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ÖZET
Bu çalışmada Burdur İli’ndeki buzağılarda saptanan sığır respiratuar sinsityal virus (BRSV) 

enfeksiyonları makroskobik, mikroskobik ve immunohistokimyasal bulgularıyla detaylı olarak 
incelendi. Solunum problemleri ile ölen ve immunohistokimyasal olarak BRSV tespit edilen 
buzağıların nekropsisinde makroskobik olarak kraniyo-ventral loblarda koyu kırmızı renkli ve 
sert kıvamlı pnömoni alanları gözlendi. Bu alanların kesit yüzlerinden köpüklü ve mukopurulent 
bir eksudat sızıyordu. Mikroskobik olarak akciğer kesitlerinde interstisyel ve bronko-interstisyel 
pnömoni bulguları gözlendi. Pnömoni bölgelerinde yoğun şekilde karakteristik sinsityal hücreler 
ve bazı bronş-bronşiyol epitellerinde intrasitoplazmik inklüzyon cisimciklerine rastlandı. 
İmmunohistokimyasal incelemelerde; bronş, bronşiol ve alveol epitelleri ile lümenlerindeki 
yangısal hücre ve özellikle sinsityal hücrelerin sitoplazmalarında immuno-pozitif alanlar dikkati 
çekti. Bu çalışmanın amacı;  Burdur bölgesinde buzağılarda ciddi kayıplara neden olan BRSV 
hastalığında makroskobik, mikroskobik ve immunohistokimyasal bulgularının detaylı olarak 
sunulmasıdır.  

Anahtar kelimeler: BRSV, buzağı, patoloji, immunohistokimya

PATHOLOGICAL AND IMMUNOHISTOCHEMICAL STUDIES IN 
RESPIRATORY CYNCİTİAL VIRUS (BRSV) INFECTIONS IN CALVES

ABSTRACT 
In this study, bovine respiratory syncytial virus (BRSV) infections of calves were examined 

in detail with macroscopic, microscopic and immunohistochemical findings in Burdur province. 
At necropsy of calves that died from respiratory findings and immunohistochemically BRSV 
diagnosed, dark red and hard areas in the cranio-ventral lobes grossly. Foamy and mucopurulent 
exudate was leaking from the cross-sections of these areas. Microscopically, findings of interstitial 
and broncho-interstitial pneumonia were observed in the lung sections. At the pneumonic 
areas, marked characteristic syncytial cells and intra cytoplasmic inclusion bodies were seen 
in some bronchiolar and bronchial epithelial cells.  Immunohistochemically, immuno-positive 
areas were seen in the bronchial, bronchiolar and alveolar epithelial cells and the cytoplasm of 
inflammatory cells especially syncytial cells. The aim of this study was detailed presentation of 
macroscopical, microscopical and immunohistochemical findings of BRSV disease in calves 
which cause serious economic losses in Burdur province.
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GİRİŞ
Bovine respiratuar sinsityal virus (BRSV) 

enfeksiyonu sığırların önemli solunum yolu 
enfeksiyonlarındandır. Özellikle 2 hafta-6 
aylık buzağılarda solunum sisteminde şid-
detli klinik ve patolojik değişikliklere neden 
olmaktadır (1). Respiratuar sinsityal virus 
(RSV) enfeksiyonu, paramyxoviridea famil-
yasına bağlı bir RNA virusu olan pneumo-
viruslar tarafından oluşturulur (2). Dünyanın 
bir çok ülkesinde yaygın olarak bulunan bu 
enfeksiyon (3,4) ülkemizde de sığır işletme-
lerinde buzağılarda  özellikle solunum sis-
temi hastalıklarına bağlı kayıpların önemli 
nedenlerindendir (5-8). 

Hastalık adını bronş, bronşiol ve alveol 
lümenlerinde bolca bulunan ve dökülmüş 
epitel hücre çekirdeklerinin sinsityumu (bir-
leşmesi) ile oluşan sinsityal hücrelerden al-
mıştır. Ayrıca bahsi geçen bölgelerdeki epitel 
hücre sitoplazmalarında bulunan eozinofilik 
pembe–homojen görünümlü inklüzyon ci-
simciklerinin görülmesi hastalığın tanısında 
önemli kriterlerdendir (1). 

Viral enfeksiyon sırasında virusun so-
lunum sistemi hücrelerine yaptığı patolojik 
etki sebebiyle oluşan yıkım, solunum yolları 
florasında bulunan Pasteurella sp., Mycop-
lasma sp., Bordatella  sp. gibi fırsatçı bak-
terilere zemin hazırlamaktadır. Bu durum 
ise viral ve bakteriyel etkenlerin işe karıştı-
ğı miks enfeksiyonlara (enzootik pnömoni) 
neden olmaktadır. Bu sebeple bazı araştırı-
cılar tarafından hastalık, respiratorik hastalık 
kompleksi içinde sunulmaktadır (1, 9). 

İnsanlarda RSV adı altında ve aynı viru-
sun neden olduğu ciddi solunum sistemi has-
talıklarına rastlanmaktadır. Özellikle immun 
sistemi zayıf olan ya da sürfaktan proteinle-
rinde (A,B,C,D) eksikliği bulunan çocuklar-
da ağır, hatta zaman zaman öldürücü hastalık 
tabloları görülebilmektedir. RSV’nin bağı-
şıklık hücrelerinde yarattığı hasardan dolayı 

immun yetersizliğe neden olduğu konusunda 
raporlar mevcuttur (10, 11). 

Buzağılarda görülen BRSV olgularında 
klinik olarak burun ve gözyaşı akıntısı ile 
birlikte yüksek ateşle başlayan, devamın-
da hırıltılı solunum ve solunum güçlüğü ile 
karakterize, değişen şiddette bulgular göz-
lenmektedir. Nekropsi incelemelerinde ak-
ciğerin çoğunlukla kraniyal, kranio dorsal 
ve ventral loblarında koyu kırmızı renkli, 
karaciğer kıvamında alanlara rastlanmakta-
dır. Kesit yüzünde ödem ve atelektazik alan-
lar haricinde sekonder enfeksiyonların işe 
karışması ile bronş, bronşiol ve alveollerde 
irinli ve yer yer nekrotik alanlar görülmekte-
dir. Fibrinli-nekrotik pnömoniye dönüştüğü 
durumlarda ise akciğerlerin göğüs kafesine 
yapıştığı dikkati çekmektedir. Mikroskobik 
olarak, akut dönemde interalveolar ve in-
terlober septal dokuda kalınlaşma, nekrotik 
bronşiolitis, deskuamasyon ve ödem, kronik 
olaylarda ise interstisyel fibrozis gibi inters-
tisyel pnömonin tipik bulgularını göster-
mektedir (12-15). Bununla birlikte alveol ve 
bronşiol lümenlerinde dökülmüş epitel hücre 
çekirdeklerinin birleşmesinden oluşan sinsit-
yal hücre formasyonları ile bronş, bronşiol 
ve pnömositlerde görülen intrasitoplazmik 
inklüzyon cisimcikleri hastalık için tanıtıcı 
bulgulardır (10, 11).  

Bu çalışmada, Mehmet Akif Ersoy Üni-
versitesi Veteriner Fakültesi Patoloji Ana-
bilim Dalı’na gönderilmiş, solunum sistemi 
problemi ile ölen ve immunohistokimyasal 
olarak BRSV teşhisi konulan buzağı akci-
ğerleri patolojik olarak incelendi. 

MATERYAL VE METOT
Çalışmanın materyalini Mehmet Akif Er-

soy Üniversitesi Veteriner Fakültesi Patoloji 
Anabilim Dalı’na 2014-2017 yılları arasında 
solunum problemi ile ölen ve teşhis için ge-
tirilen BRSV şüpheli 6 hafta ile 5 aylık yaş 
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aralığındaki 12 adet buzağı akciğeri oluş-
turdu. Doku örnekleri %10’luk formaldehit 
solüsyonunda tespit edildikten sonra rutin 
patoloji takip prosedüründen geçirilerek pa-
rafine gömüldü. Bu parafin bloklardan 5µ 
kalınlığında normal ve Poly-l-lisinli lam-
lara kesitler alındı. Normal lamlara alınan 
kesitler rutin hematoksilen&eozin boyama 
yöntemi ile boyanarak ışık mikroskobunda 
incelendi. Poly-l-lisin’li lamlara alınan seri 
kesitler ise standart ticari Avidin-Biyotin 
Peroksidaz Kompleks (ABC-P) kiti kulla-
nılarak (UNIVERSAL HRP-DAP KIT 500 
TEST, BIOGENEX, Cat. No: QD420-YIK) 
Anti-Respiratory Syncytial Virus antibody 
(Abcam, Cat. No: ab20745- 1/500 sulandır-
ma) ile boyandı. Tüm kesitlerin Olympus 
BX51 ışık mikroskobunda Olympus DP25 
kamera sisteminde mikrofotoğrafları çekile-
rek değerlendirmesi yapıldı. Ayrıca pnömoni 
bulgusu göstermeyen aynı yaşlardaki 10 adet 
buzağı akciğerine ait parafin bloklar histopa-
tolojik olarak pnömoni yokluğu teyit edil-
dikten sonra kontrol grubu olarak kullanıldı. 

BULGULAR
Nekropsi Bulguları
Klinik olarak öksürük ve burun akıntısı 

bulunan buzağıların nekropsilerinde akci-
ğerin çoğunlukla kraniyal loblarında lobu-
ler dağılımlı koyu kırmızı renkli, konsolide 
alanlar gözlendi. Bu alanların kesit yüzünde 
bronş ve bronşiol lümenlerinde köpüklü bir 
ödem sıvısı ile birlikte mukopurulent bir ek-
sudat vardı (Figür 1). Şiddetli olaylarda ise 
boz beyaz renkli yer yer sekester yapısın-
daki nekrotik alanlara rastlandı. Konsolide 
alanların çevresinde yoğun olmakla birlikte 
kraniyal loblarda amfizemli alanlar görüldü. 
Bazı olgularda akciğerde geniş konsolide 
alanlar bulunduğu ve akciğerlerin göğüs ka-
fesine yapışık durumda olduğu tespit edildi. 

Histopatolojik Bulgular
Histopatolojik incelemelerde, akciğer-

de, viral pnömonilerde görülen interstisyel 
pnömoni bulgularının yanında muhtemel se-
konder enfeksiyonların etkisiyle şekillenen 
bronkopnömoni bulgularıyla kendini göste-
ren bronkointerstisyel pnömoni belirgindi. 
Bunun yanında, interalveoler, interlobuler 
ve interlober damarların hiperemik olduğu 
tespit edildi. İnteralveolar septal doku, in-
terlobuler septumlar ve interlober septum-
ların mononüklear hücre infiltrasyonları ve 
ödemden dolayı genişlediği görüldü. Akut 
vakalarda bronş, bronşiol ve alveol lümen-
lerinde homojen, pembe renkli ödem sıvısı 
ve yer yer fibrin iplikçikleri belirlendi. Al-
veol lümenleri dökülmüş epitel hücreleri, 
bazı olgularda nötrofil lökosit ve makrofaj 
infiltrasyonları ile doluydu. Bazı alveol lü-
menlerinde 3’lü- 5’li epitel döküntülerinin 
birleşmesinden oluşan karakteristik “sinsit-
yal hücre formasyonları”na rastlandı. Tip 1 
pnömositler çoğunlukla yıkımlanmış olup 
tip 2 pnömositlerde hiperplazi belirgindi. 
Alveol duvarları silindirik yapıdaki tip 2 
pnömositlerle kaplı olup viral pnömonilere 
özgü “epitelizasyon” ya da “fötalizasyon” 
bulguları mevcuttu.  Şiddetli olaylarda bronş 
ve bronşiol lümenlerinde de dökülmüş epi-
tel hücreleri ile nötrofil lökosit ve makrofaj 
infiltrasyonlarına rastlandı. Bu olgularda 
ayrıca parankim içerisinde geniş nekrotik 
alanlar dikkati çekti. Bu alanların çevresinde 
yoğun yangısal hücre infiltrasyonları vardı. 
Sinsityal hücre formasyonlarına bazı bronş 
ve bronşiyol lümenlerinde de rastlandı. Bazı 
bronş ve bronşiollerde epitelial hiperplaziler 
gözlendi. Bronko-alveoler lenfoid dokuların 
(BALT) birçoğunda lenfoid folliküllerde hi-
perplazi dikkati çekti. Özellikle kronikleşen 
durumlarda interstisyel dokuda fibröz pro-
liferasyonlar mevcuttu. Bu bölgeleri çevre-
leyen alveollerin ise atelektaziye uğradığı 
tespit edildi. Buna komşu alveollerde ise 
amfizemli bölgeler saptandı. Etkilenen bronş 
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ve bronşiol epitellerinden bazılarında homo-
jen-pembe görünümde intrasitoplazmik “ink-
lüzyon cisimcikleri”ne rastlandı. Özellikle 
bronko-interstisyel pnömoninin gözlendiği 
durumlarda interlober, lobuler septumlar ve 
pleurada ödem, fibrin birikimi, nötrofil ve 
makrofaj infiltrasyonları mevcuttu (Figür 2)

İmmunohistokimyasal bulgular
Anti RSV boyamalar:
Etkenin varlığını ispat eden anti BRSV 

poliklonal antikor, immunohistokimyasal 
boyamalarda bronş, bronşiol epitelleri ve lü-
menlerindeki epitel döküntüleri içerisinde, 
ayrıca makrofaj ve lenfosit sitoplazmaların-
da immuno-pozitif alanlar olarak belirgindi. 
Bazı alanlarda bronşiol ve alveol lümenle-
rinde ince bir film tabaka halinde immuno-
pozitif alanların varlığı tespit edildi. Alveol 
lümenlerindeki yangısal eksudat, hücre dö-
küntüleri, makrofaj ve lenfosit sitoplazma-
ları ile sinsityal hücre formasyonlarında da 
yoğun immunopozitif alanlar gözlendi. Bun-
ların dışında interstisyel doku içerisinde ser-
best halde ve makrofaj sitoplazmaları içinde 
de immunopozitif alanlar belirgindi. Kontrol 
grubu dokularında ise pozitif boyanma sap-
tanmadı (Figür 3).
 TARTIŞMA VE SONUÇ
 Sığır respiratuar sinsityal virus 
(BRSV) ve insan respiratuar sinsityal virus 
(HRSV) Paramyxoviridae ailesinin Pneu-
movirus grubundan RNA viruslarıdır (16). 
BRSV, dünyanın birçok bölgesinde genç 
sığırlarda oluşturduğu önemli enfeksiyonlar 
nedeniyle ciddi ekonomik kayıplara neden 
olmaktadır (12, 17). Çalışmanın materyali-
nin temin edildiği Burdur yöresinde de bu 
enfeksiyonun süt veya besi işletmelerinin 
önemli bir sorunu olduğu gerek daha önce 
yapılan serolojik çalışmalarla (8) gerekse bu 
çalışma ile belgelenmiştir. 
 BRSV enfeksiyonlarında nazal ve 
konjunktival akıntı ile birlikte şiddetli öksü-

rük belirgin semptomlardır. Olaya sekonder 
enfeksiyonların karışmasıyla bu tablo daha 
da ağırlaşır. 6 aylığa kadar olan buzağılarda 
yüksek ateş, solunum güçlüğü, yerden kal-
kamama, hırıltılı solunum, ağızdan köpüklü 
ödem sıvısının gelmesi, tedavilere zor ya-
nıt vermesi ve enfeksiyonun hızla yayılımı 
önemli bulgulardandır (1, 18). Anabilim Da-
lımıza gelen nekropsi materyallerinde hay-
van sahibinden alınan anemnez bulgularının 
da yukarıda bildirilen literatür bilgileriyle 
uyumlu olduğu dikkati çekti.  
 Viral kökenli pnömonilerin karakte-
ristik bulgularından olan nekrotik bronşitis, 
bronşiolitis ve bronşial hiperplazi ile inters-
tisyel dokudaki kalınlaşmalar BRSV enfeksi-
yonu için de geçerlidir. Ancak Parainfluenza, 
IBR, ortoreovirus gibi solunum sisteminin 
diğer viral enfeksiyonlarından bronş, bron-
şiyol ve alveol epitellerinde intrasitoplazmik 
inklüzyon cisimciklerinin ve hastalığa özgü 
sinsityal hücre formasyonlarının bulunması 
ile ayrılır (1, 9). Bu çalışmada akciğerlerin 
mikroskobik incelemesinde bronş, bronşiol 
epitellerinde ve tip I pnömositlerde nekroz 
ve deskuamasyon en belirgin bulgulardan-
dı. Birçok alanda interlober, interlobuler ve 
interalveoler dokunun ödem ve mononük-
lear hücreler nedeni ile kalınlaştığı görüldü. 
Özellikle bronş ve bronşiyol epitellerinde 
homojen-pembe renkli intrasitoplazmik ink-
lüzyon cisimcikleri sıklıkla gözlendi. Ayrıca, 
alveol ve bronşiyol lümenlerinde çok sayıda 
sinsityal hücrelere rastlandı.  
 BRSV enfeksiyonu, sığırların enzoo-
tik pnömonisi olarak bilinen hastalığın ana 
etkenlerinden biridir. Virus, sitopatik efekte 
ve immun sistem hücrelerininin yıkımlan-
masına neden olarak hayvanda immun yeter-
sizlik oluşturmakta ve sekonder bakteriyel 
enfeksiyonlara davetiye çıkarmaktadır. İm-
mun sistemin depresyonu ise ilaç tedavisin-
de başarısızlık ile sonuçlanmakta ve ölümcül 

MAE Vet Fak Derg, 2 (2):  131-138,  2017 

Buzağılarda Respiratuar Sinsityal Virus (Brsv) Enfeksiyonlarında 



135

vakalarla karşılaşılmaktadır. Bu tür karışık 
enfeksiyonların sonucunda ise interstisyel 
pnömoni bronkointerstisyel pnömoniye dö-
nüşmekte ve klinik tablo daha da ağırlaş-
maktadır (3, 9, 19). Çalışmada, incelenen 
akciğer kesitlerinde interstisyel pnömoni ya-
nında bir çok alanda yoğun nötrofil lökosit 
ve bakteri kümelerinin hatta bazı kesitlerde 
ise fibrinli pnömoninin önemli bir göstergesi 
olan plöyritisin görülmesi literatür bilgilerini 
destekler nitelikteydi. 
 Hastalıktaki ana etkenin BRSV ol-
duğunu belgeleyen immunohistokimyasal 
boyamalarda bronş, bronşiol, alveol epitel 
ve lümenlerindeki hücre yığınaklarında, 
mononüklear seriden yangısal hücrelerin 
sitoplazmalarında immuno-pozitif alanlar 
bulunduğu bildirilmiştir (4). Çalışma mater-
yalini oluşturan akciğer kesitlerinde de yapı-
lan immunohistokimyasal boyamalarda hem 
lezyonlu bölgeler (bronş, bronşiol ve alveol 
epitelleri), hem de alt solunum yolları lü-
menlerindeki hücre döküntüleri ve yangısal 
hücrelerde immunopozitif alanlara rastlandı. 
Bununla birlikte bronş ve bronşiollerde göz-
lenen hiperplastik epitel hücrelerinde de im-
munopozitif boyanmalar mevcuttu. 
 Hastağın viral kökeninden dolayı ke-
motaktik yanıt oluşmamakta ve immun yanıt 
geliştikten sonra iyileşme süreci başlamak-
tadır. Hastalıkta sekonder bakteriyel enfeksi-
yonların işe karışması akut nötrofilik yanıtın 
erken başlamasına ve hastalığın şiddetinin 
artmasına neden olmaktadır. Ancak çeşit-
li kemotaktik ajanların uyarılarak lezyonlu 
dokuların ve etkenlerin opsonizasyonunun 
sağlanması (20-23) ve virusla enfekte hüc-
relerin şiddetli yangı nedeniyle yıkımlanarak 
enfekte epitellerin temizlenmesi konularında 
daha ileri araştırmalara ihtiyaç duyulmak-
tadır. Hastalıkta immun sistemi aktive edici 
ve solunum yollarını tıkayan ödem ve fibrin 
çıkışını baskılayıcı ilaçların beraber kulla-
nımının sekonder enfeksiyonlar konusunda 

hastalıktaki tedavi yaklaşımlarını avantajlı 
duruma getirebileceği düşüncesi için ileri 
düzeyde araştırmalara ihtiyaç bulunmakta-
dır. 
 Sonuç olarak, sunulan çalışma ile 
Burdur bölgesindeki pnömonili buzağılar-
da BRSV enfeksiyonun önemi ve patolojik 
bulguları detaylı olarak incelenip irdelen-
miştir. Hastalık her yıl birçok işletmede eko-
nomik kayıplara neden olmaktadır. Bilinçli 
ve profesyonel işletmeler hastalığa karşı 
geliştirilen aşı uygulamalarını kullanarak bu 
hastalıktan minimal seviyede etkilenmekte-
dir. Ancak halen ilimizde çok sayıda küçük 
işletme bulunmakta ve bunların da BRSV 
enfeksiyonu konusunda yeterli bilgisi bulun-
mamaktadır. Hastalıktaki patogenetik meka-
nizmaların açığa çıkarılarak daha iyi anlaşıl-
ması ve bunun ışığında üretilecek yeni tedavi 
ve koruma yaklaşımları enfeksiyona maruz 
kalan işletmelerde ölüm oranını ve ekono-
mik kayıpları önemli ölçüde azaltacaktır. Bu 
çalışma Burdur ili’ndeki BRSV enfeksiyon-
ları konusunda farkındalığı ortaya çıkaracak 
ve bundan sonra yapılacak çalışmalara ışık 
tutacak niteliktedir.   
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Figür 1. Akciğer, buzağı; A. Kraniyal loblarda konsolide alanlar, B. Konsolide alanların kesit yüzünün görünümü. 

Figür 2.  Akciğer, buzağı, interstisyel pnömoni (BRSV); A. Şidetli nekrotik bronşiolitis ve intrasitoplazmik inklüzyon 
cisimciği (Ok), HE, bar: 50 µm, B. Alveol lümenlerinde yangısal hücre infiltrasyonları ve sinsityal hücre formasyonları 
(Oklar), HE, bar: 50 µm.

Figür 3. Akciğer, buzağı, bronko-interstisyel pnömoni; A. Alveol lümenlerinde fagositik hücre sitoplazmalarında (kalın ok) 
ve sinsityal hücre formasyonlarında (ince ok) immuno-pozitif boyanmalar, ABC-P, bar: 50 µm, B. Kontrol, normal akciğer 
dokusunun histolojik dokusu, ABC-P, bar: 50 µm.
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