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ÖZ 

       Bu ara�tırma ile gökku�a�ı alabalıklarında enterik kızıla�ız hastalı�ına kar�ı 

Yersinia ruckeri serotip I ve saha Yersinia ruckeri su�larından hazırlanan a�ıların 

ba�ı�ıklık güçlerinin kar�ıla�tırmalı incelenmeleri amaçlanmı�tır. 

       Ara�tırmada 1250 adet 6-10 g a�ırlı�ındaki gökku�a�ı alabalı�ı (Oncorhynchus 

mykiss) ülkemizden izole edilen saha Yersinia ruckeri, enterokok ve Danimarka’dan 

izole edilen referans Yersinia ruckeri su�larından hazırlanan a�ılarla oral, 

immersiyon ve enjeksiyon yöntemiyle a�ılanmı�tır. 

       A�ıların etkinliklerinin de�erlendirilmesi için oral yöntemle a�ılanan balıklara 

70. gün, immersiyon yöntemi ile a�ılanan balıklarda 28. ve 75. günler, enjeksiyon 

yöntemi ile a�ılanan balıklarda 45. ve 105. günler eprüvasyona maruz bırakılmı�tır. 

Çalı�ma sonucunda saha su�larından hazırlanan a�ıların (her üç a�ılama yönteminde 

de) daha iyi koruma sa�ladı�ı tespit edilmi�tir. Uygulanan polivalan a�ıların da 

monovalan a�ılar kadar iyi bir koruma sa�ladı�ı gözlenmi�tir. 
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polivalan, Gökku�a�ı Alabalı�ı (Oncorhynchus mykiss) 



 

ABSTRACT 

       The aim of this study presented here was to investigate the potency of the 

monovalant and polivalant vaccines of Yersinia ruckeri serotype I and field Yersinia 

ruckeri against rainbow trouts` red mouth disease. 

       In the study a total of 1250 rainbow trout weighed 6-10 g. were vaccinated by 

orally, immersion method and injection method with vaccine made by Denmark 

isolate of Yersinia ruckeri serotype I and field isolate of Yersinia ruckeri and 

enterococ. 

       Potency of vaccines were determined challenging at the day of 70 in orally 

vaccinated group, at the day of 28 and 75 in immersion group and at the day of 45 

and 105 in injection vaccinated group.  

       At the end of the study vaccines made by the field isolate of Yersinia ruckeri 

provide more protection compared to other Yersinia ruckeri isolate. The polivalant 

vaccines was also as effective as monovalant vaccines.   
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1. G�R�� 

       Günümüzde dünya nüfusunda meydana gelen artı� beraberinde gıda 

yetersizli�ini de ortaya çıkarmı�tır. Özellikle, bedensel ve zihinsel geli�im açısından 

önemli olan protein açı�ının kar�ılanma ihtiyacı yeni bir sektörün do�masına neden 

olmu�tur. Bu sektör içinde kültür balıkçılı�ı önemli bir yer tutmaktadır. Ülkemizde 

son yıllarda hızlı bir geli�me gösteren kültür balıkçılı�ı, su ürünlerinin kontrollü ve 

yarı kontrollü �artlar altında üretiminin yapılmasını kapsamaktadır. Bu i�letmelerde 

balıklar do�al ortamları ile kar�ıla�tırıldı�ında adet olarak daha yo�un bir ortamda 

yeti�tirilmekte ve aynı zamanda balıkların daha hızlı büyüme ve geli�mesi 

sa�lanmaktadır. Do�ada hastalanan balıklar di�er canlılar tarafından av-avcı ili�kisi 

sonucu hızla populasyondan alındı�ı için do�ada balık hastalıkları dikkat 

çekmemektedir. Ayrıca balık yo�unlu�u da daha dü�ük oldu�u için parazit ve 

bakteriler do�al �artlarda pek önemli olmayabilirler. Ancak yeti�tirme �artlarında 

yeti�tirme yo�unlu�unun artması, su sıcaklı�ının de�i�mesi, dü�ük çözünmü� 

oksijen, besin de�eri  dü�ük olan yemler ve elle tutma yüzünden balıklar strese 

girmekte ve stres arttı�ında da  hastalık problemleri ortaya çıkmaktadır. Hastalıkların 

ortaya çıkması ile ölen balıklar için yapılan yatırım, tedavi giderleri ve iyile�me 

döneminde görülen yava� büyüme üretim maliyetlerini arttırmaktadır. Son yıllarda 

dünyada ve ülkemizde yo�un olarak görülen Yersinia ruckeri’nin olu�turdu�u 

Enterik Kızıla�ız Hastalı�ı ciddi ekonomik kayıplara yol açmakta ve alabalık 

i�letmelerinin en önemli sorunu olarak kar�ımıza çıkmaktadır. Tedavinin masraflı 

olması, i� gücü gerektirmesi, antibiyotik kullanımının patojenik ve nonpatojenik 

mikroorganizmalara kar�ı direnç olu�umuna neden olması ve bu durumunda insan ve 

hayvan sa�lı�ını tehdit etmesi gibi nedenlerden dolayı çalı�malar daha çok 

hastalıktan korunma üzerine yo�unla�mı�tır.  

       Bu ara�tırmada ülkemizde çıkan bir enfeksiyondan elde edilen saha su�u ile 

referans su�tan hazırlanan monovalan ve polivalan bakterinlerin etkinliklerinin 

kar�ıla�tırılması amaçlanmı�tır. 

 

 



 

2. KONU �LE �LG�L� ÖNCEK� ÇALI�MALAR 

       Kızıla�ız Hastalı�ı (Enteric Redmouth Disease) alabalıklarda septisemiyle 

seyreden enfeksiyöz bir hastalıktır. �lk defa 1950’li yıllarda Amerika’nın Idaho 

eyaletinin Hagerman vadisinde gökku�a�ı alabalı�ı çiftliklerinde büyük kayıplarla 

ortaya çıkmı�tır. Hastalık etkeni olan Yersinia ruckeri 1966 yılında Ross, Rucker ve 

Ewing tarafından tanımlamı� (Ross et al., 1966), aynı patolojik belirtileri gösteren 

Aeromonas ve Pseudomonas enfeksiyonlarından ayırt edilmi�tir. Daha sonra Ewing 

ve arkada�ları, ilk izole eden Rucker’e ithafen etkeni Yersinia ruckeri olarak 

isimlendirmi�lerdir (Ewing et al., 1978).  

       Akut veya kronik formda seyredebilen hastalık di�er bakteriyel septisemilere 

benzerlik göstermektedir. Vücut yüzeyinde ve iç organlarda hemorajiler yaygındır. 

Hastalık stresle ba�lantılı olup asemptomatik hasta balıklar tehdit olu�turmaktadır 

(Post, 1987; Stevenson et al., 1993). Önceleri Hagerman Kızıla�ız Hastalı�ı, Kızıl 

Bo�az Hastalı�ı, Kızıl Karın Hastalı�ı, Bakteriyolojik Hemorajik Septisemi gibi 

isimler verilen hastalık 1975 yılında Amerikan Balıkçılık Birli�i, Balık Sa�lı�ı 

Bölümü (American Fisheries Society, Fish Health Section AFS/FHS) tarafından 

“Enteric Redmouth” (ERM) olarak isimlendirilmi�tir. Günümüzde hastalık Kızıla�ız 

Hastalı�ı veya Yersiniozis olarak isimlendirilmektedir (Busch, 1982; Post, 1987).    

       Hastalık Hagerman vadisinde ortaya çıktıktan sonra Amerika’nın çe�itli 

bölgelerinden izolasyonlar bildirilmi�tir. Yersinia ruckeri, Almanya (Fuhrman et al., 

1983), Avustralya (Bullock et al., 1978), Batı Afrika (Bragg ve Henton, 1986), 

Danimarka (Dalsgaard et al., 1984), Finlandiya (Rintamaki et al., 1986; Valtonen et 

al., 1992), Fransa (Lesel et al., 1983; Vuillaume et al., 1987), �ngiltere (Roberts, 

1983), �ran (Soltani et al., 1999),  �skoçya (Dear, 1988), �spanya (De La Cruz et al., 

1986; Rodriguez et al., 1999), �talya (Giorgetti et al., 1985), Kanada (Stevenson ve 

Daly, 1982; Wobeser, 1973), Venezuella (Alvarez et al., 1986) ve Yunanistan'da 

(Savvidis, 1990) da salgınlara neden olmu�tur.  

       Türkiye’de ise etken ilk defa 1990 yılında Ça�ırgan ve Yüreklitürk tarafından 

�zmir’de gökku�a�ı alabalı�ı yeti�tiricili�i yapılan bir i�letmeden izole edilmi�tir 

(Ça�ırgan ve Yüreklitürk, 1991). Daha sonra Timur ve Timur, Denizli yöresindeki 



 

balıklardan izole ettiklerini bildirmi�lerdir (Timur ve Timur, 1991). Hastalık 

ülkemizde ilk bildirildi�i tarihten itibaren özellikle ilkbahar ve sonbahar aylarında  

epizootiler halinde ortaya çıkmaktadır (Candan ve Karata�, 1997; Ça�ırgan, 1990; 

Tanrıkul et al., 1996). 

       Yersinia ruckeri balıkların birincil önemli patojenidir. Temel olarak gökku�a�ı 

alabalıklarının hastalı�ı olmakla beraber tüm salmonidler ve di�er balık türlerinin de 

hastalıktan etkilendi�i bildirilmektedir (Austin ve Austin, 1987; Post, 1987).  

       Etkenin taksonomik durumunu belirlemede genetik kriterler önem ta�ımaktadır. 

Gram negatif, çomak �eklinde, oksidaz negatif, periferik flagellalı, fermentatif bir 

bakteri olması Yersinia ruckeri’nin Enterobactericeae familyası içinde yer almasına 

neden olmu�tur (Bercovier ve Mollaret, 1984; O’Leary et al., 1979; Post, 1987). 

Yapılan çalı�malarda etkenin Serratia, Yersinia, Hafnia ve Salmonella cinslerine ait 

türlerle benzerlikleri incelenmi�tir. Önceleri Serratia genusuna dahil edilmesi 

dü�ünülmü�, fakat di�er Yersinia türleri ile DNA G-C oranının % 48 olması 

nedeniyle daha yakın bulunmu�tur. Green ve Austin (1983), Yersinia ruckeri’nin 

fenotipik özellikleri bakımından Yersinia genusundan çok Salmonella genusuna 

yakınlık gösterdi�i belirtilmi�tir. Etken  Salmonella’dan jelatin ve tween 20 hidrolizi, 

arabinoz ve ramnoz fermentasyonu, arjinin hidrolaz ve hidrojen sülfit üretimi ile 

ayrılmaktadır. Sonuç olarak, biyokimyasal reaksiyonlar, guanin-sitozin oranı ve 

DNA hibridizasyon çalı�malarına göre Yersinia ruckeri olarak isminin 

kullanılmasına karar verilmi�tir (Busch, 1982; Horne ve Barnes, 1999; Stevenson et 

al., 1993).  

       Yersinia ruckeri hücreleri 1x 2-3 µm büyüklü�ünde, Gram negatif, çomak 

�eklinde olmakla beraber eski kültürlerde veya bazı su�larda filamentöz formlarda da 

gözlenebilen bir bakteridir (Austin ve Austin, 1987; Austin et al., 1982; Post, 1987; 

Ross et al., 1966). Etken peritrik flagellaya sahiptir, hareketsiz su�lar yaygın de�ildir 

(Busch, 1982). O’Leary (1979), 37°C’de flagella olu�umunun görülmedi�ini 

belirtmektedir.   

       Etken Triptik Soy Agar (TSA), Brain Heart Infusion Agar (BHIA) gibi genel 

ortamlarda 20-25 °C’de 48 saat inkubasyondan sonra 2-3 mm çapında, yuvarlak, 

kenarları düz, kabarık, parlak, beyaz koloniler olu�turmaktadır (Ross et al., 1966). 



 

Yersinia ruckeri, 9-37 °C’ler arasında üreyebilmekte ise de optimum üreme 

sıcaklı�ının 20-25 °C oldu�u belirlenmi�tir.  

       Yersinia ruckeri’nin biyokimyasal özellikler bakımından homojen karakterde 

olup bazı su�larda metil red, voges proskauer, lizin dekarboksilaz, arjinin dihidrolaz 

ve laktoz fermentasyon testlerinde farklılıklar görülebildi�i bildirilmektedir (Ross et 

al., 1966, Stevenson et al., 1993; Wobeser, 1973). Yersinia ruckeri 22 °C’de inkube 

edildi�inde katalaz, metil red, sitrat kullanımı, ornitin dekarboksilaz testlerinin 

pozitif, sitokrom oksidaz, indol üretimi, H2S üretimi, üreaz, glikozdan gaz üretimi 

testlerinin negatif oldu�u bildirilmektedir (Bercovier, 1984). Geleneksel yöntemlerin 

dı�ında API20E testinin de kullanılabilece�i bildirilmi�tir (Santos et al., 1993). Fakat 

API20E testinde arjinin dihidrolaz (ADH), sitrat kullanımı, voges proskauer, jelatin 

ve sorbitol testlerinin hatalı pozitif veya negatif sonuç verebilece�i ve etkenin Hafnia 

alvei ile karı�abilece�i belirtilmektedir (Davies, 1991a; Rintamaki, 1986; Santos et 

al., 1993, Stevenson ve Daly, 1982).  

       Hastalıktan en fazla etkilenen tür gökku�a�ı alabalı�ı (Oncorhynchus mykiss) 

olup Salmo salar, Salmo clarki, Salmo trutta, Salvelinus fontinalis, Oncorhynchus 

kisutch ve Oncorhynchus nerka gibi salmonidlerden de Yersinia ruckeri izole 

edilmektedir (Austin ve Austin, 1987; Busch, 1982). Bunun yanında kalkan 

(Scophthalmus maximus), levrek (Dicentrarchus labrax), kırmızı balık (Carassius  

auratus), mersin balı�ı (Acipencer baeri), minowlar (Pimephales promelas), sazan 

(Cyprinus carpio), sudak (Perca fluvialis), yılan balı�ı (Anguilla anguilla) da 

enfeksiyona duyarlı balık türleri arasındadır (Austin ve Austin, 1987; Valtonen et al., 

1992; Vuillaume et al., 1987). Hastalık ayrıca 1995 ve 1996 yıllarında Arkansas'ta 

kedi balıklarında da görülmü�tür  (Danley et al., 1999). 

 

 

 

 

 

 

 



 

Ç�ZELGE- 1 Yersinia  ruckeri  izole  edilen  kaynaklar  (Horne ve Barnes, 1999; Stevenson 
et al., 1993) 

 

Yersinia ruckeri izole edilen Salmonidler Yersinia ruckeri izole 

eden ara�tırmacılar 
 

Yersinia ruckeri 

izolasyon yılı 

Cutthroat  trout (Salmo  clarkii) McDaniel  1971 
Steelhead  trout  (Salmo  gairdneri) McDaniel  1971 
Coho  salmon  (Oncorhynchus kisutch) McDaniel 1971 
Chinook  salmon   (Oncorhynchus  tshawytscha ) McDaniel  1971 
Dere alası (Salvelinus  fontinalis ) McDaniel  1971 
Atlantik  salmon  (Salmo  salar ) McDaniel  1971 
Kahverengi ala  (Salmo  trutta) McDaniel  1971 
Sockeye  salmon  (Oncorhynchus  nerka ) Dulin  ve  ark.  1976 
Gökku�a�ı alabalı�ı (Oncorhynchus mykiss) Rucker 1966 
Hasta  balıklar   
Gümü� Balı�ı (Notemigonus  atherinoides) Mitchum 1981 
Minow  (Pimephales  promelas ) Michel  ve  ark.  1986 
Çipura (Sparus auratus) Wigneule 1984 
Deniz Levre�i (Dicentrarchus labrax) Wigneule  1984 
(Coregonus  muksun) Rintamaki ve  ark. 1986 
Mersin Balı�ı  (Acipenser  baeri) Vuillaume  ve  ark. 1987 
Kalkan (Scophthalmus  maximus) Michel  ve  ark.  1986 
Sa�lıklı  gözüken  balıklar   
Japon Balı�ı  (Carassius  auratus) McArdle & Dooley   1985 
Baya�ı Sazan  (Cyprinus  carpio) Fuhrmann  ve  ark.  1984 
Yılan Balı�ı (Anguilla anguilla) Fuhrmann ve ark. 1984 
Burbot  (Lota  lota) Dwilow  ve  ark.   1987 
Deneysel  bula�tırılan   
Kanal Kedi Balı�ı  (Ictalurus  punctatus) Lewis   1981 
Dil Balı�ı (Solea  solea) Michel  ve  ark.  1986 
Di�er Kaynaklar   
Misk Faresi (Ondatra  zibethica) Stevenson & Daly  1982 
Hindi Bangert  ve  ark.   1988 
Kerkenez Bangert  ve  ark.   1988 
Martı Willumsen 1989 
�nsan Farmer ve ark.  1985 

 

       �lk olarak Idaho'da 1950'li yıllarda çıkan hastalı�ın daha sonra Amerika'nın di�er 

bölgelerine yayılmasında ta�ıyıcı balıkların hareketinin veya kontamine yumurtaların 

rol oynadı�ı dü�ünülmektedir. Yine hastalı�ın Kanada’da ilk çıkı�ının Idaho’daki 

asemptomatik ta�ıyıcı balıkların ithali ile gerçekle�ti�i belirtilmi�tir (Post, 1987). 

       

 



 

        Yersinia  ruckeri obligat paraziter bir bakteri olup, konakçı dı�ında uzun süre 

ya�ayamaz. Etkenin bitki veya hayvan bulunmayan suda 2-3 hafta, çamurda 2 ay 

ya�adı�ı bildirilmi�tir (Austin ve Austin, 1987; Ellis, 1988b; Post, 1987). 

       Yersinia ruckeri’nin balıktan balı�a bula�ması daha çok oral yolla olmaktadır 

(Ellis, 1988b; Post, 1987). Balık yumurtası içinde veya üstünde ta�ınıp 

ta�ınmayaca�ına dair bir bilgi yoktur. Yapılan çalı�malarda embriyonlanmı� 

yumurtanın 25 ppm yo�unluktaki iodoforla dezenfeksiyonunun etkeni öldürdü�ü 

bildirilmi� ve bu nedenden dolayı da vertikal bula�manın olmadı�ı dü�ünülmü�tür 

(Bullock ve Snieszko, 1979; Dulin et al., 1976). Ama yaralanmalar, zarar görmü� ve 

bütünlü�ü bozulmu� deri ve solungaçlarda enfeksiyon için uygun giri� yolu 

olu�turabilirler. Maniplasyonların yol açtı�ı stres, stok yo�unlu�u, çözünmü� oksijen 

azlı�ı ve di�er stres faktörleri hastalı�ın ortaya çıkmasına yol açan di�er faktörlerdir 

(Austin ve Austin, 1987; Bullock ve Snieszko, 1979; Post, 1987; Stevenson et al., 

1993).  

       Hastalı�ı geçiren balıklar portör kalırlar ve hastalı�ın bula�masında bu portör 

balıklar önemli rol oynarlar. Enfeksiyondan sonra 30-60. günlerde iç organlardan 

izole edilebilen Yersinia ruckeri enfeksiyondan sonraki 60-65. günlerde balıkların % 

50-75’inin ince ba�ırsaklarında lokalize olur. Enfeksiyondan sonra yakla�ık 100 gün 

kadar 30-40 günlük periyotlar halinde ba�ırsaktan etrafa saçılır ve bunu takiben 

hastalı�ın tipik belirtileri gözlenir (Austin ve Austin, 1987 ). 

       Su samuru, martı ve rat gibi sıcak kanlı hayvanların da Yersinia ruckeri 

ta�ıyabildi�i ve rezervuar olarak rol oynayabildi�i bildirilmi�tir. Özellikle martıların 

enfeksiyonun de�i�ik bölgelere ta�ınmasında önemli oldu�u belirtilmi�tir (Clark et 

al., 2006; Stevenson et al., 1993; Willumsen, 1989). 

       Su sıcaklı�ı ve balık duyarlılı�ının inkubasyon süresini etkiledi�i 

bildirilmektedir. Deneysel olu�turulan ERM enfeksiyonlarında inkubasyon 

periyodunun 13-15 °C su sıcaklı�ında 5-10 gün oldu�u bildirilmektedir. Do�al 

salgınlarda inkubasyon periyodunun ısı, pH ve çözünmü� oksijen gibi çevresel 

faktörlerle etkilendi�i belirtilmektedir (Bullock ve Cipriano, 1990). Enfekte olmayan 

balıklar 14.5 °C’de Yersinia ruckeri ile kar�ıla�tıklarında 6. günde, 18.3 °C’de 9. 



 

günde epizootiler olu�maktadır (Post, 1987). Hastalık, % 30-70 arasında de�i�en 

mortaliteye sahiptir (Austin ve Austin, 1987; Waltman ve Shotts, 1984). 

       Deneysel uygulamalardan 5-19 gün sonra ba�layan ölümlerin inokulum 

miktarına ba�lı olarak 30-60 gün sürdü�ü bildirilmektedir (Austin ve Austin, 1987). 

Busch (1982), Yersinia ruckeri’nin 24 saatlik kültürünü banyo yoluyla uygulamı� ve 

% 30-70 oranında mortalite olu�tu�unu bildirmi�tir.  

       Gökku�a�ı alabalıklarında ERM’nin ço�unlukla 7.5 cm büyüklü�ündeki 

balıkları etkiledi�i belirtilmektedir. Hastalı�ın en �iddetli seyretti�i su sıcaklı�ı 15-18 

°C’dir. 10 °C’nin altında hastalı�ın gözükmedi�i bildirilmektedir (Austin ve Austin, 

1987; Busch, 1982; Ellis, 1988b; Horne ve Barnes, 1999; Plump, 1999).  

       ERM’de  olu�an dı� de�i�iklikler ilk defa Rucker tarafından infekte gökku�a�ı 

alabalıklarında hareketsizlik, renkte kararma, a�ız ve operkulumlar etrafında ve 

yüzgeçlerin tabanında kızılla�ma �eklinde rapor edilmi�tir (Austin ve Austin, 1987; 

Rintamaki et al., 1986). 

       Hastalık  akut,  subakut  ve  kronik  formlarda  seyretmektedir (Post, 1987). Akut 

form daha çok su ısısının aniden yükseldi�i ilkbahar döneminde ve genç    balıklarda 

görülmektedir. Hastalık hiçbir dı� belirti olmadan aniden çıkmaktadır. A�ızda, 

yüzgeçlerin tabanında, operkulumlarda ve anus etrafında eritem görüldü�ü 

bildirilmektedir (Horne ve Barnes, 1999). Deride vücudun de�i�ik kısımlarında 

hemorajiler görülmektedir. �ç organlarda, peritonda, vücut ya�ında, gonadlarda ve 

mesenteriumlarda eritem ve pete�iyel hemorajilere rastlanılmaktadır. �ntestinal 

organlar genellikle eritemiktir ve kanlı bir mukusla doludur. Dalak ve böbrek 

�i�kindir. Karaci�er soluk renktedir. Kaslarda pete�iler görülebilir (Austin ve Austin, 

1987; Bullock ve Cipriano, 1990; Ça�ırgan ve Yüreklitürk, 1991; Post, 1987; 

Rucker, 1966). 

       Subakut vakalar da akut vakalara benzerlik gösterir, ama hastalık belirtileri daha 

�iddetlidir. Ayrıca tek veya çift taraflı ekzoftalmus görülebilir. Böbrek ve dalak daha 

�i�kindir ve genel eritem görülür (Post, 1987). 

       Kronik vakalar akut veya subakut vakalardan daha farklıdır. Hasta balıklarda 

kısmi veya tamamen körlük �ekillenmektedir. Derinin rengi iyice koyula�mı�tır. Bu 

balıklar su yüzeyinde güçsüz ve düzensiz bir �ekilde yüzerler. Bazılarında abdomen 



 

gergin ve �i�kinken, bazılarında içine çekik olabilir. Yüzgeçlerin tabanında, a�ızda 

ve operkulumlarda eritem görülebilir. Viscera etrafında seröz sıvı akımı ve genel 

eritem olabilir, ama hemoraji görülmemektedir. Böbrekler �i�kin ve dalak 

büyümü�tür. Karaci�er genellikle soluk renktedir. Otopside i�tahsızlık sonucu 

barsakların bo� oldu�u izlenebilmektedir. Ancak bazı durumlarda barsak lümeninde 

sarımsı safra renkli mukus bulunabilmektedir (Austin ve Austin, 1987; Busch, 1982; 

Post, 1987). 

       �ç organlarda patolojik de�i�iklikler �iddetli hemorajik septisemi ve  peritonda, 

vücut ya�ında ve barsakların distal bölümünde kızılla�ma �eklinde belirlenmi�tir. 

Mide de sulu ve barsaklarda sarı bir sıvı bulunabilmektedir. Dalak koyula�mı� ve 

büyümü�tür (Rucker, 1966; Stevenson et al., 1993). Wobeser (1973), inceledi�i 

bütün balıkların bir yüzünde veya her iki yüzünde pete�iyel hemorajiler belirlemi�tir. 

Hemorajik septisemi nedeniyle hastalık furunkuloz ile karı�abilmektedir (Fuhrman et 

al., 1983). Histopatolojik olarak ERM akut bakteriyemiyle, tüm dokularda özellikle 

yüksek oranda vaskülerize dokularda, böbrek, dalak, kalp, karaci�er ve yüzgeçlerde 

de�i�ik yo�unluklarda bakteri konsantrasyonuyla karakterizedir. Wobeser (1973), 

infekte balıklarda anterior ve posterior böbrekte nekroza ba�lı olarak olu�an �iddetli 

hematopoetik doku kaybı oldu�unu gözlenmi�tir. Dalakta normal lenfoid yapı 

kaybolmu� ve karaci�erdeki hücrelerde de�i�iklikler görülmü�tür. Gözlerin arkasında 

�i�kinlikle beraber perioküler lezyonlar da bulunmaktadır (Austin ve Austin, 1987; 

Stevenson et al., 1993; Wobeser, 1973). 

       Etkilenen balıklarda eritrosit sayılarında, hematokrit de�erinde, hemoglobin  

içeri�inde ve lökosit sayısında azalmalar tespit edilmi�tir (Altun ve Diler, 1999; 

Quentel ve Aldrin, 1986; Post, 1987).  

       Hastalı�ın en virülent ve en yaygın görülen tipi serotip 1 (Hagerman su�u) olarak 

bildirilmektedir (Austin ve Austin, 1987). Tip I hem klinik hem de ta�ıyıcı 

balıklardan izole edilebilmektedir. Yapılan çalı�malar su�lar arasında biyokimyasal 

ve serolojik farklılıklar oldu�unu göstermi� ve serotip I'in iki biyotip altında 

incelenmesini sa�lamı�tır. Sorbitolü fermente etmeyen su� grupları Hagerman su� 

grubu olarak isimlendirilmi�tir (Horne ve Barnes, 1999).  

        



 

       O’Leary (1977), Chinook salmonlarında (Oncorhynchus tshawytscha) virülensi 

Tip I’den daha dü�ük, sorbitolü fermente eden yeni bir serotip tanımlamı�tır. Tüm-

hücre antiserumu ve tüm-hücre antijenleri kullanarak yaptı�ı serolojik analizleri 

sonucu Y. ruckeri su�larının iki serotipe ayrılabildi�ini göstermi�tir. Cipriano et al. 

(1986), Tip II’nin Chinook salmonlarında epizootilere neden oldu�unu bildirmi�tir.      

       Bullock et al. (1978), serotip I ve II antiserumu ile reaksiyona girmeyen 

Avustralya izolatını serotip III olarak belirlemi�lerdir. Avustralya Salmonid Blood 

Spot (SBS) bakterisinin de Yersinia ruckeri oldu�u belirlenmi� ve serotip I su�ları ile 

kısmi kros-reaksiyon verdi�i için serotip I-prime (I') olarak isimlendirilmi�tir 

(Llewellyn, 1980).  

       Stevenson ve Airdrie (1984a) ile Daly et al. (1986), daha sonraki yıllarda tüm 

hücre antijenlerini kullanarak 6 serotip tanımlamı�lardır. 

       De Grandis et al. (1988), Dot-blot hibridizasyon yöntemiyle su�ları incelemi� 

serotip 1’in alt türleri oldu�unu saptamı�lardır. Ayrıca DNA ili�kilerini inceleyerek 

serotip 4 izolatlarının Yersinia ruckeri olmadı�ını tespit etmi�lerdir. 

       Türkiye’den izole edilen Yersinia ruckeri su�ları hareketli ve Tween 80 hidrolizi 

pozitif bulunmu�tur ve su�lar biyotip 1 olarak identifiye edilmi�tir (Sava�er ve Diler, 

1997). 

       Yersinia ruckeri’nin antijenik özellikleri konusunda ara�tırmalar daha çok 

somatik (O) antijenler üzerinde yapılmı�tır. Lipopolisakkarit (LPS) ve dı� membran 

proteinleri (Outer Membran Protein -OMP) dı�ında etkenin Enterobacteriaceae 

Common Antigen (ECA) ve  flagella antijeni (H antijeni) de içerdi�i bildirilmi�tir 

(Busch, 1982).  

       Davies (1990), Yersinia ruckeri izolatlarını biyotip, serotip ve dı� membran 

proteinlerine (OMP) göre sınıflandırmı�tır. Bu sınıflandırmaya göre serotip O1 

izolatlarının Avrupa izolatlarının % 91’ini olu�turdu�u ve hastalık salgınlarının 

ço�undan sorumlu oldu�u bildirilmi�tir. Serotip O2 izolatlarının serotip O5, O6 ve 

O7’den daha yaygın oldu�u ve serotip O5 ve O7 izolatlarının özellikle Fransa, 

Norveç, Büyük Britanya ve Danimarka’da, serotip O6 izolatlarının da Finlandiya ve 

Batı Almanya’da görüldü�ü belirtilmi�tir. Avustralya ve Güney Afrika’da ise 



 

tiplendirilmeyen Avustralya izolatı hariç sadece serotip O1 izolatının bulundu�u 

bildirilmi�tir (Davies, 1990) (Çizelge-2).  

Ç�ZELGE-2 Yersinia ruckeri izolatlarının co�rafik orijinlere göre biyotip, OMP-tip ve serotiplerinin 
belirlenmesi (Davies, 1990) 

Biyotip OMP-

tip 

Serotip �zolat 

Sayısı 

Co�rafik Orijin 

1 1 O1 4 Avustralya 

1 1 O2 4 �ngiltere, Kanada, ABD 

1 1 O5 1 Kanada 

1 1 O6 1 ABD 

1 1 O7 2 Danimarka, ABD 

1 1 T 1 Avustralya 

2 1 O1 24 �ngiltere 

2 1 O2 1 Kanada 

1 2 O1 8 Finlandiya, Fransa, Almanya, ABD, 

Avustralya 

1 2 O2 6 Fransa, Almanya, ABD, Norveç 

1 2 O5 4 �ngiltere, ABD 

1 2 O6 3 Finlandiya, Kanada, Almanya 

2 2 O1 1 Norveç 

1 3 O1 67 Danimarka, ABD, Fransa, Almanya, 

Bulgaristan, �talya, �sviçre, Kanada, 

Güney Afrika, Referans su�lar 

1 4 O1 5 Finlandiya, Fransa, Norveç, Kanada 

1 5 O7 2 Kanada 

T: Tiplendirilmemi� 

       Davies (1991a), Yersinia ruckeri serotip O1 izolatlarının OMP-tip (dı� membran 

proteinleri) ve biyotiplerine göre klonal grupları belirlemi�tir (Çizelge-3).  

 

 
 
 



 

 
Ç�ZELGE-3 Yersinia ruckeri serotip O1 izolatlarının OMP-tip (dı� membran proteinleri) ve 
biyotiplerine göre klonal grupların belirlenmesi (Davies, 1991a) 

Klonal Grup Biyotip OMP-Tip 

1 1 1 

2 2 1 

3 1 2 

4 2 2 

5 1 3 

6 1 4 

  

      Davies (1991b), de�i�ik Yersinia ruckeri klonal gruplarda  ve serotiplerde 

virülens ve serum dirençlili�ini incelemi�tir. Serotip O1 izolatlarının gökku�a�ı 

alabalıklarındaki virülenslerinde farklılıklar oldu�unu, klon 2 ve 5’in virülent iken 1, 

3, 4 ve 6’nın avirülent oldu�unu bildirmi�tir. Virülent klonal grupların serum 

hassaslıklarına bakıldı�ında serum dirençli oldukları, avirülent klonal gruplarında 

serum hassas bulundu�u belirtilmi�tir.  

       Davies (1991c), Yersinia ruckeri’nin Outer Membran Protein (OMP) profilleri 

üzerine çalı�mı�tır. Avrupa’dan elde edilen izolatların % 75.3’ünün OMP-Tip 3 

oldu�u bildirilirken, �ngiltere’den elde edilen izolatların % 92.6’sının OMP-Tip 1 

oldu�u bildirilmi�tir. OMP-Tip 3’ün virülent serotip O1 “Hagerman” su�unun 

özelli�ini ta�ıdı�ı belirlenmi�tir. OMP Tip 1, 2, 3 ve 4’ün hem Kuzey Amerika’da 

hem de Avrupa’da görülmesi hastalı�ın Avrupa’ya giri�inde asemptomatik infekte 

ta�ıyıcı balıkların etkili oldu�unu göstermektedir. Fakat Davies’in yaptı�ı OMP 

tiplendirilmesi daha sonraki çalı�malarda destek görmemi�tir.  

       Romalde et al. (1993), LPS ve membran proteinlerine dayanarak yeni bir serotip 

�eması çıkarmı�tır (Çizelge-4). LPS’de ve membran proteinlerindeki minor 

farklılıklara dayanarak serotip O1 ve O2 sırasıyla iki ve üç gruba ayrılmı�tır. 

Romalde et al. (1993), Yersinia ruckeri’nin antijenik ve moleküler özelliklerinin 

serotip 1, 2 ve 3 su�larında çok benzer oldu�unu, serotip V ve VI izolatlarında ise 

LPS’nin çok belirgin farklılıklar gösterdi�ini belirtmi�tir. 

 



 

Ç�ZELGE-4 Yersinia ruckeri’nin mevcut serotipleri ile ba�lantı kurularak olu�turulan yeni serotipik 
�ema (Romalde et al., 1993) 

Yeni Serotip Alt Grup Mevcut Tüm Hücre 

Serotipleri 

A I O1 

B III 

A II 
B II 

 

O2 C II 

O3 - V 

O4 - VI 

 

       Stevenson et al. (1993), LPS antijenlerine göre etkeni 6 serotipe ayırmı�tır 

(Çizelge-5). 

Ç�ZELGE-5 Yersinia ruckeri’nin, O antijenindeki farklılıklara göre serotiplendirilmesi 

O Antijeni Tüm Hücre Serotipleri 

O : 1 I, III 

O : 2 II a 

O : 3 II b 

O : 4 II c 

O : 5 V 

O : 6 VI 

  

       Yersinia ruckeri su�ları arasında çapraz korumanın oldu�u birçok ara�tırmacı 

tarafından rapor edilmektedir (Austin ve Austin, 1987; Busch, 1982; Cipriano ve 

Ruppenthal, 1987; Horne ve Barnes, 1999; Horne ve Ellis, 1988). Ross et al. (1966), 

14 Yersinia ruckeri kültüründen hazırlanan O antijenlerinin Salmonella ariazona O 

grup 26 antijenleri ile kuvvetli, O grup 29 antijenleri ile zayıf aglütinasyon verdi�ini 

bildirmi�lerdir. 

       Bullock et al. (1978), Yersinia ruckeri’nin saf O antijenlerinden hazırlanan 

diagnostik antiserumların kullanımının kros reaksiyon olu�turması nedeniyle klinik 

izolatların identifikasyonlarında yanlı� sonuçlar verebilece�ine dikkat çekmi�tir. Bu 



 

nedenle gerek aglutinasyonda ve gerekse floresan antikor metodunda O antijenine 

kar�ı hazırlanmı� antiserumlar yerine Yersinia ruckeri'ye kar�ı hazırlanmı� 

antiserumların kullanılması tavsiye edilmi�tir.  

       Stevenson ve Daly (1982), balıklardan izole edilen Salmonella arizonae, 

Citrobacter freundii, Enterobacter aerogenes, Yersinia enterocolitica ve Hafnia 

alvei gibi enterik bakterilerle lam aglutinasyon testlerinde benzer çapraz reaksiyonlar 

bulmu�lardır. Busch (1982), bu tür çapraz reaksiyonların “enterobakteriyel common 

antijenin” varlı�ından kaynaklandı�ını bildirmi�tir.  

       Yersinia ruckeri’nin diagnostik antiserumlarının Aeromonas salmonicida, 

Aeromonas hydrophila, Vibrio anguillarum ve Renibacterium salmoninarum gibi 

balık patojenleriyle önemli bir serolojik çapraz reaksiyon vermedi�i ara�tırmacılar 

tarafından bildirilmi�tir (Amend ve Johnson, 1984; Anderson ve Dixon, 1980). 

       Ça�ırgan (1998), 20 Yersinia ruckeri su�unu Biotin-Avidin sandviç ELISA 

yöntemiyle incelemi� ve 6 Aeromonas salmonicida, 2 Vibrio anguillarum, 1 

Streptococcus sp su�una kar�ı çapraz reaksiyon görülmedi�ini bildirmi�tir. Elde 

edilen bu sonuç bakteriyel balık hastalıklarında korunmada da önem ta�ımaktadır.   

       Hastalı�ın patogenezinin oldukça karı�ık ve multifaktöriyel oldu�u belirtilmi�tir. 

Her ne kadar hastalık belirtileri olası patogenez mekanizmalarını belirtse de Y. 

ruckeri’nin virülens determinantları hakkında çok az ipucu bulunmaktadır (Horne ve 

Barnes, 1999).  

       Gökku�a�ı alabalıklarında en virülent serotipin Tip 1 (Hagerman) su�u oldu�u 

ve bunu Tip 2 (O’Leary)’in daha sonrada Tip 3 (Avustralya)’ün izledi�i bildirilmi�tir 

(Austin ve Austin, 1987; Ellis, 1988b). Yapılan çalı�malarda 10 gramlık gökku�a�ı 

alabalıklarının 90 saniye süreyle Yersinia ruckeri içeren TSB’ye maruz kalmaları 

sonucu Tip 1 için LD50 3.0 X 105 (hücre/ml) olarak belirlenirken Tip 2 için 1.0 X 107 

olarak belirlenmi�tir (Austin ve Austin, 1987; Bullock et al., 1978; Horne ve Barnes, 

1999; Stevenson ve Airdrie, 1984b).  

       De Grandis ve Stevenson (1982, 1985), virulansın plazmitle ilgili olabilece�ine 

dikkat çekmi� ve 12 Tip I izolatından 10 tanesinde 40-50 x 106 Mdal, 8 tanesinde ise 

20-30 x 106 Mdal, 5 Tip II izolatından 2 sinde ise 5,5 x 106 Mdal veya daha küçük 

plazmid belirlemi�lerdir. 



 

       Miller (1983), Yersinia ruckeri endotoksininin kan koagulasyonunu 

etkileyebilece�ini ve kılcal damarlarda trombozlara ve hemorajilere neden 

olabilece�ini belirtmi�tir.  

       Michel ve Faivre (1987), Yersinia ruckeri’nin Vibrio anguillarum ve Aeromonas 

sp. gibi balık patojenlerinin üremesini inhibe eden bir antimikrobiyel faktör üretti�ini 

bildirmi�lerdir.  

       Wastesan et al. (1989), Yersinia ruckeri’nin di�er Yersinia ruckeri su�larının 

üremesini engellemeyen, fakat birçok Gram negatif ve Gram pozitif bakterinin 

üremesini engelleyen bir antimikrobiyel faktör üretti�ini belirlemi�tir. Bu 

antibakteriyel faktör 4–20°C gibi dü�ük ısılarda üretilebilirken 37°C’de 

üretilememi�tir. 

       Furones et al. (1990, 1993), Yersinia ruckeri serotip I’in hücre ekstraktlarını 

SDS-PAGE ve Western-blot ile incelemi� ve sadece virülent su�larda görülen ve 

lipid karakterde oldu�u dü�ünülen Heat Sensitive Factor (HSF+) gözlemlemi�tir. 

Fakat di�er bakteriyel komponentlerin özellikle de adhezinlerin enfeksiyonun 

olu�umunda önemli oldu�u bildirilmi�tir. 

       Davies (1991a), Yersinia ruckeri’nin dı� membran proteinlerinde (OMP) demir 

ba�layıcı sisteme sahip oldu�unu belirtmi�tir. 

       Romalde ve Toranzo (1993), Yersinia ruckeri’nin sahip oldu�u extrasellüler 

protein (ECP)’nin balıklar için çok toksik oldu�unu ve kazeinaz, jelatinaz, amilaz, 

lipaz ve fosfolipaz aktiviteler gösterdi�ini, eskülini hidrolize etti�ini saptamı�tır. 

Santos et al. (1990), extrasellüler proteinin alabalık, salmon, koyun ve insan 

eritrositlerinde hemaglütinasyon yaptı�ını belirlemi�tir. 

       Kızıla�ız Hastalı�ının tanısında klinik belirtiler, bakteriyel izolasyon ve 

identifikasyon ve histopatolojik bulgular önemlidir (Austin ve Austin, 1987; Bullock 

et al., 1978; Busch, 1982; Sava�er, 1997). Hastalı�ın hikayesi, balıkların enzootik 

Kızıla�ız Hastalı�ı bulunan bölgelerden alınmı� olması da yine tanıda yardımcıdır 

(Post, 1987). 

       Klinik belirtiler ve otopsi bulgularına bakılarak hastalı�ın kesin te�hisi Gram 

negatif septisemilere benzerlik göstermesi nedeniyle yapılamamaktadır. Klinik ve 

patolojik bulgular önem ta�ımakla beraber kesin tanı için hastalıklı organlardan etken 



 

izolasyonu ve identifikasyonu yapılmalıdır. Edward et al. (1998), balıklarda Yersinia 

ruckeri enfeksiyonlarını te�his etmede non-letal bir metot olan böbrek biyopsisi ile 

örnek almayı denemi� ve ba�arılı olmu�lardır.  

       Yersinia ruckeri rutin bakteriyolojik ortamların ço�unda ürer. Bakteriyolojik 

ekimler için tripticase veya triptik soy agar (TSA), nutrient agar, waltman&shotts, 

ROD besiyeri, Rimler-Shotts Agar (RS), brain heart infüzyon Agar (BHIA) 

kullanılmaktadır (Bullock ve Snieszko, 1979; Rodgers, 1992; Shotts ve Bullock, 

1975; Walltman ve Shotts, 1984). 20-25 °C’de 24-48 saat inkubasyondan sonra gözle 

görülebilen üremeler olu�ur. Ancak klinik belirti göstermeyen balıkların ince 

barsaklarından etken izolasyonu güç oldu�u için triptik soy broth gibi besiyerlerinde 

ön zenginle�tirme yapılması gerekti�i bildirilmektedir. �zolatların identifikasyonu 

etkenin morfolojik, serolojik ve biyokimyasal karakterlerine göre yapılır (Busch, 

1982). Hareket muayenesi bakteriyi A. salmonicida’dan ayırır. Ayrıca Yersinia 

ruckeri sitokrom oksidaz negatif olmasıyla da Aeromonas sp., Pseudomonas sp. ve 

Vibrio sp.’den ayrılır. 

       Miks kültürlerde Waltman&Shotts gibi selektif ve diferensiyal besiyerleri 

kullanılır (Walltman ve Shotts, 1984) (Çizelge-6). Özellikle portör balıkların 

tesbitinde fekal materyallerden Referans bakteriyolojik besiyerleri kullanılarak 

Yersinia ruckeri izolasyonu kontamine edici bakteri sayısının ve çe�idinin çok olması 

nedeniyle güçtür. Waltman&Shotts besiyerinde Tween 80'i hidrolize eden, sükrozu 

fermente etmeyen etkenlerin, 1 mm çapında mavi-ye�il renkte ve hidroliz zonuna 

sahip koloniler olu�turdu�u bildirilmi�tir. Aeromonas hydrophila ise bu besiyerinde 

Yersinia ruckeri'den farklı olarak sarı koloniler olu�turur. Böylece Yersinia 

ruckeri’nin Aeromonas hydrophila ve H. alvei gibi bakterilerden kolayca 

ayrılabildi�i ileri sürülmü�tür. 

 

 

 

 

 

 



 

Ç�ZELGE-6  Waltman&Shotts  Besiyerinin   �çeri�i  (Walltman ve Shotts, 1984) 

�çerik                                                                                % (w/v veya v/v) 

CaCl2.H2O                                                                            0.01 
NaCl                                                                                         0.05 
Tween 80                                                                                  1.0 
Tripton                                                                                      0.2 
Maya Özütü                                                                              0.2  
Brom Timol Mavisi                                                                  0.0003 
Agar                                                                                           1.5 
Sukroz                                                                                       0.5 
                                                                                           
                                                                        pH 7.4 

 

       Bu besiyerinin kullanımı, Güney �ngiltere'den elde edilen izolatlarının Tween 

80'i nadiren hidrolize etmesi nedeniyle sınırlıdır. Dolayısıyla bu probleme yönelik 

olarak Rodgers tarafından riboz ornitin dezoksikolat (ROD) besiyeri geli�tirilmi�tir 

(Çizelge-7). Bu besiyerinde Yersinia ruckeri’nin üremesi inkubasyonun ilk 

saatlerinde pH 'yı 7.4'den 6.8'e dü�üren riboz fermentasyonuna dayanır. Bu  

reaksiyonu pH'yı stabilize eden ornitinin dekarboksilasyonu izler. �zleyen günlerde 

maltozun fermentasyonuyla da pH 5'lere dü�er. Bu  pH’da fenol red indikatörü sarıya 

döner ve sodyum desoksikolat bakteri kolonileri etrafında besiyerinin karakteristik 

diferensiyal özelliklerini vermek üzere çökelir. ROD ile  saha ko�ullarında dı�kıdan 

Yersinia ruckeri’nin izolasyonu akut klinik böbrek enfeksiyonu olu�madan önceki 4-

6 haftalık zamanda yapılabilir (Horne ve Barnes, 1999; Rodgers, 1992). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

Ç�ZELGE-7  ROD  Besiyerinin  �çeri�i  (Rodgers, 1992) 

�çerik                                                                                 

Maya Özütü                                                                             3 g                                                                            
Sodyum  dezoksikolat                                                              1 g 
Sodyum  tiyosulfat                                                                6.8 g 
Sodyum  klorid                                                                        5 g 
Ferrik  amonyum  sitrat                                                        0.8 g 
Riboz                                                                                  3.75 g 
Maltoz                                                                                  7.5 g  
Ornitin  hidroklorid                                                                 5 g 
Sodyum  dodesil  sulfat                                                          % 1 
Fenol red                                                                            0.08 g 
Agar                                                                                       12.5                                                                                          
                                                                        pH 7.4 

      

       Furones et al. (1993), 1993 yılında Yersinia ruckeri selektif mediumu (YRSM) 

geli�tirmi�tir. Bu besiyerinde Yersinia ruckeri kolonilerinin etrafında kremsi renkte 

kalıntılar olu�tu�u tespit edilmi�tir. 

       �üpheli kolonilerden alınan bakteriler biyokimyasal testlere tabi tutulur. Yersinia 

ruckeri su�ları genel olarak biyokimyasal reaksiyonlarda homojen karekter 

gösterirler. Ama metil red, voges-proskauer, lizin dekarboksilaz, arjinin hidrolaz ve 

laktoz fermentasyon testlerinde su�lar farklılık gösterebilir. De�i�ik inkubasyon 

ısıları ve test prosedürleri bu farklılıkların nedeni olabilece�i belirtilmi�tir (Austin et 

al., 1982; Green ve Austin, 1983). Örnek olarak ço�u Yersinia ruckeri su�u 18 °C 

inkube edilirse glikoz fermentasyonundan gaz üretirken, 25 °C'de inkube edilirse gaz  

olu�turmaz veya zayıf olu�turur. 

       Yine Yersinia ruckeri'nin sitokrom oksidaz negatif olması Aeromonas sp., 

Pseudomonas sp. ve Vibrio sp.'lerinden ayırt edilmesini sa�lar. Antijenik yakınlı�ı 

olan Salmonella arizona'dan ayrımında jelatin, tween 20, arabinoz ve ramnoz 

fermentasyonu, arjinin hidrolaz ve hidrojen sülfit testleri kullanılmaktadır. 

       Saf  kültürler ticari diagnostik Çizelgeler, serolojik çalı�malar veya API-20E gibi 

hızlı identifikasyon metodları kullanılarak identifiye edilebilir (Davies ve Frerichs, 

1989; Horne ve Barnes, 1999; Stevenson ve Daly, 1982). API-20E ile Yersinia 

ruckeri’nin Hafnia alvei ile karı�abilece�i belirtilmi�tir (Santos et al., 1993).  



 

       Hastalı�ın genellikle yüksek morbidite ve mortalite ile akut hastalık �eklinde 

seyretmesi te�histe hızlı ve do�ru sonuç veren metotlara ihtiyaç duyulmasına neden 

olmu�tur. PCR geleneksel identifikasyon metotlarına göre daha hızlı sonuç 

vermektedir. Gibello et al. (1999), yaptıkları bir çalı�mada PCR’ın sadece saf 

bakteriyel süspansiyonlarda de�il aynı zamanda do�al ve deneysel enfekte olmu� 

alabalıkların doku homojenatlarında Yersinia ruckeri aranmasında da ba�arılı 

oldu�unu belirtmi�tir. 

       Enfeksiyonun tanısında aglutinasyon (lam ve mikroaglutinasyon), floresan 

antikor, ELISA gibi te�his yöntemleri de ba�arıyla kullanılmaktadır (Post, 1987). 

       Balıklarda bakteri ve virüslerin meydana getirdi�i hastalıkların tanısında 

Floresan Antikor (FAT) testinin yüksek sensiviteye sahip oldu�u ortaya konmu�tur. 

Bu yöntemle Kızıla�ız hastalı�ının diagnozu hızlı bir biçimde konabilmektedir. 

Ancak Yersinia ruckeri ile fenotipik olarak benzer olan Serratia liquefaciens ve 

Hafnia alvei ile kross reaksiyonlar olu�abilmektedir (Busch, 1982). 

       Hastalı�ın kontrolünde karantina ve ta�ıyıcı balık hareketlerinin sınırlandırılması 

önemlidir. Enzootik Kızıla�ız hastalı�ı görülen bölgelerden enfekte olmayan 

co�rafik alanlara canlı balık, balık ürünleri ve balık yumurtası ta�ırken çok dikkatli 

olunmalı, gerekli önlemler alınmalıdır. Bu amaçla eksternal bakterisitler proflaktif 

amaçla kullanılabilir (Stevenson et al., 1993). 

       Korumada  etkili  olan  bir  di�er  faktör  iyi  bir  diyettir.  Özellikle  stresten  

�üpheli  durumlarda  ek  diyet  kaynaklarının,  vitaminlerin,  özellikle de  vitamin  C  

ve  E'nin   verilmesi  immün  sistemi  güçlendirir,  hastalıklara  kar�ı  duyarlılı�ı  

azaltır (Blazer ve Wolke, 1984).   

       Kızıla�ız Hastalı�ı'nın tedavisinde birçok antimikrobiyal ilaç kullanılmı�tır. 

Rodgers (2001), sulfametazin ile 5 gün ve takiben 3 günlük kloramfenikol veya 

oksitetrasiklin uygulamalarını tavsiye etmi�tir. Laboratuar çalı�maları sulfanamid 

tedavisinin hem deneysel hem de do�al Yersinia ruckeri enfeksiyonlarında etkili 

oldu�unu göstermi�tir. 14 günlük sulfamerazin tedavisi (Günlük 265 mg/kg, 3 gün 

boyunca; daha sonraki 11 gün 154 mg/kg) etkili bir uygulamadır. 55mg/kg 

oksitetrasiklinin 10 boyunca uygulanmasıda etkilidir. Rodgers ve Austin (1982), 4 

quinolone grubunun bir üyesi olan oxolinic asiti yersinioz hastalı�ında profilaksi ve 



 

tedavi amacıyla uygulamı�tır. Romet-30 (ormetoprim + sulfamethoksin) balık kg 

ba�ına 14 gün boyunca 50 mg kullanıldı�ında etkilidir. Amerika’da “Food and Drug 

Administration” tarafından sulfamerazin, oksitetrasiklin ve Romet-30' un Kızıla�ız 

Hastalı�ı'nın tedavisinde kullanımına izin verilirken Tiamulin ve Tribressenin’in 

kulanımına, etkili olmasına ra�men onay verilmemi�tir (Austin ve Austin, 1987; 

Post, 1987). Yanlı� antimikrobiyal ajanların tedavide kullanılması birçok yan etkiye 

neden olmaktadır. Yetersiz kullanım, de�i�ken dozlama, tavsiye edilen tedavi 

süresinin tamamlanmaması, tekrar eden kısa-dönemli antibiyotik tedavileri dirençli 

Yersinia ruckeri su�larının ortaya çıkmasına neden olmaktadır. Amerika’da 

hastalı�ın enzootik olarak seyretti�i alanlarda sulfamerazin ve oksitetrasiklinin 

terapotik dozlarına kar�ı tam bir direncin olu�tu�u gözlenmi�tir (Rodgers, 2001).  

       Ülkemizde, Diler ve Altun’un yaptıkları bir çalı�mada (1997), etkenin 

sefalosporin, mezosillin, trimetoprim+sulfametaksol ve gentamisine duyarlı, 

linkomisin, eritromisin, streptomisin, rifamisin, nitrofurantoin gibi antibiyotiklere de 

dirençli oldu�unu bildirmi�tir.   

       Eksternal bakterisidlerin profilaktik kullanımı da konakçıdan konakçıya 

bula�mayı azalttı�ı için sudaki patojen populasyonunu dü�ürmekte etkilidir. Bu 

amaçla bazı quartarner amonyum bile�ikleri kullanımı iyi sonuçlar vermektedir 

(Post, 1987). 

       Ayrıca hastalı�ın kontrolünde kullanılacak antibiyotiklerin uygun dozda ve 

sürede verilmesi gerekmektedir. Fakat ço�u yeti�tirici bunlara dikkat etmedi�i için ya 

etkili bir sa�altım sa�lanamamakta ya da dirençli su�ların olu�masına neden 

olunmaktadır. Amerika'da ço�u bölgede sulfamerazin veya oksitetrasiklinlerin yanlı� 

uygulanmasına ba�lı olarak bu antibiyotiklere  tamamen  dirençli  Yersinia  ruckeri  

su�ları  geli�mi�tir. 

       Gökku�a�ı alabalıklarında etkili olan di�er bir patojen etkende enterokoklardır. 

1974 yılında Japonya’da Shikoku adasında Seriola quinqueradiata’larda a�ır 

kayıplara neden olan bir epizooti ortaya çıkmı�tır (Kusuda et al., 1976). Hastalık 

sonradan ülkenin tümüne yayılmı�tır. Uzun yıllar etken Streptococcus genusuna 

dahil edilmi� fakat daha sonra Enterococcus genusuna sokulmu�tur (Kusuda et al., 

1991). E.seriolicida yellowtail’lerin en önemli hastalı�ını olu�turmaktadır. 1992 



 

yılında toplam kayıplar 5954 tonu buldu�u bildirilmi�tir. Hastalık artık streptokokal 

infeksiyon veya streptokokozis yerine enterokokal infeksiyon veya enterokokozis 

olarak isimlendirilmektedir (Kusuda ve Salati, 1999). 

       Etiyolojik ajan önceleri streptokok olarak kabul edilmi� fakat sonradan 

Enterococcus genusuna dahil edilmi�tir (Kusuda et al., 1991). Daha sonraki 

çalı�malar Lactococcus garviae ve Enterococcus seriolicida arasında yakın bir 

ba�lantı oldu�unu belirlemi�tir (Domenech et al., 1993). Fakat streptokok, 

enterokok, laktokok gibi hareketsiz gram pozitif kokların klasifikasyonu hala tam 

olarak belirlenememi�tir. Enterococcus seriolicida 0.7x1.4 µm büyüklü�ünde Gram-

pozitif, kısa zincirler olu�turan, oval �ekilli bir bakteridir. Fakültatif anaerobik, 

hareketsiz, sporsuzdur. Bakteri nutrient agar, % 40 bile agar ve % 0.1 metilen blue 

sütte ürerken MacConkey agar, Salmonella-Shigella agar veya Streptococcus faecalis 

brothda üreyememektedir (Kusuda et al., 1991). Koloniler küçük, beyaz, yuvarlak ve 

düzdür. Etken 10-45 °C arasında 0 ve % 65 sodyum kloridde ve pH 4.5-9.6lar 

arasında üreyebilmektedir. Optimal üreme ko�ulları 37 °C’de, % 0 NaCl’de ve pH 

7.6’da olmaktadır.  Katalaz, sitokrom oksidaz, kazein sindirimi ve potastum tellürit 

redüksiyonu negatiftir. �ndol, hidrosülfit, amonyum veya jelatinaz üretimi 

olmamakta, metilen mavisi ve nitrat ise redükte olmaktadır. Metil red testi, voges 

proskauer reaksiyonu, 2,3,5 trifeniltetrazolyum klorid redüksiyonu ve eskülin 

hidrolizi pozitiftir. Enterococcus seriolicida  fermentatiftir, D-glikoz, D-mannoz, 

galaktoz, D-fruktoz, trehaloz, maltoz, sellobioz, dekstrin, sorbitol, mannitol, salisin 

ve eskülin’den asit üretir, fakat D-ksiloz, D-arabinoz, L-ramnoz, sukroz, laktoz, 

melibioz, raffinoz, melezitoz, ni�asta, glikojen, gliserol, inositol veya adonitol’den 

üretmez. Deoksiribonükleik asidin guanin plus sitozin içeri�i % 44 bulunmu�tur 

(Kusuda et al., 1991). 

       Domenech et al., (1993) hasta gökku�a�ı alabalıklarından izole edilen 

Lactococcus garviae su�larını ve Enterococcus seriolicida’yı kültürel, biyokimyasal 

ve protein profilleri bakımından incelemi�tir. 16 rRNA sekans analizleri sonucu  

Enterococcus seriolicida’yı Lactococcus genusuna dahil etmi�lerdir. 

       Carson et al. (1993), 1993 yılında Avustralya ve Güney Afrika gökku�a�ı 

alabalıkları için patojenik olan Enterokok-benzeri bakteri izole etmi�lerdir.  



 

       Eldar et al. (1996), Italya’dan hasta gökku�a�ı alabalıklarından izole edilen L. 

garviae ve referans E. seriolicida’yı fenotipik ve genotipik olarak incelemi�ler ve 

benzer bulmu�lardır. Yüksek DNA-DNA homologlu�u L. garviae ve E. 

seriolicida’nın sinonim oldu�unu göstermi�tir. Daha sonraları L. garviae’nın 

olu�turdu�u infeksiyonlar birçok ülkeden bildirilmi�tir.  

       Bakteri tüm yıl boyunca bulunmakta fakat hastalık su sıcaklı�ının en yüksek 

oldu�u yaz ayında görülmektedir (Kusuda ve Kimura, 1978). Ayrıca deniz suyu, 

çamur, �spanya uskurumrusu (Scomber japonicus), siyah raspa (Novodon modestus) 

gibi vah�i balıkların barsa�ında da etkene rastlanmı�tır (Kusuda et al., 1982). 

Enterokok benzeri bir bakteriye kültür kalkan balı�ı (Scophthalmus maximus) ve son 

zamanlarda Adriyatik mersinbalı�ında (Acipenser naccarai) da rastlanmı�tır 

(Toranzo et al., 1994). 1991 yazından beri �talya, �spanya, Avustralya Güney 

Afrika’da yeti�tirilen gökku�a�ı alabalıklarında �iddetli hastalık salgınları rapor 

edilmi�tir (Carson et al., 1993; Ceschia et al., 1992; Ghittino ve Prearo, 1992; 

Palacios et al, 1993) . Etken yüksek düzeyde organik madde içeren deniz suyunda 

bulunmaktadır ve özellikle de yılın sıcak periyodu boyunca çevresel stres balıkları 

hastalı�a predispoze kılmaktadır (Kusuda, 1990). 

       Laktokokların farklı büyüklük ve ya�taki balıkları etkileyebilece�i ara�tırmacılar 

tarafından bildirilmektedir. Bu nedenle de üretim siklusunun tüm basamakları 

süresince önlemler alınmalıdır (Romalde et al., 1996). 

       Etken horizantal yolla iki �ekilde bula�maktadır; özellikle vücut yüzeyinde 

yaralanmalar olu�tuysa su yoluyla veya rektal-oral yolla bula�ma belirlenmi�tir 

(Romalde et al., 1996). Hastalı�ın hem hastalı�a duyarlı hem de duyarlı olmayan 

balıklar tarafından ta�ınabilece�i bildirilmi�tir.    

       Enterokokal infeksiyonlar hemorajik septisemilerle karakterize infeksiyöz 

sistemik bir hastalıktır. Enterokokal infeksiyonun tipik belirtisi bilateral 

ekzoftalmustur. Hastalı�ın di�er belirtileri operkulumun iç duvarında pete�iler, 

kaudal ve pektoral yüzgeçlerdeki kan damarlarının konjesyonudur. Abdomen 

gerilmi�tir ve peritoneal kavite genellikle kanlı asitik sıvı içerir. Karaci�er, dalak, 

böbrek, beyin ve barsaklarda konjesyon ve hemorajilere rastlanır (Egusa, 1978; 

Kusuda ve Salati, 1999).  



 

       Enterokokal infeksiyonlarda histopatolojik lezyonlar hakkında çok az bilgi 

bulunmaktadır. �ç organların ve dokuların histolojik kesitlerinde bakterinin serbest 

veya makrofajlar içinde bulundu�u belirlenmi�tir. Kalp, solungaçlar, deri, dalak ve 

göz gibi organlarda etkenin proliferasyonu, dejenerasyon ve nekrozis görülmektedir. 

En büyük histolojik de�i�ikli�in beyin ve beyin zarlarında olu�an irinli yangı, 

deskuamatif enteritis ve dalak ve böbre�in nekrozu oldu�u bildirilmi�tir.  

       Kusuda et al. (1982), tarafından serolojik testler yapılmı�tır. Lancefield’in sıcak-

asit metoduna göre yapılan  ekstrakte edilen antijen Lancefield klasifikasyonunun A, 

B, C, D, E, F, G, H, K, L, M, N, O ve MG antijen gruplarından farklı bulunmu�tur. 

Kanlı agarda alfa hemoliz belirlenmi�tir. 

       Enterokokal infeksiyonları klinik belirtilere göre te�his etmek kolaydır. 

Patojenin izolasyonu ve kolonilerin özellikleri te�histe yardımcı olur. Etiyolojik 

ajanın identifikasyonunu sa�lamak için biyokimyasal testler ve flurosan antikor 

teknikleri önem ta�ımaktadır (Kawahara et al., 1989; Kusuda ve Kawahara, 1987). 

       1993 yılından itibaren Enterokokal septisemi kültür balıklarında en büyük 

tehditlerden biri haline gelmi�tir. Kemoterapi, hastalı�ın kontrolünde etkili olmadı�ı 

ve olu�an dı� klinik belirtilerin etkilenen balıkları pazarlanamaz hale getirmesi 

nedeniyle hastalık a�ır ekonomik kayıplara neden olmaktadır.  

       Kültür balıklarında streptokokal ve enterokokal septisemilerin sebep oldu�u 

üretim kayıpları, antimikrobiyal kullanımının getirdi�i maliyetler ve Gram-pozitif 

kokların artan ilaç dirençlili�i hastalıktan korunmada immunproflaksiyi geli�tirme 

ihtiyacını do�urmu�tur.  

 Klesius et al. (2000), enterokok a�ılarının balıkların erken dönemde 

korunmasında etkili oldu�unu ve korumanın da uzun sürdü�ünü a�ılanan balıklarda 

yem tüketimde artı� ve balıkların büyüklüklerinde bir örneklik tespit edildi�ini 

belirtmi�tir. Günümüzde enterokoklara kar�ı ticari bir a�ı geli�tirilmi� olup bu a�ı 

oral ve immersiyon �eklinde uygulanabilmektedir.  

       Günümüzde ticari olarak özellikle bu 3 hastalık; enterik kızıla�ız hastalı�ı, 

furunkulozis ve vibriozis hastalıklarına kar�ı yaygın bir a�ı üretim yapılmaktadır 

(Altun, 2001; Amend ve Johnson, 1984; Ellis, 1988b). 

Balık a�ılarının hazırlanmasında ; 



 

1. Kimyasal veya ısı-inaktive tüm hücreler. Bunlar monovalan veya 

polivan olabilir. Hazırlaması en kolay ve ucuz a�ılardır. 

2.   �naktive soluble hücre ekstraktları, Örnek; toksoidler. 

3. Hücre lizatları. 

4. Attenüe canlı a�ılar. Bu tür a�ıların kullanımına organizmanın tekrar 

patojenik hale geçebilme riskinden dolayı izin verilmemektedir. 

5. Safla�tırılmı� sub-selüler komponentler, Örnek; lipopolisakkaritler 

(LPS). Bu a�ılar ayrıntılı bir mikrobiyal kimya bilgisi 

gerektirmektedir.  

6. Pasif immunizasyon için serum. Bu daha çok bilimsel çalı�malarda 

kullanılmaktadır. 

7. Tüm bu komponentlerin karı�ımı. 

       Tüm hücrelerin inaktivasyonu yaygın olarak kullanılmaktadır. Bu teknik ile 

özellikle Aeromonas hydrophila, Edwardsiella ictaluri, Flexibacter columnaris, 

Pasteurella piscicida, Vibrio anguillarum, V. ordalii ve Yersinia ruckeri kar�ı 

ba�arılı sonuçlar elde edilmi�tir.  

       Balık a�ıları oral, enjeksiyon, püskürtme, immersiyon ve anal intubasyonla 

uygulanmaktadır (Austin ve Austin, 1987; Ellis, 1988a; Ellis, 1988b; Johnson et al., 

1982a). Bu yöntemlerin seçiminde balı�ın büyüklü�ü ve bölgenin kontaminasyonu 

önem ta�ımaktadır. Her metodun de�i�ik avantaj, dezavantaj, yan etki, pratikli�i ve 

maliyeti vardır (Çizelge-8). Günümüzde ticari olarak sadece enjeksiyon ve 

immersiyon a�ılar bulunmaktadır (Austin ve Austin, 1987; Ellis, 1988b; Gudding et 

al., 1999; Tanrıkul, 1994). 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Çizelge-8 A�ılama Yöntemlerinin Avantaj ve Dezavantajları (Ellis, 1988a) 
 AVANTAJLARI DEZAVANTAJLARI 
ORAL • Balık ellenmedi�i için 

stres durumu ortadan 

kalkar. 

• Her ya� balı�a kolayca 

uygulanır. 

• Her balık tarafından alınan a�ı 

dozunun belirlenmesi mümkün 

de�ildir. 

• Populasyonda e�it ba�ı�ıklık 

sa�lanamamaktadır.  

• Çok miktarda bakterin 

kullanımı gerekmektedir. 

• A�ılar mide ve barsa�ın ön 

kısmında yıkımlanmaktadır. 

• Sa�ladı�ı ba�ı�ıklık süresi 

kısadır. 
ANAL 
INTUBASYON 

• Oral uygulamadan daha 

yüksek seviyede koruma 

sa�lamı�tır. 

• Pratik de�ildir. 

PÜSKÜRTME • Stres olu�turmaz. 
• Kısa sürede çok sayıda 

balı�ın a�ılanmasına 
imkan vermesi. 

• Balık a�ırlı�ına göre dozun 

ayarlanması güç olmaktadır. 

• Özel ekipmana ihtiyaç 

duyulmaktadır. 

• Ba�ı�ıklı�ın uzun olmaması. 
BANYO • Az maniplasyon 

gerektirir. 
• Kısa sürede uygulanır.  
• Çok küçük balıklara 

uygulanabilir. 
• �njeksiyon yöntemine 

yakın bir koruma sa�lar. 
• Strese yol açmaz.  

 

• Büyük balıklarda daha fazla 

a�ı solüsyonunu ihtiyaç 

duyulaca�ından ekonomik 

olmamaktadır. 

• A�ılama sırasında strese neden 

olmaktadır. 

• Ba�ı�ıklı�ın uzun olmaması. 

ENJEKS�YON • �mmunolojik olarak en 
etkili yöntemdir. 

• En uzun süre  devam 
eden ve en yüksek 
koruma sa�layan bir 
yöntemdir.  

• Birçok hastalı�a kar�ı 
kullanılabilir. 

• Adjuvantların 
kullanılmasına imkan 
vermesi.  

• Büyük balıkların rahat 
bir �ekilde 
a�ılanmalarının 
sa�lanması. 

• Çevre kirlili�i riskinin 
ihmal edilebilir düzeyde 
kalması. 

 

• Yava� bir tekniktir. Tek tek 

uygulama zorunlulu�u 

bulunmaktadır.  

• Anestezik kullanımı 

gerektirmektedir. 

• Küçük boydaki balıklara 

uygulanamamaktadır. 

• Maniplasyonlardan dolayı 

hayvanlarda stres olu�turan ve 

uygulaması zor olan bir 

yöntemdir. 

• �� gücü ve maliyet fazladır. 



 

       Kızıla�ız hastalı�ının kontrolünde de en etkili ve hızlı yöntemin a�ılama oldu�u 

belirtilmi�tir. Bu amaçla 1970'lerden beri çalı�malar yapılmı� ve triptik soy brothda 

üretilen tüm bakteriyel kültürlerin formol ile inaktivasyonu sonucu olu�turulan ve 

oral, enjeksiyon ve immersiyon yoluyla uygulanabilen a�ılar geli�tirilmi�tir. 1976’da 

Amerikan Tarım Departmanı (American Agriculture Departmant) ticari bir ERM 

a�ısı için lisans vermi�tir (Tebbit et al., 1981).  

      Dünyada üretilen yersinia a�ıları Yersinia ruckeri Tip I’den hazırlanmı� olup Tip 

I’e kar�ı geli�en immunitenin Tip II ve III enfeksiyonlarına kar�ı da korudu�u 

belirlenmi�tir (Busch, 1982; Ellis, 1988b). Tebbit et al. (1981), ticari a�ıların saha 

uygulamalarında ba�arılı oldu�unu bildirmi�tir. Fakat Ellis (1988b), ileride 

bilinmeyen serotiplerden dolayı meydana gelebilecek enfeksiyonlarda bu a�ıların 

koruma sa�layamayabilece�ini belirtmi�tir. 

       O’Leary et al. (1985), serotip I izolatlarının ticari a�ılarda kullanımının serotip I 

bakterisine kar�ı direnci arttırabildi�ini ve ayrıca serotip II izolatlarının balıklarda 

spesifik ERM nedeni olarak ortaya çıkmasını sa�ladı�ını belirtmi�tir. O’Leary 

yaptı�ı bir çalı�mada serotip I ve II’den hazırlanan a�ıların olu�turdu�u ba�ı�ıklıkları 

incelemi�, serotip I’den hazırlanan bakterin serotip I’e kar�ı koruma sa�larken, 

serotip II’ye kar�ı korumadı�ını bildirmi�tir. Serotip II’den hazırlanan bakterinin ise 

her iki serotipe kar�ı koruma sa�ladı�ı belirtilmi�tir. Bu iki su�tan hazırlanan bivalent 

a�ılarında her iki serotipe kar�ı etkili koruma sa�ladı�ını belirtilmi�tir. 

       Yersinioz hastalı�ına kar�ı ilk a�ı denemeleri Ross ve Klontz (1965) tarafından 

yapılmı�tır. Bu a�ı fenolle öldürülmü� bakteriden hazırlanan ve yeme katılan (15 ml 

Yersinia ruckeri 10 kg yeme) oral bir preparasyondur. Gökku�a�ı alabalıkları ilk 2 

hafta boyunca haftada 5 gün, çalı�manın devamında da hafta da 1 kez bu yemle 

beslenmi�tir. 70 gün sonra balıklarda % 90 koruma gösterdi�i ve bu korumanın 408 

gün sürdü�ü bildirilmi�tir. 

       Anderson ve Ross (1972), Yersinia ruckeri’nin inaktivasyonunda % 3 kloroform, 

% 1 formalin, % 0.5 ve % 3 fenolün etkilerini kar�ıla�tırmı�lardır. Subkutan yapılan 

deneysel enfeksiyon sonunda kloroformla inaktive edilen bakterilerin daha iyi 

koruma sa�ladı�ı bildirilmi�tir.  



 

       Oral yolla a�ılama özellikle son yıllarda önem kazanmı�tır (Ellis, 1988b). 

Hazırlanan a�ı solüsyonlarının yemlerle verilmesi ile uygulanan bir a�ılama 

yöntemidir. 

       Anderson ve Nelson (1974), enjeksiyon yoluyla a�ılanan balıklarda 1:16 ve 1:32 

titre elde ederken, 7 gün boyunca a�ıyla beslenen balıklarda antikor 

belirleyememi�tir. Oral yolla a�ıladı�ı balıklarda koruma 6 hafta sürmü�ken 1 mg 

bakterin enjekte edilerek a�ılanan balıklarda korumanın 3 aydan fazla sürdü�ü 

belirtilmi�tir. 

       Wrathmell et al. (1989), oral, anal ve intraperitoneal uygulamaları kar�ıla�tırmı� 

en dü�ük ba�ı�ıklı�ı oral a�ılamanın sa�ladı�ını, a�ılamadan sonra 16. günde yapılan 

deneysel enfeksiyonlarda oral yolla a�ılanan balıklarda mortalitenin %51, a�ısız 

kontrollerde % 53, anal intubasyonla a�ılananlarda ise % 16.6 oldu�unu 

bildirmi�lerdir. Bu sonuçlara göre en dü�ük mortalite enjeksiyon, en yüksek mortalite 

de a�ılama yöntemiyle a�ılanan balıklarda belirlenmi�tir. Ellis (1988a), etkinli�i di�er 

yöntemlere göre dü�ük olmakla beraber rapel olarak kullanılabilece�i belirtmi�tir.  

       Bakterinlerin anal intubasyonu oral uygulamadan daha yüksek seviyede koruma 

sa�lamı�tır (Johnson ve Amend, 1983b). Bu da immunize edici antijenlerin 

barsaklarda yıkımlandı�ını ve bu bölgeden geçi�leri sırasında korunabilirseler oral 

a�ıların etkinli�inin artaca�ını göstermektedir (Ellis, 1988a). 

       1977’de vibriozise kar�ı immersiyon a�ılamanın geli�mesiyle beraber bu 

tekni�in ERM içinde oral a�ılamadan daha etkili oldu�u belirlenmi�tir. Daha çok 

küçük balıklara uygulanmaktadır. Enjeksiyon a�ılama kadar iyi bir ba�ı�ıklık 

sa�lamasa da oral uygulamaya göre daha yaygın kullanılmakta ve daha iyi koruma 

sa�lamaktadır. Banyo yoluyla a�ılama genelde kısa süreli daldırıp çıkarma ve birkaç 

saat gibi uzun bir süre a�ının içinde tutma gibi iki �ekilde uygulanmaktadır. 

       Banyo �eklinde kullanılan ilk ticari balık a�ıları hiperozmotik filtrasyon �eklinde 

uygulanmı�tır. Hiperosmotik infiltrasyonda balık ilk önce kuvvetli tuzlu suya batırılır 

daha sonra a�ı solüsyonuna batırılır. Fakat bu yöntem stres olu�turucu oldu�u ve 

direkt banyo yöntemiyle e�de�er koruma sa�ladı�ı için kullanılmamaktadır (Ellis, 

1988a).  



 

       Amende ve Eshenour (1980), banyo yöntemiyle 1 gramın altındaki balıklarda 

belirgin bir koruma geli�medi�ini 4 gr a�ırlı�ındaki balıklarda optimum ba�ı�ıklı�ın 

olu�tu�u belirtilmi�tir.  

       Johnson et al., (1982a), çe�itli büyüklükteki alabalıkları ticari bir a�ının 10 kat 

sulandırmasıyla 20 saniye banyo yaptırarak a�ılamı�tır. Deneysel enfeksiyon 

sonucunda ba�ı�ılı�ın 1 gramlık balıklarda 120 gün, 2 gramlıklarda 180 gün, 4 g ve 

daha büyük balıklarda 1 yıl veya daha fazla sürdü�ünü belirtmi�tir.  

       Püskürtme yönteminde balı�ın a�ırlı�ından çok a�ının balıklara ne oranda temas 

etti�i önemlidir. A�ılama süresinin uzatılması ba�ı�ıklı�ın arttırılmasında etkili 

olmaktadır.  

       Johnson ve Amend (1983a), yaptıkları bir çalı�mada 1:10 ve 1:20 oranında dilüe 

edilmi� a�ı solusyonlarını 20 saniye süreyle banyo ve 2-5 saniye süreyle püskürtme 

yoluyla uygulamı� ve olu�an ba�ı�ıklı�ı kar�ıla�tırmı�tır. A�ısız kontrol gruplarında 

mortalite % 53-66 bulunurken a�ılı gruplarda % 15’i geçmemi�tir. Banyo ile 

püskürtme yönteminin etkinli�i kar�ıla�tırıldı�ında, deneysel enfeksiyon sonucu 

olu�an mortalite oranları arasında önemli bir fark olmadı�ı bildirilmi�tir (Çizelge-9). 

Ç�ZELGE-9 Gökku�a�ı alabalıklarında immersiyon, oral ve anal intubasyonla immunizasyonun 
kar�ıla�tırılması (1983a) 

A�ılama Yöntemi Balık Sayısı Mortalit
e 

Mortalite 
(%) 

�mmersiyon 60 11 18 

Oral �ntubasyon 59 14 24 

Anal �ntubasyon 58 2 3 

A�ılanmamı� Kontrol 57 37 65 

  

       Johnson ve Amend (1983b), enjeksiyon ve banyo yöntemlerini kar�ıla�tırmı�, 

1:10 oranında dilüe edilen bakterinin IP olarak verilmesinin, 1:10 ve 1:20 dilüsyonda 

20 saniye banyo yoluyla yapılan a�ılamaya göre daha iyi bir koruma olu�turdu�unu 

bildirmi�tir.  

       Wrathmell et al. (1989), ip yolla a�ılamanın oral ve anal yolla yapılan 

a�ılamadan daha yüksek ba�ı�ıklık sa�ladı�ını belirtmi�tir. 



 

       Uygulama yolu, kültür, inaktivasyon metotları dı�ında bakterinlerin etkinli�inin, 

balı�ın büyüklü�ü, su sıcaklı�ı, a�ı su�u ve dilüsyon oranı, antijenin yapısı, immun 

sistemi baskılayan ve uyaran faktörlerden de etkilendi�i belirtilmi�tir.  

       �mmersiyon yoluyla a�ılamanın 0.9 g a�ırlı�ındaki chinook salmonlarında yeterli 

koruma sa�ladı�ı fakat 1 g veya altındaki gökku�a�ı alabalıklarında yeterli ba�ı�ıklık 

olu�turmadı�ı bildirilmi�tir. Olu�an ba�ı�ıklı�ın devamlılı�ının da yine balı�ın 

büyüklü�üne ba�lı oldu�u belirtilmi�tir (Johnson et al., 1982a).  

       Johnson et al., (1982a), de�i�ik büyüklükteki gökku�a�ı alabalıklarını 

a�ılamı�tır. Koruma seviyeleri 1.8 g’lık iken a�ılanan balıklarda 170 gün, 3.2 g iken 

a�ılananlarda 210 gün sonra belirgin dü�tü�ü, fakat 4.3 g iken a�ılandı�ında 

korumanın en az 300 gün sürdü�ü belirtilmi�tir. Bu nedenle gökku�a�ı alabalıklarını 

a�ılamada optimum minimum büyüklük 4 g olarak belirlenmi�tir.  

       Bruno ve Munro (1989), 2 ile 4 gramlık Salmo salar’ları ticari bir yersinioz 

a�ısını 10 misli sulandırarak 30 saniye süreyle banyo yoluyla a�ılamı� ve balıkları 

165 gün boyunca izlemi�tir. 2 g a�ırlı�ındaki balıklarda 6. ayda RPS 75, 4 g 

a�ırlı�ındaki balıklarda 5. ayda 90 olarak bulmu�tur. 

       Su sıcaklı�ının korunma üzerine etkili oldu�u bilinmektedir. 2 °C’de yeti�tirilen 

ve a�ılanan Atlantik salmonlarında antikor üretimi  10 °C’de a�ılanan balıklardan 

daha dü�ük bulunmu�tur (Gudding et al., 1999). 8 °C’de immunite 5 haftada 

geli�irken 12 °C’de 2 haftada geli�ti�i bildirilmi�tir. 

       Johnson et al. (1982b), gökku�a�ı alabalıklarında (Oncorhynchus mykiss) su 

sıcaklı�ının ba�ı�ıklık üzerine etkilerini incelemi� ve ba�ı�ıklı�ın 18 ºC su 

sıcaklı�ında 5 günde, 10 °C’de 10 günde geli�ti�ini bildirmi�lerdir.    

       Yersinia ruckeri tarafından olu�turulan enterik kızıla�ız hastalı�ının kontrolünde 

çok sayıda ticari a�ı bulunmaktadır. Uygulamada en yaygın ve kullanı�lı metot 

immersiyon olarak belirtilmi�tir.  

       Ticari a�ılarda genellikle 1:10 dilüsyonda yakla�ık 30 saniye immersiyon tavsiye 

edilmektedir. Tatner ve Horne (1985), a�ının artan dilüsyonlarıyla denemeler yapmı� 

ve genellikle daha konsantre a�ıların virülent uygulamalara kar�ı daha yüksek 

koruma seviyeleri ile sonuçlandı�ı belirtilmi�tir. Dilüe a�ı uygulamalarında etkili 

a�ılamanın olu�abilmesi için uygulama süresi arttırılmalıdır. Dilüe a�ıların kısa süreli 



 

uygulanmaları balıkların suboptimal miktarda antijen almalarına dolayısıyla da 

ihtiyaç duyulan minimal dozu almamalarına neden olmaktadır. Bir a�ı banyosunda 

sabit miktarda antijen vardır ve ticari preparasyonlar birim a�ı hacminde 

a�ılanabilecek balık a�ırlı�ını belirtirler (Çizelge-10).     

Çizelge-10 Yersinia ruckeri a�ısı ile Salmo trutta’ların direkt immersiyon a�ılaması (Tatner ve Horne, 
1985) 

A�ı 
Dilüsyon
u 

�mmersiyon 
Süresi 

Balık 
Sayısı 

A�ı’nın 
Hacmi 
(ml) 

Toplam A�ı 
Solüsyonunu
n Hacmi (l) 

% Koruma 

1/10 
1/100 
1/100 
1/1000 
1/1000 
1/2000 
1/2000 
1/5000 
1/5000 

20 sn 
20 sn 
200 sn 
20 sn 
2000 sn 
1 saat 
6 saat 
1 saat 
6 saat 

200 
200 
200 
100 
100 
100 
200 
200 
200 

500 
50 
50 
2.5 
2.5 
1.25 
2.5 
1.0 
1.0 

5 
5 
5 
2.5 
2.5 
2.5 
5 
5 
5 

28.5 
35.4 
27.0 
20.0 
15.3 
32.6 
46.6 
22.2 
30.9 

  

       Yersinia ruckeri serotip I bakterisi antijenik olarak homolog ve patojenik 

oldu�undan yeti�tiriciliklerde immunizasyon, ERM’den korunmada ve hastalı�ın 

kontrolünde önemli hale gelmi�tir.  

       Erdal (1989) tarafından yapılan ara�tırmada, 20-30 g a�ırlı�ındaki Salmo 

salar’ları 6 farklı Y. ruckeri serotipi ile a�ılamı�tır. LD50 ile IP yolla enfekte edilen 

balıklarda Serotip I ve II’den hazırlanan kombine a�ı Serotip I’e (Hagerman) kar�ı 

%79 koruma sa�larken, Norveç’ten izole edilen Serotip I’e kar�ı % 71, Serotip II’ye 

kar�ı % 93, Serotip III’e kar�ı % 98 koruma sa�lamı�tır.  

       Altun (2001), serotip 1 ve serotip 2 özellikte olan iki Yersinia ruckeri izolatından 

üç farklı deneysel a�ı hazırlamı�tır. Deneysel a�ıların gökku�a�ı alabalıklarına 

(immersiyon ve enjeksiyon yöntemleriyle) uygulanması sonucunda, serotip 1’den 

hazırlanmı� olan a�ının istenilen düzeyde koruma sa�layamadı�ını (serotip 

farklılıklarının önemli oldu�unu) tespit etmi�tir. Serotip 1 ve 2’nin 

kombinasyonundan hazırlanan a�ının ise di�er a�ılardan daha yüksek koruma 

sa�ladı�ını saptamı�tır.  



 

       A�ılamalar sonucu olu�an korumanın 300 gün sürdü�ü belirtilmi�tir, fakat 

Atlantik salmonları gibi bazı balıkların pazarlama boyutuna gelmeleri bundan çok 

daha uzun sürmektedir. Bir populasyonda dü�ük seviyede olu�an enfeksiyonların 

do�al bir rapel görevi görüp hastalanmaya kar�ı koruma sa�ladı�ı belirtilmi�tir. 

Do�al enfeksiyonların bulunmadı�ı durumlarda ise balıkların her yıl a�ılanmasına 

gerek duyulabilece�i bildirilmi�tir.  

       Tatner ve Horne (1985), 3 aylık kahverengi alabalıklarında de�i�ik a�ı 

dilüsyonlarında rapel a�ılamalar yapmı� ve yüksek koruma seviyeleri elde etmi�tir. 

�lk a�ılama dilüe solusyonda yapıldı�ında yüksek koruma sa�lanamamı�tır (Çizelge-

11). 

Ç�ZELGE-11 Üç aylık Salmo trutta’larda Yersinia ruckeri’ye kar�ı tek veya iki a�ılamanın koruma 
yüzdeleri (Tatner ve Horne, 1985) 

A�ılama 
Dilüsyonu 

�mmersiyon 
Süresi 

3. Haftada 
Tekrar 
A�ılama 

% Koruma 

1/10 
 
1/100 
 
1/100 
 
1/1000 
 
1/1000 
 
1/2000 
 
1/2000 
 
1/5000 
 
1/5000 

20 sn 
 

20 sn 
 

200 sn 
 

20 sn 
 

2000 sn 
 

1 saat 
 

6 saat 
 

1 saat 
 

6 saat 

+ 
� 
+ 
� 
+ 
� 
+ 
� 
+ 
� 
+ 
� 
+ 
� 
+ 
� 
+ 
� 

16 
4 
12 
0 
17 
7 
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       A�ılar aynı zamanda enjeksiyon yoluyla da uygulanabilmektedir. Özellikle 

intraperitoneal enjeksiyon korumanın hızlı geli�mesi ve uygulama kolaylı�ı 

nedeniyle tercih edilmektedir (Anderson ve Nelson, 1974). Uygulama masrafları, 

stres, zaman ve balık büyüklü�ü gibi faktörler enjeksiyon metodunun 



 

uygulanabilirli�ini sınırlamaktadır. Fakat otomatik enjektörlerin kullanımı deneyimli 

bir uygulayıcı ile saatte 1000 balık a�ılanmasını sa�lamaktadır. Çalı�malar 

enjeksiyon a�ılamanın immersiyon a�ılamaya göre daha iyi koruma sa�ladı�ını 

göstermi�tir (Anderson ve Nelson, 1974).  

       Balıklarda furunkuloz a�ılarının geli�imiyle beraber daha iyi koruma sa�lamak 

amacıyla adjuvantlı a�ıların geli�tirilmesine ihtiyaç duyulmu�tur. Salmonidlerde 

alüminyumlu adjuvantların tek enjeksiyonu kısa etkili olsa da iyi bir koruma 

sa�lamı�tır. Furunkuloza kar�ı oil-adjuvantların alum ve glukandan daha iyi uzun 

süren koruma sa�ladı�ı bildirilmi�tir. Ya�lı adjuvantlar günümüzde ticari a�ılarda 

yaygın olarak kullanılmaktadır. Fakat bu adjuvantların genellikle enjeksiyon 

bölgesinde hafiften �iddetliye kadar de�i�ebilen lokal reaksiyonlara, granulomlara 

neden oldu�u bildirilmi�tir. Özellikle ya� bazlı adjuvantların en �iddetli 

reaksiyonlara neden oldu�u ve büyüme oranı ve son ürünün kalitesini etkiledi�i 

bildirilmi�tir (Gudding et al., 1999). 

       Cossarini (1986), Yersinia ruckeri bakterinini adjuvantla uygulamı� fakat olu�an 

ba�ı�ıklıkta çok büyük fark görememi�tir.  

       Immün cevap üzerine yapılan ara�tırmalarda; a�ılamayı takiben en yüksek 

antikor titresini dalakta 14. gün, dola�ımda ise 28. günde tespit edilmi�tir. Yersinia 

ruckeri’ye kar�ı a�ılama sonrası olu�an antikor titresi ile koruma arasında bir ba�lantı 

olmadı�ı belirlenmi�tir (Cossarini, 1986; O’Leary et al, 1985). Bu nedenle, 

a�ılamanın ba�arısını ölçmede antikor titresine yerine eprüvasyon uygulamalarına 

kar�ı korumanın ölçüt alınması tavsiye edilmektedir.  

       Toranzo et al. (1995), Enterococcus sp. ile enfeksiyona kar�ı intraperitoneal ve 

immersiyon a�ılamanın etkinli�ini çalı�mı�tır. Bu çalı�ma sonucunda yüksek 

derecede koruma sa�lanmı� ve bu korumanın en az bir yıl sürdü�ü belirlenmi�tir. 

Fakat a�ılamada olu�an koruma ile humoral cevap arasında bir korelasyon 

gözlenmemi�tir. Bunun nedeni olarak antikor düzeyinin balıkları korumaya yeterli 

oldu�u fakat lam aglütinasyon, mikroaglütinasyon gibi yöntemlerle 

belirlenemeyecek kadar dü�ük olması bildirilmi�tir. 

  

 



 

3. MATERYAL VE METOT 

3.1. Materyal 

3.1.1. Yersinia ruckeri ve Enterococcus sp. su�ları 

       Ara�tırmada Aydın bölgesinden izole edilen bir adet enterokok ve bir adet 

Yersinia ruckeri su�u ve E�irdir Su Ürünleri Fakültesi’nden temin edilen 

Danimarka’dan izole edilmi� referans Yersinia ruckeri su�u kullanılmı�tır. 

3.1.2. Ara�tırmada kullanılan balık örnekleri ve uygulama yeri 

       Ara�tırmada kullanılmak üzere ortalama 6-10 g a�ırlı�ındaki 2315 adet yavru 

gökku�a�ı alabalı�ı (Oncorhynchus mykiss) Nazilli �lçesi’nin Amasya Köyü’nde 

bulunan Ba�cı Alabalık i�letmesinde yeti�tirilmi�tir. 

3.1.3. Ara�tırmada kullanılan su kayna�ı ve suyun kalitesi 

       Ara�tırmada, akarsudan sa�lanan su dinlendirme havuzundan, 20 l/dk su 

debisiyle ara�tırma havuzlarına aktarılmı�tır. 

       Ara�tırma süresince havuzlarda su sıcaklı�ı 12 °C, pH 6.6 ve suda çözünmü� 

oksijen miktarı 7.4 olarak ölçülmü�tür. 

3.1.4. Ara�tırmada kullanılan yem rasyonu 

       Ara�tırma süresince balıklar, Pınar Yem A.�.’ne ait alabalık granül, pelet 2, 3, 4 

yem ile günde 2 kez yemlenmi�tir. 

3.1.5. A�ı 

       Bu ara�tırmada, Yersinia ruckeri serotip 1 Referans su�u, Yersinia ruckeri saha 

su�u ve enterokok saha su�undan hazırlanan 5 farklı deneysel a�ı 3 de�i�ik yolla 

uygulanmı�tır. Deneysel a�ı 1 (A1) referans Yersinia ruckeri su�undan; deneysel a�ı 2 

(A2) sahadan izole edilen Yersinia ruckeri su�undan; deneysel a�ı 3 (A3) enterokok 

saha su�undan, deneysel a�ı 4 (A4), saha Yersinia ruckeri ve enterokok saha su�unun 

ve deneysel a�ı 5 (A5), referans Yersinia ruckeri ve enterokok saha su�unun e�it 

miktarda karı�ımından elde edilmi�tir. 

 



 

3.2. Metot 

3.2.1. Çalı�mada kullanılan su�ların fenotipik özelliklerinin 

belirlenmesi 

       Çalı�mada kullanılan su�larının fenotipik özelliklerinin belirlenmesinde 

biyokimyasal testler ve karbonhidrat fermentasyon testlerinden yararlanılmı�tır. 

       Yersinia ruckeri su�larının fenotipik özelliklerini belirleme amacıyla tüm 

testlerde kültürler 22 °C’de 24–48 saat inkube edilmi�tir. Gençle�tirilen kültürler 

Gram boyama, 37 °C’de büyüme, 22 °C, 37 °C’de hareket, oksidasyon – 

fermentasyon (O/F), katalaz, sitokram oksidaz, tween 80 hidrolizi, % 1, % 3, % 7 

NaCl’de üreme, simmon sitrat, jelatin hidrolizi, indol, metil kırmızısı, voges – 

proskauer reaksiyonu, sorbitol, maltoz, inositol, glukoz’dan asit ve gaz üretimi, TSI 

besi yerinde üreme özellikleri yönünden incelenmi�tir. Kültürün saflı�ı 5’er adet 

TSA ve SW agara özeyle ekim yapılarak kontrol edildi (Austin ve Austin, 1987; 

Sava�er ve Diler, 1997). 

       Enterokok su�unun fenotipik özelliklerini belirleme amacıyla biyokimyasal 

testler ve karbonhidrat fermentasyon testleri yapılmı�tır. Enterokok su�u Gram 

boyama, KA'da hemoliz, Grup D antijeni, % 6.5 NaCl broth'da üreme, 45 °C'de 

üreme, hareket, KA'da pigment olu�umu, lösin aminopeptidaz (LAP), hippurat 

hidrolizi, arjinin dihidrolaz, H2S üretimi, asetoin üretimi (VP), alkalin fosfotaz testi, 

adonıtol, glikoz, gliserol, glikojen, inositol, mannitol, laktoz, sorbitol, sukroz'dan asit 

üretimi yönünden incelenmi�tir (Kleisus et al., 2000).  

3.2.2. Deneysel a�ının hazırlanması 

       A�ı çalı�malarında kullanılacak olan su�ların saflık kontrolleri yapıldıktan sonra 

su�lar a�ı üretimi amacıyla kullanılmı�tır.  

3.2.2.1. A�ının üretimi 

Yersinia ruckeri A�ısının Üretimi; 

       Saflık kontrolleri yapılan Yersinia ruckeri su�ları TSA’ya ekilmi�tir. TSA’da 22 

°C’de 48 saatlik inkubasyondan sonra koloniler TSB besi yerine alınmı�tır. TSB’de 



 

22ºC’de 24 saat inkubasyondan sonra TSA’ya üçer paralel olacak �ekilde ekimler 

yapılarak canlı bakteri sayımı yapılmı�tır. Aynı zamanda kültürlerin 

spektrofotometrede 625 nm dalga boyunda Optik dansite de�eri (0.80) belirlenmi�tir. 

Böylece cuf/ml de�eri ile O.D. de�eri kar�ıla�tırılarak, a�ıların standardizasyonu 

yapılmı�tır. A�ı üretimi için Yersinia ruckeri su�ları pH’sı 7.2 olan TSB içerisinde 

24-48 saat inkube edilmi�tir. �nkubasyon sonrası 2 N NaOH kullanılarak kültürlerin 

pH’sı 9.8’e yükseltilmi� ve 2 saat beklenmi�tir. Lize olan hücreler santrifüjle 

ayrılarak % 0.3 formalinde (+4 °C’de 12 saat tutularak) inaktive edilmi�tir. Daha 

sonra alınan 10’ar ml’lik örnekler 4’er tane 100 mililitrelik TSB ve Sabore Dextroz 

Broth’a ekilerek sterilite kontrolleri yapılmı�tır. Hazırlanan a�ıların sterilite 

kontrolleri yapıldıktan sonra +4 °C’de muhafaza edilmi�tir (Ellis, 1988b; Tanrıkul, 

1994).   

Enterokok A�ısının Üretimi; 

       Brain heart infuzyon broth kültür ortamında Enterokok su�ları 48 saat 37ºC’de 

inkubasyon edildikten sonra % 0.7 formalinle oda ısısında 24 saat tutularak inaktive 

edilmi�tir. Formalinle inaktive edilmi� a�ı optik dansite 2x1010 hücre/ml olacak 

�ekilde son konsantrasyon ayarlanmı�tır (Toranzo et al., 1995).  

3.2.2.2. Toksisite denemeleri 

       Steril TSB kontrol olmak üzere, 5 deneysel a�ıdan alınan örneklerle ile toksisite 

denemeleri yapılmı�tır.  

       Her bir grup için 30 adet balık (ortalama a�ırlıkları 6-10 g ) kullanılmı�tır. Bu 

balıkların her birine i.p. yolla 0.1 ml örnek inokulum verilmi�tir. Balıklar 14 gün 

boyunca 18± °C su sıcaklı�ında izlenmi�tir (Amend ve Eshenour, 1980).  

3.2.3. A�ıların uygulanması  

       Ara�tırmamızda, Yersinia ruckeri referans ve saha ve enterokok sp. saha 

su�larından hazırlanan 5 deneysel a�ı 3 farklı yolla uygulanmı�tır. 

       A�ılar ortalama 6-10 g a�ırlı�ındaki toplam 1250 adet gökku�a�ı alabalı�ına oral 

(15 ml bakteri 10 kg yeme), immersiyon (1:10 sulandırılarak 1 dk süreyle) ve ip (0.1 

ml) enjeksiyon yöntemiyle uygulanmı�tır (Tanrıkul, 1994; Tanrıkul et al., 1996).  

 



 

3.2.4. A�ı etkinli�inin de�erlendirmesi 

       Antikor seviyesini gözlemleme amacıyla immunizasyondan 3 hafta sonra her 

gruptaki a�ılanmı� ve kontrol balıklardan (5 balık) kan örnekleri kaudal damarlardan 

alınmı�tır. 

       Üretti�imiz deneysel a�ıların sa�ladı�ı koruyuculu�u tespit etme amacıyla 

gruplara su�lar 0.1 ml miktarda ip yolla (LD70 dozunda) verilmi�tir. 

3.2.4.1. Eprüvasyon uygulamaları 

       A�ı etkinli�inin de�erlendirilmesi amacıyla eprüvasyon uygulamasında Yersinia 

ruckeri kültürleri TSB besi yerinde, saha enterokok su�u brain heart infuzyon 

brothda 22 ve 37°C’de 24 saat inkube edildikten sonra mililitredeki canlı bakteri 

sayısı (cuf/ml) ve optik dansite (O.D.) de�erleri tespit edilmi�tir.  

       A�ılanan balıklarda olu�an ba�ı�ıklı�ın belirlenmesine geçmeden önce balık 

populasyonunda % 70 mortalite yapan bakteri (LD70) sayısı tayin edildi. Bunun için 

her biri 30 adet balıktan olu�an 6 grubun ikisi paralel olmak üzere iki farklı doz 

uygulanmı�tır. Semi logaritmik grafik ka�ıdı üzerinde LD70 tesbit edilmi�tir. LD70 

her grup denemede kullanılan balıklar için ayrı ayrı belirlenmi�tir. 

       LD70 oranı tespit edilen mikroorganizma oral yolla a�ılanan balıklara 70. gün, 

immersiyon yoluyla a�ılanan balıklara 28, 75. günlerde, enjeksiyon yoluyla a�ılanan 

balıklara 45 ve 105. günlerde 0.1 ml miktarında ip yolla uygulanmı�tır (Altun, 2001). 

Uygulamadan önce balıklar fenoksietanol içeren kovalarda anesteziye alınmı�tır. 

       Eprüvasyon uygulanan balıklar 14 gün boyunca izlenmi�tir. Ölen balıkların iç 

organlarından ekimler yapılmı�tır. Reizolasyon yapılan balıklar spesifik mortalite 

olarak kaydedilmi�tir. 

3.2.4.2. Lam aglütinasyon ve mikroaglütinasyon yoluyla antikor 

belirlenmesi 

Antijenlerin hazırlanması 

       Aglütinasyon testlerinde kullanılacak antijenin hazırlanması amacıyla Yersinia 

ruckeri su�ları TSA’da gençle�tirilmi�tir. Su�lar NB’a geçilerek 22 °C’de 24 saat 



 

inkube edilmi�tir. % 0.3’lük formaldehit ile inaktive edilen su� 525 nm’de 0.65 

yo�unlu�a ayarlandı.  

       Enterokok su�u brain heart infuzyon brothda 37°C’de 24 saat inkube edilmi�tir. 

% 0.3’lük formaldehit ile inaktive edilen su� 525 nm’de 0.65 yo�unlu�a ayarlandı 

(Kusuda ve Salati, 1999).  

       Hazırlanan antijenler lam ve mikroaglütinasyon testlerinde antijen olarak 

kullanıldı (Kubilay ve Timur, 1997). 

Lam aglütinasyon testi 

       Temiz bir lam üzerine 1 damla test serumundan, 1 damla da test antijeninden 

damlatılmı�tır. Lamın sa�a sola hareket ettirilmesiyle damlaların iyice karı�maları 

sa�lanmı�tır. 2-3 dakika içinde olu�an aglütinasyon reaksiyonuna göre sonuçlar 

de�erlendirilmi�tir (Kubilay ve Timur, 1997). 

Mikroplate aglütinasyon testi 

       Tüm gözlere 50 µl PBS konulmu�tur. Daha sonra ilk göze 50 µl serum 

konulmu�tur. 1/2 dilüsyondan ba�layarak her seferinde 50 µl di�er göze aktarılarak 2 

katlı dilüsyonlar yapılmı�tır. Tüm gözlere 50 µl aglütinasyon antijeninden konulmu� 

ve plate’ler iyice karı�tırılmı�tır. Oda ısısında 2 saat inkube edildikten sonra + 4 

°C’de 1 gece bekletilmi�tir. Kontrol amacıyla pozitif ve negatif serumlar sondan bir 

ve ikinci gözlere konulmu�tur. Sonuçlar log2 tabanına göre de�erlendirilmi�tir 

(Kawahara et al., 1989). 

3.2.5. Ba�ı�ıklı�ın de�erlendirilmesi 

 A�ıların sa�ladı�ı ba�ı�ıklık, nispi hayatta kalma yüzdesi (RPS) temel 

alınarak de�erlendirilmi�tir (Ellis, 1988b).  

                           A�ılılardaki ölüm oranı %            

             RPS =     [       1-      ———————————     ] x 100 

        A�ısızlardaki ölüm oranı % 
 

 



 

3.2.5. �statistiki hesaplamalar 

A�ıların verdi�i ba�ı�ıklı�ın ve ölümlerin istatistiki olarak de�erlendirilmesi, 

Pearson Chi-Square yöntemi kullanılarak yapılmı�tır (Hayran ve Özdemir, 1995). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

4.ARA�TIRMA BULGULARI ve TARTI�MA 

4.1. Bulgular 

4.1.1. Çalı�mada kullanılan su�ların fenotipik özellikleri ile ilgili      

bulgular 

Çizelge-12 Saha ve Referans Yersinia ruckeri’nin Fenotipik Özellikleri 

Fenotipik Özellikler Referans 

Yersinia ruckeri 

Saha 

Yersinia ruckeri 

Gram Boyama - - 

Oksidasyon – Fermentasyon 
(O/F) 

F F 

Katalaz  + + 

Sitokram Oksidaz - - 

22 °C’de Büyüme + + 

37 °C’de Büyüme + + 

22 °C’de Hareket + + 

37 °C’de Hareket - - 

Tween 80 Hidrolizi + + 

% 1 NaCl’de Büyüme + + 

% 3 NaCl’de Büyüme + + 

% 7 NaCl’de Büyüme - - 

Simmon Sitrat + + 

Jelatin Hidrolizi + + 

�ndol - - 

Metil Kırmızısı + + 

Voges–Proskauer Reaksiyonu - - 

Sorbitol - - 

Maltoz + + 

�nositol - - 



 

Glukoz A / G 

+ / - 

A / G 

+ / - 
A:Asit Üretimi G:Gaz Üretimi F:Fermentatif 
 
Çizelge-13 Enterokok Su�unun Fenotipik Özellikleri 

Fenotipik Özellikler Enterokok 

KA'da Hemoliz � 

Grup D Antijen - 

% 6.5 NaCl Broth'da Üreme  + 

45 °C'de Üreme + 

Hareket - 

KA'da Pigment Olu�umu (Sarı)  - 

Leucıne Aminopeptidaz (LAP) + 

Hippurat Hidrolizi - 

Arjinin Dihidrolaz + 

H2S Üretimi  - 

Asetoin Üretimi (VP) + 

Alkalin Fosfotaz + 

Adonıtol - 

Glikoz + 

Gliserol - 

Glikojen - 

�nositol - 

Mannitol + 

Laktoz - 

Sorbitol + 

Sukroz  - 

 

 

 



 

4.1.2. Hazırlanan a�ının toksisitesinin belirlenmesi amacıyla yapılan 

denemelerin sonuçları  

       A�ının toksisitesinin belirlenmesi amacıyla yapılan denemelerin sonuçları 

Çizelge 14’da gösterilmektedir. 

Çizelge-14 Hazırlanan a�ıların toksisitesinin belirlenmesi amacıyla yapılan denemelerin sonuçları 

 Balık Adedi Mortalite Ya�ama Oranı (%) 

TSB Kontrol 30 0 100 

A1 30 0 100 

A2 30 0 100 

A3 30 0 100 

A4 30 0 100 

A5 30 0 100 

 

       Hazırlanan a�ılar ile a�ılanan balıklarda ölümler görülmemi� ve toksik bir etkiye 

rastlanmamı�tır. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

4.1.3. Hazırlanan a�ının LD70 dozunun belirlenmesinde kullanılan 

testlerin sonuçlarıyla ilgili bulgular 

Çizelge- 15 LD70 oranının tespitinde deneysel infeksiyon sonuçları 

A�ılamada 
kullanılan su�lar 

Balık 
sayısı 

Ölen 
Balık 
Sayısı 

Ölüm 
% 

Cuf/ml* O.D. 
(525 
nm)** 

LD70*** 

Referans 

Yersinia ruckeri 

30 28 93.3 4x109 0.720 5x106 

0.620 OD
525 

Saha 

Yersinia ruckeri 

30 29 96.6 4x109 0.720 4x105 

0.620 OD
525 

Saha  

enterokok su�u 

30 29 96.6 5x107 0.720 5x105 

0.620 OD
525

 

Referans  

Yersinia ruckeri 

30 15 50.0 4x105 0.420 - 

Saha 

Yersinia ruckeri 

30 16 53.3 4x105 0.420 - 

Saha  

enterokok su�u 

30 15 50 5x104 0.420 - 

 

* O.D.525  : Spektrofotometrede 525 nm dalga boyundaki optik dansite 
** cuf/ml : mililitredeki canlı bakteri sayısı 
*** LD70 : Bir balık populasyonunun %70’ini öldürebilen doz. 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

4.1.4. Deneysel a�ıların sa�ladı�ı ba�ı�ıklık seviyesinin sonuçları 
 

Aglütinasyon testine ait bulgular 

Çizelge- 16 Lam Aglütinasyon ve Mikroaglütinasyon Testlerine ait Bulgular 

A�ılama 

Yöntemi 

A�ı 

Grupları 

Lam 

Aglütinasyon 

Mikroaglütinasyon 

A1 ++ 1/256 ++ 

A2 ++ 1/32 + 

A3 +++ 1/64 +++ 

A4 + 1/32 +++ 

 
 
�MMERS�YON 

A5 + 1/128 ++ 
 

A1 + 1/512 ++ 

A2 - 1/8 + 

A3 + 1/64 + 

A4 +++ 1/128 + 

 
 
ORAL 

A5 - 1/128 ++ 
 

A1 +++ 1/64 ++ 

A2 + 1/128 ++ 

A3 + 1/64 + 

A4 +++ 1/64 ++ 

 
 
ENJEKS�YON 

A5 - 1/128 +++ 
 

Eprüvasyon sonuçları 

       Balıklar oral, immersiyon ve enjeksiyon yöntemi ile aynı gün içerisinde 

a�ılandıktan sonra immersiyonla a�ılanan balıklar 28. ve 75. günlerde, oral a�ılanan 

balıklar 70. günde, enjeksiyon yoluyla a�ılanan balıklar ise 45. ve 105. günlerde LD70 

dozunda su�lara  maruz bırakılmı�tır. Her üç yöntemde de a�ılı ve a�ısız (kontrol) 

balıklar 50’�er adetlik gruplar halinde denemeye alınmı�tır. 
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eprüvasyon günleri
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A5

 
�ekil-1 : Eprüvasyonlar sonucu elde edilen RPS de�erleri  

 
A1 : Referans Yersinia ruckeri 

A2 : Saha Yersinia ruckeri 
A3 : Saha enterokok  
A4 : Saha Yersinia ruckeri +enterokok 
A5 : Referans Yersinia ruckeri +enterokok 
 
* 28 ve 75. günlerde immersiyon a�ılanan gruplara eprüvasyon 
**45 ve 105. günlerde enjeksiyon a�ılanan gruplara eprüvasyon 
***70. günde oral a�ılanan gruplara eprüvasyon 
 



 

 
Çizelge-17 Oral yolla a�ılanan balıklarda 70. günde yapılan eprüvasyon** (LD70) sonrası elde edilen RPS* de�erleri (�2 = 6.809 Ö.D.) (p>0.05) 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Çizelge-18 �mmersiyon yolla a�ılanan balıklarda 28. günde yapılan eprüvasyon** (LD70) sonrası elde edilen RPS* de�erleri (�2 = 10.200 Ö.D.) (p>0.05) 
AI 

 
A2 A3 A4 A5 

n M♦ M 
% 

RPS* N M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* 

50 15 30 59.4 50 9 18 74.2 50 7 14 78.7 50 6 12 83.3 50 16 32 56.7 
 

 

A1 : Referans Yersinia ruckeri        
A2 : Saha Yersinia ruckeri 
A3 : Saha enterokok  
A4 : Saha Yersinia ruckeri +enterokok 
A5 : Referans Yersinia ruckeri +enterokok 
M: Mortalite      n:Balık sayısı       
* (RPS) Nisbi Hayatta Kalma Yüzdesi   ** Eprüvasyon ip olarak uygulandı 
♦Spesifik mortaliteyi ifade etmektedir.  Ö.D.: Önemli De�il 
 

AI 
 

A2 A3 A4 A5 

n M♦ M 
% 

RPS* N M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* 

50 16 32 55.5 50 10 20 71.4 50 9 18 72.7 50 9 18 74.2 50 17 34 52.7 
 



 

Çizelge-19 �mmersiyon yolla a�ılanan balıklarda 75. günde yapılan eprüvasyon** (LD70) sonrası elde edilen RPS* de�erleri (�2 = 7.040 Ö.D.) (p>0.05) 

AI 
 

A2 A3 A4 A5 

n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* 

50 7 14 79.4 50 5 10 84.3 50 3 6 90.6 50 2 4 93.7 50 9 18 73.5 
 

 

Çizelge-20 Enjeksiyon yolla a�ılanan balıklarda 45. günde yapılan eprüvasyon** (LD70) sonrası elde edilen RPS* de�erleri (�2 = 5.227 Ö.D.) (p>0.05) 

AI 
 

A2 A3 A4 A5 

n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* N M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* 

50 8 16 77.7 50 4 8 88.5 50 5 10 85.2 50 3 6 91.4 50 9 18 75 
 

 

A1 : Referans Yersinia ruckeri 

A2 : Saha Yersinia ruckeri 
A3 : Saha enterokok  
A4 : Saha Yersinia ruckeri +enterokok 
A5 : Referans Yersinia ruckeri +enterokok 
M: Mortalite      n:Balık sayısı 
* (RPS) Nisbi Hayatta Kalma Yüzdesi   ** Eprüvasyon ip olarak uygulandı 
♦Spesifik mortaliteyi ifade etmektedir.  Ö.D.: Önemli De�il 
 



 

Çizelge-21 Enjeksiyon yolla a�ılanan balıklarda 105. günde yapılan eprüvasyon** (LD70) sonrası elde edilen RPS* de�erleri (�2 = 8.523 Ö.D.) (p>0.05) 

AI 
 

A2 A3 A4 A5 

n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* N M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* n M♦ M 
% 

RPS* 

50 4 
 

8 87.5 50 1 2 96.7 50 0 0 100 50 0 0 100 50 3 6 90.6 
 

 

A1 : Referans Yersinia ruckeri 

A2 : Saha Yersinia ruckeri 
A3 : Saha enterokok  
A4 : Saha Yersinia ruckeri +enterokok 
A5 : Referans Yersinia ruckeri +enterokok 
 
M: Mortalite          n: Balık sayısı 
* (RPS) Nisbi Hayatta Kalma Yüzdesi   ** Eprüvasyon ip olarak uygulandı 
♦Spesifik mortaliteyi ifade etmektedir.  Ö.D.: Önemli De�il 
 

 

 

 

 

 



 

Çizelge-22 LD70 uygulanan Kontrol grupları 

Referans Yersinia ruckeri Saha Yersinia ruckeri Enterokok Kontrol grupları 

n M M (LD70) N M M (LD70) n M M (LD70) 

28. günde eprüvasyon 50 37 74 50 36 72 50 34 68 

45. günde eprüvasyon 50 36 72 50 35 70 50 34 68 

70. günde eprüvasyon 50 36 72 50 35 70 50 33 66 

75. günde eprüvasyon 50 36 68 50 34 64 50 33 64 

105.günde 

eprüvasyon 

50 34 64 50 34 62 50 32 60 

 

n: Balık sayısı       
M:Mortalite



 

       Eprüvasyon uygulanan balıklar 14 gün boyunca izlenmi�tir. Ölen balıkların iç 

organlarından reizolasyon için ekimler yapılmı� ve üreme saptanan balıklar spesifik 

mortalite olarak kaydedilmi�tir (Erdal, 1989; Johnson ve Amend, 1983). 

       Ara�tırmamızda uygulanan yöntemler kar�ıla�tırıldı�ında tüm gruplarda (A1, 

A2, A3, A4, A5) oral a�ılamalardan sonra en çok balık ölümlerinin görüldü�ü, 

immersiyon a�ılamanın ikinci eprüvasyonundan sonra balıklardaki ölüm sayısının 

azaldı�ı ve enjeksiyon ile a�ılamadan sonra ise balıklardaki ölümlerin en az olarak 

görüldü�ü tespit edilmi�tir. A�ılama yapılan metodlar arasında istatistiki açıdan 

Pearson Chi-Square metoduna göre önemli farklılıklar görülmemi�tir (�ekil 2, 3, 4, 

5, 6). 
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�ekil 2. Referans Yersinia ruckeri su�undan hazırlanan  
monovalan A1 a�ısının oral, immersiyon ve enjeksiyon  
yolla uygulanması sonucu elde edilen koruyuculuk de�erleri 
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�ekil 3. Saha Yersinia ruckeri su�undan hazırlanan monovalan 
 A2 a�ısının oral, immersiyon ve enjeksiyon yolla uygulanması 
sonucu elde edilen koruyuculuk de�erleri 

 

0

10

20

30

40

50

60

oral70 imm28 imm75 enj45 enj105

eprüvasyon günleri

balık sayısı
Canlı

Ölü

 
�ekil 4. Saha Enterokok su�undan hazırlanan monovalan  
A3 a�ısının oral, immersiyon ve enjeksiyon yolla uygulanması  
sonucu elde edilen koruyuculuk de�erleri 
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�ekil 5. Saha Yersinia ruckeri ve saha Enterokok su�undan  
hazırlanan A4 a�ısının oral, immersiyon ve enjeksiyon yolla  
uygulanması sonucu elde edilen koruyuculuk de�erleri 
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�ekil 6. Referans Yersinia ruckeri ve saha Enterokok su�undan 
hazırlanan A5 a�ısının oral, immersiyon ve enjeksiyon yolla  
uygulanması sonucu elde edilen koruyuculuk de�erleri 

 

       Ara�tırmamızda tüm uygulama metodlarında gruplar kar�ıla�tırıldı�ında ise, 

enjeksiyonla a�ılamanın ikinci eprüvasyonu hariç di�er gruplarda A5 grubunda en az 

ba�ı�ıklık elde edilmi�, bunu takiben A1 grubunda da ba�ı�ıklık oranı dü�ük tespit 

edilmi�tir. A2, A3, A4 gruplarında (özellikle A3 ve A4 gruplarında) ise birbirine 



 

paralel ba�ı�ıklık oranları görülmektedir. A�ılama yapılan gruplar arasında istatistiki 

açıdan Pearson Chi-Square metoduna göre önemli farklılıklar görülmemi�tir (�ekil 7, 

8, 9 , 10, 11). 
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�ekil 7. Oral yöntemle a�ı uygulamalarında 70. günde  
yapılan eprüvasyonlar sonucu elde edilen koruma de�erleri 

 
 
 

�mmersiyon a�ılama
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�ekil 8. �mmersiyon yöntemle a�ı uygulamalarında  
28. günde yapılan eprüvasyonlar sonucu elde edilen koruma  
de�erleri 
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�ekil 9. �mmersiyon yöntemle a�ı uygulamalarında  
75. günde yapılan eprüvasyonlar sonucu elde edilen 
koruma de�erleri 

 
 

Enjeksiyon a�ılama
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�ekil 10. Enjeksiyon yöntemle a�ı uygulamalarında  
45. günde yapılan eprüvasyonlar sonucu elde edilen 
koruma de�erleri 
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�ekil 11. Enjeksiyon yöntemle a�ı uygulamalarında  
105. günde yapılan eprüvasyonlar sonucu elde edilen 
 koruma de�erleri 

 
       Sonuç olarak, enjeksiyon metodu ile yapılan a�ılamalarda balık ölümlerinin daha 

az görüldü�ü ve monovalan saha Y. ruckeri, monovalan enterokok ile karma saha Y. 

ruckeri + enterokok a�ılarının daha etkili ba�ı�ıklık sa�ladı�ı görülmektedir. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

4.2. Tartı�ma 

       Günümüzde nüfus yo�unlu�unun artması ve buna ba�lı olarak azalan tarım 

alanları, göçler, ekonomik ko�ullar, gıda yetersizlikleri, sa�lık problemleri gibi 

birçok nedenlerden dolayı beyaz et tüketimi artmı�tır. Özellikle bedensel ve zihinsel 

geli�im açısından önemli olan yüksek kaliteli protein açı�ı ve do�al kaynakların bu 

ihtiyacı kar�ılayacak yeterlilikte olmaması intensif balık kültürü tekniklerinde hızlı 

bir geli�me sa�lamı�tır. Bu amaçla kurulan i�letmelerde yeti�tiricilik kontrollü veya 

yarı kontrollü �artlar altında yapılmakta, maddi kazançların sa�lanması için birim 

alanda daha fazla balık stoklanmaktadır. �ntensif bir yeti�tiricilikte do�al olarak 

yüksek yo�unlukta yeti�tirme, su kalitesinde azalma, yetersiz diyet, maniplasyonlar 

gibi nedenlerden dolayı hastalık problemleri de yo�un olarak ortaya çıkmaktadır. 

Balıklar içerisinde bulundukları ortamda birçok mikroorganizma ile kar�ı kar�ıyadır. 

Bu mikroorganizmaların ço�u balık için patojen de�idir. Fakat patojen etkenlerin su 

ortamında bulunması balıklar için her zaman potansiyel tehlikedir. Son yıllarda 

dünyada ve ülkemizde görülen Yersinia ruckeri’nin olu�turdu�u Enterik Kızıla�ız 

Hastalı�ı alabalık i�letmelerinde ciddi kayıplara yol açmaktadır. Yersinia ruckeri 

fakültatif patojen bir etkendir. Yersiniozis balık nakilleri, rezervuar canlıların rolü 

(salmonid olmayan balıklar, su samuru, kerkenez, hindi, misk faresi, kerevit, martı) 

ve koruyucu önlemlerin (hijyenik tedbirler, a�ılamalar) alınmaması nedeniyle 

i�letmelere hızla yayılarak alabalık çiftliklerinin en önemli sorunlarından biri haline 

gelmi�tir. Yersinia ruckeri’nin alabalıklarda meydana getirdi�i do�al enfeksiyonu 

atlatanlarda bir immunite geli�mektedir. Fakat geli�en bu immunite balıkları yeni 

enfeksiyondan korumaya yetmemektedir. Yersiniozun nüks eden bir enfeksiyon 

olması tedavinin pahalıya malolmasına neden olmaktadır. Bilim adamları son 

yıllarda balıklarda görülen hastalıklar ile ortaya çıkan tehditler ve bunların su 

ürünleri yeti�tiricili�i üzerine ekonomik etkilerine önem vermektedirler (Ça�ırgan ve 

Yüreklitürk, 1991; Post, 1987; Stevenson et al., 1993; Tanrıkul, 1994; Tanrıkul et al., 

1996).  

       Hastalık problemlerine kar�ı koymak amacıyla üreticiler, koruyucu ve sa�altım 

amaçlı antibiyotik uygulamaları (yemlerin lezzetini etkiler ve dirençli bakteri su�ları 



 

olu�umuna neden olur) ile stoktaki tüm balıkların imha edilmesi ve i�letmenin 

dezenfeksiyonu ve bunu takiben hastalıktan ari sürünün yerle�tirilmesi gibi maliyeti 

yüksek uygulamalar denemi�lerdir. Fakat Yersinia ruckeri’nin havuz dibindeki 

çamurda 2 ay canlı kalması, akuatik omurgasızlarla, kara hayvanlarının Yersinia 

ruckeri’nin ta�ıyıcısı olması hijyen tedbirlerini etkisiz kılmaktadır. Yersinia ruckeri 

laboratuar te�histe en erken 48 saatte primer koloni vermekte bu durumda hastalıkla 

mücadelede 4-5 gün geçmesini ve onbinlerce balı�ın kaybedilmesine neden 

olmaktadır. Bu nedenler a�ı kullanımını zorunlu hale getirmi�tir.   

       A�ı geli�tirilmesinde çalı�malar 1970’li yıllarda ba�lamı� ve 3 salmonid 

hastalı�ına kar�ı bakterinlerin üretimiyle sonuçlanmı�tır. Bu hastalıklar Enterik 

Kızıla�ız Hastalı�ı (Yersinia ruckeri), Vibriozis (Vibrio anguillarum) ve 

Furunkulozis’dir (Aeromonas salmonicida). Bu üç bakterin de Amerika Tarım 

Departmanı/Hayvan ve Bitki Sa�lı�ını �zleme Servisi (U.S.D.A/A.P.H.I.S.) 

tarafından lisanslandırılmı�tır. Salmonid virusları için a�ılar (IPN, IHN, VHS), ve 

bakteriyal böbrek hastalı�ı (Renibacterium salmoninarum) için bakterin geli�tirilme 

a�amasındadır (Amend ve Eshenour, 1980). 

       Rodgers (1992), yapılan a�ılamaların yeterli koruma sa�lamadı�ını, a�ılama 

yapılan çiftliklerde de hastalık çıktı�ını ve ilaçla tedavinin a�ı uygulamasından daha 

ucuza geldi�ini belirtmi�tir. Fakat di�er çalı�malardan elde edilen bulgular bunu 

do�rulamamaktadır (Gudding et al., 1999). Antibiyotik kullanımının birçok yan 

etkileri bulunmaktadır. Amerika’da enzootik Yersiniozis görülen alanlarda 

sulfamerazin ve oksitetrasiklinlere kar�ı tam bir direncin geli�ti�i bildirilmi�tir (Post, 

1987).  

       Norveç’te a�ı uygulamalarının geli�tirilmesinden sonra, ilaç kulanımının 47 ton 

aktif maddeden 1 tona dü�tü�ü bildirilmi�tir (Gudding et al., 1999). 

       Antibiyotik uygulamalarının masraflı olması, i� gücü gerektirmesi, patojenik ve 

nonpatojenik mikroorganizmalara kar�ı direnç olu�umuna neden olması ve bu 

durumunda insan ve hayvan sa�lı�ını tehdit etmesinden dolayı çalı�malar daha çok 

a�ılama üzerine yo�unla�maktadır.  

       1993 yılından itibaren Enterokokal septisemi kültür balıklarında en büyük 

tehditlerden biri haline gelmi�tir. Kemoterapi hastalı�ın kontrolünde etkili olmadı�ı 



 

ve olu�an dı� klinik belirtilerin etkilenen balıkları pazarlanamaz hale getirmesi 

nedeniyle hastalık a�ır ekonomik kayıplara neden olmaktadır. Streptokokal 

hastalıklarda a�ının kullanımının yılda 100 milyon dolar zararı önledi�i bildirilmi�tir. 

Kültür balıklarında streptokokal ve enterokokal septisemilerin sebep oldu�u üretim 

kayıpları, antimikrobiyal kullanımının getirdi�i maliyetler ve Gram-pozitif kokların 

artan ilaç dirençlili�i hastalıktan korunmada immunproflaksiyi geli�tirme ihtiyacını 

do�urmu�tur (Kawahara et al., 1989).  

       Dünya sa�lık te�kilatı 1966’da yayınladı�ı bir raporda a�ılamaya karar vermeden 

önce hastalı�ın tabiatı ve �iddeti, enfeksiyona maruz kalma olasılı�ı, hastalı�ın 

yayılma olasılı�ı, a�ılamayla elde edilen ba�ı�ıklı�ın süresi ve derecesi ve a�ılanan 

bireylerde gerek a�ılama esnasında gerekse sonradan meydana gelebilen arzu 

edilemeyen reaksiyonların �iddeti ve görülme sıklı�ı gibi hususların 

de�erlendirilmesi gerekti�ini belirtmi�tir (Anderson ve Nelson, 1974). 

       Balıklar enfeksiyöz ajanlardan mukus, pullar ve epidermis gibi nonspesifik 

bariyerler, komplement, interferon ve lizozimler gibi nonspesifik faktörler ve antikor 

üretimi gibi spesifik defans mekanizmaları ile korunmaktadır (Anderson ve Nelson, 

1974; Ellis, 1988b; Tanrıkul, 1994). Antikor, spesifik bir antijene kar�ı cevap olarak 

üretilen ve antijenle reaksiyona giren spesifik bir immunglobulindir. Bir antijen 

uygun ko�ullar altında antikor üretimine neden olan ve antikorla reaksiyona giren 

herhangi yabancı maddedir. A�ı ve bakterinler, attenue edilmi� hastalık etkenleri ve 

bir konakçıya uygulandı�ında spesifik antikor üretimini uyaran veya belirli hastalık 

etkenlerine kar�ı nonspesifik dirence neden olan antijenler içerirler. �mmunize bir 

hayvanda antikorların ve di�er faktörlerin üretimi ile olu�an koruma bir patojenle 

do�al kar�ıla�malarda hayatta kalmalarını sa�lamaktadır. Balıklar oral, immersiyon, 

sprey ve enjeksiyon a�ılama yollarıyla a�ılanabilmektedir (Amend ve Eschenour, 

1980; Anderson ve Ross, 1972; Bullock ve Cipriano, 1990; Cossarini, 1986; Ellis, 

1988a; Gudding et al., 1999). 

       Yersiniozis hastalı�ına kar�ı ilk a�ılama Ross ve Klontz (1965) oral yolla 

uygulanmı�tır. Hazırlanan bakterin yemle 2 hafta boyunca haftada 5 gün, çalı�manın 

devamında da hafta da 1 kez verilmi�tir. 70 gün sonra balıklara LD70 dozunda bakteri 



 

ip olarak verilmi� ve % 90 koruma gösterdi�i ve bu korumanın 408 gün sürdü�ü 

bildirilmi�tir (Austin ve Austin, 1987; Ellis, 1988b; Ross ve Klontz, 1965).  

       Enterococcus seriolicida’ya kar�ı oral a�ı 0.2 g a�ı/balık dozunda yemle 

verilmi�tir. Bu miktar 10 günlük dozlar �eklinde yemleme programına dahil 

edilmi�tir. 5 günlük yemle a�ı uygulamasından sonra 5 günlük arayı takiben tekrar 5 

gün a�ı uygulaması yapılmı�tır. Sonuç olarak küçük balıklarda a�ır mortalite ile 

seyreden hastalıkta mortalitede belirgin azalma tespit edilmi�tir. 11 haftalık gözlem 

periyodu boyunca a�ılı balıklarda sadece %2.3 ölüm meydana geldi�i bildirilmi�tir 

(Clark et al., 2006 ). 

       Ara�tırmamızda oral a�ılarda 70. günde yapılan eprüvasyonlar sonucu referans 

Yersinia ruckeri su�undan hazırlanan A1 a�ısında % 55.5, saha Yersinia ruckeri 

su�undan hazırlanan A2 a�ısında % 71.4, sahadan izole edilen enterokok su�undan 

hazırlanan A3 a�ısından % 72.7, saha Yersinia ruckeri ve enterokok su�undan 

hazırlanan A4 a�ısından % 74.2 ve referans Yersinia ruckeri ve enterokok su�undan 

hazırlanan A5 a�ısından % 52.7 RPS elde edilmi�tir.  

       1977’de vibriozise kar�ı immersiyon a�ılamanın geli�mesiyle beraber bu 

tekni�in ERM içinde oral a�ılamadan daha etkili oldu�u belirlenmi�tir. Saha ve 

laboratuar çalı�maları sonucunda immunizasyon ile a�ılamanın % 80-97 oranında 

RPS olu�turdu�u bildirilmi�tir (Bruno ve Munro, 1989). Optimum ko�ullar altında bu 

korumanın 300 günden fazla sürdü�ü belirlenmi�tir (Amend ve Eshenour, 1980).  

       Bruno ve Munro (1989), ticari bir Yersinioz a�ısını 10 misli sulandırarak 30 

saniye süreyle banyo yoluyla a�ılama sonucu 2 g a�ırlı�ındaki balıklarda 6. ayda 

RPS % 75, 4 g a�ırlı�ındaki balıklarda 5. ayda % 90 olarak bulmu�tur. 

       Clark ve ark.’ın (2006), yaptı�ı bir çalı�mada 1 g a�ırlı�ındaki balıkların 

Enteroccus seriolicida’ya kar�ı immersiyon a�ılanmasında 12. haftada mortalite 

a�ısız balıklarda %68 iken a�ılı balıklarda %13.5’e dü�tü�ü bildirilmi�tir  

       Yapılan ara�tırmada immersiyon a�ılama sonucu 28. günde A1 % 59.4,  A2       

% 74.2, A3 % 78.7, A4 % 83.3 A5 % 56.7, 75. günde A1 % 79.4, A2 % 84.3, A3    

% 90.6, A4 % 93.7, A5 % 73.5 oranlarında RPS de�erleri elde edilmi�tir. 

�mmersiyon a�ılamada da en iyi koruma A4 (saha Yersinia ruckeri +enterokok) 

a�ısına kar�ı elde edilmi�tir. 28. günde yapılan eprüvasyonlarda A1 referans Yersinia 



 

ruckeri ve A5 enterokok+referans Yersinia ruckeri’den olu�an karma a�ı sırasıyla 

%30  ve %32 mortalite oranı ile en dü�ük korumayı sa�lamı�tır. Saha Yersinia 

ruckeri ve saha enterokok su�larından hazırlanan monovalan a�ılarında sırasıyla %18 

ve %14 oranında mortalite olu�turdu�u tespit edilmi�tir. 75. günde yapılan ikinci 

eprüvasyonlarda da A3 ve A4 a�ıları %6 ve %4 mortalite ile yüksek koruma 

sa�lamı�tır. 

       Ara�tırmamızda ip enjeksiyon yoluyla a�ılanan balıklara 45 ve 105. günlerde 

eprüvasyonlar yapılmı�tır. 45. günde A1 %77.7, A2 %88.5, A3 %85.2, A4 %91.4, 

A5 %75, 105. günde A1 % 87.5, A2 %96.7, A3, A4’te %100 ve A5 a�ısında %90.6 

oranlarında RPS elde edilmi�tir. Bu sonuçlara göre enjeksiyon a�ılamada en iyi 

korumanın saha Yersinia ruckeri su�u ile hazırlanan A2 ve enterokok+saha Yersinia 

ruckeri ile hazırlanan A4 karma a�ılarına kar�ı sa�landı�ı tespit edilmi�tir. 

       Bu ara�tırmada oral, immersiyon ve enjeksiyon yöntemleriyle yaptı�ımız 

a�ılama çalı�maları neticesinde, enjeksiyon yönteminin (ip) immersiyon ve oral 

yönteme oranla daha yüksek bir koruma sa�ladı�ı tespit edilmi�tir (Çizelge : 18, 19, 

20, 21, 22). Yersiniozise kar�ı en uygun a�ılama yönteminin enjeksiyon (ip) oldu�u 

saptanmı�tır (Ellis, 1988a; Ellis, 1988b; Johnson ve Amend, 1983a). Johnson ve 

Amend, (1983a), yersiniozis a�ısını ip enjeksiyon ve immersiyon yöntemleriyle 

uygulayarak sa�ladıkları ba�ı�ıklıkları kar�ıla�tırmı� ve ip enjeksiyon yöntemiyle 

a�ılamada daha dü�ük ölüm yüzdesi ve daha yüksek koruma elde edildi�ini 

bildirmeleri çalı�mamızı desteklemektedir. 

       Ara�tırmamızda eprüvasyon uygulamaları sonucu 75. ve 105. günde 28. ve 45. 

güne oranla daha iyi koruma sa�ladı�ı tespit edilmesi konu ile ilgili olarak yapılan 

çalı�malarla benzerlik göstermektedir (Bruno ve Munro, 1989; Johnson et al., 

1982b). Bunun sebebi muhtemelen büyük balıkların hastalıklara küçük balıklardan 

daha dirençli olmasıdır (Ellis, 1988a).  

       Johnson ve ark. (1982b), 1/10 oranında sulandırılmı� olan a�ıyla 20 saniye 

süreyle a�ıladıkları gökku�a�ı alabalıklarında 70. günden sonra yapılan 

eprüvasyonlarda RPS de�erlerinin arttı�ını ve 90. günde %100’e ula�tı�ını 

bildirmi�lerdir.   

       



 

       Tanrıkul, (1994), 2-3 g a�ırlı�ındaki alabalık yavrularını ara�tırmalar sırasında 

üretmi� oldu�u iki a�ı ile a�ılayarak, yurt dı�ından ithal edilen �ngiltere ve Fransa  

a�ıları ile kar�ıla�tırmı�tır. Saha su�larından geli�tirmi� oldu�u a�ılardan ba�arılı 

sonuçlar elde etmi�tir. Ara�tırmamız sonucunda da saha Yersinia ruckeri su�u ile 

hazırlanan A2 ve A4 a�ılarının, referans Yersinia ruckeri su�undan hazırlanan A1 ve 

A5 a�ılarına göre daha iyi koruma sa�ladı�ı belirlenmi�tir.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

5. SONUÇ ve ÖNER�LER 

       Su ürünleri yeti�tiricili�inde hızlı geli�imle birlikte hastalık sorunları da 

artmı�tır. Kayıpların önüne geçebilmek için kemoterapi yapılmaktadır. Ancak 

kemoterapi ölümler ba�ladıktan sonra uygulanabilmekte, te�his yapılıp antibiyogram 

sonuçları alınıncaya kadar da önemli miktarda kayıplar olu�maktadır. Ülkemizde 

özellikle Yersinia ruckeri’nin ve son yıllarda da Enterococcus seriolicida’ların neden 

oldu�u hastalıklar balık i�letmelerinde önemli ekonomik kayıplara neden olmaktadır. 

Olu�an enfeksiyonlar sonucu balıkların pazarlanamaz hale gelmesi, antibiyotik 

kullanımının bakterilerde direnç geli�imine neden olması, masraflı olması, i� gücü 

gerektirmesinden dolayı a�ılama önem kazanmı�tır. 

       Bu çalı�mada Danimarka’dan izole edilmi� referans bir Yersinia ruckeri ve 

ülkemizden izole edilmi� saha Yersinia ruckeri ve enterokok su�una kar�ı hazırlanan 

a�ılar ve bunların oral, immersiyon ve enjeksiyon yoluyla uygulanması sonucu elde 

edilen ba�ı�ıklıklar kar�ıla�tırılmı�tır. Geli�tirilen a�ılar arasında saha su�larından 

hazırlanan a�ılardan daha yüksek koruma elde edilmi�tir. Özellikle immersiyon 

a�ılamada 28. günde yapılan eprüvasyonlarda referans Yersinia ruckeri su�u ile 

a�ılanan A1 grubunda mortalite %30 iken saha Yersinia ruckeri su�undan hazırlanan 

a�ı ile a�ılanan A2 grubunda mortalite %18’te kalmı�tır.  

       Enjeksiyon a�ılama yapılan gruplarda koruma di�er gruplara göre daha yüksek 

bulunmu�tur. Enjeksiyon a�ılamada 45. günde elde edilen RPS de�erleri 75-91.1 

arasında olup bu de�erler 105. günde 87.5-100 RPS’ye çıkmı�tır. �mmersiyon 

a�ılamada RPS de�erleri enjeksiyon a�ılamaya göre daha dü�ük bulunmu�tur. Oral 

a�ılamalarda ise ba�ı�ıklık dü�ük bulunmu�tur.  

       Karma a�ılarda tüm gruplarda saha Yersinia ruckeri su�undan hazırlanan A4 

a�ısının referans Yersinia ruckeri su�undan hazırlanan A5 karma a�ısından daha 

yüksek koruma sa�ladı�ı belirlenmi�tir.  Özellikle immersiyon a�ılamada 28. günde 

yapılan eprüvasyonlarda A4 a�ısı uygulanan grupta mortalite %12 olarak 

belirlenirken A5 a�ında mortalite %32’ye çıkmı�tır.   



 

       Ara�tırmamızda elde etti�imiz verilere göre ba�ı�ıklı�ın de�erlendirilmesinde 

antikor düzeyinin belirlenmesinin yanıltıcı oldu�u deneysel enfeksiyonlara kar�ı 

korumanın ölçü alınması gerekti�i do�rulanmı�tır. 

       Yersinioz ve enterokokus hastalı�ı özellikle yavru balıklarda fazla miktarda 

mortaliteye neden olarak büyük ekonomik kayıplara neden olmaktadır. ��letmelerde 

hastalıklar tedavi edilmelerine ra�men yılda iki üç kez nüksetmekte, hastalı�ı atlatan 

balıklarında geli�imleri yava�lamaktadır. Bu nedenle tedaviden çok hastalı�ın 

i�letmeye giri�i önlenmelidir. En ba�ta bu i�letmelerde çalı�an i�çiler iyi bir 

e�itimden geçirilmeli, hastalıkların bula�ma yolları, hijyenin bula�madaki önemi 

i�çilere anlatılmalıdır. Kuluçkahanesi bulunan çiftliklerde anaçlar portörlük 

bakımından kontrol edilmeli ve portör olan balıklar sürüden çıkarılmalıdır. E�er 

anaçlar dı�arıdan alınıyorsa hastalıktan ari, sertifikalı sürülerden alınmasına dikkat 

edilmelidir. Ülkemizdeki i�letmelerde yo�un olarak hastalıkların gözükmesi 

nedeniyle a�ılamada mutlaka yapılmalıdır. Tüm dünyada balık sa�lı�ı ile u�ra�an 

otoritelerin kabul etti�i gibi profilaksi tedaviden çok daha önemli ve ekonomiktir.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

ÖZET 

       Yersinioz 1950 yılından beri bilinen salmonid balıkların kontagiyöz bir 

hastalı�ıdır. �lk izolasyonundan sonra Amerika, Avrupa, Asya ve Afrika’da birçok 

ülkeden bildirilmi�tir. Hastalık Türkiye’de ilk kez 1990’ların sonunda te�his edildi 

(Ça�ırgan ve Yüreklitürk, 1991). Bu ilk izolasyondan sonrada Türkiye’deki alabalık 

çiftliklerinin hemen hemen hepsinde görüldü. 

  Birçok ülkede yersinioz infeksiyonlarından korunmada a�ılamalar yapılmaktadır. 

Bu a�ıları uygulamada oral, enjeksiyon, immersiyon, sprey ve anal intubasyon gibi 

birçok metot rapor edilmi�tir (Johnson ve Amend, 1983). Bu metotlardan 

immersiyon metotu kolay uygulanabilir olması nedeniyle yaygın olarak 

kullanılmaktadır.   

  Bu çalı�mada saha ve Danimarka Yersinia ruckeri izolatları ve saha enterokok 

izolatları kullanılarak be� de�i�ik a�ı geli�tirilmi�tir. Bu a�ılar sırasıyla A1 referans 

Yersinia ruckeri’den, A2 saha Yersinia  ruckeri’den, A3 saha enterokok su�undan, 

A4 a�ısı saha Yersinia  ruckeri ve saha enterokok su�larından, A5 a�ısıda referans 

Yersinia  ruckeri ve saha enterokok su�larından hazırlanmı�tır. Deneysel a�ılamalar 

6-10 g a�ırlı�ındaki 1250 gökku�a�ı alabalı�ına oral, immersiyon ve injeksiyon 

metotlarıyla uygulanmı�tır. Oral olarak a�ılanan balıklar 70. günde, immersiyon 

yöntemiyle a�ılanan balıklar 28 ve 75. günlerde, injeksiyon yöntemiyle a�ılanan 

balıklar 45 ve 105. günlerde eprüvasyona maruz bırakılmı�tır. Ölen balıklar günlük 

olarak toplanmı� ve böbreklerinden reizolasyon yapılmaya çalı�ılmı�tır. A�ıların 

etkinlikleri nisbi hayatta kalma yüzdesi olarak isimlendirilen formüle göre 

de�erlendirildi.  

  Sonuçlar saha izolatının Danimarka izolatı ile kar�ıla�tırıldı�ında daha iyi 

koruma sa�ladı�ını göstermi�tir. Monovalan ve karma a�ılarda benzer sonuçlar elde 

edilmi�tir. Nisbi koruma oranlarına göre injeksiyon a�ılama di�er metotlarla 

kar�ıla�tırıldı�ında en iyi korumayı sa�lamı�tır. 

  Saha enterokok su�undan hazırlanan A3 a�ısıda %72.7-100 arasında de�i�en 

de�erlerde nisbi koruma sa�lamı�tır.  



 

 

SUMMARY 

 Yersiniosis is one of the contagious diseases of all salmonid fish and known since 

1950’s. After the first isolation of the Yersinia ruckeri disease was reported from 

several countries of  America, Europe, Asia and Africa. The disease had diagnosed in 

Turkey at the end of the 1990 (Ça�ırgan ve Yüreklitürk, 1991). Since this first 

isolation the infection has been found nearly all of the trout farm in Turkey.  

       Vaccinations have been using to prevent ERM infection in many countries. 

Many methods were reported for ERM vaccination including administration routes 

of oral, injection, immersion, spray shower, anal intubation (Johnson ve Amend, 

1983).  

 In this study five different vaccines were developed by using field and Denmark 

isolates of Yersinia ruckeri and field isolates of enterococ. The experimental 

vaccination was applied by orally, immersion and injection to a total of  1250 

rainbow trout weighed 6-10 g. Orally vaccinated fish were challenged at 70 day, 

immersion vaccinated fish were challenged at 28 and 75 days and injection 

vaccinated fish were challenged at 45 and 105 days. Dead fish were taken daily and 

reisolations were tried from the kidneys. Potency of the vaccines were calculated 

using the formula, named relative percentage of survival.  

 The results showed that field isolates provided more protection compared to 

Denmark isolates. Monovalan and polivalan vaccines provided similar protection. 

Relative percentage of survival values calculated based on mortalities, it has been 

determined that injection method provided the best protection compared to others.  

 Enterococ vaccine (A3) provided relative protection between %72.7-100.  
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