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Özet: Bu çalışmada, ishalli buzağıların örneklerinde serum prokalsitonin (PCT) ve seçilmiş proinflamatuar sitokin (TNF-α, IL-6) düzeyleri ile 

hastalığın şiddeti arasındaki ilişkilerin tanımlanması amaçlandı. Bu amaçla 1-30 günlük yaşta farklı ırklardan (holstein, simental, jersey) 45 

adet ishalli buzağı ve 15 adet 1-30 günlük sağlıklı buzağı (Grup 1) çalışmaya dahil edildi. Hasta grubu ishalli buzağılar 3 gruba ayrıldı. Grup 

2: hafif (n=15), Grup 3: şiddetli (n=15), Grup 4: ise komatöz (n=15) hasta gruplarını oluşturdu. Buzağıların vena jugularis’lerinden tam kan 

sayımı, kan gazı analizleri ve ELISA analizleri için uygun kan örnekleri alındı. TNF-α, IL-6 ve PCT analizleri ticari ELISA kitlerinin uygulama 

prosedürlerine göre yapıldı. Hafif (456.54 ± 115.35 ng/ml), şiddetli (473.19 ± 120.50 ng/ml) ve komatöz (459.51 ± 99.14 ng/ml) ishalli 

buzağıların ortalama PCT konsantrasyonları, sağlıklı buzağılardan (315.70 ± 83.90 ng/ml) elde edilen değerlerden istatistiksel olarak anlamlı 

düzeyde yüksek bulundu (p≤0.01). Sonuç olarak serum PCT düzeylerinin enfeksiyöz buzağı ishallerinde güvenilir bir yangısel biyobelirteç 

olduğu, hastalığın takibi ve şiddetinin belirlenmesinde kullanılabileceği değerlendirilmiştir. 

 

Anahtar Kelimeler: Diyare, Kan, Prokalsitonin, Buzağı, Teşhis 
 

Procalcitonin and Cytokine Levels in Calves with Diarhoe 
 

Abstract: This study aimed to define the relationships between procalcitonin (PCT) and selected proinflammatory cytokine (TNF-α, IL-6) 

levels in the serum of calves with diarrhea and the severity of the disease. For this purpose, 45 diarrheal calves of different breeds (Holstein, 

Simmental, Jersey) aged 1-30 days and 15 healthy calves (Group 1) aged 1-30 days were included in the study. Diarrheic calves used in the 

study were divided into 3 groups. Group 2: Mild (n=15), Group 3: Severe (n=15), and Group 4: Comatose (n=15) patient groups. Blood samples 

suitable for complete blood count, blood gas analysis and ELISA analysis were taken from the jugular vein of the calves. TNF-α, IL-6 and PCT 

analyzes were performed in accordance with the application procedure of commercial ELISA kits. The mean PCT concentrations of calves with 

mild (456.54 ± 115.35 ng/ml), severe (473.19 ± 120.50 ng/ml) and comatose (459.51 ± 99.14 ng/ml) diarrhea were statistically higher than the 

values obtained from healthy calves (315.70 ± 83.90 ng/ml). As a result, it was evaluated that serum PCT levels are a reliable inflammatory 

biomarker in infectious calf diarrhea and can be used in monitoring and determining the severity of the disease. 

 

Keywords: Diarrhea, Blood, Procalcitonin, Calf, Diagnosis 

1. Giriş 

Yenidoğan buzağıların immun savunma sistemi doğum 

anında yeterince gelişmediği için infeksiyonlara karşı 

spesifik bir immun cevap veremez. O nedenle buzağıların 

immun sistemleri tamamen gelişinceye kadar anadan gelen 

immunglobulinlerle (Ig) sağlanan pasif bağışıklık gereklidir 

(1,2). Yeterli maternal bağışıklığın sağlanamadığı ve pasif 

transfer yetmezliği (PTY) gelişen buzağılarda yeni doğan 

ölümlerine ve sonraki süreçte gelişim yetersizliklerine 

rastlanır. Özellikle Escherichia coli gibi bakteriyel, viral 

(sığır rotavirüs [BRV], sığır koronavirüs [BCoV]) ya da 

paraziter (Cryptosporidium spp.) enteritislere bağlı 

septisemilerde mortalite oranı oldukça yüksektir (3,4). 

İshaller süt emen buzağılarda morbidite ve mortalitenin en 

yaygın nedenidir (5,6). Neonatal buzağıların sepsis 

olgularında veya şüpheli sindirim sistemi enfeksiyonlarında 

sistemik yangısal cevap oluşur (2). Son yıllarda neonatal 

buzağı ishallerinde sistemik yangısal cevabın teşhisi ve 

prognozunda umut vadeden biyobelirteçler arasında 

Presepsin, TNF-α, IL-10, IL-6 ve Proklasitonin (PCT) yer 

almaktadır (7,8 ).  

Prokalsitonin, 116 amino asitten oluşan bir peptit olup, 

kalsiyum homeostazından sorumlu olan kalsitonin 

hormonunun öncüsüdür. Tiroid bezinin dışında, sepsis 

durumlarının yanı sıra, akciğer ve bağırsaklardan da dolaşıma 

salınabilir. Sağlıklı bireylerde çok düşük düzeylerde 

bulunurken, bakteriyel hastalıklarda TNF- α, IL-6 ve IL-8 

sonrası artışı PCT’nin  hızlıca yükseldiği, özellikle septisemi 

de, normal serum düzeylerine göre yüz kata kadar 

artabileceği bildirilmiştir (9). Prokalsitonin’in seviyesi 

özellikle bakteriyel kaynaklı proinflamatuvar bir uyarana 

yanıt olarak yükselişe geçer. Viral enfeksiyonlarda ve 
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enfeksiyöz olmayan enflamatuvarlarda önemli bir artış 

göstermediği de bildirilmektedir. Yangının başlamasıyla 

birlikte PCT esasen iki alternatif mekanizma tarafından 

üretilir; birinci yol mikroorganizmalardan gelen 

lipopolisakkarit (LPS) veya diğer toksik metabolitler 

tarafından indüklenen direkt yoldur. Diğeri IL-6, TNF-α, vb. 

gibi çeşitli inflamatuar mediatörler tarafından indüklenen 

dolaylı yoldur (10,11). 

Ciddi enfeksiyonlar ve sistemik cevapla birlikte insanlarda 

PCT seviyesi 100 ng/ml’ye kadar yükselebilmektedir.  

Veteriner Hekimliği alanında PCT düzeyleri köpeklerde (12-

14), atlarda (15,16), koyunlarda (17), keçilerde (18) ve 

sığırlarda (19-21) çeşitli hastalık durumlarında araştırılmıştır. 

Sağlıklı ve septik buzağılar ile neonatal sepsisli buzağılarda, 

tedavi öncesi yüksek PCT düzeylerinin tedaviye bağlı olarak 

önemli oranda azaldığı ve kontrol grubu değerlerine ulaştığı 

tespit edilmiştir (22,23). Bununla birlikte sepsis dışında 

özellikle viral, bakteriyel ve paraziter kökenli buzağı 

ishallerinde hastalığın şiddetine bağlı olarak farklı 

derecelerdeki yaygın buzağı enfeksiyonlarında 

proinflamatuar sitokinlerle birlikte bu parametrenin analiz 

edildiğine dair bir çalışmaya rastlanmamıştır. 

Prokalsitonin’in analitik özellikleri hakkındaki bilgiler 

tartışmalıdır. Bazı çalışmalarda yenidoğanlarda sepsis tanısı 

için PCT'nin C reaktif protein (CRP) 'den daha güvenilir 

olduğu belirtilmekle birlikte; enfeksiyöz buzağı ishallerinde 

hastalığın şiddetine göre prokalsitonin düzeylerini araştıran 

çalışmalara halen ihtiyaç vardır. Bu çalışmada ülkemizde 

yaygın seyreden buzağı ishallerinde hastalığın şiddetini ve 

yangısal süreçleri takip edebilmek için serum PCT ve sitokin 

düzeylerinin buzağılardaki öneminin araştırılması 

amaçlanmaktadır. 

2. Materyal ve Metot 

Bu araştırma, Erciyes Üniversitesi Hayvan Deneyleri Yerel 

Etik Kurulunun 13.01.2016 tarih ve 16/010 nolu kararına 

ilişkin alınan etik kurul onayı ile gerçekleştirildi.   

2.1. Hayvan Materyali 

Araştırma Erciyes Üniversitesi, Veteriner Fakültesi, Eğitim-

Araştırma ve Uygulama Hastanesi, Büyük Hayvan Kliniği, 

buzağı ünitesine teşhis ve tedavi amacıyla getirilen 45 ishalli 

ve farklı bir çiftlikten alınan onay ile tamamen sağlıklı 15 adet 

buzağı üzerinde yürütüldü.  Farklı yaşlarda (1-35 günlük) ve 

farklı ırklardan, toplam 45 adet [Simental (n=15), Holstein 

(n=15), Montofon (n=5), Jersey (n=10)] ishalli buzağı (25 

erkek, 20 dişi) ve 15 adet (9 erkek, 6 dişi) 1-35 günlük sağlıklı 

buzağı [Simental (n=5), Holstein (n=5), Jersey (n=5)] 

çalışmaya dahil edildi (Grup 1). Çalışmaya dahil edilen ishalli 

buzağılar; vücut sıcaklığı, nabız frekansı, solunum sayısı ve 

genel durum değerlendirmesini içeren tam bir fiziksel 

muayeneye tabi tutuldu. Elde edilen klinik bulgular ve 

dehidrasyon derecesine göre buzağılar her grupta 15 buzağı 

olacak şekilde hafif (Grup 2), akut/şiddetli (Grup 3) ve 

komatöz (Grup 4) olarak üç gruba ayrıldı.  

Emme eğilimi, buzağının davranışı (ayakta durma yeteneği), 

vücut ısısı, kalp atış hızı gibi klinik belirtiler ile Asit-Baz 

dengesi endeksleri, dehidrasyon derecesi ve asidozun 

ciddiyetine göre sınıflandırma yapıldı. Bu sınıflandırma 

yapılırken önceki benzer çalışmalarda da kullanılan invazif 

olmayan beş noktalı sıralı ölçek klinik değerlendirme 

puanlama tablosu temel alındı (24,25). 

2.2. Kan Örneklerinin Toplanması ve Muhafaza Edilmesi 

Çalışmaya dahil edilen buzağıların juguler ven’lerinden 5 ml 

kan örneği alındı. Alınan kan örnekleri 3000 rpm’de 15 

dakika süreyle santrifüje edildi. Serum ve plazma örnekleri 

500 µl’lik alikotlar halinde -20±2.0 °C’de muhafaza edildi. 

2.3. İshalin Etiyolojik Tanısı 

Çalışmaya dahil edilen tüm buzağılardan ticari buzağı ishal 

kitleri kullanılarak ishale yol açan etiyolojik ajanlar testlerin 

pozitiflik durumuna göre belirlendi. Sağlıklılarda ise bu 

testler negatif olarak tespit edildi. 

2.4. Tam Kan Sayımı Analizleri 

Tüm buzağıların juguler ven’lerinden tekniğine uygun olarak 

vakumlu EDTA’lı kan toplama tüplerine 4 ml kan örnekleri 

toplandı. Alınan kan örnekleri homojenizatör ile 3 dk süreyle 

homojenize edildikten sonra tam kan sayım cihazı 

(Veterinary hematology analyzer, Boule Medical AB, 

Spanga, Sweden) ile analizleri yapıldı.  

2.5. Kan Gazı Analizleri 

Kan gazları analizi için lityum heparin içeren enjektörlere 

vena jugularis’ten 1 ml kan örnekleri alındı ve kan gazı analiz 

cihazı ile (Radiometer, ABL80 Flex, Brønshøj, Denmark) 

ölçümleri yapıldı.  

2.6. ELISA Analizleri 

Alınan kan örneklerinden elde edilen serumlarda PCT 

(Bovine PCT ELISA Kiti, SunRed, katalog no; 201-04-0183), 

IL-6 (Bovine IL-6 ELISA Kiti, SunRed, katalog no; 201-04-

0008), ve TNF-α (Bovine TNF-α ELISA Kiti, SunRed, 

katalog no; 201-04-0007) düzeyleri ticari test kiti kullanılarak 

test prosedürüne göre analiz edildi. Sonuçlar Biotek ELx800 

ELISA cihazında 450 nm’de okundu. 

2.7. İstatistiksel Analizler  

Veriler IBM-SPSS for Windows Release 25.0 Programı 

(SPSS Inc, Chicago, IL, ABD) kullanılarak analiz edildi. 

Verilerin normal dağılıma uygun olup olmadığı histogram, Q-

Q grafikleri ve Shapiro-Wilk testi kullanılarak 

gerçekleştirildi. Normal dağılım gösteren veriler ortalama ve 

standart sapma (SD) olarak gösterildi. Normal dağılıma sahip 

olmayan veriler ise medyan (25. ve 75. yüzdelikler) olacak 
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şekilde ifade edildi. Normal dağılım gösteren veriler tek 

yönlü varyans analizi (ANOVA) ile analiz edildi. Normal 

dağılım göstermeyen veriler Kruskall-Wallis testi ile analize 

tabi tutuldu. P değerinin <0.05 olması istatistiksel olarak 

anlamlı kabul edildi. 

3. Bulgular 

3.1. Fiziksel Muayene Bulguları 

Hafif şiddetli hasta grubu (Grup 2); ayakta, emme eğilimini 

koruyan, hafif düzeyli dehidrasyon derecesi ile hafif düzeyli 

asidoza sahip buzağılardan oluştu. Orta derecede ishalli 

buzağılar genellikle zayıf emme eğilimi gösteren ve sternal 

pozisyondaki, hafif- orta derecede dehidrasyon ve asidoza 

sahip buzağılardı (Grup 3). Şiddetli olgular ise ishal ile 

birlikte emme refleksi olmayan, yan yatar pozisyondaki, 

hipotermi, taşikardi, bilinç kaybıyla birlikte orta ila şiddetli 

dehidrasyon, şiddetli asidozis olan buzağılardan oluştu (Grup 

4). Komatöz ishalli buzağıların vücut sıcaklığı (°C) değeri 

(36.67 ± 1.81) sağlıklı (38.58 ± 0.31) hafif (38.85 ± 0.60) ve 

şiddetli (38.11 ± 1.23) ishalli buzağılardan istatistiksel olarak 

anlamlı düzeyde düşük bulundu (Sırasıyla; P=0.002, 

P<0.001, P=0.009). Komatöz ishalli buzağıların solunum 

sayısı ortalaması (28.0 (24.0-32.0)), sağlıklı buzağıların 

ortalamasından (44.0 (44.0-47.0)) istatistiksel olarak anlamlı 

düzeyde düşük bulundu (P=0.026). Diğer gruplar arasında 

solunum sayısı değişkeni açısından istatistiksel olarak 

anlamlı düzeyde bir fark görülmedi (P>0.05). Gruplar 

arasında nabız sayısı değişkeni açısından ishalli buzağı 

gruplarında sağlıklılara göre sayısal yüksek ortalama değerler 

dışında istatistiksel olarak anlamlı düzeyde bir fark görülmedi 

(P>0.05). 

3.2. Buzağı ishali teşhis kiti sonuçları 

Çalışmaya dahil edilen ishalli buzağıların hızlı tanı kitleri ile 

yapılan analiz sonucunda; %15.6’sında (7/45) sığır 

coronavirus (BCoV), %17.8’inde (8/45) sığır rotavirus 

(BRV), %33’ünde (15/45) ETEC K99+, %33.3’ünde (15/45) 

Cryptosporidium spp. tespit edildi. 

3.3. Tam Kan Sayımı Bulguları 

Komatöz ishalli buzağıların (Grup 4) ortalama WBC değeri 

sağlıklı, hafif ve şiddetli ishalli buzağılardan istatistiksel 

olarak anlamlı düzeyde yüksek bulundu (Sırasıyla; P=0.012, 

P=0.002, P=0.002). Diğer gruplar arasında WBC değişkeni 

açısından istatistiksel olarak anlamlı düzeyde bir fark 

görülmedi (P>0.05). Komatöz ishalli buzağıların ortalama 

monosit ve granülosit düzeyi hafif ve şiddetli ishalli 

buzağılardan istatistiksel olarak anlamlı düzeyde yüksek 

bulundu (Sırasıyla; P=0.013, P=0.001). Komatöz ishalli 

buzağıların ortalama lenfosit ve monosit değerleri hafif ve 

şiddetli ishalli buzağılardan istatistiksel olarak anlamlı 

düzeyde düşük bulundu (Sırasıyla; P=0.034, P=0.027).  

Komatöz ishalli buzağıların ortalama RBC, hematokrit ve 

hemoglobin değerleri hafif ishalli buzağılardan istatistiksel 

olarak anlamlı düzeyde yüksek bulundu (P=0.020).  

3.4. Kan Gazları Analiz Bulguları 

Ortalama pH, pCO2 (mmHg), pO2 (mmHg), K+ (mmol/L), 

Cl-(mmol/L), Laktat (mmol/L), HCO3 (mmol/L), Base 

Excess (BE), Anyonik Gap, (mmol/L) değerleri arasında 

gruplar arasında istatistiksel farklılıklar belirlendi. Sağlıklı ve 

ishalli buzağılarda ölçülen kan gazı parametreleri ve 

istatistiksel farklılıkları aşağıdaki tabloda sunuldu (Tablo 1). 
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Tablo 1. Sağlıklı ve ishalli buzağılarda ölçülen ortalama kan gazı parametrelerinin karşılaştırılması. 

 

 

Gruplar  

Grup 1 (Sağlıklı) 

(n=15) 

Grup 2 (Hafif) 

(n=15) 

Grup 3 (Şiddetli) 

(n=15) 

Grup 4 (Komatöz) 

(n=15) 
P değeri 

pH 
7.40 ± 0.06 

A 

7.37 ± 0.10 

A 

7.27 ± 0.13 

B 

7.10 ± 0.15 

B 
<0.001 

pCO2 

(mmHg) 

37.10 ± 9.78 

A 

38.83 ± 5.69 

AB 

40.34 11.04 

AB 

42.79 ± 13.68 

B 
0.048 

pO2 

(mmHg) 

49.50 ± 7.91 

A 

38.33 ± 5.94 

AB 

35.0 ± 8.78 

B 

33.73 ± 11.42 

B 
0.045 

Na+ 

(mmol/L) 

137.40 ±3.57 

 

133.87 ±7.55 

 

132.27±8.90 

 

141.60±14.60 

 

0.063 

 

K+ 

(mmol/L) 

4.73 ±0.49 

A 

5.36±1.14 

AB 

5.68±1.54 

B 

6.10±1.54 

B 
0.047 

Ca++ 

(mmol/L) 

1.24±0.10 

 

1.22±0.10 

 

1.23±0.11 

 

1.31±0.18 

 

0.265 

 

Cl- 

(mmol/L) 

96.70±4.37 

A 

94.27±8.28 

AB 

88.73±6.03 

B 

70.67±10.82 

B 

0.020 

 

Lactat 

(mmol/L) 

2.45±3.13 

 

3.02±2.69 

 

3.82±2.68 

 

3.08±2.46 

 

0.714 

 

HCO3 

(mmol/L) 

26.02±1.82 

A 

25.51±5.34 

AB 

22.14±6.95 

BC 

15.10±5.23 

C 
<0.001 

Base Excess 

(BE) 

3.23±1.74 

A 

-0.50±6.37 

A 

-4.01±7.79 

B 

-15.39±8.33 

B 
<0.001 

Anyonik Gap 

(mmol/L) 

13.14±2.92 

A 

16.21±9.84 

AB 

21.38±4.98 

BC 

28.83±5.69 

D 
<0.001 

 

3.5. Prokalsitonin, Interlökin-6 (IL-6) ve Tümör Nekrozis 

Faktör- α (TNF-α) ELISA Bulguları 

Gerçekleştirilen ELISA analizleri sonucunda PCT, IL-6 ve 

TNF-α ortalama konsantrasyonları Tablo 2’de gösterildi. 

Ayrıca her bir parametredeki değişimler grafiklerle ifade 

edildi (Şekil 1, 2 ve 3).  

Hafif ishalli buzağıların (Grup 2) ortalama PCT 

konsantrasyonu sağlıklı buzağılardan (Grup 1) istatistiksel 

olarak anlamlı düzeyde yüksek bulundu (P=0.011). Şiddetli 

ishalli buzağıların (Grup 3) ortalama PCT konsantrasyonu 

sağlıklı buzağılardan istatistiksel olarak anlamlı düzeyde 

yüksek bulundu (P=0.004). Komatöz ishalli buzağıların 

(Grup 4) ortalama PCT konsantrasyonu sağlıklı buzağılardan 

istatistiksel olarak anlamlı düzeyde yüksek bulundu 

(P=0.007) (Tablo 2). Diğer gruplar arasında PCT değişkeni 

açısından istatistiksel olarak anlamlı düzeyde bir fark 

görülmedi (P>0.05).  

Grup 2’de ortalama IL-6 (ng/L) konsantrasyonu Grup 1 

ortalamasından istatistiksel olarak anlamlı düzeyde yüksek 

bulundu (P=0.038). Diğer gruplar arasında IL-6 (ng/L) 

değişkeni açısından istatistiksel olarak anlamlı düzeyde bir 

fark görülmedi (P>0.05). 

Grup 4’deki ortalama TNF-α (ng/L) konsantrasyonu Grup 1 

ortalamasından istatistiksel olarak anlamlı düzeyde yüksek 

bulundu (P=0.014). Diğer gruplar arasında TNF-α (ng/L) 

istatistiksel olarak anlamlı düzeyde bir fark görülmedi 

(P>0.05). 
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Tablo 2. Sağlıklı ve ishalli buzağılarda ölçülen ortalama PCT, IL-6 ve TNF-α konsantrasyonlarının karşılaştırılması. 

 

 

Gruplar  

Grup 1 

(Sağlıklı)  

(n=15) 

Grup 2 

(Hafif) 

(n=15) 

Grup 3 

(Şiddetli)  

(n=15) 

Grup 4 

(Komatöz) 

(n=15) 

P  

Değeri 

 

PCT  

(ng/ml) 

 

315.70 ± 83.90 

A  

456.54 ± 

115.35 

B  

473.19 ± 120.50  

B  

459.51 ± 99.14 

B  
  0.002** 

 

IL-6  

(ng/L) 

 

385.52 ± 

125.89 

A 

575.73 ± 

167.44 

B 

426.62 ± 175.88  

AB 

435.65 ± 

165.63 

AB 

0.049* 

 

TNF-α 

(ng/L) 

 

489.45 ± 91.22 

A 

541.96 ± 

169.23 

AB 

546.34 ± 116.21 

AB 

662.34 ± 

137.33 

B 

0.018* 

 

 

Şekil 1. Sağlıklı ve ishalli buzağılarda ölçülen PCT (ng/mL) 

düzeylerinin grafik ile gösterimi 

 

    

Şekil 2. Sağlıklı ve ishalli buzağılarda ölçülen IL-6 (ng/L) 

düzeylerinin grafik ile gösterimi. 

 

 

Şekil 3. Sağlıklı ve ishalli buzağılarda ölçülen TNF-α (ng/L) 

düzeylerinin grafik ile gösterimi. 

Prokalsitonin için kesim noktası >363.94 alındığında 

duyarlılık; %84.6, özgüllük; %14.3, LR; 5.92, AUC; 0.931 

olarak hesaplandı. Prokalsitonin, IL-6 ve TNF- α 

değişkenlerine ait ROC analizi sonuçları Tablo 3’de ve Şekil 

4’de ifade edildi.  
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Tablo 3. ROC analizi sonucunda PCT, IL-6 ve TNF-α için duyarlılık, özgüllük, LR ve AUC değerleri. 

Değişkenler Kriter Duyarlılık Özgüllük LR AUC 

PCT (ng/ml) >363.94 %84.6 %14.3 5.92 0.931 

IL-6 (ng/l) >477.41 %42.3 %14.3  3.0 0.717 

TNF-α (ng/l) >587.60 %50.0 %14.3 3.5 0.665 

 

 

Şekil 4. PCT, IL-6 ve TNF-alfa değişkenlerine ait ROC 

analizi sonuçları. 

4. Tartışma ve Sonuç 

Neonatal buzağı ishali bütün dünyada sığır yetiştiriciliğinin 

en önemli sorunlarından biridir (26,27). İshalli buzağıların 

genel durum kategorileri ile prognoz arasında yakın bir ilişki 

vardır (25,27,28). Mevcut çalışmada, ishalli buzağıların 

hastalık tablosunu yansıtan genel klinik görünümlerinin, 

vital, hematolojik ve kan gazı analiz bulgularının önceki 

çalışmalarda ishalli buzağılar için bildirilen sonuçlarla 

uyumlu olduğu gözlenmiştir. Hasta gruplarında hastalığın 

şiddeti ile uyumlu biçimde çeşitli derecelerde dehidrasyon, 

metabolik asidozis ve yüksek anyonik gap değerlerinin ishalli 

buzağılardaki değerleri yansıttığı belirlenmiştir (Tablo1). 

Ayrıca ilgili sonuçların hastalığın şiddeti arttıkça daha önemli 

olduğu ve sağlıklı grup ile hafif ishalli gruptan önemli oranda 

sapmalar gösterdiği de tespit edilmiştir (29).  

İnterlökin IL-1β, IL-6 ve TNF-α gibi sitokinlerin birçok 

patofizyolojik durumda artabileceği gösterilmiştir (30). Bu 

tez çalışmasında da analiz edilen IL-6 ve TNF-α düzeylerinde 

hasta gruplarında sağlıklılara göre önemli oranda artışlar 

belirlendi. Ayrıca hastalığın şiddeti ile orantılı biçimde 

yapılan değerlendirmede özellikle IL-6 düzeylerinin orta ve 

komatöz enfeksiyon durumlarında sağlıklı ve hafif enfekte 

gruba göre sayısal olarak yüksek olduğu, fakat bu farklılığın 

istatistiksel olmadığı görülmüştür. Ortalama IL-6 

düzeylerinin daha çok enfeksiyonun başlangıç dönemlerinde 

artış göstermesi nedeniyle, çalışma olgularının hastalığın ileri 

safhalarında olduğu değerlendirildi. Bu çalışmada elde edilen 

değerlerin Akgül ve ark. (18), tarafında yapılan çalışma ile 

benzerlik gösterdiği tespit edilmiştir. Bununla birlikte 

yukarıdaki çalışmada özellikle ortalama IL-6 düzeylerinin 

çalışmamızdan elde edilen ortalama değerden daha yüksek 

olduğu gözlenmiş, bu durumun Akgül ve ark.’nın (18), 

çalışmasında hasta grubunun tamamının daha ağır hastalık 

tablosu sergileyen septisemili buzağılardan oluşması ile 

ilişkilendirilmiştir. Kontrol gruplarındaki ortalama değerlerin 

ise her iki çalışmada birbiri ile benzer olduğu belirlenmiştir. 

Mevcut çalışmada hayatta kalma oranları ortaya konulmamış 

olsa da ishalli buzağılarda kontrollere göre yüksek değerlerin 

elde edilmesi IL-6 düzeylerinin diyagnostik ve prognostik 

önemini ortaya koydu. Ayrıca buzağı ishalinde hastalık 

ilerlemesinin tahmini için yararlı bir tamamlayıcı parametre 

olduğu bildirimleriyle de uyumluydu (22). Ayrıca ROC 

analizlerine göre ortalama PCT duyarlılığının IL-6 ve TNF- 

α için elde edilen değerlerden daha yüksek olması nedeniyle 

pozitif hastaların belirlenmesinde daha etkili bir parametre 

olduğu görüldü.  

Prokalsitonin gibi AFP araştırmalarında ilişkili sitokin 

düzeyleri mutlaka analiz edilmelidir. Çünkü yangısal süreçte 

PCT salınımı hücresel immun yanıtta indirekt olarak; IL-1β, 

IL-6, IL-8, TNF-α gibi inflamatuvar sitokinler aracılığı 

uyarılmaktadır (11). 

Sistemik yangısal enfeksiyonu olan buzağılarda PCT 

düzeylerinin sağlıklılara göre artışı beklenen bir sonuçtur. 

Bununla birlikte önceki çalışmalarda gerek sağlıklı 

kontrollerin gerekse ishalli ve septisemik buzağılardaki 

sonuçlar ile farklılıklar gösterdiği izlenmiştir. Araştırmacılar 

arasındaki farklılıklar kullanılan analiz yönteminden kaynaklı 

olabilir. Yöntemlerin ölçüm aralığı, fonksiyonel duyarlılığı, 

tespit limitleri kullanılan tekniğe ve tahlile bağlı olarak 

değişir. Prokalsitoninin ölçüm aralığı, fonksiyonel hassasiyet 

ve tespit limiti sırasıyla; 0.02-500 ng/ml, 0.05-0.24 ng/ml, 

0.019-0,05 ng/ml arasında değişmektedir (31). 

Bu çalışmada elde edilen gerek sağlıklı (400 ng/ml) gerekse 

hasta grubu buzağılardan elde edilen sonuçların önceki 
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çalışmalardan farklı düzeyde olduğu gözlenmiştir. ELISA 

sonuçlarını, ELISA kitinde kullanılan antikorların bu tip 

analizler için hayati önemi olan validasyon ve eşik değeri gibi 

parametreleri etkileyecektir. Sonuçlar, daha önce atlarda, 

köpeklerde ve insanlarda bildirildiği gibi buzağılarda septik 

SIRS sırasında plazma PCT'nin arttığını doğrulayan 

çalışmalarla uyumlu bulunmuştur (32-34). Ayrıca, hem 

sağlıklı buzağılarda hem de septik SIRS'li buzağılarda 

ortalama plazma PCT konsantrasyonları, atlarda 

bildirilenlere benzerdi (34), fakat köpeklerden daha yüksek 

bulundu (14). Ancak bu farklılıklar kullanılan ticari analiz 

kitlerindeki farklılıklara dayandırılmaktadır. Kontrol 

grubunda elde edilen sonuçlar, sağlıklı buzağılar için 

bildirilenlere göre daha yüksekti. Ercan ve ark. (35), 

septisemik kolibasiloz tanısı konan yenidoğan buzağılarda 

PCT serum konsantrasyonlarının kolibasillozlu septisemik 

buzağılarda sağlıklı buzağılara göre dört kat daha yüksekti. 

Bu çalışma kullanılandan farklı bir ELISA kitini 

kullandığımız çalışmada hasta ve sağlıklılar arasında yaklaşık 

2 katı bir farklılık tespit edildi. Araştırmamızı diğer 

araştırmalardan farklı kılan diğer bir durum da septik/SIRS'li 

buzağıların kullanılmamasıdır. Bu nedenle akut ishalli fakat 

sepsis belirtisi olmayan buzağılarda daha düşük değerlerin 

belirlenmesi olasıdır. Kontrol grubuna göre hafif, komatöz ve 

şiddetli grupta farklılıklar olsa da, hastalığın şiddeti açsından 

gruplar arasında farklılık görülmedi. Plazma PCT 

konsantrasyonlarının hayatta kalmayan sepsisli buzağılarda 

daha yüksek olduğu bilinmektedir. Bu sonuç, insanlarda 

sepsis, şiddetli sepsis ve septik şok için rapor edildiği gibi, 

septik SIRS'li buzağılarda olumsuz sonucu tahmin etmede 

plazma PCT'nin olası bir rolü olduğunu düşündürmektedir 

(36). Septik buzağıları septik olmayan buzağılardan ayırt 

etmek için plazma PCT (67.39 pg/mL) için sınır değeri elde 

edilmiştir. Fakat bu değer çalışmalar arasında; farklı 

buzağıların kullanımı, farklı analiz ve yöntemlerinin 

kullanılması nedeniyle farklıdır. Serum PCT düzeylerinin, 

IL-6 ve TNF-α düzeylerinin rakamsal artışlarına rağmen 

hastalığın şiddeti ile istatistiksel açıdan uyumlu olmadığı 

fakat hastalarda daha yüksek seyrettiği bu çalışma ile de 

belirlenmiştir. Bu sonuçlar klinik muayene ile birlikte PCT ve 

sitokinlerin ölçümünün, Mannheimia haemolytica ve 

Histophilus somni ile doğal olarak enfekte olmuş besi 

danalarının değerlendirilmesi için yararlı bir teşhis ve 

prognostik araç olabileceğini belirten araştırma ile uyumludur 

(20).  

Buzağılarda PCT araştırmaları daha çok sepsis olgularında 

araştırılmıştır. Bu araştırmada buzağılarda sepsisi tanımlayan 

ortak konsensusun halen sağlanamaması ve sepsisi 

kanıtlayacak altın standart uygulama olan kan bakteri-virüs 

düzeylerinin analizinin yapılamaması nedeniyle sepsis 

olguları kriterleri dikkate alınmamıştır. Bu nedenle 

araştırmamızdaki önceki bazı çalışmalardan farklı sonuçların 

elde edilmesi doğaldır. Farklı sonuçlara rağmen, sunulan 

araştırma tedaviyle birlikte sepsisli buzağılarda prokalsitonin 

konsantrasyonunun azaldığı ve prokalsitonin sepsisli 

buzağılarda prognostik ve diagnostik olabileceğini belirten 

araştırma (23) ile bu yönüyle uyumlu bulunmuştur. 

Bununla birlikte sunulan çalışmayı kısıtlayan ve önceki 

çalışmalarda da (2,37) belirtilen; kan kültürü pozitif 

buzağıların belirlenmemesi, sepsiste net kriterleri belirleyen 

bir konsensusun olmaması nedeniyle sepsis tablosu olan 

buzağıların dahil edilememesi, hayatta kalan ve yaşayanlar 

arasında PCT analizlerinin yapılamaması, ayrıca önceki olası 

antibiyotik tedavisi, opsonize antikorların varlığı, 

dolaşımdaki bakteri sayısındaki farklılıklar, nispeten düşük 

örnek hacmi ve farklı hastalık evresi olası faktörlerdir. Bu 

faktörlerin mevcut sonuçları etkileme ihtimali söz konusu 

olabilir.  

Sonuçta; buzağılarda serum veya plazma PCT analizlerinden 

elde edilen değerlerin üretici firmaların ELISA kitlerinin 

farklılığına bağlı olarak değişebileceği, PCT’nin ishalli hasta 

buzağıları sağlıklılardan ayırt etmede IL-6 ile birlikte 

değerlendirilmesi gereken etkili bir biyobelirteç olduğu, 

Serum PCT düzeyinin doğal ishallli buzağılardaki hastalığın 

şiddeti ile doğru orantılı olmadığı, insan tıbbında önerildiği 

gibi, plazma PCT'nin antibakteriyel tedavi süresini 

azaltmadaki rolünü araştırmak için daha fazla araştırma 

yapılmasının gerektiği değerlendirilmiştir. 
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