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1. Johdanto

Automaattinen lypsy yleistyy niin Suomessa kuin maailmallakin. Suomessa oli vuonna
2000 kaytossd 2 lypsyrobottia kahdella tilalla ja vuoden 2006 lopussa tilojen maird oli
jo 216 [27].

Erds haasteista automaattilypsyn kehityksessd on kuinka maidon laatu ja eldinten hy-
vinvointi saadaan pidettyd hyvind ja lain vaatimukset tdytettyd. Maa- ja metsdtalousmi-
nisterion (MMM) asetuksessa alkutuotannolle elintarviketurvallisuuden varmistamiseksi
asetettavista vaatimuksista (134/2006) vaaditaan, ettd ennen kunkin lehmén lypsyé lyp-
sdjin tulee tarkastaa maidon ulkoinen laatu. Jos maidossa havaitaan jokin poikkeavuus,
ei kyseisen lehmén maitoa saa toimittaa eteenpéin. Lehmat, joilla havaitaan utaretautien
kliinisié oireita, on lypsettavé viimeiseksi, erilliselld koneella tai késin, eikd maitoa saa
toimittaa meijeriin. Kulutukseen toimitettavaa maitoa ei myodskddn saa lypsid lehmista,

jolla on haavoja utareessa tai vetimissa.

MMM:n asetuksen (134/2006) mukaan automaattisessa lypsylaitteistossa on oltava jér-
jestelmad, joka itsendisesti havaitsee ja ohjaa muuttuneen maidon erilleen elintarvikkeek-
si tarkoitetusta maidosta. Automaattisessa lypsyjirjestelméssd lypsédjd ei ole paikalla
tarkistamassa utaretta ja maitoa, joten tarvitaan tarkka ja reaaliajassa toimiva jérjestelma
utaretulehdusten havaitsemiseksi. Télld hetkelld kdytossd olevat menetelmit mittaavat
maidon sdhkonjohtokyky4d, virimuutoksia, maitomadrdd, maidon ldmpdtilaa, ja uusim-
missa laitteissa somaattisten solujen maardd [11, 26, 53, 66]. Tutkimuksissa on kuiten-
kin todettu, etteivit nykyiset menetelmét havaitse riittdvian luotettavasti muuttunutta
maitoa tai varsinkaan subkliinistd utaretulehdusta [26, 53]. Erds mahdollisuus utaretu-
lehduksen havaitsemisen avuksi on lampokamera. Tulehdusalueella verenkierto kiihtyy
ja alueen ldmpositeily lisddntyy, mikd pystytddn mittaamaan lampdkameralla. Teknii-
kan kehittymisen mydtd on saatavilla tarkka ja riittdvin herkka laitteisto ruumiinlam-
mon mittaamiseen reaaliajassa koskettamatta eldintd. Lampokamerakuvaus on myos

mahdollista automatisoida [61].

Tutkimuksemme tavoitteena oli selvittdd, soveltuuko lampokamera avuksi kliinisen
utaretulehduksen varhaiseen havaitsemiseen ja olisiko se siten sovellettavissa automaat-

tilypsyyn ja perinteisiin pihattoihin. Halusimme selvittidé, kuinka hyvin ldmpdkamera-



kuvat vastaavat lehmin paikallis- ja yleisoireita sekd maidon tulehduksesta johtuvia

muutoksia endotoksiinimallia hyodyntéen.



2. Kirjallisuuskatsaus

2.1 Lypsylehmain utaretulehdus

2.1.1 Utaretulehdusbakteerit

Utaretulehdus on edelleen suuri taloudellisten tappioiden aiheuttaja maidontuottajille.
Maidon tuotanto vihenee tulehduksen ja huonolaatuisen maidon vuoksi. Lisdksi ldédkin-
tdkustannukset kasvavat, tydomaira lisddntyy ja lehmié joudutaan karsimaan ennenaikai-

sesti [49].

Kliinisessd utaretulehduksessa ilmenee yleisoireita, paikallisoireita ja/tai muutoksia
maidossa. Subkliinisesséd utaretulehduksessa lehméllé ei ole kliinisid oireita eikd silmin

havaittavia maitomuutoksia, mutta mm. maidon kokonaissoluméairi on kohonnut.

Koivula ym. (2007) kerdsivit tietoa utaretulehduksen aiheuttajista Suomessa vuosina
2004-2006. Koko Suomen kattavaan tietokantaan kerittiin tulokset kliinistd- ja subklii-
nistd utaretulehdusta aiheuttavista bakteereista. Maitonéytteet oli ldhettdnyt laboratori-
oon joko tilallinen itse tai hoitava eldinldédkiri ja tietojen kerdyksessd mukana olleet
laboratoriot tekivit vuosittain suurimman osan Suomessa tehdyistd maidon bakteerimi-
rityksistd. Tietokanta koostui 77 051 maitondytteestd. Kliinisistd utaretulehduksista
maédritettyjen bakteerien jakauma oli seuraavanlainen: Staphylococcus aureus 18,3 %,
koagulaasinegatiiviset stafylokokit (KNS) 17,6 %, Streptococcus uberis 14,6 %, Strep-
tococcus dysgalactiae 10,2 %, Echerichia coli 6,0 %, Arganobacterium pyogenes 2,0
%, muut (siséltdd kontaminoituneet niytteet) 7,6 % ja ei kasvua 24 % . Subkliinisisti
utaretulehdustapauksista médritettyjen bakteerien jakauma oli: KNS 23,5 %, Staphylo-
coccus aureus 17,7 %, Streptococcus uberis 11,6 %, Streptococcus dysgalactiae 6,6 %
Corynebacterium bovis 2,5 %, Echerichia coli 1,6 %, muut (sisidltdd kontaminoituneet

niytteet) 7,8 % ja ei kasvua 28,7%.



2.1.2 Endotoksiinimalli

Endotoksiinimalli tarkoittaa endotoksiinilla indusoitua utaretulehdusta. Sen avulla pys-
tytdén aiheuttamaan lehmille utareeseen tulehdusreaktio, jonka sekd paikallis- ettd
yleisoireet ovat varsin tarkasti ennakoitavissa. Endotoksiinimalli sopii tulehdusreakti-
oon keskittyvddn tutkimuskdyttoon paremmin kuin esim. bakteerisuspensiolla aikaan
saatu tulehdusreaktio, jonka voimakkuus, eteneminen ja kesto eri lehmillé ja neljannek-

sissd vaihtelevat paljon [8].

Utaretulehduksen yhteydessé koliformeilla tarkoitetaan E. coli-lajiin sekd Klebsiella- ja
Enterobacter-sukuihin kuuluvia bakteereja. E. coli aiheuttaa n. 85 % koliformien aihe-
uttamista utaretulehduksista [57]. E. coli kuuluu suoliston normaaliin mikrobistoon ja
sitd esiintyy kaikkialla lehmén ympéristossa [10]. Tartunta tapahtuu ulosteperdisen ma-
teriaalin pédstessd utareen maitotilaan vedinkanavan kautta. Myds vedinvauriot voivat
toimia altistavana tekijand. Bakteeri itse ei yleensd eld kauan utareessa, vaan tulehdus-
reaktio ja yleisoireet aiheutuvat bakteerin tuottamasta endotoksiinista ja lehmén elimis-
ton reaktiosta sithen [57]. Tyypillisimmillddn koli-utaretulehdus tulee vastapoikineille
lehmille, kun utareen ja elimiston vastustuskyky ovat heikoimmillaan [24]. Ummessa-
olokaudella mm. maidon korkea laktoferriinipitoisuus suojaa lehmii koli-tulehdukselta

[37].

Endotoksiini on gram-negatiivisen bakteerin soluseindmin ulkomembraanin lipopo-
lysakkaridi. Endotoksiinivaikutus johtuu pédasiassa lipofiilisestd lipidi-A-osasta [10,
24]. Endotoksiinia vapautuu E. coli-bakteerien kuollessa ja jonkin verran solujakautu-
misen aikana. Se toimii elimiston tulehdusvasteen kdynnistdvdnd adrsykkeend [24, 48].
Endotoksiini sitoutuu spesifisiin reseptoreihin pddasiassa makrofagien ja jossain miérin

neutrofiilisten granylosyyttien pinnalla [48].

Tulehdusreaktion kdynnistyttyd utarekudoksen makrofagit, epiteelin endoteelisolut ja
neutrofiiliset granulosyytit tuottavat useita tulehdusvilittijiaineita kuten sytokiinejd
(esim. TNFa, interleukiinit, interferonit), lipidityyppisid vélittdjdaineita (esim. prosta-
glandiinit, leukotrieenit), vasoaktiivisia amiineja, komplementti- ja hyytymistekijoita,

proteolyyttisid entsyymejé, happiradikaaleja sekd typpioksidia [48]. Tulehdusvalittd;jé-



aineet lisddvit verenkiertoa tulehdusalueella ja houkuttelevat tulehduspaikalle veren-
kierrosta neutrofiilejd. Ne aiheuttavat endoteelisolujen ja siledn lihaskudoksen supistu-
misen, jolloin verisuonten lépéisevyys lisdéntyy ja proteiinirikas plasma valuu ympérdi-
viin kudoksiin aiheuttaen kudosturvotusta. Useat vélittdjdaineet arsyttavét utareen her-
mopdéétteitd aiheuttaen kipu- ja kosketusherkkyytti. Sytokiinit stimuloivat akuutin faa-
sin proteiinien (esim. haptoglobiini, fibrinogeeni, seerumin amyloidi A) ja vdhentdvét

erdiden proteiinien (esim. albumiini) tuotantoa maksassa [55].

Endotoksiinilla itselldin on véhin suoria toksisia vaikutuksia; vakavimmat oireet ja
muutokset elimistossd aiheutuvat epdsuorasti tulehdusvilittdjdaineiden vapautumisesta
[38]. Endotoksiini stimuloi monosyyttejd tuottamaan sisdisid pyrogeenejd (IL-6, IL-2,
TNFa), jotka kulkeutuvat verenkierron mukana hypotalamuksen lammonsaételykeskuk-
seen vapauttaen sieltd prostaglandiinia E1 ja nostaen niin kehon ldmpoa lihastérinin ja

metabolian kiihtymisen kautta [55].

E. coli aiheuttaa tyypillisesti akuutin, nopeasti etenevdn tulehduksen. Alkuvaiheessa
maito muuttuu vetiseksi ja kellertdviksi, myohemmin kokkareiseksi ja paksuksi ja so-
maattisten solujen maird lisdéntyy voimakkaasti. Utare muuttuu kovaksi, turvonneeksi
ja kipedksi. Lehmélld on usein yleisoireita; korkea kuume, sydénfrekvenssin nousu,
potsin motiliteetin hidastuminen, syomittomyys, apatia ja maidontuotannon lasku [37].
Etumahojen toiminnanhiirié voi johtaa ripuliin ja nestevajaukseen [48]. Kuume voi
terminaalivaiheessa muuttua alilimpdisyydeksi ja verenpaine laskea voimakkaasti, mika

johtaa lopulta shokkiin ja jopa lehmén kuolemaan [10, 48].

Lehtolainen ym. (2003) tutkivat endotoksiinin vaikutuksen eroja alku- ja loppulaktaati-
ossa olevilla lehmilld. Poistaakseen yksilollisten erojen vaikutuksen he kdyttivit kym-
mentd lehmdd, joille indusoitiin endotoksiinia sekd alku- ettd loppulaktaation aikana.
Kaikki lehmat saivat sekd paikallisia ettd yleisoireita. Paikallisia oireita olivat turvotus,
kipu ja maidon valuttaminen tulehtuneesta neljanneksestd. Maito muuttui heramaiseksi
tai markaiseksi. Yleisoireita olivat kuume, sydinfrekvenssin kohoaminen sekd ruokaha-
lun ja yleisvoinnin heikkeneminen. Maitondytteissd todettiin tartutetussa neljanneksessi
somaattisten solujen, seerumin amyloidi-A (SAA) -pitoisuuden sekd maidon N-asetyyli-
B-D-glukosaminidaasi (NAGaasi) -aktiivisuuden suurenemista. Verindytteissd todettiin

neutrofiilien lisddntymistd sekd muutoksia veren kortisolimadrdssid. Sekd maidon ettd



veren SAA-pitoisuudet nousivat selkedsti. Mehrzad ym. (2001) totesivat edelld mainit-
tujen oireiden liséksi, ettd maidon tuotanto vihenee sekd tulehtuneessa neljdnneksessi
ettd terveissd neljanneksissd, myds poOtsin motiliteetti heikkenee ja hengitysfrekvenssi
nousee. Brucmaier ym. (2004) tutkimuksessa ilmeni lisdksi sdhkdjohtokyvyn sekd nat-

riumin ja kloridin lisdéntymistd tulehdusmaidossa endotoksiini-induktion jilkeen.

2.2 Utaretulehduksen havainnointi ja mittaaminen

Maa- ja metsitalousministerion asetuksen alkutuotannolle -elintarviketurvallisuuden
varmistamiseksi (134/2006) mukaan tulehdusmaitoa tai muuten muuttunutta maitoa ei
saa lypsda tankkiin ja toimittaa kulutukseen, vaan se on lypsettdva erikseen. Utaretuleh-
duksen vakavuutta voidaan arvioida monien maidosta mitattavien tulehdusmuutosten

avulla.

2.2.1 Somaattisten solujen kokonaismaard eli SCC

Kokonaissoluluku mééritetdéin fluoro-optisella Fossomatic-menetelmalld. Siind maito-
ndyte kuumennetaan, jolloin DNA denaturoituu ja solujen DNA virjitdin DNA-
spesifiselld fluoresenssivérilld (ethidiumbromidi). Solujen tuma vérjaytyy ja fluoresoi

UV-valossa, jolloin ne voidaan laskea automaattisella mikroskoopilla [56].

Suurin osa normaalin maidon somaattisista soluista on verestd maitoon siirtyneitd mak-
rofageja, loput ovat neutrofiilisid granulosyytejd, lymfosyytteja ja pieneltd osin utareku-
doksen epiteelisoluja. Tulehdusmaidossa neutrofiilien granulosyyttien osuus voi olla
jopa yli 90 %. Laktaatiokaudella normaalin maidon kokonaissoluluku on alle 100 000
solua/ml [56]. M&érd on korkea heti poikimisen jélkeen, mutta laskee nopeasti ensim-
mdisen viikon aikana [56, 58]. Myos loppulaktaatiossa maidon suhteellinen solumééra
nousee usein hieman, johtuen ainakin osittain maitoméérdn laskusta. Vaikka maidon
kokonaissolumééra on hyvé tulehduksen indikaattori, voi maidon soluluku nousta myos
muista syistd esim. drsytyksen tai tulehdusreaktion seurauksena [56]. SCC-médritys

ilmaisee luotettavammin tulehtuneen neljanneksen, jos se tehddén loppumaidosta [3].



2.2.2 California Mastitis Test eli CMT

CMT-testi on yksinkertainen menetelmd arvioida solujen sisdltimédn DNA:n méardd
maidossa. Testissd sekoitetaan yhtd suuret midrdt maitoa ja reagenssia, joka liuottaa
solukalvot vapauttaen ndin tuman DNA:n. DNA muodostaa reagenssin kanssa hyytelon,
eli mitd enemmén maidossa on soluja, sitd voimakkaampi hyyteldityminen tapahtuu.
Reagenssissa on mukana myds pH-indikaattori, joka reagoi varin muutoksella maidon
pH-muutoksiin. Tulehdusmaito on hieman eméiksisempdd kuin normaali maito, joten
hyyteld muuttuu tummemman violetiksi. Muutos arvioidaan visuaalisesti asteikolla 1-5

ja neljinnes méadritellddn tulehtuneeksi, jos CMT-testin tulos on 3-5 [56].

Sargeant ym. (2001) totesivat, ettd CMT ja SCC molemmat soveltuvat hyvin merkitti-
vien utaretulehdusbakteerien havaitsemiseen karjassa. CMT-testi on halpa, se voidaan
tehdé lehmén vierell4 ja tulos on luettavissa heti. Jos utareessa on tulehduksen merkkeja
tai maito on CMT-testin asteikossa yli 3, kannattaa neljinneksestd ottaa maitondyte bak-

teriologista mééritystd varten.

2.2.3 Maidon séhkonjohtokyky eli EC

Maidon sidhkonjohtokyvyn mittaamisen kayttd utaretulehduksen havaitsemisen apuna
perustuu tulehduksen aiheuttamiin muutoksiin maidon koostumuksessa. Natriumin ja
kloridin maird maidossa lisdéntyy ja kaliumin mééra vdahenee. pH nousee bikarbonaatti-
ionien siirtyessd maitoon. Lisddntyneestd ioniméérastd ja vdhentyneesti rasvapitoisuu-

desta johtuen maidon sdhkdnjohtokyky kasvaa [38, 56].

Maidon sdhkonjohtokyvyn lisddntyminen osoittaa vain muutosta utarekudoksen la-
pdisevyydessi eikd anna selkedi tietoa sen syystd. EC tulisi mitata aina lehméi- ja nel-
janneskohtaisesti ja verrata neljinneksid toisiinsa [56]. Utaretulehduksen lisdksi maidon
sdhkonjohtokykyyn vaikuttavat maidon ldmpdétila, rasva- ja kuiva-ainepitoisuus, muu-
tokset lypsyn aikana (alkusuihkeet vs. loppumaito), vuorokausi- ja pdivien viliset vaih-
telut, poikimiskerta, lypsyvélin pituus ja tuotantovaihe [43, 67]. EC:n muutoksiin vai-
kuttavat myo6s esim. nédnnikuppien asennot, lypsyn aikana tapahtuvat ilmaryypyt, tyhja-

lypsy sekd maitomairit [4, 43, 54].



Barth ym. (2003) tutkimuksessa CMT:n avulla havaittiin utaretulehdus paremmin kuin
EC:n avulla. EC:n spesifisyys oli 82 % ja sensitiivisyys 69 % kun kyseessé oli utaretu-
lehdus ja 63 % kun maidossa ei todettu bakteriologista kasvua, mutta SCC oli yli
100 000 solua/ml.

Sédhkonjohtokyvyn hyvid puolia ovat, ettd niytteiden tutkimiseen ei tarvita kemikaaleja,
se on nopea ja antaa objektiiviset numeroarvot tuloksista. EC tulisi mitata alkusuihke-
maidosta, koska maidon laskeutuminen muuttaa maitokammiossa olevan maidon koos-
tumusta ja heikentdd EC-mittauksen herkkyyttd havaita utaretulehdus [3, 7]. Sdhkdjoh-

tokyvyn mittaaminen yksin ei anna luotettavaa kuvaa maidon laadusta [4, 54].

2.2.4 N-asetyyli-B-D-glukosaminidaasi eli NAGaasi

NAGaasi on solunsisdinen lysotsymaalinen entsyymi, jota vapautuu maitoon suurim-
maksi osaksi tulehduspaikalle tulleista neutrofiilisistd granulosyyteistd fagosytoosin ja
solunhajoamisen aikana ja vaurioituneista epiteelisoluista [56, 32]. NAGaasin on havait-
tu useassa tutkimuksessa olevan luotettava utaretulehduksen indikaattori [30, 31, 32,
39]. NAGaasin on todettu kuvaavan hyvin tulehduksen ja kudostuhon vakavuutta; aktii-
visuus nousee voimakkaasti merkittdvin utaretulehdusbakteerin aiheuttamassa tuleh-
duksessa [32]. Maidon NAGaasi-aktiivisuus on korkea alkulaktaatiossa, laskee selkeésti
30-40 vrk kuluessa poikimisesta ja nousee jélleen hieman loppulaktaatiokaudella [9,
39]. NAGaasi-aktiivisuus korreloi kokonaissoluméérin kanssa [9]. Suurin osa maidon
NAGaasista on neutrofiilisten granylosyyttien ja utarekudoksesta irronneiden epitee-
lisolujen sisdlld, joten maitondytteen jaddyttdminen ja sulattaminen vapauttavat entsyy-
min ja médrityksessd saadaan maksimiaktiivisuus [29]. NAGaasin avulla pystytdin ha-

vaitsemaan hyvin myds subkliininen utaretulehdus [2,9].

2.2.5 Seerumin amyloidi A eli SAA

Seerumin amyloidi A on lehmélld herkké akuutin faasin proteiini [19, 22]. SAA tuote-
taan 1dhinnd maksassa [23]. Utaretulehduksessa SAA-pitoisuuden on todettu nousevan
nopeammin maidossa kuin seerumissa, miké viittaa myos utareperdiseen tuotantoon [15,

36]. Utareen ulkopuolinen tulehdus lisdd puolestaan SAA-pitoisuutta seerumissa, mutta
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el maidossa, eli SAA-pitoisuuden kasvuun maidossa tarvitaan utareen sisdinen stimulus
[45]. Maidon SAA on osoittautunut hyviksi utaretulehdusindikaattoriksi kliinisessd
utaretulehduksessa; SAA-pitoisuus terveilld lehmilld on matalampi kuin utaretulehdusta
sairastavilla niin seerumissa kuin maidossakin [14, 21, 22, 36]. Sen on todettu kuvasta-
van myo0s hyvin tulehduksen vakavuutta; SAA-pitoisuus nousee voimakkaammin koh-

tuullisen vakavan tulehduksen kuin lievin tulehduksen yhteydessa [14].

Lehtolainen ym. (2004) tutkimuksessa SA A-pitoisuus korreloi maidon muutosten mutta
ei oireiden kanssa. Oireiden ollessa vakavimmillaan SAA-pitoisuus oli vasta neljdnnes
huippuarvostaan, joka saavutettiin oireiden jo helpotuttua. Maidon SAA-pitoisuus nou-
see tulehtuneessa neljdnneksessd, mutta ei samalla lehmilld terveisséd neljanneksissa eli
se on kayttokelpoinen ldhinnd neljdnneskohtaisia néytteitd tutkittaessa [14]. Terveen
lehmédn maidossa SAA-pitoisuus on matala, mutta ternimaidosta on 1dydetty korkeita

pitoisuuksia [40]. SAA on hyvin herkka ja tarkka reagoimaan tulehdukseen [14].

2.2.6. Utaretulehduksen havaitseminen perinteisessé lypsyssa

Perinteisessd lypsysséd lypsdjé tarkistaa aina ennen lypsyéd lehmin kunnon ja ettei uta-
reessa ole haavoja tai merkkejd tulehduksesta. Alkusuihkeista ndhddén maidon viri ja
koostumus. California Mastitis Test eli CMT-testi on helppokiyttdinen ja nopea keino
tarkistaa neljannesten somaattisten solujen kokonaismdird lehmén vierelld. Jos utarees-
sa on tulehduksen merkkeja tai maito on CMT-testin asteikossa yli 3, kannattaa neljan-
neksestd ottaa maitondyte bakteriologista mééritystd varten. Somaattisten solujen ylitta-
essd 300 000 solua/ml eli CMT on yli 3, katsotaan neljdnnes tulehtuneeksi vaikka bakte-
riologisessa ndytteessd ei todettaisikaan kasvua [56]. Jatkohoidosta péétetidén bakterio-

logisen tuloksen perusteella.

2.2.7 Epdnormaalin maidon havaitseminen automaattilypsyssi

Automaattilypsyssé utaretulehdus pyritddan havaitsemaan pidasiassa maidon séhkonjoh-
tokyvyn avulla. Muita epdnormaalin maidon havaitsemiskeinoja automaattilypsyssa
ovat mm. maitoméédrdn muuttuminen, maidon virimuutokset ja maidon ldmpoétilamuu-

tokset [11, 20, 53]. Epdnormaali maito on muuttunut vériltddn ja/tai rakenteeltaan, se
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sisdltdd hyytymid tai verta, kokonaissolumééra on liian korkea tai maito on ternimaitoa
[53]. Ongelmana epidnormaalin maidon havaitsemisessa on menetelmien riittiméaton
herkkyys eli sensitiivisyys ja tarkkuus eli spesifisyys. Spesifisyyden tulisi olla vihintidn
99 %, koska huono spesifisyys johtaa normaalin maidon menetykseen automaattisessa
maidon lajittelussa. Sensitiivisyyden tulisi olla vdhintddn 80 %, kuten perinteisessa lyp-

syssd, mutta se on vaikea saavuttaa ainakaan nykyisilld mittausmenetelmilla [53].

Nielen ym. (1992) saivat tutkimuksessaan sdhkonjohtokyvylle sensitiivisyydeksi 66 %
ja spesifisyydeksi 94%. Kun maitoméaari ja lampdtila lisdttiin sdhkonjohtokyvyn lisdksi
utaretulehduksen havaitsemisvélineiksi, kliinisen utaretulehduksen havaitsemisessa sen-
sititvisyys oli 75 % ja spesifisyys 90 % [44]. Sdhkonjohtokyvyn sensitiivisyyttd voidaan
parantaa huomioimalla tiedoissa aiempien lypsykertojen EC ja vertaamalla arvoja nel-

jannesten vililla [53].

De Mol ym. (2001b, 2001c) tutkimuksessa kaupallisesti saatavilla oleva utaretulehduk-
sen havainnointijarjestelmé oli kdytossd neljdlla tilalla useita vuosia. Havainnointi pe-
rustui sdhkonjohtokykyyn, ja valmistajan testien mukaan jirjestelmén sensitiivisyys oli
18-36 % ja spesifisyys 98,1-99.4 %. Kun jarjestelmién lisdttiin havainnointiperusteeksi
maitomédrd ja maidon ldmpétila, saatiin merkittivyysasteella 95 % sensitiivisyydeksi

80 %;ja spesifisyydeksi 95 %.

Rasmussen ym. (2004) tutkivat viiden eri automaattilypsymallin toimintaa kuudessa
karjassa. He raportoivat epdnormaalin maidon havaitsemisessa sensitiivisyyden olevan
vililld 13-50 % ja spesifisyyden valilla 87-100%. He totesivat, ettd sensitiivisyys ja spe-
sifisyys ovat liian matalia epidnormaalin maidon automaattiseen hylkd&dmiseen ja
useimmat mallit hyotyisivat kehittyneemmastéd tietokonemallista tai mittauksista, jotka

kohdistuisivat enemmaén maidon rakenteeseen.

Hovinen ym. (2006) tutkivat kenttédolosuhteissa utaretulehduksen havaitsemista ja hily-
tysten luotettavuutta automaattilypsyssi. Tutkimuksessa oli 8 tilaa, joilla kéytiin kerran
ottamassa maitondytteet kaikista lypsysséd olevista neljanneksisti SCC-médritystd var-
ten. Tutkimukseen hyviksyttiin mukaan vain ne neljinnekset, joiden maito ei ollut
muuttunutta ja SCC oli alle 400 000 solua/ml. Jatkossa viljelijit seurasivat robotin te-

kemid hélytyksid, tutkivat hdlytyksen aiheuttaneiden lehmien maidon ja kirjasivat ylos
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kliiniset utaretulehdukset 15-30 vuorokauden ajan. Ryhméssd A maidon laadun havain-
noimiseksi maidosta mitattiin neljinneskohtainen EC ja maitomddrdn muutokset ja
ryhmaéssé B neljanneskohtainen EC ja maidon védrimuutokset. Subkliinisistd utaretuleh-
duksista havaittiin vain pieni osa tutkittujen menetelmien avulla. Molemmissa ryhmissi
maidon sdhkdnjohtokykyyn ja ryhméssd A maitomddrddn perustuen véarid hélytyksiad
tuli runsaasti. Ryhmissd A hélytysten méérd saatiin puolittumaan ja todellisten positii-
visten hilytysten méiédra kasvamaan 60 %:iin huomioimalla robotin tietokoneohjelmassa
aiempien lypsykertojen EC. Tutkimuksessa todettiin, ettd ainutkaan tutkituista mene-
telmistd ei ollut tyydyttdvd havaitsemaan kliinisesti tulehtuneita neljinneksid. Suurin
osa kliinisistd utaretulehduksista aiheutti hélytyksid, mutta vain osassa maito ohjattiin

automaattisesti erilleen.

Maidon vérimuutoksen mittaus on osoittautunut lupaavaksi keinoksi havaita epinor-
maalia maitoa laboratorio-olosuhteissa. Ouweltjes & Hogeveen (2001) kéyttivat kah-
deksan lehmin tulehdusmaitoa sekd kulutusmaidosta ja lehmén verestd sekoitettua ve-
rimaitoa virimittaussensoreiden arvioimiseen. Sekéd tulehdusmaito ettd verinen maito
aiheuttivat selkeésti erilaiset vériarvot kuin normaali maito. My0s kenttidolosuhteissa
tehty tutkimus antoi lupaavia tuloksia virimuutoksen mittauksen kédyttomahdollisuuk-
sista [17]. Laajempia kenttétutkimuksia kuitenkin tarvitaan luotettavan sensitiivisyyden

ja spesifisyyden madrittimiseksi.

Tulevaisuudessa uuden tyyppiset sensorit tulevat olemaan kiinnostuksen kohteena au-
tomaattilypsyn utaretulehdushavainnoinnin apuna. Tutkimuksia on jo tehty maidon
koostumuksen ja entsyymiaktiivisuuksien automaattisesta mittaamisesta [42, 62, 63].
Mottram ym. (2007) tutkivat monisensorisysteemin eli “’elektronisen kielen” kykyé ha-
vaita muutokset tulehdusmaidon ja normaalin maidon koostumuksessa. Systeemin sen-
sititvisyydeksi saatiin 93 % ja spesifisyydeksi 96 % ja menetelmdlld todettiin olevan

potentiaalia parantaa nykyisten lypsyrobottien utaretulehduksen havaitsemista..

Uusimmissa lypsyroboteissa on kdytdssd lypsyn aikainen somaattisten solujen mittaus-
jérjestelmi. Mittausjirjestelmid ei ole vield tieteellisesti validoitu automaattilypsyjarjes-
telmiin. Whyte ym. (2004) esittelivit menetelmén, jossa solut hajotetaan liuottimella,
jolloin solujen DNA vapautuu ja voidaan virjiti. Virjayksen jilkeen SCC:n kokonais-

madrd médritetidn maidon fluoresenssin avulla. DeLavalilla on lypsyroboteissaan kiy-
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tossd automaattinen solumittari, joka ottaa neljinneskohtaisesti maitondytteen, vérjaa
sen, ottaa kuvan solujen tumista ja laskee somaattisten solujen madrdn n. minuutissa
[68]. Lelylld on myds markkinoimissaan lypsyroboteissa lisdvarusteena tarjolla auto-
maattinen solumittauslaite. Se ottaa neljanneskohtaisen maitondytteen, sekoittaa sen
reagenssin kanssa, mittaa muodostuneen hyytelon viskositeetin ja mairittda sen perus-

teella maidon soluluvun arvon. Laite toimii siis ns. automatisoituna CMT-testina [69].

2.3 Lampokamera

Lampokameroilla havaittava ldmpdséteily on elektromagneettista siteilyd, jota kohde
sédteilee kaikkiin suuntiin ilman vélittdjdainetta, kuten ilma tai neste. Lampdokamerat
luovat kuvan kohteen tuottamasta [dmmostd ja ldmpdtilaeroista kohteen ja ympériston
viélilld. Aivan kuin ndkyvad valoa, my0s lampdséteilyd voidaan optisesti tallentaa, keréd-
td ja muuntaa sidhkdiseksi signaaliksi ja videosignaaliksi, jossa kohteen emittoimat 1am-
potilaerot ndkyvét eri vareind. Lampimimmét alueet kuvastuvat valkoisena tai punaise-
na ja viileimmat alueet sinisend tai mustana. Koska mitattava suure on 1dmpd eika valo,
el ympdriston valoisuus vaikuta kuvaan [16]. Limpokameran kayttd tulehdusten havait-

semisen apuna on ollut voimakkaan kiinnostuksen kohteena 2000-luvulla.

Shaefer ym. (2004) selvittivét tutkimuksessaan lampdkameran kayttomahdollisuutta
varhaisena havaitsemiskeinona Bovine Virus Diarrhoea eli BVD-sairaudessa ja nimen-
omaan sen herkkyyttd verrattuna muihin kliinisiin ja diagnostisiin keinoihin. Tutkimuk-
sessa oli 15 seronegatiivista vasikkaa, joista 10:1le tartutettiin BVD-virus ja 5 vasikkaa
toimi kontrolliryhména. Vasikoista otettiin limpdkamerakuvia ennen tartutusta ja tartu-
tuksen jdlkeen pdivittdin. Vasikoita seurattiin 15 vrk ajan tartutuksen jélkeen ja niistd
mitattiin veren ja syljen kortisoli, immunoglobuliini A (IgA) ja veren haptoglobiini seit-
semdnd eri paivdnd. Vasikoiden yleisvointi arvioitiin ja luokiteltiin paivittdin. Lampo-
kamerakuvat otettiin lateraalisesti kyljestd, dorsaalisesti seldstd, sorkista, silmésta (sisél-

si 1 cm alueen silmdmunan ympériltd), turvasta ja korvasta.
Tutkimuksessa todettiin, ettd kaikista kuvauspisteistd mitattuna lampdétila oli tilastolli-

sesti merkitsevésti korkeampi 4-5 vrk tartutuksen jdlkeen kuin ennen tartutusta. Vield

merkittivampad oli se, ettd silmédn ldmpdtila oli jo ensimmaéisend pédivind tartutuksen
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jéalkeen tilastollisesti merkitsevésti korkeampi kuin ennen tartutusta. Lisdksi silmén
lampéotilassa oli vdhiten vaihteluita ja se oli herkin reagoimaan ldmpétilan muutokseen
ennen kuin kliiniset oireet tulivat ilmi 10 vrk kuluttua tartutuksesta. Voimakkaimmat
kliiniset oireet tulivat 11 vrk tartutuksen jilkeen, jolloin myos veren haptoglobiini oli
korkeimmillaan. Kortisoli ja IgA alkoivat suurentua jo pian tartutuksen jalkeen. Tutki-
muksessa todettiin, ettd ldmpdkamera soveltuu hyvin avuksi tulehduksen varhaiseen
havaitsemiseen. Vaikka kortisoli- ja IgA- pitoisuudet suurenivat nopeasti reaktiona sai-
rauteen ja stressiin, ne ovat my0s liiankin herkkid ja vaihtelut terveelldkin eldimelld
voivat olla suuria. Limpdkameran etuja ovat sen liséksi, ettd kuvat voidaan ottaa eldinta

litkuttamatta, my0s mittausten herkkyys ja reaaliajassa tapahtuva tulkinta.

Steward ym. (2005) tutkivat limpdkameran soveltuvuutta eldinten hyvinvoinnin tark-
kailuun ja nimenomaan stressin havaitsemiseen. He kayttivét tutkimusaineistona lypsy-
karjaa ja mittauspisteend silmdd. Koelehmille annettiin kortikortopiini (adrenocorticot-
rophic hormone eli ACTH) - ja kontrollilehmille natriumkloridi-injektio ja molemmat
ryhmét altistettiin stressille eristimélld ne laumasta. Sekd ACTH:n ettd kortisolin pitoi-
suuden suureneminen osoitti, ettd eldin koki stressid. Silmin ldmpdtila kohosi sekd
ACTH- ettd natriumkloridi-injektion jélkeen, mutta myds ennen injektiota ilmeisesti
kisittelystd johtuvan stressin seurauksena. Kokeen aikana ldmpdkamerakuvat silmésta
ja kortisolimdéritys otettiin myds molemmilla kerroilla, kun lehmille laitettiin ve-
risuonikanyyli. Ensimmaiselld kerralla todettiin lievit muutokset molemmissa arvoissa.
Toisella kerralla, noin viikon kuluttua edellisestd, molemmat arvot olivat selkedsti ko-
honneet. [lmeisesti lehmit osasivat ennakoida joutuvansa toimenpiteeseen, mika aiheut-
ti voimakkaamman stressireaktion. Tutkimus osoitti, ettd lampokamera voi toimia apuna

esim. stressin havaitsemisessa, mutta jatkotutkimuksia tarvitaan edelleen.

Nikkhah ym. (2005) tutkimuksessa selvitettiin ldmpdkameran kayttod apuna sorkka-
kuumeen havaitsemisessa alku- ja loppulypsykaudella verrattuna silmdmaéréisiin poik-
keavuuksiin, kuten verenpurkaumiin ja kantasyopymiin. 16 lypsylehméé tutkittiin kah-
desti: alkulypsykaudella (< 200 vrk poikimisesta) ja loppulypsykaudella (> 200 vrk poi-
kimisesta). Sorkat arvosteltiin silmé@méaérdisesti ja limpdkamerakuvat otettiin kasikayt-
toiselld kameralla sorkkahoitoparressa sorkkahoitajan tekemén hoidon jédlkeen. Kuvat
otettiin dorsaalisesti ruununrajasta, kustakin kahdeksasta sorkkapuoliskosta erikseen.

Kontrollialueena toimi iho ruununrajan ylédpuolella. Tutkimuksessa todettiin, ettd alku-
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lypsykaudella olevien lehmien ruununrajan lampdtila ja keskildampdtila olivat korke-
ammat kuin loppulypsykaudella olevien lehmien. Ruununrajan l&dmpdétilojen ja sorkan
verenpurkaumien vélilld todettiin positiivinen korrelaatio. Liséksi ldmpdtilan todettiin
olevan korkeampi nuorilla lehmilld ja lateraalisessa eli eniten painoa kantavassa sork-
kapuoliskossa. Tutkimuksen mukaan ldmpdkamera voisi hyvin auttaa havaitsemaan

sorkkakuumeen alkulypsykaudella jo varhaisessa vaiheessa..

Eddy ym. (2001) kuvailivat artikkelissaan ldampdkameran kéyttomahdollisuuksia hevo-
sen ontumien tutkimisessa. Omassa tutkimuksessaan he vertasivat ldmpokameran dia-
gnostista kykyd rontgenkuvien, ultraddnikuvantamisen ja skinttigrafian diagnostisiin
mahdollisuuksiin. Kaiken kaikkiaan ldmpdkameran avulla havaittiin 62,5 % muilla me-
netelmilld diagnosoiduista vaurioista. Ultraddnikuvantamisella diagnosoiduista vauriois-
ta ldimpokameran avulla havaittiin 66,7 %, skinttigrafialla diagnosoiduista 75 % ja ront-

genkuvilla diagnosoiduista 51,7 %.

Fonseca ym. (2006) tutkimuksessa lampokameraa kéytettiin hevosilla seldn kipupistei-
den havaitsemisen apuna ultraddnitutkimuksen ohella. Tutkimuksessa kaytetyille 24
hevoselle tehtiin huolellinen kliininen tutkimus, jossa kaikilla todettiin kipuja rintaran-
gan ja lantion vililld. Hevosista otettiin lampdkamerakuvia seké lateraalisesti ettd dor-
saalisesti, jonka jdlkeen tarkasteltavat alueet tutkittiin ultradénikuvantamisella. Kaikissa
lampokamerakuvissa havaituissa kuumissa pisteissi todettiin vaurioita my0os ultradéni-
kuvissa, mutta joitakin ultraddnikuvantamisella havaittuja vauriota ei havaittu lAmpo6-
kamerakuvissa. Kylmit pisteet, jotka kaikki osoittautuivat selkdnikamien osteoartriitik-
si, korreloivat tiysin ultraddnelld havaittujen muutosten kanssa. Tutkimuksessa todettiin
lampokameran olevan yhdessd kliinisen tutkimuksen ja ultradénikuvantamisen kanssa

nopea ja tehokas tapa diagnosoida hevosen selén vauriota.

Scott ym. (2000) totesivat endotoksiinimallia hyddyntéen, ettd tulehduksen aiheuttama
lampotilamuutos utareessa havaittiin nopeammin lampokameran kuin SCC:n tai seeru-
min albumiinin avulla. Albumiini oli huippuarvossaan 6 h endotoksiiniinduktion j&l-
keen, kun taas ldmpokameran avulla avaittiin ldmpdotilamuutos jo 1 h induktiosta. Thon
lampdtilaan vaikuttaa kehon ydinldmmon siirtyminen keskustasta pintaan, lammon siir-

tyminen ihon pinnalta ymparistoon. Ladmpokamera voi siis olla apuna havaitsemassa
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tulehdusmuutosten aiheuttamat ldmpdotilamuutokset jo varhaisessa vaiheessa lypsyleh-

milla.

Barth (2000) teki tutkimuksen ldmpokameran soveltuvuudesta apukeinoksi utaretuleh-
duksen havaitsemiseen lypsylehmilld. Kuuden lehmén utareesta otettiin limpokamera-
kuvia 8 pdivin ajan ennen aamulypsyd. Kuvauksen ja lypsyn jilkeen kustakin kuvatusta
neljdnneksestd otettiin maitondytteet SCC-mééritystd varten. Lampokamerakuvien pe-
rusteella utareen maitokammion alaosan ldmpétilavaihtelut osoittautuivat kaikkein pie-
nimmiksi eli alueen ldmpdotila ei muuttunut ympériston lampotilan mukaan. Liséksi alue
ndkyi hyvin kaikissa kuvissa ja oli keskeinen alue tulehduksessa. Tutkimuksessa todet-
tiin my0s tilastollisesti merkitseva korrelaatio kuvaussuunnan ja mitattujen lampétilojen
vélilld. Kaudaalisesta kuvaussuunnasta mitattiin matalimmat keskilimmot ja mediaali-
sesta korkeimmat. Thon 1Ampétilan ja SCC:n suhteessa ei todettu tilastollisesti merkitse-
vaa korrelaatiota, vaikka korkean SCC:n neljanneksissd ihon lampdotila oli hieman kor-
keampi kuin matalan SCC:n neljdnneksissd. Yhdelle lehmistd kehittyi utaretulehdus
tutkimuksen kahtena viimeisend péivané. Tulehdusoireet havaittiin iltalypsyn yhteydes-
sd ja tulehtuneesta neljanneksesté otettiin lisdkuvia sekd mediaalisesti ettd lateraalisesti
kahtena seuraavana aamuna ennen aamulypsya. Toisin kuin oireettomissa neljdnneksis-
sd, tulehtuneen neljdnneksen ihon lateraalinen lampétila oli korkeampi kuin mediaali-
nen ja ldmpotilamuutokset voimakkaammat. Vaikka akuutti utaretulehdus oli yksittéi-
nen tapaus, antoi se Barthin mielestd aihetta lisdtutkimukselle. Tutkimuksen mukaan
lampokamera ei sovellu avuksi subkliinisen utaretulehduksen havaitsemiseen, koska
lampotilavaihtelut ovat niin véhiisid, ettd hairitsevit tekijat kuten ilman virtaukset, ym-

pariston lampotila, kosteus ja verenkierron muutokset voivat peittdd ne alleen.

Berry ym. (2003) kayttivit lampokameraa tutkiakseen ymparistotekijoiden vaikutuksia
utareen ldmpdotilaan. 10 lypsylehmén utareesta otettiin ldimpdkamerakuvia 2 kertaa vuo-
rokaudessa 31 vrk ajan ja neljénd erillisend pdivéna 2 h vélein l4pi vuorokauden. Jokai-
sen kuvauksen yhteydessd lehmiltd mitattiin rektaalilimpd. Tavoitteena oli selvittda
sekd vuorokausivaihtelut ettd paivittdiset vaihtelut utareen ithon ldmpétilassa. He 10ysi-
vit selkedn vuorokausirytmin utareen ldmpdétilassa; thon 1dmp6 oli korkeampi klo 4 ja
klo 17 vélilla kuin muulloin ja korkeimmillaan klo 9 ja klo 11 vilill4. Eri pdivien véliset
lampotilat vaihtelivat selkedsti. Utareen lampdotilassa oli selked nousu litkunnan jilkeen,

vaikka ulkoilman lampdtila oli selkeésti viiledmpi kuin navetan ldmpdtila. Rektaalildm-
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potila ei noussut vastaavasti. Tietokonemalli pystyi kohtuullisen tarkasti ennustamaan
péaiviakohtaiset vaihtelut, kun malliin annettiin tiedot ympériston ldmpotilasta. Verrattu-
na Scott ym. (2000) tutkimukseen pédivdkohtainen vaihtelu lampdtilassa oli pienempi
kuin tehdyn utaretulehduksen aiheuttama muutos. He pééttelivit, ettd lampokamera voi
toimia potentiaalisena utaretulehduksen havaintokeinona, jos ympériston vaikutuksia

lampotilaan seurataan myos huolella.
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3 Tutkimusosa

3.1 Tutkimuksen tavoitteet

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd pystyisikod ldmpokamera toimimaan apuna varhai-
sen kliinisen utaretulehduksen havaitsemisessa ja verrata lampokamerakuvia maidosta
mitattaviin tulehdusmuutoksiin seki yleis- ja paikallisoireisiin. Tutkimuksessa hyodyn-

nettiin endotoksiinimallia.

3.2 Aineisto ja menetelmét

3.2.1 Eldimet ja olosuhteet

Koe suoritettiin Helsingin yliopiston navetassa Viikissd, Helsingissd. Navetta oli par-
sinavetta, jossa oli kuivalanta-lannanpoistojarjestelmé ja kuivikkeena kdytettiin sahan-
purua ja pehkua. Tutkimuksessa kéytettiin kuutta Ayshire- ja yhtd Holstein-friisildista
lehméé. Lehmistd viisi oli ensimmaiselld ja yksi toisella laktaatiokaudellaan ja kaikki
olivat loppulaktaatiossa (155-249 vrk poikimisesta). Lehmien ruokinta koostui vapaasti
tarjolla olevasta hyvilaatuisesta sdilorehusta, heinéstd ja vékirehusta, jota jaettiin kah-
desti pdivédssd. Lehmit lypsettiin kahdesti pdivéssd, klo 5.30 ja 17.30. Paivittdinen mai-

toméaédra vaihteli vélilla 16,8-33,2 kg.

Lehmille tehtiin kliininen perustutkimus ja niiden maitondytteistd analysoitiin tuleh-
dusindikaattorit viikko ennen koepdivdad. Tutkimuksessa huomioitiin lehmén yleistila,
potsin toiminta, utareen palpaatio, sydanfrekvenssi sekd rektaalilampd. Kaikki lehmat

olivat kliinisesti terveita.

Lehmiltd otettiin maitondytteet kaikista neljanneksistd. Naytteistd tutkittiin sdhkonjoh-
tokyky, CMT, SCC (maidon kokonaissolumédrd), NAGaasientsyymin aktiivisuus (N-
asetyyli-p-D-glugosaminidaasi), SAA (seerumin amyloidi A) sekd bakteerikasvu ja
maidon nédkyvé laatu. Maidon laatua arvioitiin silmdméaéréisesti asteikolla 0-2. Ennen

koetta maidon laatu oli silmdmaéérdisesti normaali ja CMT-testi koe- ja kontrollineljan-
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neksissd 1-2 kaikilla lehmilld. Sdhkojohtokyky oli tutkimus- ja koeneljanneksissd nor-
maali. Kaikissa neljdnneksissd SCC oli < 400 000 solua/ml ja tutkimusneljdnneksissd <
100 000 solua/ml. NAGaasiaktiivisuus ja SAA-pitoisuus olivat tutkimus- ja koeneljén-

neksissd normaalit. Maitondytteissé ei todettu bakteerikasvua.

3.2.2 Tutkimusprotokolla

Tutkimuksen kesto oli viisi pdivaad (paivit -1, 0, 1, 2, 3). Pdivé -1 toimi kontrollipdivdni
lampdkameran arvioinnille ja kayttdytymiskokeelle. Tutkimusneljannekseksi valittiin
vasen etuneljannes (VE) ja kontrollina toimi kunkin lehméin oikea etuneljannes (OE).
Kontrollipdivdnd klo 7.00 aamulypsyn jédlkeen kunkin kuuden lehmén vasempaan etu-
neljdnnekseen ruiskutettiin vedinkanavan kautta steriilid NaCl:ia 5 ml:aa. Koepdivini
kunkin lehmén vasempaan etuneljdnnekseen ruiskutettiin 10ul Escherichia coli O55:B5
lipopolysakkaridia (Sigma®, Sigma-Aldrich., Missouri, USA) laimennettuna 5 ml:aan

steriilid NaCl:ia.

Maitomaérat mitattiin kultakin lehméltd aamu- ja iltalypsylld tutkimuksen keston ajan

eli paivésti -1 pédividin 3.

pv/klo | 5.00 7.00 9.00 |11.00 |13.00 | 15.00 |17.00 | 19.00
-1 A B | induktio NaCl AM |AM |AM AM |AM |AM
M
0 A B | induktio endotok- | AM |AM |AM AM |AM |AM
M siini
1 A B AM
M
2 A B AM
M
3 A B AM
M

Taulukko 1. Maitondytteiden otto, maitomadrén mittaus ja lampokamerakuvien otto.
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A= kliininen tutkimus (utareen palpaatio, maidon ulkonddn arviointi, rektaalilimpo, sfr,
potsin kontraktiot, yleistila), 1dmpdkamerakuvat, maitondytteet (SCC = somaattisten
solujen kokonaisméédrd, CMT = California Mastitis Test, EC = maidon sdhkdnjohtoky-
ky, NAG = N-asetyyli-B-D-glukosaminidaasi, SAA = seerumin amyloidi A).

B= bakteriologinen tutkimus

M= maitomaara

Induktio NaCl = kontrollipdivini koeneljdnnekseen steriilid NaCl

Induktio endotoksiini = koepéivina koeneljinnekseen endotoksiini

Tutkimusprotokolla oli Helsingin yliopiston eettisen komitean hyvaksyma.

3.2.3 Lampokamera

Lampokamerakuvilla haluttiin seurata utareen ihon lampdtilan muutoksia kokeen aika-
na. Kuvat otettiin kisikdyttdiselld kameralla (IR FlexCam Pro, Infrared solutions, USA)
utareen mediaali- ja lateraalipuolilta noin 50 cm:n paista seké koe (VE eli vasen etunel-
jénnes)- ettd kontrollineljanneksestd (OE eli oikea etuneljannes) (Kuva 1). Kuvaus ta-
pahtui ennen utareen késittelya ja maitondytteiden ottoa kunakin viitend pdivana. Kuviin
piirrettiin 40x40 pikselin ympyrd manuaalisesti kameran asetuksia hyvéksi kayttien.
Ympyra alkoi juuri vetimen juuresta ja sijoittui keskelle maitokammion alaosaa. Barth
(2000) totesi tutkimuksessaan tilla alueella olevan véhiten ldmpdtilanvaihteluita utareen
ollessa normaalitilassa. Tdmén alueen keskildmpdétila laskettiin ja se toimi utareen ldm-
potilan kuvaajana seki lateraali (alue koe) ettd mediaalikuvissa (alue med). Kuvan mak-
simildmpdtilan ja -kohdan kamera antoi automaattisesti; kuvaajissa on kéytetty lateraa-
likuvan maksimildmpdétilaa (kuva max koe). Kéytetty ldmpdkamera toimii 8-14 mikro-
metrin aallonpituudella. Kameran resoluutio on 0,09 °C ja se on kalibroitu vélille 0 °C —
100 °C. Lampdkamera kayttda mikrobolometri-ilmaisinta 160 x 120 ilmaisinelementin
fokusoivalla tasojérjestelmilld (focal plane array). Kamerassa on sisdinen itsekalibroin-
tijarjestelmd, joka automaattisesti kalibroi anturit mittaamaan ympariston lampdotilan

oikein. Emissiivisyysarvoksi asetettiin 0,98, joka on ihmisen ihosta mitattu emissiivi-

syys [28].
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Kuva 1. Lampdkamerakuvat tutkimusneljanneksestd (vasen etu) lateraalisesti a) ennen

tulehdusta ja b) tulehduksen aikana. A1 = 40X40 pikselin alue nannin yldpuolella, Hot+

= kuvan kuumin kohta .

3.2.4 Kliininen tutkimus ja oireiden luokittelu

Lehmille tehtiin aina ennen niytteiden ottoa yleistutkimus, jossa huomioitiin yleistila,
rektaalilimpo (°C), sydédnfrekvenssi (krt/min) ja p6tsin toiminta (krt/5min). Paikallisia
oireita arvioitiin palpoimalla utare ja arvioimalla maidon ulkondkod silmdméérdisesti.
Yleistutkimuksen 16ydokset luokiteltiin asteikolla 0-2, jossa 0 = normaali, 1 = lievésti
muuttunut ja 2 = selkeédsti muuttunut. Yleistila katsottiin lievésti muuttuneeksi, jos leh-
ma oli hieman nuopea, ruokahalu oli lievésti heikentynyt ja potsikontraktiot olivat hi-
dastuneet (1-2 krt/5 min, normaali 3-4 krt/5 min). Selkedsti muuttuneeksi yleistila kat-
sottiin, jos lehmé oli apaattinen, tdysin syométon ja potsi oli pysdhtynyt. Paikalliset oi-
reet katsottiin lieviksi, jos utareessa oli hieman turvotusta, kipua ja punoitusta ja maidon
koostumus oli hieman hiutaleista ja/tai viri oli lievdsti muuttunut. Selkeésti muuttuneik-
si paikallisoireet luokiteltiin, jos utare oli selkedsti turvoksissa, kiped ja punoittava ja

maidon koostumus oli selkedn kokkareista, vetistd ja/tai véri oli selkedsti muuttunut.

Maidon laatua arvioitiin silmdméérdisesti asteikolla 0-2 ( 0 = normaali, 1 = lievésti
muuttunut, 2 = selkeédsti muuttunutta). Maidon katsottiin olevan lievdsti muuttunutta, jos
siind oli lievdd keltaisuutta ja/tai hiutaleisuutta. Selkedsti muuttuneeksi maito luokitel-
tiin, jos sen véri oli selkedsti keltainen, maito oli vetistd ja/tai siind oli selkeitd hyyty-

mié.
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3.3.5 Maitondytteiden otto ja tutkiminen

Maitondytteet otettiin 25 ml purkkeihin, joista testattiin CMT asteikolla 1-5 ja sdhkon-
johtokyky. 2 ml néytteestd pakastettiin (— 20 °C) myohempdd NAGaasiaktiivisuuden ja
SAA:n analyysia varten. Loput néytteestd ldhetettiin laboratorioon SCC-analyysia var-
ten. Bakteerindytteet otettiin aseptiikkaa noudattaen 10 ml putkiin, jaidhdytettiin jaa-

kaappildmpétilaan ja ldhetettiin laboratorioon viljeltaviksi.

Bakteriologiset ndytteet tutkittiin kdyttden perinteistd viljelymenetelmdd [25]. CMT
tehtiin navetassa kéyttden asteikkoa 1-5 [33]. Sdhkonjohtokyky mitattiin kisikdyttoisel-
14 mittarilla (Lutron CD-4301). SCC analysoitiin sédhkoisellda DCC-laskijalla (DeLaval
International AB, Tumba, Ruotsi). Maidon NAGaasi aktiivisuus mitattiin fluoresenssi-
menetelmdlld [39]. SAA-pitoisuus mitattiin kdyttamélla ELISAa (Tridelta Develop-
ment, Wicklow, Irlanti) [14].

3.2.6 Tilastollinen késittely

Utaretulehduksen vaikutusta maidon tulehdusindikaattoreihin ja utareen pintalimpdti-
laan mitattiin sekamallilla (mixed model), jossa otettiin huomioon toistuvat mittaukset.
Kiinteitd muuttujia (fixed factors) olivat tunti (aika endotoksiini induktiosta), neljannes
(koe tai kontrolli), ja tunnin ja neljinneksen vélinen interaktio. Lehmi oli satunnais-
muuttuja (random factor). Kovariaatteja ei kdytetty. Utaretulehduksen vaikutusta leh-
mén rektaalilimpoon mitattiin ylla olevan kaltaisella mallilla, jossa vain tunti oli kiinted
muuttuja. Jakaumien normaalisuus tarkistettiin residuaaleista. Varianssien homogeeni-
suus tarkistettiin residuaalien ja ennustearvojen hajontakuvioista. SAA-arvojen tilastol-
lista késittelyd ei tehty, koska malli ei toiminut SAA-arvojen suuren lehmikohtaisen
vaihtelun vuoksi. Lehmén rektaalilimmon ja utareen pintalimmon vélinen korrelaatio
madritettiin Pearsonin korrelaatiokertoimen avulla Tilastollinen testaus tehtiin Win-

dowsin SPSS 13.0 -ohjelmalla (SPSS Inc. 2004).
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3.3 Tulokset

3.3.1 Yleisoireet

Kaikille kuudelle lehmille kehittyi yleisoireita endotoksiini-induktion jilkeen. Yleisoi-
reet olivat vakavimmillaan 4-8 h induktion jélkeen, jolloin lehmit olivat selkedsti kuu-
meisia, apaattisia ja ruokahaluttomia. Yleisoireet olivat normalisoituneet 12 h kuluessa.

Rektaalildmpo alkoi nousta 2-4 h induktiosta ja oli tilastollisesti merkitsevisti koholla
4- 8 tuntia induktiosta (p<0,001) Korkein arvo saavutettiin 6 tuntia induktiosta (vaihtelu
vililld 39,2-41,6 °C). Yhdelld lehmilld ei noussut missdin vaiheessa kuumetta (> 39,5
°C). Sydinfrekvenssi alkoi kohota 2-6 h induktiosta, oli huipussaan 6- 10 h kuluttua
(vaihtelu vililla 108-126 krt/min) ja palautui normaaliksi 22 h kuluessa. Vaihtelut sy-
dinfrekvenssissd eri tutkimushetkind saattoivat osittain johtua vékirehuautomaatista,

joka jakoi rehua juuri ennen kliinistd tutkimusta aamulla ja illalla.

Potsin toiminta hidastui kolmella lehmaélld lievisti 4 h induktiosta ja normalisoitui 12 h
kuluessa; kolmella lehmélla ei potsin toiminnassa havaittu muutoksia.

Yleistila heikkeni lievasti kaikilla lehmilld alkaen 2 h induktiosta ja palautui normaalik-
si 12 h kuluessa. Yhdelld lehmistd oli hieman vakavammat oireet kuin muilla (tirinia,
taydellistd syoméattomyyttd, kuume 41,6 °C) 4-6 h tartutuksesta, mutta yleistilan ei kat-
sottu olevan kuitenkaan vakavasti muuttunut. Kiyttdytymisen muutos eli levottomuus ja

utareen potkiminen havaittiin ennen mitddn muita oireita.

Piivin 2 iltana yhdelle lehmisti oli noussut kuumetta (40,3 °C), lehm4 tarisi, oli vaisu ja
s01 huonosti. Lehmélle annettiin kerta-annos tulehduskipulddkettd (ketoprofeeni i.m.)
laskemaan kuumetta. Seuraavana pdivdnd kuume oli laskenut, eikd se endd noussut tut-
kimusjakson aikana. VE:sta eli koeneljdnneksestd otetussa bakteriologisessa ndytteessi
todettiin Klebsiella-bakteerikasvu. Kyseisen lehmén niytetulokset on poistettu tuloksis-

ta kolmesta viimeisestd mittauksesta.
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3.3.2 Paikallisoireet

Lievid paikallisoireita oli havaittavissa jo 2 h ja vakavia oireita 4 h induktiosta. Utareen
turvotus, kuumotus ja kipu olivat vakavimmillaan 4-12 h induktiosta (asteikossa arvo
2). Yhdella lehmaélld utareen paikallisoireet pysyivit lievind koko tutkimusajan ja sa-
malla lehmalld utare palautui normaaliksi pdivdn 3 iltaan mennessi. Viidelld lehmalla

utareen paikallisoireet sdilyivit lievind tutkimusajan loppuun saakka.

Maidon ulkoniko alkoi muuttua lievisti 2-4 h induktiosta ja vain kahdella lehmalld mai-
to muuttui selkeédsti. Maidon lievdt muutokset sdilyivét viidelld lehmélld tutkimusajan
loppuun saakka. Paikallisia oireita tai muutoksia maidon ulkoné@dssa ei havaittu kontrol-

lineljanneksissa.

3.3.3 Lampokamerakuvat

Lampokamerakuvissa havaittiin selked ldmpdtilan nousu verrattuna kontrollipdivdan
molemmista kuvaussuunnista (lat, med) otetuissa kuvissa seké koe- ettd kontrollineljan-
neksissd 4 h (p < 0,05) kuluttua induktiosta. Huippuarvo saavutettiin 6 h induktiosta ja
lampdtila palautui perustasolle 10 h kuluttua induktiosta. Thon I&mpdtilan nousua ei
havaittu yhdelld lehmélld, jonka rektaalilimpd kohosi lievésti (max 39,2 °C). Lampo-
kamerakuvat sekd koe- ettd kontrollineljdnneksestd korreloivat tiysin rektaalilimmon
kanssa, samoin kuvan maksimildmpétila. Lehmén utareen ihon lampdtila ei kohonnut
ennen kuin rektaalilimpd oli kohonnut. Rektaalilimmon ja utareen ihon lateraalisen
alueen (alue koe) ldmmon vélinen korrelaatio oli 0,92 (p < 0,001) ja korrellaatio rektaa-
lilimmon ja utareen ihon maksimildmmon vililla oli 0,98 (p < 0,001).

Vaikka utareen reaktio ja erityisesti maitomuutokset olivat selkeitd tutkimusjakson lop-

puun saakka, palautui utareen ihon lampdétila perustasolle jo induktiopéivén iltana.
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Kuva 1. Kuuden koelehmén utareen pintaldmpétila koe- ja kontrollineljdnneksissd sekd
rektaalilampdtila koko koejakson ajalta. Lédmpokamerakuvat on otettu lateraalisuunnas-
ta. Kuvaajiin on merkitty keskihajonnat. E. coli endotoksiini indusoitiin hetkella 0.

Alue = utareen pinnan keskildmpdtila alueelta, joka piirrettiin kuviin manuaalisesti ka-
meran toimintoja hyvéksi kdyttden. 40 x 40 pikselin kokoinen ympyrd alkoi vetimen
juuresta ja sijoittui keskelle maitokammion alaosaa.

Kuva max = lampokamerakuvien maksimildmpdétila.

3.3.4 Somaattiset solut

Somaattisissa soluissa havaittiin tilastollisesti merkitsevd suureneminen verrattuna kont-
rollineljinnekseen 4 h induktion jélkeen ( p < 0,001), mutta huippuarvo saavutettiin 34
h induktion jilkeen. Yksittdisid ndytteitd 8-10 h induktion jélkeen ei pystytty analysoi-
maan, koska maito oli niin voimakkaasti muuttunutta. Ndihin kohtiin tilastossa tulok-
seksi on merkitty 5 miljoonaa solua. Kontrollineljinneksessi ei todettu solupitoisuu-

dessa tilastollisesti merkitsevdi nousua.

Koeneljannesten maidon muutokset CMT-testissd alkoivat 4 h induktion jilkeen. Kai-

killa lehmilld CMT-arvo nousi voimakkaasti (CMT 4-5) verrattuna kontrollineljinnek-
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seen 4-6 h induktiosta ja somaattisten solujen korkea pitoisuus sdilyi viidelld lehmalla
tutkimusjakson loppuun saakka. Kontrollineljdnneksissé ei todettu CMT-testilld kohon-
nutta solupitoisuutta. CMT-testin tuloksia ei testattu tilastollisesti.

Sekd CMT-testi ettd SCC reagoivat maidon soluméérdn kasvuun yhtd nopeasti; mo-

lemmissa arvoissa havaittiin merkitsevaa suurenemista 4 tunnin kuluttua induktiosta.
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Kuva 2. Kuuden koelehmin somaattisten solujen kokonaismééran keskiarvo (SCC) koe
- ja kontrollineljdnneksissé koko koejakson ajalta. Kuvaajiin on merkitty keskihajonnat.
E. coli endotoksiini indusoitiin hetkella 0.

Alue koe = koeneljdnnesten utareen pinnan keskildmpotila alueelta, joka piirrettiin ku-
viin manuaalisesti kameran toimintoja hyvéksi kédyttden. 40 x 40 pikselin kokoinen ym-
pyré alkoi vetimen juuresta ja sijoittui keskelle maitokammion alaosaa.

Lampdkamerakuvat on otettu lateraalisuunnasta.

3.3.5 Maidon sédhkdnjohtokyky

Maidon sidhkonjohtokyky mitattiin késikayttdiselld mittarilla, mikd osoittautui hyvin
hankalaksi. Maidon vaahtoisuus ja pieninkin liike anturissa vaikutti mittaustulokseen

paljon. Maidon sdhkonjohtokyky koeneljinneksessd verrattuna kontrollineljinnekseen
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nousi 2 h (p < 0,001) induktion jdlkeen ja saavutti huippuarvonta (6,5 mS/m) 6 h induk-
tiosta. Sdhkonjohtokyky pysyi ldhtotasoa korkeammalla tutkimusjakson loppuun saak-
ka, miké korreloi hyvin kokonaissolupitoisuuden kanssa. Myos kontrollineljanneksessi
oli suuria vaihteluja yksittdisten mittausten vélilla, mutta yhteyttd koeneljinneksen reak-
tioon ei havaittu ja keskiarvo pysyi viitearvojen puitteissa. Koeneljanneksen EC ei poi-
kennut tilastollisesti merkitsevéasti kontrollineljinneksen EC-arvosta mittauskohdissa 34
h ja 82 h induktiosta. Kontrollineljinneksen EC palautui hitaasti normaalitasoa kohden

ollen vield 70 h induktiosta tilastollisesti merkitsevésti koholla (p < 0,05).
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Kuva 3. Kuuden koelehmén maidon sdhkdnjohtokyvyn keskiarvo (EC) koe - ja kontrol-
lineljanneksissd koko koejakson ajalta. Kuvaajiin on merkitty keskihajonnat. E. coli
endotoksiini indusoitiin hetkelld 0.

Alue koe = koeneljdnnesten utareen pinnan keskildmpdétila alueelta, joka piirrettiin ku-
viin manuaalisesti kameran toimintoja hyviaksi kdyttden. 40 x 40 pikselin kokoinen ym-
pyrd alkoi vetimen juuresta ja sijoittui keskelle maitokammion alaosaa. Limpdkamera-

kuvat on otettu lateraalisuunnasta.
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3.3.6 NAGaasi

NAGaasiaktiivisuus ldhti verrattuna kontrollineljinnekseen nousemaan 8 h induktiosta
(p < 0,001), saavutti huippuarvonsa 12 h induktiosta ja pysyi korkealla tutkimusjakson
loppuun saakka. Jakson viimeiset nédytteet pdivan 3 iltana jdivit ottamatta ja puuttuvat

sen vuoksi. Kontrollineljanneksessé ei havaittu NAGaasipitoisuuden nousua.
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Kuva 4. Kuuden koelehmén maidon NAGaasi-aktiivisuuden keskiarvo (NAGaasi) koe
- ja kontrollineljdnneksissé koko koejakson ajalta. Kuvaajiin on merkitty keskihajonnat.
E. coli endotoksiini indusoitiin hetkella 0.

Alue koe = koeneljdnnesten utareen pinnan keskildmpotila alueelta, joka piirrettiin ku-
viin manuaalisesti kameran toimintoja hyvaksi kayttden. 40 x 40 pikselin kokoinen ym-
pyrd alkoi vetimen juuresta ja sijoittui keskelle maitokammion alaosaa. Limpdkamera-

kuvat on otettu lateraalisuunnasta.

3.3.7 SAA

Koeneljanneksen maidon SAA-pitoisuudet suurenivat verrattuna kontrollineljannekseen
lievasti 8 h induktiosta. Lehmédkohtainen vaihtelu oli erittdin suurta, mutta pitoisuuden

keskiarvo suureni tasaisesti kohden tutkimuskauden loppua. Viimeinen néyte péivin 3
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iltana jéi ottamatta, joten arvot puuttuvat. Korkein keskiarvo 300 mg/l mitattiin 58 h

induktiosta. SAA-pitoisuuksista ei tehty tilastollista testausta.
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Kuva 5. Kuuden koelehmén maidon SAA-pitoisuuden keskiarvo (SAA) koe - ja kont-
rollineljanneksissd koko koejakson ajalta. Kuvaajiin on merkitty keskihajonnat. E. coli
endotoksiini indusoitiin hetkelld 0.

Alue koe = koeneljédnnesten utareen pinnan keskildmpotila alueelta, joka piirrettiin ku-
viin manuaalisesti kameran toimintoja hyvéksi kéyttden. 40 x 40 pikselin kokoinen ym-
pyrd alkoi vetimen juuresta ja sijoittui keskelle maitokammion alaosaa. Limpdkamera-

kuvat on otettu lateraalisuunnasta.

3.3.8 Maitomaéaara

Maitomaérissd ei tapahtunut keskiarvollisesti suuria muutoksia, mutta lehmékohtaiset
vaihtelut olivat suuria. Normaaliksi maidontuotokseksi otettiin induktiota edeltdvin
pédivdn tuotokset. Suurin muutos oli pdivénd 1, jolloin maitomdirén keskiarvo oli pu-
donnut 13 %. Koeneljanneksen kokonaismaitomdéird pieneni eniten toisena péivina in-

duktion jdlkeen. Yhdelld lehmilld maidontuotanto lisddntyi ollen suurimmillaan paivani
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1, jolloin maitomaird lisdéntyi 30 %. Lehmien keskimdirdinen maidontuotanto ei palau-

tunut alkuperdiselle tasolleen tutkimusjakson aikana.

3.4 Pohdinta

3.4.1 Endotoksiinimalli

Kokeellinen endotoksiinimalli toimi hyvin ja kaikille tutkimuksen lehmille kehittyi klii-
nisen utaretulehduksen oireet. Ndin on havaittu aiemmissakin tutkimuksissa [23, 35,
41]. Ennen paikallis- tai yleisoireita havaittiin kdyttdytymisen muutos: lehmit olivat
levottomia ja osa potkiskeli utarettaan. Yleisoireet olivat selkedt jo 2 h induktiosta; leh-
mat olivat apaattisempia ja kuumeisia. Kuten aiemmissakin tutkimuksissa, joissa on
kiytetty endotoksiinimallia, yleisvointi palautui normaaliksi 24 h tunnin kuluessa in-
duktiosta [35, 51, 65]. Paikallisoireet ilmenivit lievind 2 h ja vakavina 4 h induktiosta.
Koeneljanneksen turvotus, kuumotus ja kipu nédkyivét ennen kuin maidossa havaittiin
muutoksia. Maitomuutokset havaittiin 2-4 h induktiosta ja ne sdilyivit 4 lehmailla tut-
kimusjakson loppuun saakka. Mehrzad ym. (2001) havaitsivat maidossa hiutaleisuutta

ja hyytymid 3-6 h induktiosta.

Tutkimuksessamme kéytetty endotoksiiniannos 10 pg oli pienempi kuin useimmissa
aiemmissa tutkimuksissa kéytetyt 100 pg [35, 41, 51] ja 500 pg [23]. Vain muutamia
tutkimuksia on tehty pienemmilld endotoksiiniannoksilla, eiké niissé ole kuvattu utareen
paikallisoireiden palautumisaikataulua [1, 64, 65]. Tutkimuksessamme utareen paikal-
lisoireet ja maitomuutokset eivit palautuneet 84 h sisilld induktiosta. Useissa aiemmissa
tutkimuksissa suuremmalla endotoksiiniannoksella utareen muutokset tai paikallisoireet
ovat palautuneet normaaliksi nopeammin [23, 35, 41, 65]. Mehrzad ym. (2001) tutki-
muksessa kaikki kliinisen utaretulehduksen oireet olivat kadonneet 72 tunnin kuluessa

induktiosta.

Kokonaismaitomddrd pieneni eniten induktiosta seuraavana pdivind eikd tutkimusjak-
son aikana palautunut endd aiemmalle tasolle. Tdmai voi johtua siité, ettd koelehmat oli-
vat loppulypsykaudella ja ldhelld umpeen menoa. Koeneljdnneksen kokonaismaitoméa-

rd pieneni eniten toisena pdivand induktion jilkeen. Myds Lehtolainen ym. (2003) ja
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Hoeben ym. (2000) totesivat voimakkaan maitoméarédn vihenemisen, mutta heidédn tut-

kimuksissaan maidontuotos palautui normaalille tasolle induktiota seuraavana péiviana

Maidon tulehdusindikaattoreista reagoi nopeammin SCC, joka verrattuna kontrollinel-
jannekseen oli kohonnut 4 h kuluttua induktiosta saavuttaen huippuarvon 34 h kuluttua.
Myds CMT-testilld reaktio havaittiin 4 h kuluttua induktiosta. Kokonaissolumédiré pysyi
suurena tutkimusjakson loppuun saakka. Kontrollineljinneksissé ei todettu muutoksia.
Tulehdusvilittdjdaineet houkuttelevat utarekudokseen verenkierrosta neutrofiilejd gra-
nylosyyttejd, jotka muodostavatkin tulehdusmaidon somaattisista soluista suuren osan
[55]. Perkins ym. (2002) totesivat myds SCC:n voimakkaan kasvun 3 h induktiosta;
perustaso saavutettiin noin 7 péivin kuluttua. Ajallisesti SCC korreloi melko hyvin uta-
reen pintaldmpotilan muutoksen kanssa; molemmissa todettiin tilastollisesti merkitseva

muutos 4 tuntia induktiosta.

EC-mittauksen tasot vastasivat aiemmissa tutkimuksissa normaalissa ja tulehdus-
maidossa todettuja tasoja [4, 7, 47]. Utareen pintaldmpoétilan muutokseen verrattuna EC-
muutos korreloi hyvin; tilastollisesti merkitsevd muutos havaittiin molemmissa 4 tuntia
induktiosta ja huippuarvo saavutettiin 6 tuntia induktiosta. Koeneljinneksen EC-arvo
pysyi perustasoa korkeampana (p < 0,05) tutkimusjakson loppuun saakka, mika korreloi
hyvin maitomuutosten ja SCC:n kanssa, mutta se ei ollut kontrollineljinnekseen verrat-

tuna suurempi mittaushetkilld 34 h ja 82 h induktiosta.

NAGaasiaktiivisuus alkoi nousta 8 h induktiosta verrattuna kontrollineljannekseen ja
huippuarvo saavutettiin 12 h kuluttua induktiosta. Aktiivisuus ei palautunut tutkimus-
jakson aikana normaalille tasolle. NAGaasiaktiivisuuden nousu kuvastaa utarekudok-
sessa tapahtunutta tuhoa, koska NAGaasia vapautuu myds utaresolujen tuhoutuessa
[30]. NAGaasiaktiivisuuden nousu korreloi somaattisten solujen kokonaismédrian kans-
sa, mikd on loogista, koska tulehdusmaidossa neutrofiilisten granylosyyttien maara li-
sddntyy voimakkaasti ja NAGaasia vapautuu niiden fagosytoosin ja solunjakautumisen
aikana [56]. NAGaasiaktiivisuus nousi tilastollisesti merkitsevisti 8 tuntia induktiosta
kun taas utareen pintalimpotilassa havaittiin merkittdvd muutos jo 4 tuntia induktiosta.
NAGaasiaktiivisuus nousi siis selkeésti hitaammin kuin utareen pintaldmpdtilan muu-

tos.
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Maidon SAA-pitoisuus suureni verrattuna kontrollineljannekseen lievésti jo 4 h indukti-
osta, mutta korkein keskiarvo saavutettiin vasta 58 h kuluttua. Lehtolainen ym. (2003)
havaitsivat SAA pitoisuuden alkavan suurentua 8 h induktiosta saavuttaen huippuarvon-
sa 32 h induktiosta. He havaitsivat my0s, ettd maidon SAA-pitoisuus suureni nopeam-
min kuin seerumin. Tdméa viittaa my0s utareperdiseen tuotantoon, vaikka SAA tuote-
taankin suurelta osalta maksassa [15, 23, 36]. Myo6s Lehtolainen ym. (2003) tutkimuk-
sessa lehmékohtaiset vaihtelut olivat huomattavan suuria, miki johtuu lehmien yksil6l-
lisestd reagoinnista tulehdukseen. Utareen lampdtilan muutoksella ja SAA-pitoisuuden
nousulla ei ollut ajallista yhteyttd. SAA-pitoisuus suureni selkedsti hitaammin kuin uta-

reen pintaldmpdotila.

3.4.2 Lampokamera

Lampokamerakuvista todettiin voimakas positiivinen korrelaatio koe- ja kontrollinel-
janneksen ihon pinnan lampdtilan sekd rektaalilimmon valilld eli kamera mittasi kdy-
tdnnossd lehmén yleislaimpod. Lampokameran avulla havaittiin ldmpdtilan muutos uta-
reen pinnalla 4 h induktiosta, huippuarvo saavutettiin 6 h induktiosta ja normaalitaso
saavutettiin 24 h kuluessa aivan kuten rektaalilimmolldkin. Vastaavat muutokset havait-
tiin myds kontrollineljinneksessd. Aiempia tutkimuksia utareen ihon lampdtilan mitta-
uksesta utaretulehduksen aikana on tehty vdhén. Scott ym. (2000) havaitsivat selkedn
nousun utareen ihon ldmpétilassa jo tunnin kuluttua endotoksiini-induktiosta, mutta

myo0s heidén tutkimuksessaan kontrollineljanneksenkin l&dmpoétila kohosi.

Tutkimuksessamme perusolettamuksena oli, ettd tulehdusreaktio lisdd aluksi paikallises-
ti koeneljinneksessd verenkiertoa ja siten utareen ihon siteilemdd lampod. Paikallista
tulehdusta ei kuitenkaan havaittu lampokameran avulla, mikd voi osittain selittyd koe-
neljanneksen voimakkaalla turvotuksella. Tulehdusreaktiossa verisuonten ldpédisevyys
lisddntyy ja plasmaa pédédsee valumaan verisuonista kudosvilitilaan. Voimakas turvotus
voi jopa heikentda tulehdusalueen verenkiertoa. Toisaalta tulehdusvilittdjdaineista pros-
taglandiinit aiheuttavat kapillaarisuonten laajenemisen [55]. Myos kuumeen aiheuttama
vasokonstriktio voi olla osatekijdnéd paikallisoireiden heikossa havaitsemisessa. Utare-
kudoksen makrofagien tuottamat endogeeniset pyrogeenit kulkeutuvat verenkierron

mukana hypotalamuksen lamposéételykeskukseen. Lammonsditelykeskus alkaa nostaa
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elimiston limpotilaa lisddmilld metaboliaa ja aiheuttamalla lihasviristyksid. Adreis- ja

pintaverenkiertoa vihennetdin vasokonstriktion kautta ja hikoilu lakkaa [55].

Kokeen tarkoituksena oli selvittdd soveltuisiko ldampokamera avuksi kliinisen utaretu-
lehduksen varhaiseen havaitsemiseen. Limpdkameran avulla havaittiin kylld 1ampdétilan
muutos utareessa, mutta ei ennen kuumeen nousua alkanutta paikallistulehdusta eikd
kuumeen jilkeen utareessa jatkunutta tulehdusprosessia. Tamén tutkimuksen perusteella
lampokamera ei sovellu kaytettdviksi utaretulehduksen havaitsemisessa ainakaan sellai-
senaan. Lehmien kiyttdytymisen, paikallisoireiden, maidon koostumuksen ja maidosta
mitattavien tulehdusmuutosten avulla utaretulehdus havaittiin nopeammin kuin [dmpo6-
kameran avulla. Utareen paikallismuutokset, maidon koostumus sekd maidosta mitatta-
vat tulehdusmuutokset kuvasivat myds paremmin paranemisprosessia. Lampokamera
voisi soveltua ns. kaukoldmpdmittariksi, joka toimisi muiden diagnostisten menetelmien
rinnalla utaretulehduksen ja my6s muiden kuumetta aiheuttavien sairauksien havaitse-
misen apuna. Lisdtutkimuksia tarvittaisiin selvittdmaén, pystyisikoé ldmpokameran avul-
la havaitsemaan paikallisesti lisddntyneen verenkierron ja siitd johtuvan lampdtilan nou-
sun spontaanissa/luonnollisessa utaretulehduksessa, jossa tulehdusreaktio alkaa hi-

taammin ja my0s varsinainen tulehdusprosessi jatkuu pidempaan.

Aiemmissa tutkimuksissa on saatu kannustavia tuloksia paikallisten tulehdusten havait-
semisesta ldmpokameran avulla. Ldmpokameran avulla on pystytty havaitsemaan var-
haisessa vaiheessa sorkkakuume, paikalliset kuumat ja kylmét pisteet selistdén kipeiden
hevosten lihaksissa ja sidekudoksissa sekd ontuvilla hevosilla tulehdusprosessin aiheut-
tamat lampdtilamuutokset jalkojen luissa, nivelissd, janteissd, lihaksissa sekéd kavioissa
[16, 18, 46]. My®ds indusoidusta utaretulehdusmallista on saatu aiemmissa tutkimuksis-

sa kannustavampia tuloksia [60].

Tutkimuksessamme lehmien kéyttdytymisen muutos eli levottomuus ja utareen potki-
minen havaittiin ennen paikallisoireita tai maitomuutoksia. Tama heritti ajatuksia sovel-
lutuksesta, jossa esim. aktiivisuus toimisi yhtend tekijédnd eldinten hyvinvointia havain-

noivissa jérjestelmissa.
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3.5 Yhteenveto

Utaretulehdus havaittiin ensimmaéisend lehmien kéyttdytymisen avulla. Lehmét potkivat
utarettaan ja olivat levottomia jo tunnin kuluttua endotoksiini-induktiosta. Kahden tun-
nin kuluttua induktiosta havaittiin yleisoireet (kuume, apaattisuus) ja paikallisoireet
(utareen turvotus, kuumotus, kipu). Maidon koostumus alkoi muuttua koeneljdnnekses-
sd 2-4 kuluttua induktiosta. Maidosta mitattavista tulehdusmuutoksista ensimmaiisend
alkoi suurentua somaattisten solujen kokonaisméard; CMT-testilld ja SCC-madritykselld
muutos verrattuna kontrollineljinnekseen havaittiin neljdn tunnin kuluttua induktiosta.
Neljan tunnin kuluttua induktiosta havaittiin tilastollisesti merkitsevd suureneminen
verrattuna kontrollineljanneksiin lampdkamerakuvien 1dmpotiloissa ja maidon sdhkon-
johtokyvyssd. Maidon SAA-pitoisuus ja NAGaasiaktiivisuus alkoi suurentua kahdeksan
tunnin kuluttua induktiosta. Ladmpokamera toimi yleislampomittarina eikd sen avulla
havaittu utarekudoksen paikallista tulehdusprosessia. Limpokamera sopii avuksi minka
tahansa kuumeisen sairauden, mm. kuumeisen utaretulehduksen, havaitsemiseen. Suu-
rinta mielenkiintoa herétti lehmien kéyttdytyminen ja sen hyddyntdminen tulevaisuu-

dessa eldinten hyvinvointia havainnoivissa jarjestelmissé.
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