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ONSOZ

Tiirkiye yetistirilen koyun varligi ile diinya tilkeleri arasinda 6nemli bir yere sahiptir ve
kirmizi et tiretiminin yaklasik % 32’si, siit liretiminin yaklasik % 22’si koyunculuktan
elde edilmektedir. Bu nedenle koyun yetistiriciligi Tiirkiye i¢in 6nemli bir hayvancilik
dalidir.

Tiirkiye’deki hayvan yetistiriciliginde ayak hastaliklar1 baglica problemlerden
biridir. Topalliga neden olan ayak hastaliklar1 koyunculuk isletmelerinde laktasyon
stiresi ve siit miktarinda azalma, canli agirlik artisinda azalma ve kilo kaybi, premature
dogumlar, yapagi miktar1 ve kalitesinde azalma, yetistiricilikten ¢ikarma ve 6lim gibi

onemli ekonomik kayiplara neden olmaktadir.

Ayak hastaliklarinin olusumunda isletmelerde fazla sayida koyunun bir arada
bulundurulmasi, enfeksiydz hastaliklar, beslenme diizensizlikleri veya yetersizlikleri,
cevresel ve genetik faktorler, diizenli olarak ayak ve tirnak bakiminin yapilmamasi rol

oynar.

Ulkemiz koyunculuk alaninda gii¢lii bir potansiyele sahip olmasma ragmen

hatal1 ve bilingsiz uygulamalar sonucu bu konuda yeterli gelisimi gosterememektedir.

Tez ¢alismam boyunca yardimlarini esirgemeyen basta danisman hocam Dog.
Dr. Ziilfikar Kadir SARITAS’ a saygilarimi ve tesekkiirlerimi sunuyorum. Tezime
katkilarindan dolayr Cerrahi Anabilim Dali 6gretim iiyeleri Prof. Dr. Ibrahim
DEMIRKAN ve Dog. Dr. Kamuran PAMUK’ a saygilarnm ve tesekkiirlerimi
sunuyorum. Tezim boyunca yardimlarimi esirgemeyen Ars. GoOrv. Dr. Musa
KORKMAZ’ a tesekkiir ederim. Tezin gerceklestirilmesinde emegi gecen ¢alisma
arkadaslarim Vet. Hek. Aydin ARIKANLI, Vet. Hek. Ahmet GOKKAYA, Vet. Hek.
Halil Ibrahim KOKU, Vet. Hek. Oguz ARI’ a tesekkiir ederim. Calismalarim sirasinda



sonsuz sabir gosteren ve manevi katkilarini esirgemeyen Aileme tesekkiirlerimi

sunarim.
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1.GIRIS

1.1. AYAGIN ANATOMISI

On ve arka ekstremitelerde, topuk ekleminin (Articulation metacarpo/
metatarsophalangea) altinda kalan bolime ayak adi verilir. Ayak, proksimalde
topuk ekleminde baslar, distalde tirnaklarda sona erer (Dursun, 2005a). Metatarsus
veya metacarpus kemiklerinden sonra gelen kemikler parmaklardir (Dursun, 2005g;
Alkan, 1998). Ruminantlarda atlarda farkli olarak topuk ekleminden itibaren
kemikler ¢ift olarak sekillenir ve iki parmak bulunur (Yavru ve ark., 1989; izci,
1989). Parmaklarin sayist asil metacarpus ve metatarsuslarin sayisi kadardir (Alkan
1998). Her bir parmak phalanxlardan meydana gelir (Yavru ve ark., 1989; izci,
1989). Tirnak ise, son phalanxin iizerini orten derinin epidermisinin, 6zel bigimde
degiserek, fiziksel etkiler altinda boynuzlasmasi ile meydana gelen olusumdur
(Dursun, 2005d).

1.1.1.Ayak Kemikleri ve Eklemleri

Ruminantlarda ayak iskeleti her biri ikiser tane olan falankslardan olusur.

Bunlar:

Proximal phalanks (bukagilik kemigi)
Middle phalanks (ta¢ kemigi)
Distal phalanx (ayak kemigi)

Ayrica ayakta her parmakta iki tane olan, toplam dort tane proksimal susam

kemigi (0ssa sesamoidea proximalia), her parmak i¢in bir tane olan distal susam



kemigi (0ssa sesamoidea distalia) bulunur. Proksimal susam kemikleri hem birinci
phalanx hemde kendi homologu ile eklemlesir. Distal susam kemigi ise ikinci ve

ticlincii phalanx ile eklemlesir (Yavru ve ark., 1989; Dursun, 2005a).

1.1.2.Ayagin Hareket Organlan

Ayaktaki en Onemli hareket organlari ligament ve tendolardir. Ruminantlarda
parmaklarin gereginden fazla acilmasma engel olan ve interdigital boslukta
birbirleriyle ¢aprazlasan, iki adet ligament (ligamenta interdigitale distale ve
proksimale) bulunur. Bu ligamentler ikinci ve iigiincli phalanx’mn axial yiizeyi ile
ossa sesamoidea distalia’ye yapisir. Bu iki ligamentin disinda ligamentum
collaterale ve ligamenta palmaria vardir, bunlarda ayaktaki eklem yapilarina katilan
ligamentlerdir (Izci, 1989; Yavru ve ark., 1989; Dursun, 2005c; Alkan, 1998).

1.1.2.1.0n Ayaklarin Kaslar

1.1.2.1.1.0n Ayaklarin Extensor Kaslari

1.1.2.1.1.1.Muskulus extensor digitorum comminis

Humerus’un epicondylus lateralisinden ¢ikar; tendosu phalanx distalise kadar uzanir
ve ruminantlarda lateral ve medial olmak iizere iki parcaya ayrilir. Bunlardan medial
olan (m.extensor digitorum proprius) 3.parmaga, lateraldeki iki kola ayrilarak 3. ve
4. parmaklara dagilir (Yavru ve ark., 1989; Izci, 1989). Kas, parmak eklemleri ile
carpus eklemlerini germekle gorevlidir. Bu kas nervus radialis ve kollar1 tarafindan

innerve edilir (Dursun, 2005a).



1.1.2.1.1.2..Muskulus extensor digitorum lateralis

M.extensor digitorum comminisin ulnar tarafinda yer alir. Humerus’un lateral
cikintist ile radius’un lateral kenarindan ¢ikar ve tek bir kas olarak devam eder.
Kasin tendosu lateral parmagin phalanx medialisine yapisir (Yavru ve ark., 1989;
Izci, 1989). Kas parmak eklemini germede gorevli olup n.radialis tarafindan innerve

edilir (Dursun, 2005a).

1.1.2.1.2.0n Ayaklarin flexsor Kaslari

1.1.2.1.2.1.Musculus flexsor digitorum (digitalis) superficialis

Yiizlek olan kastir. Humerus’un epicondylus’undan kdoken alir, ikiye ayrilarak her iki
parmagin phalanx media’sima yapisir (Yavru ve ark., 1989). Phalanx proksimalis
diizeyinde derin biikiicii kas girisi tarafindan delinir (izci, 1989). Fonksiyon olarak
her iki parmak eklemini biikkmekle gorevlidir. Bu kasin innervasyonu n.medianus ve

n. ulnaris tarafindan saglanir (Dursun, 2005a).

1.1.2.1.2.2.Musculus flexsor digitorum profundus

Kas, musculus flexor digitorum superficialis tarafindan Ortiilmiis olarak
antebrahium’un volar yiiziinde yer alir. Humerus’un epicondylus medialis’inden
baslar. Ug kolu vardir. Birincisi humerus’un epicondylus flexorius’undan ¢ikan
caput humerale, ikincisi radius’un orta iigte birinden kdken alan caput radiale,

tiglinciisii de caput ulnare’ dir. Phalanx distalis’in tuberculum flexoria’sin yapisir.



Kasimn fonksiyonu phalanx distalis’i biikmektir. Bu kasin innervasyonunu on
bacaklarda n.ulnaris ve n.medianus tarafindan saglamr (Yavru ve ark., 1989; izci,
1989; Dursun, 2005).

Superficial ve profund tendo topuk eklemi proksimalinden ikinci phalanx’ mn
ortasina kadar orta tendo kilifi i¢inde seyreder. Bu yapilarin birbirine olan

baglantilar1 ve iligkileri ayak hastaliklarinin olusumunu ve hizla ilerlemesini

kolaylastirir (Yavru ve ark., 1989; Dursun, 2005a).

1.1.2.2.Arka Ayaklarin Kaslari

1.1.2.2.1.Arka Ayaklarin Extensor Kaslari

1.1.2.2.1.1.Muskulus extensor digitorum pedis longus

Os femoris’ in fossa extensoria’sindan baglar. Ruminantlarda ti¢ tanedir. Yiizeysel
olan 2 tendo 3. ve 4. parmaklarin phalanx distalis’ lerine, derin olani ise 3. parmagin

phalanx media’sina yapisir. N.peroneus profundus tarafindan innerve edilir (Dursun,
2005a).

1.1.2.2.1.2.Muskulus extensor digitorum pedis lateralis

Crus’un yan tarafinda yer alir. Fibula’nin {ist ucundan, ayn1 zamanda articulatio

femorotibialis’in yan bandindan baslar ve 4.parmagin phalanx media’sina yapisir.



Arka ayaklarda bu kaslarin innervasyonunu n.fibularis yapar ( Dursun, 2005a; Yavru
ve ark., 1989).
1.1.2.2.2.Arka Ayaklarin Flexsor Kaslari

1.1.2.2.2.1.Musculus flexsor digitorum superficialis

Fossa supracondylaris’ten koken alir ve her iki parmagm phalanx media’ sma

yapisir. Innervasyonunu n. tibialis yapar (Dursun, 2005a).

1.1.2.2.2.2.Musculus flexor digitalis profundus

Tibia’nin caudal yonii {izerinde, crusun proksimali ile phalanx distalis arasinda
bulunan uzun bir kastir. Bu kas m. flexor digitorum longus, m.tibialis caudalis ve m.
flexor digiti 1 (hallucis) longus olmak tizere {i¢ kasin birlesmesinden olugmustur.
Kasin innervasyonu n.tibialis tarafindan saglanir (Yavru ve ark., 1989; Izci, 19809;
Dursun, 2005a).

1.1.3.Ayagin Damar ve Sinirleri

1.1.3.1. Arterler

Ruminantlarda 6n ve arka ayak arterleri, a.metacarpalis ve metatarsalis

dorsalis’lerden koken alir.



On ayaklar a.digitalis communis 2 ve 3 tarafindan beslenir. Arka ayaklar ise
a.digitals dorsalis communis 3 ve a.digitalis plantaris communis 3 ve 4 tarafindan
beslenir (Izci, 1989; Dursun, 2005c).

1.1.3.2. Venalar

On ve arka ayaklarda vendz drenaj, dorsalde v.metacarpalis ve metatarsalis dorsalis,
caudalde v.metacarpalis ve metatarsalis palmaris ve plantaris’ lerden kdken alan
venalar tarafindan yapilir. On ayagin vendz drenaji, dorsal yiizde Vv.digitalis
dorsalis propriae, palmar yiizde Vv. digitalis palmares propriae tarafindan saglanir.
Arka ayagin plantar yiiziinin vendz drenaji, Vv.digitales plantares propriae
tarafindan gercgeklestirilir (Dursun, 2005c; Izci, 1989).

1.1.3.3. Sinirler

On ayagin innervasyonu n. medianus’un ramus lateralis ve medialis’i tarafindan
saglanir. Arka ayagin innervasyonu ise n. fibularis superficialis ve profundus’un

kollar1 olan, n.digitalis dorsalis proprius tarafindan yapilir (Dursun, 2005b; Izci,
1989).

1.2.TIRNAGIN YAPISI

Tirnak, distal phalanx’in tizerini 6rten derinin epidermisinin, 6zel bicimde degiserek,
fiziki etkiler altinda boynuzlagmasi ile meydana gelen anatomik olusumu ifade eder.
Ayrica, tirnagin biraz gerisinde rudimenter parmaklara ait olmak {izere ige dogru,

boynuz gibi kivrilmis tirnaklar bulunur (Dursun, 2005d).



Ruminant tirnaklari tek tirnaklilarin tirnaklariyla benzerlik gosterir fakat
ruminantlarda pila ungulae, coneus corneus ve corium corneale yoktur (Dursun,
2005d). Ruminantlarda her iki parmak arasi interdigital aralik olarak isimlendirilir.
Interdigital bolgede ayagin diger bolgelerine gdre daha fazla yag ve bag dokusu
bulunur. Ayrica koyunlarmin ayaklarin 6n tarafinda interdigital bolgenin 0.6- 1.5
cm proksimalinde, ayak orta hattina yerlesmis sinus interdigitalis bulunur. Bu
anatomik olusum kegilerde makroskobik olarak goériilmese de mikroskobik olarak
bulunabilir (Alkan, 1998; Ugurlu, 1991). Iki tirnak arasinda yer alan bu olusum
alkalik bir s1v1 salgilar (Alkan, 1998). Bu araliga gore her iki tirnagin bir i¢ bir de dis
yiizeyi vardir (Izci, 1989).

Tirnagm yapisi ¢ok ¢esitli faktorlerden etkilenir. Ayni irk hayvanlarda bile;
tirnak ozellikleri bakimindan genetik yapiya bagl farkliliklar goriilebilir (Sagliyan ve
ark., 2002; Sertkaya ve Sindak, 2004; Izci ve ark., 1994). Yas da tirnagin yapisini
etkiyen onemli faktordiir (Sertkaya ve Sindak, 2004). Yetistirme sartlari tirnagin
yapisal ozelliklerini etkiler. Yumusak ve toprak zeminli isletmelerde, hayvanlarin
tirnak uzunluklar1 daha fazla, tirnak agilart daha dardir. Buna karsin sert ve beton
zeminli isletmelerde, tirnak kisa ve agilar1 daha biiyiik olmaktadir (Sagliyan ve ark.,

2003; Serkaya ve Sindak, 2004; Izci ve ark., 1994)

Tirnak; Canli Tirnak (Corium Ungulae)

Cansiz Tirnak (Capsula Ungulae) olmak tizere iki kisimdan olusur (Dursun

2005d, Izci 1989, Yavru ve ark 1989).

1.2.1. Corium Ungulae



Capsula ungulae’nin altinda yer alan sekli yoOniinden tipatip ona uyan yapidir
(Dursun, 2005d; izci, 1989). Canli dokudur (Yavru ve ark., 1989). Corium ungulae
kan damarlar1 ve sinirlerden olduk¢a zengindir. Corium ungulae 6 kistmdan olusur
(Dursun, 2005d; Alkan, 1998).

1.2.1.1.Corium limitans

Ayag bir halka gibi cevreler. Uzerinde ince kisa papillalar bulunur (Dursun, 2005d).
Hafif bir sulcus ile ayagin dis derisinden ayrilir (1zci, 1989; Yavru ve ark., 1989).

1.2.1.2.Corium coronarium

Corium limitans ve corium pariatale arasinda bulunur (izci, 1989; Yavru ve ark.,
1989). Okgelere kadar uzanan halka seklindeki boliimdiir. Vena ag1 ydniinden ¢ok
zengindir. Corium coronarium ruminantlarda attaki gibi konveks degil diizdir.
Yumusak Okgelere dogru daralir (Izci, 1989). Uzunlamasma oluklar gdsteren

papillalarla ortiilmiistiir. Bunlar distal yonde yatmiglardir (Dursun, 2005d).

1.2.1.3.Corium parietale

Phalanx distalis’in 6n yiiziinii ve cartilago ungulae’nin yan yiizlerini tamamen
orter (Dursun, 2005d). Corium coronarium ve corium soleare arasinda uzanir.
Yukaridan asagiya dogru uzanan yan yana lamella papillaris’lerden olusur (izci,

1989; Dursun, 200d5; Yavru ve ark., 1989).

1.2.1.4.Corium soleare



Phalanx distalis’in facies solearis’ini orter (Izci, 1989). Uzeri ¢esitli biiyiikliikte
oluklu papilla’larla dosenmistir (Dursun, 2005d). Margo solearis araciligiyla corium

pariatale ile simirlanir (izci, 1989; Yavru ve ark., 1989).

1.2.1.5.Corium pulvinale

Yumusak Okceler boynuz tabakasiyla ortiilmistiir. Yumusak okge bolgesindeki
corium ile, her iki tirnak birbirine baglanir. Baglanma noktasinda ve bu bolgedeki
interdigital deri altinda, hayvan hareketleri esnasinda tirnaklar arasindaki stirtlinmeyi

azaltmaya yarayan, yag dokusu mevcuttur (Yavru ve ark., 1989; Izci, 1989).

1.2.1.6. Tirnaklar arasi deri

Interdigital derma olarak adlandirilir. iki kisimdir. Ust kismu ince killarla ortiiliidiir

ve bu kisimda bezler bulunur. Bu bezlerin salgilari bu deri yiiziinii yumusak tutar. Alt

kismu kalsizdir (Ozcan, 2007).

1.2.2. Capsula Ungulae

Capsula ungulae, distal phalanx ve etrafindaki dokular1 kusatan derinin epidermis
hiicrelerinin keratinizasyonu sonucu olusmus, anatomik yapiy: ifade eder (Izci, 1989;
Dursun, 2005d). Asil tirnak olarak bilinir (izci, 1989). Capsula ungulae, tirnagin
epidermis tabakasini olusturur (izci, 1989). Gelisimini tamamlamis capsula ungulae;

stratum superficialis, stratum medium, stratum lamellatum tabakalarindan olusur

(Alkan, 1998).
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Capsula ungulae’nin 1s1 iletme yetenegi zayiftir. Bu nedenle canli tirnak icin

asir1 sicak ve soguga kars1 iyi bir koruyucudur (Izci, 1989).

Capsula ungulae 3 kistmdan olusur (izci, 1989; Yavru ve ark., 1989; Dursun, 2005d).

1. Paries Ungulae: Tirnagin distan goriilen kismidir (Dursun, 2005d). Rengi
hayvanin rengi ve donuna bagli kalarak siyah, beyaz ve kahverengi olabilir
(Ozcan, 2007). i¢ ve dis olmak iizere iki yiizii vardir (Yavru ve ark., 1989).
Dis yiizii facies externa (axial), i¢ yiizii ise facies interna (abaxial) diye
isimlendirilir. Facies externa diiz ve piiriizsiizdiir (Dursun, 2005d; Izci
1989; Yavru ve ark., 1989). Hayvanlar eger diizensiz beslenirse facies
externanin yiizeyinde yayvan ve sig oluklar olusabilir (Dursun, 2005d).
Facies interna ise i¢ biikeydir (Dursun, 2005d; Izci 1989; Yavru ve ark.,
1989). Facies internada, yukaridan asagiya dogru uzanan ve paries

ungulae’ yi corium parietale’ ye baglayan, lamella corneae’ler bulunur

(izci, 1989).

2. Solea Ungulae: Capsula ungulae’nin yere temas eden kismudir (izci,
1989). Tirnagin yere basan kisminin biiylik boliimiinii olusturur (Dursun,
2005d). Taban olarak adlandirilir, yarim ay bigimde olup hafif i¢ biikkeydir
(Yavru ve ark., 1989; Dursun, 2005d; Izci, 1989). Tabanda solea ungulae
ile paries ungulae’ yi birbirine baglayan, tirnak mihanikiyetinin
olusumunda 6nemli rol oynayan sinir ve damarlardan yoksun olan linea
alba bulunur (Dursun, 2005d; Izci, 1989).

3. Pulvinus Ungulae ( yumusak okgeler):

Torus corneus olarak dkgeleri olusturur (Ozcan, 2007). Paries ungulae ve
solea ungulae’den daha yumusak bir yapiya sahiptir (izci, 1989). Corium
limitans tarafindan olusturulur (Yavru ve ark., 1989). Okgeler darbeleri
absorbe etme Ozelligine sahiptirler. Ayak yere bastiginda, axial ve abaxial

yonde genislerler. Boylece dkgeye etkiyen travmalar, boynuz tirnagin axial
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ve abaxial duvarlarma aktarilir. Okce ve boynuz tirnak bozukluklari, bu
absorbsiyon mekanizmasini olumsuz yonde etkiler (izci, 1989; Yavru ve

ark., 1989).

1.3. CONGENITAL PARMAK ANOMALILERI

1.3.1. Tek parmakhhik (Syndactyly)

Parmaklarin tek tirnak seklinde birbirine kaynagmasi halidir. Daha ¢ok 6n ayaklarda,

unilatarel veya bilateral olarak goriiliir (Izci, 1989).

Syndactyly’nin iki sekli vardir. Birinci sekli olusum anomalisi (teratolojik)
sonucu parmaklarin birbirine kaynasmasiyla ortaya ¢ikar. Digeri ise, yavrunun
gelisme devresinde goriilen primordial elementlerin birbirinden ayrilmasindaki

zayifliktan ileri gelir (Izci, 1989).

1.3.2. Cok Parmakhlik (Polydactyly)

Parmaklarin sayisinin normalden fazla olmasidir. Kongenital olarak sekillenen bu
gibi olgular seyrek goriiliir (Ozcan, 2007). Tam olmayan autosomal bir kalitimla
ilgili oldugu kabul edilir. Daha c¢ok ©on ayaklarda goriliir. Fazladan sekillenen
parmak ya d aparmaklar, ya lateral ya da medial tirnak tarafinda yapismis olarak
bulunur. Radyografide diger parmaklar ile olan yapisal baglantilart kolayca
belirlenebilir. Hayvan biiyilidiikk¢e hareketlerine engel olur. Fazla parmak, yapisal

baglantilar1 cerrahi yontemlerle uzaklastirilir (zci, 1989).
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1.3.3. Ectrodactly

Phalanx’larin birinin total ya da parsiyal olarak bulunmamasi halidir. Nadiren
goriiliir (Izci, 1989).
1.3.4. Tirnak Hipoplazisi

Arka bacaklarda bilateral olarak sekillenen, tirnagin hacim azalmasidir. Cogunlukla

genglerde goriilmekle birlikte, yetiskinlerde de goriilebilir (Izci, 1989).

Hipoplazik olan lateral tirnak normal olan medialdeki tirnaktan daha dardir,
uzun ve sivri bir ug ile sona erer. Bazi durumlarda tirnagin u¢ kismi, mediale dogru
kivrilir ve medial tirnagm {izerine biner. Bu durum hayvanin hareketlerini

kisitlayarak topalligma neden olur (izci, 1989).

1.3.5.Ayagin epidermal anomalisi

Korona bdlgesi derisinin yetersiz olusumunu tanimlayan bir anomalidir. Primer
defekt olarak agiz ve ayaklarda epitelyum dokunun olusmamasi ile belirlenir.
Siddetli agr1 vardir. Bu nedenle hayvan ayakta duramaz ve yliriiyemez. Hizla gelisen

sekonder enfeksiyonlar dliime yol acar (izci, 1989).

1.4. DUZENLI ASIRI UZAMA

Bu uzamada, tirnak duvarlarinin uzunlugunda ve solea’da bir artis vardir. Tirnagin
viicut agirligini tasiyan yiizeyi ile dorsal smirt arasindaki 45 dereceden biiyiik olan

ac1 azalir, daha sonra tirnagin ucu yukar1 dogru biikiiliir. Tirnagin bu sekilde asiri
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tiretimi hastalia bagli olabilecegi gibi belli bolgelerde asir1 yiikk binmesine yani
agirligin tirnakta dengesiz dagilimina da baghidir. Cogunlukla arka dis tirnakta
meydana gelir. Genu ekleminin igeriye dogru uzamasina predispozedir (Izci, 1989;
Yavru ve ark., 1989).

1.5.AYAK HASTALIKLARINA YOL ACAN FAKTORLER

Ayak hastaliklarinin olusumda, hazirlayici1 ve yapici olarak bir¢ok etiyolojik faktor
rol oynamaktadir. Genellikle birkag etiyolojik faktoriin birlikte seyretmesiyle hastalik
olusur. Bunlarin bilinmesi ve ortadan kaldirilmasi, ayak hastaliklarinin ve buna bagh
olarak olusacak ekonomik kayiplarin dnlenmesi bakimindan c¢ok &nemlidir (Izci,
1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2002; izci ve ark., 1994; Avki ve ark.,
2004).

1.5.1.Kahtim: Bir¢ok ayak hastaligi kalitsal kokenlidir. Bunlardan bazilari
kongenitaldir. Bazilar1 ise hayvanin yasinin ilerlemesi ve diger etiyolojik

faktorlerin etkimesiyle gelisir (Izci, 1989).

1.5.2.Barinma ve cevre kosullar1: Hayvanlarin yasadiklar1 ahir, mera, padok
v.b. gibi barinak sartlar1 ayak hastaliklarinin olusumunda etkili olur. Ozellikle
barinak hijyeni, diizeni ve zemini 6nemlidir (Izci, 1989; Korkmaz ve Aslan,
2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark., 1994; Avki ve ark., 2004).

1.5.3.Beslenme: Beslenme aligkanligi ve yonetimi, biitiin organ ve sistemler
tizerinde oldugu gibi, ayak sagligi iizerinde de oldukca etkilidir. Bir¢cok ayak
hastaliginin olusumda beslenme hatalar1 dogrudan veya dolayli olarak etkili
olur. Yiiksek protein iceren diyetler, anormal tirnak biiylimelerine neden olur.
Bundan bagka, hayvanlarda konsantre yemlerle beslenmeler, corona
bolgesinde erhythema ‘larin olusmasina yardimci olmakta ve bu da bacak ve

ayaklar iizerine asir1 bir yiikiin binmesine neden olmaktadir (Izci, 1989;
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Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark., 1994; Avki ve ark.,
2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.4.Hareket: Hayvana diizenli olarak hareket etme imkaninin verilmesi,
hem hayvanin genel sagligi hem de ayak sagligi bakimindan 6nemlidir. Asiri
hareket veya hareketsizlik, bircok ayak hastaligimin gelisimine yol agar (lzci,
1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark., 1994; Avki ve
ark., 2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.5.Mevsim: Ayak hastaliklar1 insidensi, genellikle sonbahar ve kis
aylarinda artar. Bu aylarda barimak ve meralar, mevsim sartlarindan olumsuz
yonde etkilenir. Hayvanlar meraya ¢ikamazlar. Uzun siire kapali ahirlarda
hareketsiz kalirlar. Uzun siiren nem ve yagisli mevsimler, tirnagr yumusatir.
Kuru ve sicak mevsimlerde ise tirnaklarda catlaklar ¢cok goriiliir (izci, 1989;
Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark., 1994; Avki ve ark.,
2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.6.Yas: Ayak hastaliklar1 3-6 yas araliginda goriilme siklig1 daha fazladir
(Izci, 1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark., 1994;
Avki ve ark., 2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.7.1rk ve Cinsiyet: Bazi irklarin bazi ayak hastaliklarina duyarliligi vardir.
Acik renkli tirnaklar, koyu renkli tirnaklara oranla daha az dayanikhidirlar.
Kiiltiir irk1 hayvanlarda hastalik goriilme olasiligi yerli irklara gore daha
fazladir. Yapilan ¢alismalarda disilerde erkeklerden daha fazla ayak lezyonu
tespit edilmistir (Izci, 1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; Izci ve
ark., 1994; Avki ve ark., 2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.8.Gebelik ve Laktasyon: Hayvanlarda gebelik ve laktasyon donemlerinde
birtakim hormonal ve fizyolojik degisiklikler meydana gelir. Bu donemde
hayvanlar, hem i¢inde bulunduklar1 6zel durum, hem de; 6zellikle beslenme ve
yasadiklar1 ¢evre sartlarinin olumsuzluklarinda daha c¢ok etkilenirler.

Gebeligin son aylarinda ve dogumdan sonraki ilk alti ay igerisindeki, ayak
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hastaliklar1 insidensi artar. Gebeligin son donemlerinde, viicut agirligindaki
artisin, Ozellikle arka ayaklarda, hastalik olusumu bakimindan predispoze
faktor olarak etkileyebilecegi diisiintilebilir. Yine bu donemde, kandaki
kalsiyum ve protein diizeyinin diismesine bagli olarak, inguinal bolge, meme
ve ekstremitelerde 6dem olusur. Odem, ekstermite ve ayagm kan dolasimini
olumsuz etkiler. Bu durum ayak canli dokusunun oksijensiz kalmasina yol
acar ve kalitesiz boynuz tirnak iiretimine yol acar (Izci, 1989; Korkmaz ve
Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark., 1994; Avki ve ark., 2004; Ugurlu,
1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.9.Ekstremitelerde Durus Bozukluklari: Durus bozukluklari, 6n ve arka
ekstremitelerde kemikler arasindaki normal eklem acgilarinin, ¢esitli nedenlerle
bozulmasi sonucu olusur. Bu durum ayagin yapisi, basisi, boynuz tirnagin
asimast, tirnagin morfolojik ozellikleri ve hayvanin yiiriiylisii iizerine etkili
olur. Bu nedenle ekstremitelerdeki durus bozukluklari, birgok ayak
hastaliginin olusumunda &nemli etiyolojik rol oynar (izci, 1989; Korkmaz ve
Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; Izci ve ark., 1994: Avki ve ark., 2004: Ugurlu,
1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.10.Tirnak Deformasyonlari: Cesitli faktorlerin etkisi altinda tirnagin
uzama ve aginma dengesinin bozulmasi, tirnagin morfolojik yapisini degistirir.
Bunun sonucunda normal tirnagin 6zellikleri kaybolur ve deforme tirnak
yapilar1 sekillenir. Hayvanda ylriiylis durus bozukluklarina neden olurlar
(Izci, 1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; Izci ve ark., 1994;
Avki ve ark., 2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.11.Hatalh Tirnak Kesimi: Tirnak kesimi diizgiin yapilmazsa sonucunda
hayvanin agirligi, tirnaklar arasinda dengeli bir sekilde dagilmaz ve tirnak
deformasyonlar1 olusur. Bu durum bir¢ok ayak hastaliginin olusumuna neden
olabilir (izci, 1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark.,
1994; Avki ve ark., 2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).
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1.5.12.Mekanik Faktorler ve Travma: Hazirlayic1 ve yapicr faktorler olarak
etkir. Uygun olmayan ahir ve mera zeminleri, tirnak bozukluklari, durus
bozukluklar1 gibi mekanik faktorler ile, tirnaga dogrudan etkileyen eksternal
travma ve kontiizyonlar, birgok ayak hastaliginin olusumuna yol acar (izci,
1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; Izci ve ark., 1994; Avki ve
ark., 2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.5.13.Yonetim: Hayvanlarda en iist diizeyde verim alinmasi, ancak iyi bir
isletmecilik idaresini gerektirir. Sadece iyi kalitede hayvan bulundurmak
yeterli degildir. Verim oOzelliklerini agiga ¢ikaracak ortamin hazirlanmasi
gerekir. Hayvan sadece iireten bir makine gibi degil, fizyolojik ihtiyaglart olan
canli bir varlik olarak degerlendirilmelidir. Hayvanlarla birebir iliskide olan
bakici, sagimer gibi kisiler, kalifiye dzelliklere sahip olmalidirlar (Izci, 1989;
Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2003; izci ve ark., 1994; Avki ve ark.,
2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

1.6. TIRNAK MIiHANIKIYETI

Hayvanin ayagini yere basma esnasinda, viicut agirliginin etkisiyle tirnakta meydana
gelen bi¢im degisikligidir. Viicut agirliginin ayaga bindirildigi anda, tirnaklara uygun
bicimde dagitilabilmesi, tirnagin mihanikiyetine baghdir. Tirnagin en ¢ok yiik alan
kisimlar: sira ile tirnak abaxial duvari, axial duvarin 6k¢e bolgesi, yumusak okce,
beyaz ¢izgi ve taban-okce birlesme bolgesidir. Tirnak mihanikiyeti 6zellikle hayvan
uygun olmayan zeminlerde yiiriirken, yerden gelen travmalarin canli doku tizerindeki
etkisini azaltir. Ayrica bu mekanizma, boynuz tirnak i¢indeki yumusak dokularin,

daha iyi beslenmesini ve diizenli tirnak uzamasini1 saglar (izci, 1989).

1.7.TIRNAK CATLAGI
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Boynuz tirnagin biitiinliigliniin bozulmasidir. Olusan catlak corium coronarium’a
paralel (transversal) veya dik (vertikal) olarak sekillenir. Tirnak ¢atlaklari ¢cogunlukla
On ayaklarda medial tirnaklarda sekillenir. Arka ayaklarda lateral tirnaklarda goriiliir
(Izci, 1989; Yavru ve ark., 1989).

Transversal sekillenen tirnak catlaklari mastitis, metritis gibi uzun siire
seyreden ve yiiksek atesli hastaliklarin seyri sirasinda olusan metabolik bozukluklara
bagli olusur. Vertikal tirnak catlaklarinin sekillenmesinde ise, travma ve tirnagin
kurumasi en 6nemli faktordiir. Yazin ¢ok sicak ve kurak gectigi mevsimlerde, yaz
sonunda tirnagin elastikiyeti azalir ve tirnak kurur. Ozellikle besi hayvanlarm bu
durumdan etkilenir ve tiim tirnaklarinda catlak goriilebilir. Beslenmedeki
yetersizlikte kalitesi diigiikk tirnak tiretimine neden olur ve gatlak olusumuna zemin
hazirlar. Nem orami azalmis tirnaklar vurma carpmalara karsi duyarlidirlar (Izci,
1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2002; izci ve ark., 1994; Avki ve ark.,
2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark., 2003).

Izci ve ark.’nmin Konya bdlgesinde yaptifi galisma da 10216 koyundan,
2043’iinde ayak lezyonlar1 belirlemis olup, lezyonlar1 %17.8 ’inde tirnak catlagi
oldugunu tespit etmislerdir (Izci ve ark., 1994).

Sagliyan Elaz1g bolgesinde koyun ayak hastaliklari ile ilgili ¢aligmasinda 6748
hayvani incelemis ve 1367’sinde ayak lezyonu tespit etmistir. Bu lezyonlarda %

4.10’u tirnak catlagi olarak belirlenmistir (Sagliyan, 2003).

1.8.TIRNAK DUSMESI



18

Capsula ungulae’nin corium ungulae’den tamamen ayrilmasidir. Cogunlukla travma
sunucunda olusur. Viicut agirlig1 fazla olan hayvanlarda daha sik goriiliir. Hayvanin
ayagini bir yere sikistirip oradan kurtulmak i¢in kendini zorlamasi, ya da gelisigiizel
gezindikleri cayir meralarda veya nakil sirasinda, ani kaymalara bagli olusur.
Genellikle arka ayagm lateral kisminda daha ¢ok gériiliir (Izci, 1989; Yavru ve ark.,
1989). Tirnak diismesi gesitli hastalik sonucu da sekillenebilir (Izci, 1989; Korkmaz
ve Aslan, 2008; Sagliyan, 2002; izci ve ark., 1994; Avki ve ark., 2004; Ugurlu, 1991;
Sagliyan ve ark., 2003).

1.9.NORMAL TIRNAGIN OZELLIiKLERIi

1. Tirnagin bityiikligii ve sekli hayvanin yapisiyla uyumlu olmalidir.

2. Tirnagin dorsal kenarinin yerle yaptig1 aci, 6n ayaklarda ortalama 50 derece, arka
ayaklarda 45-50 derece olmalidir.

3. Tirnak ytiksekliginin 6kc¢e yiiksekligine orani, yaklagsik 2/1 olmalidir.

4. Tirnak taban1 medio-posterior yonde i¢ biikey olmalidir.

5. Her iki tirnak ayn ytikseklikte olmalidir.

6. Arka ayaklarda lateral, 6n ayaklarda medial tirnak biraz daha uzundur.

7. Mahmuzlarin uzunlugu kendi ¢aplart kadar olmalidir.

8. Boynuz tirnagin nem orani, tirnak duvarinda % 15, tabanda % 30 civarinda

olmalidir (izci, 1989; Yavru ve ark., 1989).

1.10.,AYAK HASTALIKLARININ EKONOMIK ONEMIi

Ayak hastaliklarinin ekonomik kayiplara neden oldugu bir¢ok arastirmaci tarafindan

bildirilmektedir.
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Ayak hastaliklarinin neden oldugu ekonomik kayiplar;

1. Laktasyon siiresi ve siit miktarinin azalmasi

2. Kilo kaybi

3. D61 veriminin azalmasi

4. Uretimden erken ¢ikarilmasi

5. Sagaltim masraflaridir (izci, 1989; Korkmaz ve Aslan, 2008; Sagliyan,
2002; Izci ve ark., 1994; Avki ve ark., 2004; Ugurlu, 1991; Sagliyan ve ark.,
2003).

1.11.KOYUNLARIN AYAK HASTALIKLARI

1.11.1.PIYETEN: Koyunlarin spesifik enfeksiyoz hastaligidir. Hastalik interdigital
deri, corium ungulae ve diger dokularda yangi ve nekroz olusumu ile karakterizedir.
Hastalik, capsula ungulae’nin degisik diizeylerde canli tirnaktan ayrilmasi ve corium
ungulae’nin nekrozu ile karakterizedir (Alkan, 1998; Izci ve ark., 1994: Yavru ve
ark., 1989). Hastalik ¢ogunlukla 6n ayaklara yerlesir. Ozellikle ilkbaharda nisandan
hazirana ve sonbaharda eyliilden ekime kadar olan dénemde goriiliir (Yavru ve ark.,
1989; Sertkaya ve Sindak, 2004, Izci ve ark., 1994; Sagliyan ve ark., 2003; Bagley
1998).

Diinyanin birgok iilkesinde oldugu gibi Tiirkiye’ de de yaygin olarak goriilen
ve onemli kayiplara neden olan piyeten, koyunlarda en sik rastlanan ayak hastaligidir
(Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak, 2004; Izci ve ark., 1994; Bagley, 1998; Winter,
2004). Piyeten ilk olarak 1869 bildirilmistir (Whittier ve Umberger, 2009; Ware,
2005, www.fawc.org.uk). Sagliyan’in (2003) Elazig Bolgesinde yaptigi bir caligmada
incelenen 6748 koyunun 1367’sinde ayak hastalig1 tespit etmis olup, bu hastaliklarin
% 18.95 sinde piyeten goriilmistiir. Burdur bélgesinde Avki ve arkadaslarinin (2004)

yaptig1 calismada mera Oncesi ve mera sonrasi incelenen 9052 hayvanin 1476’sinda
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ayak hastalig1 tanis1 konulmustur. Tanis1 konan hayvanlarin % 2.55 ‘i nde piyeten

gorilmiistiir.

Hastaligin sporadik vakalar halinde basladigi, kisa siirede enzootik bir
karakter kazanip Onemli oranda et, siit ve yapagi kayiplarina neden oldugu
bildirilmektedir (Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak, 2004; Whittier ve Umberger,
2009; Ware, 2005). Virginya arastirmasinda yaklasik olarak {ireticilerin %211

piyeteni siiriilerinde ciddi bir saglik problemi olarak gormiisler (Whittier ve

Umberger, 2009; www.footrotinsheep.org, 2013).

Epidemiyolojik olarak daha c¢ok koyunlarda, ender olarak da kecilerde
gozlenen ve iki ayliktan biiyiik kuzu ile oglaklarda da goriilebilen hastaliga karsi
yetiskinlerin daha duyarli oldugu bilinmektedir (Sertkaya ve Sindak, 2004).

Nedenler:

Hazirlayic1 nedenler; Piyeten; agil, barinak hijyenin kotii olmasi, 1slaklik, otlak ve
gezindikleri yerlerin ya c¢ok camurlu veya tashi olmasi, hayvanlarin hastalikli
stiriilerle aym1 otlaklarda bulunmasi sayilabilir. Bu kosullarda bulunan hayvanlarin
ayaklarinin yumusak bolgelerinde maserasyon olusur. Buda enfeksiyon etkenlerinin
girisine zemin hazirlar. (Yavru ve ark., 1989; Sertkaya ve Sindak, 2004; Izci ve ark.,
1994; Sagliyan ve ark., 2003; Browning, 2007; Aguiar ve ark., 2011; Winter, 2009;
Seaman ve ark., 2006; Allan, 2010).

Koyunculugun geleneksel usullerle yapildigi isletmelerde; fazla sayida
hayvanin bir arada tutulmasi, diizenli ayak bakimi yapilmamasi ve buna bagl olarak

deforme tirnaklarin olugmasi hastalik i¢in predispoze faktorlerdir. Ayrica hasta olan


http://www.footrotinsheep.org/
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hayvanlarin kesilen tirnaklarinin ¢evreye atilmasi da hastalik i¢in bir etkendir.
Hastaligin olugmasinda hayvan hareketlerinin kontrol edilememesi ve nakiller
sirasinda olusan stres ve cevresel etkenler de predispoze faktorler olarak etki ederler
( Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak, 2004).

Hayvanlarda ¢inko eksikligi, hastaligin goriinmesinde hazirlayici bir faktordiir
(Yavru ve ark., 1989; Sagliyan ve ark., 2003; Izci ve ark., 1994; Alkan, 1998).
Hastalifin olusmasinda iklim ve mevsimsel degisiklikler, ozellikle ilkbahar ve
sonbahardaki bol yagislar hastalik i¢in 6nemli etkendir (Yavru ve ark., 1989;
Sagliyan ve ark., 2003; Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak, 2004; izci ve ark., 1994).
Hastaligin ¢ogunlukla ilkbahar ve sonbahar aylarin da goriilmesi; piyetenin
etiyolojisinde hatali beslenmenin o6zellikle de kalsiyum, fosfor, ¢inko, bakir,
selenyum ve magnezyum gibi minerallerin metabolizmalarindaki bir eksikligin ya da
dengesizligin 6nemli rol oynadig1 hipotezini desteklemektedir (Yavru ve ark., 1989;
Sagliyan ve ark., 2003; Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak, 2004). Rasyonda mineral
maddelerin yetersizliginde ve dengesizliginde, interdigital deri biitiinliigii bozulur ve
boynuz tirnak yumusar. Buna bagl olarak hastalik etkeni mikroorganizmalar, ayagin
canli dokusuna kolayca penetre olur ve asir1 boynuz tirnak olusumuna yol agar. Bu
durum, tirnak mihakiniyetinin bozulmasina yol agar ve piyeten gibi bircok hastaliga
zemin olusturur (Alkan, 1998).

Yapici nedenler; hastalikta birgok bakterinin (clostridium perfingens, pyogen
stretokok ve Stafilakoklar ile anerob streptokoklar) rol oynamasina karsin hastaligin
ortaya ¢ikmasinda iki etken s6z konusudur. Gram negatif bakterilerden bacteriodes
nodosus, fusobacterium necrophorum olup sinerjik etkilidir. Bacteriodes nodosus
ayakta normal olarak bulunur. Cevre sartlar1 ayak derisinde lezyonlara neden oldugu
zaman patojen hale gecer (Yavru ve ark., 1989; Sertkaya ve Sindak, 2004; izci ve
ark., 1994; Sagliyan ve ark., 2003; Whittier ve Umberger, 2009; Foddai ve ark.,
2012; Cagatay ve Hickford, 2006; Bagley, 1998; Winter, 2006; Browning, 2007;
Aguiar ve ark., 2011; Brief, 2001; Winter, 2009; Seaman ve ark., 2006; Ware, 2005;
Kaler ve ark., 2012; www.fawc.org.uk; www.footrotinsheep.org, 2013; Demirkan ve
ark., 2001).
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Bazi arastirmacilara goére epiteliotrop virus igine giren ektima virusu da
tirnaklarda ayni1 bozukluklar1 yapmaktadir. Virusun piyetenin goriilmesini
kolaylastirdig1 ve bazi dis faktorlerinde bunda etkili oldugunu kabul etmek gerekir
(Yavru ve ark., 1989; Bagley, 1998).

Hastaligin cogunlukla ilkbahar ve sonbahar aylarinda goriilmesi piyetenin
ortaya ¢ikis ve yayilmasinda Ca, P metabolizmasinda bir eksikligin 6nemli rol

oynadigi hipotezini desteklemektedir (Yavru ve ark., 1989; Sagliyan ve ark., 2003).

Klinik Goriiniim:

Hastalik etkenlerinin 10-14 giinlik inkubasyon doneminden sonra belirtiler
gostermeye baslar (Alkan 1998, Seaman ve ark 2006). Hastalik once bir tirnakta
lokal olarak interdigital araliktaki derinin sigkinligi ve kizariklig: ile baslar. Burasi
duyarhdir. Gangrenli, irinli ¢ogunlukla da nekrotik chelio-coriitis izleyerek tirnagin
i¢ kisminda, daha sonrada disinda cornu tabakasinin yetersiz liretimi s6z konusudur.
Capsula ungulae corium coronarium’da i¢i irin dolu kabarciklar belirir. Daha sonra
bunlar yirtilarak yerlerini ulkus ve fistiillere birakir. Bu fistiillerden peynir kivaminda
pis kokulu, kanli ve irinli bir purulent akinti gelir. Enfeksiyonun ilerlemesiyle dk¢e
bolgesinde axial’den abaxial’e dogru seyreden yiizeysel bir nekroz dikkati ¢eker.
Corium ungulae’ye yayillan nekroz, capsula ungulae’nin corium ungulae’den
ayrilmasina (eksungulasyon) neden olur. Tirnagin diismedigi olgularda ise tirnakta
deformasyon s6z konusudur. Ciinkii tirnak bozukluga ugrayan kisimda hizla biiyiir,
ayrica yeterince asmmmaz. Bu da paries ungulae’nin solea ungulae’ye dogru
kivrilmasina neden olur. Araya pislik toplanarak tirnagin masere olmasina yol agar
(Yavru ve ark., 1989; Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak, 2004; Cagatay ve Hickford,
2006; Winter 2006; www.nadis.org.uk, 2013; Winter, 2009; Kaler ve ark., 2012).
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Corium ungulae’de baslayan nekroz zamanla flekxor ve extensor tendolara,
ticiincti falanks, seyrek olarak da ayak eklemine ulasabilir (Yavru ve ark., 1989).
Daha ¢ok koyunlarin 6n ayaklarinda lokalize olan enfeksiyon, siirii igerisinde bir ya
da birka¢ koyunda birden goriilebilir. Hastaligin kisa siirede tiim siiriiye hizla
yayilldig1 gozlenir. Hastaliktan etkilenen koyunlar siirliniin arkasinda kalir ve
yeterince beslenemezler. Bu koyunlar siiriiden ayrilmaz ve tedaviye alinmazlar ise,

hastalik kronik forma dontisiir (Alkan, 1998).

Gorevsel semptom olarak baglangigta hafif, gittikce siddetli bir topallik
goriiliir (Yavru ve ark., 1989; Whittier ve Umberger, 2009). Hastalik iki 6n bacakta
ise, hayvan karpal eklemleri ile yiliriimeye c¢aligir. Bu hayvanlarin karpal eklemleri
izerinde; baglangicta killarin dokiildiigii ve keratozis sekillendigi, ileri donemlerde
ise nekrotik alanlarin gelistigi gozlenir. Eger dort ayak hastalanmis ise hayvanlar

yerde yatarlar (Yavru ve ark., 1989; Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak, 2004).

Genel semptom olarak da belirtiler ilerledik¢e hayvanin istahinin azaldigi,
durgun oldugu, kilo kaybi, beden 1sisinin yiiksek oldugu goriiliir. Bunlarin yaninda
koyunlarda abortus ve infertilite problemleri ortaya g¢ikar. Hasta hayvan tedavi
edilmez ise giinden giine zayiflar ve kaseksiden oliir (Yavru ve ark., 1989; Alkan,
1998; Sertkaya ve Sindak, 2004; Brief, 2001).

Hastalik 6zellikle kuzulama donemine rastlayan aylarda, koyun ve kuzularin
bir arada bulundurulmasindan dolayr yavrulara gecebilir. Bu; koyunlarin siit
verimlerinin azalmast ya da tamamen kesilmesine, kuzularin yeterince
beslenememesine ve gelismelerinin duraksamasina, hatta Oliimlere neden olur

(Alkan, 1998; Seaman ve ark., 2006).
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1.11.2.TUYLUCE (Sinusitis interdigitalis): Koyunlarin ayaklarmin iki parmag
arasinda yerlesmis bulunan tirnaklar arasi deriye agilan sinus interdigitalis’in (Sinus
biflex) yangisina denir (Yavru ve ark., 1989; Ugurlu, 1991; Calisirlar, 1970). Sinus
interdigitalis’in yangis1 disaridan sinus’a giren mikroorganizmalarin ve yabanci

cisimlerin etkisiyle meydana gelmektedir (Ugurlu, 1991).

Sinus interdigitalis’ler derinin biitiin katmanlarin1 iceren ve igerisinde yag
bezleri ve apokrin karekterde ter bezleri bulunan Ozellesmis deri yapilaridir.
Salgilarinin, koyunlarin birbirlerini izlemelerinde rol oynadiklari bildirilmektedir
(Ugurlu, 1991).

Hastalik 6zellikle yaz mevsiminde ¢ok sicak bolgelerde goriilmekle beraber,
ilkbahar da rastlanir. Cogunlukla 6n ayaklarin birinde veya her ikisinde beraber
goriiliir (Yavru ve ark., 1989; Ugurlu, 1991).

Sinus biflex ayagin on tarafinda, parmak arasinda 0,6-1 cm. yukarida ayak
orta hattinin her iki tarafinda yerlesmis bir kil demetinin altinda disariya agilan agzi
bulunan bir bezdir (Yavru ve ark., 1989; Calisirlar, 1970). Sekil itibariyle, bir pipoya
benzemektedir (Ugurlu, 1991; Caligirlar, 1970). Ayaga onden bakildigi zaman,
tirnagi 2 cm dorsalinde ince kiigiik killarla ¢evrelenmis kiigiik bir delik goriiliir. Bu,
sinus interdigitalis’ in disa agilan deligidir. Parmaklar arasindaki deri Kkesilip
ayrilinca articulatio phalangis secunda hizasinda yag kitlesi icinde bulunan organin

kendisi goriiliir (Caligirlar, 1970).

Sagliyan’in (2003) Elazig Bolgesinde yaptigi bir ¢alismada incelenen 6748
koyunun 1367’sinde ayak hastalig1 tespit etmis olup, bu hastaliklarin % 10.02 sinde
tiiyliice goriilmiistiir. izci ve ark (1994) Konya bolgesinde yaptig1 calismada 10216
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koyunu incelemis ve 2043’linde ayak hastaligi goriilmiistiir. Bu hastalik goriilen

hayvanlarin %25.3” {inde tliyliice tespit edilmistir.

Nedenler:

Anizlhi tarlalarda otlarken, yolda yiirlirken ekin saplarinin, ¢akillarin ya da diger
yabanci cisimlerin parmak arast derisine ve sinus biflex’in duvarina yaptig: irkiltici
etki ve travma hastaligina neden olur. Bu irkilti sonucu bezde irinlesme ve bunu

izleyerek gangren sekillenir (Yavru ve ark., 1989; Ugurlu, 1991).

Klinik Goriiniim:

Hastalikli bolge sicak, agrili ve palpasyona duyarlidir.

Korona bolgesinin 6n tarafina, hatta bazen karpal ya da tarsal ekleme kadar

yayilabilen bir siskinlikle birlikte bulunur (Yavru ve ark., 1989).

Tirnaklar birbirinden ayrildiginda morumsu renkte, daire seklinde sinus
biflex’in deriye a¢ilan kanalinin yangili agzi goriiliir. Parmaklarla buraya yapilan
basingla yagl ve kokulu bir madde sizar. Bazen kanal agzindaki deride gangren
sekillenir; cevresindeki saglam dokulardan bir olukla ayrilir. Siddetli agr1 nedeniyle
topallik goriilir. Hayvan ¢ogu zaman yatar. Eger her iki bacak hastalanmis ise,

karpal eklemler tizerinde yiiriir (Yavru ve ark., 1989).
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Sagaltim1 gecikmis olgularda ya da hastaligin son donemlerine dogru
enfeksiyon derin dokulara yayilacagindan nekroz, podarthritis, tirnagin diismesi gibi
komplikasyonlar ortaya ¢ikar. Hayvanda nesesizlik ve istahsizlikla birlikte yavas

yavas zayiflama goriiliir (Yavru ve ark., 1989).

1.12.AYAK HASTALIKLARININ TANISI YONUNDEN HAYVANIN
MUAYENESI

Amag, hayvanin hasta ayaginin belirlenmesidir. Bu amagla hayvan ayakta dururken
ve yiirlirken dikkatlice izlenir. Muayene, hayvan sahibinde alinacak anemnez ile
baslar. Oncelikle hayvanlarda hastalik olup olmadig: sorulur ve hastaligin baslangici,
stiresi Ogrenilir. BOylece hastaligin akut ya da kronik oldugu, enfeksiyoz olup
olmadig1 anlasilir. Ayrica hayvanin beslenme ve barinma sartlari, 6zellikle de agil ve

mera zeminleri hakkinda bilgiler alinmalidir (Yavru ve ark., 1989; izci, 1989).

Muayene, hayvan ayakta iken; ekstremite ve ayaklarin 6nden, yandan ve
arkadan gozlemlenmesi ile devam edilir. Boylece hayvanin genel durumu ve
lezyonun lokalizasyonu hakkinda bilgi edinmeye ¢alisilir. Bu amagla hayvanin dort
ayagi, Ozellikle korona bdlgesinde sislik olup olmadigi, tirnak uzama ve
asinmamasina bagli tirnak bozukluklari, tirnagin yapisal o6zellikleri ve durus
bozukluklar1 yoniinden incelenir. Eger hayvan yatiyor ise, kaldirmaya calisilir

(Yavru ve ark., 1989; izci, 1989).

Hayvan ayakta dururken; dort ayagin basis pozisyonu dikkatlice
degerlendirilir. Lezyonun ve agrinin siddetine gore, hayvan hasta ayagi ile ya sinirh
ya da hi¢ basmaz. Genel olarak hastalik, tirnagin 6n kisimlarinda lokalize olmussa,
hayvan, 6kge ile basmaya ¢alisir. Tirnagin arka kisimlarina yakin lokalize olmussa,

tirnak ucu ile basmaya ¢alisir. (Yavru ve ark., 1989; Izci, 1989).
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Daha sonra hayvan yiiriitiiliir. Genellikle eksremite veya ayaklarinda hastalik
bulunan hayvanlar, yiliriimeye karsi isteksizdirler. Yiiriime sirasinda goriilen en
onemli semptom topalliktir. Hayvanin yliriitiilmesi sirasinda, dort ayagin yere basis
siiresi, adimin boyu ve yliksekligi ile, topallayan eksremite ve topalligin siddeti,
belirlenmeye c¢alisir. Ayak hastaliklarinda kural olarak; basis (asagi) topalligi
goriiliir. Basis topalliklarinda, ayagin yere basis siiresi kisalmistir. Hayvan agridan
kurtulmak i¢in, bir an 6nce ayagimi kaldirmak ister. Ancak bunu ¢ok yavas ve
dikkatlice yapar. Eger hastalik 6n ayaklardan birinde ise, yiirliylis sirasinda hasta
ayak tlizerine bastiginda basini yukari kaldirir. Boylece hasta ayak iizerine binen yiikii
azaltarak, agriy1 hafifletmeye ¢alisir. Hastalik arka ayaklarda ise, yiiriiyiis esnasinda
hasta ayak iizerine bastifinda, agriy1 azaltmak icin, basin1 asagida tutmaya calisir

(Yavru ve ark., 1989; izci, 1989).

Ayagin Klinik Muayenesi

Ayagin muaneyesine temizligi ile baslanir. Bol su ve sert firga ile diski bulasiKlari,
camur ve eksudat kalintilar1 uzaklastirilir. Gerekirse renet yardimiyla kazimnir. (Yavru

ve ark., 1989; Izci, 1989).

Muayenede ilk adim inspeksiyondur. Inspeksiyonda, hayvan basarken,
tirnagin dorsal kismi, palmar/plantar kismi ile interdigital bolge, taban ve okgeler,
normal tirnak Ozellikleri dikkate alinarak incelenir. Tirnagm sekli, uzunlugu ve
yiiksekligi  dikkate alinir. Boynuz tirnak, kirilma ve c¢atlaklar yoniinden
degerlendirilir. Paries ungulae diiz, parlak ve sert olmalidir. Uzerinde corium
coronarium’a paralel ve sirkiller halkalar bulunur. Korona bdlgesinin
inspeksiyonunda; siskinlik, kabuklanma, perforasyonlar, renk degisiklikligi olup
olmadig1 ve killarin diizeni degerlendirilir. Interdigital bolge, kuru ve temiz olmals,
herhangi bir yabanci cisim veya patolojik bir olusum bulunmamalidir. Okge

bolgesinin inspeksiyonunda 6kg¢e uzunlugu ve yiiksekligi, 6kcede asinma, ezik, renk
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degisikligi, sislik, fluktuasyon olup olmadigi dikkate alinir. Tabanin inspeksiyonu
ayak kaldirildiktan sonra yapilir. Taban, boynuz tirnak tabakasmin sertligi, renk
degisikligi, asir1 boynuz tirnak uzamasi (¢ift taban) ve herhangi bir lezyon veya

yabanci cisim olup olmadig1 yéniinden incelenir (Yavru ve ark., 1989; Izci, 1989).

Ayagin muayenesine, palpasyonla devam edilir. Palpasyonla goriilebilir bir
degisiklik bulunamayan hastalikli alanlara, basin¢ uygulayip agri olusturarak,
hastaligin tanisina yonelik bir muayene yontemidir. Ayagin boynuz yapisi ¢ok sert
oldugundan, tirnak muayenesinde elle palpasyon, ¢ogu kez yetersiz kalir. Bu nedenle
tirnagin palpasyonunda, genellikle tirnak muayene pensi kullanilir (Yavru ve ark.,
1989; izci, 1989).

Ayagmm klinik muayenesinde, cok yararli olmamakla birlikte; perkiisyon
yontemi de uygulanabilir. Perkiisyon, perkiisyon g¢ekici veya tirnak muayene pensi
ile yapilabilir (Yavru ve ark., 1989; Izci, 1989).

Ayagin muayenesinde, muayeneyi Yyapan hekim; ayak dokusunda
putrifikasyona ve nekroza bagli olusabilecek, rahatsiz edici kokular

degerlendirmelidir (Yavru ve ark., 1989; Izci, 1989).

1.13.TIRNAK BAKIMI

Ayak hastaliklarinin dnlenmesinde, tirnak bakimi, énemli bir yer tutar. Ozellikle
hayvanlarin hareket etmelerinin kisitli oldugu isletmelerde, tirnaklarin asir
uzamasina bagli olarak olusan tirnak bozukluklari, ayak hastaliklarinin 6nemli

nedenlerindendir. Iyi bir tirnak bakimu ile, bu tiir bozukluklar en aza indirilirken,
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birgok ayak hastaliginin erken teshisi ile de, 6nemli kayiplar 6nlenebilir (Yavru ve
ark., 1989; izci, 1989).

Tirnak lezyonlariin olusmasinda uygun olmayan barinak diizeni, zemini, ve
altlik yetersizligi onemli predispoze faktorler olarak etkili olur. Barinak zemini ayak
sagligi bakimindan énemlidir. Iyi diizenlenmis barinaklarda, zeminin diizgiinliigii ve
bakimi ile, tirnaklarin diizgiinliigi ve bakiminin uyum icinde oldugu goriliir.
Genellikle beton olan ahir zeminleri diizgiin ylizeyli ve serttir. Bu tiir diiz zeminler,
hayvanlarin hem kayip diismesine hem de ayak yere bastiginda, yeteri kadar destek
alamamasina neden olur. Ayrica boyle zeminlerde, boynuz tirnak asinmasi yeterince
olmaz. Ahir zeminlerinde c¢akil tasi vb. gibi sert ve c¢ikintili malzeme
kullanilmamalidir. Barinak zeminleri asir1 gaita ve idrar i¢cinde kalmasi, boynuz
tirnagin yumugsamasina ve asirt uzamasina neden olur. Boyle ortamlarda, interdigital
deri hastaliklar1 ve okce erozyonunun insidensi artar (Yavru ve ark., 1989; Izci,

1989).

Hareket, tirnaklarda kan dolagiminin diizenlenmesine ve boynuz tirnak iireten
dokulara yeterli oksijen ve besin taginmasina yardimci olur. Uzun siiren
hareketsizlik, coriumda kan perfiizyonunun azalmasina neden olur. Hayvanlarin
kapal1 yerlerde hareketsiz birakilmasi, tirnaklarin asinmasini 6nler ve agiri uzamasina
neden olur. Bu durum tirnak mihanikiyetinin bozulmasina, boynuz ve canli tirnak
dokusunda ezilmelere neden olur. Ayrica uzayan tirnaklar arasina biriken ahir
pislikleri, hareketsizlik nedeniyle atilamaz ve bir¢ok enfeksiy6z etkenin geligimi igin
uygun bir ortam olusturur. Bu nedenlerle, hayvancilik isletmelerinde hayvanlarin
serbest dolagmalar1 ve her giin belirli mesafelerde yiirlimelerinin saglanmasi, ayak
saglig1 ve tirnak gelisimi bakimindan olduk¢a énemlidir (Yavru ve ark., 1989; Izci,

1989).

Bu tez caligmasinda daha 6nce herhangi bir aragtirmaya konu olmamis Afyon

Bolgesindeki koyunlarda ayak hastaliklar1 prevalansini belirlemek amaglanmistir.



2.GEREC VE YONTEM

30



31

2.1. GEREC

Mera oncesi donem ilkbahar aylar1 Mart, Nisan, Mayis 2013 tarihlerinde ve mera
sonrasi donem sonbahar aylar1 Eyliil, Ekim, Kasim 2013 tarihlerinde Afyon il ve
ilgelerinde yetistiricilerin elinde bulunan koyunlar ayak hastaliklart yoniinden
incelemistir. Degisik 1rk, yas, agirliktaki 5497 mera 6ncesi donem, 4830 mera sonrasi

donem olmak tizere toplam 10327 koyun ayak hastaliklar1 yoniinden incelenmistir.

2.2.YONTEM

Yapilan saha calismalarinda, Oncelikle gidilen koyun isletmelerinde siirii
muayenesinden once ahir ve barinaklar kontrol edildi. Eksik ya da hatali durumlarda
hayvan sahiplerine oneride bulunuldu. Alinan tam bir anemnez ile topallik seyri
gosteren hayvanlar belirlendi. Topallik semptomu gosteren koyunlar klinik agidan
muayene edilerek topalligin hangi ayakta oldugu tespit edildi. Topalligin sebebi i¢in
hayvanlar ekstremite ve ayak hastaliklari ile tirnak bozukluklar1 yoniinden tek tek

kontrol edilerek form araciligiyla kaydedildi.

Cizelge 2.2.1. Ayak hastaliklar1 tespit formu
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AFYON KOCATEPE UNIiVERSITESI
VETERINER FAKULTESI
CERRAHI ANABILIM DALI
AYAK HASTALIKLARI TESPIiT FORMU

Tarih:

ISLETME SAHIBI

ISLETME NUMARASI

ISLETME TiPI

ISLETME ADRESI

AYAK HASTALIGI BULUNAN HAYVANLARA AIiT BiLGILER

KULAK NUMARASI

IRKI

YASI

CINSIYET

YORUM

3.BULGULAR
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Saha arastirmasi sonucunda mera oncesi 5497 ve mera sonrast 4830 olmak iizere
toplam 10327 hayvanin ayaklar1 kontrol edilmistir. Mera oncesi donemde incelenen
5497 hayvandan 179 olguda, mera sonrasi donemde incelenen 4830 hayvandan 92
olguda lezyon tespit edilmistir. Mera Oncesi donemdeki lezyonlarin 115’1 6n
ayaklarda, 64’1 arka ayaklarda tespit edilmistir. Sonbahar déoneminde ise lezyonlarin

53’1 6n ayaklarda, 39’1 arka ayaklarda tespit edilmistir.

Isletmelerin ziyareti sirasinda ahirlarin genellikle plansiz oldugu tespit edildi.
Hayvanlarin bulundugu agil kosullarinin hijyenik sartlara uygun olmadigi dikkati
cekti. Hayvanlarin, hayvan sayisini karsilayamayacak kadar kiigiik isletmelerde
barmdirildigi goriildii. Kullanilan agil zeminlerinin daha ¢ok toprak oldugu, idrar ve
diski kanallarinin yetersiz oldugu hatta ¢ogu isletmede bulunmadigi tespit edildi.
Yetistiricilerin elinde daha ¢ok 1-4 yas arasi koyun bulundugu tespit edildi.

Arastirma yapilan isletmelerde genellikle, tirnak bakimina gereken 6nemin
verilmedigi saptandi. Hayvan sahiplerinden alinan anemnez de uzayan tirnaklarin
aginacagl fikrinin hakim oldugu gorildi. Hayvan yetistiricilerinin topallayan
hayvanlarin lezyonlu tirnaklarina ilagh su doktiiklerini ve hastaligin kendiliginden

iyilestigini bildirdiler.

Calismalar sirasinda yetistiricilerin ¢ogunun hayvanlara ek mineral madde
vermedikleri, bazilarinin ise yalama tasi, kaya tuzu ve karma vitaminleri verdikleri

belirlendi.

Isletmelerin higbirinde amaca yénelik rasyon diizenlenmedigi goriildii. Yem
maddesi olarak ¢ogunlukla; saman, arpa, bugday, seker kiispesi ve silaj kullanildig

gorilldii.
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Cizelge 3.1: Calismaya dahil edilen koyunlarin yerlesim yeri, irki, cinsiyeti ve yas

dagilimlar (ilkbahar donemi)

Irk Cinsiyet Yas Aralig1
Yerlesim .
Yersi Merinos I\I<I/Ier|no_s Ramlic | disi |erkek 0-1 1 13 yis
elezi yas yas |. .
lizeri
Yusufaga 1066 4 100 |1159| 11 | 210 | 901 | 159
Ciftlik 2017 1877| 140 | 110 | 1712 | 175
Yarimca 581 81 652 | 10 60 172 | 430
Caykisla 252 3 249 | 6 107 | 148

Karaagag 1312 96 1378| 15 | 333 | 663 | 497
Cizelge 3.2: Calismaya dahil edilen koyunlarin yerlesim yeri, irk, cinsiyet ve yas

dagilimlar1 (Sonbahar Donemi)

Irk Cinsiyet Yas Araligi
Yerlesim Meri 0-1 1.3 3
Yeri Merinos erinos Ramlig | disi |erkek ) ) yas
Melezi yas yas |.0 .
lizeri
Yusufaga 820 200 |1010| 10 138 847 | 35
Yarimca 581 81 652 | 10 60 172 | 430
Caykisla 252 3 249 6 107 148
Sogukkuyu 889 | 834 | 55 100 200 | 589
Umraniye 565 439 817 | 187 | 590 414
Yiiregil 1000 1000 100 850 | 50

Cizelge 3.3: Calismaya dahil edilen koyunlarin yerlesim yeri, 1k, cinsiyet ve yas

dagilimlar1 (Toplam)
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Yerlesim , Me!rril;os .C.:mSIyet 7 ?f??llgl 3 yas
Yeri Merinos | "\ | Ramlig | disi | erkek | O-1 yas yas | iizeri
Yusufaga 1886 4 300 | 2169 21 348 | 1748 | 194
Ciftlik 2017 1877 | 140 110 | 1712 | 175
Yarimca 1162 162 1304 20 120 344 | 860
Caykisla 504 6 598 12 214 296
Sogukkuyu 889 834 55 100 200 | 589
Umraniye 565 439 817 | 187 590 | 414
Yiiregil 1000 1000 100 850 50
Karaagac 1312 96 1378 15 333 663 | 497

Cizelge 3.4: Goriilen ayak hastaliklarinin 6n ve arka ayaklara gore dagilimai.

Donem Ayak Hasta Hayvan % Toplam %
Sayisi
. On 115 64.24
llkbahar Arka 64 35.76 100
On 53 57.60
Sonbahar Arka 39 42,40 100

Cizelge 3.5: Tespit edilen ayak lezyonlarinin kog/koyun ilkbahar ve sonbahar
donemine gore dagilimi.




36

Muayene Hasta
Doénem cinsiyet Edilen Hayvan %
Hayvan Sayisi Sayisi
. Kog 182 24 13,186813
Ilkbah ’
A Toyun 5315 155  |2,9162747
Sonbahar Kog 268 13 4,8507463
Koyun 4562 79 1,7316966

Cizelge 3.6: Ayak hastaliklarinin ilkbahar ve sonbahar donemine gore dagilima.

%lézae}zi Sonbahar Donemi Her iki Donemde
Hastalik (NL:) (N2:) (N: )
n % n % N %

Tunak 79 | 44.15 65 70.65 144 53.13
deformasyonu

Piyeten 69 38.54 15 16.30 84 30.99
Sinusitis 31 | 17.31 12 13.05 43 15.88
interdigitalis

Toplam 179 100 92 100 271 100

3.7. TIRNAK DEFORMASYONLARI VE AYAK HASTALIKLARININ

GORUNUMU
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Resim 3.7.1.Piyeten

Resim 3.7.2. Koyun igletmesi 6rnegi
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Resim 3.7.3. Piyeten

Resim 3.7.4. Tirnak deformasyonu
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Resim 3.7.5. Tiiyliice

Resim 3.7.6. Tirnak deformasyonu



40

Resim 3.7.7. Tuyliice

Resim 3.7.8. Tirnak deformasyonu
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Resim 3.7.10. Tiyliice
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Resim 3.7.11. Tirnak deformasyonu

Resim 3.7.12. Piyeten
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4.TARTISMA

Calismada; Afyon il¢elerinde bulunan hayvanlar ayak hastaliklar1 yoniinden ilkbahar
aylar1 Mart, Nisan, Mayis aylarinda ve sonbahar aylar1 Eylil, Ekim ve Kasim
aylarindaki prevelans: incelendi. Incelenen toplam 10327 koyundan 271’inde

(%2.62) ayak hastalig1 belirlendi.

Koyun ayak hastaliklar1 bir¢ok faktore bagli olarak degisebilmektedir. Bu
arastirmada yas, cinsiyet, 1rk, beslenme ve barinak sartlar1 g6z ardi edilerek koyunlar

ayak hastaliklar1 yoniinden incelenmistir.

Gerek lilkemizde gerekse bolgemizde koyun hastaliklarinin 6nemli 6l¢iide
sorun yaratti§i ve verim kayiplarina neden oldugu bilinmektedir. Bu hastalik
tablolarinin olusmasinda en biiyiik etken barinma, bakim ve besleme ve bilingsiz
yetistiriciligin yapilmasidir (Korkmaz ve Aslan, 2008; Izci ve ark., 1994). Yapilan
birgok ¢alismada yetistiricilerin  bilingsizliginden  kaynaklanan hastaliklar
bildirilmistir (Korkmaz ve Aslan, 2008; Izci ve ark., 1994; Sagliyan ve ark., 2003;
Avk ve ark., 2004). Yaptigimiz ¢aligmada da gittigimiz isletmelerden aldigimiz
anemnezlere gore yetistiricilerin eski bildigi yontemlerin disina ¢ikmadigi, ¢ikmak
istemedigi goriilmiistiir. Ayn1 zamanda barinaklarin hijyen kosullarinda yoksun
oldugu tespit edilmistir. Barmak yapisi kotii olan isletmelerde cerrahi hastaliklarin
daha yaygin oldugu yapilan ¢alismalarda belirtilmistir (Korkmaz ve Aslan, 2008).
Van ve yoresinde yapilan ¢alismada kot tip barinaklarda cerrahi hastaliklarin daha
fazla goriildiigi bildirilmistir (Korkmaz ve Aslan, 2008). Ayak hastaliklarinin
olusumunda isletmelerde kapasitesinden fazla sayida koyunun bir arada

bulundurulmasi da rol oynayacagi bildirilmistir (Sagliyan, 2002).
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Koyun 1rklart ayak hastaliklarina duyarlilik yoniinden farklilik gosterebilir.
Kiiltiir 1irk1 koyunlarin, iri yapili ve agir olmalar1 nedeniyle ayak ve tirnak iizerine
binen yiik fazla olur. Bu fazla yiik ayaktaki bu bolgelerde yapisal bozukluklarin sik
sekillenmesine yol agtig1 bildirilmektedir (Avki ve ark., 2004). Yaptigimiz ¢alismada
271 hasta hayvanin 240’1 (%88.56) Merinos 1rki, 25’1 (%9.22) Merinos melezi, 6°si
(%2.22) Ramlig’ tir. Konya bolgesinde Merinos, Akkaraman ve Ivesi koyun
wrklariyla yapilan ¢alismada ayak hastaligi daha ¢ok Merinos ve Ivesi koyun
rklarinda goriildiigii bildirilmistir (izci ve ark., 1994). Burdur yoresindeki ¢alismada
iIse muayene edilen koyun irklar1 arasinda ayak hastaligi oraninin; sakiz irki
koyunlarda %313.40, Ivesi ki koyunlarda %15.97, Akkaraman ki koyunlarda
%16.57, Merinos 1rki koyunlarda ise %19.60 oldugu bildirilmistir (Avki ve ark.,
2004).

Yaptigimiz calismada ayak hastaliklarina disilerde erkeklere oranla daha fazla
rastlanmistir. Fakat bu durum ziyaret edilen siiriilerde genellikle erkek hayvan
sayisinin ¢ok az olmasi ve yetistiricilerin damizlik olarak besledikleri bu hayvanlara
O0zen gostermesinin nedeniyle hastaliklarin az oldugu distntlmistir. Avki ve
ark.’larinin  (2004) Burdur yoresinde yaptigi calisma arastirmamizla paralellik
gostermektedir. Elazig bolgesinde Sagliyan’in (2003) yaptigi gerek agil gerekse mera
donemi sonunda koglarda karsilasilan ayak lezyonlar1 koyunlara oranla daha diisiik
oldugu bildirilmistir. Izci ve ark. (1994) Konya bdlgesinde yaptig1 calismada ise agil
donemi sonunda ayak lezyonu tespit edilen hayvanlarin %23.8’1 koyun, %2.7’si

kogtur, mera doneminde ise %11.4’li koyun, %1.4’1 kog oldugu belirlenmistir.

Koyun yetistiriciliginin yapildig1 bir¢ok iilkede koyunlarin en sik rastlanan
ayak hastalig1 piyeten olarak kabul edilir. Piyetenin ayak hastaliklar1 arasinda bir¢ok
tilkede hep ilk sirada olmasmin nedeni, bulasici bir enfeksiyon olmasi yaninda
onemli sayilabilecek verim kayiplarina yol agmasidir. Piyetenin etiyolojisinde, agil
ve barmaklarda hijyenik sartlarin uygun olmamasi, diizenli tirnak bakiminin

yapilmamasi, iz mineral yetersizlikleri ve hatali besleme gibi faktorlerin etkili oldugu
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bir ¢ok arastirmaci tarafindan vurgulanmistir (Alkan, 1998; Sertkaya ve Sindak,
2004; Sagliyan, 2003; Sagliyan ve ark., 2003). Yaptigimiz arastirmada hasta
hayvanlarin 84’tinde (% 30,99) piyeten tespit edilmistir. Piyeten daha ¢ok iliman
iklim hastalig1 olup etkenlerin saglikli hayvanlara bulagmasi i¢in 1lik ve nemli ¢evre
kosullar1 gerekmektedir (Alkan, 1998; Avki ve ark., 2004). Yaptigimiz ¢alisma
bolgesi karasal iklim olup az yagis alan ve kurak bir bolgedir, kurak bolgelerde
hastaligin 6nemli 6l¢iide azaldig1 goriisiindeyiz. Bu nedenle piyetenin diger bolgelere
gore bolgemizde goriilme orani azdir. Bu diisiincemizi Sanlurfa’nin  Birecik
bolgesinde yapilan calismada desteklemektedir. Sanliurfa’da 6zellikle yagisin bol
oldugu Kasim- Nisan aylarinda piyeten hastaligina yogun olarak rastlanmigtir
(Sertkaya ve Sindak 2004). Birecik ve merkez kdylerinde yapilan ¢aligmada, 2001
Eyliil-2002 Haziran doneminde kuru bolgelerde %2,3, Birecik baraji g¢evresinde
bulunan ve nemli bolgelerde %6,75 olarak; 2002 Eyliil- 2003 Haziran déneminde
kuru bolgelerde %4,4, nemli bolgelerde ise %10.3 olarak tespit edilmistir (Sertkaya
ve Sindak 2004). Konya bdlgesinde yapilan iki calismada; Izci ve ark. (1994) agil
dénemi sonunda muayene edilen hayvanlarin %0.14’{inde, mera dénemi sonunda ise
%0,64’tinde piyeten hastaligi tespit etmisler. Sagliyan’in (2003) Elazig bolgesinde
yaptig1 calismada ise piyetenin goriilme oraninin %18,95 oldugu bildirilmektedir.
Nijerya’ da yapilan bir caligmada ise yagisli zamanlarda ayak hastaligi yagis
olmadigi zamanlara kiyasla daha fazla gorildigi kaydedilmistir (Bokko ve
Chaudheri, 2001). izci ve ark.’nin (1994) calismasinda cok diisiik oranda piyeten
olgularina rastlandigi bildirilmistir. Bu durum piyetenin etiyolojisinde nemli ve
yagish iklim sartlarinin 6nemli olmasina uygun olarak, 1993-94 yillarinda Konya
bolgesinde yagislarin az olmasina bagli olarak sekillenen kurakligin, hastalik
olusumunu énemli oranda azalttigy seklinde diisiiniilmiistiir (Izci ve ark., 1994). .
Afyon’ un 2013 yilindaki yagis miktar1 verileri meteroroloji genel midiirliigiinden
temin edildi (http://www.mgm.gov.tr/, 2013, Resim 4.1). Bu veriler Afyon
bolgesinde 2013 yilinda yagis miktarinin az oldugunu gostermektedir. Bu noktadan
hareketle aragtirmamizda yagisin ayak hastaliklar1 prevalansini dogrudan etkiledigi

diistincesini desteklemektedir.
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Resim 4.1. Afyon 2013 Yagis ve Sicaklik Grafigi  (http://www.mgm.gov.tr/, 2013).

Koyunlarda goriilen ve en sik rastlanan ayak hastaliklarindan bir digeri de
sinus biflex’in yangisidir (Calisirlar, 1970; Ugurlu, 1991). Yaptigimiz c¢alismada
ilkbahar ve sonbahar déneminde yakin oranda tiiyliice goriilmiistiir. Calismamizda
hasta hayvanlarin % 15,88’ inde tiiyliice goriilmiistiir. Bu hasta hayvanlarin ilkbahar
doneminde %17.31’inde tiiyliice goriiliirken, sonbahar déneminde %13.05 oraninda
tiyliiceye rastlandi. Avki ve ark.’nin (2004) Burdur bolgesinde yaptigi ¢alismada
muayene edilen hayvanlarda %0,04 oraninda, Elazig bolgesinde Sagliyan’nin (2003)
yaptig1 ¢calismada hasta hayvanlarin %10,02’sinde tiiyliice tespit etmiglerdir. Konya
bolgesinde yapilan g¢alismada ise agil donemi sonunda hayvanlarda %25.3 oraninda

tiiyliice tanis1 konulmustur (Izci ve ark., 1994).

Yaptigimiz ¢alismada muayene edilen 10327 koyunun 271’inde (%2.62) ayak
hastalig1 tespit edildi. Tespit edilen 271 lezyonun 179’una ilkbahar déneminde,
92’sine sonbahar doneminde rastlandi. Her iki donemde tespit edilen ayak
hastaliklarinin  biiyiik bolimiinii tirnak deformasyonlart (% 53,13) olusturdu.
[lkbahar donemindeki hasta hayvanlarin %63.15’ini tirnak deformasyonlari
olustururken, sonbahar doneminde 9%58.33’linii  tirnak  deformasyonlari
olusturmustur. Avki ve ark.’nin (2004) yaptig1 Burdur yoresindeki ¢alismada teshis
edilen hastaliklar i¢cinde tirnak deformasyonlar1 %13.46 oraniyla ilk sirada yer aldig

bildirilmistir (Avki ve ark., 2004). izci ve ark.’min (1994) Konya bélgesinde yaptig
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calismada ayak hastaliklarinin  biiyiikk bolimiinii tirnak  deformasyonlarinin
olusturdugunu bildirmislerdir (Izci ve ark., 1994). Sagliyan’nin Elazig bélgesinde
yaptig1 calismada ayak hastaliklar1 arasinda ilk siray1 tirnak deformasyonlar1 almistir

(Sagliyan, 2003).

Calisma sirasinda yapilan ziyaretlerde, koyun yetistiricilerinin 6nemli bir
boliimiiniin periyodik ayak bakimmin ne oldugunu, tirnagin nasil yontulmasi
gerektigini ve ayak banyosu ya da asi uygulamalariyla ayak hastaliklarinin bir
kisminin 6nlenebilir oldugunu bilmedikleri anlasildi. Yetistiricilerin veteriner hekime
danismadan kendi bildigi ilaglart gereksiz yere kullandigi tespit edildi. Ayak
bakiminin geleneksel yontemlerle yilda bir kez veya hi¢c yapilmamasi tirnak
deformasyonlarinin 6nemli bir nedeni olarak kabul edilebilir. Hayvan sahiplerinden
edinilen bilgilere gore, genellikle sporadik vakalar halinde goriilen ekstremite
hastaliklarinin, tedavisinin masrafli ve uzun siireli olmasi nedeniyle, bu tiir hastalik

goriilen hayvanlarin kisa siirede elden ¢ikarilarak degerlendirildigi goriildii.

Yaptigimiz calismada lezyonlara daha ¢ok On ayakta rastlandi. Nijerya’da
Bokko ve ark.’larmim (2001) yaptigi ¢alismada da lezyonlar daha ¢ok 6n ayaklarda
goriilmiistiir (Bokko ve Chaudheri 2001). ilkbahar déneminde lezyon tespit edilen
179 hayvanin, 115’inde (%64.24) lezyona hayvanin 6n ayaginda rastlanirken,
64’tinde (%35.76) hayvanin arka ayaginda lezyona rastlandi. Sonbahar doneminde
53 (%57.60) hayvanin 6n ayaginda, 39 (%42.40) hayvanin arka ayagin da lezyon
tespit edildi. Toplam da 6n ayaklarda hastalik oran1 %61.99, arka ayaklarda hastalik
oran1 %38,01 olarak kaydedilmistir. izci ve ark.’min (1994) calismasinda tirnak
bozukluklarinin %23, 40’mnin 6n, %76,60’mnin ise arka ayaklarda sekillendigi
gorilmistiir. Sagliyan’in (2003) Elazig bolgesinde yaptigi calismada Agil ve mera
sonlarinda toplam on ayaklarda %31,16, arka ayaklarda ise % 68,84 hastalik goriilme

oranlarini tespit etmistir.
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Yaptigimiz c¢alismada ilkbahar ve sonbahar olmak iizere iki asamali olup
bolgenin yillik yagis, nem ve sicaklik ortalamalarindaki degisiklikler izlenerek, ayak
hastaliklarinin mevsimsel dagilimi arasindaki iliski belirlemeye ¢alisildi. Yapilan
Burdur boélgesindeki ¢alismada ayak hastaliklarinin mevsimlere gore dagilimlari
incelendiginde tliylliicenin tiimiiniin ve tirnak deformasyonlarinin  %38.5’inin
sonbaharda, piyeten olgularinin tiimiiniin ve tirnak deformasyonlarinin %61.5 nin
ilkbaharda gozlendigi belirtilmis (Avki ve ark, 2004). Calismamizda tanisi konan
hasta hayvanlarin %66.05’ ilkbahar doneminde, %33.95” inde sonbahar déneminde

rastlanilmistir.

Calismada yetistiricilerin meralardan yararlanma orani oldukca yiiksek oldugu
tespit edildi. Ancak meralarin yetersiz olusu nedeniyle ek yemlemeye ihtiyag
duyuldugu belirlendi. Ulkemizde mera alanlarmmn 1980 ile 1996 yillar1 arasinda
yaklasik %50 azaldigi ve meralarin niteliginin bozuldugu yapilan g¢aligmalarda
vurgulanmaktadir (Avki ve ark., 2004). Saglikli ayak yapisi i¢in mineral maddelerin
gerekli oldugunu bir¢ok arastirmaci yaptig1 ¢alismada bildirmistir. Ozellikle tirnak
yapist i¢in mineral maddelerin yemlerle alinmas1 gerektigini birgok arastirmaci isaret
etmektedir (Avki ve ark., 2004; Alkan, 1998). Bu mineral maddelerin eksikliginde

ayak lezyonlarinin artacagi diistiniilmektedir.

Burdur boélgesindeki ¢alismada mera donemi sonunda %11.85 olarak tespit
edilen ayak hastaligina yakalanma oranmin, agil dénemi sonunda %20.01 olarak
tespit edilmistir. Agil donemi sonunda ayak hastaliklariin yaklagik iki kat
artmasinin sebebi hayvanlarin agilda yeterince hareket edememeleri olabilecegi Avki
ve ark. tarafindan bildirilmistir (Avki ve ark., 2004). Konya bélgesindeki ¢alismada
da agil doneminde gozlenen ayak lezyonlarmin mera donemindekilere oranla
oldukca yiiksek olmasi; bu donemdeki yetersiz egzersiz ve tirnak asinmasinin az
olmasinin yani sira, agil zeminlerinin hayvan pisliklerinin birikimi ile olusmus
olduk¢a yumusak ve nemli ortamlardan olustugu bildirilmistir (Izci ve ark., 1994).

Bu veriler bizim c¢alismamizla paralellik gostermektedir. Calismamizda ayak
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lezyonlarinin  %66.04 agil donemi sonunda, %33.94’ti mera donemi sonunda
goriilmistiir. Sagliyan’in (2002) Elazig bolgesinde yaptigi calismadir; ¢alismasinda
ayak lezyonlarin %79.08’i agil donemi sonunda, %20.92’si mera dénemi sonunda

gorildiigi bildirilmistir.
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5.SONUC VE ONERILER

Sonug olarak 2013 ilkbahar ve sonbahar aylarinda Afyonkarahisar ilgelerinde yapilan
arastirmada koyunlarda karsilasan ayak hastaliklar1 prevalanst % 2.62 olarak

saptanmistir.

Koyunlardaki ayak hastaliklar1 bir¢ok bolgede oldugu gibi boélgemizde de et
ve siit kaybi, prematiire dogumlar, yapagi miktar1 ve kalitesinde azalma ile

yetistiricilikten ¢ikarmaya kadar varan 6nemli kayiplara yol agmaktadir.

Koyunlarda saptanan ayak hastaliklarinin koyunlarin barindirma kosullari,
yetistirilme yonii, beslenme sekli, iklim ve cografi bolgelere gore degistigi tespit
edilmistir. Piyeten gibi Onemli ayak hastaliklart nemli bolgelerde daha fazla
goriildiigli onceki yillarda yapilan c¢alismalarda belirtilmistir. Afyonkarahisar
bolgesinin az yagis almasindan dolay1r bu tiir hastaliklar ¢ok yaygin olmadig
sonucuna varilmstir. Ozellikle Afyonkarahisar Emirdag Bolgesinde 2013 ilkbahar ve
sonbahar donemi yagis miktar1 ¢ok diisiik olmasi nedeniyle piyetene az

rastlanilmstir.
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OZET

Afyon Bolgesi Koyunlarinda Ayak Hastaliklarinin Prevalansinin Arastirilmasi

Bu caligmada Afyon Bolgesindeki koyunlar ayak hastaliklari yoniinden incelendi.
Arastirmada 9877 (%95.65) disi, 450 (%4.35) erkek hayvan olmak {izere toplam
10327 hayvan muayene edildi. Arastirma ilkbahar ve sonbahar olmak iizere iki

asamada gerceklestirildi.

Muayene edilen 10327 hayvanin 271’inde ayak lezyonu saptanmistir. Lezyonlarin
%66.04’u ilkbahar doneminde, %33.94°1 sonbahar doneminde goriilmiistiir. Bu da
gostermistir ki merada otlayan hayvanlarda ayak hastaligi goriilme orani agilda
barmdirilan hayvanlarda ayak lezyonu goriilme oranindan daha azdir. Toplam hasta
hayvanlardaki lezyonlarin %61.99° si On ayakta, %38.01’si arka ayakta tespit

edilmistir.

Ayak lezyonlarmin %353.13’li tirnak deformasyonu olurken, %15.86°s1 tiiyliice,

%31.01°1 piyeten oldugu goriilmiistiir.

Sonu¢ olarak 2013 yilimin ilkbahar ve sonbahar aylarinda Afyon bdlgesinde

koyunlarda karsilasan ayak hastaliklar1 prevelans1 % 2.62 olarak saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: Ayak hastaliklari, Koyun, Prevalans, Afyon Bolgesi
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SUMMARY

Investigation of prevalance of foot diseases in sheep in Afyon region

In this study sheep in Afyon region were investigated in terms of foot diseases. In
the research a total of 10327 animals consisted of 9877 (95.65%) female and 450
(4.35%) male were examined. The study was carried out in two stages such as spring

and autumn.

Those examined 10327 animals 271 had foot lesions. It was observed that
%66.04 of lesions were seen in spring and 33.94% in autumn. This shows that the
prevalance of foot lesion in animals on pasture was lower than those animals kept in
indoor. 61.99% of lesions were located in front feet and %38.01 in hind feet of all

lesions.

Hoof deformation was 53.13% whereas 15.86% was sinusitis and 31.01%

was foot rot of all lesions.

In conclusion in spring and autumn months of 2013 the prevalance of foot

diseases in sheep was 2.62% in Afyon region.

Key words: Foot diseases, Sheep, Prevalance, Afyon Region
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