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Hayvanlarin yasamini saglikli bir sekilde siirdiirebilmesi icin koruyucu hekimlik 6nemli bir faktordiir.
Canlinin yasamini tehlikeye sokabilecek veya kalici hasarlar olusturabilecek bazi hastaliklar1 daha
ortaya cikmadan dnlemek, bu hastaliklarin olustuktan sonraki tedavisinden daha fazla énem tasir.
Birgok viral veya bakteriyel hastaliga kars: gelistirilen asilar ¢ok uzun zamandir koruyucu hekimlikte
kullanilmaktadir. Bu nedenle asilar, koruyucu hekimligin en énemli yap1 taslarindan biri sayilabilir.
Sonug olarak bu derlemede ruminantlarda kullanilan asilar ve énemi vurgulandi.

Asi, Koyun, Sigir

Ruminants Vaccines Used and Their Importance

The preventive medicine is an important factor in order to keep the animals life healthy. It is more
important to prevent some illnesses before they have occurred, which may distress life of organism or
may lead to permanent symptoms than the therapy of these illnesses after they have occurred. The
vaccines developed against many viral and bacterial illnesses have been used in preventive medicine
for a long time. Therefore vaccines are can be seen as one of the important basic stone of preventive

medicine.
summarized.
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Consequently in this review, the use of vaccines for ruminants and its clinical are

GiRIS
infeksiyéz hastaliklardan yapay yolla korunmak icin,
kontrollii kosullarda belli patojenlere karsi immun yanitin
uyarilmasina asilama veya immunizasyon denir. Bu amagla
kullanilan biyolojik maddelere de as1 denir. infeksiyoz
hastalik etkenleri veya bunlara ait antijenler as1 seklinde
direk olarak hayvanlara verilerek immun yanit uyarilir.
Enfeksiyon ve hastaliklarin kontrol edilmesi veteriner
hekimler icin 6ncelikli bir konudur. Asilar hayvanlardaki
enfeksiydz hastaliklara karsi yaklasik yiiz yildan bu yana
kullanilmaktadir. Bugiine kadar enfeksiy6z etkenlere karsi
¢ok sayida as1 gelistirilmesine ragmen, hastaliklarin
tamaminin bu yolla kontrol edilmesi miimkiin olmamustir.
Asllamanin miimkiin oldugu hastaliklarda ise, asilarin
yeterli bir bagisiklik cevabr olusturmasi, bagisiklik
prensiplerine uygun olarak kullanilmasina baghdir
(Halliwell ve Gorman 1989; Arda 1997; Pastoret ve ark.
1999).

Bagisiklik Sisteminde Primer ve Sekonder Yamt

Hayvan bir enfeksiyoz etken ile ilk kez karsilastiginda
etkene karsi antikorlarin (baslica IgM) kan dolasiminda
goriilmesi yaklasik bir hafta siire alir. Yaklasik iki hafta
icinde antikor seviyesi pik noktaya ulasir. Bu antikorlar bir
kag hafta icersinde azalarak serumda tespit edilemeyecek
seviyeye inerler. Bu sebeble primer cevapta olusan antikor
miktar1 ve buna bagl olarak olusan korunma seviyesi
diisiik olacaktir. Bir siire sonra ayni etkenle yeniden
karsilasildiginda yada asinin ikinci dozu uygulandiginda,

antikorlarin olusmasi i¢in gereken siire 2-3 giinden fazla
olmayacaktir. Sekonder cevapta pik antikor seviyesi
primer cevaba gore ¢ok daha yiiksektir ve dolasimda daha
uzun siire kalir. Antikorlar kan dolasiminda aylarca hatta
yillarca tespit edilebilir (Pastoret ve ark. 1999; Pedersen
1998). Primer ve sekonder cevaplar arasindaki farklilik,
primer cevap sonrast olusan bellek hiicrelerinden
kaynaklanmaktadir. Bellek hiicreleri viicuda yeniden giren
antijeni tamiyarak, daha hizli ve kuvvetli bir cevap
olusumuna neden olurlar. Sekonder cevap ¢ogu zaman
asilarin ikinci dozunun verilmesi ile elde edilmektedir.
Ancak ayni antijenin defalarca verilmesi, antikor
miktarinin buna paralel olarak artmasi ile sonuglanmaz.
Serumdaki antikor seviyesi bagisiklik sistemi tarafindan
kontrol edilir ve belirli miktardan fazla iiretime izin
verilmez (Pastoret ve ark. 1999; Tizard 2000).

Sistemik ve Mukazal Bagisiklik

Bagisiklik, olustugu bolgeye gore, sistemik ve mukozal
olmak tizere iki kisimda ele alinabilir. Sistemik bagisiklik
viicutta dalak ve lenf diglimlerinde lokalize olmus
bagisiklik sistemi hiicrelerinin faaliyeti sonucu ortaya
cikarken, mukozal bagisiklik mukozal yiizeylerle iligkili
lenfoid dokudaki hiicrelerce gergeklestirilmektedir.
Sistemik ve mukozal bagisikligin ikisinde de humoral ve
hiicreye bagh bagisiklik olusur. Ancak iki sistem
birbirinden bagimsiz olarak hareket eder. Mukozal
bagisiklik sindirim, solunum ve reprodiiktif sistemin
mukozal ylizeylerinin korunmasinda etkindir. Mukozal
ylzeylerde olusan korunma biiyiik 6l¢iide salgisal IgA’ya

Sorumlu arastirmaci (Corresponding author): ismail AYTEKIN

59

Mustafa Kemal Univ., Veteriner Fak,, I¢ Hastalklar1 AD, Hatay, Tiirkiye. e-mail: aytekin0331@gmail.com



[ismail AYTEKIN ve ark.]

baghdir (Carroll 1998; Tizard 2000).

Farkl Bagisiklik Tiplerinin Seci¢i Olarak
Olusturulmasi

Hayvani enfeksiy6z hastaliga karsi koruyan bagisiklik tipi,
enfeksiydoz etken, uygulama yolu ve organizmanin
replikasyon bolgesine bagl olarak degisecektir. Hastaliga
karsi korunma, hiicresel yada humoral bagisiklig1 yada her
ikisini gerektirebilir. Diger yandan sistemik yada sindirim
ve solunum sistemi enfeksiyonlarinda oldugu gibi mukozal
bagisikligin olusumu 6nemli olabilir. Humaral bagisiklig
olusturan bir asinin iretimi, hiicresel bagisiklik yada
mukozal bagisiklik olusturan bir asinin iiretimine kiyasla
nispeten daha kolaydir. Asinin yapisi ve uygulama yolu
onemlidir. Bakteri yada inaktive edilmis virus asisinin deri
alt1 veya kas i¢i uygulanmasi, bagisiklik sistemini antikor
iretimi icin uyaracaktir. Ancak mukozal yiizeylerde IgA
tiretimi ¢ok az olacaktir (Pastoret ve ark. 1999). Inaktif
asilar hiicreye bagl bagisikligin gelisiminde ¢ok etkili
degildirler. Hiicreye bagh bagisikligin gelisimi i¢in, agilama
sonras1 hayvanda ¢ogalabilen canl as1 yada ¢ok etkili bir
adjuvant iceren inaktif bir asinin varligi gereklidir (Arda ve
ark. 1994; Pastoret ve ark. 1999). Eger gebe hayvan asili
ise enfeksiyoz etkene karsi olusan humoral ve hiicreye
bagh bagisikligi yavrusuna Kkolostrum yoluyla aktarir.
Boylece annenin Kkolostrumunda bulunan bagisiklik
aktivitesi yavruyu belirli bir stire enfeksiyoz etkenlerden
korur. Bu durum maternal bagisiklik olarak
isimlendirilmektedir. Maternal bagisiklik yavruya erken
donemde yapilacak asilamaya miidahale edebilecegi i¢in,
ilk asilamalarda her zaman goz 6niine alinmalidir (Arda ve
ark. 1994; Tizard 2000).

ideal Bir Asinin Ozellikleri

Hastaliklara karsi korunmanin en etkili yolu asilamadir.
Ancak hayvan saglhigini tehdit eden her hastaliga karsi
istenen ozelliklere sahip asilarin  gelistirilebilmesi
miimkiin olmamustir. ideal bir asinin sahip olmasi gereken
ozellikleri, canli ve inaktif asilarin bu o6zelliklere bagh
avantaj ve dezavantajlarini asagidaki gibi siralayabiliriz.

Canh Agsilarin Avantajlarr: 1-immunosupresyona ugrayan
hayvanlarda giivenle kullanilabilirler. 2-Asilama sonrasi
viicutta ¢ogaldiklar: icin bagisiklik sistemin her bélimiini
(humaral, hiicreye bagl, mukozal) aktive edebilirler. 3-
Viicutta kalma siirelerine baglh olarak, daha uzun siireli ve
etkili immun cevap olugtururlar. 4-immun cevabin
olusmas1 daha kisa siirede gergeklesir, 5-Canli asilarin
genellikle tek bir dozunun etkili olmasi1 bir avantajdir. 6-
Uretim maliyeti genellikle diisiiktiir. Bu durum daha
yaygin kullanimlarini miimkiin kilar.

Canli  Asilarin  Dezavantajlari:  1-Canli asinin  gevre
sartlarina daha hassas olmasi, depolarken ve kullanirken
daha dikkatli olmayr zorunlu hale getirmektedir. 2-
Liyofilize asilar1 kullanirken sulandirici ile birlestirilmesi,
ayr1 bir maniplasyon gerektirdigi icin dezavantajdir.

Inaktif Asilarin Avantajlart: 1-Inaktif agilarin endotoksin
yada adjuvanttan kaynaklanan toksik etkisi olmamalidir.
2-Immun kompleks olusumuna ve anaflaktik reaksiyonlara
yol agmamalidir. 3-Depolama ve kullanim sirasinda daha
stabil olmalari inaktif asilarin avantajlaridir.

Inaktif Asilarin Dezavantajlari: 1-Asilama sonrasi hayvan
viicudunda ¢ogalma olusmadig1 i¢in, antijenin bagisikhik
sistemi ile bulasmasi yeterli diizeyde olmayabilir. Bunun
sonucunda hiicreye bagli ve mukozal bagisiklik belli 6l¢iide
gelismektedir. Bu eksiklikler yiiksek antijen miktar1 ve
adjuvantlarin  kullanim1 ile giderilmektedir. 2-Etkin
immunite saglamak i¢in genellikle birden fazla doz gerekli

60

YYU Vet Fak Derg

olabilir. 3-Konsantrasyon, saflastirma ve adjuvant
eklenmesi gibi islemlerin maliyeti arttirmasi bir
dezavantajdir.

Iyi bir as1 bagisiklik sistemi yeterli hayvanlarda yiizde yiiz
koruma saglamalidir. Olusan bagisiklik enfeksiyoz etken
deneysel olarak yiiksek dozda uygulandiginda bile etkin
olmalidir. Korunma patojen etkenin variant suslarini da
kapsamalidir. Ideal olan bagisikligin  hayat boyu
siirmesidir.  Belirli  seviyedeki maternal antikor
seviyesinden etkilenmemek diger istenen bir ézelliktir. Iyi
bir asinin sagladig1 fayda asinin maliyetine gore daha fazla
olmalidir.

Asilamada Basarisizligin Nedenleri Nelerdir

1-Hayvan asilandiginda hastalik inkiibasyon déneminde
olabilir. 2-Asiy1 etkisiz hale getiren bir etki (sicaklik, giines
15181, donup ¢oziilme vb.) s6z konusu olabilir. 3-Hayvanin
fizyolojik durumu asiya cevep vermesini engeller yada hi¢
cevap vermemesine neden olur. 4-Hayvan enfeksiyoz
ajanin asir1 dozuna maruz kalabilir. 5-Asiya bagh faktorler
(liretim hatalari, farkl suslardan hazirlanmasi vb.) olabilir.

Yukaridaki faktorleri géz oniinde bulundurarak, veteriner
hekimler ve hayvan sahipleri asilama basarisizliklarini
azaltacak oOnlemler alabilirler. Yeterli bir bagisikligin
gelismesi icin asilamadan sonra belirli bir siirenin gegmesi
gerekir (yaklasik iki hafta). Eger hayvan asilamadan kisa
bir siire 6nce veya sonra enfeksiyoz etkenle karsilasirsa,
as1 bagisiklik olusturmak icin gerekli siire bulamayacak ve
hayvanda klinik hasta belirtileri goriilecektir. Cevre
kontaminasyonunun ytiiksek oldugu yada duyarl hayvanin
enfekte hayvanlar ile temasin miimkiin oldugu yerlerde bu
durum s6z konusudur. Bdyle olaylarda asilamay: takiben
ortaya ¢ikan klinik semptomlar ¢ogu zaman hatali bir
sekilde asiya mal edilecektir (Halliwell ve Gorman 1989;
Tizard 2000).

Uygun sekilde muamele edilmeyen ve uygulanmayan asilar
saglikl, normal hayvanlarda beklenen bagisiklig
olusturmayacaklardir. Modifiye canli bakteriyel ve viral
asilar, ancak as1 uygulandiginda canlihigini muhafaza
ediyor ve uygulandiktan sonra asilanan hayvanda
cogaliyorsa etkili olurlar. Asinin depolama kosullarina ve
uygulama yodntemine dikkat edilmesi, asinin canlliginin
garanti altina alinmasi agisindan son derece 6nemlidir.
Asmin buz dolab1 kosullarinda muhafazas1 esnasinda
meydana gelen hatalar yada giines 1s1§1na maruz kalma
aslyl inaktive edebilir. Uygun sartlar altinda muhafaza
edildiginde bile asimmin zaman igersinde canlihgini
kaybedecegi unutulmamaldir (Dietert ve Golomboski
1994; Tizard 2000). Bu sebeple son kullanma tarihini
gecen asilar kullanilmamalidir. Enjektér ve ignelerin
kimyasal dezenfektanlarla muamele edilmesi, canli aginin
inaktivasyonu ile sonuclanacaktir. Uygun olmayan
sulandiricilarin  kullanilmasi ve asilarin ayni enjektor
icinde birlestirilmesi de inaktivasyon ile sonuglanacaktir.
Liyofilize asilar i¢in kullanilan sulandiricilar, her as1 igin
6zel olarak hazirlanmistir. Bir asinin sulandiricisi
digerinide inaktive edebilir. Asilar icinde bulunan
prezarvatif maddeler de diger asilar icin zararh 6zelliklere
sahip olabilir. Bu sebeblerden dolay: farkli asilar bilimsel
verilerle desteklenmedikce ayni enjektor igerisinde
karistirilarak uygulanmalidir (Dale ve Foreman 1989;
Pastoret ve ark. 1999).

Asillama basarizliklarinin pek ¢ogu asilanan hayvanin
gerekli cevab1 olusturamamasindan kaynaklanmaktadir.
Bagisiklik biyolojik bir olaydir ve asilanan populasyon
icersindeki tiim hayvanlarda esit oranda bagisiklik
gelismesini garanti etmez. Cok sayida farkli genetik ve
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cevresel faktor bagisikligi etkiler. Asilanan hayvanlarin pek
¢ogu asilamaya beklenen cevabi gelistirirken, kii¢iik bir
kismi beklenenden iyi ve yine kiiciik bir kismi
beklenenden kotii cevap verebilir. Dolayisiyla siiriiniin
tamaminda asilama sonrast % 100 immunite gelismesi
beklenmemelidir. Asiya cevap vermeyen hayvanlarin
sayis1 asinin kalitesine ve hastalifin yapisina bagh olarak
degisiklik gosterir. Yeni dogan hayvanlarda goriilen
asllamaya cevap alamama vakalar1 maternal antikor
miidehalesinden kaynaklaniyor olabilir (Arda ve ark.
1994). Maternal antikorlarin as1 basarisizlifina neden
olduklar1 iyi bilinmektedir. Bu sebeple yeni dogan
hayvanlara yapilacak ilk asilamanin zamani ¢ok énemlidir
(Pastoret ve ark. 1999; Tizard 2000).

Asir1 soguk ve sicak, yorgunluk ve gebelik gibi faktorlerden
kaynaklanan stres, yetersiz beslenme, beraber seyreden
enfeksiyonlar yada gelismemis veya yaslanmis bagisiklik
sistemi  gibi  faktorlere  baghh  olarak  gelisen
immunosupresyon asilamada basarisizliga yol acabilir.
Eger immunosupresyon asilama zamaninda olusursa, asi
yeterli bagisiklik olusturamaz. Immunosupresyon viicutta
steroid iiretiminden kaynaklanmaktadir. Bu nedenle siirii
icerisindeki asir1 paraziter enfestasyonlu ve zayif
hayvanlarin asilanmasindan kagiilmalidir (Pastoret ve
ark. 1999).

Kullanilan as1 hastalik etkeni organizmanin farkl suslarini
ya da farkhi antijenlerini igerebilir. Boyle bir durumda
korumay1 saglamasi1 beklenemez. Asinin iiretim metodu
onemlidir. Cilink{i, hatall tUretim prosediirii antijenik
yapinin bozulmasina yada asi icerisinde yeterli olmayan
miktarda antijen kalmasina yol agabilir. Bu tiir problemler
ancak kalitesi bilinen fireticilerden elde edilen asilarin
kullanilmas: ile asilabilir. Asilar, dondurulmamali ve
calkalanmalidir. Kullanilan asilarin kalan kismi daha sonra
kullanim i¢in saklanmamalidir (Arda ve ark. 1994; Tizard
2000).

Sap Asis1

Tiirkiye'nin biitlin boélgelerinde hastalik goériilmekte olup
daha ¢ok hayvan hareketlerinin yogun oldugu, devletin
asilama kampanyalarinin az yapildig1 bolgelerde daha ¢ok
goriilmektedir (Imren ve Sahal 1996).

Sap viruslarn ile hazirlanmis, Aliminyum Hidroksit'e
adsorbe, saponin adjuvantli, 1s1 ve BEl (aziridin) ile
inaktive edilmis asilardir. As1 siselerinin iizerinde hangi
sap virusu tiplerinin bulundugu goésterilmistir.

Dozaj ve Kullanim Sekli: 1-Sigirlarda go6gis kemiginin
(sternum) basa dogru olan 10-15 cm’lik kismi ile boynun
yan tarafi secilir. 2-Koyun ve kecilerde gogiis kemiginden 5
cm ileride boyun bélgesine yakin orta hat lizerine veya
boyuna yakin yan tarafina 2 cc uygulanir. Miktari
(monovalan-bivalan-trivalan) asilarda; Sigir-Manda 2-5 cc,
Koyun-Keci 2 cc. yapilir. 3-Sap asist saglam hayvanlara
yapilir. Hasta hayvanlara hastaliktan ve sirayetten
siiphelilere, dogumu yakin olanlara (doguma 15 giin kala)
ve dort aylktan kiiciik (4 ay dahil) hayvanlara asi
yapilmaz. Bu sebebler ortadan kalkinca asilanmamis olan
hayvanlar mutlaka asilanmalidir. 4-Hayvanlarda bagisiklik
asilamadan sonraki 5. giinde baslar, 14. giinde normal
seviyesine 21. giinii en yliksek seviyeye ulasir. Hayvanin
yasina, kondiisyonuna baglh olarak da antikor titresi 4.
aydan itibaren diismeye baslar. 5-Hayvanlara ilk asi, 4.
aymi tamamladiklarinda, ikinci as1 8. ayda ve tUgiincli as1
12. ayda yapilmaldir. Miiteakip asilamalara 6 ayda bir,
ilkbahar (Nisan-Mayis) ve sonbahar (Ekim-Kasim)
asillamalar ile devam edilmelidir. Daha sonra 6 ayda bir
kez olmak tlizere asilama tekrar edilir.
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S181r Vebasi Asisi

Hastalik daha ¢ok Afrika kitasinda, son yillarda Ortadogu
tilkelerinde, 1993-1994 yilinda Tiirkiye’de (Afyon ilinde)
gorilmiistir.

Suan ilkemizde sigir vebasi asis1 yapilmamaktadir.
Hastallk mihrakinin gorildigi  yerlerde Bakanligin
talimatlarina gore asilamalar yapilir. Asi, sigir vebasi
hastaligina karsi doku kiltiiriinde hazirlanmis attentie,
liyofilize bir asidir (Anonim 2009).

Dozaj ve Kullanim Sekli: 1-Kullanilmak icin hazirlanan asi
100 dozdur. Bir giinliikten itibaren her yastaki (gebeler
dahil) sigir ve mandalara as1 dozu 1 cc. dir. 2-As1 deri alti
yolla boynun yan tarafina yapilir. 3- Bagisiklik asilamadan
21 giin sonra olusur ve en az bir y1l devam eder.

Attenue Theileria Annulata Asisi

Hastallk daha ¢ok sicak iklimli kurak yorelerde Dogu
Anadolu, Gliney Dogu Anadolu, Ege ve Akdeniz bolgesinin
bazi il ve ilgelerinde gorilmektedir (Onar 1989).

Sicak iklimli yorelerde (Giliney Dogu Anadolu, Ege ve
Akdeniz Bolgesi gibi) vektér kene (Hyolemma spp)
etkinliginden en az 30-40 giin 6nce en ge¢ Nisan basina
kadar, diger bolgelerde Nisan sonuna kadar asilama
bitirilmelidir.

Attenue Theileria annulata sizontlar: ile enfekte lenfoid
hiicrelerden hazirlanan bir doku kiiltiri asisidir. Canli bir
asidir.

Dozaj ve Kullanim Sekli: 1-As1 ii¢ aylhik ve daha biiyiik
yastaki sigirlara uygulanir. 2-Asi, uygulanan boélgenin iklim
kosullarina gore hastalik mevsiminden en az iki ay once
yapilmaldir. As1 yapildiktan 45 gin sonra bagisiklik
baglar, en az bir yil bagisiklik vermektedir. 3-Asi
prescapular bolge deri altina yapilir. Dondurulmus asi
sahaya siv1 azot tanki icinde tasiir. Sahada siv1 azottan
cikarilan as1 37 °C su icinde ¢oézdirilir. 3 cc as1 37,5 cc
fosfat buffer soliisyonu i¢inde sulandirilir ve her hayvana
2,5 cc prescapular bolge derisi altina uygulanir.

Escherichia coli Asisi

Kolibasillozisten korunmada asinin 6nemi biyiiktir.
Neonatal buzagi kayiplari, sigir yetistiriciligi yapilan biitiin
tilkelerde halen en dnemli sorunlarin basinda gelmektedir.
Dogumla baslayan ve 3 haftaya kadar devam eden
neonatal dénem buzagilar i¢in hayatta kalma ydniinden
oldukea kritik bir periyottur (Perk ve ark. 2000).

E. coli EC (0101 : H-: K99+, F41+) ve 11A (0?7 : H : K99+,
F(Y)+) suslarindan hazirlanan asidir. Asi, enterotoksijenik
E. coli’lerin neden oldugu buzag ishallerine karsi ilk kez
yapilan gebe ineklere dogumuna 6 ve 4 hafta kala 5 cc
derialt1 uygulanir. Daha sonraki yillarda bir kez yapilir.
Buzagilara bu as1 uygulanmaz.

Buzag Septisemi Serumu Asis1
Buzag1 septisemi etkeni olan E. coli’'ye karsi hazirlanmis
hiperimmun bir serumdur. Yalniz buzagilara uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli: 1-Serum Kkoruyucu amagla
dogumdan hemen sonra 15 ml, sagitim i¢in ise 20-40 ml.
deri alti olarak yapilir. 2-Yalmz buzagilara uygulanir.
Koruma siiresi 15 giindiir.

Sigirlarda Brucellosis

Ulkemizin hemen heryerinde gériilmekte olup sigir
bruselloz prevalansi en yiiksek iller sirasiyla Kars,
Erzurum, Ardahan, Eskisehir, Agri, Amasya, Siirt, Sivas,
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Tokat, Nigde, Bitlis, Edirne, Isparta, Kayseri, Sakarya ve
Aksaray olarak bildirilmektedir (Anonim 2009).

Brucellozisle miicadele de sene boyunca sigirlarda
prevalansin %1’den yiiksek oldugu illerde 4-8 aylk disi
danalarin tiimiine gen¢ S-19 asis1 uygulanir. Erginlerde
hastalik mihraki ¢ikmasi durumunda maruz kalan disi
populasyonunun tiimiine, dana iken asilananlar dahil ergin
S-19 asis1 uygulanir. Ergin S-19 asis1 24 ay ara ile iki kez
uygulanir (Arda ve ark. 1988; Anonim 2009).

a- Brusella Abortus s19 Geng Asisi1

B. abortus s19 susundan hazirlanan liyofilize, canl attentie
bir asidir. 4-8 aylik disi danalarin B. abortus hastaligina
kars1 korumak amaciyla uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli: 1-Liyofilize as1, 200 ml sulandirma
swvist ile sulandirildiktan sonra 4 ml olarak boynun sol
tarafina deri alt1 yolla uygulanir. 2-As1 saglikl disi danalara
uygulanir. Bagisiklik daha iyi sekillendiginden en uygun
zaman 6. aydir.

b- Brusella Abortus s19 Ergin Asis1

B. abortus s19 susundan hazirlanan liyofilize, canli, attentie
bir asidir. 8 ayliktan biyiik disi sigirlar1 B. abortus
hastaligina kars1 korumak amaciyla uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-Liyofilize as1, 200 ml sulandirma
swvist ile sulandirildiktan sonra 1 ml olarak boynun sag
tarafina deri alt1 yolla uygulanir. 2-As1 saghkl ergin disi
sigirlara uygulanir. Erkek hayvanlara uygulanmaz. 3-As1
24 saat ara ile iki defa uygulanir. 4-Brucella ile enfekte
oldugu laboratuar raporu ile tespit edilen ve atiklarin
seyrettigi siiriilerde gebelik donemine bakilmaksizin tiim
ergin disi hayvanlar hemen asilanmalidir. Ergin S19 asisi
nadiren de olsa abortlara neden olabildiginden abort
olaylarinin gortlmedigi siirillerde ve programli yapilan
asillamalarda asinin, daha giivenli donem olan gebeligin
son ay1 veya gebe olmadiklar1 dénemde yapilmasi onerilir
(Anonim 2009).

iktero-Hemoglobinuri Asis1

Hastalik iilkemizde 0zellikle Orta ve Dogu Anadolu,
Marmara ve Trakya Dbolgelerinde yaygin olarak
goriilmektedir (Ettinger 1989; Imren ve Sahal 1996).

As1 hastalikli bolgelerde, mevsimsel olarak hastalik
mevsiminden 4-6 hafta 6nce uygulanir. Clostridium
haemolyticum ile anakiiltiir seklinde hazirlanan bir asidir.
Sig1ir, koyun ve kegilerin basiller hemoglobinuri hastaligina
karsi koruyucu amagla uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-Asinin dozu sigirlar i¢in 20 ml.
koyun ve kegiler i¢in 10 ml. dir. Sifirlara 10 giin ara ile 10
ve 10 ml. koyun ve kegilere 10 giin ara ile 5 ve 5ml.
seklinde iki defada deri altina yapilir. As1 uygulama yeri
sigirlarda scapula arkasi, koyunlarda koltuk altidir.

Botulismus Asis1

Toprag fosfor bakimindan fakir olan bolgelerde 6zellikle
Trakya boélgemizde botilismus olaylar1 daha ¢ok
gorilmektedir. Hastaliga en fazla yaz sonu ve sonbahar
aylarinda rastlanir (Ettinger 1989; imren ve Sahal 1996).

Clostridium botulinum tip C ve tip D ile ana kiiltiir seklinde
hazirlanan aliminyum hidroksit'li bivalan bir agsidir.
Sigirlarin botulismus hastaligina karsi koruyucu amagla
uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli :1-Asinin dozu 20 ml'dir. 14 giin
ara ile 10 ve 10 ml. seklinde iki defada uygulanir. Asi
uygulama yeri omuzun gerisindeki deri altidir. 2-As1 gebe
hayvanlara da uygulanir. 3-Asinin bagisiklik stiresi 6 aydir.
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Yanikara Asisi

Mera mevsiminde daha ¢ok goriiliir. Asilama hayvanlar
meraya cikmadan 6nce yapimalidir (imren ve Sahal
1996). Clostridium chauvoei ile hazirlanan formolle
inaktive edilmis ana kiiltiir seklinde adjuvanth bir asidir.

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-Asimin dozu 2 ml. dir. Skapula
gerisinde deri altina enjekte edilir. 2-As1 4 ayliktan itibaren
her yastaki saglikl sigira tatbik edilir. Hayvanlar tercihen
meraya ¢ikmadan kisa bir zaman evvel asilanmalidir. 3-As1
gebe hayvanlara uygulanabilir.

Anthrax Asis1

As1  antraksh bolgelerde hastalik ¢ikmadan 6nce
ilkbaharda, hastalik ¢ikan yerlerde ise derhal, hastaliksiz
hayvanlara uygulanir. Asillamadan 1-2 hafta sonra
bagisiklik baglar ve 7 aydan 1 yila kadar devam eder.
Anthrax asis1 B. anthracis susu ile hazirlanan canl bir
asidir (Anonim 2009).

Dozaj ve Kullanmim Sekli:1-Biiylikbas hayvanlara (at, sigr,
manda, katir ve develere) 1ml, koyun ve kecilere 0,5 ml,
dana ve malaklara (2-6 aylik) 0,5 ml, kuzu ve oglaklara (2-
6 aylik) 0,25 ml. deri altt uygulamr. 2-iki ayliktan
kiiciiklere as1 uygulanmaz. 3-Biiyiik bas hayvanlara
boynun iki tarafina veya omuz gerisine, koyunlarda arka
bacagin i¢ yiiziine, kecilerde ve kivircik koyunlarinda
kuyruk altina enjekte edilir.

Koyun-Keci Cicek Asisi

Koyun-keci ¢icek asis1 kuzu bobrek hiicre kiiltiirlerinde
hazirlanan liyofilize, canly, atteniie bir asidir. Koyun ve keci
cicek asisinda uygulama zamani ekim ayinda tamamlanir.
Son bes yilda hastaligin saptandigi mihraklardaki duyarh
hayvanlar ile yil igerisinde ¢ikacak mihraklarda tehlike
altinda olanlar asilanir. Koyun ve kuzular1 koyun ¢igcek
hastaligina, keci ve oglaklar1 keci ¢igek hastaligina karsi
korumak amaci ile uygulanir (Anonim 2009; Arik ve Bingdl
1979; Ergin ve Koklii 1977; Ergin 1988).

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-As1 koruyucu olarak saglam
siiriilerde 6-12 haftalik kuzu ve oglaklara 0,2 ml, 12
haftaliktan biiyiiklere 0,5 ml verilir. 6 haftaliktan
kiigliklere uygulanmaz. 2-Asi uygulama yeri koyun ve
kuzularda koltuk alti ylinsiiz bolge, keci ve oglaklarda
kuyruk altidir. As1 deri alt1 yolu ile uygulanir. 3-Koruyucu
asillama hastalik ¢ikan boélgelerde hastalig1 takip eden iki
y1l, yilda bir kez olmak iizere uygulanir. Koruyucu amagla
uygulanan asilamalarin sonbahar mevsiminin baslarinda
yapilmas1 onerilir. 4-Koyun ve kegilere gebeligin son 6
haftasinda ve dogumdan sonraki ilk ayda koruyucu
asillama yapilmamalidir. 5-Bagisiklik 21 giinde tam olarak
olusur, bagisiklik siiresi 8 aydir.

Enteretoksemi Asisi

Beslenme kosullar1 ile ilgili olup, hasat mevsiminde
yesilden kuruya, kurudan yesil gidalara gegerken koyun,
kuzu ve toklu siiriilerinde kayiplara yol acabilir (Iimren ve
Sahal 1996). Clostridium welchii tip C ve D ile ana kiiltiir
seklinde hazirlanan alun de potas ile presipite edilmis
bivalan bir asidir. Koyun ve Kkecileri enteretoksemi
hastaligina karsi koruyucu amagla uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-Asinin dozu koyun ve kegiler igin
2 ml, kuzu ve oglaklar i¢in 1 ml'dir. 21 giin ara ile koyun ve
kecilere 2 ve 1 ml, kuzu ve oglaklara 1 ve 1ml dozunda iki
defa koltuk altindaki tilysiiz bélgeye deri alti olarak
uygulanir.
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Bulasici Kegi Ciger Agrisi Asisi

Her yas kecide ve her mevsimde hastalik goriiliir. Yazin ve
bahar aylarinda hastalik insidansi nisbeten diisiik olur. M.
capri ile hazirlanan liyofilize, canli atteniie bir asidir
(Arisoy ve Erdag 1978).

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-As1 6 ayliktan biiyiik kecilere 0,2
ml. kulagin dis yiiziine, bag dokudan fakir kulak ucundan
2-3 cm uzaktaki bolgeye deri alti uygulanir. As1 6 aylik ve
yukari yash kegilere uygulanir. 2-Gebeligin doérdiincii ay1
sonuna kadar yapilabilir.

Koyunlarin Enfeksiyoz Nekrotik Hepatitis Asis1

Enfeksiyoz nekrotik hepatitis F. hepatica ve F. gigantica
invazyonlarmin en yogun oldugu mevsimlerde o6zellikle
sonbaharin ilk aylarinda en fazla goriliir (Ettinger 1989;
imren ve Sahal 1996).

Clostridium oedematiens tip A ile anakdltir seklinde
hazirlanan alun de potash bir asidir. Koyunlarin enfeksiyoz
nekrotik hepatitis hastaligina karsi koruyucu amagla
uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-Asinin dozu koyunlar i¢cin 4 ml.
kuzular i¢in 2 ml'dir. Koyunlara 21 giin ara ile 2 ser ml.
yapilir. Kuzulara 21 giin ara ile 1 ve 1 ml. seklinde iki
defada uygulanir. Asili hayvanlara her yil 2 ml'lik tek doz
ast yapilir. Uygulama yeri koltuk alt1 yiinsiiz bolgede deri
altidir. 2-Dogumuna alti hafta kalan gebe hayvanlara asi
uygulanmamalidir.

Salmonella Abortus Ovis Asisi

Salmonella abortus ovis susu ile hazirlanan inaktif bir
asidir. Gebe koyunlar, koruyucu olarak dogumlarina iki ay
kala asilanmalidir. As1 uygulamasinda dnce yavru atma
olaylar1 varsa gerekmedikce as1 uygulanmamalidir.

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-As, sihhatli koyunlara bir defada
5 ml. veya bagisikligin daha iyi saglanmasi amaciyla 10 giin
arayla birinci defa 3 ml, ikinci defa 4 ml olmak iizere
toplam 7 ml. deri alt1 olarak uygulanir.

Koyunlarda Brucellosis
a- Brucella Melitensis rev.1 Geng Asis1

Koyun ve Kkec¢i yetistiren iilkelerin ¢ogunda rastlanir.
Ulkemizde de cok eski yillardan beri mevcut oldugu
bilinmektedir. Son yillarda iilkenin biiyiik bir bélimiine
yayilmis durumdadir (Arda 1987; Eroglu ve Coker 1987).

Sene boyunca Brucellozis'le miicadele de hastalik mihraki
¢ikmasi durumunda maruz kalan koyun ve keci
populasyonunun tamamina Ergin Rev-1 asis1 uygulanir. Bu
asilama 12 ay sonra tekrar edilir. Koyunlarda prevalansi
%1’in tzerinde olan illerde 3-8 aylik disi-erkek kuzu ve
oglaklarin tiimiine gen¢ Rev-1 asisi uygulanir (Anonim
2009).

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-Liyofilize as1, 100 ml. sulandirma
swisl ile sulandirildiktan sonra 1 ml. olarak skapulanin
gerisinden deri alt1 yolla uygulanir.

b- Brusella Melitensis Rev.1 Ergin Asisi

B. melitensis Rev. 1 susundan hazirlanan liyofilize, canh
attenue bir asidir. 8 ayliktan biiyiik saghkl ergin disi
koyun ve kecileri B. melitensis hastaligina karsi korumak
amaciyla uygulanir (Eroglu ve Coker 1987).

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-As1 8 ayliktan biiyiik saghkl
ergin disi koyun ve kecilere 1 ml skapulanin gerisinden
deri alt1 uygulanir. 2-As1 1 yil ara ile 2 defa yapilir.
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Koyun ve Kecilerin Canl1 Agalaksi (Siit Kesen) Asisi

Hastaliga Avrupa ililkelerinin bir¢ogunda, tiim Akdeniz ve
Ortadogu iilkelerinde, Afrika {lkelerinde ve Tiirkiye'de
rastlanmaktadir. Ulkemizde koyun ve kecilerin laktasyon
devresine rastlayan yaz aylarinda daha fazla
rastlanmaktadir (Arisoy ve Erdag 1983). M. agalaksi ile
hazirlanan liyofilize, canl atteniie bir asidir. Saglikli koyun
ve Kkecilere bulasici agalaksi hastaligina karsi korumak
amacityla uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli: 1-As1 koyun ve kecilere koltuk
arkas1 ytnli bolgeye 1 ml. deri altt uygulanir. 2-Asi
gebeligin son 2 ayinda ve laktasyon devrinin son iki ayinda
uygulanmaz.

Koyun ve Kecilerin Olii Agalaksi (Siit Kesen ) Asisi

M. agalaksi ile hazirlanan 6lii, yagh adjuvanth bir asidir.
Saglikli koyun ve kegileri bulasici agalaksi hastaligina karsi
korumak amaciyla uygulanir.

Dozaj ve Kullanim Sekli :1-As1 bir aydan yukari (gebeler
dahil) koyun ve kecilere 6n kol kiirek arkasi yiinli kisma
derialti 1 ml. olarak uygulanir. Asidan sonra nohut
biiytikliigiinde doku reaksiyonu goriiliir. 2-Hastalik koyun
ve kecilerde laktasyon devrinde goriildiigiinden koruyucu
asillamanin ko¢ katimindan evvel yapilmasi uygun olup
hastalik belirtisi gosterenler asilanmaz.

Ektima Asis1

Diinyanin her yerinde yaygin olup tilkemizde de sik olarak
rastlanmaktadir. Kurak ve sicak mevsimlerde yaz ve
sonbahar aylarinda daha yogun goriilmektedir (Ergin ve
KoKklii 1977; imren ve Sahal 1996).

Ektima asis1 bobrek hiicre kiiltiirlerinde hazirlanan
liyofilize, canli atteniie bir asidir. As1 kuzu ve oglaklari
ektima hastaligina (Contagious pustular dermatitis) karsi
korumak amaciyla uygulanir (Ergin ve Kokli 1977).

Dozaj ve Kullanim Sekli:1-As1 hastalik c¢ikan yerlerde
dogumdan hemen sonra, koruyucu amagla ise dogumlarin
tamamlanmasindan sonra her yastaki kuzu ve oglaklara
toplu olarak regio ingiunaleye (arka bacagin i¢ kismi) 0,5-
1 cm. uzunlugunda 3-4 ¢izgi halinde caprazlama olarak
igne ile derinin ilk tabakasini gececek kadar derin fakat
kanama yapmayacak sekilde skartifikasyon yapilir. Asi
buraya asi damlaligindan 2-3 damla damlatilip bir kag
saniye beklenerek uygulanir. 2-Bagisiklik 21 giinde tam
olusur, bagisiklik siiresi 6 aydir.

Asilarda Depolama

Asilar karanlik ve serin yerlerde saklanmali ve oda
sicakligl +2/+8 °C olmalidir. As1 uygulamasinda asepsi ve
antisepsi kurallarina dikkat edilmelidir.

SONUC

Hayvanlarin yasamini saglikll bir sekilde siirdiirebilmesi
icin koruyucu hekimlik 6nemli bir faktérdiir. Bu sebeble,
veteriner hekimler mevcut asilarin giiclii ve zayif yonlerini
ve hedef patojene karsi savunmada etkili bagisiklik tipini
bilmelidir. Uygun asillama yo6ntemi; dogru antijenin,
optimum bagisiklik olusturacak dozda, dogru zaman ve
yolla verilmesini gerektirir. Canlinin yasamini tehlikeye
sokabilecek veya kalici hasarlar olusturabilecek bazi
hastaliklart daha ortaya c¢ikmadan o6nlemek, bu
hastaliklarin olustuktan sonraki tedavisinden daha fazla
o6nem tasir. Bir ¢ok viral veya bakteriyel hastaliga karsi
gelistirilen asilar ¢ok uzun zamandir koruyucu hekimlikte
kullanilmaktadir. Bu nedenle agilar, koruyucu hekimlik i¢in
¢cok onemlidir.
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