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SIGIRLARIN ENFEKS]YOZ
KERATOKONJUNKTIVISLERINDE SUBKONJUNKTIVAL
ANTlBIYOTlK VE ALFAKIMOTRIPSIN ENzimi
UYGULAMALARI

Erdogan Samsar? Faruk Akin? " Perran Gokge?
Babiir Bilir¢

Subconjunctival Antibiotics and Alphachymetrypsine. Enzyme
Applications in the Treatment of Infectious Bovine ‘Kera-
toconjunctivitis

Summary: Infectious Bovine Keratoconjunctivitis is a widespread highly
contagious ocular disease of cattle that is caused by gram-negative bacleria
Moraxella bovis ( M. bovis). It was first described in the late 19th century. The
outbreaks of epidemic proportions occur during the summer and aulumn In
winter severe outbreaks can occur among cattle housed in close contact.

Young animals can show more serious effects rather than adults. In a
herd 80 %, of the animals can be affected in one-three weeks time. In affected:
animals clinical symptoms primarily take place in the cornea with excessive
lacrimation (ocular discharge), photophoby, impaired vision. The watery disc-
harge soon becomes purulent. Blepharospasm, anterior segment irritation and
pain are initial signals of the conjunctivitis. Corneal changes usually take,
place at the first stage or during three days. Centre of the cornea becomes cloudy
with dn area of approximately 3 mm. wide. Conjunctival areas are /yzperemtc
and oedematous.

Corneal ulcerations usually develop in thé seventh day following the heavily
vascularisation of the limbal vessels. Corneal ulcerations rapidly enlarges and
involves the deeper stromal tissue raising from epithel and the basement.
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Descematocele with panophthalmitis which is the result of the penerrati-
on in the anterior segment may take place.

Mortality is not practically observed but may result in temporary blindness.

4500 animals from different regions of Turkey were taken under cont-
rol between 1990-92 for IBK 51 of them were determined to be suspectible
of IBK. Clinical examinations were combined with laboratory checks.

Affected animals were divided into three groups in order to determine the
¢ffects of antibiotics verses alpha-chymotrypsine enzyme.

1~ Antibiotics (Kemicetin succinate 1-2 ml (0.2-0.4 mg)
2~ Enzyme (Alpachyomotrypsine 1-2 ml (90-180 EAU)

3— Mixed Antibiotic 0.5-1 mi (0.1-0.2 mg) -+ Enzyme 0.5-1 ml
(45-90 EAU).

All of the animals in each group received 0.5-2 ml in subconjunctival rou-
te for 1-7 times periodically.

Kemicetine succinate was used as it passes the humor aqueous barrier easily.

The enzyme alpachymotrypsine was chosen for its necrolytic, proteolytic
effects on fibrines.

All the drugs were administered under the conjunctiva of the animals de-
pending on the stage of the disease. Controls were performed daily and periodi-
cally.

In peracut and acut cases especially in young animals satisfactory results
were obtained for all groups. Mixed applications were favourable in chronic
cases.

 The results were variable according to the method preferred and the steps
as shown in the scheme.

Ozet: Enfeksiyiz Bovin Keratokonjunktivitis, sigularda gram-negatif
bir bakteri olan Moraxella bovis (M. bovis)’in neden oldugu yaygin, yiiksek
oranda bulasicr bir goz hastalididvr. Hastalik ilk kez 19. yiizyilda tanimlan-
mugter. Epidemik oranlarda salginlar yaz ve sonbaharda gozlenmektedir. Kapals
ortamlarda siki temas halinde tutulan sigirlarda kis aylarinda da hastaliga
rastlamlabilir.

Geng hayvanlar, erginlere oranla hastalikian daha ciddi sekilde etkilenir-
ler. Ahirdaki hayvanlarin %, 80°i 1-3 hafta iginde hastalanrlar.
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Hasta hayvanlarda ilk klinik belirtiler gozde ileri olgiide lakrimasyon,
fotofobi, goriiy bozuklugu ile ortaya gikar. Su kwamndaki gozyasr akintisi,
kisa zamanda purulent bir goriinim kazanwr. Konjunktivitisin ilk belirtileri
blefarospazm on segment irritasyonu ve lokal agnider. Korneadaki degisiklikler,
hastaligin baslamaswyla beraber ilk 3 giin iginde kendisini belli eder. Korneanin
merkezi yaklasik 8 mm. ¢apinda bulutlu gériinimdedir. Konjunktival alanlar
hiperemik ve ddemlidir.

Limbus’a ait damarlarin kornea iizerinde agiry derecede yayilmasiny taki-
ben ilk 7. giinde korneal iilserler gelisir. Korneal iilserler epitel ve bazal katman-
lardan derin stromal dokuya kadar ilerleyecek sekilde hizla biiyir.

Korneamin perfore olmasi sonucu desematosel ve panoftalmi gorilebilir.
Praiikte iliim olaylar: goriilmemigtir ama, ileii derecede kirlikle sonuglanan
olgulara siklikla rastlamimaktader.

Bu ¢aliymada 1990-1992 yillart arasinda Tiirkiye'nin degisik bolgele-
rinde 4500 sigrr IBK yiniinden kontrol altna alinmig, 51 sigwda klinik ve
laboratuvar incelemeleri sonucunda IBK belirlenmistir.

Hasta hayvanlar 3 gruba ayridarak sagaltim altina alinmiglardar.

1- Antibiyotik grubu Kemisetin siiksinat 1-2 ml (0.2-0.4 mg)

1- Enzim grubu Alfakimotripsin 1-2 ml (90-180 EAU)

3— Kangik grup Antibiyotik 0.5-1 ml (0.1-0.2 mg) + Enzim 0.5-1
mi) (45-90 EAU).

HNag uygulamalar: her 3 grupta da subkonjunktival yoldan periyodik ola-
rak 1-7 kez yapild:.

Kemisetin siiksinat humor aqueous bariyerini kolaylikla gegtigi igin ; al-
fakimotripsin enzimi ise proteolitik ve iyilesmeyi uyaricy etkisi nedeniyle segil-
miglerdir.

Perakut ve akut olgularda zellikle geng hayvanlarda biitiin gruplarda olum-
lu sonuglar elde edilmiy; kronik olgularda ise karistk uygulamalar daha iyi
sonuglar vermistir.

Girig
Sigirlarin  enzootik ve epizootik nitelikli keratokonjunktivitis

olgular1 Oftalmia Epizootika, enfeksiyéz goz yangsi ya da Enfeksiyoz
Bovin Keratokonjunktivitis (IBK) olarak tanimlanir.

Olgu sigirlar diginda koyun, kegi, domuz ve kanathlarda da géz-
lenir. Hastalik siklikla tropikal bolgelerde salginlar halinde seyretmek-
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le beraber, iilkemizde Temmuz ve Eylill aylarinda tiim bolgelerde iz-
lenebilir (2, 3). ,

IBK iizerinde ilk .caligmalar 1889°da baslamistr. Billings’in bu
cahymalarini New Forrest'in hastalig cnfeksiyoz oftalmia, pinkeye,
blight olarak tanimlamas: izlemis ve 1976’da Bedford hastahi “infec-
tious keratitis” olarak isimlendirmistir. Sonradan daha acik bir sckilde.
hastalik ‘infectious bovine keratoconjunctivitis’ (IBK) olarak tanim-
lanmigur (20, 22).

Halen izerinde bir ¢ok aragtirmalar siirdiiriilen. 1BK iilkemizde
de yaygin salginlara neden oldugundan, giincelligini korumaktadir.
Hastahigin sagaltumu iizerine yapilan ¢aliymalara ilgili veriler dikkate
alindiginda, bazi tartigmaya agik noktalarin bulundugu; iyilescn olay-
larda isc goze ilgili baz1 sekellerin ve komplikasyonlarn kalici oldugu
dikkati gekmektedir.

Arastirmada bu noktalar dikkate alinarak; IBK olgularmin sa-
galumunda ilk kez antibiyotik vc alfakimotripsin uygulamasinin sonug-
larini, bu sonuglarin bilimsel ve pratik agidan ctkinliginin ortaya kon-
mas1 amaclandt.

Litcratiirlerde rastlamlan bir gok verinin ginda diinyada belir-
gin olarak higbir alam “free zone’ olarak belirlemek olasi degildir. Ge-
nelde sigir yetistiriciligi yapilan her alanda IBK’va rastlama olasihigi-
nin bulundugu kaydedilmektedir (20).

Geng hayvanlarin hastahiga kars1 6zel bir duyarhihiga sahip oldu-
gu bildirilmektedir. Yiiksek oranda bulagic1 olan IBK, hizla yayilma
karakteri gosterir. Bu yiizden enfektc ahirlarda yaklasik 3 hafta icinde
hayvanlarin hastaha yakalanma oranmnin % 80’c ulasugi, % 20 ora-
runda da progresif nitclikte kérlikle sonuglandigi bildirilmektedir.
Yaz ve sonbahara 6zgii bir hastahk geklinde seyrettigi bildirilen IBK’
nin, kapal ortamlarda stki temas halinde bulunan sigirlarda kig ayla-
rinda da gozlenebilecegi vurgulanmaktadir (2, 3, 11, 12, 20, 22, 24, 235).

IBK'nin herhangi bir irka &zgii olabilecegine dair yayinlar celig-
kilidir. Ancak Hereford'larla Jersey ve Aberdeen Angus larin hastahiga
yakalanma oranlarinin yiiksek oldugu bildirilmektedir. Brahman’lann
ise direngli olduklar: belirtilmcktedir. Hercford buzagilarinda yapilan
bir aragtirmada goz kapaklar ve gevresi pigmentsiz olanlarda enfek-
siyonun daha ¢abuk bulastig1 izlenmistir (19, 20, 22).

IBK’da pratikte 6liim olaylari gériilmemckte, ancak kalici kor-
liik ve siit verimi kayiplar nedeniyle ekonomik yonden énemli bir has-
talik olarak kabul edilmektedir (2, 11, 20).
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IBK’'nin ctiyolojisi ile ilgili pekgok aragtirma yapilnusur. 1BK
y1 6zgiin bir hastaliktan ¢ok, bir sendrom olarak niteleyenler de bulun-
maktadir. Etken, birgok aragtiricimn hemfikir oldugu tizere Moraxcl-
la bovis’tir. Buvun yarisira adenovirus'lar, infectious bovine rhinot-
racheitis’ler, Listeria monocytogenesis ile mycoplasma boviculi, Thei-
lesia’lar da hastaligin ortaya gikmasinda ctkili olurlar, Ancak, bunlarin
yalnizca konjunktivitisc neden olduklar kaydedilir. Rickettsialarin,
sigir géz hastahklart igindeki roli heniiz anlaglamamgur (20).

M. bovisin bulasmasinda ectkili olan Hydrotaca armipes’ten
ajamn izolasyonu igin yapilan ¢aliymalar bagsarisiz olarak nitelenirken
sineklerin sindirim sistemi ile sigir goézlerinden izole edilen Branha-
mella catarrhalis’in gézyagina kolay gectigi saptanmustur (4, 10).

Disi Musca autumnalis’in M. bovis tagiyicist oldugu ve aktif ola-
rak kontaminasyonda ctkili oldugu da kanitlanmigur. Bunun diginda
M. domestica ile Stomoxys calcitransin da aym oranda ctkili olabile-
cegi belirtilmigtir (5, 8, 11). Sincklerin bu mekanik etkirligi diginda
UV aginlarmin da olusumda payr kaydedilmigtic (11, 13). Ozellikle
gines 1gigimin. inkitbasyon perivodunu kisalttg bildirilmigtir (18).
Kisin kardan yanstyan iginlarin da aym orvanda etkili oldugu vurgu-
lanmugur {16).

Gézyaglarinda lizozim enzimi bulunmadigindan, sigirlarin hasta-
hga kary daha duyarl olduklain kaydedilmcktedir. Ayrica tozlar,
uzun otlar, A vitamini cksikligi ve irka ilgili duyarhbklar diger pre-
dispozisyon faktorleri olarak bildirilmekredir (11).

IBK enfeksiyonlarinda primer etken olarak kabul edilen M. bovis’
in virulansi ctkileyen fimbriasyon, beta-hemolizin ve dermonekrotik
toksin gibi gesitli faktérlerin varliga ortaya konulmugtur (9, 11, 15, 18).

Hastahgin klinik belirtileri iizerinde Jackson (19533, Formston
(1954), Wilcox (1968} ve Gelatt (1981)’in yogun arastrmalart bulun-
maktadir (20). Klinik belirtiler ahirdan ahira fark gosterdigi gibi, aym
hayvan gruplar arasinda da ayricaliklar bulunabilir (7). Klinik belir-
tilerin enfeksiyonu izleyen 3-5 giin iginde ortaya gikug izlenir. 2—4
giin oldugu bildirilen irkiibasyon siiresi, yaz aylarinda daha da kisa-
labilir. Klinik olarak ilk 6nce epifora, blefarospazm ve fotofobi izlenir.

Jackson, hastaligi klinik belirtileri ve siddetine gore akut, subakut,
kroaik, fulminat ve tagiyiaa form olarak 3 grup alunda toplamustir
(2, 3,6, 11, 13). Fulminat formda panoftalmiris, iki tarafl korlik goz-
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lenebilirken, tagiyia formda hayvanlarda portérlik diginda herhangi
bir belirtinin izlenmedigi vurgulanmgtir (13).

Her iki gozde ayn1 oranda lezyona rastlamak pek olasi degildir.
Oncelikle konjunktivitisi izleyerck keratitis ortaya gikar; tersi oldugu
olgulara da rastlamlmaktadir. Mukopurulent bir gézyagimi takiben
kisa zamanda kornea iilserasyonlarinin olugumu gozlerir {2, 3, 7, 11).

Hafif siddettcki olgularda 23 hasta iginde spontan iyilesmelerin
sckillencbilecegi de vurgulamr {7, 11, 24).

IBK’da bir ayricalik olarak korncal vaskiilarizasyonun merkezden
baslayarak perifere dogru ilerledigi goriiliir. Bu, 6zellikle kangan baz
g6z hastaliklarimn ayirtedilmesinde nemli bir bulgu olarak degerlen-
diriliv (1, 7, 11).

Hastahig geciren sigirlarda farkli dizeylerde bir bagisikligin olus-
tugu, ancak bunun 5-6 ay kadar siirebilccegini éne siirenler bulun-
maktadir (24).

Genel goriise gore IBK, travmatik keratitis, paraziter (Thelazi-
asis), vitamin eksiklikleri (A, D, E vit.), allerjik konjunktivitisler, sku-
amoz hiicreli kanser, viral keratitisler (IBR virusu, CGB, P13 virusu,
Adenovirus) ile karigabilir; ayrica Mikoplazmalarin neden oldugu ke-
ratitlerc de benzerlik gosterir {1).

IBK nin tanst laboratuvarda bakteriyolojik ve serolojik yontem-
lerle yapilmaktadir. M. bovis'te identifikasyon biyokimyasal reaksi-
yonlara dayali olup, oksidazin pozitif oldugu hildirilir (8, 17, 21, 23
26).

IBK’'min sagaluminda lokal ve sistemik pekgok ajan kullambr.
Bunlarin agirlik noktast hi¢ kuskusuz antbiyotiklerdir. Lokal uygu-
lamada cn 6nemli olan sorun, sifirlardaki giinliik 25-30 ml. olan goz-
yag salgisidir. Bu da topik uygulamalarda ctken maddenin hizla uzak-
lastirilmasina neden olur (11, 13). Yapilan denemelerc gére, M. bovis,
neomisin, kanamisin, polimiksin-B, oksitetraskilin ve ampisilina grubu
penisilinler; nitrofurazon ve kloramfenikol’e karst duyarli bulunmug-
tur. Ek bir sagalum olarak da gtz dokusu yenileyicilerinden Vit. A.
pankreas ckstresi, antienflamatuvar enzimler de onerilmektedir.
Agriy1 azaltmak amaciyla da Atropin kullamimasiun yarar: savunul-
maktadir (6, 9, 20).

Pomat scklinde uygulanan pekgok .ilacin etkisinin kisa sireli ol-
dugu, bazen bunlarin palet haline getirilmis formlarinin kullanilabi-
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lecegi bildirilmistir. Bu arada sprey formunda bulunan ve boya iceren
bazi maddeler UV iginlamnin etkisini azaltigindan, goz cevresine sik-
mamn. yarari oldugunu savunanlar da bulunmaktadir (11, 131,

Son yillarda subkonjunktival enjcksiyon uygulamalan sigir gz
hastaliklan) pratiginde de yayginlasurlmigur (11).

M. bovis'in virulent suglarinin sahip oldugu hemolizin enziminin,
tripsin. tarafindan yitkimlandigi, bunun da etkeni zayiflatug: kaydedil-
mektedir (20).

Alfakimotripsin proteolitik etkili bir enzimdir. Ayrica kollagena-
zin sahmimim da uyardigr bilinir. Asin miktarlari ulkus sekillenmesine
sebep olan kollagenazin, rormalde korrca nckrotik dokularimt uzak-
lagirmaya da yardima oldugu kaydedilmoktedir (14).

M. bovis’in klorhcksidin veya povidon-iyodin gibi dezenfcktan-
lara kargi da duyarli oldugu vurgulanmaktadic (11).

IBK’ya karsi M. bovis’ten hazirlanmig adjuvanth inakdf ve ak-
tif aglann, sigirlarda yaklagik % 50 oraninda direnc sagladiga gozlen-
migtir (11, 23).

Materyal ve Metot

Aragtirmanin materyalini 1990-1992 yillar1 arasinda degisik yas,
1rk ve civsiyctteki 51 adet sign olusturdu. Bunlann 3’i AU Veteriner
Fakiiltesi Cerrahi Anabilim Dali Poliklinigi'ne getirilen; 48’1 de
degisik yorclerdeki tarim isletmelerinde IBK tanisi konulan sigirlards.

Arasurmada sigirlarin cnfeksiy6z keratokonjunktivitisleriniv. sa-
galuminda liyofilize alfakimotripsin ile sentetik kloramfenikol levojir
kullanilds.

Sagaltim oncesi hayvanlarin gozleri direkt ve indirckt muayene
edildi ve olgularin klinik seyirleri saptandi.

Tanida IBK’dan kuskulu bulunan olgulardar svap ahnarak AU
Veteriner Fakiiltesi Mikrobiyoloji Bilim Dali’'nda ve il kontrol labora-
tuvarlarinda mikrobiyolojik muayencler yaptrildi.

5 mg: hik livofilize alfakimotropsin (450 EAU) 1 ml. sinde 1 mg.
etken madde igerccek sekilde eriticisinde sulandirildi. Antibiyotik
olarak kullamlan 1 gr. hk kemisetin siiksinat da, Iml. sindc 0.2 gr.
etken madde bulunacak sekilde enjcktabl soliisyon haline getirildi.
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Uygulama. olgunun klirik seyir ve siddetine gére her giin ya da
giinagirt olmak iizere hayvamn iist ya da alt goz kapagina subkon-
junktival olarak yapildi. Uygulamada hayvarn yag, biyiikligi (kg/
agirlik), konjunktival tolerans dikkate ahnarak 1-2 ml olarak belirlendi.

a3

Caliymada yeralan olgular 3 sagalum grubuna aynldi: - -
— 1. Grup olgulara: Kemisetin siiksinat 1-2. ml (0.2-0.4 mg)
— 2. Grup olgulara: Alfamkimotrip:sin 1-2 ml (90-180 EAU}.

— 3. Grup olgulara: Karisim olarak 0.5-1 ml enzim (45-90 EAU)
— 0.5-1 ml antibiyotik (0.1-0.2 mg) uyguland. '

Aragurma siiresince 4500 bas sigir IBK yoniinden muayene  cdi-
lerek taramaya tabi tutuldu. Sagalum alunda bulundurulan 51 olgu,
ilkbahar ve sonbahar ayvlarmda tarafimizdan kontrol alunda tutuldu.

Bulgular

© 1990-1992 villan arasinda gesitli isletmelerde yapilan taramalar-
da toplam 4500 bas hayvan muayerc cdildi ve bunlardan sadece 51
adetine IBK tanist kondu.

Isletmelerdeki taramalar sirasinda kurumlarda konuya ilgili bil-
giler alinirken, ozellikle hastaligin insidansi ve uygulanan sagalum
yontemleri de ayrica degerlendirildi. .

‘Thiman iklime sahip Karadeniz yoresinde  hastahgin Temmuz-
Agustos aylarinda, erginlerde gayra gtkig mevsiminde, I¢ Karadeniz
yoresinde yilin her doneminde ve % 15-20 oraninda IBK’ya rastla-
nilchgr 6grenildi. Ayni bolgenin daha dogusunda kalan yérede Alman-
va’dan ithal edilen Simmecnthales’lerde 9% 15 oraminda rz'istlamldlgl'
saptandi. '

Sagalum oncesi hasta gozleriden alinan svaplardan yapllan bak-
teriyolojik kontrollerde hemen tim olgularda M. bovis saptand.

Perakut olgularin 1'i, akut .olgulafln"2’si, kronik 01g‘ul€1r1n ise
4’tinde IBK’'min bilateral seyrettigi gozlendi. :

2 perakut olgunun 1'i, enzim, 2’sinc karigtk uygulama; 9 akut
olgunun 5’ine antibiyotik, 2'sine enzim," 2’sinc dc kangtk uygulama;
39 kronik olgunun ise 13’ine antibiyotik, 10’una enzim ve 14'ine ka-
nstk enjeksivon yapildr (Cizelge 13,
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Sagalum amaayla yapilan subkonjunktival uygulamalar 1-7 ‘
kez yinelendi. Enjeksiyonun hergin yapildifii olgularda sik uygulama-
mun irkiltisine bagh olarak konjunktivalarin hiperemik goriiniim al-
dig1 ve blefarospazma neden oldugu izlendi.

Perakut olgularin hemen tiimiinde iyilesmeler saptand.

Akut olgularda sagalum éncesi blefarospazm, cpifora, fotofobi,
konjunktivada hiperemi izlendi ve toplam 9 olgunun 7’sinde iyilesme,
kalan diger ikisinde isc yangi belirtilerinin siirekli oldugu dikkati ¢ek-
i,

Sagalum oncesi kronik olgularda ise gézvas: akinus, blefarospazm
konjunktivalarda hipercmi, fotofobi, keratitis, korneal opasite, vaskii-
larizasyon, keratokonus, kornea ulkusu, iris stafilomu, kornea apsesi,
loykom gibi bulgular saptandi. Uygulama sonrasi toplam 39 olgunun

w 15’inde komplikasyonsuz iyilegme, 24’tinde 16ykom (gérﬁ§c cngel ol-
mayacak nitelikte) gibi komplikasyonlar gézlendi (Cizelge 1).

AU Veteriner Fakiiltesi Cerrahi Anabilim Dali Poliklinigi’nde

saptanan 3 IBK’h olguda gozlenen kornea apsesi, ulkus kornea, ke-

| ratokonus ‘ve diffuz keratitis gibi bozukluklara ragmen, diizenli en-

| jeksiyon, siirekli kontrol, rutin sinek miicadclesi gibi uygulamalar so-
nucu tiimii sckelsiz olarak 1y11c5n

‘ Olgular - arasmda bulunan” gen¢ sifirlarin ergin olanlara oranla
IBK’ya karsi daha duyarh olduklani da goézlendi. '

"Uygulama gruplannin sagalum sonuglari, olgularin perakut, akut
| ve kronik olusuna ve uygulanan yoénteme goére degiskenlikler gosterdi.
| Buna gore; perakut ve akut olgularda uygulanan her tig yontemden de
| ayn1 bagaril sonuglar elde edildi. Kronik olgularda ise, tck bagina.uy-

gulanan enzim, sagaltmda yetersiz kaldi. En olumlu sonuglann ise
antibiyotik 4 enzim kansimi uygulamalardan ahindig1 saptandi.

Tartigma ve Sonuq

Yiiksck derccede bulasici 6zelligi oldugu, 1iman ve tropik iklim-

li boélgelerde sikhikla gorilldiigli kaydedilen IBK'nin (2, 3, 22), tlke-

mizde de aym ozellik gésteren bolgelcrde vaygin bir sckllde seyrettigi
gozlenmistir.

Ara§t1rmada 4500 hayvan iizerinde yapilan genel degerlendirme-
de adi gecen hayvanlann iilkemizin ihman ve deniz seviyesindeki sulu




Cizelge 1. Olgular
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|

Olgu Pr. N.
1 1334/90 Giinasin
Vet, T,
2 | Vet/F Giinasm
3 {Vet/F Giinasin
4 | Tahir Ova Hergiin
5 oo Hergiin
0 “oo» Giinasin
7 oo Hergiin
8 oo Ginasin
9 “ooo» Giinasim
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Cizelge 1'in devam
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edosr e e s _
Resim 1. 2 no. lu olgunun sagalim iincesi girinimii.
The aspect of the 2nd. case hefore treatment.
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Resim 2. 2 no. lu olgunun 5. uygulamadan sonraki goriiniimii.
The aspect of the 2nd. case after 5 th. application.
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The aspect of the 49 th. case after 3rd. application.
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tartma elverisli kuzey-bau bélgesinde IBK youtinden yiksek bir insi-
dansa sahip oldugunu gostermesi, bu gorisi destckler ritcliktedir.

Yaz ve sonbahara 6zgii bir hastalik oldugu kaydedilen, ancak siki
temas halinde bulunan hayvanlarda kig aylarinda da gozlenchilecegi
bildirilen IBK’ya (2, 11, 24, 25), gozlem alunda tutulan islctmelerde
yalnizca yaz ve sonbahar dénemlerinde rastlarilds.

Geng ve gozkapaklar: pigmentsiz olan bireylerde IBK’ya kargp
belirli bir predispozisyonun varhg kaydedilir (2, 3, 12, 19, 22). Aras-
tirmada ve Holstein’larda yaygin oldugu saptandi. Ayrica gozkapag:
cevresi pigmentsiz olan Simmenthales irkr sigirlanin bulundugu islet-
melerde de hastahgin yaygin olduguna dair bilgiler edinildi.

Giines 81 (UV), ot bagag, toz, ahur gazlan gibi etkili maddelerin,
ozellikle ilkbahar ve sonbaharda artan sinck fakerinin 1BK'mn
ortaya ¢ikmasinda ctkili oldugu vurgulanmaktadir {2,3,7, 11, 13, 18).
Aragtirmada ele ahran igletmelerde bu faktorlerin timiiniin varoldugu,
ozellikle de sinek ctkeninin gok yogun oldugu ve hastaligin bu yolla
daha fazla yayilabilecegi goriisii hakim oldu.

Literatiir verilerde enfeksiyoz keratokonjunktivits enfeksiyozada
baglica etkenin M. bovis oldugu kaydedilir (11, 20). Hastalikh gozler-
den alinan pekgok svaptan yapurilan bakteriyolojik muayenelerde
de aymi etkene rastlamildi.

2-21 giin olarak belirlenen M. bovis kulugka suresinin (2, 3, 5,
11, 24). gozlem altinda bulundurulan hayvanlarda ortalama 3 giin
oldugu saptand.

Bircok literatiirde perakut, akut ve kronik donemlerde gézlendi-
gi bildirilen. semptomlar (2, 3, 7, 11), arasurmada ycralan olgularda
da izlendi. Akut ve kronik olgularda korneanin merkezinden baglayan
bulamkligin 5-6 giin icinde perifere dogru ilerleme gostererek yaygin
bir keratitisle sonuglandig: izlendi.

IBK’nin sagaluminda bugiine kadar bircok ¢aligma ve aragtrma
yapilmis ve genel bir kani olarak etkenin pekgok antibiyotige karsi du-
yarlilifi vurgulanmigtir, ancak sagalulan hayvanlarda komplikasyon
ve kalici bazi sekellerin siirckli oldugu bildirilmisur (2, 3, 11, 13).
Bunun disinda 6zcllikle son yillarda kedi ve kopeklerin bazi kornea ve
konjunktiva hastaliklarinda basariyla kullamldifi vurgulanan alfaki-
motripsin’in subkojunktival enjcksiyonlarinin da giderek yayginlagtgn
kaydedilmektedir (14). Aragurmada yeralan toplam 51 olgunun 13’tine
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yalmz alfakimotripsin, 18’inc antibiyotik + alfakimotripsin karigimi
uygulamalarindan elde edilen sonuca gore; sadece enzimin iyilesme
olayinda yeterli olmadigi, antibiyotikle birlikte kullamildig olgularda,
herhangi bir sekele meydan vermeden kisa siiregte belirgin iyilesme-
lere yolagugt tesbit edilmigtir. Bu yoniiyle IBK min antibiyotiklere kar-
st duyarhhgr kamtlanirken, alfakimotripsin’in de bagta IBK olmak tize-
re sigir keratokonjunktivitislerinde de etkin olabilecegi kanitlannusur.
Avyrica kloramfenikol'in humor aqucous-kan bariyerini kolayca agma
ozclliginin etkisiyle de panoftalmitis ya da endoftalmitis olgusuyla
kargilagilmamagtir.

Perakut olgularda uygulanan her 3 tiir yonteminde ctkili oldugu
izlenmigstir. Aynica klasik sagalum yontemlerinden olumlu sonug alina-
mamis bazi olgularda da enzim+4-antibiyotik uygulamalar: olumlu so-
nuglar vermigtir.

Rekontaminasyona neden olabilecck sincklerle miicadelenin ye-
tersiz kaldig1 durumlarda, hastaligin niiks edebilecegi goriisiine (4, 3,
8, 10, 11), bu tip olgularla kargilagilmas: nedeniyle dogruland:.

Hayvan bakicillarinin konuyla ilgili cgitimsizlikleri yaninda, pck-
cok isletmede karantina uygulamalarinin yapilmamas: da 6nemli bir
kontaminasyon nedeni olarak saptandi. Hastane kogullarinda sagaltim
olanagi bulunmadigi va da bilinen sagalum yontemlerinin diizensiz
uygulandigy durumlarda enzim-antibiyotik uygulamalari da olumsuz
yonde ctkilenmigtir. Ciinkii, klinik ortamda diizenli uygulama yapilan
3 olgudan alinan somut iyilesme olayi, buna kanit olarak kabul edil-
migtir.

IBK'’ya karst ag1 iiretimi degisik iilkelerde denenmig, ancak baga-
rist hakkinda kesin bir vayina da rastlamilmadi (11, 23). Konuya ilis-
kin tilkemizde bu tiir bir ¢aliyma ve arastirma belirlenemedi. Sonug
olarak; IBK olgularinin sagaluminda bagarih sonuglar alinabilmesi
i¢in 6zellikle profilaksiye 6zen gosterilmesi gerekmektedir. By bakim-
dan oOncelikle hayvanlarin toplu halde barindinldigi ortamlarda ve 6-
zellikie ahur hijyenine, beslenmeye, sincklerle miicadeleye gerekli 6nem
onem verilmelidir. Ornegin: giibrelikler ahirlardan uzak ve dig ortam-
dan arindinlmig olmali, hasta hayvanlar siriden ayrlip, en az 21
giin kadar karantina alunda tutulmali, bakicilar hastaliga karst cgi-
tilmelidir.

IBK’da erken tanmmin da énemli oldugunu vurgulamak gerekir.
Aragirmada da gozlenebilecegi gibi perakut ve akut olgularda tiim
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sagaltim yontemleri kisa siirede olumlu yanit almada yardimci olmug-
tur. Klinik olarak agir seyirli kronik karakterli olgularin sagaltimlan
ise uzun siireli clmakta ve iyilesme ile sonuglanan olgularin sayica az
oldugu dikkati cckmektedir. Ancak bu tiir olgulara uygularan enzim
+antibiyotik karigiminn klasik sagalum uygulamalarindan daha na-
sarih soruglar verdigi ve komplikasyonlara olanak saglamadigi sap-
tandr.

Buna gore; perakut ve akutolgulanin sagaluminda, uygulanan her
3 yoéntem 9, 100’e yakin olumlu sonu¢ almada oncrilebilir bulundu.
Buna karsin, enzim ve antibiyotigin birliktc kullarddigy kronik nite-
likli olgularda da ayri orana yakin olumlu sonuglar alinabilecegi ka-
nist elde edildi.
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