MASTITIS KONTROLUNDE KRIiTiK NOKTALAR (CHECK-LIST)
1- Tank sttlinde SHS ( Somatik Hucre Sayisi) kacgtir ?
2- Aylik Klinik Mastitis orani kactir ? (%)
3- Iklim nasildir ?
4- Dogum boélimi nasildir ?
5- Meme uclarinda yulzUk tarzi sertlesme veya yaygin hiperkeratosis var mi
?
6- Sagim makinasinin vakumu nasildir ?
7- Sagim basliklarinin temizligi nasildir ?
8- Sagim oncesi sitln indirilmesi prosedirine dikkat ediliyor mu ?
9- Althk olarak kullanilan materyal nedir ?
10- Suat'ten kaltlr yapilmis midir ?
11- St kaltard yapilmissa mikroorganizmalar nelerdir ?
12- Meme uclarinda herhangi bir yara, sigil, kabarcik, tahris, cizik, catlak
var midir ?
13- Sagim baslarken strip-cup metodu uygulaniyor mu ?
14- Sagim oncesi teat dip (meme daldirma) yapiliyor mu ? Nasil yapiliyor ?
15- Sagim sonrasi teat dip (meme daldirma) yapiliyor mu ? Nasil yapiliyor
?
16- Sagimhaneye giden yolun temizligi nasildir ?
17- Ciftlikte akitan suluk,musluk var midir ?
18- Inekler rahat yatip kalkmakta zorluk cekiyorlar mi? Yeterli alan var mi
?
19- Ciftlikte klinik mastitis tedavisi nasil yapiliyor ? Tedaviye ne zaman son
veriliyor?
20- Ciftlikte hayvanlarin bulundugu bélim kalabalik midir ? Temiz ve kuru
mudur?
21- Ciftlikte sagim protokoll var midir ?
22- Sagimcilar egitimli midir ?
23- Sagimcilar eldiven giyerler mi ?
24- Meme basinin sagim 6ncesi ve sagim sonrasi kurulanmasi nasil
yapiliyor ?
25- Sagim sonrasi st filitreleri inceleniyor mu?
26- SlUrlden c¢ikarma yapiliyor mu ? Sdridden ¢ikarma prosedirt nedir ?
27- Kuruya ayirma déneminde kuru dénem ilaci ve kuru dénem daldirmasi
kullaniliyor mu?
28- Memelerin genel durumu (meme kondlsyonu) nedir?
29- Ciftlikte sinek mucadelesi yapiliyor mu ?
30- Ciftlikte metritis gortlme sikhgi nedir ?
31- Sagim sonrasl yemleme yapilarak ineklerin bir saat civarinda ayakta
kalmasi saglaniyor mu?
32- Ciftlikte yem katki maddeleri kullaniliyor mu ?
33- Ciftlikte mastitis’e karsi asilar uygulaniyor mu ?
Mastitis Icin Kritik Nokta Kontrollerinde Dikkat Edilmesi
Gerekenler.
1- Tank sttlinde SHS (Somatik Hlcre Sayisi ) 200.bin olmaldir. SHS
ciftligin mastitis konusundaki en 6nemli gostergesidir.
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2- Aylik klinik mastitis orani % 2'yi gecgmemelidir. Ciftliklerde klinik
mastitislerin 15-40 kati subklinik mastitis (gizli mastitis) s6z konusudur.
Gizli mastitis sttlin miktarini ve kalitesini azaltan ancak yangi belirtisi ile
kendini gostermeyen mastitisdir. Gizli mastitislerde etken cogunlukla
Staph.aureus'tur.

3- Iklim’in mastitisle yakin ilgisi vardir. Sicaklar mastitisi arttirir. Asiri
yagish iklimlerde camur ve sulanmis diski yine mastitisi arttiran
etkenlerdir. Asiri soguk meme uglarinin gatlamasina yol acar. Bu
catlaklarda mikroplar yuvalanir.

4- Dogum bolimi veya padogu temiz ve kuru olmalidir. Dogum stresi
Islaklik ve pislik ile birlesince dogum sonrasi mastitisler kaginilmaz olur.
Memenin kendine 6zgl anatomik ve fizyolojik koruyucu mekanizmalari
vardir. Bu koruyucu mekanizmalar memede olusan hasarlar ve cesitli stres
faktorleriyle bozuldugunda, meme mastitise hassas hale gelir.

5- Meme ucunda, sitln ciktigi deligin etrafinda yuzlk tarzi sertlesme ve
disa dogru kabarma ile karakterize olan HIPERKERATOSIS sadim makinasi
hatalarindan kaynaklanir. Hiperkeratosis sagim makinasinda asiri
vakum,sit bittikten sonra sagim ve pulsasyon hatalarinin bir géstergesidir.
Hiperkeratosis meme ucundaki koruyucu mekanizmalari bozar ve memeyi
mastitise duyarl hale getirir.

6- Sagim makinasinin vakumu sik sik kontrol edilmelidir. Sagim
makinasinda istikrar cok énemlidir.

7- Sagim basliklari diizglin sekilde temizlenmeli, lastikler alti ayda bir
yenisi ile degistirilmelidir.

8- Sagim oncesi sitin indirilmesi iyi bir sagimin baslica unsurudur.
Oksitosin salgisi uyarimdan 10-12 saniye sonra kana gecer, 20-25 saniye
sonra memeye ulasir. Vicuttaki etkisi 4-6 dakika slrer. Sagim bu sire
icerisinde bitirilmelidir. Sagima iyi hazirlanan bir inek daha hizli sagilir.
Sagim hizli,nazik ve tamamiyla gerceklestiriimelidir. Sagima iyi
hazirlanmamis ineklerde sagim iki fazda gergeklesir. Once meme
loblarinda biriken siit daha sonra alveollerdeki st alinir. Bu iyi bir sagim
degdildir. 1yi hazirlanmis inekte sagim tek fazda gerceklesir. Meme
loblarinda biriken sut ve alveollerden gelen sut tek bir fazda alinir.

9- Althk olarak talas, sap, saman, kurutulmus glibre ve kum kullaniimasi
mastitise yatkinhk agisindan 6nem tasir. Yapilan calismalarda talas, sap,
saman, kuru gubre gibi organik althklarin kéta altliklar, kum gibi inorganik
althiklarin iyi althklar oldugu tesbit edilmistir. Yatakliklarda en az 10 cm
kalinliginda kum olmasi uygundur.

10- Sut kdltdrd yapmak ve zaman zaman tekrarlamak ” dismani bilmek”
acisindan édnemlidir. Mastitis yapan etkenler bagslica iki kategoride
incelenir.

Kontagiyo6z (bulasici) ajanlar.

Cevresel ajanlar.

Kontagiy6z mastitis etkenleri: Staph. aureus, Streptococcus agalactiae,
mycoplasma gibi etkenlerdir.



Cevresel mastitis etkenleri: E.coli, Streptecoccus uberis, Strep.dysgalactiae,
Klebsiella, Enterobacter.

11- St kdltdrinde ortaya cikan mikroorganizmalar kontagiy6z mastitis
etkenleri ise sagim hijyeninin ,cevresel mastitis etkenleri ise cevre
hijyeninin eksikligini gosterir. Dizeltmelere nerelerden baslanacadi
hakkinda fikir verir.

12- Meme uclarinda bulunan herpes tipi viruslarin meydana getirdigi
kabarciklar veya cesitli tahriglerle olusan gatlak ve cizikler 6zellikle
kontagiydz mastitis etkenlerinin yuvalanmasina sebep olurlar. 13- Strip-
cup metodu sagima baslarken meme ucundaki ilk damlanin koyu renkli bir
kaba sagilmasidir. Bu islem sagimciya memenin durumu hakkinda bilgi
verir. Ilk damla siit kanli veya pihtili ise mastitis belirtisidir ve inek ayri
sagilmalidir. Diger yandan meme ucuna birikmis ilk damla st mikrop
yUklU olabileceginden bu damlanin ayrilmis olmasi sit kalitesi ve mastitis
acisindan cok yararhdir.

14- Sagim o6ncesi meme daldirma sollisyonlari (predipping) meme basinin
mikrop yUkUind % 85 oraninda azaltarak iyi bir sagim hijyeni saglarlar.
Sagim oncesi daldirma dért meme basina birden uygulanir ve kurulanir.
Daha sonra ikinci kez tekrar daldirma ve kurulama tavsiye edilir. Bu islem
ayni zamanda sut indirme prosedlrunin de baslangicidir. Predip (6n
daldirma) isleminin, ilag meme basinda en az 30 saniye kalacak sekilde
yapilmasi gerekir.

15- Sagim sonrasi daldirma o6zellikle meme basi cevresine bulasmis st
kalintisini uzaklastirmak icin gereklidir. Meme basina bir tabaka halinde
bulasan sut, mikroplarin ve 6zellikle kontagiy6z (bulasici) mastitis
etkenlerinin cogalmasi igin iyi bir zemin hazirlar. Yine 6n daldirmada
oldugu gibi; bu islem meme basinin timund icine alacak sekilde
yapiimalidir. Sagim sonrasi daldirmanin mastitisin dnlenmesinde ¢ok
yararl oldugu ispatlanmistir. (1)

16- Eger sagimhaneye giden yol i1slak,camurlu, kirli ise; meme ve meme
basi daha ¢ok kirlenecek ve mastitise zemin hazirlayacaktir. Yine
sagimhaneye giden yolda inekler telasla, hizli bir sekilde gidiyorlarsa
memeye pislik sicramasi ve blyuk oranda kirlilik s6z konusu olacaktir.
Sagimhaneye gidisin ve sagimin sakin bir ortamda yapilmasi gerekir.

17- Ciftlikte akitan suluklar,yalaklar veya damlatan musluklar camur, pislik
ve dolayisiyla bulasma kaynadidir. Ciftligin bu yonden siklikla kontrol
edilmesi gerekir.

18- Inekler yattiklarinda meme veya meme baslar giibre cukuruna
dismemeli, ya da baska bir inegin ezebilecegi sekilde olmamalidir. Bu gibi
haller bulasmaya neden olabilir veya memenin hasariyla sonuglanabilir.
19- Klinik mastitis gortldiginde tedavinin mutlaka en az (g gin, tercihen
5 gun sdrdurdlmesi ve memenin hem klinik olarak, hem mikrobiyolojik
olarak tamamen sifaya kavusmasi saglanmalidir. Mastitisli memenin site
donidsmesi bir cok durumda tam bir iyilesme oldugunu gostermez.

20- Mastitisle micadelenin temel felsefesi TEMIZ ve KURU ortamlardir.
Kalabalik ,i1slak zeminli, camurlu barinaklarda mastitis artar.
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21- Ciftlikte sagimcilarin kolayca anlayabilecegi ve uygulayabilecekleri
sekilde, yazili bir SAGIM PROTOKOLU hazirlanmalidir. Bu protokol tGzerinde
sagimcilar egitilmeli ve uyup uymadiklari kontrol edilmelidir.

22- Sagimcilara inedin memesini teslim ettigimize gore, onlarin egitimi cok
onemlidir. Mastitis sagimci, sagim makinasi ve ortam iliskisi icinde artar
veya azalir. Sagim makinasinin tutarli ve bakimli, sagimcinin egitimli ve
cevrenin inege uygun sekilde konforlu olmasi gerekir.

23- Sagimcilarin sagim esnasinda eldiven giymeleri, mimklnse tek
kullanimlik eldiven kullanmalari mastitisi azaltan bir unsurdur.

24- Meme basi sagim oncesi ve sagim sonrasi daldirma isleminden sonra
kurulanmalidir. Kurulama islemi temiz ve sadece o inede ait bir havlu ile
yapilir. Havlunun yarisi ile iki meme basli, 6teki yarisi ile diger iki meme
basi kurulanir. Kurulama islemi meme ucunu da icine alacak sekilde,
dondirme hareketiyle yapilmalidir. TEMIZ veKURU meme baslari mastitisi
dnlemenin baslica yoludur.

25- St filtreleri sagim sonrasi mutlaka incelenmelidir. Filtreler bize sagim
oncesi ve sagim sonrasi temizlik hakkinda gayet acik bilgi verir.
Sagimcinin kontrolinit saglar. Sit filtreleri en 6nemli géstergedir. (1)
26- Problemi uzun sire halledilemeyen, Staph.aureus, Mycoplasma,
Pseudomonas, Proteus gibi mikroorganizmalar tesbit edilen inekler
slirtiden cikarilmalidir. Zaten mastitisli ineklerin en son sagilmasi her
zaman adet edinilmelidir. Sik sik tekrarlayan mastitislerle ortaya ¢ikan
ineklerin, stirinin diger bireylerinin saghgi icin striden c¢ikariimalari
gerekir.

27- Kuruya ayirma déneminde mutlaka dért memenin birden KURU
DONEM ilaciyla ilaglanmasi gerekir. Son yillarda yararlari ortaya

konulan TEAT SEAL (meme muhirleme) islemi yapilarak, yani son
sagimdan sonra kuru donem ilaci verilmesinin ardindan meme kalici bir
daldirma ile mihirlenerek doguma kadar memenin korunmasi saglanir.
28- Memelerin genel durumu kontrol edilmeli, sarkik memeli inekler,
meme basl! asiri kisa ya da asiri uzun inekler zaman icerisinde seleksiyona
tabi tutulmali, sagim makinasina uygun meme basi olan ineklerin siride
kalmasi, digerlerinin ayiklanmasi yoluna gidilmelidir.

29- Ciftlikte sinek muicadelesi yapilmasi her zaman yararh ise de, 6zellikle
mastitis acgisindan gok énem tasir. Sinekler Actinomyces pyogenes’in
bulasmasinda rol oynadiklar gibi, Staph.aureus’un yayilmasina da sebep
olurlar. Bu yuzden ciftliklerde sistemli bir sekilde sinek micadelesi
yapilmaldir.

30- Ciftliklerde bazi metritisler mastitisler ile kombine olabilir. Ozellikle
cevresel mastitis etkenlerinden Streptococcus uberis metritisli inekler
tarafindan cevreye saciimakta olabilir.

31- Son yillarda yapilan calismalarda meme basindaki koruyucu
mekanizmalarin, dzellikle koruyucu keratin tikacinin yeniden olusmasi igin
yaklasik bir saate ihtiyac oldugu, inege sagim sonrasi yem verilerek
ayakta kalmasinin bu nedenle mastitisi 6nleme acisindan yararh olacadi
sonucuna varilmistir.
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32- Beslenme ile hastaliklar arasinda yakin iliski oldugu bilinmektedir.
Ozellikle Selenyum, E vitamini ve Ginko’nun mastitisi énleyici etkileri
gozard! edilemez. Bu mineraller ve E vitamini vicudun genel bagisikhk
sistemini de uyararak hastaliklara karsi direng saglarlar. Mastitisin siklikla
goruldiagu ciftliklerde yemlere Selenyum, Cinko ve E vitamini iceren
katkilar mutlaka ilave edilmelidir.

33- Mikroplarin memeye bulasmasi yukarida sayilanlari eksiksiz yapmakla
Onlenebilir. Ancak mastitise karsi hazirlanmis asilari kullanmak mastitisin
siddetini azaltir ve gabuk iyilesmesini, cogunlukla kendiliginden
iyilesmesini temin eder. Mastitis asisi uygulanan inekler mastitise sebep
olan mikrobu tanidiklarindan vicutlarinda gerekli dnlemi almiglardir ve
mastitis olaylarindan zarar gérmeden veya en az zararla kurtulurlar.



