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NEONATAL BUZAGILARDA 

İSHALLER VE NEONATAL BAGIŞIKLIK C) 

Prof. Dr. Mustafa ıARDA (2) 

ÖZET 

Yenidoğan hayıvanl.ar, genellikle, steril olarak kaıbul edilen ve 
ısısı 38oC olan uterusdan ayrıldıktan sonra, her türlü patojenik ve 
apatojenik mi'kroonganiıımalarla dolu ve ırsısı çok değişiken olan 
dünyaya gözlerini açarlar ve hayatlarının ıbu ilk anlarından itiba
ren de mi'kroonganizmaların saldırıları ile karşı karşıya gelirler. 
Hipogamagloibulinemik olarak doğmaları, immunolojik sistemleri
nin aktivitesinin noksan olması ve harsak florasının hell!üz yerleş
memesi gilbi nedenlerle, infeksiyonlar yönünden ıbüyük bir risk al
tında bulunurlar. 

Neonatal buzağılarda diarelere neden olan etkenler arasında 
başlıca: 

1) Bakteriyel etkenler (E.coli, Salmonella sp., Campyloibacter 
s:p., Cl. perfringes tip B ve -C) 

2) Viral etkenler (Ro.ta viruısları. Corona - Parvo-, Astro-, 
ECBO- virusları). 

3 Protozoal etkenler {Eimeria sp., Cryptosporidium'lar) 

İnfeksiyonun hazılayıcı nedenleri arasında başlıca, doğum ve 
göibek hijyenine gereıkli önemin verilmemesi, barınakların pis, ba
kımsız. bakıcıların :biLgisiz olmaları, yaıvrulara yeterince ve sürece 

(1) Bu .bildiri, '23-25/ 9/ 1987 tarihinde :Türk Veteriner Hekimliği 1. Bilim Kongre
sinde, sunulmuştur. 

(2) A.Ü. :Veteriner 'Fakültesi, Mikrobiyoloji Anabilim Dalı . Ankara. 
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kolostrum verilmemesi. yavruların stres altında bulunmaları, vs. 
giibi sorunlar bulunmaktadır. 

isihalleri ve ıbunlara bağlı ölümleri önlemek için, ilk ıbaşta, iha
zırlayıcı ve stres fakt'örleri ortadan kaldırılır. Hayvanlara çok iyi 
bir bakım ve besleme U)ligulanır. Hastalar ayrılarak bunlara, etke
nin türüne göre, uıyıgun ıbir tedavi şeması tatlbik .edilir. Erken teş
his genellikle, sağahım ile sonuçlanır. Miks infeksiyanları ted<wi 
etmek oldulkça zordur. Böyle o1gularda prognoz da ciddidir. 

GiRiŞ 

Neonatal buzağıların önemli hastalıklarının başında, kuşkusuz, 
isihaller ve hunlara bağlı oluşan öhimler, yeralmaktadır. Hay;v.ana
rın sağlığına olduğu kadar milli :ekonomiye de fazlaca zarar veren 
neonatal isihaller kapsamı içinde, ,genellikle, 1-3 haftalık buzağılar
da .görülen isihaL zafiyet, dermansızlık, hipotermi Gbazen lüperter
mi), iştaihsızlık. su kay'In ve ölümle son ıbulan ve aynı zamanda, 
kompleks bir etiyolojiye saılüp olan enterik infeksiyonlar, düşünül
mektedir. 

Hastalık yalnız Türikiye'de değil, aynı zamanda, gelişmiş ülke
lerin de hala önemli ibir sorunu olarak ıgörüfmekte ve bazı yıllarda 
da fazlaca kayıplar m~ydana getirmektedir. Ancak, gelişmiş ülke
lerin mali olanaklarının yeterli olması, konunun önem ve ciddiye
rini önceden k.cwrayarak üzerinde durmaları, gerekli koruyucu ve 
sağaltıcı önlemleri zamanında almaları ve · uygulamaya koymaları 
gi!bi nedenlerle, neonatal buzağı ishalleri ve :bunlara bağlı ölümler 
düşük düzeye indirileıbilmiştir. Bunlara rağmen, ölenlerin parasal 
d~ğeri yine de yüksek lbir rakama ulaşmaktadır. Şöyleiki, ABD'de 
1969-1970 yılları içinde 5 milyon buzağının hastalaridığı ve bunla
rın .% 12'sinin öldüğü (parasal değeri, 36 milyon dolar), Hollanda' 
da, aynı yıllar içinde buzağı ölümlerinin oranının o/o 12 civarında 
olduğu (parasal değeri 2 milyon floı-in) ve Belçika'da da hastalığın 
!buna yakın bir taJblo gösterdiği /bildirilmiştir. 

Türkiye'de, infeksiyon, devlet kurumlarında (TİGEM'e bağlı 
Tarım işletmelerinde) devamlı veteriner hekim kontrolunun bulun
ması, etkin koruyucu önlemlerin alınması, doğum hijyenine ve ye
nidoğan yavrulara ayrı ibir özenin gösterilmesi sonu kayııphrın 1985 
yılında o/o 2.6 ve 1986'da clıa .% 2.4 ciıvarında olduğu açıklanmıştır 
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(ibu sonuçlar TİGEM'e bağlı 20 Tarım İ·şletmesini kapsamaktadır). 
Buna karşın, yukarda belirtilen olanaklara s•aıhip olmayan ve in
feksiyonlar hakkın'da hemai11gi ibir kayıtın bulunmadığı özel yetiş
tirmelerde ishallere 'bağlı ölrüm}erin % 25'den aşağı olmayacağını 
ta!hmin etmek zor d~ğildir. 

Diğer önemli bir nokta da, konu üzerinde, ıher iki sekt!ör bu
zağılarında yapılan çalışmaların yok denecek kadar azalması, has
talığın nedenleri, yay;gınlığı ve zararları hakkındaki bilgilerin sınır
lı kalmasına yol açmaktadır. Buza,ğı isihalleri üzerinde ayrıntılı ola
raik ve işibirliği halinde çalışılması gerekmektedir. 

E T i ıV ,O L O J i 

Polimikrolbiyal ıbir karaktere sathip olan !buzağı iSihallerinin 
meydan<:l . .gelmesinde bir çok faktör ibağımsız veya işibirliği halinde 
rol oynama'ktadır. Bunlar lb·aşlıca iki gruıp içinde toplanaıbilirler. 

Hazır!ıa.yıcı ve V·ardımcı Faktörler 

Mikroorganizmaların vücuda kolayca .girmesinde veya vücudun 
çeşitli yerlerinde !bulunan etkenierin .aktivasyon kazanmasında, vü
cudun direncinin kırılmasında, basıtalığın seyri, şiddeti ve proıgno
zu üzerinde ve infeksiyon un etrafa yayılmasında hazırlayıcı · ve ay
nı zamanda stres faktörlerinin önemi oldukıça fazladır. Bunların 
iyke bilinmesinin, zararlı etkilerinin ort•adan kal'dırılıması veya mi
nimal düzeye indiııilmesi .açısından büyük yararları bulunmaktadır. 

Doğacak yaıvrunun sağlığı analarının sağlığı ile çok yakından 
iLgili olduğundan her ikisini birİikte dikkate almak daiha uygun 
!bulunmaktadır. 

1) Bakım ve ıBesleıne Ha·taları : Gerek ge/be ve doğum yapmış 
dişilere ve gerekse yavrul•ara çok iyi denıgelenmiş ıbir gıda rej.lminin 
uygulanması, yavruların büyüımesi v.e sağlıkları yıönünden olduğu 
kadar, hastalıklara karşı dirençlerıini de artıracağından üzerinde 
önemle durulması gereiken bir konudur. İyi ve dellJgeli beslenen 
hayvanlar, inıfeksiyonlıara daha geç yakalandıklan gilbi, hastalıkları 
daiha hafif geçirirler ve ·prognozda çok oluımlu olur. 

Gelbelerin ve doğum yapmış dişilerin rasyonları özel hazırlan
malı, içersinde vitamin ve mineral maddeler, gereksinimlerini kar-
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şıLayacak miktarlarda bulunmalıdır. Su ve yiyecekleri temiz ve mik
ropsuz olmalı, kıüflü, !bozulmuş, çok soğuk, gıda değeri çok düşük 
olan yiyecekler asla verJlmemelidir. 

· Yavruların bakım ve beslenmesi özel biLgi ve itina isteyen bir 
konu olduğundan, bunlara da aynı tarzıda d~kkat edümelidir. Yav
rular anasından ayrıldıktan sonra, yaşıtları ile ve çok fazla bir ka
laıbalık olmamak kaydiyle bi~· arada 'tutulur1ar. Altlıklar daima te
miz tutulmalı ve barınağın havası mümkün olduğunca tozsuz olma

'Iıdır. Buzağılar. !başta anasının kolostrumu olmak üzere günıde 3-4 
kez kolostrum almalıdırlar. Günllük miktar, yeni doğmuşlarda 3-4 
litre ve bir hafta sonra da 5-6 litı:ıeden a•şağl'da olmamalıdır. 

Hasta hay.vanların süt ve kolostrumları yavrulara asla veril
memelidir. Mastitisli hayvanlar bu yönden tehlikeli olabilirler. 

2) Stres Faktörleri : Gelbelerin, doğum yapmış dişilerin ve yav
ruların sağlıklarma zarar vereceik her türlü 'stres faktörleri ya or
tadan kaldırılır veya olUıinsuz etkileri minimal düzeye indirilir. 

Doğumun pis, ·rutubetli. soğuk, fazla kokulu ve her türlü hij
yenıik koşullardan uzak ıbiryerde yapılması, gobek kordonunun ke
silmesine, bağlanmasına ve pansumanına gerekli özenin gösteril
memesi, altlıkLarın pis, idrarlı ve mikroplu olması buzağıların ko
layca infekte olmalarına yol açaibilir. 

Bu nedenlerle, doğumu yaklaşml!Ş geibeler. kendileri için özel 
ol•aralk hazırlanmış temiz yerlerde alınıdar ve do,ğumları ibur.alarda 
yapılır. 

Yavrular hergün belli bir süre kol-ostrum alması ve birlikte 
bulunması için anaların yanına ıbırakılırlar. Bu durum, yavru üze
rinde çok olumlu etkiye sahip olur ve ·kolostrumdan yararlanması 
daha fazıla ıgerçekleşir . 

. 3) 'KoJostrum Faktörü : İnekler, sindesmokorial bir. plasenta 
yapısına sahiıp olduklarından, kendi kanlarında bulunan antikor
ları fetusa aktaramaz. Yavrular doğduktan sonra, kolostrumla ge
ı~ekli olan maddelerle birlikte immungloıbulinleri çle alırlar. Böyle
ce yavrular, pasif bir bağışıklık _kanazırlar. Buzağılar, bu durumla
rından dolayı, doğduklarında (kolostrum almadan önce) ·hipoga
maglobulineınik bıir özellik gösterirler. 
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Yenidoğan buzağıların isihallerinin ve diğer infeksi yonılarının 
önlenmesinde kolostrumun rolü tartışılamaz. Kolostrum yavrunun 
yaşaması için ço'k .önemli ve gerekli maddeleri (protein, kaı1bon
hidrat, yağ, mineral madde, vitamin, vs.) içermektedir. Proteinler 
arasında, kuşkusuz, immungloıbulinlerin (özellikle spesifik olanla
rın) önemi çnk fazladır. 

Yenidoğan buzağılarda isihaller ve buna bağlı ölümler daha zi
yade ilk iki hafta içinde görül'dıüğünden, yavruları lbu süre içinde 
çeşitli infeksiyonlardan korumak için kolostrumla geçen antikor
ların ve bununla oluışan pasif bağışıklığın (neoııatal immımite) öne
mi oldukça fazladır Yavruların kanında nekadar f-azla spesifıik an
tikor varsa, ölümler o oranda az görülür. Bu durumu grafik-l'de 
izlemek mümkündür. 

Ancak. her kolostmmda, spesifik antiıkarlar bulunmadığınçlan. 
kolostrumd-a antikoru yeterince sağlamak için, gdbeler, doğurola
rına yakın etkin bir tarzda aşılanmalıdırlar. Gebelerde iyi bir aktif 
bağışıklık, yavrularda istenilen düzeyde ve koruyucu özdliğıi fazla 
bir pasif bağışıklık meyd-ana getirir. 

Her sağımda, kolostrumdaki anıti!kor düzeyi azalmakta oldu
ğundan, yavrulara doğar doğmaz, kolostrumun belli bir program 
dahilinde verilmesi ve mümlkünse her gün S dakikadan az olma
mak üzere, 3-4 kez anasından kolostruırrı alması sağlanmalıdır. Ko
lostrum nekadar erken ve fazla ·verilirse kana o kadar f·azla anti
kor geçer. Buzağıların 'barsa'kları ilk 5-6 .saat içinde, bütrün im
munıgloıbulinleri ernebilecek bir özellik taşır. Bu karakter giderek 
azalır. 

Yavrulara kolostrumun verilmemesi, az verilmesi, geç verilme
si, yeterli süre ver.ilmemesi, ·kolostrumun ço/k soğuk ve bozuk ol
ması, yavrucia albsor.bsiyon bozuklukları, yavrunun kendi anasının 
kolostrumunu alamaması veya kendiısine verilmemesi. yavrunun 
anasından uzak kalması, yavrunun s.tres altında bulunması, doğum 
sırasında .anasının çok olumsuz şartlarda bırakılması, güç doğum
lar, vs . gilbi nedenler yavrunun 'kolostrumdan yararlanmasına olum
!:UZ yönde etkiler ve kanma yeterli veya koruyucu dü:zıeyde anti
korun geçmemesine yol açar. 

4) Bakıcı Faktörü : Yu;karda bahsedilen bakım-ıbesleme hata
ların .azaltılmasında, stres faktörlerin ortadan kaldırılmasında, nor-
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mal koşulların sağlanmasında ve hay;vanların sağlıklı tutulmasında 
ba:kıcı:ların biLgili. deneyimli ve hay;van sevgisine saıhiıp olmalarının 
büyük payı vardır. Aksi hallerde, alınan bütün önlemler etkisiz ka
lır ve yavrıular arasında 'büyük boyuıtlar,a varan kayıplar meydana 
gelelbilir. 

Bu nedenlerle, bakııcılann ıbir eğitimden geçirilmesi ve deneyim 
kazandırılmasının, işletmenin geleceği için önemlidir. Bunların ya
nısıra, bakıcıların sağlıklı olması ve en azından yılda bir 'kez sağlık 
kontrolundan geçirilmesinin ıde faydaları oldukça fazladır. 

İşletmelerde sağlıklı yavru elde etmek için, yetiştirmenin ka
pasitesine göre, 5-10 gelbe hayvanın ve do.ğ)acak yavrunun her türlü 
bakım-ıbesleme ve sağlı:k durumları deneyimli bir bakıcıya bırakıl
malı ve rbunlann da veteriner hekimle devamlı ilişkisi sağlanmalı
dır. Böyle kişiler. 10-12 güne kadar sağlıklı yavru elde ettiklerinde 
kendilerine maddi ve manevi rödul1er verilmeli ve değederi arttırıl
malıdır. Böyle bir uygulamanın yararlı olacağı aşikardır. 

5) Genetik Faktörler : Türkiye'de, ibuzağı isıhal ve ölümlerine, 
yerli ırklardan z1yade, d:ı:şardan itıhal edilen ve verimleri oldukça 
yüksek olan hayvanlarda, daha fazla rastlanılmaktıadır. Bunda, yer
li ırkların kendilerine ait coğrafi 'bölgelere çok iyi adapte o'lma}a
rının, hastalıklara karışı daha fazla direnç :kazanmalıarının ve düŞük 
kaliteli ıgıdalardan daıhıa iyi yaradanmalarının rolü fazla bulunmak
tadır. Ayrıca, Brown Swiss ırkı buzağılarının diğer ırkiara oranla, 
kanlarmda daha fazla antikor bulunmakta olduğu !Ve daha az has
talandıkları ıbildirilm~ştir. 

Yapıcı F1aktörler 

Yenidoğanlar. genellikle, sıteril olarak kalbul edilen ve ısısı 38oC 
olan uterusdan ayrıldı'letan sonra. ısısı çok değişken o'lıan ve her 
tür1ü patojenik ve apatıojenik mikroorganizmalada dolu bulunan 
dış dünyaya gözlerini açarLar ve hayatlarının Hk anlarından -iti!ba
ren de !bu etkenierin saMırısı ile karşı ıkarşıya gelirler. Ayrıca, len
foid sisteme ait olan organlarının ~özeJ.likle, sekonder lenfoid or
ganlar), ıbunlarda ve doLa'Şımda bulunan lenfoid hücrelerin aktİ
vasyon nok.sanhğı, hücre sayılarının ~özellikle, B~hücre sayısının. 
erginlere oranla, ,1/3 kadar n:dksan oluşu) az olması. komplement 
aktivitıes·inin erginlere orıanla, % 20-60 kadar düşük oluşu, b-uzağı
ların hipogamagLdbulinemik dağmaları sonucu kanlannda koruyu-
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cu ve spesifik immun:gloibulinlerin .bulunmaması, mukoza! bağışlik
lığın tam oluşmaması, vs. nedenlerle, immunolojik yönden çok mü
daf,aasız olmaları, patojenik mikroorganizmaların saldırısına ve in
feksiyonlarına çok açık olmalarına yol açmaktadır. İmmunolojik 
yönden olduğu kadar, fiziksel yönden de çok ıgüçsüz olan neonatal 
hayvanlıara ıgerekıen özen ıgösterihnezse çok kısa ;bir sıüre içinde 
hastalanır ve öle!bilirler. 

Yenidoğan ibuzağıların ishallerine neden olan mikroorıganizma
lar aşa,ğıda gösterilmiştir. Bunlar da : 

1) Bakteriyel Etkenler 

- E.ooli (E11EC, K99+ ST+) 

- Salmondla türleri (S.duiblin, S.enteritidis, S.typihimu-
rium, vs.) 

- Campylo!bacter fetus var. jejuni/coli 

- Clostridium ·perfrtlııgenıs -B ve -C tipleri 

Buzağı isihalleri ve ölümlerıinıden, yukarda türleri bildirilen balk
teriyel ıajanlardan, en fazlıa Eııterotoksijenik E.coli (ETEC)ler izo
le ve identifiye edilmiştir. Bu tür E.coli'Ier, protein karakterindeki 
K99 pilus aııtijeııiıııe ve ıs'ıya dayanıklı toksiııe ,(ST) saıhi!ptirler. Bu 
faktörlerin, mikroorganizmanın barsak epitel hücrelerine yapışma
sında, orada yerleşerek kolonize olmasında ve ishallere neden >Olan 
toksin salıgılanmasında ibüyü'k rolleri vardır. Buz·ağılarda isihallere 
ve ölüm'lere neden olan E.coli'Ier ibu ıÖzelliklere (K99+ ST+) sahip
tirler. Son yıllarda, bazı buZıağı isihallerinden enerotoksijenik olma
yan E.coli'lerin de izole edildiği ıbildirilmiştir. 

E.coli'ler, buzağılarda isb:aller yanısıra, septisemilere (kolisep
tiseınisi) ve eııterotoksijenri.k lwlibasillozis'Iere de yol açmak:Jtadır. 

buzağılar üzerinde yapılan çalışmalarda hastalığa en fazla E.coli' 
lerin neden olduğu ve Campylolhacter'lerin ise d.alha sonra geldiği 
ibelirtilmiş tir. 

Tiir k iye' de bazı devlet kurumları ve özel işletmelere ait ishalli 
buzağılar Ü:l(erinde yapılan çalışmalarda hastalığa E.coıli'1erin ne
den olduğu ve Campyldbacter'lerin ise daha sonra ı;ı;eldiği belirtil
miştir. 
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2) Viral Etkenler 

Buzağı ishal:lerine bakıteriler kadar viruslar da neden olmak
tadır. Hastalık olgularından izole edilen önemli virus grupları aşa
ğıda bildirilmiştir. Bunlar da : 

- Rota virusları 

- Corona » 

- Astro » 

- Parıva » 

-ECHO » 

-Diğer » 

Tüııkiye'de buzağı isihallerinin viral y:önden yapılan çalışmala
rında virusların izole edildi·ği açıklanmı-ştır. 

3) Protozoal Etkenler 

- Eimeria türleri 

...,..- Cryp.tosporidiUıiD'lar 

Buzağı ishallerinde parazitlerin rolü de oldukça fazladır. Özel
Likle Cı--yıptosporidium'lar JJu yönden oldukça ekindirler. 

Türkiye' de de~let kuruluşlarına ait buzağı ishallerinde Cryp
tcsporidium'ların saptandığı !bildirilmiştir. 

Yuikarda da görüldüğü üzere, Türkiye'de buza,ğı isıhallerinin 

etiyol,ojisi üzerindeki çalıışmalar yok denecek kadar az sayıdadır. 
Diğer önemli bir nokta da çalı-şmalarınıbağımsız olarak yürtüldüğü 
ve miks infeksiyonların ortaya konmadığıdır. Yapılan çalışmalıar, 

geneUi'kle. buzağı isıhallerinin sadece basit infehiyonlar olmadığı
nı, buna kaıışın miks infeksiyonlann (virus + parazit; bakteri + pa
razi.t veya bakteri + virus) çoğunlukta olduğunu ortaya koymuş
tur. Miks infeiksiyonlarda, hastalığın klinik talblosu, seyri. şiddeti 
değıiştiği giıbi teşıhis ve teda:visi de zorlaşmaktadır. A-yrıca, prognoz 
da olumsuzdur. Miks infeksiyonl-ar;da ölümler daha fazladır. 
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EPiDEMiYOLOJi 

Mikroorganizmalar, genelHkie, sindirim sisteminden girerek 
hastalık meydana getirmektedirler. Etkenle buLaşık kolostrum, süıt, 
ikame yemleri, su, altlıklar ve diğer mikroplu ortam etkin bir role 
sa\hiptir. Mikropların gölbek kordonundan girmesi omfalitis'Leve ve 
septiseınilere yol açmaktadır. Solunum sisteminden mikr.opların gi- · 
rişi daha azdır. Aerojen infelcsiyonlar pnömoniiere yol -aç.abiHr. 
Viral infeksiyonlarda da durum aynı oLmakla birlikte intrauterin 
dıönemde bulaşmalar görülebilmektedir. 

Protozoal infeksiyonlarda oosistlerin ağızdan ,alınması esas bu
la:şmayı olUJşturmaktadır. 

İısıhaller, daıha ziyade, soğuk, hakımsız, pis, rutubetli, fena kıo- . 
kulu, havalıandırması çok zayıf, ıbakım-<beslemenin iyi olmadığı iş
letmelerde olduıkça fazla görülmekte · ve kayıplar meydi:ı.na getir
mektedir. İnfeksiyonun seyri ve şiddeti alınan mikrooııgapizmala
rın türüne, sayısına, virulensine, .giriş yoluna, konakcımn direncine 
ve çevvesel koşulara göve değişeıbilrrnektedir. Miks infeksiyon!oar ol
dukça tehlikeli bir durum meydana getirmektedir. 

Devlet kurumlarındaki hayvanlar, sağlık ve diğer yıönlerden, 
özel işletmelerden daıha iyi bir durumda bulunmaktadır. 

SEMPTOMLAR 

Hastalığın inkuibasyon süresi m~kroorıganizmalar, konakcı ve 
çevre koşullarına bağlı olarak bir variasyon göstermekle beraıber, 
gendhkle, klinik belirtiler ilk iki hafta içinde ortaya çıkmaktadır. 

Hastabı::da tüylerin kabarması, dur.gunluk, iştahsızlık, hUZıur

suzluk, hafif veya orta şiddette kokulu, köpüıklü 'Ve ba:zıen kanlı ıbir 
ishal, gözlerin içeri doğru göçrrnesi, bitkinlik, dethidrasyon, hipo
termi (ibazen hipertermi), idrar mktarmda azalma ve .ölümler gö
rülür. Miks inıfe'ksiyonLarda klinik talblo benzer bir durum göster
mek yanısıra ölümler daha fa:zla görülmektedir. 

Eğer infeksiyon etkenleri rbarsak epitel hücrelerinden veya gö
bek kordonundan !kan dola:şımına girmişlerse septisemik hastalık
lar meydanıa geJ.eibilir. Böyle o1gularda ishaller nadirdir, hayıvan
larda yüksek ateş gözlenir ve ölüm oram da oldukça fazladır. 
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Otopside, ishal oLgularında barsak cıdarında hiperemi ve kıa
lınl·a:şma, içerik sarı, köpü'klü, Imkulu ve bazen kanlı bir -görünüm
dedir. Diğer ongan ve dokularda başka bir bozukluğa rastlanamaz. 
Septisemi durumlannda iç oııganlarda kanamalara tesadüf edilir. 

E.coli'ler tarıafmdan oluşturulan inJfeksiyonlarda Qkoliibasillo
zis) buzağılarda haşlıca 3 tür klinik taiblo görülebilmektedir (1 -
Septisemilc form, 2 - Ent.er:ik form ve 3 - Entemtoksik form) 

TESHiS 
·' · 

Hayıvanların yaşına, klinik ve otopsi ıbulıgularına bakarak has
talığı tanımlamak .ktolaydır. Ancak, etkene yönelik ıbir sağ;altım pla
nı hazırlayaıbilmek için hastalık nedeninin .saptanmasına gerelk var
dır. 

Bu yıönden m ikrdbiyolojik (ıhakteriyolojik, virolojik. immuno
lojik) ve parazitolojik araştırmalara ve özellikle or.ta'k incelemelere 
lüzum vardır. 

Miks inJfeksiyonlarda teşhis daıha güçtür. Böyle oLguların var
lığını hatırdan çıkarmamak gerekir. 

SAGALTIM 

Ibstabr hemen ayrılarak öz·el. temiz ve tozsuz hölmelere alı
nır ve burada kendilerine gerekli tedavi uygulanır. Ancaık. hastalık 
nedeninin çok kısa zamanda belirlenmesine çalışılır. 

Eğer ha·stalık bakteriyel orijinli ise aşağıda bildiril-en oral ve 
parentetal sağaltım şeması ba~arı ile kullanılabilir. 

Parenteral sağaltım şeması 

- Su ve elektrolit 
- Antiıhakteriyel i.laçlar 
- Vitamin ve mineralli 

preparatlar 
- Bovine gamagldbulin 

(veya antiserum) 

Oral sağaltım şeması 

- Su ve elektrolit 
- Anti/bakteriyel ilaçlar Ggerekirse) 
- Antidiareik Haçlar 

- Diet tedavisi ve ikame yemler 

Yukarda belirtilen sağalt1m şernaları hastalığın derecesine gö
re ayarlanalbilir. Viral ve paraziter orijinli isihallerde, anübakteri
yel maddeler hariç, diğerleri uygulanalbilir. 
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KORUNMA 

Buzağıların hastalıklarını ve ölümlerini minimal düzeye indir
mek için alınması gerekli başlıca ön1em1er aşağıda bildirilmiştir. 

I) Gebelere ve analara ait önlemler 

1) Geıbelerin ve anaların sağlığına zarar verece[c bütün stres 
faktörleri ortadan kaldırılır veya etkileri minimal düzeye 
indirilir. 

2) Hay.vanlara iyi bakılır ve rasyonlarına vitamin ve mineral 
maddeler ilftıVe edilir. 

3) Geibelere, doğurolarına 1.5-2 ay kala, uygun bir tarzda aşı
lanarak aktif ıbağışı'klık sağlanır, 

4) Doğum için, çiıftlikte veya yetiştirmede özel. temiz ve sakin 
yerler ayrılır. 

S) Doğumun mümkün olduğu kadar stressiz ve kolay geçmesi 
sağlanır. 

6) Doğuıma yakın gelbelere toksik düzeyde kemotempötik ilaç
br ve özellilkle kor.tik1os.teroidler verilmemeli, 

7) Gelbelerden 5-10 tanesi, deneyimli bakıcıların sorumluluğu
na verilmeli. 10-12 güne kadar sağlıklı yavru elde edenlere 
maddi ve manevi ödüller verilmeli, 

8) Veteriner hekim kontrolu devamlı sağlanmalı. 

II) Buzağılara ait önlemler 

1) Gobek ıhijyenine azami dikkat göst·ermeli ve ·bir infeksiya
na meydan vermemeli, 

2) Buzağılara ilk saatlerden itiıbaren anasının ko1ostrumu ve
rilmeli. 

3) Buzağılara ıgünde 3-4 litreden aşağı olmamak şartıyle kolos
truro verilmeli, 

4) Yavrular. ıgünde 4-5 kez vether defasında 5-10 dakika olmak 
üzere anasının kolostrumunu emıneli ve anası ile birlikte 
ıbulunmalı. 
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S) Kolostrum ve sütler temiz olmalı, .kokuşmuş, pis, mikrop
lu, soğuk ve sağlığa zararlı kolostrum ve süt verilmemeli, 

6) Mastitish. gizli ve kronik infekte hayvanların sütleri asl·a . 
verilmemeli, 

7) Buzağılar anasından ayrıldıktan sonra, fazla kalafbalık ol
mamak şartı ile kendi yaşıtları arasında bulurıımalı. 

8) Buzağıların muıhafaza edildikleri yerler temiz. bakımlı, toz
suz olmalı ve altlıklar devamlı de,ğiştirilmeli, 

9) SÜıt ikame yemlerinin yavrunıun tüm gereksinimi kaı:ışılaya
eıak nitelik ve nicelikte olması sağlanmalı, 

10) Gerelkli durumlarda, koruyucu ama·çla, ya.vrulara aşılama
lar da yapılır. 

NEONATAL BUZAGILARDA BAGIŞIKLIK 

Yenidoğan buzağıların y.~şamlarının ilk günlerinde patojenik 
mikroorganizmal-ara karşı kendilerini savunmada bağışıklık meka
nizmasının önemi oldukça fazladır. Bu komyucu sistemin neonatal 
hayvanlarda yetersiz durumda olması, infeksiyon:lara karşı duyar
lılığı artırarak kıs.a bir süre içinde hastalanmalarına ve ölmeleri
ne neden olmaktadır. 

Hayvanlarda immun sistemin gelişmesi fötal dıönemde başlar 
ve yavaş ya~aş olgunlaşır. 01gurı:l.aşma, özellikle. sekonder lenıfıoid 
orıganlar için, doğduktan sonra da devam eder. Fonksiyonlarını 

yerine .getirmede antijen~k uyarımiara gereksin~mi o1may.an primer 
lenfoid organlar'ın (timus, kemik iliği) intrauterin Jıayatta iken ge
lişmesi oldukça tamamlanmış olup kıöken hücrelerini B- ve T- hüc
relerini meydana getimbilirler. Buna karşılık sekonder lenfo.id or
ganların (dalak, lenıf düğümleri) akti~asyonu için antijenik uya
rımiara i•htiyaç duy;ulmaktadır. Bu nedenle, aküf bağışıklıkıta önem
li rolleri olan sekonder lenıfoid onganlar, yenidoğanbrda, vücudu 
koruma yönünden ıbir aktiıvasyona saıhip bulunmamaktadır. 

Fötal yaşamda immun sistem hazı antijenik uyarımiara yanıt 
vereıbilmektedir. Ancak, flm cevap zayıftır ve et'kin'liği de fazla de
ğildir. Bu durum, fötal hayCl!tta, primer lenfoid oı:ıganlarca hazır
l-anan B- ve T- lenfasitlerinin sekonder lenfoid organiara ulaştığını 
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da göstermektedir. Ancak, bu hücrelerin sayısının çok az olması, 
oluşan humoral yanıtın zayıf kalmasına yol açmaktadır .. 

Prenatal dönemde, fetusda, timus, kemik iliği, dalak, lenıf dü
ğümleri ve Peyer plakları, sıra ile. 40", SS, SS, 60 ve 7S. günlerde 
belli olmaya ıbaşlarlar. Fetusda periferal kan lenfositlerine 4S. gün
de, IıgıM taşıyan hücrelere S9. ve yüzeylerinde lgG bulunduran hüc
relere de 13S. güne doğru rastlanıldığı bildirilmiŞtir. 

Fetusda, an.tijenik uyarımlaı·a verilen yanıt. zamanla, giderek 
bir artıma gösterir. Ancak. bu durum, immunojenlerin karakteri ile 
yakından iLgili bulıt.ınma'ktadır. Fötal dana, L.saxkoebig'e Bi., A. 
ınarginale'ye 140. ve Parainflıoenzae 3(PI3) virusuna ise 1SO. günü 
immunolojik bir yanıt verebi'lmektedir. Buna karşın, Br.abortus 
ve Mavidil virıısıuna karşı belirıgin ıbir cevap meydana gelmemek
tedir. 

Sekonder lenfoid onganlarda kendi bölgelerine yerleşm~ş olan 
B- ve T-lenfositleri vücuda p.arenteral giren mikroor.ganizmalar ta
rafınd•an aktive olduğu giıbi, muko.zal membranların Lamina prob
ria'larında bulunan plazma hücrelerinin sayılarında da •bir artma 
ve aktiıvasyon meyıdana gelir. Hücrelerin aktivasyonunda barsak 
f1orasının ve burada bulunan mikroorgani·zmaların etkisi çok faz
ladır. Solunum ve urogenital sistemde de durum, sindirim siste
_minin bir benzeridir. 

İmınun sistemin uyarılması, kendini, özellikle, humoral ve sel
lüler bağışı'lelık mekanizmasında ibeili eder. Antijenik uyarımlar 
sonu B- ve T-lenıfositlerinde bir aküvasyon, gelişme (blastogenezis) 
meydana gel·ir. B-hücreleri bu aktiıv.a·syon sonunda .antikor sentez
leyen plasma <hücreleri haline ve T...ıhücreleri de akti-ve olarak hüc
resel ba,ğışıklıkta görev alan alt poıpulasyonlara dönüşür. Bu iki tip 
hücre yanısıra fagositilc hücrelerde de 0makrofaj, polimorf n:ükleer 
lölmsit, ve diğerleri) ,benzer tarzda 'bir gelişme meydana gelerek 
daıha etkin hale dönüşürler. Neonaıtal buzağıl-arda B-iliücreleri az 
olmasına lulr·şın PNL'ler erıgin hayvanlarıniki kadardır. 

tmmun sisteminde bozuklıuk olan hayvanlarda vücudun direnci 
zaJlftır. Bu nedenle hayvanlar her zaman hastal,anaıbilirler. 

Neona.tal buzağılarda bağışıklık 3 mekanizma tarafından ve 
bunların işibirliği ile sağlanmaktadır. Bunlar da : 

1SS 



Buzallı !shalleri - Arda 

Il Kolostral Bağışıklık (P.asif bağışıklık) 

1) Sıvısı::ıl Komponentler . 

- Spesifik faktörler (IgG, IgA, IgM) 
- Spesifik olmayan faktörler (laktoferrin, laktoperoksid-ase, 
lizozim, komplement, vs) 

2) Hücresel Komponentler 

- Lenfasitler (B- ve T-lenıfositleri) 
- Fagositik .hücreler ·0Makrofaj, PNL ve diğerleri) 

II) Aktif Bağışıklık 

1) Sıvısal Komponentler 

- İrnmunıglıobulinler (IıgG, IgA, IgM) 
- Komplement 
- Lerııfıokin ve sitokinler 

2) Hücresel Komponentler 

- Lenrfositler (B- ve T-lenfositleri) 
- Fagositiik hücreler (makrofaj ; PNL ve diğerleri) 

III) Mukozal Bağışıklık (Lokal ba·ğışıklık) 

1) Sıvısal Komponentler 

- Spesifik faktörler (siıgıA, IıgG, IgM. IıgE) 

- Spesi..fik olmayan faktörler (Lizozim, proteoliti'k enzimler 
v.e diğerleri) 

2) Hücresel Komponentler 

- Lenıfositler (B- ve T-lenfositleri) 
- Fa.gositiık hücreler (makrofaj, PNL ve diğerleri) 
- Mast hücreleri ve ıgranulositler 

Kolostral ·Bağışıklık JP.asif bağışıklık) 

Yeni doğum yapmı·ş dişilerin meme dokusunun 1-3 günlük sek
resyonlarından olan ko1o'Sitrum çeşitli besleyici maddeler (protein, 
k.aribonhidrat, yağ, vitamin, mineral madde, vs) yönünden oldukça 
zengindir. Proteinler arasında, anadan geçen spesifik immurııgloibu
linler ('antikorlar) ibulunmakta ve .bunların da koru~ucu etkinlik
leri oldukça yüksek bir düzeyde olmaktadır. Aşağıdak:i talbloda, bir 
Holstein ineğinin kolostrum ve sütündeki maddelerin miktarları 
karşılaş tırılınaktadır. 
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Bir Holstein Jineğinin 'Kolostrum ve Sütünün Kimyasal Bileşimi 

Besin Maddeleri 

Y.AG (%) 

Y·AGSIZ KURU MADDE (%) 

PROliEiN (%) 

Kazein (%) 

Albümin (%) 

- La1ktoglobulin (%) 
Ser-um albüınin (%) 

·immunglobulin (%) 

L.AiKTOZ (%) 
KÜL (%) 

Calciuın 

Magnesium 
Ka li um 
N atrium 
Klor 
Demir 
.Bakır 

Kobalt 
Manganez 

ViTAMiNLER 

(%) 
(%) 
(%) 

(%) 

(%) 

(ıng/ 1 00 g) 
(mg/ 100 g) 
(ıng/100 g) 
(ıng/100 g) 

Vitamin A (mg/.g yağ) 
Vitamin 8 2 (mg/ 100 g) 
Vitamin 8 12 (mg/ 100 g) 
Vitamin C (mg/100 g) 
Vitamin D (IÜ/ g yağ) 
Vitamin E (mg / g yağ) 
8iotin (ımg/100 g) 
Folit asit (mg/100 g) 
Nikotinik asit (mg/1 00 rg) 
Pantateni k asit (mg/100 rg) 
T•iamin (mg/100 yağ) 
'Koli n ~~ (mg/ 1 00 •g) 

(*) : ilk 24 saat icindeki kolostrum. 

Kolestruın• Süt 

3.6 3.5 
18.5 8.6 
14.3 3.25 
5.2 2.6 
1.5 0.47 
0.80 0.30 
0.13 0.04 

5.5-6.8 0.09 
3.10 4.60 
097 0.75 
0.26 0.13 
0.04 0.01 
0.14 0.15 
0.07 0.04 
0.12 0.07 
0.20 0.01-0.07 
0.06 0,01-0.03 
0.5 0.05-0.06 
0.016 0.0003 

42-48 8 
450 1'50 
1-5 0.5 
2.5 2.0 

0.9-1.8 0.6 
100-150 20 o 

2-8 2 
0.1-0.8 0.1 
80-100 80 

200 350 
60-100 40 
37-69 13 

Church, 1980 
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Yukandaki taibloda da açıkça görüldüğü üzere kolostrumdaki 
immunıgloıbulin miktan sütten oldukça fazladır. Vitaminler için de 
aynı durum söz konusudur. 

Buzağı ölümlerinin, ıbunların kanındaki antikor miktarı ile çok 
y,a;kından iliışkisi vardır. Diğer ıb!r ifade ile kanda, immuiiigloıbulin 
ne dar fazla ise buzağı ölümleri o oranda az olmaktadır. Bu du
rum aşağıdaki grafikte gösterilmiştir (Grafik- 1). 
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Grafikte, kandaki lg konsentrıasyonun çok az olduğu (2 mg/ıml) 
durumda ölürolerin % SO'nin çok üstünde olmasına karşın, yıoğun
luk 18 mg/ıml'e ulaştığında ölümler ·% S'in altına inmektedir. 

Anadan kolostruma geçen antikorlar ilk saatlerde fazla, sonra 
giderek azalmaya ıbaşlar ve hayvan türlerine göre değişrnek üzere 
3-6 gün içinıde kolostrum süte dıönüşür. Bu nedenle ·buzağüar, ilik 
24-36 saat içinde alaıbilecekleri kadar kolostrum ahnalıdırlar. Ne
kadar erken ve fazla kol'ostrum verilirse kanda o kadar fazla an
tikora rastlanır. Çünkü, yenidoğanların harsaklan ilk 5-6 saat için
de bütün immungloıbulinleri hiç bir değişikliğe uğratmadan aynen 
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atbsorbe edebilirler. A·şağıdaki grafikte verilen Nolostrum miktarı 
ile geçen zamanın kandaki antikor düzeyi üzerine olan etkisi gös
terilmektedir (Grafik- 2). 
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Yukardaki grafikte de açıkca görüldüğü üzere. ıbuzağılara ne
kadar erken ve ıfazla miktarda kolos.trum verilirse, kanda da o ka
dar fazla miktarda antikor ortaya ç11kımaktadır. Ayrıca, aıhsor1bsiyo
nun giderek azaldığı ve 24. saatte ise verilecek miktar fazla ol•sa 
bile kanda antikor düzeyinin koruyucu seviyenin altında olacağı 
da cı.nlaşılmaktadır. A·zalma 8. saatten sonra giderek artmaktadır. 

Yenidoğanların barsak epitel hücreleri henüz olgunlaşm:ıdığı 
için fazlaca vesiküllü ve vakuolludur. Böyle hücrelerin wbsorlbsi
yon yetenekleri oldukça fazladır. Albso.rıbsiyon ilk saatlerde (6 sa,ate 
kadar) yüksek olmasına kaıışın giderek azalır ve sonra aıbsoııbsi

yona kapanır. Bu kapanma saati hayvanların türlerine ve ilk ko
lostrumu alma saatine bağlı olarak .en erken 12 ve en geç te 40. sa,at'a 
kadar sürdbilir.Aibsorlbsiyonun sona ermesinde, hücrelerin vesiküler 
yapısının azalmasının veyıa kayfbolmasınm rolü ,fazladır. Çünkü, bu 
vesiküller ve ayrıca ımikrotulbuluslar, kıolostrumla lbarsak lumenine 
gelen ve oradan hücrelere giren antikorların kana nakledilmesinde 
önemli görevleri bulunmaktadır. 
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Kolostrumdaki antikor miktarı, gebelerin dağuma yakın aşı
lanma tarihleri ile yakından iLgilidir. Aşının tüııü, miktarı, veriliş 
yolu, adjuvantın karakıteri ve hay;vanın bağışıklık durumu. oluşa
cak a'ktif bağışıklığa (özellikle, ıhumoral) önemli ölçüde etkiler. 
Diğer bir ifade ile gebelerin kanında nekadar fazla antikor sağla
na:bilirse, kolostruma o kadar fazla antikor geçer ve ya'\rruya da 
aktarılır. 

Kanda .bulunan ,antikorlar uzun bir süre düzeyini koruyamaz
lar. Normal kataıbolizma sonu ayrışırlar. İlk günlerde koruyucu 
düzeyin üzerinde bulunan antiko:dar ilk hafta sonunda koruyucu 
düzeyde ve ondan sonraki günlerde de bu çizginin altına inerler. 
Yaıvaş yavaş azal·an antikorlar 4. haf:itadan sonra ·etkinli'klerini kay
bederler. Ancak, ıbu kayiboluş süresi. kandaki antilkor düzeyinin 
yüksekliği· ile orantılıdır. Daha uzun süre de devam edeıbilir. Bu 
durum aşağıdaki gr.af:iikte gösterilmiştir (Graıfik- 3) . 
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Barsakların aibsoııbsiyona kapanma-sından sonra hayıvanlara 

kolostrumun verilmesi halinde, bir kısmı barsak tarafından emilir. 
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ancak bunlar kana aktarılamazlar. Diğer bir bölümü de ·barsakta 
kalaralk kısa bir süre de olsa mukoza! bağışıklıkta gıörev alırlar. 

Buzağıların kanında yeterli düzeyde antikor bulunamama.sının 
başlıca nedenleri aşağıda bildirilmiştir: 

1) Kolostrumda antikorun çok az olması veya hiç bulunma~ 
ması, 

2) Buzağılar.a kolostrumun geç verilmesi, çok az verilmesi ve-
ya hiç verilmemesi, 

3) Buzağılarda aıbsonbsiyon bozuklukları, 

4) Buzağıların çeşitli stresler al.tında bulunması, 

S) Buzağıların cılız ve zayıf doğmal,arı, 

6) Buzağılara kendi anasının kolostrumundan çok, diğer inek
Ierin kolostrumlarının verilmesi. 

7) :K!olostrum verme süresinin yeterli olmaması, 

8) Kolo stmmun çok •soğuk, bozuk veya kalitesinin düşük ol
ması, 

9) Buzağıların do,ğar doğm·az analarmdan ayrılmaları. 

Kolostrumdaıki antikorların azalması ve zamanla kolostruımun 
süte dönüşmesi ile birlikte, kandaki antikorlar doğumdan önceki 
düzeyine ulaşırlar. S.ütte antikor çok ,az miktarda olduğu g~bi, emil
ınesi de çok azdır ve 'bunlar genellikle barsağa geçerler. S{ğırlarıı;i 
kolostrum, serum ve sütünde ibulunan antikorlar genellikle LgG 
yapısındadır. Bu durum aşağıdaki çizelgede gösterilmiştir. IıgG'le
rin ı:ri.ukoz?l yüzeylerdeki etkirilik,leri sl.gA'lar .kadar fazla deği.ldir. 

Sığırların Kolostrum, Serum ve Sütlerindeki İn~munıgloıbuli~ 
Miktarları (ni.rg/100 ml) 

lgA lg M I.gG 

Kolostrum 100-700 300-1300 3400-8000 

Serum 10-50 250-400 1700-2700 

Süt 10-50 10-20 50-750 
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Kolostrumla sağlanan pasif bağ~şıklık buzağıları hayatlarının 
ilk anlarında korursa da, virulensi çok yüksek olan ·etkenler yine 
.d.e hastalık oluşturaıbilirler. Anc;ak, hayvanlar ibunu kolayca atla-
talbilir ve pragnoz da ohımlu ohir. · . · 

Pasi.f ,antikorların yukarda belintilen çok önemli _ yararları ya
nısıra bazı saki.ncala'rı da . bıilunİnaktadır. Kanda fazla ıbu)unan an
ükodar, immun sistemin uyarılınasma ve aktivasyonuna olumsuz 
yıönde etikiler yaıpaıbilir: Aktif bağışıklığı baskılaya!bilir. 

Aktif ıBağışıklık ı 

Yenidoğan ıbuzağılann lenfoid sisteminin dışardan antijenik 
uyarımlar ,alarak aktive olmasi ve :bunun sonunda ' de~i.Şik derece
de humoral ve sellüler bir yanı tın · meydana . gel~rek vücudu koru
ması, kanda . daıha ·önceden bulunan pasif antikorl-ara, antijenin 
özelliklerine ıhağlı olıarak az, mıta veya· iyi derecede olaıbÜir. Ancak, 
yenidoğanların iımmun sistemlerinin il1enüz yeterince oLgunlaşmış 
olmaması istenilen düzeyde bir imımull!olojik cevaıp meydana geti
rememektedir. Bu nedenlerle, kolostrum almamış olanlar, ilk haf
talar içinde 'aktif bağışıklık yıönıündeh büyük bir ndks.anlık içinde 
bulunmakradırlar. tşte, bu kritik dıönemde ılıayvanların Çok iyi ba
kılması ve korunması gerekmektedir. Neonatal · buia,ğılarin . hipo
gamaglolbulinemik olmaları, komplemenıt aktiıvitesinin ve B-lenfiosit 
sayısının erıgiDlerininkinin çok altında olıma:sı' ' g~bi nedenler de ay
rıca immtmolojik bir zafiyet .Oluşturmaktadırlar. , . . . . ·. . . 

. Yukarda açıklanan nedenlerLe yenidoğan ibuzağıların koruyucu 
bir düzeyqe aktif lbağı·şıklık kazanması veya immünojenlere et:kirt 
bir cevap-·vermesi ilk bir .iki ha:fta içinde · yeterli . düzeyde olama
makta -veya çok kalmaktadır. ·Bu: süreler için pasif ıbağışıkhk ge
rekli ve şarttır. 

t ; . . • 

Mukoza! Bağışıklık (Lokal bağışıklık) 

Neonafar hay-V;arilarıiı .. iİİımuiiölojik y:ô-nden · korÜnmasinda, pa~ · 
ısif ve aktif bağışıklik :yanısıra, diger bir me\kanizma daıha etkin bir 
rol oynamaktadır ki bu da ·mukoial y.üzeylerin koı~üi'iriııasında ve 
b uralardan içeri herfuanıgi bir mikroorganizmanın girmesini · önle
mede önemli göreyler. rüstlenmektedir. Bu mekanizma, Jjzellikle, 
sindirim, solunum rve .uwgenital :sistemlerinin yüzeylerinde aktivi
te gösterdiği i·çin buna.'rnu(w!,q.l_ bağışıklıl,_ (lo~Lütımury~te,Ladı _ye- . 
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rilmektedir. Mikroorganizmaların mukoza! yüzeylerde yerleşmesi, 
Ilcolonize olması ve dokulardan içeri gir1p vücuda yayılmaları, bu 
savunma hatıtmda önlell!lileye çalışılır. Bu mekaniızrriada en etkin 
rolü salgısal IgA (slgA)'lar üstlenmektedir. Buna yardrmcı olarak 
Hzozim, proteolitik enzimler, safra tuzları rve diğer fakt:ıöder de gö
rev yapmaktadırlar. Diğer immunıglobulinlerin . (LgG, I·gM) ve hüc
relerin etkinlikleri ikinci derecededir. Sa1gı'sal IgA'larda proteolitik 
enzimiere dayanıklı ve antikor molekülünün. staJbi.Jitesini sağlayan 
salgısal parça (SP)'nın bulunması, buna karşın diğer immunglobu
linlerde bu kısımın olmaması, siıgA'lann etkinliğini artırmaktadır. 
Diğer önemli bir ıhusus da, slgA'ların komplemente gere&:sinimi ol
madan aktivitesini sürdÜreıbilmesidir. 

Sığırlarda kolostrumlia harsağa gelen atikorlar genellikle IgG 
karakteri taşımaktadır. Barsaktan emilmeyerek mtikozal yüzeyler
de 'kalan IıgG'lerin fonksıiyonları da oldukça · sınırlıdır ve kısa bir 
süre sonra ·enzimatik aktivite sonu taıhrip olurlar. Sindirim . siste
minin L.prolbria 'sında, IıgA sentezleyen hücreler de yenidoğanlarda 
çok az sayıdadır. Çünkü, aktıivasyon yeterli değildir. IıgG'lerin çoğu 

da kandan transudasyon suretiyle gelirler. 

Mukoza! y;üzeylerde etkin bir role •s,a;hip olan slgA'ların ve ibu
na ba,ğlı olarak L.prolbri'da bu antikoru senıtezleyen plasma hüc
relerinin çoğalmaları genellikle, ıbir haftadan fazlıa bir zaman al
maktadır. Diğer ıbir ifade ile mukoza! bağışıklığın taım aktivite 
göstermesi, biraz geç meydana ıgeldiğinden, hayvanları konumadaki 
etkinliği ilk haftalar içinde zayııf olmaktadır. 

Sonuç olarak, yuıkarda açıklanan bağışikhk mekıaı.;Jİzma.Jarımrı: 
aktivite zamanları ve etkinlik dereceleri dikkaıte alındığında, hay
vanları korumada pasif bağışıkhğın ·ön sırayı aldığı, 'bunu mukoza! 
ve aktif bağışıkhkların izlemekte olduğu anlaşılır. Bu nederıle de 
neonatal buzağılan korumada pasif ıbağıışıklığın özel bir yeri ol
makta ve hayvıan1ara kolostrumun kesin]ikle verilmesi gereği or
taya çıkmaktadır. 
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