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ÖZET 

Antalya İli ve Çevresinde Sığırcılık İşletmelerinde Bovine Viral Diyare Virus 

(BVDV) Enfeksiyonunun Serolojik Olarak Araştırılması 

Bu çalışma Antalya İli ve çevresindeki büyükbaş hayvan işletmelerinde Bovine Viral 

Diyare Virus (BVDV) enfeksiyonunun seroprevalansının araştırılması amacıyla 

yapıldı. Çalışmada 94 işletmede bulunan 6 ay-15 yaş aralığında 470 adet sığırdan 

alınan kan örnekleri kullanıldı. Hayvanlara ait kan örnekleri V.Jugularis’ten 10 

ml’lik steril vakumlu tüplere alındı. Tüpler 2000 devirde 10 dk. santrifüj edildi. Elde 

edilen serumlar test yapılana kadar -25 derecede derin dondurucuda saklandı. 

Serumlarda BVDV’una karşı antikor (Ab) varlığını belirlemek için BVDV (Ab)-

ELISA, BVDV antijen (Ag) varlığını belirlemek için de BVDV (Ag)-ELISA test 

kitleri kullanıldı. İncelenen örneklerinden 322’si (%68,51) seropozitif, 148’i 

(%31,48) seronegatif, 13’ü (%2,76) persiste enfekte olarak tespit edildi. 

Seropozitiflik oranının yaş grupları arasında istatistiksel açıdan önemli olduğu 

belirlendi (p<0.05). Ayrıca yaş arttıkça seronegatifliğin azaldığı tespit edildi. Bu 

çalışma Antalya İli ve çevresinde BVD enfeksiyonunun seroprevalansını tespiti 

amacıyla gerçekleştirilen ilk çalışma özelliğini taşımaktadır. Sonuç olarak; BVDV 

enfeksiyonu seropozitiflik ve PI oranı göz önüne alındığında, enfeksiyonun Antalya 

İli ve çevresinde yaygın olduğu görülmektedir.  Bu sebepten dolayı hastalığa karşı 

gerekli kontrol ve koruma önlemlerinin alınması bölge ve ülke ekonomisi için önem 

arz etmektedir. 

Anahtar Kelimeler: Antalya, Bovine Viral Diyare Virus (BVDV), ELISA, 

Seroprevalans, Sığırlar 
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ABSTRACT 

Serological Research of Bovine Viral Diarrhea Virus (BVDV) Infection in Cattle 

Farms in Antalya Province 

The aim of the study was to research seroprevalence of Bovine Viral Diarrhea Virus 

(BVDV) infection in cattle farms in Antalya province. In the study, blood samples 

taken among 470 cattle aged between 6 months and 15 years from 94 farms were 

used. Blood samples of the animals were collected from V. Jugularis in 10 ml sterile 

vacuum tubes. Tubes were centrifuged 10 min. at 2000 rpm. The serums were stored 

in a deep freezer at -25 °C until testing. BVDV (Ab)-ELISA and BVDV (Ag)- 

ELISA test kits were used to determine the presence of antibody (Ab) and  antigen 

(Ag) respectively in the serums. Of these samples, 322 (68.51%) were seropositive, 

148 (31.48%) were seronegative and 13 (2.76%) were persistent infected. 

Seropositivity rate was found to be statistically significant among age groups (p 

<0.05). Also it is found that seronegatifity decreased as age increased. The study has 

the feature of being the first study to determine the seroprevalence of BVDV 

infection in Antalya province. As a result; When seropositivity and PI ratio of BVDV 

infection are considered, it is seen that the infection is widespread in Antalya 

province. For this reason, taking necessary control and protection measures against 

disease is important for the economy of the region and the country. 

Keywords: Antalya, Bovine Viral Diarrhea Virus (BVDV), Cattle, ELISA, 

Seroprevalance
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1. GİRİŞ 

Viral etkenler, evcil hayvanlarda verim kaybı ve birçok hastalığa sebep 

olmakta, tedavi masraflarında artış ve ölümlere yol açarak da önemli ekonomik 

kayıplara neden olmaktadırlar (Yıldırım ve Burgu, 2005). Bovine Viral Diarrhea 

Virus (BVDV) enfeksiyonu da dünyanın birçok yerinde görülen viral bir hastalıktır. 

Sığırcılık işletmelerinde önemli maddi kayıplara sebebiyet vermektedir (Ridpath, 

2010; Van Regenmortel ve ark., 2000; Xue, 2009). 

BVD enfeksiyonu, ilk olarak 1946 yılında tespit edilmiştir (Smith, 1996). 

Hastalık etkeni, Flaviviridae familyasının Pestivirus genusunda yer almaktadır 

(Chernick ve ark., 2018; Smith ve ark., 2017; Yıldırım ve Burgu, 2005). Virusun 

sitopatojenik (CP), nonsitopatojenik (NCP) olmak üzere iki tipinin olduğu ve 

antijenik-genotipik sınıflandırmada da tip 1 (BVDV1) ve tip 2 (BVDV2) şeklinde 

olduğu bildirilmektedir (Gil ve Esteban, 2000; İssi ve ark., 2006; Jordan ve ark., 

2002; Yamane ve ark., 2005). 

Çeşitli virülense sahip olan virus, sığırlarda klinik belirti oluşturarak veya 

klinik belirti oluşturmadan seyretmektedir. Enfeksiyondan etkilenen sığırlarda 

sindirim, solunum ve üreme organlarında doku bozukluklarına, bağışıklık sisteminin 

baskılanmasına, şiddetli diyare, mukozal hastalık (MD), gebe sığırlarda atık, yeni 

doğanlarda malformasyonlar, konjenital defektler ve yeni doğan ölümleri 

görülmektedir (Brodersen, 2014; Greiser-Wilke, 2003; Kameyama ve ark., 2016; 

Rodning, 2010; Yıldırım ve Burgu, 2005). 

BVD enfeksiyonunun dünyanın birçok yerinde görüldüğü ve önemli maddi 

kayıplara sebep olduğu çeşitli araştırıcılar tarafından bildirilmektedir (Ghazi ve ark., 

2008; Polak ve Zmudzinski, 1999; Selvaraj ve ark., 2007; Solis Calderon ve ark., 

2005). Persiste enfekte hayvanlar virusa karşı antikor üretemezler, vücut sıvıları 

aracılığıyla sürekli olarak etrafa virus yayarlar. Bu yüzden diğer hayvanlar için 

enfeksiyon kaynağıdırlar (Lee ve ark., 2008; Passler ve ark., 2007; Yazıcı ve ark., 

2012). 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rodning%20SP%5BAuthor%5D&amp;cauthor=true&amp;cauthor_uid=20181385
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Bu çalışmada, ülkemizin farklı bölgelerinde yapılan araştırmalara göre 

yüksek seroprevalansa sahip olduğu anlaşılan BVDV hastalığının Antalya ili ve 

ilçelerindeki seroprevalansını belirlemek amaçlanmıştır. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



3 
 

2. GENEL BİLGİLER 

BVDV enfeksiyonu dünyanın birçok yerinde görülen, besi ve süt sığırlarında 

önemli maddi kayıplara sebep olan bir hastalıktır (Frederick ve ark., 1999; Heuer ve 

ark., 2007; İssi ve ark., 2006; Smith, 1990). Hastalıkta en önemli ekonomik 

kayıpların reprodüktif problemlerden kaynaklandığı bildirilmektedir. Bu konuda 

transplasental enfeksiyonlar, malformasyonlar, fötusun mumifikasyonu, abort, ölü 

doğum, oküler ve merkezi sinir sistem lezyonları ve önemli konjenital anomaliler 

(Tunca ve ark., 2006) ve persiste viremik buzağı doğumlarının ön plana çıktığı 

bildirilmektedir (Özkul ve ark., 1995). 

Epidemiyolojik olarak persiste enfekte (PI) hayvanlar daima göz önünde 

bulundurulmalıdır. Çünkü PI hayvanlar, işletmedeki diğer hayvanlar için tehlike 

meydana getirmekte ve gebelerde anneden yavruya plasenta yoluyla iletilmektedir. 

Buzağı doğduğunda persiste olarak virusu taşır ve hayatları boyunca beden 

sıvılarıyla enfeksiyonu yaymaktadır (Chernick ve ark., 2018; Kameyama ve ark., 

2016; Lanyon ve Reichel, 2013). Persiste hayvanların tanısında en güvenilen 

yöntemlerden biri, persiste enfekte şüpheli hayvandan 28-30 gün arayla iki defa 

serum numunesi alarak mevcut BVDV antijenlerinin belirlenmesidir. İlk bakıda, 

BVDV antijenleri bakımından pozitif olan sığırlardan 28-30 gün aradan sonra tekrar 

kan numunesi alınır. İkinci kez alınan numune şayet BVDV antijeni bakımından 

pozitif, BVDV antikorları yönünden negatif bulunursa örnek alınan sığırların persiste 

enfekte olduğu anlaşılır (Akar, 2017). 

2.1. Etiyolojisi 

BVDV tek iplikçikli, zarflı, küçük bir RNA virusudur. Flaviviridae 

ailesindeki diğer genuslardan ayıran özelliği virionu çevreleyen lipit tabakanın 

pleomorfik yapıda olmasıdır (Becher ve Thiel, 2002; Ridpath, 2010; Zoth ve Taboga, 

2006). Virusun CP ve NCP biyotipleri bulunmaktadır (Ghazi YA, 2008; Karaoğlu, 

1998; Yamane ve ark., 2005). Etken 50-120 nm arasında farklı büyüklüklere sahiptir 

ve pH değişimlerinden, ısı farklılıklarından ve eter, tripsin ve kloroform gibi 

kimyasal maddelerden kolay etkilenen bir zar yapısına sahiptir (Frederick, 1999; 
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Kahrs, 2001). Dış ortamlara dayanaksız olan virus 37 °C’de 46 saatte, 56 °C’de 35 

dakikada enfeksiyözitesini yitirir (Kahrs, 2001). 

2.2. Epidemiyolojisi 

Virus bir hayvandan diğerine idrar, salya, mukus, gözyaşı, dışkı, abort, virus 

bulaşmış yemler, süt, sokucu sinekler ve indirek temasla geçmektedir (Frederick, 

1999; Kirkland, 1991; Loken, 1991; Talafha, 2009). Virus hasta veya PI olanlardan 

diğerlerine doğrudan bulaşabilmektedir. PI dişiler cinsel olgunluğa kadar yaşayabilir 

ve PI yavrular doğurabilirler (Fray ve ark., 1998). Enfeksiyon bulaşmış sürülerdeki 

sığırların büyük bir bölümünde virüse karşı bağışıklık oluşur. Sürüye dışarıdan 

katılan virüse karşı hassas sığırlarda tek tük belirtiler gözlenebilir (Frederick ve ark., 

1999). 

Hastalığın bulunmadığı işletmelere PI sığırların alınması işletmede ciddi 

problemlere yol açabilir. Hastalık çift tırnaklı hayvanlarda risk oluşturduğundan 

diğer çift tırnaklı türler de sığırlar için virus kaynağıdır (Frederickve ark., 1999; 

Passler, 2010; Taulescu, 2011). Sindirim sistemi ve solunum sisteminde hastalıklara 

sebep olan BVDV, buna ek olarak repeat breeder sendromu, embriyonik ölümler, 

erken doğum, buzağılarda konjenital bozukluklar ve infertiliteye de neden olmaktadır 

(Brodersen, 2014; Givens, 2006). Bulaşmaya yol açan canlı bir vektör hakkında 

herhangi bir bilgilendirme olmamasına rağmen yıl boyunca her dönemde BVD’ye 

rastlanmakta, hayvanların daha çok iç içe olduğu kış mevsiminde ise hastalığın 

insidensinin arttığı bildirilmektedir (Özel, 2008). 

Hastalığın seroprevalansı üzerine yapılan çalışmalarda farklı ülkelerde %7,6-

100 arasında seropozitiflik tespit edilmiştir (Barbosa ve ark., 2018; Garoussi ve ark., 

2009; Ghazi ve ark., 2008; Kameyama ve ark., 2016; Melendez ve Donovan, 2003; 

Polak ve Zmudzinski,1999; Reinhardt ve ark., 1990; Sausker ve Dyer, 2002; Selvaraj 

ve ark., 2007; Solis Calderon ve ark., 2005; Xuhua ve ark., 2018). 

Ülkemizde prevalans ve seroprovalans üzerine yapılan çalışmalarda da 

%15,65-96,8 arasında seropozitiflik tespit edilmiştir (Bilgili, 2016; Çabalar ve 
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Karaoğlu, 1999; Erol ve ark., 2014; Hoşcan Akar, 2017; Kahraman, 2016; Kotan, 

2018; Okur- Gümüşova ve ark., 2007; Özer ve ark., 2011; Öztürk ve ark., 2012; 

Şimşek ve Öztürk, 1997; Şişman, 2011; Tan ve ark., 2006; Tütüncü ve Yazıcı, 2016; 

Yavru ve ark., 2005; Yazıcı ve ark., 2007; Yazıcı ve ark., 2017; Yıldırım ve Burgu, 

2005; Yılmaz, 2016). 

2.3. Patogenezi 

Virus vücuda girdikten sonra tonsillere ulaşır. Bölgesel lenf nodüllerinde 

lenfositleri enfekte eder. Virülensi düşükse bu bölgede sınırlı kalır, virülensi yüksek 

ise sindirim sistemine, akciğer epiteline, üriner sisteme, kalp ve deriye kadar ilerler 

(Liebler-Tenorio, 2005). 

Flavivirus enfeksiyonlarının meydana getirdiği en önemli bozukluk 

ensefalitistir. Virusun merkezi sinir sistemine (MSS) girişi büyük olasılıkla 

hematojen yolla oluşmaktadır. Virus MSS’ye; bu sistemdeki kapillar damar endotel 

hücreleri aracılığıyla pasif difüzyonla girer, damarların endotellerinde artan etken 

serbest kaldıktan sonra merkezi sinir sistemi paranşim dokuya geçer, omurilik 

sıvısının salgılandığı koroid pleksus ve ependimin enfekte olması sonucu etken 

serebrospinal sıvıya geçer ve virus lenfositler aracılığıyla MSS’ye ulaşması şeklinde 

olduğu düşünülmektedir (Frederick ve ark., 1999). BVDV’un yayılması dolaşım 

sistemi yoluyla olabileceği gibi, virusun kendisinin ya da enfekte hücrelerin 

fagositler aracılığıyla periferdeki lenf dokularına geçişi de mümkün olmaktadır. Bazı 

suşların virulensinin yüksek olması bu yayılmanın uzun süre devam etmesine sebep 

olsada, enfeksiyondan itibaren 24 saat içinde viremi şekillenebilir ve 3-10 gün 

boyunca kan ve nazal akıntılarda virus tespit edilebilir. BVDV’un sisteme dağılması 

sürecinde etkenin lenfoid dokuların yanı sıra diğer dokulara da nüfuz etmesi 

mümkündür (Kapil ve ark., 2005). 

Kuluçka süresi yaklaşık 1-2 hafta süren enfeksiyonda çoğu kez iki hafta 

içinde hasta hayvanların yaşamı sona erer (Kahrs, 2001). Antikorların tespiti 

enfeksiyondan 10 gün sonra yapılmaktadır (Sarrazin, 2014). Gebeliğin 30-125 günler 

arasında NCP BVDV ile fötus enfekte olursa erken embriyonik ölüm, kongenital 
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malformasyonlar, PI buzağı doğumuna neden olabilmektedir (Blanchard, 2010). 

Fötus gebeliğin 3-5 aylık döneminde enfeksiyona maruz kaldığında serebral 

hiperplazi, serebrumda boşluk ve retinada displaziler gibi göz ve sinir sisteminin 

gelişimiyle alakalı anomalilere sebep olur. Fötusun immun sistemi geliştikten sonra 

yani gebeliğin 4. aydan sonra enfeksiyon bulaştığında yaşamaya devam ederse 

çoğunlukla virusa karşı nötralizan antikorlar gelişir ve virusu elimine eder (Frederick 

ve ark., 1999). 

Merkezi sinir sistemine gelen etken anatomik ve fizyolojik engellerle karşı 

karşıya kalmadan MSS’deki intersellüler boşlukta yayılmaktadır. Semptomlar 

nöronların enfeksiyonu, harabiyeti veya işlevlerinin bozulması neticesinde meydana 

gelmektedir. Virusun merkezi sinir sisteminde kalması ve yeniden kan dolaşımına  

geçmemesi nedeniyle ensefalitisin virusun yayılmasında bir görevi olmamaktadır 

(Frederick ve ark., 1999). Semptomların, virusun sinir sisteminde meydana getirdiği 

enfeksiyon ve harabiyet sonucunda oluştuğu belirtilmektedir (Frederick, 1999). 

2.4. Nekropsi 

Patolojide makroskopik belirti olarak; ağızdan abomasuma kadar birçok 

erozyon ve bağırsaklarda hiperemi ile hemoraji gözlemlenir (Frederick ve ark., 1999; 

Milli ve Hazıroğlu, 2000; Radostits ve Blood, 1989). Bağırsaklarda difteroid 

membranlı ülserler, peyer plakları da yapısal olarak hiperplastiktir ve yüzeylerinde 

kitlesel nekrozlar, pıhtı veya difteroid membranlı ülserler vardır. Kraniyal ve servikal 

lenf düğümleri büyümüş ve kesitleri ödemli ve kanamalıdır (Blowey ve Weaver, 

2003). 
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Şekil 2.1. BVD-MD. Sağ tarafta; İnokulasyon yapılmamış normal buzağı 1 aylık. 

Sol tarafta; 33 günlük ataksik buzağıda serebellar hipoplazi (Blowey ve Weaver, 

2003) 

 

Şekil 2.2. İnce bağırsakta oluşan erozyonlar (Blowey ve Weaver, 2003) 

2.5. Klinik Bulgular 

Bovine viral diyare hastalığı her gruptaki sığırlarda birkaç gün devam eden ve 

subklinik seyreden bir rahatsızlıktır (Çabalar ve Karaoğlu, 1999; Frederick ve ark., 

1999; Karaoğlu, 1998; Radostits ve Blood, 1989; Yıldırım ve Burgu, 2005). Klinik 

ve patolojik belirtiler etkilenen hayvanlarının yaşı ve gebelik hâllerine göre 

değişmektedir (Cho ve Yoon, 2014; Everman, 2005). Önceden etkenle karşılaşmış ve 

etkene karşı antikor üretmiş hayvanlarda uzun süren direnç oluşur (Fredriksen, 
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1999). Gebe olmayan sığırlardaki doğum sonrası enfeksiyonlarda 5-7 gün süren 

kuluçka döneminin ardından ateş ve lökopeni görülür. Fakat bu bulgular çoğunlukla 

klinik belirti göstermeden devam eder. Duyarlı olan işletmelerde kimi sığırlarda 

şiddetli ishal gözlenir. Bazı sığırlarda gözyaşı ve burun akıntısı ile ağız mukozasında 

erezyonlar dikkati çeker. Sürüde önemli ölçüde süt veriminde azalma vardır. 

Enfeksiyonun gidişatı sırasında direnç düşüklüğü olduğundan özellikle genç 

sığırlarda solunum ve sindirim sistemine yerleşmiş fırsatçı enfeksiyonlar tespit 

edilebilir (Cho ve Yoon, 2014; Frederick ve ark., 1999). Etkenin duyarlı hayvanlara 

persiste enfekte boğa spermasıyla geçtiği hâllerde, genellikle farkedilmeyen yavru 

ölümleri ve sürekli olmayan infertilite sorunları gözlenebilmektedir (Frederick ve 

ark., 1999; Otachel-Hawranek, 2004). 

Fötusun konjenital hastalığa maruz kalma yaşına bağlı çeşitli anormalliklere, 

fötusun ölümüne, mumyalaşması, klinik belirti göstermeksizin hayatları boyunca 

devam eden viral persistense veya etkeni elimine ederek bağışıklık oluşumuna neden 

olmaktadır (Fray ve ark., 1998; Fredreriksen ve ark., 1999; Karaoğlu, 1998; Otachel-

Hawranek, 2004). Virustan etkilenen buzağılarda ataksi, geniş tabanlı duruş, 

sendeleyerek yürüme, kalkmaya çalışırken geriye düşme, katarakt, mikroftalmi, optik 

nevritis, retinal dejenerasyon, timus hipoplazisi, hipotrikoz, alopesi, sırtlan hastalığı, 

kıvır kıvır bukleli kıl örtüsü, alt çene kısalığı, gelişme geriliği, kemik gelişiminde 

dengesizlik şekillenmektedir (Radositist, 2006). 

Fötusta bağışıklık sistemi oluşmadan (gebeliğin ilk üç ayında) etkene maruz 

kaldığında hastalık fötusun ölümü, mumyalaşması, abort, konjenital bozukluklar, 

zayıf buzağı sendromu veya klinik olarak sağlam buzağı doğumu ile neticelenebilir. 

Fötus eğer yaşarsa etkene karşı tolerans oluşur ve virusun o grubuna karşı savunma 

hücreleri geliştiremez ve ömürleri boyunca enfekte kalırlar. Bu durumdaki 

buzağılarda etkene karşı antikor oluşturulamadığından dolayı bu türler 

seronegatiftirler. Bu hayvanlar salgıları ile virusun etrafa yayılmasında ve 

bulaştırılmasında rol oynarlar. Bu enfeksiyon persiste tolerant enfeksiyon olarak 

adlandırılır (Blowey, 2003; Fray ve ark., 1998; Frederickve ark., 1999; Milli, 2000). 
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Hayvanlarda uyuşukluk, iştahsızlık, hafif göz ve burun akıntısı, ağızda lokal 

erozyonlar ve ülserler gözlemlenmektedir. Ateş, anoreksi, sulu diyare, rhinitis, 

dehidrasyon, aşırı salivasyon gibi belirtiler gösterir (Brodersen, 2014; Kameyama ve 

ark., 2016; Milli, 2000). 

 

Şekil 2.3. Ağız, burun ve burun delikleri çevresinde erozyonlar, hiperemi ve 

hemorajik lezyonlar (Blowey ve Weaver, 2003) 

2.6. Teşhis Metodları 

Hastalığın teşhisi, sürünün anemnezi, klinik bulgular, işletmenin verimle 

alakalı belgelerinin incelenmesi ve histopatolojik belirtilere göre yapılabilir. Oral 

lezyonlar enfeksiyonun varlığından şüphelendirir (Frederick ve ark., 1999). 

BVDV kaynaklı enfeksiyonun teşhisinde yararlanılan testler, çoğunlukla, 

etkenle karşılaştığının bir işareti olan virüse özgü antikorların tespitine dayalı testler 

ve aktif olan hastalığın işareti olan enfeksiyöz etkenin, antijenlerin veya nükleik 

asitlerin saptanmansa dayalı testler olarak gruplandırılır (Sandvik, 2005). 

Serolojik yöntemlerin temel hedefleri, etkene maruz kalmış ve kalmamış 

işletmeler arasındaki ayrımı belirlemek, devam eden kontrol programında oluşan 

ilerlemeleri ve eksiklikleri karşılaştırmak, hasta işletmelerdeki bireysel hayvanların 

bağışıklık vaziyetine yönelik çalışmalar yapmak ve olası PI sığırları belirlemektir 



10 
 

(Lindberg ve Alenius, 1999). Persiste enfekte sığırlar, etkili maternal antikorlara 

sahip olmadığı takdirde veya heterolog bir türle enfekte olmadan, çoğunlukla 

seronegatiftir. Serolojik yöntemler, peş peşe alınan iki örnekle serokonversiyonun 

tespitiyle akut enfeksiyonun tanısında etkilidir (Stahl, 2006). 

Virus nötralizasyon (VN) testi, antikorların belirlenmesinde temel bir 

metoddur. VN testi hassas ve spesifiktir. Fakat hücre kültürüne dayalı ve çok uğraş 

gerektiren bu yöntemin uygulanması yaklaşık bir hafta kadar sürmektedir. Bu 

sebeple, virus nötralizasyon testi, çoğunlukla destek ve kalibrasyon amacıyla 

kullanılan bir yöntemdir (Sandvik, 2005). 

Birden fazla numunenin test edilmesi yönünden, enzyme linked immuno 

sorbent assay (ELISA)’in vius nötralizasyon testine göre birçok üstünlüğü 

bulunmaktadır. ELISA çabuk, hazırlama süreci ve yapılışı olabildiğince az masraflı 

ve otomasyon için elverişlidir. Antikor ELISA, süt ve serum numunelerindeki 

antikorların belirlenmesinde işletme bazında ya da bireysel bazda testler yapılarak, 

BVDV kontrol programları kapsamında çoğunlukla kullanılmaktadır. Uygulanan 

diğer yöntemler, virus izolasyonunu, ELISA, immunohistokimya (IHC) ve reverse 

transcriptase-polimerase chain reaction (RT-PCR) gibi farklı immun esaslı antijen 

belirleme testleridir (Stahl, 2006). 

İmmunperoksidaz veya immunofloresan boyama ile virusun cins ve tür adının 

belirlenmesi amacıyla hücre kültürlerinde VI, hastalık etkeninin tanısında kullanılan 

temel bir testtir. VI’nda vakit, emek ve beceri gerekli olmakla beraber, güvenilen ve 

yaygın olarak uygulanan bir yöntemdir. Bununla beraber, numunede antikorların 

veya hücreye toksik etkili substansların ya da ikisininde bulunduğu durumlarda, 

hatalı negatif sonuçla karşılaşılabilmektedir. Ayrıca BVD virusu, fötal buzağı serumu 

(FCS) gibi sığır kökenli biyolojik ürünlerde veya FCS eklenmişbesi yerlerinde 

çoğalan bir kontaminant olabileceğinden, hücre kültürü ortamında, virus veya 

antikorların bulunmadığı kontrol altına alınmalıdır (Bolin ve ark., 1991). 

Viral antijen tespitine dayalı testler, örnek numunede var olan BVDV-kodlu 

antijenlerin varlığını ortaya koyar. VI ve RNA belirlenmesi protokollerinde olduğu 
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gibi, hedefin amplifikasyonu yoktur. Böylelikle, numunelerin kros kontaminasyon 

riski azaltmakta ve akut enfekte sığırlardan ziyade persiste enfekte sığırların 

belirlenmesinde de etkili olmaktadır (Sandvik, 2005). 

Viral antijenlerin belirlenmesinde ELISA’nın ticari farklı biçimleri 

bulunmaktadır. Persiste enfekte hayvanların belirlenmesinde çoğunlukla tercih edilen 

antijen ELISA’lar; serum, lökosit ya da deri biyopsi örneklerinde (örneğin, kulak 

çentik örnekleri) etkenin belirlenmesinde rol oynamaktadırlar. VI’ya benzer şekilde 

antijen ELISA’lar da, numunede antikorlar varsa, yanlış negatif sonuçlar 

verebilmektedir. Persiste maternal antikorları bulunan genç hayvanlara test 

yapıldığında, bu durum göz önünde bulundurulmalıdır (Zimmer ve ark., 2004). 

Virus, lökosit fraksiyonundan, mukoza ve burun swaplarından ve kan serumundan da 

izole edilse de en uygun örnek kan numunesidir (Özel, 2008). 

2.7. Koruma ve Kontrol 

Enfeksiyonun bilhassa besi ve süt sığırı işletmelerinde önemli maddi 

kayıplara sebep olmasına karşın tesirli bir kontrol yöntemi bulunmamaktadır. En 

önemlisi işletmede persiste enfekte hayvanların varlığının önüne geçmektir. Bu 

sebeple persiste enfekte hayvanlar belirlenerek işletmeden uzaklaştırılmalıdır (Brock, 

2004; Frederick ve ark., 1999; Moennig ve ark., 2005). 

BVD virusuna karşı ilk kez 1960 yılında canlı aşı geliştirilmiştir (Coggins ve 

ark., 1961). Aşı, diğer hastalık etkenleriyle kombine haline getirilip geliştirildi ve 

yaygın olarak kullanılmıştır (Van Oirschot ve ark., 1999).  

Modern aşılama uygulamaları yalnızca klinik enfeksiyonu engellemek için 

değil, bunun yanında viremiyi engellemek ve fötusu hastalığa karşı korumak için de 

geliştirilmiştir (Fulton, 2005; Kelling, 2004). Enfeksiyona karşı oluşan dirençle ilgili 

yapılan çalışmalarda, deneysel olarak inaktif ve canlı aşıların, fötal koruma 

sağlayabileceği ispatlanmıştır (Cortese ve ark., 1998; Frey ve ark., 2002; Patel ve 

ark., 2002). 
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Aşılar genelde seronegatif ve sağlıklı hayvanlarda uygulanmaktadır 

(Makoschey, 2007). Gebelikten en az 21 gün önce aşı uygulamasının yapılması ile 

immünitenin arttırılarak fötusa olan teratojenik etkiye karşı korumanın önemli 

olabileceği bildirilmiştir (Radostits, 1988). Mamak ve ark. (2013), seropozitif 

sığırlarda yaptıkları aşı çalışmasında antikor titre seviyelerinde belirgin artış 

meydana geldiğini, bu durumun seropozitif analarda daha uzun süre bağışıklığın, 

gebelik olgularında daha etkin fötal korumanın sağlanacağını ifade etmişlerdir. 

BVD etkenini kontrol etmek için izlenebilecek yol, Avrupa’da, özellikle de 

İskandinav ülkelerinde eradikasyon yöntemlerinin uygulamalarıyla, son on yılda 

ilerleme kaydetmiştir. Enfeksiyon olmayan çitliklerde BVDV’nin yayılmasını 

engellemek amacıyla ve PI sığırların belirlenmesi ve sürüden uzaklaştırılmasıyla 

enfekte işletmelerin oranını azaltmak için ülkelerde düzenli olarak, (aşı 

yapılmaksızın) hayvan sağlık önlemleri alınmasına ve sürülerin başlangıçtaki BVDV 

durumunun belirlenmesine dayandırılmaktadır (Greiser-Wilke ve ark., 2003; 

Lindberg ve Alenius, 1999; Sandvik, 2004). Buna benzer yöntemlerin İskandinav 

ülkelerinde başarılı olduğu ve bu ülkelerin BVDV enfeksiyonu yönünden ari 

oldukları ifade edilmektedir (Hult ve Lindberg, 2005; Nyberg ve ark., 2004; Rikula 

ve ark., 2005). 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?cmd=search&amp;db=PubMed&amp;term=%20Radostits%2BOM%5bauth%5d
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3. GEREÇ VE YÖNTEM 

3.1. Gereç 

3.1.1. Hayvan materyali 

Çalışmada; Antalya ili ve çevresinde 94 adet farklı işletmeden 6 ay ile 6 yaş 

ve üzeri yaş aralığınada BVDV aşısı uygulanmamış sağlıklı görünüme sahip 470 tane 

sığırdan alınan örnekler kullanıldı. Alınan kan örnekleri 2000 devirde 10 dk. santrifüj 

edildi ve serumlar test yapılana kadar -25 ºC derin dondurucuda saklandı. Antalya ili 

ve çevresinde numune alınan yerler ve numune sayıları Tablo 3.1’de, alınan kan 

numunelerinin Antalya ili ve çevresine göre sayısal dağılımı Tablo 3.2’de, Antalya ili 

ve çevresinde alınan numunelerin ırklara göre sayısal dağılımı Tablo 3.3’de, Antalya 

ili ve çevresinde alınan numunelerin yaş aralığına göre sayısal dağılımı Şekil 3.1’de, 

alınan kan numunelerinin Antalya ili ve çevresine göre oransal dağılımı Şekil 3.2’de 

sunulmuştur. 

Tablo 3.1. Antalya ili ve çevresinde numune alınan yerler ve numune sayıları 

Numune Alınan Yerler Numune Sayısı 

Merkez 46 

Akseki 24 

Aksu 61 

Alanya 40 

Demre 35 

Döşemealtı 76 

Elmalı 30 

Kepez 43 

Korkuteli 52 

Manavgat 31 

Serik 32 

Toplam 470 
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Tablo 3.2. Antalya ili ve çevresinden alınan numunelerin ırklara göre sayısal 

dağılımı 

Numune Alınan 

Yerler 

Holstein Simental Yerli Kara Diğer 

Merkez 17 18 9 2 

Akseki 18 1 5 0 

Aksu 45 2 0 14 

Alanya 15 8 9 8 

Demre 5 17 13 0 

Döşemealtı 72 2 1 1 

Elmalı 30 0 0 0 

Kepez 13 16 14 0 

Korkuteli 11 18 5 18 

Manavgat 10 13 0 8 

Serik 18 8 6 0 

Toplam 254 103 62 51 

 

Tablo 3.3. Antalya ili ve çevresinden alınan numunelerin yaş gruplarına göre sayısal 

dağılımı 

Numune Alınan Yerler 6 -36 ay 36 –72ay 6 yaş ve üzeri 

Merkez 30 8 8 

Akseki 18 4 2 

Aksu 26 17 18 

Alanya 25 8 7 

Demre 28 6 1 

Döşemealtı 43 15 18 

Elmalı 29 1 0 

Kepez 36 4 3 

Korkuteli 43 5 4 

Manavgat 22 5 4 

Serik 30 1 1 

Toplam 330 74 66 
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Şekil 3.1. Alınan kan numunelerinin Antalya ili ve çevresine göre sayısal dağılımı 

Şekil 3.2. Alınan kan numunelerinin Antalya ili ve çevresine göre oransal dağılımı 
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3.1.2. ELISA Kiti 

Toplanan serum örneklerindeki BVDV spesifik antikorları belirlemek için 

ticari olarak mevcut olan BVDV/ MD/ BDV P80 protein ELISA antikor test kiti 

kullanıldı. (IDEXX) 

3.2. Yöntem 

3.2.1. BVDV (Ab)-ELISA Testinin Yapılışı 

Kan serum örnekleri ve kitlerde kullanılan solüsyonlar oda sıcaklığında bir 

saat bekletildi. Teste başlamadan önce, pleytlerin içindeki her kutucuğa 50 µl 

sulandırma solüsyonu konuldu. Her pleytte birer kutucuğa 50 µl pozitif kontrol 

serumu ve 50 µl negatif kontrol serum örnekleri eklendi. Kalan kutucuklara 50 µl 

kan serum örnekleri konuldu. Pleytler hafifçe sallanarak, karışım sağlandı ve pleytler 

oda sıcaklığında 60 dakika alüminyum folyoya sarılarak inkübe edildi. İnkübasyon 

bitince, pleytler boşaltılıp her kutucuğa 300 µl yıkama solüsyonu ilave edildi ve bu 

işlem 3 kez tekrar edildi. Yıkama işlemi sonrası her bir kutucuğa 100 µl konjugat 

ilave edildi. Konjugatın bağlanması için oda sıcaklığında 30 dakika yine alüminyum 

folyoya sarılarak karanlık ortamda inkübe edildi. Bu süre sonundada her kutucuğa 

300 µl yıkama solüsyonu gelecek şekilde yıkama işlemi yapıldı ve bu işlem 3 kez 

aynı şekilde tekrarlandı. Kutucuklar kurutuldu ve içerisine 100 µl TMB Substrat N.9 

ilave edilerek 10 dakika oda ısısında inkübe edildi. İnkübasyon sonrası, kutucuklara 

100 µl Stop Solüsyonu N.3 eklenip spektrofotometre ile 450 nm optikal dansitede 

okundu. 

Tablo 3.4. Antikor kontrol değerleri tablosu 

Pleytler Pozitif Kontrol Negatif Kontrol 

1. Pleyt 0,044 1,843 

2. Pleyt 0,068 1,814 

3. Pleyt 0,062 1,383 

4. Pleyt 0,054 1,608 

5. Pleyt 0,061 1,352 

Ortalama Değer 0,0578 1,600 
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Negatif kontrol ortalaması ≥ 0,800 ve Pozitif kontrol değeri / negatif kontrol 

ortalaması ˂ 0,20 olduğu takdirde test doğru yapılmıştır.  

Bireysel olarak (antikor değerleri / negatif kontrol ortalaması) x 100 formülü 

uygulanır. Bulunan değer %50 ve üzerindeyse negatif, %40-50 arasında ise şüpheli, 

%40 ve altında ise pozitif olarak yorumlanır.  

 

Şekil 3.3. Bir Ab-ELISA resmi substrat eklenmiş 

 

Şekil 3.4. Bir Ab-ELISA resmi stop solüsyonu ilave edilmiş  
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3.2.2. BVDV (Ag)-ELISA Testinin Yapılışı 

Pleytlerdeki her bir kutucuğa 50 µl sulandırma solüsyonu ilave edildi. 

Pleytlerde birer kutucuğa 50 µl pozitif kontol serumu ve 50 µl negatif kontrol serumu 

ilave edildi. Kalan diğer kutucuklara ise antijen yönünden incelenecek kan serum 

örnekleri koyuldu. Pleyt, hafifçe sallanarak karışması sağlandı ve 37°C’de etüvde 2 

saat inkübe edildi. İnkübasyon sonrası her kutucuğa 300 µl yıkama solüsyonu 

eklenerek yıkama işlemi yapıldı. Bu işlem 3 kez tekrarlandı ve kutucuklar kurutuldu. 

Her bir kutucuğa 100 µl konjugat ilave edilip alüminyum folyoya sarılarak oda 

sıcaklığında 30 dakika inkübe edildi. Yıkama işlemi aynı şekilde 3 kez tekrarlandı. 

Her bir kutucuğuna 100 µl TMB Substrate N.9 ilave edildi ve pleyt alüminyum 

folyoya sarılarak 10 dakika beklemeye alındı. Daha sonra 100 µl Stop Solüsyonu 

ilave edilerek 450 nm’de spektrofotometre ile okuma işlemi yapıldı. 

Tablo 3.5. Antijen kontrol değerleri tablosu 

Pleytler Pozitif Kontrol Negatif Kontrol 

1. Pleyt 1,009 0,093 

2. Pleyt 2,472 0,178 

Ortalama Değer 1,7405 0,1355 

Test prosedürüne göre negatif kontrol ortalaması ve pozitif kontrol ortalaması 

belirlendi ve bulunan değerler prosedürde belirtilen değerler arasında olduğundan 

testin yapılışında bir hata olmadığı tespit edildi. 
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Şekil 3.5. Bir Ag-ELISA resmi substrat ilave edilmiş 

 

Şekil 3.6. Bir Ag-ELISA resmi stop solüsyonu ilave edilmiş 

 

 



20 
 

3.2.3. İstatistiksel Analizler 

Bu çalışmada, ırklar ve yaş grupları arasında Chi-Square (X2) ve ANOVA 

testi (Minitab 16 statistical software, USA) ve korelasyon testi (Minitab 16 statistical 

software, USA) ile istatistiksel analizler gerçekleştirildi. p<0,05’in altındaki değerler 

istatistiksel açıdan önemli bulundu. 
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4. BULGULAR 

4.1. ELISA Sonuçları 

BVDV (Ab)-ELISA ve BVDV (Ag)- ELISA test kitleri kullanılarak, 470 adet 

sığırda yapılan çalışmada 322 adet seropozitif (%68,51), 148 adet seronegatif 

(%31,48) sığır tespit edildi. 148 adet seronegatif sığırın 13’ünde (%2,76) antijen 

pozitif saptandı. Kan serum örneklerinin serolojik olarak sayısal dağılımı Tablo 

4.1’de ve Seropozitif ve seronegatif hayvanların oransal dağılımı Şekil 4.1’de 

gösterimiştir. 

Tablo 4.1. Kan serum örneklerinin serolojik olarak sayısal dağılımı 

 

 

Serolojik Sonuç Hayvan Sayısı 

Seropozitif 322 (%68,51) 

Seronegatif 148 (%31,48) 

Toplam 470 
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Şekil 4.1. Seropozitif ve seronegatif hayvanların oransal dağılımı 

İlçeler bazında serolojik bulgulara bakıldığında; Akseki ilçesinde 6 (%25) 

tane seronegatif 18 (%75) tane seropozitif olarak tespit edildi. Aksu ilçesinde 44 

(%72,13) tane seropozitif, 17 (%27,86) tane seronegatif bulundu. Alanya ilçesinde 8 

(%20) tane seronegatif, 32 (%80) seropozitif saptandı. Demre ilçesinde 14 (%40) 

tane seronegatif, 21 (%60) seropozitif bulundu. Döşemealtı ilçesinde 58 (%76,31) 

tane seropozitif, 18 (%23,68) tane seronegatif örnek belirlendi. Elmalı ilçesinde 12 

(%40) seronegatif, 18 (%60) tane seropozitif saptandı. Kepez ilçesinde 13 (%30,23) 

seronegatif, 30 (%69,76) seropozitif belirlendi. Korkuteli ilçesinde 32 (%61,53) 

seropozitif, 20 (%38,46) seronegatif belirlendi. Manavgat ilçesinde 18 (%58,06) 

seropozitif, 13 (%41,93) seronegatif saptandı. Serik ilçesinde 23 (%71,87) 

seropozitif, 9 (%28,12) seronegatif tespit edildi. Antalya ili merkezinde ise 28 

(%60,86) seropozitif, 18 (%39,13) seronegatif belirlendi. Kan serum örneklerinin 

Antalya ili ve çevresine göre serolojik olarak dağılımı Tablo 4.2’de, Antalya ili ve 

çevresine göre serolojik olarak sayısal dağılımı Şekil 4.2’de sunulmuştur. 
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Tablo 4.2. Kan serum örneklerinin Antalya ili ve çevresine göre serolojik olarak 

dağılımı 

Numune Alınan 

Yerler 

n Seropozitif (%) Seronegatif (%) 

Merkez 46 28 (%60,86) 18 (%39,13) 

Akseki 24 18 (%75) 6 (%25) 

Aksu 61 44 (%72,13) 17 (%27,86) 

Alanya 40 32 (%80) 8 (%20) 

Demre 35 21 (%60) 14 (%40) 

Döşemealtı 76 58 (%76,31) 18 (%23,68) 

Elmalı 30 18 (%60) 12 (%40) 

Kepez 43 30 (%69,76) 13 (%30,23) 

Korkuteli 52 32 (%61,53) 20 (%38,46) 

Manavgat 31 18 (%58,06) 13 (%41,93) 

Serik 32 23 (%71,78) 9 (%28,12) 

TOPLAM 470 322 148 
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Şekil 4.2. Kan serum örneklerinin Antalya ili ve çevresine göre serolojik olarak 

sayısal dağılımı  

Serolojik bulguların ırklara göre dağılımına bakıldığında; holstein ırkı 

sığırlardan 297 adet numune alınmış olup 211 (%71,04) tanesi seropozitif, 86 

(%28,95) tanesi seronegatif olarak belirlendi. Simental ırkı sığırlardan 96 adet kan 

numunesi alındı 65 (%67,70) tanesi seropozitif, 31 (%32,29) tanesi seronegatif tespit 

edildi. Yerli kara ırkından 44 tane kan numunesi alındı 25 (%56,81) tanesi 

seropozitif, 19 (%43,18) tanesi seronegatif olarak saptandı. Diğer ırklardan alınan 33 

tane kan numunesinden 21 (%63,63) tanesi seropozitif, 12 (%36,36) tanesi 

seronegatif olarak bulundu. Seropozitif ve seronegatif hayvanların ırklara göre 

sayısal dağılımı Tablo 4.3’de, seropozitif ve seronegatif hayvanların ırklar arasında 

sayısal dağılımı Şekil 4.3’de gösterilmiştir. 
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Tablo 4.3. Seropozitif ve seronegatif hayvanların ırklara göre sayısal dağılımı 

Irk n Seropozitif (%) Seronegetif (%) 

Holstein 297 211 (%71,04) 86 (%28,95) 

Simental 96 65 (%67,70) 31 (%32,29) 

Yerli Kara 44 25 (%56,81) 19 (%43,18) 

Diğer 33 21 (%63,63) 12 (%36,36) 

Toplam 470 322 148 

 

 

 

Şekil 4.3. Seropozitif ve seronegatif hayvanların ırklar arasında sayısal dağılımı 

Serolojik bulguların yaş aralığına göre dağılımında 6ay-3yaş grubu arasında 

330 adet hayvandan 210 (%63,63) tanesi seropozitif, 120 (%36,36) tanesi seronegatif 

olarak belirlendi. 3-6 yaş grubu arasında 74 hayvandan 61 (%82,43) tanesinde 

seropozitiflik, 13 (%17,56) tanesnde seronegatiflik bulundu. 6 yaş ve üzerindeki 

grupta ise 66 hayvandan 51 (%77,27) tanesi seropozitif, 15 (%22,72) tanesi 

seronegatif olarak belirlendi. Seropozitif ve seronegatif hayvanların yaş grupları 

arasında sayısal dağılımı Tablo 4.4’de, Seropozitif ve seronegatif hayvanların yaş 

grupları arasında sayısal dağılımı Şekil 4.5’de gösterilmiştir. 
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Tablo 4.4. Seropozitif ve seronegatif hayvanların yaş grupları arasında sayısal 

dağılımı 

Yaş Seropozitif (%) Seronegatif (%) 

6 -36 ay 
210 (%63,63) 120 (%36,36) 

36-72 ay 
61 (%82,43) 13 (%17,56) 

72 ay ve üzeri 
51 (%77,27) 15 (%22,72) 

Toplam 322 148 

 

 

Şekil 4.4. Seropozitif ve seronegatif hayvanların yaş grupları arasında sayısal 

dağılımı 

Yapılan çalışmada, 470 sığırdan alınan kan örneklerinde; Aksu ilçesinde 9 

tane, Döşemealtı ilçesinde 4 tane olmak üzere toplam 13 (%2,76) antijen pozitif 

hayvan belirlendi (Tablo 4.5). 45 gün sonra bu hayvanlardan tekrar kan numunesi 

alınarak antijen testi yapıldı ve bu hayvanlarda antijen yine pozitif bulundu. Bu 

hayvanlar PI olarak değerlendirildi. Diğer odaklarda PI hayvan belirlenemedi. 
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Tablo 4.5. Persiste enfekte hayvanların ilçelere göre sayısal dağılımı 

Numune Alınan İlçe Persiste Enfekte Hayvan Sayısı 

Aksu 9 

Döşemealtı 4 

Toplam 13 

Tablo 4.6. Yaş grupları arasında Χ² testi istatistik tablosu 

 

Yaş n Seropozitif 

(n) 

Seronegatif 

(n) 

% P değeri 

 

6 ay- 3 yaş 330 210 120 70,2 * 

 

3 – 6 yaş 74 61 13 15,7 * 

 

6 yaş ve üzeri 66 51 15 14,0 * 

*=p(0,002) 

Tabloda görüldüğü üzere yaş grupları arasında yapılan testte Ki-Kare değeri 

0,002 (p<0,05) olduğundan istatiksel açıdan önemli olduğu belirlendi. Ayrıca, yaş ile 

seropozitif ve seronegatiflik arasındaki korelasyon testine göre yaş arttıkça 

seronegatifliğin azaldığı saptandı. 

Tablo 4.7. Yaş grupları arasındaki farkın X2 testi ile gösterimi  

Yaş n Seropozitif 

(n) 

Seronegatif 

(n) 

Harflendirme 

 

6 ay- 3 yaş 330 210 120 a 

 

3 – 6 yaş 74 61 13 a 

 

6 yaş ve üzeri 66 51 15 b 
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Ayrı harfle gösterilen gruplar arası değer (0,002) p<0,05 olduğundan bu 

gruplar arasındaki fark istatistikî açıdan önemli kabul edildi. 

Tablo 4.8. Irklar arasında X2 testi istatistik tablosu 

Irk n Seropozitif (%) 

Holstein 297 71,04 

Simental 96 67,70 

Yerli Kara 44 56,81 

Diğer 33 63,63 

Chi-Sq= 4,064  p= 0,255 

P değeri > 0,05 olduğu için Holstein, Simental, Yerli Kara ve diğer ırklar 

arasında istatiksel açıdan önem belirlenmedi. 
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5. TARTIŞMA  

Bovine viral diarrhea virus (BVDV) etkeni sığırlarda viral diare olarak 

adlandırılan ve sığırların sindirim sisteminde erozyonlar, iştahsızlık, depresyon, 

okulonazal akıntı, süt veriminde ani düşüş, ağız mukozasında erozyon, ülser, ateş, 

aralıklı ishal (Çabalar ve Karaoğlu, 1999; Frederick ve ark., 1999; Karaoğlu, 1998; 

Yıldırım ve Burgu, 2005), embriyo ölümleri ve geçici infertilite sorunları, fötusun 

ölümü, mumyalaşması, atık, konjenital anomali ve zayıf buzağı sendromu gibi klinik 

belirtiler görülmektedir (Frederick ve ark., 1999). 

Yapılan çalışmada da hayvan sahiplerinden alınan bilgilere göre hayvanların 

bazılarında; döl tutmama problemi, ölü doğumlar, buzağılarda gelişme geriliği, ishal 

bulunmaktadır. Bu belirtiler yetersiz beslenme gibi sebeplerden kaynaklanabileceği 

gibi birçok bakteriyel veya viral hastalıklardan da kaynaklanabilir. Fakat yapılan bu 

çalışma sonucunda, BVDV hastalığı seroprevalansının %68,51 ve persiste enfekte 

(PI) oranının %2,76 çıkması ve hayvan sahiplerinin belirttiği semptomların BVDV 

hastalığının semptomlarıyla uyumlu olması hastalığın BVDV enfeksiyonundan 

kaynaklanabileceğini göstermektedir. 

BVDV hastalığının seroprevalansının araştırıldığı çalışmalarda bazı Avrupa 

ülkelerinden; Polonya’da %86 (Polak ve Zmudzinski, 1999), Fransa’nın batısındaki 

Brittany bölgesinde %84.4 (Beaudeau ve ark., 2001), İsveç’te % 32 (Björkman ve 

ark., 2000), İspanya’nın Asturias bölgesinde %21 (Mainar-Jaime ve ark., 2001), 

Litvanya’da %58.2 (Mockeliunie ve ark., 2004), Fransa’nın batısında Britanya 

Adaları’nda %46.5 (Joly ve ark., 2005), Kuzey Portekiz’in Entre Douro e Minho 

bölgesinde %46.5 (Riberio-Niza ve ark., 2005), İsveç’de Alp Dağları’nda %5.1 

(Siegwart ve ark., 2006) oranında seropozitiflik belirlenmiştir. Amerika Birleşik 

Devletlerinin farklı eyaletlerinde %55.3 (Sausker ve Dyer, 2002), Brezilya’nın Rio 

Grande do Sul eyaletinde %56 (Canal ve ark., 1998), Uruguay’da %69 (Guarino ve 

ark., 2008), Güney Kore’de %58 (Lee ve ark., 2008), Çin’de %53 (Xuhua ve ark., 

2018) oranlarında seropozitiflik belirlemişlerdir. 
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Ülkemizde hastalığın seroprevalansının araştırıldığı çalışmalarda ise Doğu ve 

Güneydoğu bölgesinde %96,8 (Çabalar ve Karaoğlu, 1999), Anadolu’nun 

Kuzeydoğu Bölgelerinde %81,62 (Yıldırım ve Burgu, 2005), Aydın ve çevresinde 

%86 (Tan ve ark., 2006), Samsun’da %53,19 (Okur- Gümüşova ve ark., 2007) 

seropozitiflik belirlenmiştir. Muğla’da %49,9 (Şişman, 2011), Konya’da %89,80 

(Özer ve ark., 2011), Burdur’da %76-81,5 (Öztürk ve ark., 2012), Afyonkarahisar’da 

%84,6 (Erol ve ark., 2014), Samsun’da %32,41 (Tütüncü ve Yazıcı, 2016), 

Isparta’da %75,22 (Bilgili, 2016), Kars’ta kan serumunda %89,58, süt örneğinde 

%83,85 (Yılmaz, 2016), Diyarbakır’da %15,65 (Hoşcan Akar, 2017), Samsun’da 

%40 (Yazıcı ve ark., 2017), Erzurum’da %27 (Kotan, 2018) oranlarında 

seropozitiflik tespit edilmiştir. 

Bu çalışmada BVDV enfeksiyonu seroprevalansı %68,51 olarak tespit edildi.  

Bu oran Antalya’ya komşu olan Isparta (Bilgili, 2016) ve Burdur (Öztürk ve ark., 

2012) bölgesindeki seropozitiflik değerlerine yakın iken, Konya (Özer ve ark., 2011), 

Afyonkarahisar (Erol ve ark., 2014), Aydın (Tan ve ark., 2006), Kars (Yılmaz, 2016) 

illerinde belirtilen seroprevalanstan düşük, Samsun (Okur- Gümüşova ve ark., 2007; 

Tütüncü ve Yazıcı, 2016; Yazıcı ve ark., 2017), Muğla (Şişman, 2011), Diyarbakır 

(Hoşcan Akar, 2017) ve Erzurum (Kotan, 2018) illerindeki seroprevalanstan 

yüksektir.  

Bu farklı sonuçlar; yapılan araştırmalarda kullanılan test metodlarının 

farklılığından, örneklerin alındığı işletmelerde PI hayvanların olup olmamasından, 

bölgelerde hayvan transportunun az ya da fazla olmasından ve hastalığa karşı aşı ya 

da diğer koruyucu yötemlerin uygulanıp uygulanmadığından oluşabilir. 

Persiste enfekte hayvanların işletmede bulunma oranları dünya genelinde %1-

2 arasındadır (Houe, 1999; Witthum ve ark., 2001). Bir sürüdeki seropozitif 

hayvanların fazla olması o sürüde PI hayvan bulunmasının önemli bir işaretidir 

(Houe, 1999). 

Yapılan çalışmalara göre; Danimarka’da %1,4 (Houe ve Meyling, 1991), 

Brezilya’da  %0,09-0,13 (Canal ve ark., 1998), İran’da %1,67 (Hashemi ve ark., 
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2010), Uruguay’da %4,1 (Maya ve ark., 2016), Kolombiya’da %7 (Barbosa ve ark., 

2018), ülkemizde ise Trakya yöresinde %3,07 (Ak ve ark., 2002), Aydın’da %4,9 

(Tan ve ark., 2006), Isparta’da  %1,09 (Bilgili, 2016) oranında PI hayvan 

belirlenmiştir.  

Bu çalışmada ise 470 tane hayvandan 13 tane (%2,76)  persiste enfekte 

belirlendi. Bulunan değer Trakya yöresinde (Ak ve ark., 2002) ve Aydın’da (Tan ve 

ark., 2006) bulunan değerlerden düşük, Isparta’da  (Bilgili, 2016) bulunan değerden 

ise daha yüksektir. Bu oranla diğer çalışmalardaki oranların farklılığı daha önce 

yapılmış olan çalışmalara istinaden PI olanların sürüden uzaklaştırılmış olması veya 

daha önce PI tespiti için araştırmanın yapılmamış olması ve hastalıkla ilgili kontrol 

ve koruma önlemlerinin yeterli alınmadığından kaynaklanmaktadır.  

Irklara göre hastalığın seroprevalansı değerlendirildiğinde; holstein ırkı 

sığırlardan alınan 297 adet kan serum örneklerinden 211 (%71,04) tanesi seropozitif 

ve 86 (%28,96) seronegatif olarak tespit edildi. Simental ırkından alınan 96 adet kan 

serumu örneklerinin 65 (%67,71) tanesi seropozitif ve 31 (%32,29) tanesi seronegatif 

olarak belirlendi. Yerli Kara ırkında 44 tane kan numunesinin 25 (%56,82) tanesi 

seropozitif ve 19 (%43,18) tanesi seronegatif bulundu. 33 tane diğer ırklardan alınan 

kan örneklerinde ise 21 (%63,64) seropozitif ve 12 (%36,36) seronegatif olarak tespit 

edildi. Holştayn, Simental, Yerli Kara ve diğer ırklar arasında yapılan (X2) testine 

göre istatiksel açıdan önem belirlenmedi (p>0,05).  

Fakat, Şişman’ın (2011) ve Bilgili’nin (2016) yaptığı çalışmalarda bu 

çalışmadan farklı olarak ırklar arasında istatistikî açıdan önem olduğu bildirilmiştir. 

Bu farklılıklar, çalışmalardaki örneklemede toplam hayvan sayısının ırklara göre 

dağılım oranının dengesizliğinden kaynaklanabilir. 

Yaş aralığına göre hastalığın seroprevalansının dağılımında; 6 ay-3 yaş grubu 

arasında 330 adet hayvandan 210 (%63,63) tanesi seropozitif, 120 (%36,36) tanesi 

seronegatif, 3-6 yaş grubu arasında 74 hayvandan 61 (% 82,43) tanesi seropozitif, 13 

(%17,56) tanesi seronegatif olarak tespit edildi. 6 yaş ve üzerindeki grup arasında ise 

66 hayvandan 51 (%77,27) tanesi seropozitif, 15 (%22,72) tanesi seronegatif olarak 
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bulundu. Yaş grupları arasında yapılan (X2) testine göre istatistiksel açıdan önem 

tespit edildi (p<0,05). Ayrıca, yaş ile seropozitif ve seronegatiflik arasındaki 

korelasyon testine göre yaş arttıkça seropozitfliğin arttığı, seronegatifliğin azaldığı 

belirlenmiştir. Bu bulgular, Mockeliuniene (2004) ve Bilgili (2016)’nin 

çalışmalarıyla uyumludur.  
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6. SONUÇ VE ÖNERİLER  

Antalya ve çevresinde daha önce BVDV enfeksiyonunun serolojik olarak 

araştırılması yapılmamıştır. Bu çalışma ile Antalya ili ve ilçelerindeki sığır 

işletmelerinde Bovine Viral Diyare Virus (BVDV) Enfeksiyonu için %68,51 

oranında seropozitiflik ve %2,76 oranında PI hayvan tespit edildi. Yapılan çalışmaya 

göre, Antalya ili ve çevresinde BVDV enfeksiyonu seroprevalansının ve PI oranının 

diğer bölgelere göre oldukça yüksek olduğu belirlendi. BVD hastalığı üzerine 

ülkemizde yapılan diğer serolojik çalışmalar da göz önüne alındığında, bu hastalıkla 

mücadele edilmesi gerektiği ve bu amaçla ülke çapında persiste enfekte hayvanların 

belirlenerek bir eradikasyon çalışmasının yapılması ülke hayvancılığımız için 

zorunlu olarak görülmektedir. 

Persiste enfekte hayvanların teşhisi ve sürüden uzaklaştırılması, aşılama 

yoluyla BVDV enfeksiyonuna karşı bağışıklığın arttırılması, biyogüvenlik tedbirlerin 

geliştirilmesi ve uygulanmasını kapsayan 3 temel ilke üzerine koruma ve kontrol 

programları üzerinde durulmalıdır (Walz ve ark., 2010). Öncelikle PI hayvanlar 

sürüde tespit edilmeli bu hayvanlar sürüden uzaklaştırılmalı ve böylelikle duyarlı 

gebe hayvanlara enfeksiyonun bulaşması önlenmelidir. Gebelik döneminde 

hayvanlara enfeksiyon bulaşmaması için sürüden ayrı tutulmaldır. BVDV’ne karşı 

aşı uygulamaları geliştirilmiştir fakat iyi bir aşı transplesantal enfeksiyonu önlemek 

için dişilere doğumdan önce uygulamaya elverişli olmalıdır (Ridpath, 2005).  Sürüye 

yeni katılan hayvanlar hemen sürü içine alınmamalı ayrı tutulmalıdır. 

Ülkemizde BVDV hastalığı için hâlâ belirli koruma kontrol programları 

uygulamaya konulmamış olup, inaktif BVDV aşıları mevcut olmakla yeterli kadar 

uygulanmamaktadır. İl ve ilçeler arasındaki hayvan hareketliliğinin fazla olması 

hastalığın yayılmasında etkili rol oynamaktadır. BVDV kontrol ve eradikasyon 

programlarında asıl amaç persiste enfekte hayvanların uzaklaştırılması ve yeni 

persiste enfekte buzağı doğumlarının önüne geçilmesidir (Lindberg ve ark., 1999). 

Viral etkenlerin evcil hayvanlarda oluşturdukları enfeksiyonun tedavi sürecinde 

maliyetinin fazla olduğu, verim düşüklüğü ve ölümler sebebiyle de ekonomik önem 

arz ettiği bilinmektedir (Yıldırım ve Burgu, 2005). Bu sebeplerden dolayı BVDV 
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enfeksiyonu Türkiye’de mücadele edilmesi gereken ve koruma, kontrol 

programlarının geliştirilip uygulanması gereken önemli viral bir hastalıktır. 
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