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Özet: IB, kanatlı hayvan endüstrisindeki özellikle genç ve yetişkin yumurtacı ve broyler tavukların, solunum ve 
ürogenital sistemlerinde lezyonlara yol açan bu nedenle karkas gelişimi ve yumurta kalitesinde düşmeye neden olan 
prevalansı yüksek ve önemli ekonomik kayıplardan sorumlu akut, yüksek derecede bulaşıcı viral bir enfeksiyondur. 
Hastalığın etkeni Coronaviridae ailesinde, Gammacoronavirüs’lar içerisinde yer alan İnfeksiyöz bronşitis virüsü 
(IBV)’dur. Kapsamlı aşılama olsa bile, ticari olarak IB salgınları kümes hayvanları üreticileri için önemli bir sorun olmaya 
devam etmektedir. Sürekli olarak yeni serotipler ve varyantlar ortaya çıkmakta, bu da kümes hayvanı üreticilerini ve 
hayvan sağlığı şirketlerini aşılama planlarını devamlı olarak değerlendirmeye ve yeni aşılar üretmeye zorlamaktadır.
Anahtar kelimeler: Aşı, Enfeksiyöz Bronşitis, tavuk coronavirus

Coronavirus and Infectious Bronchitis vaccines in chickens
Abstract: IB is an acute, highly contagious viral infection responsible for the high prevalence and significant economic 
losses in the poultry industry, especially in young and adult layers and broiler chickens, which causes lesions in 
the respiratory and urogenital systems, resulting in reduced carcass development and egg quality. The causative 
agent of the disease is Infectious bronchitis virus (IBV), which is in the Gammacoronaviruses in the Coronaviridae 
family. Even with extensive vaccination, commercial outbreaks of IB remain a major problem for poultry producers. 
New serotypes and variants are constantly emerging, forcing poultry producers and animal health companies to 
continually evaluate their vaccination plans and produce new vaccines.
Keywords: Chicken coronavirus, Infectious Bronchitis, vaccine.

Giriş
Enfeksiyöz bronşitis (IB), kanatlı hayvan endüstrisin-
deki özellikle genç ve yetişkin yumurtacı ve broy-
ler tavukların, solunum ve ürogenital sistemlerinde 
lezyonlara yol açan bu nedenle karkas gelişimi ve 
yumurta kalitesinde düşmeye neden olan prevalan-
sı yüksek ve önemli ekonomik kayıplardan sorumlu 
akut, yüksek derecede bulaşıcı viral bir enfeksiyon-
dur(de Wit ve ark. 2011).

IB enfeksiyonlarının her yaş grubundaki tavuk-
ları etkilemesi ve yüksek morbitideye sebep olması 
sebebiyle kanatlı endüstrisi için büyük tehdit oluş-
turmaktadır. Bu nedenle tüm dünyada yakından ta-
kip edilmektedir. Dünyada birçok ülkede farklı En-
feksiyöz bronşitis virüs (IBV) varyantları bulunmakta 
ve mücadele de sorunlar yaşanmaktadır.

Kümes hayvancılığı endüstrisinde yaygın ola-
rak IBV’ne karşı aşılama yapılmasına rağmen, yeni 
serotiplerin ve varyantların ortaya çıkması nedeniy-
le hastalığın kontrolü zor olmaktadır. IBV aşıları için 
mevcut toplu uygulama stratejileri verimsizdir ve 
sıklıkla aşılama başarısızlıklarına neden olmaktadır. 

IBV proteini ve konakçı hücre etkileşimleri hakkın-
da yeterli bilgiye sahip olunmaması, hedeflenen aşı 
kontrol stratejilerini neredeyse imkansız hale getir-
mektedir.

Bu derleme de; IBV, aşıları, aşı teknolojisindeki 
son gelişmelerle birlikte mevcut durumun ana hat-
larıyla özetlenmesi amaçlanmıştır. 

Enfeksiyöz Bronşitis Virüs ve Aşılar
Enfeksiyöz Bronşitis Virüs(IBV)
IB, ilk kez 1930 yılında Amerika Birleşik Devletlerin-
de tavuklarda akut solunum yolu hastalığı olarak ta-
nımlanmış, 1936 yılında ise etkeni olan virüs (IBV) 
izole edilmiştir. Ülkemizde de ilk kez 1978 yılında 
Ankara’da tespit edilmiş ve 1980’li yıllarda tavuk ye-
tiştiriciliğindeki hızlı artışa paralel olarak ülke gene-
linde yayılmıştır(Çöven 2012).

IBV Nidovirales sınıfında, Coronaviridae ailesi, 
Orthocronivirinae alt ailesindedir. Orthocoronavi-
rinae alt ailesinde 4 cins (Alfacoronavirus, Betaco-

mailto:ozlem.kardogan@tarimorman.gov.tr
https://doi.org/10.35864/evmd.1004464
https://orcid.org/0000-0002-6457-3292


Kardoğan Ö. Tavuklarda Coronavirus ve Enfeksiyöz Bronşitis aşıları 111

Etlik Vet Mikrobiyol Derg, https://vetkontrol.tarimorman.gov.tr/merkez Cilt 33, Sayı 1, 2022, 110-117

ronavirus, Deltacoronavirus, Gammacoronavirus) 
tanımlanmıştır. IBV’ü grup 3’de yer alırken, diğer üç 
grupta memeli coronavirusları yer almaktadır(OIE 
2018). Coronaviruslar segmentsiz, pozitif iplikcikli li-
neer yapılı RNA genomuna sahiptir. RNA yapısındaki 
genomunun içerisinde S (spike), M (matriks), E (zarf) 
ve N (nükleokapsid) yapısal proteinlerini kodlayan 
genler bulunmaktadır. Virüs tropizmini belirleyen S 
proteini IBV’ye karşı oluşan antikorların bağlanacağı 
bölgeleri taşır (OIE 2018). Spike glikoproteini (S1 ve 
S2) iki alt birimden oluşmaktadır (Cavanagh 2003). 
Değişken S1 alt ünitesi konak hücreye tutunmayı, 
S2 alt ünitesi ise virüsün hücre içine girmesini sağ-
lamaktadır (Cavanagh 1997; Jackwood 2012). IBV 
karekterizasyonu için hedef bölge, S glikoprotein 
geninin S1 alt birimidir(OIE 2018).

IBV’nin ilk izole edilen serotipi Massachusetts(-
MASS)’dir. Valastro ve ark. (2016) S1 geninin tama-
mının dizilemesini yaparak tüm IBV’lerini 6 genotip 
ve 32 farklı viral soy altında sınıflandırılmıştır. 27 soy, 
genotip I’de yer almış, kalan genotiplerin her biri bir 
soy içermiştir. Bu soylardan bazıları birkaç kıtaya, 
ülkeye veya bölgeye dağılmışken, bazıları da belir-
li coğrafi alanlara özgüdür. Her bir soy, her biri tür 
olarak adlandırılan ve belirli bir isim verilen (GA08, 
QX vb.) farklı virüsleri içermektedir (Tablo 1). Genel 
olarak serotip grupları, sınıflandırma sistemindeki 
genotip gruplarına karşılık gelmektedir(Aziz 2020). 

Ülkemizde yapılan genotiplendirme çalışmala-
rında baskın genotipin Israil varyant-2 olduğu bil-
dirilmiştir (Kahya ve ark. 2013; Aral 2016; Yılmaz ve 
ark. 2016: Öngör ve ark. 2021).

Tablo 1. S1 gen dizisi veri analizlerine göre genogruplar, suşların adları ve sirküle olduğu dönemler (Valastro ve ark. 2016).
Genogrup 
(Soy)

Sirkülasyon 
dönemi Suş adı Köken aldığı 

ülke
Genogrup 
(Soy)

Sirkülasyon 
dönemi Suş adı Köken aldığı 

ülke
GI-1 1937–2013 Beaudette USA GI-18 1993–1999 JP8127 Japonya

GI-2 1954–2006 Holte USA GI-19 1993–2012 58HeN-93II Çin

GI-3 1960–2006 Gray USA GI-20 1996–1999 Qu_mv Kanada

GI-4 1962–1998 Holte USA GI-21 1997–2005 Spain/97/314 İspanya

GI-5 1962–2012 N1/62 Avusturalya GI-22 1997–2011 40GDGZ-97I Çin

GI-6 1962–2010 VicS Avusturalya GI-23 1998–2012 Variant 2 Israil

GI-7 1964–2012 TP/64 Tayvan GI-24 1998–2013 V13 Hindistan

GI-8 1965–1967 L165 USA GI-25 2004–2013 CA/1737/04 USA

GI-9 1973–2011 ARK99 USA GI-26 2006-2007 NGA/B401/2006 Nijerya

GI-10 1970s–2000s B Yeni Zellanda GI-27 2008–2013 GA08 USA

GI-11 1975–2009 UFMG/G Brezilya GII-1 1979–1984 D1466 Hollanda

GI-12 1978–2006 D3896 Hollanda GIII-1 1988–2008 N1/88 Avusturalya

GI-13 1983–2013 Moroccan-G/83 Fas GIV-1 1992–2003 DE/072/92 USA

GI-14 1984–2006 B1648 Belçika GIV-1 1992–2003 DE/072/92 USA

GI-15 1986–2008 B4 Kore GV-1 2002–2008 N4/02 Avusturalya

GI-16 1986–2011 IZO 28/86 İtalya GVI-1 2007–2012 TC07-2 Çin

GI-17 1988–1999 CA/Machado/88 USA GIV-1 1992–2003 DE/072/92 USA

Jungherr ve ark. (1956)’da, farklı IBV serotip-
lerinin çapraz koruma sağlamadığını bulmuştur. Bu 
keşiften günümüze, antikorları nötralize ederek ta-
nımlanan birçok farklı serotip ve spike geninin çıka-
rılmış amino asit sekansına dayanan genetik tipler 
dünya çapında tanımlanmıştır.  Bazı istisnalar olma-
sına rağmen (Cavanagh ve ark. 1992; Li ve ark. 2011) 

IBV tipleri arasındaki çapraz korumayı tahmin etmek 
için, virüslerin S1 amino asit dizisi arasındaki genetik 
ilişki kullanılabilir (Cavanagh ve ark. 1997; Lee ve ark. 
2003; Ladman ve ark. 2006; Jackwood 2012).

IB, zor soluma, öksürük, trakeal raller(ses), hap-
şırma ve burun akıntısı ile karakterizedir. Genç hay-
vanlarda ciddi solunum sıkıntısı ve özellikle civciv-
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lerde semptomlara ilave olarak burun akıntısı oluş-
turabilmektedir (Esendal 2002). Bu virüs, solunum 
sistemi dışında da böbrek ve genital sistem epitelyal 
hücrelerin çoğunda çoğalarak patolojik değişiklikle-
re neden olabilmektedir (Boltz ve ark. 2004). IB’ye 
yakalanan sürüler genellikle %100 morbidite gös-
terir. Mortalite, nefritis ve çoğunlukla solunum sis-
temine yerleşen başta Escherichia coli olmak üzere 
Mycoplasma spp. gibi bakteriyel kaynaklı sekonder 
enfeksiyonlar sebebiyle yükselmektedir (Cavanagh 
2003). Yumurtacılarda, yumurta veriminde düşüş 
görülmektedir. Özellikle yumurta üretiminin baş-
langıcında sürüde IB enfeksiyonun yaşanması du-
rumunda verim düşüşünü %70’e kadar çıkabilmek-
tedir. Bu gibi durumlar kanatlı hayvan yetiştiricileri 
için ciddi ekonomik kayıp yaratmaktadır. Ülkemizde 
Connecticut, H120, MA5 ve M41 gibi farklı suşlarla 
IB’ye karşı aşılama yapılmasına rağmen, halen bir-
çok IB şüpheli salgınlar yaşanmaktadır (Kahya ve ark. 
2013).

Aşılama
Aşılar
Kanatlı hayvan endüstrisindeki en çok canlı attenüe 
aşılar kullanılmaktadır. Attenüe canlı IBV aşıları pato-
jen IBV izolatlarının embriyolu tavuk yumurtasında 
(EYT) seri pasajıyla üretilir. Aşıların anttenüe olduğu-
na, inokulasyondan sonra klinik semptomlara rast-
lanmamasıyla karar verilmektedir (Jordan 2017).

Bir saha virüsünün virulensini azaltmak 1 yıla 
kadar sürebilmektedir, ancak hızlı virülensi düşür-
mek için bazen ısıl işlem ve sınırlı sayıda yumurta 
geçişinin birlikte kombinasyonu ile elde edilebil-
mektedir (Jackwood ve ark. 2010). Ölü veya inaktive 
edilmiş IBV aşıları yumurtacı/damızlık tipi tavuk ye-
tiştiriciliklerinde kullanılmaktadır. Rutin olarak canlı 
IBV’nin izolatlarının inaktivasyonunda formaldehit 
kullanılmaktadır. İlk üretilen aşı olan MASS serotipli 
IBV aşısı,  tüm dünyada uzun yıllardır kullanılan tek 
aşıdır. Kümes hayvanı üretimi yapan birçok ülkede, 
aynı zamanda tek lisanslı IBV’u aşı serotipidir (Jor-
dan 2017).

Yeni serotip ve varyantlar ortaya çıktıkça, bölge-
sel olarak önemli serotiplerle mücadele etmek için 
aşılar sürekli yeni serotiplerle üretilmiştir (Arkansas, 
Connecticut, Gürcistan 98, 793/B, QX, Q1 gibi) (Ja-
ckwood 2012). Tek başına IBV antijenlerini eksprese 
(Johnson ve ark. 2003; Toro ve ark. 2014; Li ve ark. 
2016) eden veya diğer patojenlerin antijenleriyle 
kombinasyon halinde rekombinant IBV aşılar gelişti-
rilmiştir (Yang ve ark. 2016; Yin ve ark. 2016). Ancak 
bu aşılar henüz canlı-attenüe aşılarla aynı koruyucu 

seviyeyi göstermemiştir. Şu anda, kullanılan lisanslı 
ticari rekombinant IBV aşısı bulunmamaktadır (Jor-
dan 2017). 

Aşılama Zamanı
IBV’ye karşı aşılamanın zamanlaması yetiştirme tipi-
ne ve türe göre değişmektedir. Broylerlerin yaşam 
süresi kısadır ve IB’ye karşı az sayıda aşılanmaktadır-
lar. Genel olarak, yumurtadan çıkan civcivler kuluç-
kahanede 1–3 serotipli canlı-attenüe IBV aşılarıyla 
aşılanmaktadırlar. Daha uzun yaşam süreli piliçler 
(>49 günlük), broyler kümeslerinde bağışıklık süre-
sini uzatmak amacıyla 14 ila 18 günlükken tekrar aşı-
lanmaktadır. Broyler damızlık ve yumurtacı tavuklar 
çok daha uzun yaşam sürelidir ve piliç kümesinde 
canlı attenüe aşı ile 2 haftalıktan başlayarak IB’ye 
karşı çoklu aşılar, ardından 4 ve 6 haftalıkken can-
lı-attenüe aşılar ile aşılanmaktadırlar(Jordan 2017). 
Tavuklar yumurtlamaya başladıktan sonra, verilen 
tüm IBV aşıları inaktiftir ancak bazı entegreler bölge-
de, bir enfeksiyon durumu varsa canlı attenüe aşı da 
kullanabilmektedir. Canlı attenüe ve inaktif IBV aşıla-
rının uygulama zamanın ayarlanabilmesi, her üretici-
ye uygun en iyi aşı programın belirlenebileceği etkili 
aşılama stratejilerini yapmak zordur. Ayrıca aşılama 
stratejisi belirlenirken kullanılan aşıların NDV aşıları 
ile birleştirildiği için bunun da başka bir karmaşıklık 
ve değişkenlik katmanı eklediği düşünülmelidir (Jor-
dan 2017).

Aşılama Programları
IBV’de, çapraz koruma sağlamayan çok sayıda fark-
lı tür var olduğundan, kontrol edilmesi çok zor bir 
enfeksiyondur. Attenüe canlı aşılar broylerlerde ve 
yumurtacı yarkalarda, inaktif aşılar ise genellikle 
yumurtacı ve damızlıklarda kullanılmaktadır.  Etkili 
kontrol, hastalığa neden olan virüs tipinin tanımlan-
masını ve ardından bu türe karşı uygun bir aşı ile 
aşılamayı içermektedir. Bununla birlikte, kullanımda 
olan yalnızca birkaç farklı IBV’ü aşı suşu türü vardır, 
oysa virüsün hastalığa neden olabilecek sayısız fark-
lı türü ve varyantı tüm dünyada bulunabilmektedir. 
Buna ek olarak, bazı ülkeler yalnızca bir veya birkaç 
aşı türü ile aşılamaya izin vererek kontrolü daha da 
zorlaştırmaktadır (Cavanagh ve Gelb 2008). Kanatlı 
hayvan üreticileri birden fazla serotipli aşılarla sü-
rülerini koruma genişliğini arttırabilmektedirler. Bu 
çoklu serotipli aşılama stratejileri en az iki serotiple 
veya sürüdeki görülen diğer serotiplere göre belir-
lenebilmektedir. IBV’nin sürekli gelişimi ve aşıları sü-
rekli güncelleme ihtiyacı, bu aşılama stratejisinin de-
zavantajıdır (Jackwood ve Wit. 2013). Çoklu serotip 
aşılamada kullanılan ikinci bir strateji de, IBV aşısının 
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sadece iki serotipinin uygulanmasıyla heterolog vi-
rüs türlerine karşı geniş çapraz koruma (Cook ve ark. 
1999) sağlamak amaçlanmıştır. Bu strateji “koruyucu 
tip” olarak adlandırılmıştır. Massachusetts-tipi (MA5) 
ve IB 4/91 aşılarının birlikte kullanımı tek başlarına 
kullanımlarına oranla çok daha iyi çapraz koruma 
oluşturmuştur (Jordan 2017).

Aşılama Uygulamaları
Sprey aşılama
IBV’ü aşıları, kuluçkahanelerde sprey olarak rutin uy-
gulanmakta (Purswell ve ark. 2008) ve her gün bin-
lerce civciv aşılanabilmektedir.  Genelde sprey kabin-
leri, bir tank ya da bir aşı haznesinden oluşmaktadır. 
Aşı, üretici firma talimatlarına göre kuluçkahanede 
bulunan aşı haznelerine yerleştirilerek yapılmaktadır  
(Jordan 2016).

Sprey aşılamanın etkinliğini değerlendirmek 
için nispeten az sayıda laboratuvar çalışması yapıl-
mıştır. Roh ve ark. (2015)’ı elektron mikroskobunu 
kullanarak yaptıkları araştırma sonuçlarında, tekli IB 
aşı virüslerinin spreylemeden sonra yapısal hasara 
uğradığına dair herhangi bir kanıta rastlanmamışlar-
dır ancak uygulama işlemi sırasında aşıya uygulanan 
mekanik kuvvetten dolayı titre kaybedebileceğini 
bildirmişlerdir. Bu durum, birçok virüsün sprey uygu-
lama sürecini bozulmadan geçtiğini, ancak bazıları-
nın etkisiz hale gelebileceğini göstermektedir. Farklı 
çalışmalarda, püskürtme memesinden çıkan aşı ile 
civcivlerin seviyesine gelen aşı karşılaştırılırken titre 
de önemli bir düşüşün olduğu görülmüştür. Böy-
le bir durumda virüsün püskürtme işlemi sırasında 
çevreye saçıldığını düşündürmektedir (Jordan 2016).

Kanatlılarda günümüzde kullanılan sprey uygu-
lama ekipmanları yaklaşık 40 yıldır değişmemiştir. 
Ekipman inovasyonları yapılmadan daha çok yeni aşı 
uygulama teknolojileri geliştirilmiştir (Jordan 2017). 

Jel aşılama
IBV aşı uygulamasında en yeni teknoloji olan jel sey-
relticiler, başlangıçta IBV aşıları için tasarlanmamıştır 
ancak bu amaç için uyarlanmıştır. Bu sistemde, aşı 
kalın bir jel seyreltici ve jel aracılığıyla sepetlerdeki 
veya kuluçkadaki civcivlere uygulanmıştır. Aşı, dam-
lacıklar halinde civcivlerin üzerine püskürtülmekte 
ve civcivler birbirlerini gagalayarak aşıyı almakta-
dırlar. Gagalara bakılarak, civcivlerin aşıyı alıp ala-
madıkları kontrol edilebilmektedir. Bu aşılama tipi, 
sprey aşılama kadar etkilidir. Jel aşılamasını IBV için 
sprey aşılamaya alternatif olarak kullanılması için 
daha kapsamlı araştırmalara ihtiyaç bulunmaktadır  
(Jordan 2017).

Aşılama Sonrası Korumanın 
Değerlendirilmesi
Amerika da çalenç (eprüvasyon) sonrası aşı etkinli-
ği değerlendirirken ETY’de yeniden virüs izolasyonu 
yapılmaktadır (USDA 1999). Ancak diğer ülkelerde 
aşı etkinliği, siliostas testine göre yapılmaktadır(P-
harmacopoeia 2016). Ayrıca çalenç sonrası kanatlı 
hayvanlarda klinik solunum semptomları ve trache-
anın histopatolojisi incelenerek değerlendirme yapı-
labilmektedir. Moleküler analizler hem aşılama son-
rası hem de çalenç sonrası kullanımı popüler hale 
gelmiştir. Bu yöntemler aşağıda detaylı anlatılacaktır.

Virüs İzolasyonu 
Çalenç sonrası ETY’de IBV izolasyon metodu her za-
man altın standart test olmuştur (Jackwood, de Wit 
2013) ve halen rutin olarak yapılmaktadır. Sonucun 
negatif olduğu virüs izolasyon testi, bir tavuğun vi-
rüssüz olduğunu ve aşının, en yüksek koruma biçi-
mi olan sterilize edici bağışıklığı sağladığını göster-
mektedir. Ancak bu test maliyetli, zaman alıcı ve SPF 
(Spesific Pathogen Free) yumurtaların her zaman 
sağlaması zordur. Bu test aynı zamanda nötralize 
edici antikorları indükleyen aşılama stratejileri için 
uygundur. Bu testin dezavantajlarında biri de, aşı 
suşu ve patojenik suş arasında ayrım yapmamasıdır. 
Aşılama devam ederken, virüs izolasyonu testindeki 
pozitif bir sonuç aslında aşı olabilir. Bu durum da, 
gerçek sonucunu belirlemek için başka testlerin ya-
pılmasını gerektirmektedir (Jordan 2017).

Siliostas Testi
Trachea’nın yüzeyini tamamen örten silia adı 
verilen kıl benzeri yapıların arasında yer alan 
salgı hücreleri tarafından üretilen mukus, yabancı 
ajanları tutmaktadır. Siliaların tek-yönlü koordine 
hareketinin yardımı ile yabancı cisimler uzaklaştırılır. 
Bu hareketlerle birincil ve ikincil bakteriyel 
enfeksiyonlar karşı koruyucu bariyer oluşmaktadır. 
Silialarda kayıp ve deformasyonlar solunum sistemin 
savunma yeteneğinde kayba neden olmaktadır. 
Bu nedenle aşı virüsleri, hastalıklardan korunma 
da önemli olan bu mekanizmaya minimum 
düzeyde deformasyon yapmalıdır. Siliostas testi 
ile trachea’nın siliar aktivitesi incelenmektedir. Silia 
aktivitesi %50 veya daha altına indiğinde trachea, 
sekunder bakteriyel enfeksiyonlara karşı korunamaz. 
Aşılanmış kanatlılarda korunma seviyesini ölçerken 
en düşük skor, aşılama programı ile sağlanan en 
yüksek (çapraz) korunma derecesini göstermektedir 
(Cook ve Jackwood 2020). Bu test sahada hangi aşı 

http://Cook
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programının denemeye değer olduğuna dair bir 
gösterge vermektedir.

Kantitatif ters transkriptaz polimeraz zincir 
reaksiyonu(qRT-PCR) 
Moleküler teknolojiler ilerledikçe ve daha fazla eko-
nomik hale geldikçe, çalenç sonrası kantitatif ters 
transkriptaz polimeraz zincir reaksiyonu (qRT-PCR) 
yaygın bir kullanıma girmiştir. qRT-PCR testleri genel 
olarak tüm IBV türlerini veya bireysel serotip virüs-
lerini spesifik olarak tespit etmek için (Roh ve ark. 
2014) geliştirilmiştir (Callison ve ark. 2006), IBV için 
genel qRT-PCR testi, viral RNA genomunun farklı 
IBV türleri arasında yüksek oranda korunan bir bölü-
münü hedefleyerek, IBV’nü tespit etmek için uygun 
hale gelmiştir ancak bu yöntemle IBV genotipi ayırt 
edilememektedir. Genotipe özgü qRT-PCR testleri, 
serotip ile ilişkili olan çok çeşitli değişken gen bölge-
lerine (HVR) ait dizilerini hedeflemektedir. qRT-PC-
R’la, aynı zamanda virüs izolasyonu kadar hassas ve 
bazı durumlarda daha hassas sonuçları (Roh ve ark.  
2014) tek bir günde alınabilmektedir. Yayınlanmış 
serotip spesifik qRT-PCR testleri oldukça spesifiktir 
hedef serotip için pozitif olan test başka bir sero-
tip için negatif olacaktır. Başka serotipin varlığı veya 
yokluğu hakkında herhangi bir bilgi verilmemekte-
dir (Jordan 2017).

Aşı Etkinliği Değerlendirme Yöntemlerinin İlişkisi
Aşı etkinliği değerlendirme yöntemlerinin değerlen-
dirilmesinde çok farklı sonuçlar elde edilmiştir. Ja-
ckwood ve ark, (2015)’ı, korumayı değerlendirirken,  
klinik semptomlar, siliostas, çalenç virüsünün tespi-
ti ve trakea’daki mikroskobik lezyonların varlığına 
göre değerlendirme yapılabileceğini bildirmişlerdir. 
Bu dört kriterin tümü, IBV ile çalenç’in ardından ta-
mamen korunan (aşılı) hayvanlarda negatif, duyarlı 
(aşısız) hayvanlarda tamamen pozitif olduğunu, ara-
larında iyi bir korelasyon olduğunu gözlemlemiş-
lerdir. Kullanılan değerlendirme metodu, aşı üretim 
çalışmaları ve çalenç sonucunu büyük ölçüde etkile-
yebilmektedir. Kullanılan kanatlı türü (SPF-broyler), 
maternal antikor durumu, aşılama yaşı, aşı uygula-
ma yöntemi, çalenç zamanlaması, çalenç virüsünün 
titresi ve korumayı değerlendirmek için kullanılan 
yöntemlerin tümü deneyin sonucunu etkilemektedir 
(Jordan 2017).

Yeni Nesil Aşılar
Son 20 yılda yeni aşı geliştirme denemeleri olmuş-
tur. Halen en yaygın olarak canlı-attenue aşılar kul-
lanılmaktadır (Bande ve ark. 2015). Yeni aşı teknolo-

jisi gelişimi yavaş ilerlemektedir. Çünkü yeni IBV aşı 
teknolojilerinin kullanımını sınırlandıran 2 faktör bu-
lunmaktadır. Birincisi maliyettir. Çünkü ticari kanat-
lı kümeslerinde hayvan başına düşecek ek maliyet 
önemlidir (Jordan 2017). Diğer kanatlı patojenlerine 
karşı kullanılan standart rekombinant aşılar, canlı at-
tenüe veya inaktif IBV aşılarına göre çok daha pa-
halıdır, ancak yine de kullanım kolaylığı ve etkinliği 
nedeniyle sıklıkla kullanılmaktadır. İkinci sınırlandırı-
cı faktörse uygulama yöntemidir. Etlik piliçler kuluç-
kahanede çıkım makinesine transfer edilirken in-ovo 
olarak veya yumurtadan çıktığı gün toplu olarak aşı-
lanmaktadır. Yumurtacı / damızlık tavuklar canlı IBV 
aşıları ile sprey yoluyla birçok kez aşılanmaktadırlar.

Yeni aşı adaylarının virüsün ana giriş yeri olan 
solunum yolunda koruma sağlamak için gerekli ba-
ğışıklık mekanizmalarını uyarması önemlidir. Humo-
ral ve hücre aracılı reaksiyonlar dahil olmak üzere 
mukozal bağışıklığı indüklemelidirler. Ayrıca kanatlı 
üretiminde kullanılabilmeleri için toplu aşılamanın 
uygulanabilirliğini sağlanmalıdırlar (Rautenschlein 
2021). Toplu olarak uygulanamayan ve etkili olma-
yan herhangi bir aşı, kanatlı endüstrisinin geniş öl-
çekli üretim uygulamaları ile uyumlu olmayacaktır 
(Jordan 2017).

Rekombinant aşılar
Moleküler biyoloji ve genetik bilim dallarının ge-
lişimine paralel olarak, birçok hastalığa karşı kul-
lanılmakta olan rekombinant aşılar geliştirilmiştir. 
Rekombinant aşılar, kanatlı endüstrisinde de kulla-
nılmaktadır. En yaygın olarak hindilerin herpesvirüsü 
(HVT) veya kümes çiçeği virüsü vektör olarak tercih 
edilmektedir. NDV’nin antijenik proteinleri kodla-
yan genleri (Morgan ve ark. 1992), Enfeksiyöz Bur-
sal hastalık virüsü (IBDV) (Darteil ve ark. 1995) ve 
Enfeksiyöz Laringotrakeit virüsleri (ILTV)  gibi viral 
konaklara yerleştirilmiş ve tavuklarda uygun bir ba-
ğışıklık tepkisi oluşturmak için etkili bir şekilde kul-
lanılmıştır. Spike geninin S1 bölümünü (Johnson ve 
ark. 2003; Toro ve ark, 2014) exprese eden kısımlar 
bu viral omurgalar kullanılarak rekombinant IBV aşı-
sı geliştirmek için girişimler yapılmıştır. Henüz ticari 
bir ürün ortaya çıkmamıştır (Jordan 2017).

Rekombinant aşı teknolojisi, proteinlerin re-
kombinant ekspresyonunu ve viral vektörleri içer-
mektedir. Bu sayede, kültürlenmesi zor olan veya 
kültürü yapılamayan virüslere karşı aşı geliştirilebil-
mektedir. Geleneksel yöntemlere göre daha kontrol-
lü biyoproseslerle kısa sürede üretim sağlandığın-
dan güvenlik riskleri elimine edilebilmektedir (Hudu 
ark. 2016).
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Subunit, peptit ve DNA aşıları
Subunit, peptit ve DNA aşıları, konakçı bağışıklık sis-
temine antijen sunularak hastalık etkenine karşı an-
tikor gelişimi uyarma temeline dayanmaktadır. Su-
bunit aşılar bir patojenin antijenik komponentlerinin 
(pilus, flagella, kapsül, protein, glikoprotein, toksin, 
vs.) direkt uygulanmaktadır. Peptid aşılarında bir pa-
tojenin antijenik proteininden türetilen amino asit-
ler  kullanılır. Plazmit bazlı olmayan nükleik asitler ve 
plazmit bazlı DNA aşılarında, bir antijeni kodlayan 
protein kısmı konakçı hücre içerine verilmektedir. 
Bu aşı türlerini inceleyen (Yang ve ark. 2009; Guo ve 
ark. 2010; Fang ve ark. 2013)  bazı araştırmacılar bu 
aşılara karşı gelişen bağışıklık tepkisininin; bağışıklık 
faktörlerinin (sitokinler vs) veya adjuvantların eklen-
mesiyle güçlendirileceğini bildirmişlerdir. Ancak bu 
aşıların etkili olabilmesi için, birçok kez kas içine en-
jekte edilmesi gerekmektedir ki bu da büyük ölçekli 
kümes hayvanı üretiminde mümkün değildir. Çünkü 
maliyetleri yükseltecektir (Jordan 2017).

Ters genetik metodu ile oluşturulan rekombinant 
IBV aşıları
Piyasada bulunmasa da en umut verici yeni nesil aşı 
adayı, ters genetik sistem tarafından üretilen rekom-
binant IBV’dür. Bu aşılar, bir IBV aşı virüsünün geno-
munun klonlanarak homolog rekombinasyon, PCR 
yoluyla veya ilgili diğer genlerin doğrudan genoma 
klonlanmasıyla elde edilebilmektedir (Britton ve ark. 
2005; Casais ve ark. 2005).

Bu tersine mühendislik uygulanmış genomlar 
daha sonra genomu kopyalayacak, montaj için ge-
rekli viral proteinleri üretecek ve tamamen işlevsel 
bir IBV verebilecek uygun bir hücre kültürü siste-
mine transfer edilir. Rekombinant IBV ilgili yapılan 
araştırmaların çoğu, IBV genomunu eksprese eden 
viral proteinlerin işlevini ve konakçı hücre etkileşim-
lerini ortaya çıkarmak için yapılmıştır. Ancak aşı ge-
liştirmeye yönelik araştırmalar da devam etmektedir  
(Casais ve ark. 2005; Cavanagh ve ark. 2007).

Rekombinant bir IBV’de spike geninin çıkarıl-
masının ve bunun farklı bir IBV serotipinden spike 
geniyle değiştirilmesiyle, virüs yeni bir serotipe dö-
nüştürülmektedir. Yeni oluşturulan rekombinant IBV 
daha sonra spike genini içeren patojenik virüse karşı 
koruyucu bir bağışıklık tepkisi oluşturmak için kulla-
nılabilmektedir (Hodgson ve ark. 2004; Armesto ve 
ark. 2011). Bu teknolojiyle daha az zamanda aşılar 
üretilebilmektedir. Rekombinant IBV aşılarının diğer 
aşılara avantajları bulunmaktadır. İlk olarak, rekom-
binant IBV’ler canlı virüslerdir ve geleneksel bir IBV 
aşısının yapacağı gibi enfeksiyon, replikasyon ve bir 

bağışıklık tepkisi oluşturabilir. Bu virüste tüm prote-
inler mevcut olduğu için spike dışında immünojenik 
proteinlere de bir yanıtın oluşturulması sağlanabil-
mektedir. İkincisi, IBV genomu tarafından kodla-
nan tüm proteinlerin işlevi bilindikçe, IBV’nün ETY’e 
adaptasyonuna dayanmadan stratejik olarak rekom-
binant IBV’lerinin patojenitesi değiştirilebilir hale 
gelmiştir. Üçüncü olarak spike proteinindeki gen 
alışverişi ile yeni aşı üretimindeki ilerlemeler tahmin 
edilebilmektedir. Mevcut canlı-attenüe aşıların ge-
nomları, spike geninin dışındaki birçok yerde deği-
şiklik gösterebilir ve bu da yeni aşıların davranışının 
tahminlerini zorlaştırmaktadır. Dördüncü avantajı 
ise, rekombinant IBV’ler, kanatlı aşılarının uygulama 
ve maliyet modeline uygundur. Canlı virüs oldukla-
rı için geleneksel yöntemlerle veya hatta bazı du-
rumlarda in-ovo uygulanabilirler (Cavanagh ve ark. 
2007). Rekombinant virüsü oluşturmanın ilk maliyeti, 
geleneksel ETY’de pasaj yönteminden önemli ölçü-
de daha yüksektir, ancak bu tek seferlik bir maliyettir. 
Rekombinant IBV üretildikten sonra, diğer IBV aşıları 
gibi çoğaltılabilir ve EYT’de muhafaza edilebilir. İlk 
üretim maliyetinin etkisi, aşının uzun süreli kullanı-
mına yayılabilir ve bu nedenle doz başına maliyeti 
yalnızca minimum düzeyde etkileyecektir. Rekombi-
nant IBV aşılarının çalışmalarında ruhsatlandırma da 
büyük bir engel oluşturmaktadır. Şu anda, her yeni 
rekombinant aşı amacıyla oluşturulan IBV’nin, yeni 
virüsün lisanslaması için iki yıl veya daha uzun süre 
beklenmesi gerekmektedir (Jordan 2017). 

Genetik olarak değiştirilmiş organizmalar 
(GDO’lar) olduklarından, rekombinant IBV’lerin kul-
lanımı düşünüldüğünde halkın algısı da dikkate alın-
malıdır. GDO’lara genel halk yaklaşımı iyi değildir ve 
bu da bu tür aşıların kullanımlarını etkileyebilecektir 
(Jordan 2017).

Sonuç
IB, dünyada ve ülkemizde kanatlı endüstrisinde-
ki yumurta üretim miktarını ve kalitesini etkileyen 
en önemli viral enfeksiyonlardan biridir. Tavukçu-
luk sektöründe sürülerde ciddi ekonomik kayıplara 
yol açmaktadır. Bu enfeksiyonun kontrolünde sıkı 
biyogüvenlik önlemleri ile birlikte kanatlıların IBV 
suşlarıyla mücadeleye karşı direncini arttırmak için 
aşılamanın büyük etkisi söz konusudur.

Sprey olarak uygulanan canlı attenüe aşılar ye-
rel ve hücresel aracılı bağışıklığı uyarmaktadır. Har-
derian ve lakrimal bezler lokal IgA üretirken aktive 
CD8+ ve CD4+ lenfositler solunum yolunun enfek-
siyondan temizlenmesinde etkili olurlar. Aşılama so-
nucunda dolaşımda bulunan antikorlar (çoğunlukla 
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Ig G)  virüsün solunum yolundan böbrekler ve üre-
me sistemi dahil diğer duyarlı organlara yayılmasını 
sınırlandırır (Aziz 2020). Aşılamanın immunizasyonu-
nu, sürünün aşılama takvimi, sürü için seçilen aşı tipi, 
aşının uygulama yolu, uygulama tekniği, aşılanan 
kanatlının sağlığı ve aşı ekibinin uygulama becerisi 
etkilemektedir. Saha da uygulanan aşı programları 
IBV’nun bölgedeki sirkülasyonu ve aşılanacak sürü-
nün durumuna göre farklılık gösterebilir. Bunların 
yanında saha şartları altında yapılan aşılamalarda, 
çiftlikteki hijyen şartları ve sevk idare yöntemleri de 
büyük önem taşıdığı için aşılardan tam anlamıyla 
koruma beklemek gerçekçi olmayacaktır (Goncagül 
ve ark. 2020).

Kapsamlı aşılama olsa bile, ticari olarak IB sal-
gınları kümes hayvanları üreticileri için önemli bir 
sorun olmaya devam etmektedir. Sürekli olarak yeni 
serotipler ve varyantlar ortaya çıkmakta, bu da kü-
mes hayvanı üreticilerini ve hayvan sağlığı şirketlerini 
aşılama planlarını sürekli olarak değerlendirmeye ve 
yeni aşılar üretmeye zorlamaktadır. IBV aşı kombi-
nasyonları üzerine yapılan araştırmalar ve saha veri-
leri, bazı kombinasyonların heterolog enfeksiyonlara 
karşı çapraz koruma sağlayabildiğini ve üreticilerin 
kanatlı hayvan sağlığını korurken aşı programlarını 
basit tutmalarına izin verdiğini göstermektedir. 

Yeni aşı teknolojileri üzerine yapılan araştır-
malar, IBV ile ilgili bilgilerimizin sürekli olarak artışı 
daha iyi kontrol stratejilerine yol açarken, uygulama 
yöntemlerine odaklanılarak da, zayıf teknik nedeniy-
le aşılama başarısızlıklarının ortaya çıkmasını sağla-
nacaktır. 
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