarinin p=0.000
diizeyinde, gruplarin birebir incelenmesinde ise p<0.05 diizeyinde etkilemesi de
yukaridaki bilgileri desteklemesine ragmen serum ¢inko diizeyi bakiminda yas
gruplar arasinda anlamli bir farklik tespit edilemedi (p>0.05) (Tablo Y-1, Grafik Y-
2). Bu durum hastaliga yas faktoriiniin etkili olmasina ragmen, hastaliktan etkilenen
hayvanlarin timiinde hemen hemen ayni diizeyde serum ¢inko seviyelerini

etkiledigini ortaya koymaktadir.

Deneysel olusturulan buzagi mikotik deri enfeksiyonlarinda lezyonlar 1 aylik
civarinda gozle goriiliir bitylkliklere ulastigi, 2-4 aylik olduklarinda ise normal

cevre kosullarinda gilines i1sinlarmin varliginda spontan iyilesmenin sekillendigi
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bildirilmektedir (Aytug, 1991; Blood ve ark. 1989). Tirikofitozis vakalariin siklikla
ilk bir ka¢ aylik yas doneminde oldugu, ileri yaslarda ise nadiren rastlanildigini
bildirilmektedir (Al-Qudah ve ark., 2010; Aytug, 1991; Rybnikar ve ark., 1993;
Shams-Ghahfarokhi ve ark., 2009). Bu bilgiler ¢alismamizdaki en yogun gozlenen 2-
3 aylik yas donemi bulgularini destekler niteliktedir. Yine iyilesen hayvanlarda
mantar tiiriine 6zel bagisiklik sisteminin kuvvetlendigi ve ileride bu tlir mantar
enfeksiyonuna hayvanlarin duyarli olmadiklar1 bildirilmektedir (Blood ve ark. 1989;
Fota-Markowska ve ark., 2003; Kincaid, 1999; Kojouri ve ark., 2009; Mocchegiani
ve Muzzioli, 2000; Rybnikar ve ark., 1993; Shay ve Mangian, 2000; Shoham ve
Levitz, 2005; Ural ve ark. 2009;). Calismamizdaki ileri yaslarda hastalikla
karsilasmamis olma bulgumuzun nedenlerinden birisi de s6z konusu olan bu

hastaliga kars1 gelismis bagisiklik sisteminden kaynaklanmis olabilir.

Bagka bir agidan bakilacak olursa yetistiricinin bu tip hayvanlardan randiman
alamayacagini diislinmesi, yetistirdigi diger hayvanlara hastalik bulastirma riskinin
fazla olmasint g6z Onilinde tutarak elden ¢ikartmasi da olabilir. Yine bu tip
hayvanlarin c¢ogunlukla diger hastaliklar1 biinyelerinde bulundurmasi ve viicut
direncinin diismesi sonrasinda daha oldiiriicii hastaliklara yakalanarak olmeleri

sonrasinda da ileri yas gruplarinda tespit edilmemis olabilir.

Shams-Ghahfarokhi ve ark. (2009) yaptiklart 3540 hayvan iizerinde yaptiklar
prevalans ¢alismalarina yas olarak 3-6 ay, 6-12 ay ve 12 ay ve iistii olacak sekilde ti¢
gruba ayirdiklarin1 bildirmislerdir. Deri mantar hastaligi teshis edilen hayvan
sayisinin  s0z konusu yas gruplarma gore sirasiyla 395, 79 ve 11 olarak
bildirmislerdir. Bu tablonun enfekte hayvanlara gére oransal dagilimlar ise sirasiyla
% 81.44, 16.29, 3.26 seklindedir. Yukaridaki bulgular ¢alismamizdaki yas gurubu
bulgulan ile paralellik gostermektedir. Yine Zlotogorski, (1987) insanlar iizerinde
yaptig1 bir ¢aligmasinda, genglerde deri pH’in1 4.0-6.6, yaslilarda 4.2-6.2 arasinda
olacak sekilde bildirmistir. Yaslilardaki deri pH’min genglere kiyasla diisiik olmasi
ve mantar hastaliginin daha rahat gelistigi bildirilen hafif alkali derilerin (Blood ve
ark. 1989) genglerde olmasi ile sundugumuz bu arastirma bulgularindan olan
hastaligin geng yaslardaki hayvanlarda tespit edilmesi bilgisi arasinda paralellik

gozlenmistir.
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5. SONUC
Caligmada trikofitozisten etkilenen ve sagliklilarin serum ¢inko diizeyleri

arasindaki farklilik beklendigi gibi agik bir sekilde 6nemli bulundu (p = 0.000).

Calismanin asil amaci ise sigirlarda trikofitozisin yayginlik durumu ile serum
¢inko diizeyinin iligkisini ortaya koymakti. Bu baglamda, bulgular kesin bir sekilde
her iki kriterin birbirlerine ters orantili oldugunu ortaya koymustur. Serum g¢inko
diizeyi Trikofitozisin yaygmliginin artmasina ters orantili olarak diismiistir. Bu
diisiis esas olarak serum ¢inko diizeyinin 0.6 mg/L oldugu 3. (lezyon biiyiikligii 5-10
cm arasi) asamaya ulasincaya kadardir. Bundan sonraki trikofitozisin yayginlik

diizeyi, serum ¢inko diizeyini istatistiken 6nemli 6l¢iide etkilememektedir.

Serum ¢inko diizeyi bakimindan cinsiyet, itk ve yas bakimindan 6nemli bir
fark gostermezken sayisal verilerin ki-kare sonuglarina gore irk ve yas bakimindan

onemli farkliliklar gézlendi.

Trikofitozis viicut lizerindeki lokalizasyon siklig1 bakimindan bas (% 97.83),
govde (% 30.43), boyun (% 22.83), kuyruk (% 9.78) ve bacak (% 1.09) seklinde
siralanirken, lokalizasyon bolge gruplart serum ¢inko diizeyi arasinda ise herhangi

bir istatistiki farklilik tespit edilemedi.

Bastaki lokalizasyonlarin bolgesel tasniflerinde ise oranlar goz ve gevresinde
(% 47.78), alinda (% 34.44), ense ve gevresinde (% 21.11), maksilla ve burun
gevresinde (%10.00), mandibula gevresinde (% 18.89), ve kulak ve gevresinde (%
65.56) seklinde oldu. Bas lezyonlarinin lokalizasyon durumlarma gore serum ¢inko

diizeyinde ise yine istatistiki bir anlamliliga rastlanmadi.
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6. OZET

Trikofitozisli sigirlarda serum ¢inko diizeyinin diisiik oldugu bilinmektedir. Bu
arastirma ise sigirlarda trikofitozisin yayginlik diizeyi ile serum ¢inko diizeyi
arasindaki iliskiyi daha net olarak ortaya koymay1 amagladi. Bu asil amacin yani sira
trikofitozisli hayvanlarda hem hastalia hem de tirikofitozisli sigirlarin serum ¢inko
diizeyleri lizerine cinsiyet, irk ve yas faktorlerinin nasil etkiledigi de arastirildi. Bu
arastirma 92 trikofitozisli sigir ve benzer kosullara sahip 50 adat saghkli sigir
tizerinde yuriitildii. Saglikli sigirlarin serum ¢inko diizeyleri kontrol gurubu olarak
degerlendirildi. Trikofitozisli sigirlar ise hastaligin yayginlik diizeylerine goére 5
gurubuna ayrildi. Birinci guruba bir santimetreye kadar olan lezyonlu sigirlar, 2.
guruba lezyon biiyiikliigii 1-5 cm arasi olan, 3. guruba 5-10 cm arasi, 4. guruba 10-20
cm arasi, 5 guruba ise ¢ok yaygin lezyonlara sahip hasta sigirlar dahil edildi. Serum
cinko diizeyleri alev sistemli atomik absorbsiyon spektrofotometre cihazi
kullanilarak tespit edildi. Calisma sonucunda genel olarak trikofitozisli sigirlarin
serum c¢inko degeri (0.613+0.013 mg Zn/L) saglikli hayvanlarin serum c¢inko
degerinden (0.900+0.017 mg Zn/L) 6nemli diizeyde diisiik tespit edildi (p<0.001).
Trikofitozisin yaygimlik diizeyi ile serum ¢inko diizeyi arasinda r = -0.772 (p<0.001)
diizeyinde negatif korelasyon tespit edildi. Hastaligin yayginligina bagli olarak
serum ¢inko diizeyindeki diisiis 3. guruba kadar énemli bulundu. Fakat 3. gruptan
sonra 6nemli bir diislis gézlenmedi. Bu bakimdan hastaligin 3. derecede yayginlik
gosterdigi sigirlarin serum ¢inko diizeyi (0.60 mg Zn/L) hastalik icin kritik deger
olarak gozlendi. Calismada lezyonun biiytikliiklerinin serum ¢inko diizeyi iizerindeki

etkisi r? degeri % 59.6 olacak sekilde yiiksek diizeyde énemli bulundu (p<0.001).

Arastirmada hastaliklt disi ve erkek gruplari arasinda sayisal bir fark
gozlenmedi (p>0.05). Yine bu iki gurubun serum ¢inko diizeyleri arasinda da
istatistiki farkliliga rastlanilmadi (p>0.05). Tirkofitozis Kars yoresinde yaygin olarak
bulunan tiim sigir wrklarinda goézlendi. Fakat hastalik en yiiksek oranda esmer
melezleri, yerli irklar ve melezlerinde goriiliirken en diisiik oranda simental 1rk1 ve
melezlerinde tespit edildi (ki kare: 19.91, p<0.05). Trikofitozisli sigirlarin 1rk
gruplariin serum ¢inko diizeyleri arasinda 6nemli bir farklilik gézlenmedi (p>0.05).

Yas faktoriine gore, 5.5 ve 12 aylik iki sigir istisna tutulacak olursa 5 aylik yasin
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tizerindeki sigirlarda hastalik goézlenmedi. Trikofitozlu buzagi sayisimin 2-3 aylik
yaslar arasinda yogunlastig1 tespit edildi (Ki kare: 29.89, p<0.001). Hastalik
gbzlenen yas gruplarinin serum ¢inko diizeyleri arasinda ise 6nemli bir fark

bulunamadi (p>0.05).

Bu arastirma ile takip eden sonuglar elde edilmistir; ‘Trikofitozisin
yaygimligma ters orantili olarak sigirlarin serum ¢inko diizeyi distii. ’Soz konusu
diisiis yaklasik olarak 0.6 mg Zn/L civarinda karar kildi1 ve daha fazla diismedi. % Soz
konusu hastaliklt sigirlarin serum ¢inko diizeyleri iizerinde cinsiyet, itk ve yas
faktorleri etkisiz bulundu. Fakat sayisal bakimdan ik ve yas faktorlerinin sigir

trikofitozisi tizerinde 6nemli etkiye sahip oldugu tespit edildi.
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7. SUMMARY

It is known that the cattle with trichophytosis have lower serum zinc levels
than healthy ones. This study was aimed to reveal relationship between the extensity
of trichophytosis on the body and serum zinc levels in cattle more clearly. Besides
this main purpose, second objective was to investigate effects of gender, breed and
age factors on this disease and serum zinc levels of cattle with trichophytosis. This
study carried out on 92 cattle with trichophytosis and 50 healthy cattle reared under
similar conditions. Serum zinc levels of healthy cattle were evaluated as control. The
cattle with trichophytosis divided into 5 groups according to diffusiveness of the
diseases. First group had lesions up to 1 centimeter. Second group consist of animals
having lesions between 1 and 5 centimeters. The lesion sizes of third and fourth
groups were between 5-10 and 10-20 cm, respectively. Finally fifth group created by
the animals having widespread lesions. Serum zinc levels measured by atomic
absorption spectrophotometer equipped with flame system. In the result of the
investigation, generally, serum zinc levels of the animal with trichophytosis
(0.613+0.013 mg Zn/L) determined as lower than healthy ones (0.900+0.017 mg
Zn/L) statistically (p<0.001). Negative correlation was determined between
diffusiveness degree of trichophytosis and serum zinc levels (r = -0.772, p<0.001).
Decreased serum zinc levels found statistically significant in relation to the
diffusiveness degree of disease until third group. However any significant decrease
was not observed after the third group. In this respect, serum zinc levels of third
group (0.60 mg Zn/L) were observed as critical value for the cattle with
trichophytosis disease. In the study, the effect of lesion diffusiveness on the serum

zinc levels were found significant with the 59.6 % r? value (p<0.001).

Any numeric difference was not observed between female and male groups in
this investigation (p>0.05). Moreover, no statistical difference between serum zinc
levels of gender groups was also observed (p>0.05). Trichophytosis was observed in
all cattle breeds which existing in Kars province. But while the disease was seen on
Swiss brown cross breed, native breeds and its cross breeds in the highest proportion,
it was diagnosed at Simmental and its cross breeds in the lowest proportion (che-

square: 19.91, p<0.05). Any difference between serum zinc levels of breed groups of
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cattle with trichophytosis was not observed (p>0.05). According to the age factor, the
disease was not observed upper 5 months of age with the exception of two cattle
which are at the age of 5.5 and 12 months. It was detected that the number of calves
with trichophytosis condensed between the ages of 2-3 months (che-square: 29.89,
p<0.001). Any significant difference between serum zinc levels of age groups with

the diseases were not found (p>0.05).

Following results were obtained with this investigation; ‘Serum zinc levels of
cattle decreased in inversely proportional manner to the diffusiveness degree of
trichophytosis. “This decrease was stable at the 0.6 mg Zn/L. Gender, breed and age
factors were found ineffective on serum zinc levels of cattle with this disease. But, in
numeric aspects, it was detected that breed and age factors have important effects on

the cattle trichophytosis.
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