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1 ) GiRi$§

Son yillarda kimes hayvanlari yetistiriciligi ha
gelismisg yumurtasi,eti wve difer (drinleriyle (tiy,icorg
lar,digki,v.d)gerek {(lke ekonomisine, gerekse halk;ml
beslenmesine katkisi olan biyik bir endistri kolu hal
gelmistir(77). Bu gelisme hizinin istenilen dizeyde de
edebilmesi igin kimes hayvanlari ile ilgili gerek yetigti
gerekse hastaliklar: yodninden daha gok bilimsel ¢calismals

yapilmasl gerskliligi de ortaya gikmistir.

Tavukguluk sekté;ﬁndeki bu ilerlemeye paralel olar
tavuklarda gegitli hastaliklar da goérilmekte, bununla be
ber disaridan kontrolsiiz olarak ithal edilen gerek damlz
yunurta ve hayvanlarla , gerekse dider maddelerle de de§i
tipte yeni hastaliklar yurdumuza girmektedir(9,114).Marel
Gumboro da bu hastaliklar arasindadir. Glkemizde Marek
taligainin ilk defa 1968 yilinda (8,10),Gumboro hastalig:
ise 1978 yilinda(78,103)saptandidi bildirilmistir. Ginimi
ise bu iki wviral hastalik yaygin olarak teshis edilmé}
dir. iki hastalik hem broiler hemde yumurtaci piligle
gbrilmekte olup, morbidite oranlari g¢ok yiksek (%100’e
kin),mortalite oranlari Gumboro’da %2-30, Marek’te ise
detli salginlarda %50’ye ulagmaktadar (2,5,10,89,92).
iki hastalik ta piliglerde gelismeyi engellemekte ve b
si1klik sisteminin bozulmasina neden olarak sekunder en
siyonlara ortam hazirlamaktadir(19,20,53,54,55,56,65,70
112,117).

Her iki hastalikta da kanatl:i bagdigiklik sistem
62el yeri olan bursa Fabricius’ta onemli patolojik bulg
meydana geldidi ve olusan bu lezyonlarin hemen hemen be
vyapida olduguda bildirilmektedir(15,23, 35,70, 72
79,92,112,113).
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Yaptaigimiz literatir taramalarinda dlkemizde
-kbnuda (Marek ile Gumborq'nun karsilagtirilmasi)deneysel
¢alismaya rastlanmamistir. Bu galigma ile her iki hasta
erken dénemdeki civcivlerde deneysel olarak olugturulmugt
Marek ve Gumboro hastali$i’nin klinik bulgulari’nin yanais
esas olarak bursa Fabricius'faki patolojik defisimler s
tanmigtir. Boylece her iki hastalikta da bursa Fabricius
meydana gelen patolojik bulgular makroskobik ve mikrosko
oclarak deferlendirilmistir. Ayrica her iki hastaligin his
patolojik teshisi ve ayirica tanis: igin bursa Fabricius

onemi dederlendirilmeye galisilmigstar.
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2, LI TERATUO®R BiILGTISi

2.1.) Civeiv ve Piliglerde bursa Fabricius‘’a ilg:
Genel Bilgiler : Bursa Fabriciuz kanatlilarda humoral bat
sikli181 kontrol eden ve yalniz kanatlilara o6zgl olan 1%
phoepithelial bir organdir. Bafirsak kanalinin sonunda klt
kanin proktodeum Kisminin dorsalinde yer alan, kisa bir )
nal ile kleoakaya agilan yuvarlak, oval kese gibi bir orag:
dir (1,6,68,96).

Organ embriyonik yasamin 6-6. ginlerinde embriyo:
kloakanin dorsokaudal bdlgesindeki endodermal epitelden i
mistir. 10.,11. Kulugka giininde gelismesini tamamlar ve

giitnden sonra gérevine baglar (38,68).

Olgunlasmig bursanin limenine dodru tek sira sil:
dirik epitel hicreleriyle értirli olan 12-15 adet kivraim u
nir. Bu kavramlaran her birinde 1lenfosit,plazma hiicre:
makrofaj ve retikulum hicrelerinden olusan,kortex ve medu.
olarak 2 kisma ayrilan gok sayida lenf follikild vardar.
follikiller ince bir bad doku ile birbirinden ayrailmist:
Fakat sag§likla 1-5 giinlik civcivlerin bursalarinda bu |
dokuyu gormek zordur.

Bursa Fabricius’un histolojik yapisinda igten di:
riya dodru, a)lLamina epitelyalis: Yalanci ¢ok katli sil.
dirik epitelden olusgur. b)}Mukoza: Cok =say:ida lenf
follikil ve bu lenfoid follikilleri bir birinden ayiran
terfollikiller ba§ dokudan olusur. Bu bag doku kollegen
retikiiler ipliklerden =zengindir. Her lenfoid folliki
substansia meaullaris ve substansia kortikalis diye iki |
sim vardar. Bu iki kisim arasinda tek katli kibik epitel
olusan bir sinir gdrilir. Subs. medﬁllaris bélgesinde 1.
foblastlar, subs.kortikalis bdlgesinde de ¢ok sayida len:
sit, retikulum hicreleri wve kapillar damarlar goril
c¢)Muskuler tabaka: Longitudinal ve sirkiler kas iplik
rinden olusur. d)Bursa Fabricius’un en dis Kisminda ise i

bir seroza tabakasi gérilir (6,68,96).
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Yumurtadan yeni g¢ikan bir ciwvcivin bursasi ¢ok kig
tir(Yaklagik bir kiraz gekirdedi kadar) ilk 3-4 haftada h
la biyir, 8-9.haftalara kadar biyiimesine devam eder, pi
cinsel olgunluga erigtiginde, yaklasik 10. haftadan =so
kicilmeye baslar ve 28-30. haftalar civara tamamen in
liisyona ugrar. Organ en biyik oldug§u =zaman yaklasgik 4
afirliginda ve 2 cn gapindadir(1,2,4). Mémelilerde bu or

nin esdeferi kemik iligidir (1,4).

Kanatlilarda bursa Fabricius‘un esas gérevi ke
iliginden gelen stem hiicrelerini B- Lenfositleri yéninde
gunlastirmak ve antijenik wuyarimlara cevap verebilecek
gun hiicre haline getirmektir. Buradan ayrilan B-Lenfosit
periferial lenfoid organlara giderler ve orada kendiler
ait (B hiicre bélgeleri) bélgelere yerlesirler. Burada B h
releri bir uyarim aninda (antijen) antikor sentezleyebi
plazma hiicrelerine doniisiirler.Bursa Fabricius bu fonksiy
larini badimsiz olarak yani herhangi bir uyarim etkisi

kalmadan sirdirir (4).
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2.2.) Gumboro Hastalil§a Hakkinda Genel Bilgile:
infeksiydz Bursal hastaligi’nain (Gumboro), Amerika Birles
Devletleri’nin Delware bdélgesindeki piliglerde 1957 yalin.
sonbaharindan itibaren,g¢ok sayida salginlar halinde bulasi:
bir hastalik olarak gériilmede baslanmig oldufunu ve hast:
l114in y1l boyunca dedisik araliklarla tekrarlandafina,i
defa 1962 yilinda Cosgrove bildirmis @3), Gumboro bdlgesii
den dolayi da hastaligda Gumboro hastaligdi adina vermigt

{1,2,33).

Hastaligin Gumboro bolgesinde tanimlanmasindan soOI
ra,1964 yilinda Amerika Birlesik Devletleri‘nin deg§igsik bo
gelerinde, 1962°de Mexico’da, 1970°de Portoriko’da, 1970
Kanada’da ayni hastalik bildirilmistir (49).Avrupa'da i
hastalik 1962’de ingiltere’de, 1964°de Belgika‘’da, 1965"
Almanya‘’da, 1965°'de italya‘da, 1968‘de Romanya‘da,1969°:
Yunanistan‘’da, 1971‘de Yugoslavya‘’da, 1971’de Japonyada i.
defa saptanmistir(49). tlkemizde ise hastalik 1lk olar:
1878 yilinda Kandil (103) tarafindan tesbit edilmisg, 18
yilindan sonra bitin bdlgelerde yo8un olarak gdrilme

baslanmigtir (9,36,39,114).

Do¥al kosullarda hastalik sadece tavuklarda gorilme!
tedir (1,48,58,92). Tavuklar;n bitin a2rklari hastaliga 4
yarlidir. Fakat beyaz Ledhorn irkinin diger airklara go
hastalid§a karsa daha duyarli oldudu bildirilmistir (5,3
39). Bunun yaninda deneysel g¢aligmalarda difer tirlerde

hastalik olusabildigi agaklanmistair(31,49,58,78,92,126).

Hastallg; ilk defa 1962 yilinda bildiren Cosgro
{33),hasta hayvanlardan aldi§i materyallerden yaptifai bakt
riyolojik incelemelerde herhangi bir bakterinin drememe
izerine hastalik etkeninin bir virus olabilecedini belir
mistir. Daha sonra yapilan bir g¢ok galigma bu fikri de
teklenisg ve 1967 yilinda Mandelli - ve ark
1968°de Petek ve Mandelli ha=talik etkeninin Reo virus gr

bundan bir virus oldudunu éne sirmislerdir(94,108).
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Hastalik {zerinde Mandelli wve Cheville elekt
mikroskobik ¢alismalar yapmiglar ve etkenin 58-65 Nm biy
lﬁgﬁnde oldugdunu bildirmiglerdir (92,94). Daha sonraki vy
larda yapilan bir ¢ok c¢alisma sonucunda ise, godu ozell
leri bakimindan etkenin D-Dirnaviridea grubuna dahil tek
1ikli RNA karekteri igeren bir virus oldufju belirtilmisg
(5,92).

iﬁfeksiyéz Bursal Ajan clarak isimlendirilen vi
civeciv embriyosunda allontoik kesede, chorioallontoik me
randa (CAM),yumurta sarisinda kolaylikla iirer. En iyi so
CAM yolu ile alinir. Fakat ekim yapilan embriyolu yumurta
SPF olmasi gereklidir {60,92). EKkim igin en uygun olan
ginlik SPF embriyolu yumurtadar. SPF emb;iyolu yumurtaya:
pilan ekim sonucunda 3.ginde embriyoda d&limler Dbaslar
tipik dlimler 5.gﬁndedir,'nadiren 7. giine kadar devam ed
Enfekte embriyoda goriilen lezyonlar,abdominal édem, der
konjesyon ve petegial kanamalar, myokart’ta beyaz sar:i re
te fuayeler, karacigerde bﬁyﬁme, dalakta solgun renk, par
eklemlerinde, beyin bélgesinde Kkanamalardair. CAM‘’da p
olusmaz, yalniz kanamalar vardir. Ayrica enfekte embriyo
bursa Fabricius’undé da her hangi bir lezyon olugsmaz (5,
38,60,67,74,95).

Virus, civciv embriyo fibroblastlarindan olusan hi
kiltirlerinde (CEF) ve civciv embriyo bébrek hicre kiltir
rinde dretilebilir. Hicre kiltirlerinde sitopatojen etkil

& Vil qrashoafac o A
oldugu ) i (11,38,65,924995,120,) tarafindan bildir

mistir.

Virus kloroform ve eter’e Kargai ¢ok direnglid
560C‘da 5 =saat’'te, EDOC‘de 320 dakika canl:i: kalir., &5°
formalin dezenfeksiyonu ile 6 saat uygulama sonucunda tit
sinde belirgin bir azalma olur (1,6,60). Enfekte kimesle
122 gin kadar canliligini koruyabildidi,yine kontamine yi
cekler,su ve digkida en az 50 gin canli kalabileced&ini de

sik yazarlar bildirmislerdir(5,38,63,92,95).



-7-

Virusun iki sero tipi oldufdu bilinmektedir. Yay:

olan serotip-1 dir.Ancak serotip-1’in gok defigik g¢egitl

vardir. Serotip-2 ilk defa hindilerden izole edilmistir (-
%2,95,121,122).

infektious Bursal Disease oldukg¢a bulagicidir. Si
deki bir hayvanda gorildiginde kisa sirede digerlerine
cevre siriilere yayilabilir.Yayilma en fazla hayvandan hay:
na direk +temasla olabilece§i gibi,bulagsik yemler,sul:
aletler ve gibre yoluyla da olabilir (5,12,3).Bulasmada t«
rak solucanlari ve un kurtlarainin da rol oynadigdi bildir:
mektedir (38,92).-Direk yumurta yoluyla bir bulagsma gind:
kadar bildirilmemistir (5,16,92,93).

Hastaligdin bulasmasainin agiz,g62,kloaka yoluyla o
sacadr bir ¢gok deneysel galismada gosterilmistir(23,24,:
35,65,81,106). Bazi arastiricilar afiz ve bursal yolla i
kille ettikleri iki grup piligte yaptiklari incelemede, pe:
inokilasyondan sonraki 4.saat’te caecum daki lymphoid hi
reler ve makrofajlarda,b. saat’te duodenum ve Jejunum’d
ayni tip hicrelerde ve ayni 2zamanda karaciger kupffer yil:
hiicrelerinde virusun oldufiunu gdéstermislerdir. Virusun
radan kan yoluyla bursa Fabricius’a gittigi wve burada
inokiulasyondan sonraki yaklasik 11. saatte giigli bir imm
floresans gosterdi8i arastiricilarca bildirilmistir. Bu
yaninda intrabursal inokilasyondan sonra 6.-7.saatlerde b
sadaki makrofajlarda ve diger hiicrelerde virusun tes
edildiyi ayrica agiklanmistair(81,82,92,99). Virusun devam
olarak enjeksiyondan sonraki 2-8.glinlerde Bursa, Thymn
Dalak, Bébrek ve ince barsaklardan izole edilebilecedi b

arastiricilar tarafindan bildirilmistir( 48, 90,92,120).

Virusun hedef organi bursa Fabricius’dur(16,56,
63,64,92). Bursektomi yapilan civeivlerde hastalifin ol
madigr da bildirilmistir (47,49). Bu nedenle bursa Fab
ciue’un aktif olarak bulundudu her dbénemde bitin +ta

irklarinda hastalik olusabilir.Fakat en fazla ve en sidde
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gériildigi doénem, bursa Fabricius‘’un en hizli gelis

zamani olan 3-6 haftalik yas dbénemidir (1,2,5,48,60,63,9:

Bunun yaninda daha erken 10.ginde(16,48,80,113) ve daha ¢
15 haftalik yagta(41,48,88,92)olusan hastalik durumlara

arastiricilar tarafindan bildirilmistir.

Genelde 3 haftalik yagin altinda ﬁastallk virusu i
enfekte olan piliglerde belirtiler g¢ok ia:d{r veya yoktu
fakat bursalar: atrofiktir(1,24,34,49,80,95;1£3,121,122)
immunodeficiency vardir. 3 haftaliktan sonra meydana gel
enfeksiyonlarda giddetli klinik be{irtiler gﬁrﬁ}ﬁr (22,28

-~ -

Hastaligin inkibasyon siiresi ¢ok Kkisadir.inokil:
yondan 24 saat sonra bursa’da belirgin histopatolojik boz
luklar gérilebilir(35,92). Klinik olaraksa 2.-3.giinde !}
lirtiler goriilmeye baslar, 5-7 ginlik bir periyoddan =sor
keﬂdiliginden dizelir. Morbidite %100°dir. Mortalite b:
arastiricilara gére %2-15 (28,49,64,90,92,120) bazilar:
gére’de %30°dur (5,92).

Degdisik yazar ve arastiricilar taraleQan bildir:
digi gibi hastaliktan ©6limler,cok virulent suslarla(81,!
83) meydana gelen olaylar disinda pek fazla de§ildir (¥
64,79,86,89,92). Fakat hastalikta énemli konu, virusun bwu
Fabricius’un lenf follikiillerindeki lenfositleri yikima
ratmasi ,bunun sonucu humoral bafigiklak mekanigm351n1h ]
zulmasidair. Bu olay sonucunda kanatlinin bakteriyal,viral
diger sekunder hastaliklara predispoze duruma gelmesi
koruyucu asilama ¢alismalarindan istenilen sonug alina:
m351d1r(5,16,24,33,40,47,54,63,65,80,92,95?313). Bu durw
6zellikle ilk 2 haftalik yasam déneminde hastalanan taw
larda daha 6nemli oldudunu belirten Giambrone(5%53), 1 gin
ve 21 ginlik SPF ledhorn civcivleri 2 ayri gruba ay1i
t.B.D. virusu inokile ederek hastaliyi olusturduktan son
ikinci asamada ayni hayvanlara 10 mg\l1 ml dozunda Bov

serum albimin’i{(B.S.R) intramuékuler olarak enjekte etmis
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sonugta 1 ginlik yasta i.B.D.V. verilip daha =son

B.S.A. enjekte edilen hayvanlarin immin cevabinda ile
derecede yetersizlik oldudunu,bunun aksine 21 giinlik yas
hastalandirilip daha sonra B.S.A. verilen piliglerde imn

cevapta bir degisgiklik olmadlginl gormigtir.

2.3.) Gumboro Hastaliginda Klinik Bulgular: Ha=ztal
genellikle 2-15 haffallk dénemdeki piliglerde gbrilir. F
liglerde 6limin 6zellikle 2-4. haftalarda diderlerine g¢
daha yiksek oranda olustugu ve 6liim oraninin %1-15%5 arasar
degistigdi bir gok dogal ve deneysel hastalik durumunda ¢
sayida arastirici tarafaindan bildirilmistir (22,28,33,2

©79,90,92,127). Bunun yaninda bazi ¢aligmalarda ise herhar

bir klinik belirtinin gérilmedidi gibl é6lim olaylarida bi
dirilmemigtir (33,40,42,48,62,79,80,92,105,113).

Erken yastaki (ilk 1-15 giinlik) hastalik durumlarair
(16,38,40,64)ve hastaligin erken donemlerinde (ilk 3 gi
herhangi bir klinik belirtinin gérilmesi =zordur(33,38,¢
79,89). 2 haftalik yastan daha biiyik hayvanlarda yapilan ¢
neysel galismalarda ilk klinik belirtilerin wvirus inok
lasyonundan sonraki 3. veya b. giinlerde gérildigi agiklse

mistir (48,90,92,121,123).

Gerek do8al enfeksiyonlarda gerekse dedisik ino}k
lasyon yollarayla olusturulan deneysel enfeksiyon durti
larinda g¢ofiunlukla ilk belirti hayvanlarain kloakalar:
gagalamasidir(1,5,49). Bunu beyazimsi sulu bir ishalin iz!
digi,alt tiylerin kirli ve genel olarak tiylerin kabarik ¢
rintide oldufun (5,16,33,38,48,49,79,88,88,90), hasta h:
vanlarda suya Kkarsi isteksizlik,istahsizlik ve depres}
gbzlendidi(22,48,90), agir hastalik durumlarinda ise hal
titremeler ve hayvanlarin yere =serilerek gozlerini aga:

diklari bildirilen semptomlardir (49,79,82,103).

Cho ve Edgar(28), deneysel olarak olugturdukl:
Gumboro hastalidinda, yukaridakilerine ek olarak ilk kli
belirtilerin 48. saat’te goérildigini ve bunun 96. saat

pike ¢iktaigini gozlemlemiglerdir. Ayni ¢alismada yine 48,
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saat‘te piliglerin vucut 1si1larinin normal oldugu halde, 1:
saat’te normalin altina distidgi bildirilmigtir. N.Chettle
arkadaglari(22) ise hastaliktan o&len hayvanlarin Kkarkas]
rinda belirgin bir sicaklik artisinin varligin: bildirmi
lerdir.

Gerek do8al olarak meydana dgelen hastalik durum!
rinda,gerekse degisik inokilasyon yollara ile (28,
deneysel olarak enfekte edilip belirli zaman araliklarai:
6len veya 6ldirilen hayvanlarin yapilan otopsilerinde deh:
rasyon,gofis ve bacak kaslarinda kanamalarain gérildiga <
sayirda yazar ve arastiraci tarafindan bildirilen dit
bulgulardir (22,28,33,64,79,82,89,163,117,123).

2.4.) Gumboro(i.B.D.) Hastaligin’da 5ursa Fabriciu:
ta Makroskobik Bulgular:Gumboro hastalidinda bur=a Fabric:
disinda dider organlarda makroskobik bir bulgunun godril:
d4igi esas ve belirgin olan bulgularin bursa Fabricius’ta :
killendigi bildirilmistir(5,11,42,62,64,80). Bursa fab:
cius’da gdzlenen ilk bulgunun organin agirlik ve biyik:
gindeki artis oldugunu belirleyen arastairacilar(23,62,
79,105)bu artisin 3. giinde belirgin oldugunu (42,62,64,8;
5.giinde organin tekrar eski haline déndiginit ve 14. gii
kontrollere gb6re hasta hayvanlarda bursalarain belir:

olarak kiigildigiuni agiklamiglardir (62,64)

Gumboro hastalidinin 1ilk clarak Cosgrove(33) ta
findan bildirilmesinden sonra, Helmbolt ve Garner(64)1 ve
ginlik hayvanlarda Gumboro hastalidini deneysel olarak
defa meydana getirmisler, bu ¢alisma sonucunda 1.ginde
fekte edilen civeivlerin bursa‘’larinda herhangi bir de
siklik gormediklerini, buna karsain 21. ginde enfekte edi
piliglerde ise, 3.ginde bursa’larin biyik oldudunu b
grimsi bir renk aldigina, odemli goriniste olup(33,64,
baz1 bursa‘larda ise intrafollikiiler kanamalara rastlad
larini{42,64,105), B.Qﬁnden itibaren ise bursa‘da bir
¢ilme meydana geldidini(64), bunun 12. ginde ¢ok belirg
legtigini bildirmislerdir(42,64). Bagka ¢alismalarda a
yoluyla enfekte edilen piliclerde 4-6.ginlerde (123),intr
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okiler inokilasyon 1ile enfekte edilen piliglerde ise
ginde (22,23 ,28)bursalarin é6demli ve biyimis oldudu agikl:
mistir.

Cho ve Edgar(28) piliglerde dogal ve deneysel Gumbt
hastaligdin: ayrintili olarak inceleyerek, dogdal enfeksi:
sonucu 6len veya hastalandirilaip 6ldirilen piliglerin hi
sinde ayni makroskobik de§isimlerin goérildigini ve bu dei
simlerin 6len hayvanlarda daha belirgin oldufjunu bild.
mislerdir. Ayni g¢alismada, deneysel olarak enfekte edi
hayvanlarda,ilk olarak inokiilasyondan sonraki 36. saa
bursada sarimsi odaklar gorildiga, 48. saatte bursa
hipertrofiye oldudu ve igerisinde kazebz eksudatin topl:
didini, 96. saatte bursadaki jelatinédz infiltrasybnun boz!
maya basladigi ve organin 120. saatte belirgin olarak at
fiye oldufu, 14. ginde tamamen kigildigi ve bursalarin vy
lagik olarak %24‘’inde kanamalarain oldufu ve buna benzer b
sa Fabricius lezyonlarinin do8al Gumboro enfeksiyonlara:
da goriuldugid agiklanmigtair (22,28,79). Yine ayni g¢alism
{28) bursa af8irliklarinin 24.saat’te artmaya basladiga
.48, saat’te iyice afirlastifini,72.saat’te normal adirlig
déndigini,fakat 96,120,144. saatlerde agirliginda oOne

derecede bir azalma oldudunu belirtmislerdir.

4 ve 5 haftalik yaslardaki etg¢i piligleri i.B.D.
rusu ile enfekte eden bazi arastiricilar(22,42,127) di
galigmalardan farkla olarak inokiilasyondan sonraki,
33,61,71., ginlerde piliglerin bursalarinin belirgin seki

atrofiye oldufunu agiklamigslardir .

Sivananden ve ark. 1 ginlik ve 4 haftalik yastaki
civeciv ve piligleri, 0,2ml dozda serotip 2, M.0. tird
intraociler ve intranazal yolla enfekte ettikleri g¢alais
larinda asadidaki sconuglari bildirmislerdir; 1. ginde enf
te edilen civcivlerde, 4. ginde bursalarda bir dedisik
g6brmediklerini fakat 1,2,3. haftalarda dldirtlen piligle
bursalari‘nin, kontrollerin bursalari’nin yarisa kadar ol
dunu belirtmiglerdir(42,122). Ayn:i galismanin 2. bdlimin
4.haftada enfekte edilenlerde ise, 1. haftada élen ve 01
rilen piliglerin bursalarinda yodun nekrozlar,mukozada ksz

malar gorildigl, serozalarin jelatindéz kivamda,sarimsi k
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transudat ile kapli oldufju(22,62,92) ve bazi bursalarain no
mal bursalarin yarisi kadar ve gri renkte oldugu bildiri
migtir(122). Yine bu ¢alaigmada, 4.haftada virus enfekte ed
len piliglerden, 4,5 hafta sonra kesilenlerin -bursalarain

kontrollere gére ¢ok kigik oldufu ayrica agiklanmistir (92

62zkul (103), 4,5,6 haftalak SPF piligleri intraokil
yolla enfekte ederek olusturdugu Gunmboro hastaligdind
3.giinden sonra o6ldirilen piliglerin bursalérl'nln, el
muayene sonucunda normale gore daha sert oldudunu belirtmi

tir.

2.5.)Gumboro (i.B.D) Hastaliginda bursa Fabricius’
Mikroskobik Bulgular : Gumboro konusunda calis
arast1r1c1lar1n'bﬁyﬂk godunludu hastalikta en énemli mni
roskobik bozukluklarain bursa Fabricius‘’un yapisinda meyds
geldigdini ve bu bozukluklarin hastaligin taninmasinda ¢
tipik bulgular oldudunu bildirmigslerdir(35,42,62,88,90,1
127).

Bu konuda yapilan ¢ok sayida deneysel c¢alismada far
11 yollarla inokile edilen (232,35,41,90) farkla vyaslards:
piliglerde ilk mikroskobik lezyonlarain en erken 24. saat’
gbrildiagi bildirilmistir (35,41). Bazi aragstiraicailar ise |
mikroskobik defisimlere 36.saat’te (23,28) veya 48.saat’
(27) yada daha sonraki glinlerde(42,48,62,79,90,117,121)ra:
ladiklarini belirtmislerdir.

Hastalidin bildirilmesinden sonra Helmbold ve Gan
(64)ilk defa Gumboro hastalifgini 1 ginlik civeciv ve 21 gi
lik piligclerde deneysel olarak meydana getirmisler ve org:
lardaki degisimleri incelemislerdir. Arastairaicilar mikre
kobik yoklamada ilk olarak inokilasyondan sonraki 1. gl
bursa Fabricius’da lenfbid follikillerindeki 1lenfositle
kiiciik grublar halinde kaybolmaya basgslamasiyla, follikille
normal yapisinin bozulmaya bagsladigini, 1,5 gin sonra len

sit kayiplarinin daha siddetlendigi 2.ginde bazi follik



-13-

lerin retikiloendothelial  hiicre kiimeleriyle g¢evrildigi

merkezlerinin nekrotik hal aldifini(41,62,64), 3.-4.
lerde lenfosit kayaiplarinin en yiksek seviyede oldudunu b
dirmislerdir. Bu kaybolan hicrelerin yerini hem intra he
extra follikiiler olarak heterofillerin , retikiloendothel
hiicrelerin, piknotik hiicre kalantilarinain aldigina gﬁzl
lemisler(31,41,64). 5.ginden itibaren ise serpilmig man
rada kigik kimeler halinde normal lenfositlerin gériln
bagslad:i§iny ve inokilasyondan sonrakil 18.ginde’de follik

lerin ayni bu yapida oldufunu bildirmislerdir (41,64).

Baska bir ¢alismada Gumboro virusu ile intraoki
olarak enfekte edilen 4 haftalik piligler,inokilasyon
sonra 16,20,36,48. saatlerde ve sonraki her 24 saatte ke
lerek bursalari mikroskobik olarak incelenmis ve sonug ¢
rak, ilk de@igikliklerin inokiilasyondan sonraki 36. =saa
gorildigi ve bunlarin birkag follikilin medullar bdlges
deki bazi lenfositlerin nukleuslarinain piknosisi ve st
lazmalara igerisinde yay§ damlalarinin toplanmasiyla Kkar
terize dejenerasyon ve nekroz gseklinde basladigi,bu n
rotik kisimlarda fagositik retikulum hiicrelerinin(makrof
gdriildigi ve bunlarin stoplazmalari igerisinde piknotik 1
fosit g¢ekirdekleri wve hiicre artiklarina rastlandig: L
dirilmistir(23,64). 48.saat’te medullar bdélgede lenfos
lerin kaybolmﬁs oldugu ve buralarda yo8un ya§ damlac
larinin olustudu,kortex bdlgesindeki lenfositlerde’de nek
ve fagositozun gérildidi belirtilmigtir (23,103). iInokil
yondan sonraki 3.-4. giinlerde baslangigta birkag folliki
gdzlenen bozukluklarain bursanin bitin follikillerine yay
dig: bildirilmistir (23,35,41,121). Ayrica arastiricilar,
dénemde bursanin agirlidinin artisina sebép olan sgidde
odem, hiperemi wve belirgin heterofil artaiga (23,35,64,
88,121) ve interfeollikiler doku igindeki hicreleri de ¥k
sayan bitidn hicre tiplerinin iginde neutral lipidlerin v
l1§1n2 da bildirmislerdir(23,62). Ayraica burada plsz
hicreleri ve yo&un olarak fagositik retikulum hiicreler

rastladiklarini: da agiklamiglardir(23,35). 6.,7.,8.qinle
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ise yangisal reaksiyonlarin azalmig oldudu ve. follikiller:
merkezinde kistik bosgluklarin olugtugu (23,41,88), ayrica }
donemde bursa‘’nin epitel katinin prolifere olarak kalar
lagtigdi, bunun sonucunda dé hiperplaziye kolumnar epite
hicrelerinden olugan ¢ok sayidaki bezsel yapilar da aragt:

ricilar tarafindan bildirilmistir (23,41,88).

_ 4,5 haftalik yagtaki piligleri i.B.D. virusu ile e
fekte eden Winterfield ve ark. (127), inokilasyondan sonra
31,33,51. ginlerde kestikleri piliglerde,bursal Kkivrimlar
belirgin derecede atrofik oldudunu,mukoza epitel katain
bazi1 bdlgelerde papiller tarzda girintiler yaptigin
follikiillerin ¢ok kigik ve bazilarinin ise tamamen lenf
sitlerden yoksun oldudunu,interfollikiiler bad dokuda beli
gin bir artis ve dedisen sayida mononukleer leukosit infil
rasyonunun gorildigini, 71. giinde ise follikillerin atrof
oldufjunu ve bildirilen difder bulgularla beraber bazi foll
kiillerde lenfositlerin tekrar toplanmaya basladiginin gob
lendidini ve rejenere olan bu follikillerin diizensiz yapi

ve genislikte gorildigint agiklamislardar .

Dongoankar ve ark.(42),28-42 ginlik piliglerde Gu
boro hésta11g1n1 olugturmuslar ve bursa Fabrigius’da dig
arastairicilaran (24,35) bildirdigi bulgular yénlnda; 3. gi
de bursanin epitel katinda hiperplazi,vakuoler dejenerasy
meydana geldigini(42,127) artan bu epitel hiicrelerin
intrastoplazmik asidophilik inculsion benzeri cisimler
gordldigini (42), 4.ginde ise bildirilen lezyonlarla berat
bad dokuda ve follikillerde defisen bluyiklikte kanama odszs
larinain varligaini (35,42,64), 8. ginde baza follikillerx
lenfoid dokunun tamamen nekroze oldugunu ve bu folliki
lerde kopikli goéorintide makrofajlarin goéraldigint ve be
follikiillerde’de pseudokistlerin sekillendigini(42) ve cgot¢
follikillerde kanama ve heterofil hicrelerinden olus

odaklarin gérildigini bildirmislerdirv (42,64).
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6zkul (103) ,SPF yumurtadan gikan 4,5,6 haftalik olar:
i¢ gruba ayirdigi piligleri intraokiler olarak i.B.D. viru:
ile enfekte ettikten sonra, bunlari dldirerek bursalari’:
mikroskobik olarak incelemis‘ve sonucunda; Organin lami:
epitelyalis katini olusturan yalanci g¢ok katli silindir
epitelin yer yer dokildigini,follikillerde hem medulla hem
kortex bolgelerinde lenfosit ve lenfoblastlarda nekroz:
sekillendigini, o6zellikle medullada piknotik c¢ekirdeklerd
olusan nekrotik bir kitlenin gérildiginig {(41,48,62,103
atrofi ve 6dem yaninda interfollikiler bad doku ve submn
koza bdlgelerinde basta heterofil olmak lizere seyrek olar
makrofajlar ve plazma hicrelerinin gérildigini, dider ara
tiricilar(35,41,88,90) gibi bildirmistir(103). Ayrica dig
arastiraicilardan farkla olarak organin tunika muskular
tabakasinda’da yukarida bildirilen hiicrelerin goridldiagi
belirtmistir. Air wvakalarda, lenfoid follikiillerde ve i
terfollikiler ba§ dokuda kanama odaklarinin gérildiging,
organdan yapilan kesitlerin Sudan-III ile boyandidinda ba
hicrelerin stoplazmalarinda ya§ damlalarinin goéridldiaga

de, Diger arastiricilar(23,62) gibi agiklamigtir(103).

5 haftalik 200 piligle yapilan bagka bir g¢alismad
ilk histopatolojik bozukluklarain inokilasyondan sonraki 1
saat’te lenfositlerin gog¢li seklinde gdrildigi, 3.ginde fo
likidllerin lenfositlerden tamamen yoksun oldug§u belirti
mistir. Ayni arastirmada 7.ginde follikilllerde rejenerasy
basladigai,fakat 12.giinden itibaren rejenere olmayan foll
kitllerde biyik kistlerin gbérildidi de agiklanmistir(102).

1 ginlik ve 4 haftalik yastaki iki ayri grupla yap
lan ¢alisma sonucunda, iki grupta da ilk mikroskobik bozu
luklaran 4.giinden sonra goérildigi, dider arastiracalar
bildirdigi(62,48) bulgulara benzer olan bu bulgularin 4 ha
talik yastaki grupta daha siddetli oldudu ayrica bild
rilmistir (122).
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3 haftalik yastaki piliglerin hastalik wvirusu
intranasal olarak inokilasyonundan sonra l.ginde, folliki
lerde, 6zellikle medulla bdlgesindeki kigik lenfositle1
dejenerasyon ve nekrozlarin basladigi, 5.giinden itibaren
bursal follikillerde hem kortex,hemde medullada igl:s
eozinophilik bir Kkitle,nekrotik lenfoid hicreler ve his:
kiraintilariyla dolu bosluklarin géridldiaginid agirklamiglar:
(35,41). Ayna zamanda interfollikiler boglukta ve fol
kiillerde yo8un heterofil infiltrasyonlarinin olustuduw
7.ginden itibaren bursal follikillerin, hiperplaziye o
bursal epitel  hicreleri tarafindan kaplandidini gdzlemn
ler. Bunun sonucunda g¢ok sayida medullar kist olustug
bildiren arastaricilar,14.giinde nekrozun azalm1§ oldud
codu follikillerin yerini kistik, metaplazik mikoz bezle
aldigini,21.glinde ise asiri: bir epitel hiicre iireme-si;
basladaigina ve baza follikillerde normal yapai!
gorilebildigini incelemeleri sonucunda agiklamiglar

(41,127).
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2.6) MAREK HASTALI&I HAKKINDA GENEL BiLGILER :

Marek hastaligi, bitin dinya tavuk vyetistiricilié&i
tehdit eden ve biyik ekonomik kayiplara yol agan, yetisk
tavuklarda bacak ve kanatlarda felg, dider bazi sinirle:
etkilenmesine ba§li olan bozukluklar, iritis, kesim yas:
daki piliglerde =sinirsel bozukluklardan daha gok visse:
organlardaki timdrler ve bursa Fabricius’ta atrofi ve ki
olusumuyla karakterize(7,15,25)lenfoproliferatif karakte:
viral bir hastaliktair(2,10,11,13,74,83). Enfeksiyon 6zell]
le genglerde immun sistemi baskilayic: (immunosuppresif) 1!
etkiye sahiptir (19,20,50,55,56,74,104,107,129).

Marek hastalig: ilk olarak Macaristan’da geng hore
larda tespit edilmis ve héstallk, topallik ve periferal ¢
nirlerin, mononiklear hﬁcre infiltrasyonu sonucu kalanlas:
si1yla karakterize edilmistir(10,11,13). Hastalik bu ilk 1
pordan sonra uzun yillar Macaristan’da gérilmemekle beral
1914°de A.B.D.‘de, 1921’de Hollanda’da,1929’da ingiltere’c
1930°da Avustralya’da gériilmistir.Daha sonra hastaligin |}
¢ok dlkede yaygin oldudu anlasilmistar(10,13,52). Yurdumu:
ise 1960’11 yillardan itibaren dedisik arastaraicilar ta
findan bildirilmistir(8,10,61,85).

Hastaligi bildiren ilk raporda arastiricilar Kklii
semptom olarak 6zellikle bacak ve kanatlarin paralizisi a:
rinde durmuslar ve patolojik bozukluklari yalniz perifer:
sinirlerde ve merkezi sinir sisteminde tespit edebildikl:
igin hastalidgi Polyneuritis,Tavuk felci,Neuromyelitis gal

narum olarak tanimlamigslardar(10,11,13,57,61,74).

Hastalik 1960 ylilna kadar degisik isimler altain
6zellikle kanatli leucosis kompleksinin géz,sinir ve lenf
sekli olarak incelenmistir(8,10,13).Yapilan yodun calisma
sonucunda arastiricilar Marek’in .bir yanga sonucu sek

lendigini, oysa kanatli leukosisinde gelisen bozukluklar
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timéral yapida oldudunu bildirmislerdir(10,13). Biitin
arastirmalarin sonucunda 1960 vyilinda toplanan Dinya Vet
riner Tavukguluk Dernedi’nin birinci kongresinde konu tekr
incelenmis, Marek hastalidinin kanatli leucosisinden taman
ayri bir hastalik oldugu kabul edilmis ve hastalik ig

"Lymphomatosis” terimi uygun bulunmustur.

Ancak Lymphomatosis teriminin’de o6zellikle A.B.D.’
uzun zamandan beri hem kanatli leucosis’inin hem de Mar
hastaliginin belirtilmesinde kullanildigi ve karigiklikle
neden olacayi ileri sitrdlmistir. Bu da géz oniine alinav
kongre’de tavuklarain bu hastaligi: igin ilk arastiraicar
adina izafeten Marek’in hastaligi(Marek’s Disease) adi =

rilmesi kararlagstirilmigtir(10,13,119).

Son yillarda, ekonomik yonden gelismig wve tas
yetistiricilidinin endistrilestigi Glkelerde, yetistiric
likteki gelismeye paralel olarak, biyik ekonomik kayipl:
yol agan salginlar ortaya gikmigtir. Bu salginlarda Mai
hastalidinin gosterdigdi tablonun aksine, genellikle visse:
lymphoid timérlerle kafaktepize bir hastalik tablosu ¢gori
mistir. Bunun sonucunda sinirlerde kalinlasma olmaksai:
gelisen,visseral lezyonlarla karakterize hastalik igin®"Al
Marek Hastaliga”, sinirlerde kalinlasmalarla Kkarakter:
olan hastalik tablosu igin de"Klasik Marek Hastaligi" ter
leri kullanilmasi uygun gérilmigtir(10,57,61).

Son arastirmalar, etiyolojik yonden Marek hasta
ginin kanatli leucosisinden ayri bir hastalik oldufunu
taya koymustur. Marek hastalidininin etkeni Herpes grubun
zarfli bir DNA wvirustur. Oysaki leucosis etkeni Myxovi

grubundan bir RNA virustur{(10,74).

Marek hastaliginin etyolojisi tizerinde, hastala
bildirildigi yillardan beri oOonemle durulmus ve deneysel

lismalarla etkenin kesin olarak bulunmasina galisailmistar
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Hastalik etkeninin Herpes grubundan bir virus olabilece§i
hastalidain bulagsici oldugu saptanmistir. Bu aragtirma;
sonucunda, birbirinden habersiz g¢alisan ingiliz ve Amerik:
arastiricilar, Marek hastalidi1 etkenini tavuk bébregi 4
kiiltirlerinde ve embriyo fibroblast hiicrelerinde f{retn
basarmislardir. Doku kiltiirinde i{reyen ve sitopatik boz
luklar yapan etkenin Herpes grubundan bir virus olabilec
disinilmis ve enfekte doku kiiltirinin elektron mikros
altinda incelenmesiyle bu gorisin dodruludu ortaya kon
mugtur(10,70).

Marek hastaliy§:r herpes virusu(MDHV) olarak tanait:
hastalik etkeni, bir zarfla gevrilidir,20 yiazlidir,120-158
boyutlarinda partikiilleri vardir ve DNA yapisindadir.Et
lenfotropik o6zelliktedir ve 3 serdtipi oldudu bildirilmis
(6,11,60,74). Serotip- 1, Marek hastaligir virusunun bi
onkojenik tirlerini ve alt +tirlerini kapsar. Serotip -
virusun dogal oclarak apatojen tirlerini igerir.Serotip 3
Apatojen ve antijenik olarak hindi herpes virusuna akr
olan bir tiri igerir.Bunlardan Serotip 1 ve 2’nin igerisi
yer alan ve patojeniteleri degisen, g¢ok sayida alt +tiarl
(sug)vardir. Bu alt tirler arasinda JM,HPRS-14,HPRS-16-HP
17 ,HPRS-18,HPRS-19,20,GA suslarainin Akut marek hastaliga
digerlerinin ise Klasik Marek hastalidini olusturdudu ort
¢ikarilmistir(10,56,60,74,91,109,112). Bunlardan bagka d
¢ok sayida susun bulundudu da bildirilmektedir (37,46,
130).

Virus hicreye sikica baglidair. Baraindidi hiicre 6140
virus kismen veya tamamen aktivitesini kaybeder.Ancak
follikilllerinin yizlek epidermis tabakasinda olgun hale
¢en virus, uzun sire aktivitesini koruyabilir (E
10,11,128). Ayraca virusun doku Kkiltiirine ekimi yap:ilsc
izolasyon ve identifikasyonu yapilabilmektedir. Bu vyér
kolay olmasa nedeniyie laboratuvarlarda daha g¢ok kullar
maktadir. Bu amagla tavuk kemik iligi,bobrek,civciv emb:
fibroblast,drdek embriyo fibroblastlari doku kiltiri ols:
kullanilmaktad:r (5,10,11,43,45,60,74,100,111,115, 128}).
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MDHV’u 4 gidnliik embriyolu tavuk yumurtasainin yumurt
sarisina inokille edildigi zaman embriyoda iirer ve inokiilas
yondan 11 gin sonra CAM‘da plaklar meydana getirir (5,10
11,111.128).

Marek hastali§i herpes virusunun aktivitesi, igind
bulundudu hiicrelerin canliligi ile orantili olarak dedisir
Viruslu materyalin dondurulup ¢dzilmesi, hicrelerin tahri
bine yol ag¢an islemler veya santrifiij ve filtrasyon gib
virusla hiicrelerin ayrilmasina sebep olan islemler, materya

lin infektif gici (zerine etkili o0labilir(10,128).

Tluy follikillerinin epitel hicrelerinde olgun hal
gegen zarfli virusun, 4-5 hafta kadar etkinligini sirdirdiag
bilinmektedir(70). Yine enfekte tavuklaran derilerinden ala
nan MDH’nin cell-free preperasyonlarinin pH 3 veya pH 11°d
10 dakikada, 4% ¢ de 2 haftada, 250c-da 4 ginds, 37DC’de 1
saatte, SGOC'de 30 dakikada, SDOC‘da 10 dakikada inaktive ¢
duklara baza arastairacilar tarafindan bildirilmisgti
(10,11,128). Deriden veya enfekte kiltir hicrelerinden ala
nan cell- free virusun —700C‘da veya hafif infektivite kayt
ile lyofilize sekilde saklanabilecedi Calnek ve ark. tars
findan agiklanmistir (10,128).

Marek hastalig§i dodal kosullarda vyalniz tavuklarc
gorilmektedir(5,11,61,70). Deneysel inokilasyonlarda, stullr
hindi ve bildircinlarda da enfeksiyon bildirilmistir (1
12,13,59,61,70). Laboratuvar kosullarinda duyarli hatlal
dan elde edilen civcivlerin ilk 5-6. ginlerde virusa Kar:

¢ok duyarli oldufu bildirilmistir (11,60,71,119).
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Virusun, hayvanlar 1ig¢in patojenitesi ;e virusun vir
lansainin birbirine ¢ok yakindan ba&li oldugu , enfekte ol
tavuklarda semptomlar ve patolojik bulgularan, etkenin virt
lansina badly olarak defistigi, yiksek virulansli wviry
larin visseral organlarda, deride hatta kaslarda timdrl
meydana getirdigi bildirilmis; buna karsin disik wvirulans
viruslarain pek az olayda visseral organlarda, o6zellil
gonotlarda timérler meydana getirdigi belirtilmigtir. B
larin yaninda hayvanin kondisyonununda hastalifain sidde
agisindan énemli oldufu’da wvurgulanmistair(10,11,27,60,61,"

75,91,107}).

Ayni1 laboratuvar kosullarinda, degisik irklardan e:
edilen civcivlerde ayni virus susu dedisik hastalik +tabl«
olusturmaktadir(46,60,75). Jurajda ve ark. (75) yaptikl;
galismada, genetik olarak farkli 3 tavuk tirunid (Hybreo, |1
sex,Ledhorn) Marek hastalifdinin Vub-83 susu ile parente:
olarak inokiile ettikten sonra laboratuvar sartlarindsa
giin siire ile bakmislar ve Marek hastalidinda meydana ge
6lim oranlara, hastaligin insidensi, makroskobik ve mikr
kobik lezyonlarin iig tavuk irkinda da farkli oranlarda ol

tugunu bildirmislerdir.

Marek hastaliginda bulasma direk veya indirek yo
olur. Hava yolu ile bulasma en énemli yoldur. Enfekte h
vanlarin sekret ve eksretleri’de bulasma igin kaynakt
Bunlarin adiz yoluyla alinmasayla hastalik olusur. Yapa
c¢alismalarda enfekte hayvanin tiy follikdllerinin epi
hiicrelerinde virusun zarfli olgun sekilleri tespit edilm
tir. Boyle bulagik tiy follikiil epitel hiicreleri ihtiva e
materyal, duyarli civcivler ig¢in patojendir. Ayrica bu
fekte hicreler tiy follikillerinden ayrilarak etrafa vya

lirlar ve bulasmada 6nemli rol oynarlar. Bir arastirmada



-22-
virusun kimeste, tozlar iginde 44 giin canli kaldifs ortay
konmustur. Bu tozlar aerosol bulasma igin kaynaktair (6,10
11,32,50,60,70,74,76). Enfeksiyonu atlatan hayvanlar da has
talik ig¢in portoérlik yaparlar (70). Yumurta yolu ile bulasgn
horizantaldir,yani enfekte yunurta kabuklaraiyla olur. Verti
kal bulasma simdiye kadar bildirilmemistir. Yine enfekt
hayvanlardan alinacak kan, doku sispansiyonu,vb..enfekte mz
teryalin subkutan, intraabdominal, intratrakheal, olarak er
jeksiyonuyla da hastalik meydana getirilebilmigtir (15
50,51,60,70,73,74). Ayraica virusla bulasik her tiarld alet
yem, su, vb’lerinin enfeksiyonun bulagsmasinda ve yayilmasar

da 6nemli bir neden oldugu bildirilmistir {6,8).

Enfeksiyon genglerde daha siddetli seyreder, yasl
hayvanlarda daha ‘hafiftir ve olim oran: dﬁsﬁktﬁr. Ayrac
hastaligin seyrinde ve prodnozunda Kkimeslerdeki hijyeni
kosullarain ve stres faktérlerinin etkisi fazla olmaktadir -
koti 'kosullarda mortalite %50’ye kadar ulagabilmekted!:
(3,5,8,10,11,14,29,50,104,119).

Hastali8din inkibasyon siresi ¢e$itli faktérler!:
etkisiyle dedisebilmektedir. Bu virusun susuna, patojenite
sine, dozuna, hayvanin kondisyonuna, g¢evre faktérlerine ba¢
11 olarak uzayip kisalabilmektedir(14,21,26,29,30,45,46, 5l
51,70,74,120,122). Deneysel <g¢aligmalarda 1 ginlik duyar.
civcivlerin inokilasyonundan 2-3 hafta sonra enfekte civci:
lerin virusu ¢ikarmaya basladidi, 2. hafta sonunda mikro:
kobik bozukluklarin goérildigi, klinik semptom ve makroskob
bozukluklarin ise 3-4. haftalarda gekillendidi degisik yaz
ve arastirica tarafindan agiklanmistair({b,14,30,46,60,7
109,118,129). Temas yolu ile enfeksiyonda bu sire daha
uzar.Bazi arastiricalar (29,106,107,109,129) deneysel g¢ala
malarinda,inokilasyondan sonraki 3-6. ginlerde cytolojik b
zukluklari, 6-8. ginlerde lymphoid organlarda dejeneratif
defisimlerin olustugunu ve 2.haftada sinirlerde monontkle

hicre infiltrasyonunu gdorduklerini agiklamiglardir. Dodgal
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kosullarda inkibasyon siiresinin tam olarak saptanamada!
fakat en erken olarak 3-4 haftalik piliglerde hastalik te
pit edilebildigi, en ciddi kayiplarin ise 8-9 haftalik y:
taki enfeksiyonlarda olustugu bildirilmistir ( 11,29,60,°
104,108,).

Marek hastaligi, dinyanin her tarafinda goruleb:
mektedir. Tavukguluk yapilan her yerde yetistiriciler
hastaliktan az veya ¢ok zarar gormektedir. Hastalikt:
klinik semptomlar ve patolojik bulgular her olayda de§i:
derecelerde sekillenebilir. Bunun sonucu olarak hasta
bazen farkedilmeden sirip gider bazen de tavuklarda %8

varan mortalite grafi§i olusturur (10,11,29,70,74,83).

Hastali$an klinik sekli daha ¢ok yetiskin tavukla
gbrilir. Ara sira dlimlerin gorildigid bu durumlarda yetis
rici bunu pek ©onemsemez. Buna karsin modern tavukgu
yapilan yerlerde hastalik g¢odunlukla geng hayvanlarda
akut sekilde ortaya g¢ikar ve yiksek oranda olimler ya
(10,11,29,37,61).Gérildugi gibi hastaligin klasik seklin
hastalik gdézden kagabilmektedir.Bu nedenle hastalifain
cidensi hakkinda kesin bir rakam soylemek zordur (1
Marek hastalidinin tavuk vyetigstiricilidi igin énemi
hastalik insidensinin sanildidindan gok yiksek oldufu,
lismis Glkelerde kesim sonucu yapilan muayenelerde an
silmlstlr. Bu muayenelerde imha edilen tavuklarin %50°si
Marek’ten dolayi imha edildigi agiklanmistar (10,13). 6l
mizde ise kesim sonu muayenelerle ilgili istatistiki bul
lara rastlanmamistir. Hastaligin insidensi kesin ola
kayitlara gegmemistir. Fakat hala hastaligdin bitin Tir
ye‘de varlidi ve belli ybérelerde yiksek oranda 6limler ol
turdugdu ve bunun sonucunda biiyik ekonomik kayiplara ne

oldudu bilinmektedir (5,45,85,87).

Marek hastalidinin en fazla gérildigi dénemin 12

haftalik doénem oldudgu, fakat 3.=-4. haftalardaki piligle
(60,71) ve 24. haftadan yasli tavuklarda’da hastaligin gd
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lebildigi(44,83,110,118),62ellikle erken donemdeki enfeks
yonlarda immunosupperisyon olusturarak badisikligi kirda
ve ilerdeki yasam déneminde difer hastaliklara karsi hayv
nin korumasiz kaldid:r bir g¢ok aragstirici tarafindan bild

rilmigtir (13,19,51,55,56,70).

2.7) Marek Hastaliginda Klinik Bulgular : Mar
hastalifinda gdrilen klinik sémptomlar, ¢ok sayaida dot
enfeksiyon ve deneysel galismada dedisik arastiricilar ta:
findan detayli olarak incelenmistir(8,13,29,44,57,73,83,¢
85,87,104,109 ).

incelenen g¢ok =sayida Marek hastaliyi salginlara:
bir kisminda, ilk arastairicilar tarafindan bildirilen bul¢
larin disinda ded§isik bazi bulgular gorilmesinden soni
hastaligin klasik ve akut olarak incelemesi =zorunlului
¢1kti81 yazarlar tarafindan agiklanmistir.(10,11,13,60,"
74 ).

Marek hastalidinin klasik seklinin 6zelliyi; daha
8-10 haftalik veya biraz daha yasli hayvanlarda gdrilme
hafif seyretmesi, mortalite ve morbiditenin ¢ok disik olm
ve enfeksiyonun uzun sire devam etmesidir. Buna karsin a
sekil; tavukguludun endistrilestidi ilkelerde dikkati ce
ve daha gok 4-8 haftalik piliglerde gérilen, klasik has
liktaki karakteristik semptomlarin gbrﬁlhedigi, cok sidde
seyreden, morbidite ve mortalitenin gok yiksek oldudu has

11k durumu olarak belirtilmistir (10,11,61,70,74,109).

Hastalikta klinik semptomlarin ortaya ¢ikisi, enf
siyondan etkilenen sinirlere ve bu sinirlerdeki bozukl
larin gsiddetine badli oldudu belirtilmistir(10,11,13,60,
70).
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Vucuttaki bitin sinirlerin enfeksiyona kargi duya
ocldudu(i0,11,13,57,83,120,),belirgin olan klinik bulgula
bacak sinirlerinin (Plexus ve N. ischiadicus) etkilenmesi:
ortaya ci1ktig8:1(8,13,15,57,85,104), bu bacak sinirlerinin
kilenmesi sonucunda baslangigta hayvanlar klinikman nor
gbrinirlersede, dikkatli inceleme sonucunda parmaklarin
dodru kivrik olarak gérialdigd bildirilmistir. Ayrica bo
hayvanlar kosmaya zorlanacak olurlarsa ylriyislerindeki
zensizligin belirgin oldufu da belirtilmistir ( 8,13,6
ilerlemis hastalik durumlarinda asimetri, paraliz ve =so
bir yada her iki bacaéln paralize oldudu gdzlenmigstir(8,
70,83),zamanla hayvanlarda hareketin giglestigi, god
lerinin lizerine yattiy§as ve kalkamadidi, bacak sinirleri
etkilenmesi durumunda bacadin tek tarafli paralizi nedeni
hasta hayvanin bir bacagini one digerini arkaya uzata
oturdudu, Bu oturus seklinin(Balerin oturusu), Marek has
1181 igcin 6nemli bir karakteristik bulgu oldufu belirt
mistir (8,11,13,57).

Yine kanat sinirlerinin 'etkilenmesiyle kanatla
asagaiya sarktiga (11,14,52,57,60,101,109), boyun Kkaslar
kontrol eden sinirlerin etkilenmesiyle hasta hayvanin ba
nin asagiya dodru sarkti§ir veya tortikollis olustugu(ill,
52,57,70,109,124), N.vagus‘un etkilenmesiyle kursafin gen
ledigi, atoniye u8radigi, solunumun giiglestidi bir gok
ligmada ac¢iklanmistir(13,14,52). Gozdeki bozukluklarin d
¢ok yasli tavuklarda saptandigi ve bu durumda tek gdzde v
her iki gbzde birden depidmentasyon sonucu irisin parl
l11%i1n1 kaybettidi, gri renk aldadi, pupillanin dizgin ken
11 daire seklinin bozuldudu ve 11k uyumunu kaybett

belirtilmistir (8,11,60,70).

Bunlarin disinda Marek hastaliginda, hayvanls
istaha yerinde oldufu halde kilo kaybetmesi, ibik ve sake
solmasi,ishal giki genel bozukluklarin’da gdraldidi bel

tilmistir (10,13,44,60,109).
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~ Hastaligin akut sgeklinde, hasta hayvanlarda il
derecede bir halsizligin dikkati gektidi, bu hayvanls
bazilarinda bir iki gin igerisinde paraliz olugtu§u, hayv
larin tiylerinin kabarik ve kanatlarinin dasik olabile
gi,bunlarin yaninda akut durumda, az sayida piligte kli
semptomlarin gorildiagi ve hastalarin g¢o8unun klinik
belirti géstermeden 6lebildigi, boyle piliglerin g¢o&unun
zayif olarak gdrildidgi dedisik aragstairicailar tarafar
bildirilmigtir(13,14,29,61,70,87,101,106,109). Yine he
civcivlerde gorilen baska bir bulgu civecivlierdeki tiyle

ve bilyime oraninin azaldifi seklindedir (10,14,29).

2.8)Marek Hastalifinda bursa Fabricius’ta Makrosk:
Bulgular: Marek haztali¥inda tes=pit edileh ve hastal:
teshisinde énemli yeri olan bazi makroskobik bozuklukl:
bursa Fabricius’da sekillendigi ve genelde makroskobik «
rak organda ¢ofunlukla atrofi‘nin(5,7,15,25,29,37,73,84
87),bazir durumlarda da diffuz bir biyimenin ortaya g¢ik*
(11,52,74,87) ¢ok sayida arastirici tarafaindan bildi:
mistir.

Bursa fabricius, lymphoid leukosis’de primer ti
lerin kdken aldi@y yer olarak, hastalidin olusumunda ©on
bir yer tutmaktadar (74,132 ), Marek hastalidinin olusun
bu organin cerrahi yolla veya de§isik kimyasal ilag uyg
malary ile yok edilmesi halinde bile hastaligin nmey
gelebilecefi fakat 1lymphoid organlarda erken lytik en
siyonun olusmayacad:i agiklanmistar (50,71,116 ).

Amerika‘’da dort farkli bdlgede ortaya c¢ikan bacak
ensenin feleci, bazende komple paraliz gibi tipik Marek

gularinin gorildigit spontan Marek hastalig:i durumunda,

~pilicin 24’inin bursalarinda dider arastiricilarin(15,

37,72,116) bildirdigi gibi atrofiden baska bir bulgunun
rilmedigi bildirilmistir (25).



Bu konuda yapilan baska bir g¢alismada, 75 ginlik ¥y
sin idzerindeki 67 tavufun 9 tanesinin bursa Fabricius’l
rinda ¢iplak gozle gobrillebilen timdéral olusumlarin meyda
geldidi, digerlerinde genel olarak atrofi gbzlendidi ag:
lanmaistar(132).

Maternal antikora sahip olmayan civcivlerin, olanla
gore Marek hastalig: virusundan daha fazla etkilendidi
olusan lezyonlarin daha belirgin oldufu arastiricilar tar
findan bildirilmistir (30,106).

Payne ve Renii(106),1. giinde inokule ettikleri m
ternal antikorlu ve antikorsuz civcivlerden, maternal ant
kora sahip olmayanlarain bursalarlnda, 7. giinden itibaren a
rofinin meydana geldidini, bu grupta bursal a8airlaiklarain 1
21 ve 28. ginlerde(73,106 )normal bursalara gére daha
oldufunu,buna karsin maternal antikora sahip olan civei
lerin bursalarinda ise herhangi bir de§isikligin gérilmedi
bildirilmistir.

Deneysel olarak akut Marek hastaligdi virusu i
l.ginde iI.P yolla inokule edilip 24 ile 75 ginlik dén
araliklarinda kesilip,Bursalari incelenen piliglerde sapt
nan bursal bozukluklarin,ayni: ddénemlerde dodal Marek ha
tali1d1 teshis edilen piliglerin bursalarinda saptanan le
yonlarin arasinda bir fark olmadidi bildirilmistir (7).

ilkemizdeki bazi arastiricilar(85,86,87)Spontan Mar
hastalidinda bursa fabricius’larda atrofiden baska ©onem
bir makroskobik bulgu gdrmediklerini ve hastalaigin tesh
sinde bursa fabricius’un dénemli bir organ oldudunu ag:ikl
misglardair.

Marek hastalidi virusunun prototipleri ile yapil
bir calismada ; 1l.ginde inokile edilen civecivlerdeki bu
sa Fabricius lezyonlarainan, 21.glinde inokile edil
piliglerdeki bursa Fabricius lezyonlariyla ayni oldug
fakat l.ginde inokiile edilenlerde lezyonlarain, 21. gin

inokile edilenlere gére daha siddetli oldudunu belirtmi

lerdir(5).
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2.9) Marek Hastalifinda bursa Fabricius’da Mikro

kobik Lezyonlar : Deneysel olarak olugsturulan veya dod
olarak olugsmug ¢ok sayidaki Marek hastaliy§r olaylarain
yapilan mikroskobik ince}emelerde diger organlarla Dberakb
bursa Fabricius’‘da da o6nemli mikroskobik lezyonlar meydsa
geldigi ve bu lezyonlarin hastalidin teshisi igin ©&nen
olabilecedi deyisik yazar ve arastiricilar tarafindan agi

lanmistir(7,51,73,84,85,87,104,107).

Jakowski ve ark.(73) Marek hastaliginin 2 fark
izolatinin (JM ve Conn-A) digik ve yiksek dilisyonlari i
1. giinde inokiile ettikleri SPF civcivleri, 12. ginde 061dc
misler ve 2 izolatin disik dilisyonlariyla inockiile edil
gruplarda, mikroskobik lezyonlarin daha belirgin oldugu
belirtmigslerdir. Buna gére follikiillerin qoéunun nekroze ¢
masiy ile bazir follikillerde gdrilen ilk yapisal bozuklukl
rin ortaya ¢iktigi,bunlarain yaninda bir ¢ok bursa‘’da lami
epitelyalisin interfollikiler dokuya kadar invagine ¢
dugunu, yine go8iu bdélgelerde invagine olan lamina epitely
lis’in gevresinin lenfositlerle kapli olarak géraldidgind s

nu¢ olarak agiklamislardar.

Jakowski, Fredrickson ve ark. ayni konuda vyaptikl:
baska bir galismada yine 1. ginde intracranial yolla inoki
ettikleri SPF civecivlerde ilk olarak postinokillasyonun
gininde follikillerin medulla kisminda fokal nekroz od
larini gérdiklerini wve interfollikiler bdlgede retiku
hicrelerinde artisin oldudunu, yine P.i’nin {Postinokuil
yonun) 23.gininde ise follikillerin tamamen yok oldufu
bunlarin yerinde az sayida epitel hiicrelere benzeyen h
relerin yer aldigini ve lGreyen interfollikiiler dokudaki h

relerde ¢ok sayida mitozun gérildiadini agiklamislardar (7

Defigik bolgelerde gorilen spontan Marek hastal
olaylarinda, incelenen 25 pilicin bursa fabricius‘’laran

follikillerdeki lymphoid hicrelerin tamamen veya Kismen k
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boldugu, kaybolan bu hiicrelerin yerini lymphoepitelyal h
relere benzeyen undifferensiye olmusg retikulum tipi h
relerin aldi1gd1(25,109), bunun yaninda bazi1 bursalarda
interfollikiler bayd doku ldremesi ve follikillerde kist o
sumu gibi dedisgimlerin gdridldigia belirtilmistir(2%,51,
87,109).

Yine Fujimato ve ark.(52) 1959-1969 yi1llara arasi
Japonya‘’da yaptiklar: saha galismasinda, 181 Marek‘li hayv
dan sadece 2‘’sinde bursal follikillerde biyimenin sapt
digini, diferlerinde ise lymphoid follikillerde godunlu
belirgin bir ayrilmanin ve follikillerin medulla kisma
nekrobiozun gorildigdini{(52,132), bazi bursalarda ise bozu
ayrilan follikiillerin g¢evresinin fazla sayida lUreyen 1
phoid hiicrelerle gevrili oldudunu ablklamlélardlr ( 652,
132 ).

Bagka bir arastairmada 75 ginligin istinde incele
67 tavufun bursalarinda, interstisium’daki retikulum ve 1
phoid hiicrelerde belirgin bir artisin wvarligini ve t
bagdli olarak follikiillerde atrofinin gérildugini bildi
arastirmacilar(132,109), ilerlemis olaylarda,interfolliki
hiicrelerde siddetli proliferasyon goérilen bursalarda, f{
likillerin tamamen kayboldufu yada cystik bir hal aldig:
bunlarin yaninda bdlgede hicre artisi ile beraber argyrog
ipliklerinde’de bir artisin gérildigini ayraica agiklar
lardar( 132 ).

Payne ve ark.(106), maternal antikora sahip olan °
olmayan civcivleri 1. giinde Marek virusu ile inokile ed
japtlklarl galismalarinda,maternal antikorsuz gruptaki
civlerde, ilk degigimleri 5. ginde gérdiklerini, bu zam
follikillerde belirgin bir 1lymphoid redresyonun ve
likillerin medullasindaki hicrelerde piknosisin olustug
gerek interfollikiler bodolgedeki,gerekse medulla‘’daki r
kulum hicrelerinde intranikleer inkluzyon cisimlerini

diklerini,bunun yaninda inkluzyon cisimlerinin géridldidd
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follikillerde granulocyt . infiltrasyonlarina ve siddet:
durumlarda follikillerde biyik nekrozlara rastladiklari:
bildirmiglerdir. 7.ginde gerek follikillerde gerekse inte:
follikiler bélgede ¢ok sayida inkluzyon cisimlerine
diffuz retikulum hicre hiperpiasisine rastladiklarini,ayruit
makrofaj hiicrelerinin sayilarinda artigs oldufunu, bunun.

T —= beraber interfollikiiler bdlgedeki metalophil hicrelerini
t sayica artis oldudunu agaiklamiglardar. 10.-14. ginler:
—= follikillerdeki regresyon belirgin iken, 21. ginde azalmi
buna kargin 28. ve 35. ginlerde artmis oclarak gérialdigi
belirtmislerdir. Ancak maternal antikora sahip olan civei
lerde erken dedisimlerin gbérilmedid§i, sadece 1 civcivde 2
ginde inkluzyon cisimci§i gdérdiklerini arastiricilar ayra
bildirmigslerdir.

Deneysel olarak akut Marek hastaligds wvirusu ile
ginde iI.P yolla inokile edilen civcivler, 24 ile 75 ginl
arasi dedigik zamanlarda oldirilerek bursa‘lari incelenm
ve ayni dénemde spontan hastaliktan 6len hayvanlarin burs
larindaki dedigsimler ile karsilastairilmistair. Saptanan b
zukluklarin her iki durumda‘’da birbirine ¢ok benzer old
dunu bildiren arastiricilar,bu bozukluklar: géyle agikl
miglardair; ilk bulgu olarak,Bursadaki lenfoid follikiiller
boyutlarindaki farklilidin yaninda, follikilllerde kortex
medullada hicre azalmasinin olustudunu ve medullada yer y
cevresi histiositlerle g¢evrili nekrozlu bélgelerin wvarl
dini, ayrica kortikomedullar bdélgedeki epitel duvarainda’
belirgin bir hicre azalmasinin gorildiginad ve bazi foll
kiilllerin tam olarak bazilarinin ise parsiyel olarak kist

P bir hal aldiklarini bildirmislerdir(7,51,87,109). Bazi bu

sa’lardan yapilan kesitlerde ise 6zellikle kortex bodlgesin

periferinde yer yer pi&mentlerin gérildidginid, ¢odu burs
larda ise interstisial bdlgeye defisik biyiklikte lenfoid
retikilohistiosit hicrelerden olugan ¢ok sayida hicrer
s12zdi1g1 ve sizan bu hicrelerin arasinda belirgin olarak ¢

sayi1da retikitler fibrillere rastlandigi’da belirtilmisti

(7).
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Akut ve Klasik formlari bir arada gdsteren 47 pili.
teki spontan Marek hastalidina inceleyen aragtiricila
burea’larin 16 tanesinde plicial epitel tabakasinda hipe
plazi ve vakuoler dejenerasyon ve medullada hafif dejener
tif dedigimlere rastlandiklarini, 6éteki bursalarda ise dig
arastiraicailar(72,73)tarafindan belirtilen dedisimleri gob
diitklerini bildirmislerdir (84).

Kékiuslu ve 6zkul (85,86),6zkul wve Haziro8lu(104)
Kutsal(87), ayri ayri yaptiklari spontan Marek hastalida i
ilgili galismalarinda,dider arastiracilarin(7,51)bildirdik
leri ayni bulgulari gérdiklerini belirterek, hastaligin te
hisinde, bursa Fabricius’un 6nemli bir organ ocldulunu ag:

lamiglardair.

Marek hastalifinin JM isolata ile i.P olarak inoki
edilen ledhorn civeivlerin bursa‘’larinda,mitozisin ¢gok faz
goraldigi,kigik,orta,biyik lenfoid ve tek tik retikulum hi
relerinden olusan neoplastik lezyonlarin ve bu lezyonla
yakain bdlgelerdeki hiicrelerde ise dejenerasyonlarain godzle

digi arastaricilar tarafindan agiklanmistar (71).

28-42 ginlik arasar 17 binlik bir broiler sirisin
1061 6lim yapan Marek hastalifinin akut tipinde, 28-34. gi
ler arasinda 6len hayvanlara ait bursalarda intrafollikil
atrofinin, 28. ginde 6len veya o6ldirilen hayvanlarain burs
larinda ise kanama ve cytolysié'in gbrildiadgid belirtilmist
(29).
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3) MATERYAL VE METOT

3-1)MATERYAL:

3-1-a ) Deney Hayvani: Caligmamizda Gumbpro ve Mar
hastaliklarina kargi tir duyarliligdinin olmasi ve Spesit
Patojen Free olmasi nedeniyle Taraim Koyisleri Bakanl:
Manisa Tavuk Hastaliklari Aragstirma ve Agi iretim Enstid
siinden alinan 210 tane ©S.P.F. yumurtadan gikan 150 a¢
giunlik S.P.F. beyaz ledhorn civciv deney hayvani olarak ki
lanilmistir.Bu civecivlerden 78°i Gumboro hastalidainin ol
turuldugu 1. deney grubunda kullanilmis ve bunlarda ke:
aralarinda 48°i deney, 16°s1 da kontrol grubu olarak ayr:
mistir.2.Grupta ise 72 adet civeciv kullanilmis ve bunlar:

48°i deney, 16°s1: kontrol grubu olarak ayrailmistar.

3-1-b) Yem: Deneysel galisma =idiresince hser
gruptada civcivler ilk 20 gin %22 protein igeren‘ broi
civcivi baslangig¢ yemi, daha sonra kKalanlar ise %18 prot:
igeren broiler civcivi biyilitme yemi ile beslenmigslerdir.

igme suyu olarak normal sehir suyu kullanilmist
Calisma siiresince gerek yemde gerekse suda herhangi
kKisaitlama yapilmamis olup deney hayvanlari adlibitum ola

beslenmigtir.

3-1-¢c) Virus : Calismanin birinci grubunu oclusgtur
civciv ve piliglerde Gumboro hastalidina olusturmak i
gerekli virue Tarim Kéyigsleri Bakanligi Manisa Tavuk Has
liklara Arastirma ve Ag1i Uretim Merkezinden temin ed
mistir.

Enstitiden alinan bu virus, b haftalik yasta +tayl
kabarik, bacak wve gogis kaslarinda petegial kanamal
bursa‘da 6dem ve kanama gibi tipik Gumboro hastalig:
lirtileri gosteren broiler siirisindeki piliglerden ali
b.Fabriciuslardan izole edilmig saha sugsudur. Bu bu
Fabriciuslar toplanip hemojenize edildikten sonra bunl
esit hacimde arkten ilave edilerek XKarigtairilmis ve du

derecede santrifije edildikten sonra istteki sivi alinap
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doku kiltirine ekim yapilmistir. 4.,5. ginde yaygin olal
C.P.E olugumu gézlendikten sonra Ustteki sava alin
mikrobiyolojik ekimler yapilmistir. Herhangi bir idreme t
madidir gorilince bu sividan 3 haftalik yagtaki S.P.F. ]
liclere intraokiler ve intrabursal olarak 0,1 ml dozw
inckule edilmigtir. Inckilasyon yapilan bu civcivlerde de
giin tiylerin kabarik oldufu, kaslarda kanamalarin ve bu
fabricius’ta 6demin olustudu §oézlenmistir. Bu o6demli b
salar toplanip hemojenize edildikten sonra bunlara esit
cimde arkten ilave edilerek karigstairilmig ve digik derec
santrifije edildikten sonra tdstteki sivi alainip C.E.F d
kiltirine ekim yapilmistir. 4.,5. ginde yaygin olarak C.
olusumu gdézlendikten sonra Gstteki savi 2alinap mik
biyolojik ekimleri yapilmigtair. Herhangi bir ireme olmad
gorilince, bu sivi, tiaplere konulup inokiilasyon amaca
kullanilana kadar -200de dipfrizde saklanmistair. Viruslu
teryal kullanilmadan énce 10-11 ginlik S.P.F embriy
yumurtalara bilinen yéntemlerle (128) ekim yapllafak Spea
Kaerber metoduna gére(60) E.i.D 106\1m1 olarak hse=s

50
lanmistair.

2. grubu olugsturan, civeciv ve piliglerde. Ma
hastaligini olusturmamiz igin gerekli Marek hastaligdi vir
lyoflize olarak Minih Maximilian Bniversitesine bagli Tav
guluk Enstitl’sinden getirtilmigtir. Bu virus ticari
broiler surisinden izole edilmis saha susudur. Getirtilen
lyoflize virus 2 ml P.B.S ile sulandirildiktan sonra
ml’lik doku kiltiiri flaskinda iretilen C.E.F doku kialtir
inokile edilmistir. 4. ginde %90 oraninda yaygin o©ls
C.P.E olusumu gézlendikten sonra bunlar toplanip 3 kez psz
yapildi, C.P.E olusan hicreler P.B.S + Tripsin ile toplar
Toplanan bu C.P.E’li hiicrelerden olugsan materyal tekrar
ml dozunda 10 adet S.P.F beyaz 1lef-horn civcive int
peritoneal olarak inokiile edilmigtir. 3.haftada mikrosko!
4.haftada ise bobrek ve dalakta +timbéral olusumlar goz!
migtir. 3.haftada ise serumlar A.G.P ile Marek hasta:
yoninden pozitif bulunmustur. Bu civcivlerden al:

materyal (dalak) tekrar C.E.F doku
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kiiltiurine ekilip,yaklasik 4. ginde hiicrelerde C.P.E olusu
gbrildikten sonra hicreler P.B.S+Tripsin karisimi ile to
lanmistir. Toplanan bu hiicreler virusun infektif dozunu h
saplamak igin C.E.F doku kiltiriune ekilmisg ve alinan sonu
lara gore Spearm-Kaerman(60) metoduyla yapilan hesaplar i
T.C.i.D..4: 200PFU\D,1ml nlarak hesaplanmistir. Bu matery
tiplere konularak kullanilana kadar -1QGDC'de =i1vy: nitroj

igerisinde saklanmigtair.

3-1-d ) Doku ve Organ Pargalara ! Gumboro ve Mar
hastaliklaraini olusturacak viruslarin verildigi zamand
itibaren baglamak iizere, metot bdliminde belirtilen zam
araliklarinda ve her seferinde,her hastalik igin ayri ayra
enfekte 1 tane kontrol grubu civciv ve pilig¢ kesilmistir.
civciv ve piliglerden serolojik tesiler igin kan, histop
tolojik incelemeler 1ig¢in ise bursa Fabricius’lar alinm:
tir. Alinan bursa Fabricius’lar %10’luk formol saline soli
yonunda bilinen ydntemlerle saklanm1st1r.

Her seferinde kesilen hayvanlardan alinan kanlard
ayrilan serum, Marek hastalidina ait antikorlarin tespi
amaciyla A.G.P testinde kullanilmistir. Alainan bu seruml

test’te kullanilana kadar —2QDC‘de dipfirizde =saklanmigtar

3-2 ) METOT : Konu bagligindan anlagilaca8is gi
civcivlerde 2 ayri hastalik olusturulacadi ve bu iki hast
1181n da gcok kolay bulasabilme 6zellifi oldufu igin,gala
manin 2 ayri bélimde yapilmasi uygun bulunmustur.

Birinci bélimde Gumboro (i.B.D) hastallg1' olusturm
igin orjini daha o6nce belirtilen 78 S.P.F beyaz lefhorn ci
civ, Anabilim dalimizda bu ¢alisma igin 6zel olarak haz:
lanmigs ve 3 kez dezenfekte edilmig (Formol fumigasyonu-iyo
lu dezenfektanla yikama-Formol fumigasyonu) kimese konuld
Anneden maternal antikor gelip gelmedidini ve herhangi b
hastalik olup olmadidin: keontrol igin ilk gin 5 tane cive
kesilerek Kkanlara alinip,otopsileri yvapildiktan son
gerekli bazi organlardan mikrobiyolojik ekimler yapilma

tir. Ayni iglemler 6.giinde de tekrarlanmistir. Bu ilk 6 gi
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esnasinda 4 civciv kendiligdinden olmistir. 7. gin kalan
tane civcivin 48 tanesi yine Anabilim dalimiza ait ve ¢gala
ma igin 6zel olarak hazirlanmis,dezenfeksiyonu yapilmig ba
ka bir deney kimesine 1. deney grubu olarak konulmu
tur.Kalan 16 tane civciv ise kontrol grubu olarak ayra
mistir. Bitin galisma siresince gerek kontrol gerekse dern
grubuna baska bir hastalik bulasmasini dédnlemek igin gerek
dezenfeksiyon gartlarina uyulmus ve kontrol grubunun bak
ve beslenmesi yardimc:i bir kisi tarafindan yapilmistir.

Gumboro hastaliginin olugturuldugu 1. deney gru
clarak belirtilen civcivlere 7. gin sabah: E.i.Dsozlos\l
olarak hesaplanan Gumboro virusu saha sujundan bir dropg
yardimiyla her civcive 0,05 ml intraokiiler olarak epri
edilmistir. Epriuvasyondan sonra ilk olarak 24. saatte vy=
1. ginde daha sonra bunu izleyen 2-3-5—9-13-15—18—20—25-2
30-35-40-45-50-55. ginlerde herbirinde 3 tane deney grubu,
tane kontrol grubu civeciv d6nce tartilarak vucut agirlaikle
alindiktan sonra kesilerek éldirilmiigtiir. Bu sirada kanle
alinip serolojik muayenelerde kullanilmak lizere serumls
ayrilmigtir. Kesilen her ha§van1n sistemik olarak otopsile
yapilip gerekli bulgular hemen kaydedilmisg,resimleri g¢eki
mistir. Otopsi sirasinda alinan bursa Fabricius‘’larin m:
roskobik muayeneleri yapilarak igerisinde %10°luk formol =
line solisyonu bulunan kavanozlara ayri ayra kon
mustur.Bursa fabriciuslar 24 saat bu kaplarda kaldikt
sonra daha kiigiik pargcalara ayrilarak baska kavonozlara a)
nip en az b giinde bu kavonozlarda bekletildikten sonra, 1}
linen wuygulamalardan gegirilip, parafin bloklara yap:
diktan sonra 5-8 mikron kalinlidinda kesilmigstir. Bu kes:
lerin hepsi H.E ile bazilarida yay§ boyasi (Sudan-II1)
boyanarak 1g:k mikroskobunda incelenip gerekli bulgu:
kaydedilmistir.

Serum elde etmek igin alinan kanlar tip igerisinde
oda 1sisinda 45% 1ik agiyla B dakika bekletildikten =o
santrifije edilip Gstte kalan serum kismi ayria kigik tiple
alinmig ve (zerlerine etiketlsri yarigtairilip gerekli +te:

ler yapilana kadar -2ODC de dipfrizde zaklanmisgtir.
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Marek hastaliginin olusturulmasi amaglanan g¢al:
mamizin 2. bdlimde yine daha once belirtilen kurumdan alait
100 adet S.P.F beyaz lefhorn tavuk yumurtasindan g¢ikan
tane beyaz ledhorn civciv kullanilmistar.Bunlarda, 1. boli
de belirtilen gekilde dezenfeksiyonlari yapilmis ve bu |
limde kullanilmis kimeslerden farkli kimeslere konulmusl:
dir. Birineci gin ve altinci gin ayni amagla 3’er tane ciwvi
kesilerek kanlari alinip otopsileri yapilaip mikrobiyolo
incelemeleri yapilmigtir.Buzaman siiresinde iki tane civ
kendiliginden 6lmistir. 7. giin kalan 64 civcivin 48°i Dba
bir kimese 2. ddénem deney grubu olarak konulmustur. Kalan
civeciv kontrol grubu olarak kullanilmastir. Calismanin
bélinminde de her tirli dezenfeksiyon sartlarina uyulmus
kontrol grubunun bakim ve beslenmesi yardimci bir kisi ta
findan yapilmistar. '

2. deney grubu olarak bhelirtilen bu civcivlere 7.
sabah: T.C.1.Dg.: 200 PFU\O,1 ml olarak hesaplanan Ma
hastaliga virusundan bir tiberkilin siringasi yardim
intraabdominal yolla her civecive 0,1 ml inokiile edilmist
Bundan sonra ilk olarak inokiilasyondan sonraki 3. giinde d
sonra da bunu izleyen 5-9-13-18-20-22-25-30-35-40-45-55-
80~-90. ginlerde ve her gin 3 tane deney, 1 tane kontrol g
bu civeciv alinaip tartildiktan sonra kesilerek oldiridlmis
bu sirada kanlari alanmistar. E8er varsa klinik bulgu
kaydedilmigtir. Daha =sonra bu hayvanlarin sistemik ola
otopsileri yapilmis ve bozukluklar belirlenip fototirafl
cekilmigtir. Kan’lardan daha once belirtilen sekilde ser
lary ayrailmistir. Otopsi sonunda bursa Fabricius’lar ala

tek tek makroskobik olarak incelenmis ve bulgular kayded

‘mistir. Ayni iglemler kontrol grubu iginde tekrarlanmist

Bz islemlerden sonra bursa Fabricius’lar daha oénceki done
ki gibi igerisinde %10’luk formol saline bulunan kavonozl
ayri ayri konulup,daha énce bildirilen islemlerden gegiri
Rotary mikrotomda 65-8 mikron kalinlifinda kesilmisg, bl
kesitler H.E boyasiyla, bazi kesitlerde Gomorinin retiku
boyalari(93)ile boyanarak 1sik mikroskobuyla incelendik

sonra gérilen bulgular kaydedilmistir.
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4) DENEYSEL CALISMADA KULLANILAN HAYVANLARDA MEYD?
GELEN KLiNiK VE OTOPSi BULGULARI:

4-1) Gunmboro Hastaligina tlgili Klinik
Makroskobik Bulgular: Virusun inokilaszyonun’dan sonraki
ginden itibaren civcivlerde belirgin bir tiy kabariklal
l1l.ginden itibaren de bazilarinda beyazimsil sulu bir ishal
varligi dikkati ¢cekmistir.l6.ginden itibaren ise 5-6 pilic
arka kisimlarinin olduk¢a kirli durumda oldudu ve ileri ¢
recede bir ishalin varlidi gozlenmistir. Bu isghal durumur
yaklagik 20-25 gin kadar sirdiadgi gérilmistir.bzellikle il}
haftalik doénemde virus inokiile edilen gruptaki hayvanlai
bir araya toplanmas1 gozlenen baska bir bulgu olmustur.De:
siiresince hayvanlarin yem ve su tiketimi normal dizeyle:

goriulmistir.

Deney grubu piliglerin otopsilerinde ise; P.i’nain
giininden baslamak iizere 6zellikle gédis kismindaki kasla:
(M.pectoralis, M.siiperfasiyalis ve profundus,M.intercostai
externus ve internus) ve bacak kismindaki kaslarda (M.sér'
rius,M.bicepsfemoris,M.semimembronosus,M.gastrocinemicus)
¢izgl tarzinda,petesial ve ekimotik tipte kanamalarain m

dana geldid§i goérilmistir(Resim-3).

Yapilan otopsiler sonucunda bursa Fabricius 1
yonlari o6zellikle incelenmis ve deney grubundaki hayv
larda ilk olarak, P.i’nun b.glniinde kesilen hayvanlaran
sinde bursalarin kontrol grubundaki hayvanlarin bursalar
goére daha biyik ve serozalarinin itzerinin jelatintz kiva
bir sivi ile kapli durumda oldug§u{Resim-4),ayrica bu bur
larin seroza ve mukozasinda 5-6 tane petegial tipte kana
larin varlif: gézlenmistir(Resim-5). Ayni tip kanamalara
ve 27.ginlerde Kesilen piliglerin bursalarinda da ra
lanmistir. P.i’nun 132.gininden itibaren kesilen piligle
bursalarinin kontrol grubu piliglerin bur wém
capta oldudu bu kiigcilmenin daha sonr!ﬁ‘“ak\ E,\ﬂ‘%ﬁimw‘mm
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gin hale geldiygi gdzlenmistir(Resim-6,7).Deneyin sonlar
dogru o6zellikle P.i‘nun 45. glininden itibaren kesilen b
piliglerin bursalarainda ise tekrar biliyimenin baslamis old:

gbzlenmistir.

Diger organlarain incelenmesinde ise; P.i’nun 11.
ninden itibaren yapilan otopsilerde bafirsaklar ve ozelli
sekumun sulu bir igerikle dolu oldudu, 20. ginden bhaslaya
ta karacifer,bobrek ve dalagin konjesyone durumda oldufu

ralmistir.

4.2) Marek Hastaligina iIlgili Klinik ve Makrosko
Bulgular: Viruzun inokilaszsyonundan zonraki 1. haftadan i
baren yem ve su tiketiminin normal durumda oldudu,civc
lerin genel olarak hepsinde +tdy kabariklidi ve durgun
gibi belirtilerin varlif§r gbzlenmistir. Fakat deney grub
daki hayvanlarin, kontrol grubundakilere nazaran, bilyi
lerinde gozle segilebilen bir gerileme olduu ve buna ba
olarak daha kiigiitk kaldiklari goHzlenmistir. P.i’nun 25.
ninden itibaren deney grubundaki bazi hayvanlarin elle m
yenesinde ¢ok zayif olduklari,hareket etmek istemedikle
zorlayinca sendeleyerek yiridikleri veya gédus isti dist
leri goriilmistir. Bu hayvanlardan ikisinin parmaklara
igeri dodru Kkaivrik durumda oldufu da gozlenmistir. De
grubundaki hayvanlarin genel olarak ¢ofunda gbérilen tiy
barakligi yaninda,tiylerin ¢ok karisik,dizensiz ve pis
rintide oldufgu dikkati ¢eken bagka bir bulgu olmugtur. De
siiresince sadece 3 hayvanda 35. ginden sonra Marek L
tali1§:1 igin tipik klinik bulgu olarak kabul edilen,bir =
§in One bir aya&din arkaya dodru uzandigi(Balerin oturcu

oturus sekli gozlenmistir(Resim-1).

Otopsiler sonucunda, P.i’nun 18.gininden itibs
bazi hayvanlarin Karaci8erlerinin hiperemik,bébrekler]
boz- beyaz{(mat) renkte cldufu gézlenmis,P.i’nin 25. gini

otopsisi yapilan piliglerin 2 tanesinde ise btbrekte merc
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mek bliyikliéginde sari-boz odaklar gérﬁlmﬁstﬁf. Boyle oda:
lara daha sonraki giinlerde KXesilen dider piliglerde de, g
rek bobrekte, gerekse karacifer ve dalakta gdzlenmistir.Yi
vyapirlan otopsilerde, bazi hayvanlarda testislerin birin
digerine gére biraz daha biyik oldugu, bazilarinda da bez
midede hafif kalinlasma ile beraber mukozada tek tik kan

malarin varlidi gézlenmigstir.

Otopsiler sonucunda, ilk olarak P.i’nin 18. ginin
deney grubundaki hayvanlarln-bursa Fabricius’larinin kontr
grubundaki hayvanlarin bursa Fabricius’laraina gdére bir
daha kiigik oldudu gdézlenmis, bursalarin boyutlari arasinda
bu farkin P.i’nin 22.giiniinde daha belirgin hal aldigdi géri
miistir (Resim-8). P.i’nin 30. giininde otopsisi yapilan pili
lerden birinin bursa Fabricius’unun mukoza tabakasind
seroza‘’danda gdrilebilen gok sayida i8ne basi biyikligin
veya biraz daha biiyikge igleri seffaf manzarada kistik gér
nimlere rastlanmigtir(Resim-9). Béyle gérinimler daha so
raki ginlerde otopsisi yapailan ﬁayvanlarln bazilarainda
gozlenmistir. P.i‘’nin 45.giiniinde ise deney grubunraki pili
lerin bursa Eabricius‘larlnln kontrol grubundaki piligler
bursa Fabricius’larina goére gok daha kigik oldufu,kontr
grubundaki hayvanlarain bursa Fabriceius’larinin deney gr
bundaki hayvanlarain bursa Fabriciuslarainin yaklagaik 3 Kka
biyikliginde olduu goédrilmistir. P.i’nin 90. yani deneys
cgalismanin son gini Kesilen hayvanlarin bursa Fabricivu
larinin da kontrollere gére ¢ok kiigiik ¢gapta oldudu yenid

gozlenmigtir.

Calisma siiresince gerek kontrol, gerekse deney gr

bundaki hayvanlardan higbirisi 6lmemistir.

Deneysel ¢alisma sonucunda istenilen hastaliklar
clusup olusmadidinin seroclojik olarak teyidi igin,kesil
hayvanlardan alinan kanlardan ayrilan serumlara AGP test
{11) uygulanmis ve testin sonuglari Tablo-1°de agaiklanm:

tair.
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4.3.) Gumboro Hastalidina 1l1gili Mikroskobik Bulgu‘
lar: Gumboro virusunun inokilasyonundan sonraki 1. g
de (Postinokﬁlasyonun i.giininde) kesilen civcivlerden alu:
bursa Fabriciuslar’in mikroskobik olarak incelenmesi so
cunda, bursa Fabricius’un bazi plicalarinin propria muk
tabakasinda bulunan bazi lenfoid follikillerin,ézelli
substansia medullaris bbdlgesinde hiicreler arasinda seyr
lesmeler gorilmistir.Yine bazi lenfoid follikillerde su
tansia medullaris bélgesinde (medulla) tek tik ola
histiosit ve epiteloid benzeri hiicrelere, bazilarinda
6dzellikle substansia kotikalis(kortex) bdlgesinde, kKirmiz
trak renkte, graniilli bir stoplazmaya sahip az say
heferofil hiicrelerine(pseudoeosinophil) rastlanmigtar.
terfollikiler bélgede ise dzellikle !amina epitelyalisin
kismi (bazal) ile follikiiller arasinda Kkalan bélgede ol
iizere tek tik lenfosit ve heterofil ve daha gok sayida h
tiosit, fibrosit ve fibroblast‘tan olusan az miktarda h

resel infiltrasyonlar gérilmistir.

2.Ginde; Bir civeive ait bursa Fabricius’un b
plicalari’nin lamina epitelyalis katainda, hicre stoplaz
larinda yer yer dedisik biyiiklikte vakuol benzeri yuvar
bosluklar gbézlenmistir. Birinci ginde bazi lenfoid follik
lerde gériillen hiicresel seyreklesmenin daha g¢ok sayida f
likille yayilmis ve dzellikle subs. medullaris bdlgesinde
lirgin durumda oldudu gdzlenmistir. Yine bursalarin hepsi
dedisik sayida lenfoid follikilde, 6zellikle kortex bol
sinde wve interfollikiler boslukta fazla =sayida he

rofil’e(pseudoeosinophil leukosit) rastlanmistir(Resim-12

3.Ginde; Lamina epitelyalis katindaki epitel hic
lerinin stoplazmalarinda, daha 6nce gérilen yuvarlak L
luklar (vakuolizasyonlar), biitin bursa Fabricius’larda ¢
lenmistir. Yine bazi bursalarda, lamina epitelyalis tabs
sinin dedisik kisimlarinda bu tabakay: olusturan yals

¢ok katli silindirik epitel hiicrelerinde az sayida bir a:
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ve bazi kisimlarda da invaginasyonlar saptanmistir. Foll
kiillerdeki hicre azalmasinin daha belirgin ve yaygin durun
cldudu ve bu kisimlardaki bazi hiicre ¢ekirdeklerinin pikr
tik ve karyoreksis gosteren bir yapida gérildigdi , bunlar
yaninda bazi follikiillerde, hem kortex hem de medulla bélc
lerinde heterofillere rastlanmig, bazilarinda ise medul
bblgelerinin kig¢ik yuvarlak bosluklar halini aldigs sapt:
mistir. Follikillerin biyiklik bakimindan farkli gobriinti
eldudu ve interfollikiler besgluklarin genislemisg oldr
gozlenmistir. Geniglemis bu bosluklarda yer yer, az say:
ve gevsek durumda heterofiller,plazma hiicreleri,erirosit!
histiosit,fibrosit ve fibroblast hiicrelerinden olusan hiic

infiltrasyonlari goérilmigtir(Resim-13).

5.Ginde; Lamina epitelyalis katinin degisik bélge.
rinde, bu kati oclusturan yalanci g¢gok katl:i silindirik e
tel hicrelerin stoplazmalarinda goérilen vakuollerin
sayida ve yaygin durumda olduliu, yine ayni kat‘ta gdzler
invaginasyonlarin ise daha belirgin duruma geldigi gdzl
ristir. Follikillerde, 6zellikle medulla bdlgesinde lenfo:
hiicrelerinde azalmanin belirgin sekilde gérilmesi(Res
11)yaninda, buradaki hiicrelerin bazilarinin g¢ekirdekleri
bizistugi ve stoplazmalarainda belirgin wvakuollerin ol
tudu gorilmistir. Bu preperatlara uygulanan yad boy
{sudan III1) sonucu, bu bogsluklarda yad damlalarinin birik:
oldudu saptanmistir. Follikillerde azalan bu hicrele
vyerlerini az sayida histiosit ve epiteloid benzeri hic

lerin aldiy:r gdzlenmigtir.

8.Ginde; Bursalarin hepsinde lamina epitelyalis
tinda, b5.ginde godriilen lezyonlarain benzerleri daha vyo
oclarak gbézlenmistir. Bazi follikillerde atrofinin ve fol
kitller arasaindaki Dbiyiklik farkinain daha belirgin oldu
yine bazi follikiillerde, 6zellikle kortex bdlgesinde d
vyofun olarak heterofil infiltrasyonlarinin meydana geld

saptanmistir.
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13.Ginde; Bursalarain hepsinde, lamina epitelyalis ks
tindaki silindirik epitel  Thicrelerindeki hiperplazi durun
artmig ve bu katta daha 6énce gézlenen invaginasyonlarin dsz
ha belirgin hale geldigi godzlenmistir. Kimi bdlgelerde is
bu invaginasyonlarin follikiiller arasina girmis durumda ol
dudu saptanmistir. Epitel hicrelerinin stoplazmalarinda olv
san dedigik biyiklikteki yuvarlak bosluklarin da sayilara
nin artmis oldudu gédrilmistir. Lenfoid follikillerin goduni
atrofik durumda oldudu ve follikiller arasi biyiklik fark:
nin c¢ok belirgin oldudu gdrilmistir. Follikiillerin g¢odunc
hem kortex hemde medulla bolgelerindeki hﬁcrelerin cekit
deklerinde piknosis ve karyoreksis gbdzlenmis, bunlarain stog
lazmalarinin erimis durumda oldugu saptanmistir. Buralarc
bazi hicrelerin stoplazmalarinda beyaz bogluklar halinc
olusumiar gdzlenmigtir (Resim-15). Ay£1ca bu kisimlarda g¢
sayida histiosit ve makrofajlara rastlanmistir. Bazi foll]
kiillerde, yukaridaki bozukluklarin medulladan baslayip ko1
tex’e dodru yayildidi agikga gorilmistir(Resim-19). Bunlar:
yaninda g¢ok sayida follikiilin lenfositlerden tamamen yoks:
cldugu gérﬁlmﬁstﬂr. Bu bdlgelerin daha az boya aldigi =
pembehsi bir renkte gérildigi tespit edilmistir. Diger fo!
likillere gdre daha saflam olan ve olgunlasmisg lenfosit ¢
lenfoblast kapsayan follikiiller ise koyu mor renkte, bazi
bundan biraz daha ag¢ik gériniste saptanmistar. Bitin plik:
larda follikiiller arasi bosludun oldukga genislemis durum
oldudu ve bu bélgelerde histiosit, heterofil,lenfoblast,re
kulum hiicresi, epiteloid benzeri hiicreler ve tek tik pla=z
hiicrelerinden olusan yodun hicre infiltrasyonlari gbézle:
mistir{(Resim-20,21). Bazi kisimlarda da eritrosit kimeleri:
rastlanmistir(Resim-18).interfollikiler boglugu dolduran
hiicre tiplerinin bazilarinda vakuolizasyonlar gozlenmisti
Bu kesitlere yapilan yay§ boyasi sonucunda bu kisimlarin y
ile dolu oldugu gérilmistir(Resim-16). interfellikil
boslukta olﬁsan hicresel infiltrasyonun bazi bolgeler

tunika muskularise de yay:i1ldi§i saptanmigtar.
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16.Ginde; ﬁéﬁina epitelyalis katindaki bosluklarin
invaginasyonlarin daha gok sayida ve belirgin durumda oldut
gorilmistir. incelenen bursalarin birinde, genel olarak fol
likillerin saflam durumda ve lenfosit yodunluunun norm:
durumda oldufiu gézlenmig ,yalniz bir kag¢ follikilin korte
bolgesinde gok sayida heterofil infiltrasyonlari gozlenmis
tir. Difer iki bursa’da follikillerin gogunludunun atrof:
yapida oldufu ve bunlarain bazilarinda follikdalin tamamini:
bazilarinda ise o6zellikle medulla bdlgesindeki hicreler:
yald dejenerasyonuna uframis bir manzarada(Resim-15) ve:
tamamen gdzden silinmis oldufdu, bunlarin yerini ise ¢
sayida histiosit, epiteloid benzeri hicreler ve az sayii
da retikulum hicrelerinin aldidir gdzlenmigtir. Cou foll
kiillerin bir a§ manzarasinda oldugdu, kimi follikiillerde i:
medulla bidlgelerinde pembemsi renkte boyanan kompakt yap
larin meydana geldidi saptanmistir. interfollikiler bosluk
ise yodun olarak lenfoid seriden hiicre infiltrasyonlarina
bazi1 bdlgelerde de eritrosit kimelerinin varligas gédzlenmi
tir.

18.Ginde; Bursalarin hepsinde lamina epitelyal
katini meydana getiren yalanci ¢ok katla silindirik epit
hiicrelerinin stoplazmalarinda dedisik biliyiuklikte wvakuol
zasyonlar gézlenmistir ve bu katta olusan invaginasyonlar
diger ginlere goére sayica daha fazla ve belirgin durun
oldudu saptanmistir(Resim-17). Bazi bdlgelerde ise invagi
olan bu epitel hicre katinin birleserek bez benzeri gekill
aldaig:r izlenmistir. Follikilleri olusturan biatin hitc
tiplerinde yad§ dejenerasyonu olaylarinin daha yodun ve bit
follikillere yayilmig durumda oldudu, interfollikiiler bdlc
deki hicre infiltrasyonlarinin gok fazla gdzlendigi ve bu
bagli olarak da follikillerin go8unlufunda atrofik bir vye
clustudu, bunun yaninda ise baz)y follikillerin daha biy

gbrintide oldudu saptanmistir{Resim-24,25).

20.Ginde; Bursalarin hepsinde, lamina epitelyalis t

bakasinin yaptigi invaginayonlarain gok si1k ve fazla savid:
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oldufu goézlenmistir. Ayrica bu bélgelerdé bazi kaisimlal
yer yer hiperplazi olaylari da gdzlenmistir. Lenfoid fol.
killlerin g¢odunludunun lenfositlerden yoksun durumda o0l
gdu,kalan lenfositlerin bir g¢odunun ise gekirdeklerinin p
notik,stoplazmalarinin bogluklar halinde oldudu gdzlenm
tir(Resim-18). Bu follikillerin medulla bhélgelerinde gok
yida histiosit, vretikulum hicreleri ve epiteloid benz
hiicreler saptanmistair. Bunlardan dolay:i kimi follikille
bir ad manzarasinda oldudu, ¢ok sayida follikiilin ise at
fik bir hal aldiyi gdzlenmigtir. Lamina epitelyalis katu
yapmis oldudu invaginasyonlarin Kimi bélgelerde follikial
rin igerisine kadar ilerleyerek buralarda da bez benz
yapilar olusturdufu godzlenmistir(Resim-23). Bazi follik
lerde de medulla bélgesinde dejenerasyona udrayan hiicrele
sinirlarinin kaybolmus oldufu ve bu lelmlarln eozinophi
renkte boyanan homojen kitlelerle dolu oldufu godzlenmist
Bu alanlarin koagulasyon nekrozuna u8radiga saptanm
tir(Resim-14). interfollikiiler boglukta ise gok sayida -1
foid seriden hiicrelerin, fibroblast ve fibrositlerin infi
rasyonu gbzlenmistir. Bu hiicrelerinde genellikle dejener
yona uframis oldufu izlenmistir. Bazi bélgelerde
follikiiller arasi bosluktaki hicresel infiltrasyonun tun

muskularis’e kadar yayildi§i da saptanmistir.

25.ve 27.Ginlerde; Bu ginlerde kesilen piliglerden
linan bursalarin hepsinde, lamina epitelyalis katindaki h
relerin stoplazmalarinda vakuolizasyonlarin ¢oKk sayida
dugu gozlenmis, yine bu katta meydana gelen invaginasyon
rin da oldukga belirgin bir durum aldiga gérﬁlmﬁstur. in
gine olan kKisimlarin meydana getirdidi bez benzeri yap:
rin oldukga fazla sayida oldufu(Resim-22), bu olusumla
kimi bholgelerde follikillerin igerisine kadar sizdigdi1 s
tanmigstir(Resim-23). Follikillerin godunlu§unun lenfositl
den tamamen yoksun durumda oldudu ve bunlarin yerini
miktarda histiosit, epiteloid benzeri  hicrelerin ve de
nerasvona u8ramis follikil hicrelerinin aldigi godzlenn

tir. Bunlarin arasinda ayrica, stoplazmalari graniler man
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zaraya sahip makrofajlarin varli§i da saptanmistir. Medul:
bolgelerinde pembemsi renkte kompakt kitleler ve genis bo
luklar da gozlenmigtir. Bu bolgelerde gok sayida follikil
atrofik oldudu,kimi bélgelerde ise interfollikiler bosgluk
hiicre infiltrasyonlariyla birlikte godu follikillerin sini
larinin kaybolduiu gorilmistir. Bazi follikillerde de vy
ver normal gorinimde lenfosit hicreleri gdzlenmistir. Boby
follikillerin ise digerlerine gbébre daha koyu renkte boya a

mis oldudu izlenmigtir.

30.Giinde; Lamina epitelyalis katindaki invaginasyonl
ve bazi kisimlarda bu invaginasyonlarin meydana getirdi
bez benzeri yapilar ¢ok fazla sayida gdzlenmis ve bu yap
larin kimi bélgelerde follikillere ve 6zellikle medulla béd
gelerine kadar uzandaig: saptanmlstlf. Follikillerin gogu
lugunun atrofik yapida oldufu ve bunlari meydani getir
hilcrelerin tamamen dejenerasyona ufradifi, ¢ofdu folliki
lerin ad benzeri bir gdriintiide oldufu gdzlenmistir. Bs
follikillerde de medulla bélgelerinde eozinophil

goriintide , bir ornek-siki kitlelerin varligi izlenmistir.

35.Ginde; Lamina epitelyalis katindaki wvakuoliz:
yonlar ve invaginasyonlar sayica az olmakla beraber, yi
de gorilmigtir. Follikillerin godunlufunun yine atrofik
pida oldufu, bunlarla beraber bir kisim follikilde ise ol¢
lenfosit ve lenfoblastlarin yo3un olarak gdzlendigi, b:
follikiillerde ise 6zellikle medulla bdlgelerinde hiicre az:
masinin belirginligi dikkati gekmistir. Follikillerin g¢og§
da daha Once go6rdifimiz, hicrelerdeki dejeneratif bozukls
larin devam etmekte oldufu, buna bafla olarakta feollik

lerin bir a4 manzarasinda gozlendi§i saptanmistir.

40.Ginde; Lamina epitelyalisdeki invaginasyonlar
vakuolizasyonlar daha az sayida gdézlenmigtir. Follikille
cofdunda olgun lenfosit ve lenfoblast sayilarinin o&zelli

kortex bdlgesinde yodun durumda oldudu dikkati cekmis, ba
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follikillerde ise medulla bdlgelerindeki hicre azalmalarin
Yine belirgin, hatta bazilarinda bu kisaimlarin boslukl
halinde o0ldudu saptanmistir. Bazilarinda ise kortex bd
gelerinde yer yer heterofil leukes+t infiltrasyonlari gb
lenmistir. Bu bulguiarln yaninda bursa Fabricius’u meyda
getiren feollikillerin gofunludunun genisligi, kortex ve m
dulladaki hiicre yodunlugu bakimindan normal follikil
yapiya benzer durumda oldugu saptanmigstar. interfollikil
boglukta ise bir kag bdlgede az miktarda hiicresel infil

rasyon gortulmigtir.

45.veb5. Ginlerde; Lamina epitelyalis katinda da
onceleri godzlenen inQaginasyonlar ¢ok sik olarak gbdzlenmi
bunun yaninda yer yer bez benzeri yapilara ve vakuoliza
yonlarada rastlanmistar. Follikﬁllerin ¢ofunda, bunlari me
dana getiren hiicrelerin hem yodunluk hemde yapisal olar
normal goérintide oldufu, kortex ve medulla bélgelerinin b
lirgin durumda oldudu ve follikiiller arasinda biiyiklik bak
mindan oénemli bir farkin gézlenmedidi wve normal foll
kiillere benzer yapida oldudu saptanmistir. Fakat her plica
bir kag¢ follikilde hicresel bir azalma ve medulla bélgel

rindeki hiicrelerde ise ya§ dejenerasyonu izlenmistir.

4.4.) Marek Hastaligina ilgili Mikroskobik Bulgula
inokillasyondan sonraki 3. 5.ve 9. ginlerde kesilen civci
lerden alinan bursa Fabricius’larin mikroskobik olarak inc
lenmesi sonucu bunlarda herhangi bir histopatolojik bulgul
gbrilmemistir. Bu ginlerde histopatolojik olarak incelen
deney grubu civcivlere ait, bursa Fabricius kesitlerir
vapisal olarak, ayni zamanlarda kesilen kontrol grubu ci
civlere ait bursa Fabricius‘’larla benzer oldugu gézle

mistir(Resim-10).

132.Ginde; Bursa Fabricius’un bazi plicalarinin lami
epitelyalis katinda, bu kati meydana getiren vyalanca G

katl:i silindirik epitel hicrelerin yer yer hiperplaziye
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oldufu ve bunun sonucunda epitel kat lzerinde bazi Kkisa
larda kigik hilcre Kkimelerinin meydana geldidi gérilmisti
Genel olarak lenfoid follikillerin hepsinde, 6zellik
substansia medullaris bdlgesinde hafif bir hicre azalma
gbzlenmig, bazi follikillerde ise kortex, medulla siniran
kaybolmug olduju saptanmistir(Resim-26). Bunlardan bas
bir kag¢ follikillde histiositlerin oclusturdufu kiigik kimel
gbrildigi gibi, bazia follikillerde de o6zellikle folliki
lerin medulla bélgesindeki hiicrelerin gekirdeklerin
karyopiknosis ve karyosisiz gibi bozukluklar godzlenmigti
Bazi plicalarda interfollikiler boslukta, fibrosit, fibr
blast,histiosit, tek tik lenfosit ve ¢ok sayida retikul
hicrelerinden olusan hicre infiltrasyonlari yodun olarak ¢

ritlmistir(Resim-28).

18.Ginde; Lamina epitelyasis’de epitel hiicrelerirnr
gbrilen hiperplazi olaylari, 13.gine gore daha fazla ve ¢
ha sik olarak gdzlenmigtir. Follikiillerde 1lenfosit azsz
masi,tzellikle medulla bélgelerinde daha belirgin olar
gdzlenmig, genel olarak follikiillerin boyutlarainin birtk
rinden farkli oldugu ve g¢gok say;da follikilin atrofik yapa
cldugu saptanmistir. interfollikiller boslukta, ba§ doku
bir artigla beraber az miktarda da lenfoid hicre infiltre
yonunun meydana geldigi izlenmistir.

20.Ginde; Lamina epitelyalis katinda daha dnceki gt
lerde gdzledigimiz hiperplazi olayinin bu ginde daha ile
derece oldudu saptanmistir. Ayrica bazi bolgelerde hipe
plaziye olan Kisimlarain wug kisimlarindan birleserek igle
bos yeni olusumlari meydana getirdidi gorulmistir(Resim-3:
Follikillerin g¢ogdunda, medulla bodlgelerindeki hicreler
codunlugunun ¢ekirdeklerinde karyopiknoz veya karyoreks
saptanmig ve bu follikillerde ileri derecede bir lenfos

azalmasinin olustudu izlenmistir(Resim-26).

22.ve25.Glinlerde; Lamina epitelyalis katinda, =il

@irik epitel hicrelerinde hiperplazi olaylarinin daha da
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fazlalagti§i ve hiperplaziye olan bu hiicrelerin bu kat {ze
rinde disariya dogru kicik ¢apta gikintilar yaptif§i gdzler
mistir. Gerek 22.ginde, gerekse 25. giinde alinan bursa Fal
riciuslarain bazi plicalarinda, interfollikiler bosluklara
genigsledidi ve bunlarin ¢ok sayida retikulum iplikleri =
hicreleri, daha az olarakta ‘kigik lenfosit,lenfoblast
histiosit hiicrelerinden olugan yodun hicre infiltrasyor
lariyla dolu oldudu gérilmigtir(Resim-34). interfollikile
boslugdu dolduran bu hiicre tiplerinin bazilarinin gekil
deklerinin piknoze durumda oldudu , bazi hicrelerin ¢
stoplazmalarinda vakuolizasyonlarin olustudu gézlenmistia
Burada olusan hiicre infiltrasyonuna ba4la olarak foll:
killerin bir birinden'uzaklagtlél ve atrofik bir yap:i kazal
diklar: da ayrica tespit edilmistir. incelenen bursa fal
riciuslar da bir ¢ok follikilde, ©6zellikle medulla bolgl
lerinde belirgin bir hiicre azalmasinin meydana geldi:
gériilmiis, kalan hiicrelerinde g¢odunlugdunun g¢ekirdeklerin
piknoze durumda veya tamamen pargalanmis bir gérinti
oldudu,stoplazmalarinda bogluklar olustugu veya hiicreler
tamamen eriyerek yerlerinde bogsluklar kaldidida izlenmisti
Yok olan bu hiicrelerin yerini az sayida retikulum hiicresi

ipliklerinin, histiositlerin ve epiteloid benzeri hiicreler
aldiygy gbrilmis ve bu follikiillerin bir ay manzarasinda g
rildigi saptanmistir (Resim-27). Bu hiicreler arasinda t
titk olarak lenfosit ve 1lenfoblast hiicrelerine de rastla
mistir. Yukaridaki bozukluklarin gérildigi gok sayida foll
kilin, kortex tabakas=sinin periferindeki hiicrelerin hipe
kromatik olduklara vé koyu mor renge boyandiklari gbdzlenmi

tir.

30.Ginde; Baz:i plicalarda, lamina epitelyalis tab
kasinin dedisik kesimlerinde, bu tabakayi olusturan hicr
lerde gdzlenen hiperplazi olaylarinin belirginlestigil
siklastidi, yine ayni tabaka izerinde degisik bdlgeler
fazla derin olmayan invaginasyonlarin olustugu ve yine
tabaka iizerinde de8§isik bdloelerde bir kag silindirik epit

hiicresinin stoplazmasin: i¢ine alan, az sayida yuvarlak, L
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yaz bosluklarin meydana geldigi saptanmistir. Ayrica lamin
epitelyalis tabakasy: ldzerinde,hiperplazive ve invagine ola
kisimlarin olusturdugun igleri bog, bez benzeri yapilar d
girialmistir (Resim—33). interfollikiler bosluklarin genisle
digi ve buralarin saglam veysa dejeneratif girintlide (ol sa
vida retikulum hicresi ve ipliklikleri, histiosit, epiteloi
benzeri hicreler, fibrosit, fibroblast, lenfosit, lenfoblas
ve plazma hicrelerinden oclusan yogun hicre kimeleriyle dol
oldugu gézlenmistir. Buralardaki hicre infiltrasyonlarin
bagly olarak follikillerin birbirinmden uzaklastig: ve atro
fik bir gérinti aldig: gbridlmistir{Resim-37). Atrofik durum
daki bu follikillerin ¢ogFunlugunda kortex, medulla aras
si1nirin  kayboldugu, intrafollikiler olarak, follikiller
nluéturan lenfosit, lenfoblast ve diger hicrelerin sayila
rinin azaldigi, kalan bu hicrelerin ¢ekirdeklerin piknos
durumda oldugu kimi kisimlarda hicrelerin tamamen eriyere
yok oldugu, kimi kisimlarda da hicre sekirdeklerini
karyoreksize ugradig: gbdzlenmisgtir(Resim—-38). Bazi follikdl
lerde bu baozukluklarin ¢ok ilerledigi ve folikillerin ort
kisimlarinda veya tamamini kapsayan tarzda, histiosit hicre
leriyle ¢evrili, ortalér1nda karyorektik hicre g¢ekirdek
lerinin gérildugi, eozinophilik boyanan oclugsumlarin meydan
geldigi saptanmigtir (Resim—-30). Follikdllerin ¢ ogund
deienerasyona ugrayan veya yok olan hicrelerin yerini, o
sayida retikulum hicresi, retikulum iplikleri, iri histio
sitler, fibrosit, +fibroblastlar, makrofajlar, ¢ok sayid
lenfosit, plazma hiicresi,lenfoblast ve hicre artiklarini
aldig: girilmistir(Recsim-35). Biyle follikillerin jok sayid
yuvarlak bosgluklarla dolu olarak, bir &g manzarasind
gorildigl saptanmistir. Yine bazi plicalarda hem intrafol
likiler hemde interfollikiler kisimlards yer yer eritrosi
Limelerine rastlanmistir. Eezi follikillerin tamamen, baza
larinin da kiesmen igleri bos kistik olusumlar halini aldig:
bazilarinda ise medilla bilgelerinde bez benzeri yapilara

meydana geldigi saptanmigtir.



w5Q=

35.Glinde ; Daha d6nceki ginlerde incelenen bursa Fab
ricius‘larin lamina epitelyalis tabakasinda gorilen, invagi
nasyonlar, bu ginde incelenen bursalarda daha sik olara
gozlenmis, fakat bu invaginasyonlarin bazi bursalarin lamin
epitelyalis tabakasinda g¢ok derin oldugu ve follikilleri
arasina kadar ilerledi$i, bazi bursalarda ise fazla deri
olmadigir dikkati gekmigtir. Ayrica bu tabaka izerinde igler
bos, bez benzeri yapilara tekrar rastlanmigtir. interfolli
kiler bosluklarin genisledifi ve buralarin g¢ok sayida len
fosit, histiosit, retikulum hicresi, daha az sayida lenfo
blast, fibrosit, fibroblast, plazma hicresinden olusan yogu
hicre infiltrasyonlari ile dolu cldugu izlenmis ve bazi ki
simlarda follikillerin sinirlarinin kaybolmus oldufiu ve bu
ralarin bir bitin hicre yumad§as gibi gobrialdudi saptan
mistir(Resim-39). Buralarda goriilen ﬁﬁcrelefin c¢ogdunun deje
neratif yapida oldufiu ve gofu hiicre gekirdeklerinin piknc
tik oldufdu veya karyoreksise ugradiklari dikkati gekmigtir
Follikillerde hiicre azalmalarainin gok ileri derecede oldugu
kortex- medulla sinirinin tamamen Kayboldugu izlenmistir. E
bolgelerde gok sayida histiosit ve retikulum hiicrelerinde
olugan hiicre kimeleride gdzlenmigtir(Resim-35). Bazai folli
killerde def§isik biiyiiklitkte fibrosit veya histiosit benzer
hiicrelerin olusturdugu, hicre kimelerinin varligr izlenmig
tir(Resim-29). Bu alanlardaki hicrelerin g¢ekirdeklerini
piknosize veya karyoreksise udradi§i, stoplazmalarinin eri
mis oldudu, kimi follikillerde ise follikilin tamaminin hiic
re kirintilariyla dolu eozinophilik renkte boya alan yapil:
halini aldigar gérilmistir(Resim-30). Yine bazi follikil
lerin, lamina epitelyalis tabakadsinda gozlenen bez benze:
yapilara benzer bir sekil aldiga da dikkati gekmigt:
(Resim-34). Bunlarin yaninda bir kag follikilde ise gevre
leri fibrositlerle gevrili igleri tamamen bog, biyiklikle:

farkli: olan alanlar da gbzlenmistir.

40. ve 45.Glnlerde; Lamina epitelyalis Katin: olu:

turan gilindirik epitel hicrelerinde, daha odnceleri gordi-
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4dimiz hiperlazi olaylarinin gok fazlalagtidi ve bunun son
cunda epitel kat lzerinde s1k olarak papillifer uzantilar
meydana geldidi, ayrica bu katin bazi kisimlarinda da de§
sik biayiklakte o¢lan ve hiicre stoplazmalarinin erimesiy
olusan yuvarlak bosluklarin, daha fazla =sayida gorildi
saptanmagtir. Bitlin follikillerin genel olarak atrofik da
rumda oldugu, follikialleri olusturan lenfosit ve 1lenfobla
hiicrelerinin biyik kisminain yok oldugu, bunlarain vyeri
yodun olarak kiugcuk lenfosit, retikulum hiicresi ve iplikler
histiosit ve fibrositlerin aldifi:r izlenmistir. Dejenerat
yvapida olan bu follikillerin agik pembemsi renkte boyanda
gb6zlenmistir. Yine follikiillerin, hicre azalmalarina ba§
olarak yuvarlak bosluklarla dolu oldugdu ve bir
manzarasinda gorildagi belirlenmist?r. Baza1 follikiiller
tamamen kistik yapida oldudu bazilarinin ise interfollikiil
ba§ dokudan kék alan baQ§ doku iplikleriyle istila edildi
gbrilmistiir. Bu giinlerde incelenen bursa Fabricius’larda g
rek lamina epitelyalis katinda, gerekse ¢ok sayida foll
kilde, intrafollikiler olérak gbriilen igleri bosg kenarla
silindirik epitel hiicreleri veya bazal polygonal hiicrelerd
olusan bez benzeri yapilarin g¢ok fazla sayida meydana ge
digi saptanmistar. Bu yapilara bazi alanlarda interfoll
kiiler boslukta rastlanmistir(Resim-34). interfollikiler bc
luklarda, bez benzeri bu oclusumlar disinda retikulum hicre
ve ipliklerinin, histiosit hicrelerinin, iri makrofajlar
¢ok sayida oldu@u yodun hiicre infiltrasyonlari goézlenmi
tir(Resim-34). Bu hicre infiltrasyonlarinin, bursalarin b:
kisimlarinda gok sik oldudu ve follikiller ile interfoll
kiler bosluktaki  Thiicrelerin birbirlerine karismis oldr
gbzlendigi halde, bazi kisaimlarda bu infiltrasyonla:
gevgsek oldufiu ve follikiller arasi bogsluklarin g¢gok genis
follikillerin bir birbirlerinden ayrildidia gbzlenmisgi
(Resim-37). Gerek follikiillerin igerisindeki, gerekse int:
follikiler bogluktaki  Thiicrelerin gofunludunun dejienera-

yapida oldufuda belirlenmigtir.
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b5.ve 65. Ginlerde; Bd4tin bursa fabrisius’lar
lamina epitelyalis tabakalarinda daha énce gérilen hiperpl
zi olaylarinin ¢ok arttiy: dikkati ¢ekmisg ve hiperplazi
olan bu hiicrelerin epitel kat lizerinde yer yer papillit
uzantilar meydana getirdigi gézlenmistir. Hiperplaziye wve
invagine oclan kaisimlarin birlesmesiyle ﬁeydana gelen !
benzeri yapilara, gerek lamina epitelyalis dzerinde, gel
follikiller arasiy boslukta, gerekse follikillerin igerisiz
gok =sayida rastlanmistir. interfollikiler bosluklarin gen:
ledigdi ve buralarin yodun olarak retikulum hiicresi ve ipl:
leriyle daha az sayida fibroblast, fibrosit, histiosit, 1le
foid seriden hicreler ve hicre kiraintilarayla dolu oldudu
bu hiicrelerin godunludunun g¢ekirdeklerinin piknotik oldul
stoplazmalarainda vakuolizasyonlarin olustudu ve retiku:
ipliklerinin artisina badli olarak Lburalafln sa¢ manzal
sinda goérildigi tespit edilmistir. Retikulum ipliklerind:«
yofiun artis olayir bu kesitlere uygulanan Gomori’nin Retil
lum boyasi ile gosterilmigtir(Resim-40).

Follikiillerin, normal olarak yapisini meydana geti:
lenfosit ve lenfoblastlardan tamamen yoksun oldufu, bu hi
relerin dejenerasyona ufiradidyr ve tamamen eriyerek gdz:
s£ilindigi ve yerlerinde yuvarlak bosluklarin kaldigar s
tanmigstair. Follikillerde, yok olan bu hicrelerin yerini
miktarda retikulum hicresinin, retikulum ipliklerinin, h
tiositlerin ve lenfoid hiicreler ile gekirdek kairintilar:
almis o0ldudu, kimi follikiillerde histiositlerden olu
kimelerin goérildigi, kimi follikillerin de tamamen veya k
men kistik bir durum aldaidi saptanmigstir(Resim-31). Kis
bosluklarain kenarlarinda fibrosit veya histiosit benz
hiicrelerden olugan bir sinirin meydana geldidi de dikk

cekmigstir.

80.ve90.Ginlerde; Calismanin bu son iki doéneni
incelenen bursa Fabricius’larain biitin plicalarinda 1lam
epitelyalis tabakasinda, daha énce gézlenen invaginasyon
ve hiperplazi sonucunda, bu katin genel clarak igeriye

disariya dodru, dedigik uzantida girinti ve gaikintilarla
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lu bir durum aldidar tesbit edilmistir. Yine lamina epite:
yalis kati fizerinde ve follikiiller arasi boslukta veyé fo!
likillerin igerisinde g¢ok sayida bez benzeri yapila:
rastlanmistir. Follikillerin yapisal olarak tamamen bozu
dudu ve her plicada yalniz bir kag follikiliin sanirlarin h:
yali bir bigimde gérildigua saptanmigtir(Resim-38,39).
follikillerin ya tamamen igleri bos kistler veya karyorekt
hicre artiklariyla dolu kitleler halini aldig: gbzlenmisti
Bu giinlerde incelenen bursa Fabricius’larin hepsinde plic
lar da, follikileri meydana getiren biitin hicrelerin dej
nerasyona ufradidr veya nekroza oldugu, follikillerin saini
larinin ortadan kalkmasiyla ve ayrica interfollikiler bo
luktaki yo%un hilcre infiltrasyonlariyla beraber plicalar
hicre kimeleri seklini aldid: gbdzlenmistir(Resim-38). Bur
lardaki hiicrelerin, iri histiositlef, retikulum hiicreler
retikulum iplikleri,lenfoid hiicreler,fibroblast, fibrosit

hiicre gekirdek karaintilarai oldugu belirlenmistir.
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TABLO-1

G OUOMBORDO MAREHK

G-1/71 - G-3%/1 + M-3/1 - M-65/1 + -
G-1/2 - G-35/2 + M-3/2 - M-65/2 + .
G-1/3 - G-35/3 + M-3/3 - M-65/3 + .
G-1/5 - G-35/6 - M-3/6 - M-65/5 - .
G-2/1 - G-40/1 + M-5/1 - M-80/1 + R
G-2/2 - G-40/2 + M-b/2 - M-80/2 + .
G-2/3 - G-40/3 + M-6/3 - M-80/3 + -
G-2/5 - G-40/5 - M-6/5 - M-80/5 - .
G-3/1 - G-45/1 + M-9/1 - M-90/1 + N
G-3/2 - G-45/72 + M-8/2 - M-90/2 + .
G-3/3 - G-45/3 + M-9/2 - M-90/3 + .
G-3/5 - G-45/5 - M-9/5 -~ M-80/5 -~ .
G-5/1 - G-50/1 + M-13/1 - “
G-5/2 - G-50/2 + M-13/2 - .
G-5/3 - G-50/3 + M-13/3 - "
G-%5/5 - G-50/5 - M-13/5 - .
G-8/1 - G-55/1 M-18/1 - .
G-8/2 + G-58/2 + M-18/2 - .
G-8%/3 - G-55/3 + M-18/3 - -
G-9/% - G-55/5 - M-18/5 - .
G-11/1 + M-20/1 + .
G-11/2 + M-20/2 - .
G-11/3 - M-20/3 - .
G-11/5 - M-20/5 - .
G-13/1 + M-22/1 - .
G-13/42 + M-22/2 + .
G-13/3 + M-22/3 - .
G-13/5 - - M-22/5 - .
G-15/1 + M-25/1 - .
G-15/2 + M-25/2 + .
G-15/3 + M-25/3 - -
G-15/5 - M-25/5 - .
G-18/1 + M-30/1 - .
G-1842 + M-30/2 + .
G-18/32 + M-20/3 - .
G-18/5 - M-30/5 - .
G-20/1 + M-365/1 + .
G-20/2 + M-25/2 + .
G-20/3 + M-35/73 + .
G-20/5 -~ M-25/5 -~ .
G-25/1 + M-40/1 + .
G-25/2 + M-40/2 - .
G-25/3 + M-40/3 + .
G-25/5 - M-40/5 + .
G-27/1 + M-45/1 + .
G-27/2 + M-465/2 + .
G-27/3 + M-45/2 + .
G-27/5 -~ M-45/5 -

G-320/1 + M-55/1 + .
G-30/2 + M-656/2 + .
G-30/3 + M~-B65/3 + .
G-320/5 -~ M-65/5 - .
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5-) TARTISMA VE SONUC

$.1) Gumboro Hastalidi: Gerek Gumboro, gerskze M
rek hastaliyina kargi Beyaz ledhorn irk:i tavuklarain, di&
irklara goére daha duyarli oldufiu dedigik yazarlar tarafind
bildirilmistir(21,22,28,31). Bu konuda yapilan ¢ok say:
deneysel g¢alismada( 28,31,38,41,562,1256 ) bu irk SPF cive
ve piliglerin deney hayvani: olarak kullanilmig olmas
¢alismamizda da bu 1rka ait SPF civecivlerin deney hayva

oclarak segilme nedeni olmugtur.

Gumboro(i.B.D) hastaliginin 3-6 haftalik yas déneni
deki piliglerde daha fazla meydana geldif§i ve siddetli =se
rettifi yapilan gok sayida deneysel arastirma ve dogal ha
talik durumunda da bildirilmigstir(23,28,33,48,62,79,88,9
92,105). Fakat yine bu konuda yapilan bir g¢ok arastirmala
bursa Fabricius‘un aktif oldudu her doénemde, bu hastaliy
olusabilecefini gostermistir (1,48,88,92,113). Bu neden
calismamizda, gerek galigmanin amacina uygun olarak, gerek
7 ginlik civcivlerde bursa Fabricius’un aktif durumda olma
nedeni ile i1.B.D. wvirusu, 7 ginlik SPF deney civcivleri
inokule edilmig ve literatiirlerde belirtildigi gibi Gumbo
hastaligi olusturulabilmisgstir.

Gerek dogal olarak olugsan, gerekse defigik inokilla
yon yollari ile (33,35,42,48,62,64,113)deneysel olarak olu
turulan Gumboro hastaligdinda, erken doénemde herhangi &t
klinik belirti gérilmedidini bildiren aragtarmalarla uy
sadlanmistir. Hastalikta ilk Kklinik belirtilerin 2.veya
ginlerden sonra gériuldagi(23,79,90) agaiklanmistir, arasta
mamizda ise, P.i’nin 6. giniinde gézlenmesi bu bulgulari dc
rulamistir. iIlk klinik belirtinin beyazimsi, sulu bir isk
oldudu ve hayvanlarda genel olarak belirgin bir tiy kabara
laginan goérildi&i,cou hayvanlarain arka kaisaimlarainin ki
lenmig durumda oldufiu, genel olarak hayvanlarda yem ve st
kars: bir isteksizlik gorildidi bir ¢ok galigsma sonucur

belirtilmistir.(33,79,88). Bazi1 galismalarda da yukaraidaki
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bulgularin yaninda adir oclaylarda, hayvanlarin bir kisminc
dehidrasyon ve titreme gibi bozukluklarin meydana geldidgic
bildirilmistir (28,33,48,82,90).

Calismamizda da ilk olarak P.i’nin 6.giniinde hayva:
larin bir araya toplanmaya basladiyi, genel olarak biti
hayvanlarda +tiy Kabariklig: olustuu saptanmigtir. 11.gi
den sonrada bazi hayvanlarda beyazimsi-sulu bir ishalin me;
dana geldidi gorilmis ve 16.ginden sonrada bir kag hayvan
arka kisimlarinin kirli durumda oldudu saptanmigtair. |
bulgularin literatirlerde bildirilen bulgular ile benzer o

dugu goézlenmigtir.

Yine bu konuda yapilan g¢alismalarin bazilarinda (2
28,33,79,82,90,) %2-15 oraninda &1imin olustudu, bazilarin
(42,80,88,105)ise 6lim meydana gelmedidi belirtilmistir. €

lismamizda da herhangi bir élim olayina rastlanmamigtir.

Gumboro (i.B.D) konusunda yap:ilan galismalarda, ger
deneysel (32,86,88,115), gerekse dogdal hastalik (28,32,33,8
durumlarinda, hasta hayvanlarin bacak kaslarinda (28,88
gbyiite ve bacak kaslarinda (22,33,79,82,105 ),proventrikiil
ve bafirsaklarda(22,105) gdérildigi bildirilen petesial, ek
motik veya ¢izgi tarzinda kanamalara, P.i’nin 9.ginind
sonra rastlanmistir.Ancak bu kanamalarin c¢odunlukla, pet
sial veya gizgi tarzinda oldudu goérilmistir. Bunlarin yani
da 1 olayda duedenum izerinde petesial tarzda kanamal

saptanmistar.

Cho ve Edgar(28), P.i’nin 2.gininde hayvanlarin vuc
isilarinda belirgin disme oldudunu, bunun aksine Chettle v
ark.({22,86) ise ©&limden 6nce hayvanlaran vucut 1isailarar
gok fazla arttidini bildirmelerine karsin, galigmamiz sur
since deney grubu hayvanlarin vucut 1si1larinda herhangi
farklailik gozlenmemigtir. Ancak bu durumun kullandigdaimiz v
rus susunun, adil gecen arastirmacilarin kullandigyr vir

susundan farkli olmasina baglayabiliriz.
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Gumboro hastaligini ilk defa deneysel olarak olug
turan Garner(64),1 ginlik ve 21 ginlik yastaki piligler
Gumboro wvirusu inokiile ettiklerini ve 1l.giinde inokule edi
lenlerin bursa Fabricius’larinda makroskobik bir bozuklty
. gbérmediklerini, 21.ginde inokiile edilenlerde ise, p.i’ni
3.gininde bursa’larinin belirgin derecede biytudigini, 14

ginde eski halini aldigini, 14. ginde kontrollere gore ¢t

)

kigik oldufunu bildirmiglerdir. Baska bir g¢alismada(28),il
olarak p.i‘nin 36. saatinde bursalarda biiyime ve odemin gt
rildidi ve bazi bursalarin igerisinde Kkazedz bir exudat:
toplandigi,ld4. ginden sonra da bursa Fabricius’larin tam:

men atrofiye oldu@§iu ve bunlarin dodal olarak olusan Gumbo

,,,,, R enfeksiyonlarinda da goridldiguni bildirilmigtia
Chevielle(23) ise, 4 haftalik vyasta intraoculer yolla e1:
fekte ettikleri piliglerin bursa Fabficius'larlnln 2. giint
O6demli goérintide ve Dbiyimis oldufunu belirtmistir. D.H.L«
ve ark.(90), 3 haftalik yastaki piligleri ayni yolla enfek
ettiklerinde,P.i’nin 3.giiniinde kesilen piliglerin bursal;
rinin 6demli ve biliyimis oldufdunu agiklamislardir.Dongaonk:
ve ark.(42) ayni konuda yaptiklari baska bir galigmada 4.
haftalik dedigik yaslardaki piligleri enfekte ettikten soi
ra, 1ilk olarak 32-4. glinlerde, bursalarain o6demli ve hipe
trofik oldufunu, 8. ginde bursalardaki biiyimenin azaldifin
23 .ginden sonra incelenen bursalarin hepsinin atrefik duru
da oldudunu belirtmislerdir. 5 haftalik yastaki SPF pili
leri 2 ayri gruba ay:irip 2 ayri iI.B.D. virusu ile oral yo
la enfekte eden Panigrahy ve ark.(1158), 2. gruptada istah-
s1zlik, tily kabarikligi, depresyon, ishal gibi klinik beli
tilerin gorildiginid, o6limin olugmadigdini, incelenen burs

= | larin 6demli ve biayimis oldufunu ve yer yer kanamalara ras

— ladiklaraina biidirmislerdir. Haziroglu wve ark.(62) da

— haftalik yagtaki SPF piligleri hastalik virusu ile inoku

— ettikten sonra, bursa Fabricius disinda difer organlar
makroskobik bir lezyon gérmediklerini esas ve belirgin ol
bulgularin, baslangic¢ta bursa Fabriciusda gorulen afirl
‘artigyl oldudunu belirtmiglerdir. Bu agirlak artaigin

J3.glinde gok fazla ocldugunu,5. giinde kigilmenin basladigi-



-58-
ni,14.ginden itibaren de kontrollere gore ﬁelirgin bir azal
manin varliginiy bildirmiglerdir.A.G Rosales ve ark. (113
ise, 1.B.D virusunun iki ayr:i isolat:i ile oral yolla enfekt
ettikleri, 15 giinlik piliglerde o6lim olusmadiginr ve bursa
larinda da atrofiden baska bir bulgu gérilmedidini bildir
miglerdir. Winterfield ve ark.(127) ise 4 haftalik yasta en
fekte ettikleri piliglerin, bursalarinda 31,33,51 ve 71l.gin

lerde belirgin bir atrofinin goéorildidini agiklamiglardar.

Yaptigimiz calismada, 7.gidnde intréoculer yolla en
fekte ettiyimiz civcivlerde, ilk bozukluklarin 5.ginde burs
Fabricius da olustudu géridlmis ve bu zamanda 2 hayvanain bur
sa fabricius’unun biyimis oldudu ve serozalarinin Jelatiné
bir infiltrasyon ile kapla oldugu ve bulbursalarln hem serc
zalarinda hemde mukozalarinda peteéial tipte kanamalara
olustudu, P.i‘nin 13.gininden sonra incelenen bursalarin is

atrofik oldudu gorilmistir.

Yukarida agiklandi§r gibi, Gumboro konusunda yapil:
gok sayida arastirma sonucunda(23,28,42,62,1056), bursa Fatl
ricius’da meydana gelen bozukluklar ile galismamizda sapt:
digimiz bozukluklar arasinda tam bir benzerlik vardar. Fak:
bu bozukluklarin olugum sireleri arasinda bazai farklilaikl:
gbriilmektedir. Bu farkliliklarin, g¢aligsmalarda kullanil:
hayvanlarain yaglarinin farkli olusu, bireysel direng dun
mu, bakim ve gevre sartlari,inokiilasyon yollarinin ve vinm
su$unun virulansinin farklilidi gibi bir gok faktére ba§.

oldudu kanisindayiz.

Gunmboro ile ilgili yapilan ¢ok sayidaki deneysel ¢
ligmalarda(23,28,35,41),farkly yollarla inckule edilen far:
l1 yaslardaki hayvanlarda 1ilk mikroskobik lezyonlarin P.
nin l.gininde goéoridldidgi bildirilmistir. Calaismamizda intr
oculer yolla enfekte ettidimiz 1 haftalik yastaki civci
lerde de literatirlere paralel olarak ilk mikroskobik le

yonlar P.i’nin 24. saatinde saptanmigtair.
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Iinfekeiydz Bursal Disease’ta (1.B.D),bursa Fabrici
‘daki ilk wikroskobik 1lezyonlar, bursanin bazi follikiill
rinde, 6zellikle medulla bélgesinde lenfositlerin grupl
halinde kaybolmaya baslamasidir. Helmbolt ve Garner (64),
ginlik yasta inokule ettikleri pilig¢lerde, follikillerde
lenfosit gogtini, p.i’nin 24.saatinde gérdiklerini, buna Kka
sin Chevielli(23) ise, 4 haftalik yasta intraoculer vyol
inokule ettikleri piliglerde, ilk oclarak inokilasyondan so
raki 36. saat’te bazi follikillerin medulla bdlgelerinde
sayirda lenfositin gekirdeklerinin piknose durumda oldudu
ve lenfositlerin gruplar halinde kayboldudiunun gérildugu
bildirmistir. Cho ve Edgar(28) ise, yine 4 haftalik yas
enfekte ettikleri piliglerde ilk olarak P.i’nin 24.saatind
follikillerin medulla bbdlgesindeki .lenfositlerin dejene
durumda oldufunu,bu KkKisimlarda lenfosit artiklari ile t
tik heterofillerin gé6rilduginii, 36.saat’te heterofil hi
relerinin sayica artmis oldudunu, hem intra,hemde ekst
follikliiller olarak RES  hiicrelerini gdérdiklerini agikl
miglardir. Bununla beraber, Okoye ve ark.(102)ise, 5 ha
talik yasta intraoculer yolla enfekte ettikleri piliclerd
P.i’nin 18.saat’inde bursa fabricius’larda lenfosit gég¢in
bagladigini belirtmigslerdir. Calismamizda ise, ilk olar
intraokiiller inokiilasyondan sonraki 1l.giinde,bursa fabr
cius’larin bazi plicalarinda birkag follikilde ve odzelll
le, medulla bdélgelerinde bazi lenfositlerin ¢ekirdeklerin
plknose durumda, kimi lenfositlerinde dejenere durumda old
du gorilmis,follikillerde hiicresel bir azalmanin meyda
geldigi saptanmis ve vyer yer heterofil hiicrelerine ras
lanmistir. Bu bulgularin,difer bildirilen bulgular ile ben

oldudu goériulmistir.

Literatirlerde (35,42,64,90,102,121) inokiilasyond
sonraki 3.veya 4.glinlerde yo8un olarak gérildigi bildiril
heterofiller, Calismamizda da 2.-3.ginlerde tek tik, da
sonraki ginlerde de yo8un olarak hem intra, hemde ekst

follikiuller olarak gaptanmigstair.



-60-

Gumboro konusunda yapilan ¢ok saylda calismada( 2
28,35,41,42,64),inokilasyondan sonraki 3.-4. ginlerde gor

len ve daha sonra kaybolan lenfosit hicrelerinin yerini do

durdu§u bildirilen,fagositoz yetene§ine sahip olan RES hi

- releri ve plazma hiicrelerinden olugan hicre infiltrasyo
larina, galigsmamizda da Helmbold ve Garner(64)’in bildi

= digi gibi p.i‘nin 2. gininde seyrek olarak daha sonraki gi

lerde ise daha yo$un olarak rastlanmigtair.

Chevielli’nin(23) P.i‘nin 2.gininde, Dongoankar
ark.{(42) 3.ginde, Ozkul‘un (103) 3.glinden sonra, Hazirot

ve ark.(62)’nin ise 4.ginden sonra, bazi follikillerin oze

***** e likle medulla bilgelerinde, yer yer de interfollikiller bc
luktaki hiicrelerin stoplazmalarinda yada tim hicreyi ke
samis Sekilde yerlesmis yay damlalarinl gérdiklerini bildl
misler ve bunlari yad dejenerasyonu olarak dederlendirmi
lerdir. Calaismamizda da arastiricilarain bildirdigi ya8§ d:
lalarina ilk olarak P.i’nin 3. gininde, follikiillerin 1
dulla bélgesinde az sayida yuvarlak bosluklar halinde ras
lanmis olup,9.ginden sonra bunlarin fazlalastigr goridlmi
15.ginden sonra da hem follikillerin igerisinde hem de £«
likiller arasi bosluktaki hiicrelerde yodun olarak bu olusi
lar saptanmistir(Bunlar yapilan Sudan-II1 boyasiyla kan:
lanmigtir). Bu dejenerasyonlara badli olarak follikiille:

¢odunlugdunun bir ay§ manzarasinda oldufu gdrilmistir.

Caligmamizda ilk olarak P.i‘nin 2.giniinde bazi pli
larda seyrek olarak daha sonraki ginlerde ise bitin pli

lara yayilmigs ve vyodun olarak saptamis oldugumuz, pli

larin epitel tabakasinda meydana gelen vakuolizasyonlar

silindirik epitel hiicrelerindeki hiperplazi olaylar:

;;"T'.’:_:_’j Dongaonkar ve ‘ark.(42)ilk olarak 3.ginde gordiklerini

- bulgularimiza paralel olarak bunlarin daha sonraki gtnle
daha da fazlalastiginay bildirmiglerdir. Bununla berab
bazi1 literatirlerde(90) P.i’'nin 7.,8. ginlerinden itiba
epitel tabakasinda, sadece silindirik epitel hiicreleri

hiperplazi olaylarinin gdrildigid agirklanmistair.



-61-

Winterfield ve ark.(127) P.i‘nin 31.-33.-51.-71. g
lerin de incelendikleri bursa fabricius’larda, yine plica
da epitel kat ilizerinde, bu katin organin limenine dofru y
mi1s oldudu papillifer sekilde uzantilari gérdiklerini ag
lamislardir. Calismamizda ise epitel kat lzerinde olusan
olusumlar,P.i’nin 13.gininden itibaren artan oranlarda
riilmis olup, epitel +tabakasinin yapmis oldudu invagin
yonlar olarak degerlendirilmigtir. Sivanandan ve ark. (1
ise bu bulgulari p.i‘nin 14. gininden sonra saptamiglar
invaginasyon olarak tanitmislardair. Goriildigid gibi,bulgu
rimiz Sivanandan ve ark.’'nin(122) bildirdikleriyle uyu
olup, Winterfield ve ark.’nin (127) bildiklerine zaman o
rak uymamaktadir. Bu farkliligin, Winterfield ve ark.’
(127) calismalarinda bursa Fabricius}arl ilk olarak P.1°*
31.giniden itibaren mikroskobik olarak incelemeye Dbasla
olmalarina ba$layabiliriz.

Helmbold ve Garner(64), c¢alismalari sonucunda P.
nin 8. giniinden sonra inceledikleri,bursa Fabricius’la
plicalarinin, epitel tabak331nda,silindirik epitel  Thicre
rinin proliferasyonu sonucu birlesmesiyle olustufunu belil
tikleri, bezsel yapilarin goérildigini bildirmislerdir. B
karsin Cho ve Edgar (28) ise, ayni yapilari P.i’nun b.gin
de epitel katin i¢ kisminda saptadiklarini agiklamiglard
Bazi literatiirlerde de{(41,102) bez benzeri bu yapila
P.i’nin 15.giniinden sonra gérildigi bildirilmistir. Si
nandan ve ark.(122) ise 1l.giinde enfekte edilen civcivler
i. hafta da tek tik, 3.haftadan itibaren ise yodun ola
gérillen ve epitel katain lremesiyle olusan dizensiz a
nomatéz yapilar: bildirmigler ve bu yapilarain bazi kis
larda follikillerin arasina, hatta igerisine kadar iler
yverek, buralarda da adenomatdz olusumlari meydana getird
lerini belirtmislerdir. Buna benzer olarak Dohms ve &
(41)°da epitel tabakalarin meydana getirdig§i bu be:z
yapilari gérdiklerini, ézellikle P.i‘nin 14.gininden iti
ren ise c¢o&u plicalarda, follikillerin yerini bu yapile
aldigdinin gorildiguni agiklamiglardir. Caligmamizda i

Literatirlerde bildirdigi gibi, epitel tabakanin gerek ir
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ginasyonu sonucu, gerekse bu tabakadaki silindirik epitel
hiicrelerinin hiperpliéisi sonucu oclugstuduna katildifimiz,
bez benzeri yapilara, ilk olarak P.i‘nun 18.gilniinde rastlan-
mig, 20.-28. ve 27.ginlerde bunlarin sayilarainin ¢ok fazla-
lagtigd:,hatta 30. giinde bu yapilarin bazi 1litaratiirlerin
(122) belirttidi gibi, follikillerin medulla kisaimlarina ka-
dar uzanarak buralarda da bez benzeri yapilari meydana ge-
tirdikleri gédzlenmigtir. Go6rildidi gibi saptadidaimiz bulgu-
lar literatirler’le,lezyonlarin olugum zamani disinda ta-
mamen paralellik géstermektedir. Dikkat edilirse zaman konu-
sundaki farklilik dider g¢alismalar arasinda da agikga
gorilmektedir. Gerek bizim ¢alismamiz ile difer galismalar
arasinda, gerekse difer galismalarain kendi aralarinda gorii-
len, 1lezyonlarin ilk defa gdrilis zamanlari arasindaki
farkin, g¢alismalarda kullanilan virus suslarinin, patojeni-
telerinin, kullanilan inokulum miktarlarainin,hatta kullanai-
lan hayvan irklarinin ve g¢evre kogsullarainin farkli olmasina
baglayabiliriz.

Helmbold ve Garner’in(64)inokiilasyondan sonraki 3.-
ginde gdérdiitklerini bildirdikleri hem ekstrafollikiler, hem-
de intrafollikiler kanamalara,Dongaonkar ve ark.{(42) P.1°
nin 4. gintnde bay§ dokuda, 8. giininde de go¥unlukla folli-
killerin igerisinde rastiandlklarlnl belirtmiglerdir. Bunlar
disinda ¢ok sayida yazar ve arastiricida (5,28,922,113) zaman
bildirmemekle beraber bu kanamalari gdrdiklerini agiklamig-
lardir. Calismamizda ise ilk P.i’nin 9.guniinde daha sonrada
15. giinde bu kanamalar hem follikillerin iginde hemde disin-

da saptanmistair.

Literatirlerin(23,48,62,64,90,102,121),P.i’nin2. veya
3.ginlerinde bursa Fabricius’larain bazi follikillerin de gé-
rildiugint bildirdigi,cevresi retikuloendothelial hicrelerle
cevrili yodun nekroz odaklarina g¢alismamizda rastlanamamig-
tir. Bununla beraber P.i’nin 5. ginuinden sonra az sayida
follikidlde, bu follikilleri meydana getiren lenfosit ve len-
foblast hicrelerinin bazilarinin gekirdeklerinin piknotik

oldufu veya karvoreksize udradi§i gozlenmistir.
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Bazi literatirlerde(23,28,41,42,90) 3.-4.giinlerc
bazilarin da ise (33,35,39) 6. veya daha sonraki ginle:
éérﬁldﬁgﬁ bildirilen, 6dem, interfollikiller bosgluklarda ¢
nisleme ve hem interfollikiler bosluklarda, hemde foll
kitllerin igini dolduran ¢ok sayida saflam yada dejenere ¢
rumdaki lymphoid hicreler, fibrosit, fibroblast, az say:
retikulum hicresi,plazma hiicresi ve hicre artiklarindan o]l
san infiltrasyonlara, galigmamizda P.iI’nin 3.gininden itil
ren az miktarda, P.i.nin 13. gininden sonra ise gok yo!
oclarak rastlanmigtir.Fakat Dongcankar ve ark.(42) ve D.H.I
ve ark.’nin{90) saptadiklari kopilk gorintisindeki makrof:
hiicrelerine rastlanmamistir. Bunun yaninda histiosit, ej
teloid benzeri hiicrelerin g¢ok sayida oldufu gorialmistir. |
rica H6zkul’un(103) bildirdidgi,tunika muskularis tabakas:
daki yangisal hicre infiltrasyonu, "Calismamizda 13.giint

sonra incelediyimiz bursa Fabriciuslarda saptanmigtair.

Dohms ve ark.(41) P.i’nin 7.gininden sonra, folliki
lerin hem kortex hemde medulla bblgesinde igleri eosinopl
l1ik kitle,nekrotik lymphoid hiicreler ve hicre Kkirintilar:
la dolu bosgluklar gordiklerini bildirmisler, Helmbold
Garner (64) ve Okaye ve ark.(102) ise P.i’nin 12. giniin
sonra biyik kistleri saptadiklaraini agiklamislardir. Don
onkar ve ark.{(46)ise P.i’nin 23. gininden sonra follik
lerde pseudokist olusumlarini bildirmislerdir. Calismama
ise P.i’nin 15. gininden sonra ¢ofu follikillerin o6zellik
medulla bélgelerinde eosinophilik olarak boyanan, beli
bir siniri olmayan,Kkompakt kitlelerin olustu§u saptanmig
bunlar D.H.Ley ve ark.(90) gibi kiiguk c¢capta koagulasyon n

rozlari olarak dederlendirilmistir.

O6zkul (103) zaman belirtmemekle beraber, caligmasa
ileri dénemlerinde inceledidi bursa Fabricius’larda fol
kiulleri meydana getiren lenfosit ve lenfoblastlarain nekr
sonucu, genel olarak follikillerde belirgin bir atrofi
olustudunu belirtmigstir. Buna karsin Winterfield ve ark(l
ise, ilk olarak P.i’nin 31. gininde bursal klvrlmlérl il

derecede atrofik olarak gdrdiklerini agiklamiglardar.
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Dongoankar ve ark.{(42) ise 23.ginde follikidllerin tamame
atrofik oldufdunu belirtmislerdir. Bunlar digsinda daha go
sayida literatirde (62,79,102,121) zaman bildirilmemekl
beraber, follikillerde agik bir atrofinin gorildigi agiklan
mistir. Caligsmamizda ise ilk olarak P.i’nin 13.gininde, basz
follikillerde gdzlenen atrofi oclayinin, P.i’nin 18. gininde
sonra yayginlastigi,2b.-27. ginlerde de follikillerin go
Junlugunun bu yapida godrildigi saptanmigtir. Follikillerd
goriilen bu atrofi olayinin Hzkul’un (103) bildirdigil git
follikilleri meydana getiren hiicrelerin dejenerasyonuna bag
l1» olmakla beraber, interfollikiler bosluéa sizan ¢ok sayic
RES hiicre infiltrasyonu’nunda bunda etkili oldudu disgir

cesindeyiz.

Calismamizin baslangig dﬁneﬁinde ( P.i'nln 1.-2.-3.
5.-9.) az sayida follikiilde gérilen bozukluklarin, P.I‘’n:
16. gininden sonra hemen hemen bitin follikillere yayilm:
oldufu saptanmis ve bu gdézlemin, difer literatirlerde (3¢

41,90,102) bildirilenlerle benzer oldufu belirlenmistir.

Okaye ve ark.‘’nin(102) P.i‘nun 12. giniden sonra bi
dirdikleri follikillerdeki rejenerasyon olaylarini, Dohms
ark.(41) ise P.I‘nun 12.giniinden sonra gordiklerini bildi
mislerdir. Bununla beraber, Haziroglu ve ark.(62)’da P.i’n
14. ginunden sonra fazla bozuklufia udramayan lenf. foll
killlerin de normal yapiya doniigimin basladigdini belirt mi
lerdir. Bunlardan baska Helmbold ve Garner ise (64) P.i’ n
18. gininden sonra follikidlleri, normal follikiler yapa
benzer olarak goérildiklerini agaklamislardir. Calismamiz
ise literatiirler de bildirilenlere paralel, P.i’nin 25.-2
ginlerinden itibaren normal goérinime sahip lenfosit ve le
foblast hicrelerini kapsayan follikiller gorilmeye baglann
ve 45.-65bh. ginlerde incelenen follikillerin g¢odunlugur
normal follikiiler yapiya benzer oldudu saptanmigtair. Bure
follikiullerin tekrar rejenerasyonu konusunda Hazirogdlu

arkK.’nin{62) goériglerine biz de katilmaktayiz.
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Hastalidi serolojik yénden incelemek amaciyla, kul-
lanilan hayvanlardan alinan kan serumlarina, A.G.P testi
uygulanmasil sonucu ilk pozitif sonugiar P.Ii‘’nin ©. gininde
alinmis ve bunun literatiirlerde (66,82,88,89,90) bildiri-

lenlerle benzerlik géstedidi gbébrilmistir.

Gumboro hastalig: sonucu, bursa Fabricius da olusan
nekroz, heterofil infiltrasyonu, édem,interfollikiiller RES
infiltrasyonu,adir olaylarda bu infiltrasyonun tunika musku-
larise kadar ilerlemesi,lamina epitelyalis tabakasinda hi-
perplazi, invaginasyon ve bu kat lGzerinde olusan bez benze-
ri yapilar,follikiillerde atrofi gibi belirgin baza lezyon-
larin bir arada goérilmesi, bu hastalikta, bursa Fabricius‘’un
6nemini we bu organin makroskobik ve histopatolojik yénden
incelenmesiylede ayirici taniya gidilebilecedini gostermek-

tedir.

Yaptigdimiz bu ¢aligsma ile’de bursa Fabricius’un gerek
makroskobik goriniminin,gerekse elde ettidimiz histopatolo-
Jik bulgunlarin, hastalidin teshisini gabuklagtiricai ve ko-
laylastirici bir kritere sokacadi gosterilmistir.

Gunboro hastalidinin immunosupperisyon olusturdufu ve
bu immunosupperisyonun ilk 15 ginliik yas déneminde hastala-
nan hayvanlar da daha yiksek oldudu bilinmektedir. Yine vya-
pilan galismalarda(16,48,79,82,113) erken yasta meydana ge-
len enfeksiyonlarda belirgin bir klinik belirti gorilmedi-
gi, her donemde ki hastalik durumlarainda da ilk klinik be-
lirtilerin 3.-4.giinden sonra gériildidi bildirilmigtir. Fa-
kat gerek dif§er cgaligsmalarda(22,64) agiklandiyir gibi, ge-
rekse bizim g¢alismamizin sonuglarina ¢ére, bursa Fabrici-
us’da ilk mikroskobik bulgular 1. veya 2. ginde godrilebil-
mektedir. Bunlardan dolayi,Gumboro hastalidindan siphe edil-
digi durumlarda veya herhangi bir durumda,bursa Fabricius’un
incelenmesiyle 6zellikle mikroskobik bulgularin degerlen-
dirilmesi sonucu, klinik belirtiler bulunmasa bile Gumboro

hastalidinin erken teghisi vyapilabilir. Bu da hem uygula-



-66-
nacak tedavi yéntemine ybn verir, hemde gereksiz ilag kulla-

nimina engel olarak ekonomik kayiplar dnlenebilir.

ilkemizde teghis laboratuvarlarinda Gumboro hastali-
%1nin serolojik olarak teghisinde genel olarak A.G.P Agaf
Jell Presipitasyon)testi kullanilmaktadir. Bu konuda yapilan
gallsmalara%8,66,82,88,84?&1k pozitif reaksiyonlarin en er-
ken hastali®in 8. giniinden sonra alinabildigini gdstermisg-
tir. Calismamizda da kan serumlarinin test sonucu ilk pozi-
tif sonuclar 9.giinden sonra alainmistir. Burada da, sipheli
bir siiréden alinan baz: hayvanlara ait bursa Fabricius-
larin gerek makroskobik, gerek mikroskobik olarak incelen-
mesi ile hastalidin varlidir veya yokludu 2 veya 3 gin igeri-
sinde saptanabilir ve béylece erken teshis yolu ile ekonomik

kayiplar onlenebilir.

Sonug¢ olarak,bursa Fabricius’da meydana gelen ve daha
énce acikladidimiz gerek makroskobik, gerekse mikroskobik
bozukluklarin gériilmesi ile Gumboro hastalidi’nin histopato-
lojik yoklamalar sonucu erken olarak teshis edilebilecegini

diiginmekteyiz.

Ayrica bu konuda yapilan de§isik arastirmalarda (41,
62,90,92,103) bildirildigi gibi, esas lezyonlarain bursa Fab-
ricius’da meydana geldi§i ve di¥er organlarda hastalik igin
tipik bozukluklar olusmadidi ve Gumboro hastalidinin teshi-
sinde bursa Fabricius‘’un mutlaka incelenmesi gereken bir or-

gan oldud§unu disinmekteyiz.

5-2.) Marek Hastaligai: Yapti&imiz incelemeler sonu=
cunda Marek hastaligi,tilkemizde 1960°11 yillardan itibaren
gbdriilmeye baslanmigs ve teshis edilmistir (8,10). Biiyik eko-
nomik kayiplara yol agan boyle bir hastalik tizerinde Glke-
mizde fazla detayl:i bir galisma yapilmadigr gérilmistdr. Ya-
pilan galismalarin genellikle epidemiyolojik ve =serolojik
yonden oldudu (8,12,45), yalniz bazi arastirmalarda da (85,
86,87,104)spontan hastalik olaylarinin patolojik yénden

incelendiyi tespit edilmigtir.
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Bu konuda genellikle yurt diginda yapilan ¢ok sayi-

daki aragtirma sonucunda (14,46,51,52,57,7%3,83,91,109), Ta-

vuklarain yumurtadan g¢i1ktig1r ilk ginden itibaren hastaliga

karsi gok duyarli oldufu(3,11,14,46,51,60) wve hastaligain

klinik olarak, en erken 3-4 haftalik hayvanlarda meydana

geldigi; bunun yaninda 6lim olaylarinin en fazla 8-9 haf-

talik yastaki hayvanlarda goraldigi saptanmigtar (6,60,
104,124).

Bzellikle son yillarda vyapilan galigsmalar sonucunda
(7,51,73,84,85,87,1098) Marek hastali$inin bursa Fabricius’da
6nemli patolojik bozukluklar yapti§ar ve sonug olarak hayvan-
larda immunosupperisyon meydana getirdidi ortaya g¢ikarail-
mistir. 6zellikle erken yas doneminde meydana gelen hastalik
durumlarainda olusan immunosupperisyohun, daﬁa kuvvetli oldu-

gu bildirilmigtir.

Calismamizda, Marek hastaligina duyarlilaigr bildiril-
mis olan (51,109,118) beyaz leghofn civeivler Kkullanilmis-
tir. Yukaridaki sebeplere ve erken dénemde bursa Fabricius-
larda meydana gelen bozukluklarin, Gumboro hastaligdinda bu
organda olusan bozukluklarla Kkarsilastirilmasi amaciyla,
civeivler 7 glnlik iken hastalik virusu ile enfekte edil-

mislerdir.

Marek hastaligir konusunda yapilan galigmalar sonucun-
da, spontan olarak meydana gelen ve ©ozellikle akut Marek
olaylarinda, zaman belirtilmemekle beraber, hasta hayvan-
larda belirgin bir tiy kabariklaydsy ve zayiflilain géril-
digi,hayvanlarin halsiz oldudu, bdyle hayvanlarin bazila-
rinda bir sire sonra paraliz olugtufu veya 6limin gortuldigi
bildirilmigtir(14, 45,46,52,101). Yine bazi galigmalarda da
{11,14,52,109), o6zellikle hastaligin klasik formunda, hay-
vanlarda herhangi bir klinik belirti gordlmedidi veya zaman
belirtilmemekle beraber bhazi hayvanlarin ayaklarinda felg
clugtudn zgiklanmigtir. Laligmamizda i=e ilk olarak P.i ' nun
14 .gininden sonra, civecivlerin denel olarak hepsinde tiy

kabarikligi ve durgunluk gérilmis olup, yem ve su tiketi-
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minin normal olarak gdézlendigi deney grubu hayvanlarlnln,
kontrol grubundakilere gore daha kigiik kaldiklari =saptan-
mistir. Ayrica bu dénemde hayvanlarinin tiylerinin Kkarigik
ve pis bir gorintide oldufu godzlenmistir. P.i’nun 25.giniiden
sonra elle muayene edilen bazi hayvanlarin ¢ok zayif
olduklar: goriilmis olup, bu hayvanlarin, bazi literatirler-
de(11,12) belirtildigi gibi hareket etmek istemedik-
leri,sendeleyerek yiridikleri veya gégis isti distikleri go6-

ritlmistir.

Arastirmacilarin(10,60) dikkatli incelenmeler sonu-
cunda, bazi hayvanlarda gériildiigini bildirdikleri, parmak-
larin igeriye kivrilmasi durumunun, galigsmamizda 2 hayvanda
olustudu saptanmigtar. Yine caligmamizda, P.i'nqn 35. gi-
ninden sonra, ¢ok sayida yazar ve aré$t1r1c1n1n (10,60, 61,
70)Marek hastaliginin tipik klasik bulgusu olarak de8er-
lendirdigi, bir ayadin one bir ayaf§in geriye dodru uzandiga,

balerin oturusu gekli 3 hayvanda gézlenmistir.

Bazi arastiricilarin da (46,112) bildirdikleri gibi,
caligmamamizda 6lim olayis gérilmemistir. ©6lim olaylarinan
bildirildigi galismalarin (44,45,52,83) godunlukla spontan
olaylara ilgili galismalar oldufu dikkatimizi g¢ekmigtir.
Spontan olaylarda da gerek kimes sgartlarinin, gerekse se-
kunder enfeksiyonlarin etkisiyle hastali§in daha etkili du-
ruma gelip 6lim olaylarinin meydana geldidini disinmek-

teyiz.

Bunlar disinda, dedisik arastiraicilarca bildirilen
(11,44,52,60,87,109) hastaligin ileri dénemlerinde, kanat-
larda felg,tortikolis,kursakta genigleme, godzdeki bozukluk-
lar, sakal ve ibik’te morarma gibi bozukluklara, galismamai -~
zin herhangi bir déneminde rastlanilmamistir. Bunu da kul-
land:1g8imiz virusun patojenitesinin disitk olmasina, hayvan-
larin bakim sartlarinin iyi olmasina ve en Snemlisi ¢alisma-
mizda hayvanlarain erken vyaslarda kesilmelerine badlamakta-
yiz. Cinkid yukarida bildirdidimiz bozukluklarin g¢odunlukla
10. haftadan sonra gérildiagi bildirilmistir(44,52,83,87).
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Caligmamizda yapilan otopsiler sonucunda, ilk olarak
P.i’nun 25. gininde 2 hayvanda gérmis oldufumuz, bédbrekteki
sari-boz odaklar sonraki ginlerde yapilan otopsilerde bodb-
rekler le beraber karacider ve dalakta’da saptanmig olup,
bulgularimizin, Marek konusunda yapilan gok sayidaki g¢alisma
(44,52,60,86,87,109,124) sonucunda bildirilen bulgular ile
paralel oldudu gorilmistir.Yine baz: literatirlerde bildi-
rilen (52,87,109,118) bezli midede kalinlasma ve testislerde
biyime olay:, g¢aligmamizin son donemlerinde kesilen 4 hay-
vanda saptanmig olup, P.I’nun 35. gininden sonra da, 2 hay-
vanin N.ischadicus’larinin, arastirmacilarin belirttigi(i4,
52,83,87,101,102)sekilde, biraz d&ddemli ve hafif kalinlasmisg
oldugu gorilmistir. Jakowskl ve ark.(72) tipik bulgularin
gorildigini bildirdigi Marek olayanda, 25 pilicin 24‘inin
bursa Fabricius’larinin atrofik oléugunu belirtmiglerdir.
Buna karsin Yamamato ve ark.(132) ise inceledikleri Marek’li
75 ginligin istindeki 67 tavugun ¢ tanesinde, bursa Fabrici-
us’lar da gozle gérﬁlébilen timdral olusumlar saptadiklar:i-
ni, diderlerinin ise atrofik oldudunu agiklamislardair. Yi
ne ,bazi arastirmacilar(106,109) 1l.giinde inokule ettikleri
maternal antikora sahip olmayan civcivlerde, ilk olarak 7.
ginde atrofinin gérildiadini, 14-21-28.giinlerde atrofinin be-
lirgin duruma geldidini belirtmislerdir. Bagka bir ¢aligmada
Jakowski ve ark.(73) yine 1. ginde inokile ettikleri civ-
civlerde ilk olarak 3.5 hafta sonra bursa‘’larinda atrofinin

olustudunu agiklamiglardir.

Yukarida bildirilen 1literatiirlere paralel olarak,
galismamizda da 1ilk olarak,P.i‘nun 18.giniinde kesilen bir
hayvanin, 22. ginden sonra da hepsinin bursa Fabricius‘’la-
rinin belirgin derecede atrofik oldufiu saptanmigtir. Yal-
niz, Yamamato ve ark.(132) tarafindan bildirilen +timéral

olusumlar, inceledigimiz bursa‘’larda gérilmemistir.

Minbay ve ark.(86) ise, Marekli piliglerden aldiklar:
bursa Fabricius’lari, 1gi18§a tuttuklarinda yer yer ifine basg:

bilyliikliginde seffaf olusumlar gérdiklerini ve bunlarain kis-
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tik olusumlar oldudunu bildirmiglerdir. Callgmamlzda da ayn:
olusumlar P.iI’nun 30.glninden itibaren gdérilmis olup, bun-
larin, aragtiricilarin bildirdikleri gibi kistik yapilar ol-
dufuna karar verilmigtir. Ayrica Marek hastaliginin teshi-
sinde 6nemli veri oclan bu kistik oclusumlarin mikroskobik
olarak ¢odu literatiirlerde (7,511,132 ) bildirilmesine radmen
makroskopik olarak sadece bir tek literatiirde(96) agiklan-

mas:1 ilging bulunmustur.

Marek hastaliyi konusunda yaprlan deneysel c¢aligsma-
larda (7,80) ve spontan olaylarda (20,91),bursa Fabricius-
larda olugsan ilk mikroskobik lezyonlar ve zamanlari konu-
sunda dedigik sonuglar bildirilmigstir. Bu konuda, Asdrubala
ve ark.{(7) 1. giinde inokule ettikleri civeivlerde ilk olarak
24.gilinde, follikillerin boyutlarinin farklilaigas yaninda,
gerek kortex, gerekse medullada hiicre azalmasini gérdik-
lerini bildirmislerdir. Bu olay,¢calaigsmamizda 1ilk olarak
P.i’nun 13. gininde incelenen bursa Fabricius‘’larda, 6ézel-
likle follikillerin medulla bdlgesinde gérilmistir. Bu do-
nemde hafif olarak goriilen bu olayin 18.-20.-22.ve 25. giin-
lerde artmis oldufu ve bu ddonemden senra follikillerin bir
ad manzarasinda go6ridldigi saptanmistir.Jakowski ve ark. (72)
ise, 1. ginde intracranial vyolla enfekte ettikleri S8SPF
civcivlerde, ilk olarak P.i’nun 4. gininde bazi follikil-
lerde fokal nekroz odaklarini gordiklerini ag¢iklamigslardar.
Calismamizda ise bu kadar erken donemde herhangi bir mik-
roskobik 1lezyona rastlanilmamistair. Yine Jakowski ve
ark.(73) bir difer arastirmalarinda , Marek hastaligi viru-
sunun 2 farkli isolatinain disiik ve yiksek dilisyonlaraiyla
yaptiklara inokiilasyonlarda, iki isolatin disik dilisyon-
larinin verildidi grupta, ilk olarak P.I’nun 12. gininde
bazi folliktallerde kﬁgﬁk nekroz odaklarinia gordiklerini
bildirmislerdir. Calismamizda ise, ilKk olarak P.i’nun 13.
guntinde bazi follikillerin dzellikle medulla bélgelerindeki
hiicrelerin gekirdeklerinin piknotik veya karyogisise udramisg
durumda oldugu, ve kigik gapta nekroz odaklarinin gérialdigi
ve bu odaklaranin daha sonraki ginlerde artmis oldudu sap-

tanmistar.
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Goritldigi gibi, ayni arastiricinin yaptigr iki ayra
caligmada(72,73),ayn1 lezyonlarin iki farkli zamanda géril-
mesinden de anlagilacadi gibi, lezyonlarin dedisik =zamanlar
da goriilmesi, ¢alismalarda kullanilan virus suglarinin ve
inokilasyon yollarainin farkla: olmasiyla yakindan iligkili-
dir. Bizim galismamizda erken donemde bir bozukluk meydana
gelmemesini, kullandidimiz virusun patojenitesinin zayif ol-
mas1l ve kullandigimiz inokilasyon yolunun farkliligindan

meydana geldigini disinmekteyiz.

Payne ve Renii’nin(106), P.i’nin b.gininde gbérdikle-
rini bildirdikleri,follikillerdeki belirgin lenfosit azal-
mas:1 ve medula boélgesindeki  hiicre ¢ekirdeklerinin piknose
durumda olmasi gibi bulgularin, bizim bulgularimizla paralel

oldufu saptanmigstar.

Asdrubali ve ark.’nin(7) bildirdikleri,follikillerin
medulla bdlgesindeki, gevresi histiositlerle gevrili nekroze
bdlgeler, galigmamizda ilk olarak, P.i’‘’nun 25. giininde g¢ok
hafif olarak, P.i’nun 30. gininden sonra incelenen bursa-

lJarda ise belirgin bir sekilde saptanmigtair.

Arastirmamizda, Bursa‘’larain lamina epitelyalis katin-
da P.i‘nun 13. giininde az miktarda g6érdigimiz, silindirik
epitel hicrelerindeki hiperplazi olayinin, 18. ginde fazla-
lagti8§1 gozlenmis ve 22. ginde ise epitei kat idzerinde hi-
perplaziye o0lan hiicrelerin meydana getirdigi papillifer
tarzda olusumlar saptanmigtir. Yine bu kat izerinde, P.i’nun
35.glininden itibaren silindirik epitel hicrelerinde dedisik
biyliklikte vakuolizasyonlarin olustudu gdrilmistir. Krishna
ve ark. (84), sponton Marek hastaligi olayina ait inceledik-
leri 47 bursa Fabricius‘tan 16 tanesinde yukarida bildirdi-

gimiz bulgulari gordiklerini bildirmisleridir.

Bazi aragtiraicilar(73,84) P.i’nun 12. gininden iti-
baren inceledikleri bursa Fabricius‘’larin, Lamina epitel-
yalis tabakasinda invaginasyonlari gérdiklerini ve bazen bu

invaginasyonlarin follikillerin arasina kadar ilerledigini
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bildirmislerdir. Calismamizda ise bu aragtiricilar tarafin-
dan bildirilen bulgularin aynisi, P.i‘nun 30. giininden iti-
baren goérilmisg ve 35.ve 40. giinlerde bu invaginasyonlarain
¢ok derinlestidi saptanmigtir. Bunlarin yaninda, ¢alismamiz-
da 6zellikle P.i’nin 20. gintnden itibaren lamina epitel-
valis Gzerinde, daha o6nce belirttidimiz hiperplaziye olan
gilindirik epitel hicrelerinden veya invaginasyona ufrayan
epitel katin basal poygonal hiicrelerinin meydana getirdigi,
bez benzeri yapilarin gérildigi saptanmigstar.Bu yapilara
tzellikle son doénemlerde baza follikillerin igerisinde de
yodun olarak rastlanmasina radmen, bu bulgularan hig¢ bir

literatirde bildirilmemesi ilging bulunmustur.

Bazi literatirlerde (73,129),P.i‘nun 4.veya 5. gin-
lerinde, bazilarinda ise (51,84,87,i09) déha ileri donem-
lerde;follikiller arasi bélgenin genisledifi ve bu genisgle-
yen bélgelerin g¢ok sayada lenfoid hiicreler, retikulum hicre-
leri, histiositlerden olusan hiicre infiltrasyonlariyla dol-
dugu ve hicreler arasinda g¢ok sayida makrofaj ve retikulum
ipliklerinin de gorildigi belirtilmistir. Calisgmamiz da ise,
ilk olarak P.i‘nun 13. ve 18. giinlerinde fibroblast, az sa-
yida retikulum hiicresi ve iplikleri, histiositler ve
lenfositlerden olusan hafif bir hicre infiltrasyonu gézlen-
mig, 22.-25. ginlerden itibaren de bu bdlgelerdeki hiicre in-
filtrasyonlarinin gok arttif: ve g¢galismanin son ddéneminde
ise follikillerin godunludunun kaybolduéﬁ ve ortamin tama-
miyla hiicrelerle dolu bir hiicre yumada seklini aldigr goz-

lenmistir.

Marek konusunda gok sayida 1literatir ve kitapta (7,
51,73,84,85,87,1098) olugum zamanlari verilmeksizin, hastali-
%in ileri dénemlerinde gdridldiadi bildirilen, follikillerdeki
defigsik Dbiyiklikteki kistik olusumlar, g¢alismamizda da
P.i’nun 30. gininden sonra godzlenmis olup, daha ileri donem-
lerde bazi follikillerin bﬁtﬁnﬁyle kistik bir durum aldida

saptanmistair.
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Bazi arastiracilarin (¥7,51,73,109) degigik zamanlarda
interfollikiler bilgede bildirdikleri, retikulum ipliklerin-—
deki artis, Calismamizda ilk olarak F.i'nun 13. gilninde sey-—
rek olarak gérilmis, bu artisin 22.- 25. ginlerden sonra in-—
celenen bursa Fabricius’larda (ok fazlalagstig: gézlenmig-—
tir. Bu preperatlarin Gomori’nin Retikulum boyasr ile boyan—

masl ile Retikulum iplikleri net bir sekilde gérilmistir,

Degicik literatidrlerdes(31,109) bildirildigi gibi, a-—
ligmamizda da F.i’nun  30.glinidnden sonra follikillerde kay-—
bolan lenfosit ve lenfoblast hicrelerinin yverini ok sayvida
retikulum hicresi ve iplikleri, epiteloid benzeri hicreler

ve histiositlerin aldig:r gérilmistir.

Bazi arastiricilarin (29,73,10%9) bildirdikleri inter
follikiler veya intrafollikiiler kanamalara, bizim galisma-—
mizda da, P.i‘nun 20.ginlinden itabaren bazi bursa Fabrici-

uslarda rastlanmigtir.

Deneysel ve spontan Marek hastaligir ile ilgili ¢ok
sayida literatirde (7,51,52,84,87,109) bildirilen, hastali-
Fin ileri dénemlerin de lenfoid follikillerde hiicre azalmas:
ve interfollikiler bosluktaki vyogun hiicre artisina bagla
olaralk follikilllerde gizlenen atrofi olay:, Caligmamizda,
F.i’nun 30. glininden sonra giriilmeye baslanmis olup,son doé-
neminde de, bildirdigi gibi (7,84) follikillerin tamamiyla
gdzden kayboldugu ve vyerlerini ok sayide saglam veya deje-
neratif durumda retikulum hicreleri, retikilum iplikleri,
histiositler,lenfositler,plazma hicreleri ve fibroblastl a—
rin aldidir saptanmistir.

Sonug olaralk; deney gruplarinda klinik, serploiik  ve

Q
T

inceledigimiz burea Fabricius’larda gordigimiiz histopato-
1ojik bulgularin, diger arastiricilarin bildirdikleri bulgu-
larla benzer olmasil ve bunlarin kontrol grubunda géridlmeme-—
si, kullandigimiz civoivierde Marek hastaligdginin deneysel

clarak olusturulabildigini gﬁsterméktedir,
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Bu konuda yapilan g¢alaismalarda(5,7,84,85)bildirilen,
ayrica arastirmamizda da saptadilimiz, bursa Fabrigius’da
mukozada olusan ve serozadan godrilebilen makroskopik kistik
olusumlar ve bursa Fabrigius‘un tamamen atrofik goérinim
almas: gibi makroskobik bulgularin yaninda,baslangigta fol-
likillerde gorilen hiicre azalmasi, gevresi histiosit hicre-~
leriyle ¢evrili nekroz alanlari, follikillerin parsiyel veya
total olarak kistik bir durum almasi, interfollikiler bog-~
lukta ¢ok =sayidan retikulum hicreleri, retikulum iplik-
leri,kiigiitk lenfositler daha az olarak histiosit, fibrosit,
fibroblast, ve lenfoblast’lardan olugsan hiicre infiltrasyon-
laray ve dejenere veya nekroze olmug hiicre artiklariyla dol-
masi, lamina epitelyalis tabakasinda gb6zlenen hiperplazi,
vakuolizasyon ve invaginasyon olaylari, buralarda olugan bez
benzeri yapilar ve zamanla follikillerin tamamen atrofik bir
hal almasi , sonugta gdzden kaybolmasi gibi mikroskobik bul-~
gularain, Marek hastaliginda, bursa Fabricius‘’da meydana ge-~

len tipik bulgular oldufunu diiginmekteyiz.

Kimeslerde meydana gelen gipheli hastalik durumlarin-
da, ayiraci tanida, bildirdigimiz bu bulgularin hepsinin
veya bir kaginin bir arada tespit edilmesi Marek hastalig:i-
nin teshisi igin énemli kriterler olacaktir. Bursa Fabrici-
us’lardaki bu lezyonlarla beraber dalak, karacider, bdébrek
ve sinirlerde de tipik Marek lezyonlara tespit edilebilirse,
Marek hastalig§r kesin olarak +tegshis edilebilecektir. Bu
yolla yapilacak erken teshis ile’de,hem gereksiz tedavi mas-
raflari: ortadan kaldirilarak ekonomik yénden Bnemli tasar-
ruflar saglanacak, hemde gerekli tedbirler alinarak hasta-

l18d1n daha fazla yayilmasi 6nlenmis olacaktar.

Blkemizde, Tavuk hastaliklari teshis labaratuvarla-
rinda, Gumboro da oldudu gibi, Marek hastaligdinin serolojik
teshisinde de genel olarak AGP +testi kullanilmaktadir. Bu
testle yapilan galigsmalarda(2,10,110),en erken pozitif so-

nuglarin hastaligin 2.veya 4. haftasinda alindifini ortaya
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koymugstur. Nitekim galismamizda da serumlar 25. ginden sonra
pozitif reaksiyon vermistir. Bunlarin yaninda Marek hasta-
1181 durumlarin da, hastalidin 4. gininden (73) baglayarak,
7.glinde (109), 8 ve 12. ginlerde (72), bursa Fabricius’larda
histopatolojik bozukluklar bildirilmektedir. Calismamizda da
bunu 13.ginde gb6tzlemledik. igte goridldigu gibi, Marek’e
ilgili tipik klinik belirtiler ortaya g¢ikmadan, serolojik
olarak teshis yapilmadan, histopatolojik yolla erken teshis

vapilarak,daha dnece belirttigimiz, hem gereksiz tedavi mas-
raflari onlenecek, hemde hastalik erken olarak kontrol al-

tina alinabilecektir.

Ayrica bu konuda yapilan bazi galismalarda (86,87,96)
aragstiraicalarin, Marek hastaliginin ayairicai tanaisinda bursa
Fabricius’un 6nemli ve gerekli birhorgan Aoldugu gorigine
bizde katilmaktayiz.

5.3) Gumboro ve Marek Hastalifina Ait Bulgularain
Karsilastirilmasi: Saha gartlarinda, Marek ve Gumboro hasta=-
laiklari bazi durumlarda klinik olarak, g¢o8unluklada bursa
Fabricius’da olusan gerek Makroskobik,gerekse mikroskobik
lezyonlarin genel olarak benzer yapida olmasi nedeniyle ka-

ristirilabilmektedir.

Aragstirmamizinda amaci olan hem klinik y6tnden, hemde
bursa Fabricius’da meydana gelen makroskobik ve mikroskobik
bozukluklar ydéninden, her iki hastalik ig¢in ayiricai tesgshis-
de yardimci: olacak bazi kriterler saptanmaig olup, bunlar

kargsilatirmali olarak agiklanmaya galisilmistir.

1.) Gumboro konusunda ¢alisan gok sayida aragstiraica-
larin bildirdig§i(22,28,33,64,79,82)gibi, Calismamizda,Gum-
boro grubunda P.i‘’nun 9.ginin de baslayip g¢alisma siresince,
genel olarak deney grubundaki butin hayvanlarda gorilen
gbYis ve bacak kaslarindaki kanamalar, Marek grubundaki hig
bir hayvanda gérilmemistir.Bu bulgunun herbiki hastaligin
makroskobik yénden ayirici tanisinda onemli bir Kriter

oldudunu disinmekteyiz.
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2.) Caligmamizda, Marek grubunda,P.i’nun 25. gininden

sonra bazi hayvanlarda gtzlemledidimiz asiri zayiflik, hal-
sizlik, yiarime gigligi, parmaklarin igeriye dodru kivraiklig:
ve bir ayaydin 6ne bir ayalian arkaya uzatilarak oturug sekli
gibi klinik bulgularin hig¢g birisi, Gumboro grubundaki hay-
vanlarda gézlenmemis olup, bu bulgularinda klinik yonden
iki hastaligin ayirici tanisinda oldukga oOnemli oldudunu

disinmekteyiz.

3.) Caligmamizda, Gumboro grubunda P.i’nun 5. ginin-
den sonra incelenen bursa Fabricius’larda, bunlarin Jjela-
tindéz infiltrasyonla kapli,ddemli durumda oldufu ve seroza
ve mukoZda petegial kanamalar olustufdu saptanmigtir. Marek
grubunda ise ayni gin kesilen hayvanlarin bursa’larinda her-
hangi bir bozukluk goriilmenmis olup,’yukarlda belirttigimiz
bozukluklar:i deney siresince hi¢ bir bursa Fabricius‘’da

rastlanmamistar.

4.) Yine Calismamizda, Gumboro grubunda bursa Fabri-
cius’larda atrofinin, P.i’nin 13. gininden sonra basladif:
ve galismanin sonlarina dodru bunlarin tekrar biyilimeye bag-
ladiyi,bunun aksine Marek grubunda ise, atrofinin P.i’nun
18. giiniinden sonra go6ruldigi ve ¢alisma sliresince giderek
arttidi,son dénemde ise bursa Fabricius’larin gok kiigik bir

yvyapida oldufiu saptanmistir.

5.) Bunlarla beraber, Marek grubunda, P.i’nun 30.
gininden sonra kesilen baz:i hayvanlara ait bursa Fabricius’-
larda ¢ok sayida ve disaridan rahatlikla gérilebilen igne
bag:  biiyikligindeki geffaf gérinimli kistik oclusumlara, mu-
kozada da rastlanmigtir. Bu tip clusumlara, Gumboro grubun-
da incelenen bursa Fabricius’larda rastlanmamig olup, Bu
bulgunun Marek hastalifinda,bursa Fabricius’da olusan ve
hastaligin, Gumboro hastalifdindan ayiriminda kullanilabi-

lecek gok oHnemli bir kriter oldudiunu séyleyebiliriz.



6.) Galismamizda, Marek hastaliginda, virusun inoki-
lasyonundan sonraki 12 gin  iginde incelenen bursa Fabrici-
us’larda makroskobik ve mikroskobik bir bulgu gdrilmemistir.
Gumboro’da ise inokilasyvondan sonraki 48 saat iginde mikros—
kobik, S.glinde ise makroskobilk bulgular gézlenmig alup bu-
run iki hastaligin erken dbnemde, ayirici tanisinda fnemli

oldugu disuincesindeyiz.

T.) Mikroskobilk olarak ilk bozukluklar, Bumboro has-—
taliginda F.i’nun 1. gininde gérilmis olup, bu zamandan son-—
ra follikilller de belirgin bir hicre azalmasiy gdzlenmig,
ayrica hem intra hemde extrafollikiler olarak heterofil
infiltrasyonlari saptanmistir. Marekte ise ilk mikroskobik
bozukluklara F.i’nun 13. gininde rastlanmis olup, hafif bir
hicresel azalma ile beraber, follikillerde kortex ve medul-
la sinirin kayboldugu gbrilmistir. interfollikilller bélgede
fibroblast, fibrosit, histiosit ve ¢ok sayida retikulum
hiicreleri,plazma hiicresi ve lenfositlerden olugan infilt-
rasyonlar saptanmigstir.Burada Marek’te heterofil infiltras-—
yonlarinin gérilmemesi, buna kargin Gumboro hastaligin da
yogun olarak gorilmesi, Marekte interfollikiller hilcre
infiltrasyonunun daha yogun olarak olugmasi ve infiltre olan
hiicreler igerisinde ¢ok sayida retikulum hicresinin, lenfo-
sitlerin ve plazma hicrelerinin bulunmasi ayirici tani ig¢in

tnemli bulunmugtur.

8.) Gumboro hastaliginda,F.iI‘nun 2.gininden itibaren
gbriilmeye baglanan,bursa Fabricius‘un lamina epitelyalis
katindaki yalanci ¢ok ketli silindirik epitel hicrelerindeki
vakuolizasyonlarin ileri doénemlerde (ok fazlalastig: goril-
migstir. Ayrica yine bu kat dzerinde P.i‘’nun 5. glninden iti-
baren gérilen invaginasyonlarin daha sonra ki ginlerde
si1klastigr ve sayica fazlalastig:r saptammistir. Marek hasta-
liginda ise bu invaginasyonlar ve vakuolizasyonlar F.1’nun
30. gininden eonra gbrilmis olup, bunlarin sayica daha az
oldugu dikkati g¢ekmistir. Ayrica Marek hastaliginda, Gum-—
bora‘dan farkl: oclarak bu kat dzerinde F.i‘nun 13. glnindsen

itibaren, bu kat:lmeydana getiren silindirik epitel hiicre-
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lerinde hiperplazi meydana geldigi saptanmigtir. OBumboro
hastaliginda da yer yer bu hiperplaziye alanlara rastlanmis,
fakat bunlarin Marek hastaliginda deaha belirgin oldugu

zsaptanmnmisgtir.

2.} galismamizda, Marek hastaliginda F.i‘nun 13,
giiniinde baglayan follikillerdeki hicre azalmasi olayinin
daha sorraki glinlerde artti13:1 ve kaybolan bu hicrelerin yE—
rini ¢ok sayida retikulum hicresi, retikulum iplikleri, his-
tiositler, kigik lenfositler, daha az sayida fibrosit, Ffib-
roblast ve lenfoblast’lardan olugan hicre infiltrasyon-
lari‘nin doldurdugu gbrilmistir. Bunun yaninda Gumboro has-
taligin da ise, P.i‘nun 3. giniinde baslayan follikillerdeki
hiicre azalmasinin,sonraki ginlerde belirginlegtigi ve azalan
bu hilcrelerin yerini histiosit, heterofil ve dejenerasyona
ugramis lenfosit ve lenfoblast hiicrelerinden olusan hiicresel
infiltrasyonlarin doldurdugu gérilmiistir. Burada’da Marekte
gbzledigimiz hicresel infiltrasyonlarda, retikulum hicre-
lerinin, ipliklerinin ve plazma hicresi ve lenfositlerin
fazla olmasi, Bunun aksine Gumboroda ise daha (ok heterofil
histiosit,lenfoblast,lenfosit, Fibroblast ve seyrek olarakta
plazma hicrelerinin ve retikulum hicrelerinin gbriulmesinin
ve bu vyangisal hicrelerin yer yer tunika muskularis’ede
s1zms olmasinin ayirici tanida dnemli olduunu siyleye-

biliri=.

10.) Gumboro hastaliginda, gogu‘arast1r1c11ar1n (23,
48,62,64,90,102,117) P.i’nun 2.gininden sonra bildirdikleri
vogun nekroz odaklari, F.i’nun  15. glininden itibaren hati+f
olarak gézlenmis ve bunlarin ¢ogunlukla folllikillerin me-—
dulla bidlgelerin de ver alan, fazla genis olmayan ve belir-
gin sinira sahip olmayan eozinophilik kompakt kitleler ol-
dugu saptanmistir. Fakat, Marek hastaligin da, bu nekroz
odaklari F.i’‘nun 35.gininde gérilmis ve bunlarin bazilarinin
bir f0llikiili kapsayacak kadar blyik olduklari ve nekroze
alanlarin (evresinde belirgin wve dizenli oeclarak dizilmig

fibrosit veya histiosit benzeri hilcrelerden olugan yuvarlak
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bir sinirla gevrili oldufu gozlenwmigtir. Burada da, Gumboro
hastaliginda bursa Fabricius’larda olugan nekrozlarin daha
erken olusmasi ve olusan bu nekroz odaklarinin daha Kkiigiik
capta olmasi ve gevrelerinde belirgin bir sinir olmamasi ile
Marek hastalidinda ayni organda meydana gelen nekroz odak-
larindan ayrilabileced§ini ve bu nekroz olayinin iki hasta-

li1&in ayirici tanisinda 6nemli oldufunu disinmekteyiz.

11.) Calismamizda, Marek hastalifinda P.i’nun 35.gi-
niinden itibaren bursa Fabricius’larda follikillerin bazila-
rinin parsiyel, bazilarinin is€ tamamiyla kistik bir hal al-
d18§1 saptanmigstir. Boyle kistik yapilara bitin galisma bo-
yunca, Gumboro hastaliga grubunda incelenen bursa Fabrici-
us’larda rastlanmamigstir. Bursa Fabricius’larda olusan bu
kistik yapilarain, Marek hastalig: ibin gok onemli mikros-
kobik bulgular oldudu ve hastalifin hem Gumboro hastali-
gindan, hemde dider hastaliklardan ayiriminda ©énemli Dbir

mikroskobik bir kriter oldufiunu disiinmekteyiz.

12.) Calaismamizda, Gumboro hastaliginda, P.i’nun 5.
giniinden itibaren bazi follikiillerin boyutlarinin kigilmeye
basladigd: ve kigiilmenin P.i’nun 15. giiniinden itibaren olduk-
ga belirgin oldudu saptanmistir. Follikilleri meydana geti-
ren hiicre tiplerinde de dejenerasyonlar gdézlenmistir. Calig-
manin sonlarina do8ru incelenen bursa Fabricius’larda baza
follikillerin tekrar biayidadgi ve bu follikillerde tekrar
satlam lenfosit ve lenfoblastlarln‘toplanmaya bagladigyr gb-
rilmistir. Bunun vyaninda, Marek grubunda ise P.i’nun 30.
gﬁnﬂnden sonra incelenen bursa Fabricius’lardaki ¢odu folli-
kitllerin atrofik yapida oldufu, follikillerdeki hiicrelerin
gok azaldigi ve kalan hicrelerin gekirdeklerinin piknotik ve
karyoreksise udramis durumda oldudu saptanmistir. ©&zellikle
gallsmahln son doneminde, baz: follikillerin tamamen
hiicreden yoksun oldugu, bazi follikillerin ise sinirlarinan
tamamen kayboldudu gézlenmigtir. Bu bdlgelerin gerek =saflam,
gerekse dejenere durumda ?knmghﬁcreleri, lenfositler

ve retikulum hiicresi ve retikulum iplikleriyle dolu hiicre
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yumagi halinde o0ldudu gézlenmigtir. Follikillerde atrofi
olayinin Gumboro hastaliinda daha erken ddnemde goérilmesi
ve ¢aligma sonunda bazi follikillerin tekrar kismen eski
halini almis olmasi, bunun yaninda Marek'te ise atrofinin
30. g&ndén sonra belirgin duruma gelmesi, follikidllerde
hiicre sayisinin ok az olmasi ve son dénemde ise folli-
killerin ya +tamamen hilcreden yocksun olmasi veya =inirla
rinin kaybolmus olmasinin iki hastalagin mikroskobik ayiraca

tanisinda 6nemli oldufunu sdyleyebiliriz.

13.) Gumboro hastalidinda P.i’nun 18. gﬁnﬁndén sonra,
Marek Hastaliginda ise P.i’nun 25. gininden sonra, deney
grubu hayvanlara ait bursa Fabricius’larin gofunlukla lamina
epitelyalis kati lzerinde, yer yer de follikﬁlllerin arasin-
da ve iginde gbézlenen ig¢leri bos heé benzeri yapilaran, her
iki hastalifin mikroskobik olarak +teshisinde ©6nemli bir
bulgu o0ldudu kanisindayiz. Fakat, bu yapilarin, Gumboro
hastaligyinda daha erken meydana gelmesi,daha gok sayida gb-
rilmesi, buna karsin Marek hastaliainda ise daha az sayida
olmasinin ayirici teshisde dederli bir mikroskobik Dbulgu

oldugunu disinmekteyiz.

Yukarida Gumboro ve Marek hastaliklarinda, klinik ve
bursa Fabricius’larda meydana gelen, bize gére ayirici teg-
his de 6nemli olan kriterler agiklanmigtir. Fakat ayairica
teshis’de bu bulgularla beraber dider organlarda meydana ge-
len gerek makroskobik gerekse mikroskobik lezyonlar da goz
oniine alinarak hep beraber bir defierlendirme yapilmasinin

gerekli oldu8una inanmaktay:iz.

Ayrica, Arastirmamizain konusunu teskil eden bu iki
hastalik yaninda bazi1 difer hastaliklarda da (69,98,132)
bursa Fabricius’ta 6nemli lezyonlar meydana geldif§i bilin-
mektedir. Bu nedenle Tavuk hastaliklari teghisi konusunda
¢aligsan Patoloji labaratuvarlarinda, otopsilerde-rutin ola-
rak alinan ve incelenen Dalak, Karaciger, Bobrek, Kalp,

Beyin, Bezli mide gibi organlar yaninda, bursa Fabricius’-
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larin da rutin olarak alinarak, incelendikten sonra teshise

gidilmesinin gerekli ve gok dnemli oldudunu disinmekteyiz.
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Bu aragtirmada deney hayvani olarak 150 adet ginliik
SPF beyaz ledhorn civeiv kullanilmistir. Bu civcivlerden
78’i Gumboroc hastaliga grubunda kullanilmistir. Bunlarda
kendi arasinda 48°'i deney,16°s: kontrol grubu olarak ayrail-
migtir. Marek hastali§i grubunda ise 72 adet civeciv kulla-
nilmistair. Bunlardan da 48’i deney, 16’sx kontrol grubu
olarak ayrilmistair.

Gumboro deney grubunda bulunan civcivlere yumurtadan
¢irktiktan sonraki 7. gin , E.i.D.50=105\ iml clan Gumboro
virusu saha sujundan 0,06ml intraoculer olarak inokule
edilmistir. Marek deney grubunda bulunan civcivliere ise
yine 7. gin T'C'i'DSO = 200PFU\OD,1ml olan Marek ha=ztalig:
virusunun saha sujundan 0,1 ml intraperitoneal olarak
inokule edilmistir. 1. ve 2. grupta kontrol amaciyla kulla-
nilan civcivlere hig¢ bir sey inokule edilmemistir. Arastair-
mada kullanilan hayvanlarin hepsi calisma siiresince
adlibitum eclarak beslenmislerdir. Gumboro hastalidi grubunda
ilk olarak, inokilasyondan sonraki 1. ginde daha sonra ise
2.-3.-6.-9,-13.-15,-18,-20.-25.-27.-30.-35.-40.-45.ve 5.
ginlerde ve her seferinde 3 adet deney grubu, 1 adet kontrol
grubundan hayvan kesilmistir. Kanlar:i alinip otopsileri vya-
pPilmigtir. Ayni sekilde Marek hastaligir grubunda, ilk olarak
inokilasyondan sonraki 3.ginde daha sonrada 5.-9-13.-18,-
20.-22.-25.-30.-35.-40.-45.-55.-65.-80.-90.glinlerde ve her
seferinde 3 tane deney grubu, 1 adet kontrol grubundan hay-
van kesilmig. Kanlarlballnlp, otopsileri yapilmigstair. Her
iki grupta da otopsiler sonucunda alinan bursa Fabriciuslar
makroskobik olarak incelenmigtir.Daha sonra defisik kesim-
lerinden kesitler alinarak histopatolojik yéntemler ile
nmuamele edilmis ve Hematoksilen-Eosin ile boyanmistair. Baza
kesitlere ise ya§ boyasi(Sudan-I11),ve Gomorinin Retikulum

boyas1 uygulanmistar.

Gumboro grubunda; Kesilen hayvanlarda g6gus ve bacak

kaslarinda petegial ve gizgi tarzinda kanamalar gozlenmig-
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tir. Bursa Fabricius’larin baglangigta biyidigi ve jelatindz
bir infiltrasyonla kapli oldudu baz:i ginlerde ise mukoza ve
serozada petegsial tipte kanamalarin olustudu gdrilmistir.
Calisgmanin ileri dénemlerinde bursalarin atrofik bir yap:
kazandi181 son dénemlerde ise bazi bursalarin tekrar buaylmis
oclduklar: saptanmigtar.

Marek grubunda; Bursa Fabricius’larda baglangigta bir
bozukluk olugmadigi, P.I’nin 22.gininden sonra belirgin ola-
rak atrofinin olugtufu, galismanin sonuna kadar bursa Fabri-
ciuslaran gok kigik boyutta kaldiklarai gorilmistir. Ayraca,
P.i’nin 30.giniinden sonra incelenen bazi bursa Fabricius-
larda mukoza tabakasinda, serozadan da gérilebilen ¢ok sa-
yida kistik durumlar saptanmistir. Calismanin ileri dénem-
lerinde genel olarak hayvanlarin ileri derecede halsiz oldu-
Yu ve baz: hayvanlarda ginirsel sempiomlarlﬁ varlig: gozlen-
migtir. Her iki grupta da kontrol olarak kullanilan hay-
vanlar da klinik ve mikroskobik bir bozukluga rastlan-

mamistair.

Gumboro grubunda: Kesilen hayvanlarda bursa Fabrici-
us’larda ilk mikroskobik lezyonlara 1. ginde rastlanmigtir.
Bu ginde bazi follikiillerde hiicre azalmasi saptanmistir. Bu
hiicre azalmas: ileri ginlerde daha fazla gdzlenmis ve bu dé-
nemde bazi follikiillerde hafif nekroz odaklariyla beraber,
interfollikiler bélgede yo8un olarak R.E.S hiicre infiltras-
yonlarinin olustugdu saptanmlstlr.Callsmahln ileri doftnemle-
rinde follikillerde atrofinin belirgin oldudu, son dénemde
ise bazi follikillerde iyilesmenin gdzlendigi ve sadlam len-
fosit lenfoblastlarin tekrar ortaya g¢aikti§i gézlenmigtir.
Yine bursa Fabricius’larin lamina epitelyalis <tabakasinda
vakuolizasyonlar, invaginasyonlar ve hicrelerde hiperplazi
olaylarida saptanmigstir. Ayrica buralarda bez benzeri yapi-

larin olustuguda goralmistur.

Marek grubunda: Ilk mikroskobik bozukluklar P.I’nun
13. gininde saptanmigtir. Baslangaigta bazi follikillerde

gdzlenen hilcre azalmasi olayinin, ileri doénemlerde arttida
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ve follikillerin genellikle bir a$ manzarasinda oldudu sap-
tanmigtir. Baslangig¢ déneminde baz:i follikiillerde tek tiik
hicrede gdzlenen dejeneratif durumlarin zamanla arttidi godz-
lenmig ve P.i’nin 30. gininden sonra ise kimi follikillerin
tamamini da kapsayacak  Dbityiiklikte nekreoz odaklarinin olus-
tufu saptanmigtir. P.I’nin 356. gininden itibaren ¢godu fol-
likillerde dedisik biyiklikte igleri bos kistik olusumlar
gbzlenmistir. interfollikiler boslukta ¢ok sayida retikulum
hicresi, retikulum iplikleri, daha azsayida histiosit,
fibrosit, fibroblast, lenfosit,lenfoblast hicrelerin olus-
turdudu yo8un hiicre infiltrasyonlarina biitin galisgma boyunca
rastlanmigtir. P.i’nun 30.gininden sonra gtizlenen, folli-
kitllerdeki atrofi olayinin galismanin sonuna kadar devam et-
ti%i, son dbénemde bazi follikillerin tamamen gtzden kaybol-
dugu, bazilarinin ise hayallerinin nglendiéi saptanmlstlr.'
Yine 1lamina epitelyalis tabakasinda az sayida vakuo-~
lizasyon, invaginasyon ve daha fazla olarak hiperplazi olay-
larinin meydana geldi§i gdzlenmistir. Bu tabaka iizerinde az

sayida da olsa bez benzeri yapilara rastlanmistar.

Calisma sonucunda gerek Gumboro, gerekse Marek hasta-
l1181nda bursa Fabrisius‘ta belirttigimiz 1lezyonlarin bir
kaginin bir arada goérilmesiyle iki hastaligin da histopa-
tolojik yolla erken teghisinin yapllabileceéi ve bursa Fab-
risius’ta clugsan bu lezyonlarla beraber diY§er organlarda
hastaliklara 6zgii bazi lezyonlarin gérilmesiyle de ayiric:

teshis yapilabilecedi ortaya konmustur.
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SUMMARY:

150 grain daily SPF white lefhorn chickens are used as an
experiment animal in +this research. Seventy- eight of them are
used as a group of Gumboro disease. 48 of them as an experiment
group, 16 of them as control group are diveded between them.
Seventy two chickens are used as a group of Marek’s disease. 48
of them as experiment group, 16 of them as control group are
divided.

The chickens 1in egperiment group of Gumboro disease
inoculed 0,05 ml as intraoculer from Gumboro disease virus field
suj which are E.i.D.50=106\1 ml on the zeventh day after hatch.
The chickens in experiment group of Marek’s Disease inokuled 0,1
ml as intraperitoneal from Marek’s disease virus field suj which
are T.C.1.Dgy= 200 PFU\ 0,1 ml +the s=eveth day after hatch.
Nothing is inociiled +to the chickens which are used for the
purpose of control in first and second group. 2All the animals
used in the research are fed as adlibitum during this study.

in the group of Gumboro disease: Firstly, on the first day

after inoculation, after that, on the second, third, fourth, Sth,

r I4

an 55th days and in every period, three animals from experiment
group &an one grain from control group are cut. Their bloods
were taken and They were examined as postmortal. Just the =same,
in the group of Marek’s disease; firstly, on the third day after
inokulation, then on the fiveth, nineth, 13%8, eighth, twenth,

224 ogth  zgth  4oth  ,gth  ggth  ggth  goth goth  gays  and in

’
every period,three animals from experiment group and one grain
from control group are cut. Their bloods were taken and They are
examined as postmortal.

B. fabriciuses which are taken as a result of necropsi in
every two groups are examined as macroscopical. Then, They are
sectioned from different parts c¢f them and are subjected +to
histopatholocigal ways and stained with H.E.. in Some sections
are stained with lipid stain (Sudan-I11) and Gomori’s Reticulum

stain.
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in the group of Gumboro: Some bleedings in form of petegial and
lines have been observed in the chest and leg muscle of butchered
animals. it has been observed that in the beginnig bursa of
Fabricius got larger and were covered with a gelatinous in
filtration, besides on some days petesial type of Dbleedings
ococcured in the mucosa and serosa. In the farther part of the
research, it has been determined that bursa of Fabricius’s gained
an atrofiec form and also in the final process they got larger
again.

in the group of Marek’s: it has been observed that in the
beginning, There was nothing in the bursa of Fabrisius’s and from
the 2204 day of P.! there obviously nccured zome atrofia, and
untill the end of the research, bursa of Fabricius‘’'s were small
dimension. Besides that numerous cystic situations which could
also be seen froﬁ serosa were determined in the mucosa layer of
some bursa of Fabricius‘’s which were examined after 3oth day of
P.i.. in the farther part of research it has been observed that
some animals were exteremely weak and some other animals had
neural symptoms. No clinic and microskopic malformation has been
determined in the animals used for control group in both of the
groups.
in the group of Gumboro: The first microscopic lesions in
the bursa of Fabricius’s were seen on the first day in the butc-
hered animals. On the some day, cell decreasing in some fol-
licles was determined. That cell decreasing was determined more
in the following days and it was also determined that in this
period slight necrotic mass occured in some follicles besides
that extensive R.E.S cell infiltrations occured in the interfol-
licles section. it has been observed that in he farther part: of
the research, atrophy became evident in follicles and in the
final part recovery occured in some follicles and healthy lym-
phocyts, lymhoblasts reappeared. Like wise in the epitelial layer
of buresa of Fabricius, vacuolisations, invaginations and
hyperplasia occurances were observed. More over it has been

observed that glandul like structures occured in these parts.
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in the group of Marek’s: The first microskopic malformations
vere determined on the 13t‘h day of P.1. 1+ haz heen determined
thét cell decreasing which was seen in some follicles at the be-
ginning, increased in the farther period and follicles were in
the net form. It has been determined that in the beginning pe-
riod, degenerative positions which was seen in a few cells in
some follicles, increased in time and from the zoth day of P.1 on
necrotic mass which were as big as to contain the whele of some
follicles occured. After the 35t'h of P.1, hollow cytic structures
in various size were observed in most follicles. Intensive cell
infiltratiocus which were made up by numerous reticulum cells,
reticulum fibrils and fewer histiocyt, fibrocyt,fibroblast, lym-
rhocyt and lenfoid cells have been seen in the interfollicles
space during the whole research. it has been determined that
atrophy occurrance which was noticed after the 30%P day of P.1,
continued till the end of the study; some follicles entirily
disappeared in the final period; and reflections of some other
follicles were seen. Like wise, it has been observed that 1little.
vacuolisations,invaginations and a bit more hyperplasia occur-
ances were formed in epitelial layer. Some glandul-like struc-
tures, were seen on this layer.

As a result of this research, it has bheen pointed out that
both of the diseases might be diagnosed in time by a histopat-
hological ways on having seen a couple of lesions together which
were mentioned in bursa of Fabricius; distinctive diagnosis might
also be produced on having also seen sone lesions peciliar to
disease in some other organs,besides these lesions which in bursa

of Fabricius.
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Resim-1. Marsek’te bacaklarda paraliz.
Paralysis in the legs in Marek’s Disease.

czaviflik.
in Marek’s Disease.

Resim-2. Marek'te ileri derecedse

Excessive weakness



Resim- 3. Gumboro‘da but‘ts petegial Kanamalar.
Petechial haemorrhages in the leg’s muscle in Gumboro
Disease.

Resim-4.Gumboro’da bur=a Fabriciuzs'ta biyime ve oOdem.
Hypertrofia and edema in the bursa of Fabricius in
Gumboro Disease.



Resim-5. Gumbcocro‘da burza Fabricius mukozaszinda
petesial kanamalar. Petechial haemorrhages in the
mucosa of the bursa of Fabricius in Gumboro Disease.

Resim-6. Gumboroc’'da burza Fabriciuz'tas atr
Atrophy in the bursa of Fabricius in Gunbo
Disease.



Resim-7. Gumbporo’da burza Fabricius’'ta atrofi.
Atrophy in the bursa of Fabricius in Gumboro Disease.

Resim-8. Marek ' te burza Fabriciuz'ta =a
Atrophy in the bursa of Fabricius in Marek’s Disease.



Resim-8. Marek 'te burza Fabricius mukozasinda Kistik
olusumlar. Cysts in the mucosa of bursa of Fabricius
in Marek’s Disease.

Resim-10. Kontrol grubundan hir hayvana ait bur=a
Fabricius.H.E.100x.
Histological view of normal bursa of Fabricius.



rinde hicresel azalma.H.E.100x.Cell ‘s decrease in the
bursal follicles in Gumboro disease.

Resim-12. Gumboro’'da bursza Fabricius'ta follikiller-
de kortewx bbélgesinde heterofil infiltrasyonlara.
H.E.400x%

Heterofils infiltration in the cortex region

of bursal follicles in Gunmboro disease.
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Resim-13. Gumboro’da bur=a Fabrisiuz’ta 6dem.H.E.100x
Edema in the bursa of Fabricius in Gumboro

Resim-14. Gumboro’das burza Fabriciuz‘ta bazi folli-
killerde nekroz ve kanama.H.E.200x. Necros and
haemorrhages in the some follicles in Gumbore dise-
ase.



Resim-15. Gumboro“da interfollikiler bosglukta
genisleme ve follikillerde o6zellikle medulla
kisimlarinda ya$§ dejenerasyonu.H.E. 250x

The wideness of interfollicles space and the fatty
dejeneration especially in medulla region of the
bursal follicles in Gumborc disease.

Resim-16. Gumboron’'da bursz Fabriciuz’ta follikdlleri
meydana getiren hicrelerin stoplazmalarinda yagd
damlalari. Sudan-I111.400x.Lipid drops in cells’
cytoplasm which consist of the follicles of the bursa

of Fabricius in Gumboro.



Resim-17. Bumborno’da bursa Fabricius'ta follikillerds
biyiklik fark:,interfellikiler bogluktagenisleme,asira hicre
infiltrasyonu ve 1lamina epitelyaliste invaginasyonlar ve
vakuolizasyonlar.H.E.100%. The varying of dimension of the
follicles, the wideness of interfollicles’ space, excessive
cells infiltration and invaginasyon and vacuclisaztion, in
epitelial layer in bursa of Fabricius in Gumboro disease.

o ;. L e t et
Resim-18. Gumboreo’'da burszsa Fabricius'tzs follikilleri
meydana cgetiren hicrelerde agiri dejeneratif olaylar ve hem
intra,hemde extrafollikiler bolgelerde kanama alanlari.H.E.-
200x%x. Excessive dejeneration in +the cells which consist of
follicles of bursa of Fabricius in Gumboro disease,Hae-

morrhagic areas in both intra and extra follicles region.
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Resim-19. Gumboroda bursza Fabriciusz‘un follikillerin-
de yok olan hicrelerin vyerini histiosit, epiteloid benzeri
hicreler ve piknotik gekirdekli lenfositlerin doldurmasi.
H.E.200x.Histiocyt,epitheloid cells and picnotic nukleate
lymphocyt take place the cells which disappeare in follicles
of the bursa of Fabricius in Gumboro disease.

Gumboreo’da bursa Fabricius'ta interfolliki-
ler boglukta asiri genisleme ve yofun RES hicre
infiltrasyonlar:i. H.E.100x.

Much more widenecss in interfollicles’ space and in-
tensive RES cells infiltration in bursa of Fabricius

in Gumboro disease
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G
ler boélgede asiri RES hicreleri ve follikillerin
giniri kaybolmus durumda.H.E.200x.Excessive RES cells
and disapearing the borders of the follicles in the
bursa of Fabricius in Gumboro.

Resim-22. Gumboreoda burza Fabricius’'ta lamins epitel-
yvalis’‘te ve follikillerde bez benzeri yvapilar.H.E.
200%.Glandul~1like Structures in fellicles and epite-
lial layer in the bursa of Fabricius in Gumboro
diseacze.
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Resim-25. Rezim=-24°in bhiydtilmis
The enlargement of figu
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Resim-26. Marek 'te bursa Fabricius'un follikillerinde
hicre azalmas:1.H.E. 200x.

The cells decrease in the follicles of the bursa of
Fabricius in Marek’s disease.
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Resim-27. Marek’te burza Fabriciuz'un baz: follikil=-
lerinde hilicre azalmasina bagli a8 manzarasi gbru-
nimi.H.E.200x.The net work appearance related with
cells decrease of some folliclegs in the bursa Fabri-
cius in Marek’s disease.

Resim-28. Marek 'te bursa Fabricius'ta follikuller:
meydana getiren bitin hicre gekirdeklerinin karyo-
piknos ve karyoreksize udramasi.H.E.200x
Karyopiknosis and ka