NEWCASTLE HASTALIGI
(YALANCI TAVUK VEBASI)



Genel Bilgi

Newcastle Hastaligi (ND);

Uluslar arasi Salginlar Ofisi (OIE)'nin A listesinde yer alan
bir hastaliktir.

Ulkemizde bildirimi zorunludur.

Uluslar arasi bir problemdir.



Etiyoloji

Avian paramyxovirus tip 1 (APMV-1, Newcastle disease virus)

APMV’larin 9 serotipi bulunmaktadir (APMV1-9). Bunlardan APMV-2,
-3, -6 ve -7 hindilerde hastalik olusturmaktadir.

Hastalik vakalarindan izole edilen suslarin isimlendirilmesi 1970l
yillarda gergeklestirilmistir ve glinimuzde bu isimlendirme sistemi
uygulanmaktadir. Ornegin;

APMV-2/chicken/California/56
APMV-3/turkey/Wisconsin/68

APMV serotipleri arasindaki antijenik iliskiler olmasi nedeniyle
tiplendirmede mAb kullaniimaktadir ve bu tiplendirme
epidemiyolojik acidan onemlidir.



Etiyoloji-2

5 patotipi var

1. Visserotropik velojenik ND viruslari (VVND): Sindirim
sisteminde karekteristik hemorajik lezyonlara neden
olur, yiksek mortalite gozlenir (Doyle formu)

2. Norotropik velojenik ND viruslari (VVND): Solunum
ve sinir sistemini etkiler ve oldukca yiksek mortaliteyle
seyreder (Beach formu)



Etiyoloji-3

3. Mezojenik ND viruslari: Solunum sisteminde ve ender
olarak da sinir sisteminde klinik belirtiye neden olur.
Dusuk mortalite ile seyreder (Beaudette formu)

4. Lentojenik solunum ND viruslari: Solunum sisteminde

hafif veya belirsiz semptomlara neden olur (Hitchner
formu)

5. Asemptomatik enterik ND viruslari: Farkedilemiyecek
kadar belirsiz enterik infeksiyonlara neden olur
(Asemptomatik-enterik form)



Dusuk virulensi olan viruslar,

Hastaliga neden olmaz veya kisa sureli hafif seyirli
solunum sistemi infeksiyonuna neden olur.

Diger mikroorganizmalarin varliginda veya kotu bakim ve
beslemede, yuksek virulense sahip bir virus infeksiyonu
gibi hastaliga neden olabilir

Son yillarda ingiltere’de ve diger Avrupa Ulkelerinde broiler
surulerde Uretimin son donemlerinde siklikla ytuksek
mortaliteyle seyreden solunum yolu infeksiyonlarinda bir
cok etkenin kombine hastalik olusturdugu belirlenmistir
(NDV-asi suslari + IBV + APV).



Epidemiyoloji

Hastaliga, tavuklar basta olmak tzere 200°G askin kanatli
hayvanin duyarl oldugu saptanmistir

Virus, suringenlerden insanlara kadar degisen bir konakgi
dagilimina sahiptir

Cok bulasicidir ve pandemik seyir gosterebilir

Hastalik ilk olarak 1926 yilinda ortaya konmustur

1970’li yillarda ise tim kitalarda ve cogu ulkede
bildirilmistir

Turkiye’'de ilk olarak 1944 yilinda ortaya konmustur. Son
yillarda ise, tavukculuk yogun bdlgelerde endemik bir seyir
gostermektedir.



Epidemiyoloji-2

En duyarli kanath tiru tavuklardir.

Hastaligin klinik bulgulari, virusun patotipine, dozuna,
konakgl tlrline, konakgl yasina, diger mikroorganizmalarin
birlikte olmasina, ¢cevresel kosullara ve kanatlhlarin
bagisiklhik durumuna bagli olarak degisir

Genellikle genc tavuklar, yaslilara gére daha duyarlidir ve
hastalik akut seyir gosterir
Vertikal bulasma tartismalidir.



Virusun ¢evresel kosullara direngliligi
 NDV'larinin cevre sartlarina dayanikliklari, suslar arasinda

farkliliklar gostermektedir.

— Genel olarak virusun tum aktivitesi 100 °C'de 1 dak.
icerisinde yok olur. infektivite 56 °C'de 5 dak. ile 6 saat
arasinda, 37 °C'de saatler ve glinlerce, 20 ve 8 °C'lerde ise
aylar ve yillarca sarebilir.

— Virus pH 2-8 arasinda saatlerce stabil kalir.

* Infekte diskida 1 aydan fazla canliligini korur



Virusun yayilmasi

Kanatlilar arasinda yayilma, etkenin solunum
voluyla alinmasiyla olmaktadir. Buna ilave olarak
sindirim kanalindan da bulasma sekillenebilir. Ancak

bu tlr bulasma oldukca yavas bir seyir gosterir.



Virusun yayilmasi-2

Etkili faktorler
— Canli kanathlarin hareketi
— Insan ve ekipman hareketleri
— Kanatli Grdnlerinin hareketleri
—Yem ve su
— Hava yolu ile yayilma
— Kanatli olmayan tasiyicilar



Insanlarda ND

* Duyarlh bireyler
— Tuketiciler (ender)
— Kumes ve kesimhane calisanlari
— Veteriner hekimler
— Asilama personeli
— Laboratuvar calisanlari

 Semptomlar
— Konjuktivitis
— Bas agrisi
— Gripal semptomlar



Inkubasyon periyodu

Dogal infeksiyonlarda 2-15 (ortalama 5-6) giindur. Klinik
belirtiler, virusun patotipine bagli olmak Gzere, konakgl
turd, yast, surtnin bagisiklik durumu, sekonder
infeksiyonlar, cevresel kosullar, sosyal stres, virusun dozu
ve giris yoluna gore degisir.

Bazi patojenik virus infeksiyonlarinda (VVNDV), klinik
bulgular aniden baslar ve yliksek 6limle seyreder.



Klinik

Hastalikta ciddi solunum sistemi bulgulari dikkati ceker. Gz
cevresinde, sakallarda ve basta édem goriiliir. Olimden
once yesil ishal, kaslarda tremor, tortikollis, bacak ve kanatta
paraliz, opistotonus gorilebilir. Yumurta periyodundaki
tavuklarda yumurta kabugunda incelme, renk acilmasi,
kabuksuz yumurta ve ciddi oranda yumurta veriminde
disme gorulur. Mortalite yuksek seviyelere ulasabilir.



Klinik-2

* Visserotropik velojenik NDV infeksiyonunda hastalik
aniden baslar, herhangi bir klinik bulgu gorilmeden
yuksek diizeyde 6lim gorulir. Mortalite %100°e kadar
cikabilir.

* Hastaligin norotropik velojenik patotipiyle olusan
formunda, aniden baslayan solunum sistemi bulgularini
takiben 1-2 gin sonra sinirsel belirtilen ortaya cikar.
Yumurta verimi belirgin bir sekilde diser ancak ishal
genellikle bulunmaz. Morbitide %100, mortalite
eriskinlerde %10-50 genclerde ise %90 dlzeylerine
ulasabilir.



Klinik-3

Mezojenik suslar genellikle saha kosullarinda solunum
infeksiyonlarina neden olur. Eriskinlerde birkac hafta
sureyle yumurta veriminde dliisme gdzlenir. Sinirsel
belirtiler gorilebilir, ancak genel degildir. Mortalite
genellikte dusukttr ancak cok genc olanlar oldukca
hassastir. Kotl kiimes kosullarda etkilenme daha fazla
olabilir.

Lentojenik suslar (asi suslari) genellikle eriskinlerde bir
probleme neden olmaz. Genclerde ise hafiften ciddiye
kadar degisen solunum sistemi infeksiyonlarina neden
olabilir. Bakteriyel etkenlerle birlikte 6ltim goérulebilir.



Klinik-4

* Hindiler, ND viruslarina tavuklar kadar duyarhdir. Ancak
klinik bulgular tavuklara gére daha hafif seyreder.

« Ordek ve kazlar, tavuklar icin cok virulent olan suslara
direnc gosterebilir ve klinik bulgular gérilmeyebilir.

e Guvercinler ve sus kuslari hastaliga oldukca duyarlidir ve
siddetli klinik bulgular sekillenebilir.



Lezyonlar

e Akut seyirli infeksiyonlarda makroskopik lezyonlar
ortaya cikmayabilir. Genellikle VVNDV
infeksiyonlari, NVNDV infeksiyonlarindan sindirim
sisteminde gorulen hemorajiler ile ayirt edilir.
Proventrikulus, sekum, ince bagirsaklar ve sekal
tonsillerde kanama ve nekroz dikkati ceker.

e Diger sistemlerde belirgin olmayan semptomlar
vardir.



Lezyonlar-2

 Tracheada kanama ve hava keselerinde kataral ve
kazeoz eksudat goralur.

* Yumurta donemindeki hindi ve tavuklarda yumurta

folikillerinde dejenerasyon ve Greme kanalinda
kanama gorulebilir,

* Bazi vakalarda dalak ve karacigerde nekrotik
odaklar gozlenebilir.



Ayirici teshis

— Avian influenza

— Infeksiydz bronsitis

— Infeksiydz laringotracheitis

— Avian pneumovirus infeksiyonlari
— Infeksiydz koriza

— Tavuk kolerasi

— Kronik solunum yolu infeksiyonu
— Aspergillozis

— Avian ensefalomiyelitis

— Marek hastalig

— Vitamin eksiklikleri (Riboflavin, E ve A vitamini)



Teshis

* Materyal: Solunum ve sindirim sisteminden alinan
materyaller kullanilir. Diski, kloakal svap, trachea,
tracheal svap izolasyon materyali olarak
laboratuvara gonderilmelidir.

* Virus izolasyonu: ETY, DK
Izole edilen virusun patojenite testleri: MDT, ICPI,

IVPI

* Virusun direkt teshisi: RT-PCR, RT-PCR/RFLP



Teshis-2

* Serolojik yontemler: Teshis degeri disuk olmasina
karsin 6zellikle asilamalardan sonra bagisiklik
kontroll ve asilama programlarinin
dizenlenmesinde yarar saglar. Bu amacla HIl ve
ELISA en sik kullanilan yéntemler arasindadir.

* Monoklonal antikorlarla tiplendirme: izole edilen
ND viruslari, monoklonal antikor paneli kullanilarak
tiplendirilmesi epidemiyolojik bilgiler saglanmasi
acisindan onemlidir.



Hastalik tespit edildiginde;

Hastalik ¢cikan kiimesin kontrol

Bildirimi zorunlu

Karantina uygulamasi

ND yonetmelik hikimlerine gére yapilmasi gerekenler
Koruma Kontrol 6nlemlerinin eksiksiz uygulanmasi
Karantinanin kaldirilmasi

Bolgede hastaligin takibi

Epidemiyolojik arastirmalar

Izole edilen viruslarin tiplendirilmesi



Koruma ve Kontrol

« ONLEMLER

Uluslar arasi, ulusal ve kiimes duzeyinde olmak Uzere ¢
asamada alinmalidir.



Koruma ve Kontrol

. ASILAMA

Koruma asamasinin ilk basamagini olusturan asilama ile
duyarli kanatlilar virusa bagisik hale getirilir. Bu
uygulamayi takiben alinacak énlemler virusun cevreye
yayllmasini 6nlemeye yonelik tedbirler icerir.

Asilama, biyoglvenlik, hijyen ve iyi managementi destekler,
hicbir zaman bu uygulamalarin alternatifi degildir
Asilanan surllerde de hastalik gérilebilir ve bu hayvanlar

az miktarda virus cikarirlar ve etrafa sacarlar. Bu durun
dikkate alinmalidir.



Avian Metapneumovirus
infeksiyonlari: Etiyoloji ve Kontrol



« Tavuklarda
— Sis Kafa Hastalig1 (SHS)

« Hindilerde
— Hindi Rhinotracheitisi (TRT)



* Avian Pneumovirus )
* RNA
* Serotipleri
— Serotip A
en yaygin serotip

— Serotip C; USA-1996
— Serotip D; Ordek izolati



Avian mPV infeksiyonlari, hindilerde tavuklara gore daha
ciddi seyreder

Sis kafa hastaligi 6zellikle broilerlerde etkil
Tam yaslardaki tavuklar da hastaliga duyarl

Klinik olarak hayvanlarda opistotonus, inkoordinasyon,
kafanin donmesi

Morbitide disuk mortalite degisken
Yumurta veriminde disme

Kimes sartlari (havalandirma eksikligi, toz ve amonyak)
ve sekonder bakteriyel etkenler infeksiyonun siddetini
arttirir



Klinik ve nekropsi
Ayirici teshis
Materyal
— Siniis igeri, {ist solunum yolundan svab
Laboratuvar teshisi
— Virus izolasyonu
— RT-PCR
— Seroloji (ELISA)
— FAT



* Biyogilivenlik

— Canli asilar

— Inaktif asilar



