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INFECTIOUS BURSAL DIiSEASE (GUMBORO) VE
BAGISIKLIK UZERINE ETKISI
(The Infectious Bursal Disease (Gumboro) and its
effect on the humoral immunity)

M. ARDA (SEYISOGLU (*)

Gumboro hastaligi; geng piliclerin akut seyirli, ¢ck bulasic:,
jshal, diiskiinliik, kaslarda kanamalar, 1 haftada tamamlanan bii
mortalite grafigi ve bursa Fabricius'da 6dem, hiperemi ve biiyiime
ile karakterize viral bir hastaligidir. Bu hastalik yalmiz tavuklarda
goriilmekte olup, biitiin tavuk irklar1 enfeksiyona duyarhdir. Yu-
murta tavuklarinin, 6zellikle Leghornlarin daha duyarli oldugu 6ne
siiriilmekte ise de broilerlerde de onemli kayiplara neden oldugu
ortaya konmustur.

Gumboro hastaligi genel olarak bursa Fabricius'un gelismekte
oldugu ve fonksiyonunun devam ettigi donemi iceren yastaki her
tavukta goriilebilir. Yalmz tavuklarin en ¢ok bursa Fabricius'un
hizla gelismekte oldugu 3-6 haftalik donemde duyarl olduklar: bir
sercektir ve enfeksiyon bu yastaki siiriilerde daha siddetli seyreder.

Bursa Fabricius Hakkinda Kisa Bilgi :

Bursa Fabricius barsak kanalinin posterior kisminda, cloacanin
bir cikintisi olup, cloacamn iist yiizii ile colon vertebrale arasina
yerlesmistir. Cloaca ile bir kanal araciligiyla irtibat halindedir. Or-
ganin i¢ yapisinda uzunlamasina mucosa diiriimleri bulunmaktadir.
Bursa fabricius’'un histolojik yapisina goz attigimizda icten disa
dogru sirasiyla:

(*) Etlik Hayvan Hastaliklar Arastirma Enstitiisli, Veteriner Hekim.
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Lamina epithelialis
Subepithelial doku
Bursal follikiiller
Interfollikiiler doku
Tunica mucosa

Tunica serosa’dan olustugu gozlenir.

Yapilan incelemeler bursa Fabricius'un kuluckadan yeni ¢ikan
civcivierde goriilemeyecek kadar kiiciik oldugunu, 3. haftaya kadar
hizla biiyliyen organin 8-9. haftalarda maximum biiyiikliige ulasti-
gim1 ve daha sonra kiiciilerek 30. hafta civarinda kayboldugunu or-
taya koymustur. Yapilan arastirmalara gore bursa Fabricius'un 4-5
haftalik piliclerde 1,5-2 cm. ¢apinda, 8 haftada ise maximum bii-
yiikliige ulasarak 2,2 cm. capinda ve 4,5 gr. agirhiinda yuvarlaga
yakin bir kese goriiniimiinii kazandig: saptanmistir.

Bagigiklik Mekanizmasi Hakktnda Kisa Bilgi :

Bagisiklik mekanizmas: hayvanlari, viicut icin zararli olan ya-
banci maddelerden korumay: saglayan bir mekanizmadir. Hayvan
saghgi acisindan zararli maddelerin  basinda mikroorganizmalar
gelir. Mikroorganizmalara ve diger yabanci maddelere kars: viicu-
du koruyan bagisikl:k mekanizmas: 2 ana grupta incelenebilir.

1 — Dogustan, 6zel olmayan bagisiklik
2 — Kazanilan, Edinsel 6zel bagisiklik

- 1 — Dogustan, Ozel Olmayan Bagisiklik viicuttaki genel ola-
rak phagocyte denilen polymorphnuclear leucocyte, monocyte ve
lymphocyte'lerle saglanir.Viicut igin yabanci olan maddeler, drne-
gin imikroorganizmalar deri ve mucosa gibi dogal engelleri astiklar:
taktirde vangi reaksiyonlar: (chemotaxis, phagocytosis) sonu ve
Lysosyme, interferon gibi antibakteriyel ve antiviral maddelerle
zararsiz hale getirilirler. Dogustan var olan bu mekanizma hayvan-
larin iyi bakimi ve hijyenik kosullarda iyi beslenmeleriyle yiiksek
diizeyde devam ettirilebilir,

2 — (Kazamlan) Edinsel Ozel Bagisiklik ise lymphocyte ve
plazma hiicreleri denilen 6zel hiicreler tarafindan olusturulan 6zel
antikorlarla saglanir, Antikorlar viicutta antijenik yapida olan her
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yabanci maddeye karsi olusan ve viicudu olustugu maddelere kars:
koruyan protein yapisinda kimyasal bilesiklerdir. Hayvan saghigini
tehdit eden biitiin enfektif etkenler (bakteriler, viruslar, parazitler)
ve toksik maddeler (ekzo ve endotoksinler) antijenik yapiya sahip-
tirler. Viicuda girme olanagi bulan bu yabanci maddelere kars: se-
killenen immunoglobulinler bu maddeleri inaktive ya da noétralize
ederek zararsiz hale getirirler. Edinsel Ozel Bagisiklik ya hiicreys
bagl hiicresel bagisiklik (Cellular Immunite) veya immunoglcbulin
olusumuna bagli Humoral bagisiklik seklinde kendini gosterir. Ve-
teriner Hekimlikte siirii saglig: ile ilgili olarak bizleri daha ¢ok hu-
moral bagisiklik ilgilendirmektedir.

Humoral bagisiklik asilamalar sonucu antikor olusumu ile
saglanan, belli enfeksiydz, hastaliklara karsi hayvanlar1 koruyan
bagisiklik seklidir. Humoral bagisiklik, hayvanlarin bir enfeksiyonu
gecirmeleri veya saglikli biinyeye modifiye edilmis etkenlerin ve-
rilmesi ile hafif bir enfeksiyon olusturarak aktif ya da anadan yav-
ruya yumurta sarisi, placenta yolu ile maternal antikorlarin geg-
mesi ve baska bireylerde olusan antikerlarin hastaya serum ile nak-
li seklinde pasif olarak kazandirilir.

Bursa Fabricius'un humoral bagisiklik ile iliskisi, yapilan aras-
tirma ve calismalar sonucu bugiin artik kesin olarak ortaya kon-
mustur. Bursa Fabricius'u operasyonla alinan veya kimyasal mad-
deler ve irradyasyon ile bursektomize edilen civcivlerde immuno-
globulin diizeyinin artmadigi, antikor yapiminin durdugu ve dalak,
lenf yumrular: gibi antikor yapim merkezi olan organlarda germi-
nal merkezlerin olusmadig: saptanmistir,

Gumboro (I.B.D.) hastaliinin humoral bagisiklik {izerine olan
etkkisi saha ve laboratuvar ¢alismalariyla ortaya konmustur. Bu ca-
lisina ve arastirmalara gore; enfeksiyoz hastaliklara kars: asilama-
lar sirasiyla veya asilamadan 4-7 giin once hastalik etkeni olan In-
fections Bursal Agent (IBA) inokule edildigi tavuklarda edinsel 6zel
bagisiklik gelismemektedir.

IBA'min giinliitk civcivlere verilmesi halinde humoral bagisik-
higin etkilenmesi daha belirgin olmaktadir. Ozellikle Newcastle has-
talifina karsi asilamalarla, Gumboro hastalig1 geciren siiriilerde
bagisiklik elde edilememesi dikkat ¢ekicidir. Ayrica Newcastle has-
talig1 disinda bugiin icin dnemli siiriilenden biri olan Marek hasta-
Iiginin insidans ve seyri iizerine Gumboro hastalifinin etkisi ortaya
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konmustur. Deneysel calismalar ile Infectious Bursal Agent (IBA)
ile enfekte edilen siiriilerde Marek hastaliginin daha siddetli sey-
rettigi ve sinirsel bozukluklarin daha belirgin oldugu goriilmiistiir.

Gumboro Hastaliginin Tarihgesi :

~ Infectious Bursal Disease ilk defa 1962 yilinda A.B.D.'nin Dele-

ware eyaletinin kuzeyinde bulunan Gumboro bélgesinde Cosgrove
tarafindan saptanmis olup, goriildiigii bolgenin adina izafeten
«GUMBORO HASTALIGI» ad1 verilmistir. Yine 1962 yilinda Win-
terfield ve Hitchner, «Nephritis-Nephrosis Syndrome» adi altinda
tavuklarin viral bir hastaligini bildirmislerdir. Yapilan calismalar
sonucu bu syndromun Infectious Bronchitis virusunun nephrotoxic
suslarinca olusturuldugu gézlenmistir.

~ Etiyoloji : Gumboro hastaligi etkeni Infectious Bursal Agent
(IBA) olarak adlandirilan, Reoviruslar grubundan bir virustur. Par-
tikiil biiytikligii 58-65 milimikron kadardir. Lukert ve Davis (1974)
hastalik etkeni olan virusun gelisme ve karakterleri {izerinde yap-
tiklar1 calismalar sonucu etkenin bir Diplornavirus oldugunu sap-
tamislardir. Hastalik etkeni, dayanikh bir virus olup, 56°C’de 5
saat, 60°C’'de 30 dakika canli kalabilmekte ve 70°C’de 30 dakikada
tahrip olmaktadir. pH: 12'de inhibe olan virus pH: 2’de 1 saat can-
i kalabilmektedir. Virus eter ve kloroforma dayamklidir. % 3'lik
formalin soliisyonunda kisa siirede oliir. Etken {iizerine iyotlu bile-
sikler etkilidir. Chloramin’in % 5’lik konsantrasyonunda virus 10
dakikada olmektedir.

Gumboro hastalif1 etkeni olan Infectious Bursal Agent (IBA),
civciv embryosunda iireme Ozelligine sahiptir. Landgraf ve arka-
daslar1 tarafindan yapilan bir denemede allantoik keseye yapilan
inokulasyonda 1. pasajda biitlin embroyalarin 6ldiigii, 2. pasajda
% 30’unun o6ldiigi ve 3. pasajda ise hicbir 6liim olusmadig1 gézlen-
mistir. Hitchner tarafindan devam ettirilen ¢aligmalar su 3 nokta-
nin acifa ¢ikmasini saglamistir :

1 — Hastalig1 gegirip iyilesen siirii orijinli embryolu yumur-
talar virusun gelismesine direnc gtstermektedir,

2 — Erken virus pasajinda allanto amnionik sivida ¢ok diisiik
virus igerigi bulunmasma karsin chorioallantoik membran ve
embryoda yiiksek virus icerigi bulunmaktadir.
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3 — Inokulasyon yolu olarak secilen allantoik kese, sar1 kese-
si ve chorioallantoik membran arasinda karsilastirma yapildiginda,
allantoik kesenin en az secilen yol oldugu goriilmiistiir.

10 giinlitk embryolu yumurtaya yapilan virus inokulasyonlarin-
da embryo oliimlerinin genellikle 3. giin bagladigi, genis captaki
olumlerin 5. giin olustugu, inokulasyondan sonraki 7. giinde nadi-
ren o6liim olustugu goriilmiistiir.

Embryoda goriilen baslica lezyonlar sunlardir :
a) Embryoda gelisememe ve clice kalma,

b) Abdominal bolgenin édematoz siskinligi,
c) Deride konjesyon ve petesiyel kanamalar,

d) Karacigerde nokta seklinde nekroz alanlari ve ekimotik
kanamalar,

e) Kalbin soluk ve yari pismis goriiniimiinde olmasi,
f) Bobreklerde konjesyon ve nokta seklinde nekroz alanlari,
g) Akcigerlerde konjesyon,

h) Dalagin solgun renkte olusu ve arasira kiigiik nekroz odak-
lar1 igermesi.

Gumboro hastalig1 etkeni, hiicre kiiltiirlerinde de iireme yetene-
gine sahiptir. Rinaldi ve arkadaslar: embryoya adapte edilmis has-
talik etlkeninin civciv embryo fibroblastlarindaki kiiltiirlerinde plak
olusumunu gostermislerdir. Inokulasyondan 30 saat sonra super-
natant sivida en yiiksek titre sekillenmistir. Petek ve arkadaslar:
virusun yumurtaya adapte edilmis susunun civciv embryo fibro-
blast hiicre kiiltiirii ve RK 13 hiicre kiiltiiriinde CPE olustugunu
gozlemistir. Lukert ve Davis (1974) virusun civciv embryo bursal
hiicrelerindeki kiiltiirtinii basariyla yapmuslardir. Virus civeiv
emsbryo bébrek hiicre kiiltiiriinde baslangic pasajlarinda iirememis
fakat, 2. pasajdan sonra CPE sekillenmis ve plak olustugu goriil-
miigtiir.

Epizootiyoleji : Gumboro hastaligi dogal kosullarda yalniz ta-
vuklarda goriilen bir enfeksiyondur. Hastaliga biitiin tavuk irklar
duyarli olmakla beraber, beyaz Leghornlarda daha siddetli seyret-
tigi bildirilmektedir. Hastaliga en duyarli yas 3-6 haftalar arasin-
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daki donemdir. Bununla beraber daha yaslh tavuklar da Gumboro
hastalig: virusunun bursa Fabricius icin yiiksek derecede spesifik
olmas1 nedeniyle enfekte olabilirler. Klinik olarak enfeksiyon bur-
sal Fabricius'un fonksiyonunu stirdiirdiigii siire boyunca miimkiin-
diir. 3 haftaliktan geng civcivlerde hastalik belirli bir bozukluk gos-
termez ve genellikle subklinik olarak seyreder. 3-6 haftaik siiriiler-
de ise hastalik hergiin artan mortalite ile baglar ve 6liimler 5-6 giin
icinde maximum diizeye ulastiktan sonra azalmaya baslar. Enfek-
siyon tipik bir 6liim grafigi gostererek 7-10 giin icinde tamamlanir.

Bulasma : Hastalik kaynag1 bulasik kiimeslerdir. Bulagsma bas-
lica sindirim yolu ile olmaktadir. Solunum volu ile bulasma heniiz
kanitlanamamustir. Hasta tavuklar diskilar ile virus ¢ikardiklarin-
dan yumurta yolu ile bulasma soz konusudur, ancak bu yolla bu-
lasma sindirim yoluyla bulasma kadar Onemli sayilmamaktadir.
Hastalik etkeni olan virus dis sartlara dayanikli oldugundan, bula-
sik kiimesler uzun siire hastalik kaynag: olurlar. Hastalik c¢ikan
kiimeslerde bulasik yem, su, kiimes malzemeleri ve bakicilar bu-
lasmada onemli rol oynarlar.

Gumboro hastalifinda inkubasyon siiresi ¢ok kisadur. Helmbeld
ve Garner yaptiklar: bir calismada 21 giinliik hayvanlara etkenin
intraocular inokulasyonundan 24 saat sonra enfeksiyonun bursa
Fabricius'daki histopatolojik bulgularii gtzlemisler, klinik bulgu-
lar ise inokulasyondan 2-3 giin sonra gozlenebilmistir.

Semptomlar : Hastaliga yakalanan hayvanlarda tipik klinik
semptomlar enfeksiyonun 2-3. giinlerinde goriilmeye baslar. Gorii-
lIen ilk semptom hasta hayvanlarin aniislerini gagalamasidir. Bu-
nun nedeni bursa Fabricius’da yangisal degisikliklerin baslamis ol-
masidir. Cloaca etrafindaki tiiylerin 1slak, kirli, diski ve toprakla
bulasik oldugu goniiliir. Hastalarda beyaz, sulu veya mucoid bir is-
hal vardir. Genel durum bozuklugu saptanir. Hasta hayvanlarda
diiskiinliik, uyku halinde titremeler, tiiylerde kabariklik, bitkinlik,
istahsizlik ve depresyon hali goriilir. Asir1 dehidrasyon sonucu
hayvanlar adeta kurumus bir hal alir. Beden 1sis1 normalin altina
diiser ve sonugta &liim sekillenir. Oliimler, enfeksiyonun 3. giinii
baglar, 1-2 giin icinde en yiiksek diizeye ulasir ve daha sonra azal-
maya baslayarak 5-7 giin icinde hastalik kendiliginden soner. En-
feksiyona maruz kalan siiriilerde morbidite % 100’e ulasir, morta-
lite ise % 1-30 arasinda degisir.
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Otopsi Bulgulari : Hastaliktan 6len hayvanlarin otopsisinde has-
talik icin tipik olan bozukluklar goriiliir. Hayvanlarin gogiis kaslari
kurumus ve koyu bir renk almistir. Bacak ve gogiis kaslarinda he-
morajiler goriiliir. Hastaliktan olen piliclerin kursaklar1 hemen
daima bos olup, barsaklarda mucoid bir igerik vardir. Ozellikle
ileum, vectum ve ileoceaecal valviil’de kanamalar goriiliir. Karaci-
ger ve dalakta biiyiime ile birlikte iizerinde gri odaklar bulunur.
Bobrekler soluk renkli ve biiyilimiis olup, tubuluslar genislemistir.
Ureterlerde iirat toplanmistir- Bu haliyle nephrosis tablosu gozlenir.
Ayrica kalbin kaidesinde, taslik iizerinde, i¢ organlarin diger yer-
lerinde kanamalar goriiliir. Ozellikle glandular ve muscular mide-
lerin birlesim yerinde cizgi seklinde hemorajiler tipiktir. Pancreas
bazen balik yumurtas: goriiniimiinii andirir.

En onemli lezyonlar bursa Fabricius’'da goriiliir. Organ once
6demli bir hal alir, normale gore birkag kat biiyiimiistiir. Uzerinde
hemorajiler goriiliir. Bursa Fabricius'un tizeri jelatini bir madde
ile kaplanmis gibi olup, sarimsi bir parlaklik dikkati ¢eker. Enfek-
siyonu takiben organ atrofiye ugrar.

Teshis : Hastalia duyarli olan 3-6 haftalik hayvanlar arasinda
akut sekilde yiiksek morbidite gostermesi ve enfeksiyonun 7. giin-
den sonra durmasi Gumboro’'dan siiphe ettirir. Klinik semptomlar,
otopsi bulgular: ve 7-10 giinde tamamlanan bir mortalite grafigi
yine bu enfeksiyondan siiphe ettirir. Kesin teshis i¢in bursa Fab-
ricius'un histopatolojik olarak incelenmesi ile birlikte virolojik ve
serolojik muayenelerin yapilmas: gerekir.

Virclojik Muayeneler :

1 — Virus izolasyonu : Hastaligin erken devrelerinde enfekte
5 adet pilicten bursa Fabricius'lar1 aseptik olarak alnir. 2 bistiiri
yardimiyla organ kiiciik parcalara ayrilir. Uzerine 1000 I.U/ml. Pe-
nicilline ve 1 mg/ml. Streptomycine igeren az miktarda pepton
Broth ilave edilir. Mixer ile homojenize edilen sivi 1000 devride 10
dakika santrifiije edilir. Ustteki sivi muayene icin ayrilir,

a) Embryo’da virus izolasyonu : Ustteki swvi, 6-8 giinliik embr-
yolarin sar1 keselerine 0,2 ml. inokule edilir. Embryolar hergiin
kontrol edilir ve inokulasyondan sonraki 48 saate kadar Olenler de-
gerlendirmeye girmez, ancak 48 saatten sonraki embryo &liimleri
sekillenen lezyonlar yoniinden muayene edilir. Veya tistteki siv1 9-11
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giinliitk embryolu yumurtanin chorio allantoic membranima inokule
edilir. Inokiilasyondan sonraki 3-5 giin icinde embryolarda &liim
goriiliir. Gumboro hastaligindan 6len embroyalarda ciicelik, deri al-
tinda 6dem, konjesyon ve hemorajiler goriiliir. Karaciger genellikle
siskin ve lekeli goriiniistedir. Daha gec sekillenen oliimlerde kara-
ciger yesilimsi renkte ve sigkindir, iizerinde nekrotik sahalar var-
dir. Gumboro Hastaligi etkeni olan virus genellikle primer izolas-
yonda embryo o¢liimiine neden olur,

b) Piliclerde Virus izolasyonu : Siipheli materyal 5 adet du-
yarli pilice ve 5 adet de Gumboro'ya karsi bagisik pilice 0,05 ml.
intraocular olarak inokiile edilir. Inokiilasyondan sonraki 3. giinde
pilicler 6ldiiriilerek burnsa Fabricius'lar: incelenir. Gumboro virusu
ile enfekte piliclerde bazen hemoratik cizgiler halinde kabariklik
ve bursal 6dem gozlenir. Bazen de kazeoz birikintiler bulunur. Du-
yarli piliclerde lezyonlar goriilmesine karsin bagisik piliclerde lez-
yonlara rastlanamamasi ile teshise gidilir.

c¢) Doku Kiiltiirinde Virus izolasyonu : Gumboro hastaligi et-
keni olan virus, civciv embryo fibroblast (CEF) doku kiiltiiriinde
CPE olusturur.

2 — Presipitin ve Presipitincjenlerin Aranmasi : Bu  amagla
Ager-jel presipitasyon testi uygulanir. Bu testin yapilmasinda kul-
lanilan I.B.D. antijeni soyle hazirlanir.

a) Yiksek titreli susun (10%° - 10%%) 10— diliisyonundan 9-11
giinliik embryolu yumurtalarin chorioallantoik bosluguna 0,1 ml.
inckiile edilir. Inokiilasyondan 4 giin sonra embryo zarlar: alinarak
tuzlu su ve pargalayici ile homojenize edilir. 1-2 ml. miktarlarinda
dagitilarak —70°C’de saklanir.

b) 2-3 haftalik civcivler ayni susun 10— diliisyonundan intrao-
cular olarak 1 damla inokiile edilmek suretiyle enfekte edilirler.
Inokiilasyondan 54-56 saat sonra civcivler kesilerek bursa Fabrici-
us’lar1 alimir. Hemorajik olanlar atiliv- Esit hacimde distile su ka-
tilarak homojenize edilirler. 2000 devirde 30 dakika santrifiije edi-
lip supernatant antijen olarak —40°C’de saklanir.

Bu sekilde hazirlanan IBD antijeni ile agar-jel presipitasyon
testi yapilir. Bu amagla 30 ml.'lik bir petriye 20 ml. Noble agar,’
agar yiiksekligi 3 mm. olacak sekilde dokiiliir. Bu petrilerin 24 saat
buzdolabinda tutulmasi presipitin bantlarmin olusmasi bakimindan
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onemli ve gereklidir. Bu agar iizerinde Ozel deliciler ile 5 mm. ¢a-
pinda, 2-3 mm. yiiksekliginde ve delikler arasi 4-5 mm. olacak se-
kilde delikler acilir. Deliklerin alti birer damla Noble agar ile ka-
patilir. Ortadaki delige Gumboro antijeninden, (IBD antijeni) 1 dam-
la konur. Diger deliklerden birisine pozitif, 6tekisine negatif serum-
dan birer damla konup, oteki deliklere de siipheli serumlardan bi-
rer damla damlatilir ve desikator gibi nemli bir ortamda 48 saat
tutulup sonug¢ degerlendirilir. Pozitif olgularda antijen konsantre
ise presipitin ¢izgisi serumlara dogru serumda, perisipite edici an-
tikor fazla ise antijene dogru olur.

Mikroskcbik Muayene : Enfekte piliclerden alimman bursa Fabri-
cius, formol iginde tesbit edilir. Ince histolojik kesitler yapilarak
Hematoxylene-Eosin ile boyanir ve histopatolojik olarak incelenir.
Bursa Fabricius’ta —sekillenen histopatolojik bozukluklar soyle
ozetliyebiliriz.

Hastal:igin baslangic safhasinda interfollikiiler bosluklarda len-
foid hiicre infiltrasyonu olusmaktadir. Sonra follikiillerde Iympho-
cytolyse yani lenfositlerin yikimi gekillenir. Bu da karyopiknoz (len-
fosit ¢ekirdeginin biiziismesi) ve karyoreksis (cekirdegin parcalan-
mas1) seklinde olusmaktadir. Zamania hiicre pargalanir, yerlerinde
cellular debrieler (hiicre kirintilari) sekillenir. Bu arada follikiiller-
de son asamada hiicre yitkimina bag: nekroz sekillenmekte ve nor-
mal follikiiller doku kaybolmaktadir.

Gumboro hastaligin bursa Fabricius'da gozlenen en onemli ve
pathognomonik bulgu interfollikiiler dokuda ve follikiiller icinde
her safhada Heterophyl (Eosinophyl leucocyte) infiltrasyonu olus-
masidir.

Serclojik Muayeneler : Enfekte piliclerden hastaligin erken
devresinde ve ii¢ hafta sonra kan serumu ornekleri cift olarak ali-
mip Virus Notralizasyon Testi uygulanir. Test serumlari toplanir ve
56°C’de 30 dakikada inaktive edilir, 1 ml. serum, 1 ml. bilinen IBD
{(+) antijeni ile karistirilir. 37°C'de 30 dakika etiivde birakilir. 0,05
ml. miktarindaki karisim 7 adet duyarli pilice intraocular olarak
verilir. Inokulasyondan sonraki 3. giinde pilicler dldiiriilerek bursa
Fabricius’lar1 incelenir. IBD (—) serum kullanilarak kontrol testleri
yapilir. Test piliclerinde bursa Fabricius'da lezyon goriilmemesi,
kontrol piliglerinde enfeksiyon goriilmesi teshiste degerlendirilir.
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Ayirici Teshis : Gumboro hastaligi, otopside kaslarda kanama-
lar, bursa Fabricius'da atrofi, bobreklerde biiyiime gibi bulgularla
ozellikle Sulfa grubu ilaglarla zehirlenmelerle karisabilmektedir.

Bazi arastirmalara gére Gumboro, ¢cogu zaman subklinik sey-
retmekte ve gozden kagmaktadir. Hastalik gozden kagtiginda diger
hastaliklara karsi yapilan asilamalarda istenilen sonu¢ alinama-
maktadir,

Marek ve Lymphoid leucosis gibi hastaliklar da bursa Fabricius’
da degisiklikler olusturmaktadir. Marek hastaliginda bursa Fabri-
cius yerinden alinip 1s18a tutuldugunda yer yer topluigne basi bii-
yiikliigiinde seffaf olusumlar goriiliir. Organ agildiginda bu olu-
sumlarin kistik bir yapida oldugu gozlenir.

Lymphoid leucosis’de bursa Fabricius'da belirgin bir bozukluk
saptanamamustir. Lymphoid leucosis daha ¢ok bursa Fabricius'u
kaybolan tavuklarda goriiliir. Arastiricilar RPL? virisunun giinliik
civcivlere verilmesinden 8 hafta sonra ilk bozuklugun bursa Fabri-
cius’da saptandigini, makroskobik tiimorlerin ancak 4. aydan son-
ra diger organlarla birlikte bursa Fabricius'da goriildiigiinii sapta-
miglardir. Genel] olarak bursa Fabricius’da bir tiimér olusumu ile
baslayan Lymphoid leucosis, organin atrofiye olup kayboluncaya
kadar orada lokalize oldugu ve yumurta ¢agindan sonra metastaz
ile ic organlanda tiimorlerin gelistigi kabul edilir.

Ayrica bbreklerdeki Nephrosis tablosu ile, Gumboro hastaligi,
Infectious Bronchitis virusunun nephrotoxic suslari tarafindan
olusturulan tablo ile de karisabilir. Fakat Infectious Bronchitis'de
bursa Fabricius'da degisikliklerin goriilmemesi ve bu enfeksiyonda
oliimlerin solunum sistemi bozuklugundan ileri gelmesi ile ayrila-
bilmektedir.

Tedavi, Kontrel ve Korunma : Gumboro hastaliinin cesitli ilag
ve antibiyotiklerle tedavisi icin yapilan calismalar olumlu sonug
vermemistir, Hastaligin kontrolu ve hastaliktan korunma icin has-
taligin klinik semptomlarla seyrettigi yerlerde ve serolojik yokla-
malarla subklinik seyrettigi kiimeslerde asilamalar uygulanmalidir.

Asilamalar : Gumboro Hastaligina karsi inaktif (yag adjuvantli)
ve atteniie canli asilar hazirlanmakta ve ticari olarak piyasaya su-
nulmaktadir. Asilarm uygulnmasinda siiriide maternal antikor olup
olmamasi onemli rol oynar. Eger siiriidde maternal antikor varsa
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D-78 susu ile hazirlanan asilar 8-12. giinlerde icme suyu seklinde
uygulanmalidir. Gumboro Hastaliginda hayvanlar: 30. giine kadar
koruyan maternal antikor vardir. 8-12. giinlerde yapilacak asi, ma-
ternal antikor diizeyi diismeye basladig: icin gilizel bir reaksiyon
vermekle beraber bu esnada olusacak Newcastle ve Infectious
Bronchitic ile interferens goriilmez. Eger siiriide maternal antikor
yoksa PDG-98 susu ile hazirlanan asi1 intramuscular enjeksiyon ve-
va sprey seklinde giinliik civcivlere uygulanmalidir. Bu as1 4. giinde
yine intramuscular enjeksiyon seklinde ve yetiskinlerde icme suyu
seklinde uygulanmalidir. Maternal antikor bakimmdan karigik sii-
riilerde asilama 1. giin yapilmali ve 25-28. giinlerde tekrar edilme-
lidir.
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