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Bovine ephemeral fever (BEF) bugüne kadar Orta Afrika, Mı­
sır, Rodezya, Transvaal, Natal, Güney Afrika, Hinıdistan, Sumatra, 
Japonrya, Avuıstralya ve Kuzey Amerika'da saLgınlar yapmıştır {3). 
Hastalık, Orta Doğuda da vardır. 

BEF aniden fba·şla~an ıateş, sertlik-tutuikluk, topallık ve ibirkaç 
g;ün içinde kendiliğinden iyileşme ile karakterİstiık bir ha·stal:ıiktır. 
Etken, Rha:bdovirus1ar familyasınıdan ibir virustur . BEF ibulaşıcı 
değilıdir ve kan emen sineklerle nakledilir. Bu ihastahk, periyodik 
olara:k ensektlerin bol o1d~ğu yaz ve sonJbail:ıar aylarmda, yağmurlu 
mevsimlerde çtkar ve _çok çaıbuk yayılır. 

BEF yıurdumuzıda ilk kez klinik semptomlar, maikroskopik bul­
gular ve doğrulayıcı laıhoratuvar yöntemlerine dayalı olarak 1985 
yılınıda saptanıımştır. Ra<stalık anılan yılın yaz ve sonlbaihar ayların­
da Güney Ana<dolu, Güneydoğu Anadolu ve Orta Anadoluda görül­
müıştür. Salgın, Ankara'da Atatürk Orman ÇiftLiği ve civarınıdaıki 
köylerin ,sığırlarında çıkırnıştır. Hastalığıri ikulukça süresi 2-3 g;rün­
dlür . 

. BEF'de saha .koşullarında ibeden ıısısı genellikle yükselir (40°C -
42,SOC). Buna, · sertlik-tutukluk ve ibıacaklar.da topallıık eşlik eder. 
Çoğunlıukla az-cok aniıktarda seröz göz ve burun akıntıısı, ağızıdan 
salya aıkıması vaı:ıdır. Solunum sayısında artana ve kas titremeleri 
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olur; :sulbmandiıbular bölgede ve vücut uzantılannda suıbkutan 
ödemler bulunur; ıdüşüık arıanda sfuıgün de şelcilleneıbilir; süt ve­
ren ineklerde süt veriminde ıbelirli azaLma diklkati çeker; hayıvan­
larda yatalaiklr'k gğzlenebilir; iyileşme ani olur; daha cidldıi olaylar­
da total p:aralysi"' görülr; bu gibi hayvanlarda refleksierin yokluğu, 
yıutkunmada .güçli.iik, total rumen atanisi ve hızlı nabız 1bulunur. 
BEF'de ö1üm seyre'ktir; olayiann çoğunda ,%' 2'den daiha aeıdır; 

ömmler sLklıkla oral olarak kullanılan ilaçlara bağlı olur; medi­
kasıyon pnöymonisi şeikillenebilir; suya ulaşamamak da ölümlerin 
diğeribir nenidir (2, 3, 4, 8, 9, ll, 13). BEF'de gebe inekler albortus 
yapaıbilirler. Haıstalııkta ıbu1aşrna, .daha doğrusu yayılma oranı 
%' lOO'e ulaşaibilir. Kliniık buLgular ar.asında lhrypocal~aemia ve 
emphysema pulmorrum da var.dır; muıscular fiibril1ation, rumenal 
stasis, yutkunma refleksinin yokluğu .ve paresi's hypocalcaemia'ya 
bağlanmaiktadır {ll). Klinik lbulıgular eııginlerde, buzağılardakinden 
daha şiddetHdir. Kompli:kasyıonlar dört grupta toplanaıbili.r : 1 -
Pneumonia, 2 ~ mastitis, 3- inlfertilite ve 4- lokomotor :bozuk­
lUklar. Pnöymoni bakterilere de bağlı olaıbilir. Mastitis yumuşak 
veya oiddiıdir. Sahada iboğalar.da kısırlık görülıür; ibu, geçicidir; ara­
sıra 3-6 ay kadar devam edebilir ve fievrinin endirekt etkisine, ısı 
stresine ilişkindir. 

BEF, ıbir süıüde seyrini 2-3 haftada tamamlar; fakat, 5-8 hafta 
da sıür~bilir (13). 

BEF'de otops~de conoha'larıda congestion, lenf düğümlerinde 
şişme ve ödem, vücut iboşluiklannda seJ:1öz-se:riöfilbrinöz eksudat, ak­
&iğer ıhiperemi:si ve amfizemi, inhalationspneumo:iıia görülebilir; 
sıuJljkutan amfizem de bul.unaıbilir. Bu iJ:rastalıkta lezyonlar, eklern­
lerde ve kasdokudadır; seröfilbrinöz polysinovitis, polytenidovagini­
ti•s, periarthritis, cellulitis ve iskelet fkaslannda fokal necrosis şe­

killenir (3, 9, 11, .13). Kalıpte ve soluk ıborusu~da kanamalar ıgöz­
lenelbilir. 

BEF'de histopatolojik olarak, sinovial memibranlarda ve ten­

don kılıflarında perivasık:üler nötrofil inflitrasyonu !bulunur (9). 

Hastalığın tanısı, çoğunlukla klinik semptomlara, otopsi bul­
gularına dayanır; fakat, radikal dLagnasis için bunun laboratuvar 
testleri ile doğrulanınası gerekir {2, 9). 
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Virus bir günlıü:k farelen~ ibeyin-içi verildiğinde 6'ncı pasajdan 
sonra paresis-paralıyıs~s fbelirtileriyle öLüm yapar. Fare ibeyininden 
BHK ve VERO hücrelerine ekilirse 3-5 pasajdan sonra CPE görü­
lür (3, 8, ll). 

Hastalığın aşı ile kontrol altına alınması, henüz deneme done­
mindedir. BEF'ı geçiren sığırlar, iki yıl süre ile bağışık kalırLar. 
Varrselow ve arkadaşlan çeşitli adjuvanlar kullanarak sığırlarda 
değişik aşılar denemişlerdir (15). 

ELamin ve Sp:r;;ıJdlbrow, VER!O hücreleri ve fare beyininden biri 
canlı, diğeri formalinle inaktive edilmiş iıki tür aşı hazırlamışlar ve 

:bunları yetişkin farelerde denem1şler.dir; farelende nötralizan an­
ti:korlar şekillenmiş, aşı beyin-içi eprüva1syıona ik.ıarşı hayvanları 
%" 50-100 korumuştur (5). 

Vanselow ve aııkadaşları saponinli aşıları sığırlarıda denemiş­
}er, hastalık yapıcı viruşa 'karşı haryvanları koruduğunu bildirmiş­
lerdir (15). 

Standfast ve arkadaşları, kan emici ensektlerıden BEF virusu­
nu izole etım~şlerdir (12). 

Gard ve arkadaşları, BEF virusunu genç tosunların ::kanından 
izole etmişlerdir {6, 7). 

Uren ve arıkadaşları, BEF'in Avustralya'nın bazı böLgelerinde 
1975-1981 yılları arasmda her yıl periyodik olarak çLktığını ibi1dir­
m1şlerdir (14). 

Bu çal:rşma, 1985 yılında yurdUılllu:zıda saLgına neden olan has­
talığı klinik semptomlar, makrosimpik buLgular, deney;sel enfeksi­
yon ve 1a~boratuvar tekniıkleri ile saptamayı · amaçlamaktadır. 

MATERYAL VE METOT 

1 - Hasta sı,ğırlar klinik yöklamadan geçirilm:ıiştir. 

2 - Ölen iki sığıra otopsi yapılırınş ve rrnaikrosikopik lezyo~r 
saptanmıştır. 

3 - Hasta bir sığırdan alınan ikan, Etlik Veteriner Kontrol ve 
Araştırma Enstİ'tüsünde iki sığır ve iki koyuna intravenöz olarak 
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verilmiş, irki sığır da kontakt bulaşımaya bıraıkılmıştır. Bu hayvan­
lar üç hafta süreyle kontrol altmda tutulınıuşlaı'dır. 

4 - Deneysel inoılrulasyon yapılan iki rsığırın ateşi yükselin­
ce, bunlardan defiibrine kan alınmış ve bir günlüık yavru farelere 
beyin-içi enjekte ediLmiştir. Altıncı pasajdan iübaren inakulasyon 
yapılan fareler gözlem altında tutulmuşlarıdır. 

S - Selkizinci pasajda fare beyini liyofilize edildikten sonra, 
virus idantifiıkasyonu için İngiltere'de «The Animal Virus Researoh 
Institute, Piı:ibright»'a gönderilmiştir . 

. 6 - İyileşen sığırlardan üç hafta sonra alınan dört kan rse­
rumu, serolajik olaraik BEF antikorları aranması için Güney Afrika 
Cumhuriyetinde « Onıderstepoort, Veterinary Researoh Institute»ye 
gönderilmiştir. 

7 - Fare beyinine adapt€ olan virus, iyileşen sığırların kan 
serumu ile yavru farelerde serum nötralizasyon (SN) testine tabi 
tutulmuştur. Virus on kat sulandırı1dıktan sonra, eşit hacimde hem 
fetal cal.f seruımu (FCS), hem de iyileşen sığırların kan serum u ile 
karıştırılıp, bir saat etüvde tutulmuş ve ayrı ayrı !ka.fesleııdeki yav­
ru farelere beyin-içi verilmiştir. SN testleri, iyileşen hayvanların 
kan serumlarında yapılan mikronötralizasyon testleri ile BEF anti­
korlarını taşıdı:kları anlaşıldıktan sonra, kısaca serumlarda antikor 
etiketlernesi yapıldıiktan sonra uygulanmıştır. 

8 - Vimsun BHK-2ı ve VERO hücrelerine adaptasyon çalş­
maları yapılmıştır. 

BULGULAR 

ı - a) Bazı sığırlarda doğal suiblklinik enfekısiyon vardı; bu 
sığırlarda hastalık ıklinik olarak görıülür ibir enfeıksiyon olmaksızın 
seyrediyordu. 

b) Doğal klinik taibloda, hastalığın ı-3 günlerinde ibeden ısı­
smda 4ı-42oC'ye ulaşan bir veya ilki zirıve vardı. Süt ineklerinde, 
süt veriminde düşme görüldü. En yaygın klinik ibu1gu topallık ~di 
(Resim : ı, 2). Topallı!k, salbit veya değişkendi. Topallık, hayvan ha­
reket halinde iiken kolayca seçiliyordu. Daıha ş1ddetli olaylaı:ıda. 
fievriye hızlanımış kalp atımları ve solunum sayısında artma eşlik 
ediyor.du; ayrıca, laıkrimasyon, burun akıntısı ve s·alivasyon da gö-
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rüldü (Resim : 3). Bazı hasta sığırlarda rumina,syon durmuştu. 
Arasıra da konstirpasyon gözlendi; gaitanın yüzlek kı~amlarmda kan 
lekeleri vardı. Görülen bulgular arasmda kas fiıbrillasyonu, bir ve· 
ya birç<k eklemin şişkinliği de bulunuyorıdu. Ha,sta hayvanlarda 
sertliik-tutulkluluk izlendi. Bazı hayvanlaırda başın aşağıya asılmış 
hali, \kamJburlanma ve meyus manzara di..}&{ati çekti. Daha ciddi 
olaylarıda hayvanlarda, sternal veya lateral yatalaklık vaııdı (Re­
sim : 4). Klinik iyileşme SıÜratli idi. Ölrürrn oranı, .%' 2'nin altında 
bulunuyoııdu. 

2 - Ölen :üki sığırın otopsisin:de pericaı;dial kesede, peritoneal 
ve pleural !boşluklarda biraz sıvı biriıkimi vardı. SeröHbrinöz po1y­
sinovitis, polytendovaginitiıs, periar1ıhritis ve cellulitis en yaygın 
bu1gulardı. Bir ihayvanda lenf düğümlerinde hafif şişme ve ödem 
görütdü. Ölen hayvanlarıdan .birinde de emphysema pulmom1ım var­
dı. 

3 - BEF'in kliniik ıbelirtisi gösteren sığırlardan alınan deHb­
rine kanla yarpıhn deneysel inokulasyonıda koyunların ve kontrol 
sığırlarının hiÇbir ıbelirti göstermemesine karşın, viremiik ikan ina­
kule edilen iki sığırın, verilmeden dört gün sonra ibeden ısısı yük­
seldi ve hastalığın tipiık klinik ibeiirtileri şekillendi. 

4 - Viremik kanla beyin-içi inakula·syon yapılan yavru fare~ 
ler, altıncı pasajdan sonra tipik p.aresis, paralysis hu1guları göste­
ren~k öLdüler. 

S - Fare ibeyİnine adaıpte edilen virus liyofilize edildikten 
sonra, Pirbright Virus Araştırıma Enstirusüne gönderiLdi. Bunun 
R.!haıbdovirrus familyasından ibir virus oMuğu Dr. R. P. Kitohing ta­
rafından bildirilidi. 

6 - İyileşen hayvanlard-an alınan kan serumları BEF antikor~ 
larının aranması için Güney Afrika Currrhuriyetinde, Onderstepoort 
Veteriner Araştırma Ensiüsüne yollandı. Alınan cevapta, miJkro­
nötıralizasyon testinde yeni bir enfeksiyon, taze bir enfeksiyon ol­
duğunu gösteren yükısek seviyede BEF antilkorlarının saptandığı 
bildirildi. 

7 - SN testlerinde, iyileşen ve mi.kronötrralizasıyon testleriyle 
etiketlenen, kısaca, BEF antikorları taşıdığı saptanan haıy;vanların 
ıkan serumu ile muamele edilen virus yavru fareleri öldıüıımediği 
halde, FCS ile muamele edilen virus yavru fareleri öldürdü. 

9 
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9 - i.zole edilen ve SN testleri ile kimliği belirlenen virus, 
BHK-21 ve VERO hücre kültürlerinde hücre yıkımı olmaksızın 
ür edi. 

TARTIŞMA 

1985 yılı yaz ve sanibahar aylarmda Anadolunun Orta, Güney 
ve Güneydoğu kesimlerinlde sığırlar arasında görülen salgmın ne­
deninin klinik semptomlar, mai~roskopiık buLgular, transm]syon 
denemeleri, bir ı:ıhalbdovirus'un izolasyonu (10), iyileşen hayıvanla­
rın kan serumlarında miıkronötralizasyon testlerinde BEF antiıkar­
larının bulunması (1), virusun ıbeyin-içi pasajlada y.avru fareleı-in 
beyinlerinde üretilmesi, etiketlerren seruınlarla yaıpılan SN testleri 
ile BEF olduğu anlaşı1mı·ştır. Fareleııde etken İzolasyonu yapılmış, 
yine farelerde SN testleri ile virusun serolajik iıdantifikasyonu ba­
şarılmıştır. 

Klinik ve makros!kop1k ıbu1gularla BEF'ye büyük epizootilerde 
teşıhi..s koyımaık güç de.ğildir. Bununla beraıber ibu ibu1guların telıkin 
edici o1duğu unutulmamalı, 'kesin teşıhis için lalboratuvar yoklama­
ları yapılmalıdır. 

Büy;üık epizootiler d~şında BEF, Ilbaraki hastalığı, paresis puer­
peralis, akut laminitis, travmatik reticulitis, anaıplaısmosis, heart­
water fever, malignant catarrıhal fever, baıbesiosis, aya\k kemikle­
rindeki kınklar, :maviıdil, an~hrax, sığır VOOa'Sı, şap, leıptıospirOSİS, 
dh.lamydiosi•s ile kanşaıhilir. 

Tomori ve aııkadaşları 1974'de BEF benzeri lezy.onları, Nijer­
ya'da ısığırlara kotonkan virusu enjekte ederek elde etmi.şlerdir (13). 

ÖZET 

TÜRKiYE'DE iLK BOVINE EPHEMERAL FEVER SALGlNI 

BEF iLk defa olarak 1985'de Anadolunun Orta, Gney ve Güney­
doğu kesimlerinde teşhis edildi. HastalıJk aniden beden ısısının yi.ilk· 
selınesi, sertlilk-tutukluk, topalhk ve kendiliğinden ibirkaç ·gün iyi­
leşme ile karakterize ..iıdi. Fievral reaksiyona neşesizlik, iştahsızlıık, 
laıkrimasyon, seröz aral-nazal akmtı, topallık, elidem ağrıları ve 
genel sertlik eşiiık ediyordu. 

10 
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Patolojtk leZJyonlar seröfi!brinöz polysinovitis, polytendOIVagini­
tis, periarthritis ve cellulitis'i içeriyo!"du. 

Doğrulayıcı teşhis, nötraliza,syon yapan ant~korların ortaya 
konmasıyla e1de edildi. 

Ve keza vkemi:k hastalardan alınan kan, duyarlı sığırlara ve­
rildi. Bu iki sığır hastalığın ko.rakteristiık klinik bulgularını gös­
terdi. 

Virus, klinik olarak hasta sığırlardan yavru farelere beyin-içi 
inokulasyonla izole edHdi. 

SNT bağışık serumla farelerde yapı1dı ve virus serolajik ola­
rak idantifiye edildi. 

Virus hücre yıkımı olmaıksızın BHK-21 ve VERO hücre kül­
türlerinde üredi. 

SUMMARY 

THE FIRST OUTBREAK OF BOVINE EPHEMRAL FEVER IN TURKEY 

Tıhi;s being tihe first time, ibovine ephemeral fever was diagnosed 
in the central, soutih and eastern-soutıh parts of Anatolia in 1985. 

This disea•se was chctracterized by suclıden fever, stiffness, 
lameness ,and spontaneous recovery witJhin a few days. The shaııp 
feıbrile reıaction was accompanied iby listlessness, inappetance, 
lachrymation, serous oral and nasal diısdhaııges, lamenesıs, joint 
pains and general stiffness. 

Morta.Iity rate was less tıhan 2 per cent. 

Patıhological lesions included serofiıbrinous polysinO'I.rities, poly­
tendovaıginitis, periart'hritis and cel1ulitis. 

A confirmatory diagnosis obtained by demonstrating neutra­
lizinıg antilbodies in colliV'alescent sera. And al:so we inooulated 
blood from viraemic patient into susceptiible cattle. These two 
cattle ,slıowed oharacteristic elinical signs of tıhe diısease. 

The virus was iısolated from clinically affected cattle by in­
tracereıbral inceulation of unweaned mice. 

11 
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· Serum neut•raHzation test wa:s carded out by imrnune serum 
in mice. The virus was neutralized .by the serum and tıhe virus 
was identified serologically. 

T.he virus grew witıhout cell destruction in BHK-21 and VERO 
cell cultures. 
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Resim 1 - BEF'de şekillenen topcıllık. 

Resim 2 - BEF'de şekillenen ıopallık. 
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Resim 3 - BEF'da şekillenen salivasyon ve burun akıntısı 

Resim 4 - BEF'da bazı olaıyiarda oluşan yatalaklık. 

14 


