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INFEKSIYOZ BURSAL HASTALIK
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tim diinyada yaygin olarak gortiilen
genc tavuklarin

akut seyirli ve cok bulasici viral bir hastaligidir.

Hastalikta ozellikle bursa Fabricius siddetli olmak
uzere, diger lenfoid dokular da etkilenir.
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Tavukculuk yapilan her tilkede, IBD infeksiyonlarinda
ciddi ekonomik kayiplar sekillenir.

e Bu kayiplarm iki sekilde aciklamak mimkiindiir:

Hastaligin klinik formunun gorildiga 3-6 haftalik
piliclerde, yiiksek mortalite, biiyiimede gerilik ve
yem donisim oraninin azalmasi;

erken vaslardaki infeksiyon sonrasinda sekillenen
kalici immunsupresyon nedeniyle bakteriyel, viral
ve paraziter infeksiyonlarin artmasidir.
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Hastalik ilk olarak 1962 yilinda Cosgrove tarafindan

1980 yilinda ikinci bir serotipin varlig1 belirlenmis ve
serotip 2 olarak isimlendirilmistir.

1987 ve sonrasinda basta Avrupa kitasindaki uilkelerde
olmak tizere daha bir cok tilkede, IBD virusunun
patojenik varyantlarinin neden oldugu ve yiiksek
mortalite ile seyreden hastalik salginlar1 bildirilmistir.
Boyle salginlardan izole edilen viruslar cok virulent
IBD virusu (vvIBDV) olarak tanimlanmustir.
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" Etiyoloiji

Birnaviridae familyasina i¢inde tek cins olan Birnavirus

cift iplikcikli iki RNA segmentinden (A ve B) olusmustur.

antijenik o0zellikleri birbirinden farkl: iki serotipin varligi
belirlenmistir.

Serotip 1 ve serotip 2

Serotip 2'ye karsi sekillenen bagisiklik serotip 1'e karsi
koruma saglamamustir.

Asilamada kullanilan klasik as1 suslari, standart serotip 1
izolatlarindan antijenik olarak farkli olan varyantlara
karsi tam bir koruma saglamazlar

hemaglutine etme 6zelligine sahip degildir.
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Epizootiyoloji

Tavuklar, IBDV'na maruz kaldiklarinda klinik hastalik
ve belirgin lezyonlar goriilen tek kanath tiartddr.

Serotip-2 IBD viruslari, tavuk ve hindilerden izole
edilmesine karsin, hem tavuk hem de hindiler icin
patojen ve/veya immunsupresif degildirler.
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Tavuklarin hastaliga en duyarh oldugu donem 3
ile 6 haftalik yastir.

3 haftaliktan kiiciik hayvanlar klinik bulgu
gostermezler ancak ekonomik acidan 6nemli olan
siddetli immunosupresyonla seyreden subklinik
infeksiyonlar olusur.

Son yillarda ortaya cikan bazi suslar (vvIBDV) ise
yuksek maternal antikor seviyesinde bile hastalik
olusturabilmektedir.

Hastalikta baslica bulasma yolu sindirim yoludur.
Buna ilave olarak damar ici ve konjuktival yolla
bulagsma sekillenmektedir.




- Semptomlar

inkubasyon periyodu oldukca kisadir 22-3 giin

a) Subklinik form: Uc haftadan 6nce infekte olan
civcivlerde goriilen hastalik formudur. Klinik semptom
gostermeyen ve saglikli goriilen civcivlerin bursa
Fabricius'larinda (BF) ciddi yangisal reaksiyon ve bunu
takiben immunsupresyon meydana gelir.

b) Klinik (akut) form: BF'un gelistigi 3-6 haftalik
yaslardaki piliclerde goriilen formdur. Oliim,
infeksiyondan sonraki 3. giin baslar ve 5-7 giinliik siire
icinde pik gostererek geriler.




* en erken belirtilerinden birisi tavuklarin kendi
arkalarini gagalamalandir.

* Virusun primer hedef organi bursa Fabricius'dur.

* Infeksiyondan sonraki

e 3. giinde 6dem ve hiperemi nedeniyle bursa Fabricius'un
buytkliigi ve agirligi artar,

e 4. giinde normal agirlik ve buiytikligunin iki katina ulasir
ve tekrar eski haline donmeye baslar.

e 5. giin bursa Fabricius tekrar normal agirligina geriler
ancak bu kez de atrofiye olmaya baslar.

e 8. giin ve sonrasinda bursa Fabricius'un agirligi, orijinal
agirliginin yaklasik ticte biri kadardir.




* Infeksiyondan sonraki 2. ve 3. giinlerde bursa
Fabricius'un yiizeyini kaplayan jelatinoz sari bir
transudat bulunur.

* Yuzeydeki longitidunal izler belirginlesir

* normal beyaz renk krem rengini alir.

e Pektoral kaslar koyu renktedir.
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- Teshis

¢ 1- Klinik ve nekropsi bulgulari:
- Hastaligin hizli baslangic,

- yiiksek morbidite,

 pik yapan mortalite egrisi
 hastaligin karakteristik klinik bulgularindandar.
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akut koksidiyoz salgininin habercisi gibidir. Bazi

vakalarda, disl
siphesine nec

kida kan bulunmakta bu d
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kanamalar ve |
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hemorajik

bursa Fabricius, IBD'yi diisiindirmektedir.

infeksiy6z bronsitis

Marek
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2- Laboratuvar muayeneleri

a) Virus izolasyon ve identifikasyonu

b) Seroloji
e Agar gel immunodiffuzyon (AGID) testi,

e Virus nétralizasyon (VN) testi,
e ELISA



—

— -
Asilama

Attente as1 suslarinin gelistirilmesinden once IBD'nin
kontrolinde

e civcivlerin bilingli olarak erken yasta infeksiyona
maruz birakilmasi bir yontem olarak
uygulanmaktaydi.

e Bu uygulama daha once hastalig1 geciren, civcivlerin
maternal antikorlara sahip oldugu isletmelerde
onerilmekteydi.

e Erken yasta sekillenen IBD infeksiyonlarinin siddetli
immunosupressif etkilerinin bulunmasindan sonra,
virulent suslarla yapilan kontrolliit maruz birakma
uygulamasi daha az cekici oldu.



Canli asilar:

mild, intermediate ve hot

a) Mild (zayif) asilar:

e Immunsupresyona yol acmamalar1 nedeniyle
guvenilirdirler.

e Immun sistemi uyarma giicii diisiiktiir ve orta diizeydeki
maternal antikorlardan etkilenirler.

e Bu tip asilar, intramuskuler injeksiyon, sprey veya i¢cme
suyuyla uygulanabilmektedir.
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b) Intermediate (orta-kuvvetli) asilar:

e Bu asilar glinimtiizde en fazla kullanilan IBD
asilaridirlar.

 Bu tip asilar, hayvandan hayvana direkt temasla yayilir,
hastalik, 6liim ve immunsupresyona neden olmazlar.

e sprey ve icme suyu ile uygulanmaktadr.

e Hastaligin yaygin oldugu bolgelerde ikinci asi 10-14.
giinde ve gerekliyse 3.asilama son asilamay1 takip eden
7-10.giinde yapilabilir.
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c) Hot (kuvvetli, intermediate plus) asilar:
Intermediate asilara gére daha patojendir.

Immunsupresyona neden olabilirler, pasajlar
sonrasinda virulens kazanabilirler.

e [BDV infeksiyonlarinda intermediate asilarin yarar
saglamadig,

e yliksek olumlerin goruldugt bolgelerde,

e maternal antikor seviyesi orta-ytiksek ve tiniform olan
surtilerde kullanilmasi gereklidir.
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d) Inaktif asilar:

genellikle damizliklarda canli agilarin kullanimindan
sonra 16-18. haftalarda injeksiyon tarzinda
uygulanmaktadr.

Asinin inaktif olmasi nedeniyle

e primer immun yanit olusturulmamis suriilerde uyarici
giiclerinin disik ve yavas olmasi,

e sadece injeksiyon tarzinda uygulanabilmesi

e pahali olmasi nedenlerinden dolayi, broyler striilerde
kullanimi sinirhidir.



e) Rekombinant asilar:

IBD virusunun VP2 antijeni, viral ve maya
hiicrelerinde ekspre edilmis ve elde edilen tiriin yiiksek
diizeyde immunojenik bulunmustur.

Ancak hazirlanan bu rekombinant asilar heniiz pazara
ticari bir Giriin olarak sunulmamustir.




