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OZET

BALIKLARDA
ASILAMANIN BESLENMELERINE VE GELISIMLERINE ETKISI

OZKESICI,Basak
Yiiksek Lisans Tezi, Su Uriinleri Fakiiltesi
Tez Yonesticisi: Yrd.Dog¢.Dr.Ali Yildirim Korkut
Eyliil 2007

Bu calisma izmirde Dardanel Su Uriinleri A.S. de 90 gun siireyle
yapilmistir.
Genel olarak balik hastaliklarindan ,baliklarda bagisiklik sisteminden,ast
yontemleri ve asilamanin genel prensiplerinden bahsedilmis,ikinci
boliimde levrek yavrularina enjeksiyon yoOntemiyle yapilan asinin
Ozellikleri verilmis. Bu c¢alismada asisiz baliklar 11390 kg yem
tilketirken asili baliklar 12590kg yem tiiketmislerdir. Sonug¢ bdliimiinde
asili ve asisiz baliklar karsilastirilmig, viicut agirliklari, total boylari,
incelenmistir. Asili baliklar 100ve 102 gr agirligina ulasirken asisiz
baliklar 88.4 ve 88.6 gr agirligina ulasmislardir. Caligma siiresince FCR
(Yem Doniistim Orant), SBO (Spesifik Biiyiime Orani) hesaplanmustir.

Anahtar kelimeler: Asilama, Bagisiklik Sistemi,Balik Hastaliklari,
FCR,SBO,levrek baligi
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ABSTRACT

THE EFFECT OF VACCINATION TO FEEDING AND GROWTH
THE FISH

OZKESICI,Basak
MSc in Ege University, Faculty of Fisheries
Supervisor: Yrd.Dog¢.Dr.Ali Yildirim Korkut
September , 2007

The study performed in izmir at Dardanel Su Uriinleri A.S
throught 90 days In this study fish disease, immune system in fish,
vaccination method, general principles of vaccination and in second part
proporty of vaccine which done with injection for sea bass
(Dicentrarchus labrax L.,1758) have been determinated .In this study,
vaccinated fish had consumed 12590 kg feed while unvaccinated fish had
consumed 11390 kg feed. At result, while vaccinated fish had growth up
to 100 and 102 g, unvaccinated fish had growth up to 88.4 and 88.6 g.
Vaccinated and un—vaccinated fish have been compared, Feed
Conversion Rate (FCR), and Spesific Growth Rate (SBO) have been

found.

Key Words:Vaccination, Immune System, Fish Disease,FCR, SGR,sea
bass
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1.GIRiS

Balik hastaliklarinin  kemoterapotiklerle tedavisi g¢ogunlukla
ekonomik degildir. Ayrica ¢evre kirliligi, rezidii gibi bir ¢ok nedenle ilag
uygulamalar1 sinirlandirilmaktadir. Viral balik hastaliklarinin tedavisi ise
mimkiin olamamaktadir. Tim bu nedenlerle balik hastaliklarinin
Onlenmesi amaciyla as1 gelistirme c¢alismalari 6nem kazanmis olup,
ticari asilar gelistirilmistir. Ozellikle bakteriyel balik asilari sahada
basarili sekilde uygulanmaktadir. Gilinlimiizde viriilensi yiiksek insan ve
hayvan hastaliklar1 agilama ile kontrol altina alinabilmektedir. Halbuki
balik hastaliklarina kars1 gelistirilen mevcut asilar hala gelisme
asamasindadir. Yersinia ruckerti, Listonella anguillarum,
Photobacterium damselae ssp piscicida ve Aeromonas salmonicida
bakterileri ile ticari asilar gelistirilmistir. Bunlardan vibriozis,
yersiniozis, frunkulozis ve pasteurelozis asilari ticari olarak yaygin bir
sekilde kullanilmaktadir. Balik hastaliklar1 konusunda son yillarda
yapilan  ¢aligmalar, = mikroorganizmalarin  igletmeye  girmeden
Onlenmesinin sart oldugunu ortaya c¢ikarmistir. Bu nedenle koruyucu
Oonlemler almali, ciddi ve devamli bir sekilde uygulanmalidir. Koruyucu
Onlemler arasinda baliklarin immunizasyonla korunmasi O6nem arz
etmektedir.

Bu arastirmada asilama sonrast Dbaliklarin  besin  alma
davranislarinda bir azalma olup olmadigi arastirilmistir. A1 ve A2
kafeslerindeki levrek baliklarina enjeksiyon yoOntemiyle asilama
yapilmistir. B1 ve B2 kafeslerindeki baliklar ise kontrol grubu olarak

ayrilmis ve asilama yapilmamugtir. Ozellikle asilama sonrasinda



tilketilen yem miktar1 takip edilerek her kafes i¢in ayr1 ayrn FCR
hesaplanmistir. Bu denemede kullanilan asilama yontemi basarili olup
deneme siiresince ortaya c¢ikan hastalifa karsi asili baliklar1 (A1, A2)
korumustur. Asisiz grupta (B1, B2) ise daha yiiksek mortalite
goriilmiistlir. Ayrica agisiz grupta hastaligin ortaya ¢cikmasiyla beslenme
azalmis yem tiiketimi diismiistiir. Bunun sonucunda da asili ve asisiz
gruplar arasinda agirlik ve boy olarak 6nemli bulunan bir fark ortaya

cikmistir.

1.1.Literatiir Bildirisleri

1.1.1.Balik hastaliklar:

Hastalik,bir grup canli organizma tarafindan meydana getirilen
anormal fenomenlerin toplami olup organizmanin normal karakterinden
farkli ve biyolojik olarak dezavantaj olusturabilecek o6zellikler neden
olan bir durumdur. Baliklarin hastalanmasinda rol oynayan gevresel
faktorlerden biri veya birkaginin bozulmasi baliklarda strese neden
olmakta ve wviicutta alarm reaksiyonlar1 baslamaktadir. Baliklarin
savunma sistemini etkileyen c¢evresel stres faktorleri dogal yoldan
olusanlar ve yapay olarak olusanlar olmak iizere iki cesittir. Dogal
yoldan olusan c¢evresel stres faktorleri; mevsim, sicaklik, tuzluluk,
populasyon gibi faktorlerdir. Yapay yoldan olusan faktorler ise; kirletici
maddeler, organik bilesikler, asit yagmurlar1 olarak sayilabilir (Bly et
al.,1997). Bu durumdaki balik, yeni sartlara uyum i¢in birtakim
biyokimyasal hormonsal degisimler meydana getirir ve ortama adapte

olmaya ¢aligir. Adapte olamayanlar Oliirken adapte olanlar ise strese



girmektedir. Stres i¢indeki balikta kan kortizolleri seviyesi yiikselir ve
bunun immunosupresif (bagisik, savunma sistemi baskilayici) etkisi
nedeniyle viicudun genel savunma sistemi baskilanarak baligin biinyesi
ajanlarla miicadele edemeyerek hastalanir. Cevre sartlarindaki herhangi
bir olumsuzluk baliklarda strese neden olmakta ve dolayisiyla
konak¢idaki savunma mekanizmasinin direncini kirarak hastaligin
¢ikmasina neden olur. Hastaligin ortaya ¢ikmasinda etkenin viriilansi ve
miktar1 da 6nemli bir faktordiir. Baligin yasadigi ortam olan su hemen
hemen her tiirlii mikroorganizma igermektedir. Stresle beraber fakiiltatif
patogenler epizootilerin patlak vermesine neden olmaktadir.

Bir hastaligin bulasici olmasi i¢in gereken sartlar :

» Enfeksiyon etkeni

= Enfeksiyon etenin belirli bir sayida olmasi

= Enfeksiyonun olusmasi i¢in tiiriinde dnemi var

» Konak¢inin uygun olmasi ve duyarli olmasi gerekiyor

= Cevre etkeni (stres)

Enfeksiyon etkeni viicuda;

= Agi1z yoluyla giris yapar, mide ve barsaklara yerlesir

» Solungaglardan girig yapar

* Deri yoluyla girig yapar

= Mukoz membranlar yoluyla giris yapar

Enfeksiyon diginda cevresel (beslenme, su kalitesindeki bozukluklar), ve
toksik nedenler de balikta hastaliga yol agabilir.

Baliklarda hastalik olusmasini engellemek i¢in;

¢ Patojenin bulagmasi engellenmeli

e Cevre sartlarinin optimizasyonu saglanmali
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¢ Baligin hastaliklara direnci arttirilmali
e Asilama

e Kemoprofilaksi

(Korkut vd.,2002)

Bakteriyel Balik Hastaliklar1

Vibriozis

Genelde tuzlu sularda yetistirilen baliklarin en 6nemli ve en iyi bilinen
hastaliklarindan biridir.nadiren de olsa tatli su baliklarinda goriilmiistiir.
Vibrionaceae familyasindan gram(-) bakterileri neden olur.

Hastalik etkenleri:

Listonella anguillarum

V. ordalli

V. damsela

V. carchariae

V. vulnificus

V. alginolyticus.

Klinik Semptomlar ve Otopsi Bulgulari

¢ Deri renginde kararma

e Viicut iizerinde nekrotik lezyonlar ve eritemler olusmasi

e Daha ¢ok abdominal kaslarda , karin altinda yiizge¢ kaidelerinde ve
ag1z etrafinda goruliir

e Bazi baliklarda asites ve ekzoftalmus dikkati ¢eker

¢ Otopside karin duvarinda hemoroji bazen sararma ve enteritis goriiliir.

e Pilorik seka hiperemik



e Barsaklarin i¢i agik renk seffaf bir siviyla doludur.Dalak biiylimiistiir.

Bakterinin sayis1 deniz suyu sicakliginin artmasiyla yazin artmakta
kisin azalmaktadir. Etken deri, solungaglar ve aniis yoluyla viicuda
girdiginde hastaliga neden olur. Enfekte gidalarin agiz yoluyla
alinmasiyla da olur. Vibriozis deniz baliklarinda su sicakliginin
yukseldigi yaz aylarinda oksijenin az oldugu sularda koti hijyen
kosullarinda patlak verir. Tath sularda ise 4°C gibi diisiik sicakliklarda
da goriilebilir. Agir metallerin balik {izerinde mukus tabakasini denatiire
etmesiyle hastaligin ¢ikist kolaylasir. Bu nenle CuSO4 banyolar1 6nemli

rol oynar. En etkin kontrol yontemi asilamadir.

Hastaligin tedavisi yem igerisine katilan kemoteropotiklerle
yapilabilir Bu amagla sodyum tuzu, oksitetrasiklin kullanilabilir. Ayrica
baligin direncini arttirmak i¢in vitaminde verilebilir.

V.Alginolyticus kefal ve yilan baliklarinda goriilmiistiir

Klinik semptomlar ve otopsi bulgulari:

e Hasta balikta durgunluk

¢ Su yiizeyinde yiizme hareket ve denge bozukluklari,

e Deride kararma,pullarda dékiilme ve iilserler goriiliir.

¢ Otopside karacigerde barsak duvarlarinda, hava kesesinde ve peritonda
konjesyon dikkati ¢eker. Barsak sis agik sar1 veya beyaz bir siviyla
doludur.

o Safra keseksi barsak boyunca uzamis ve igerisi koyu yesil bir icerikle

doludur.

¢ Solungaclarda nekrozlar goriilebilir
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Tedavide:Kloromfenikol yem igerisinde verilir

V. damsela, ilk defa Kaliforniya kiyilarinda yasayan dip baliklarindan
izole edilmistir. Ayrica insanlardaki yaralardan izole edilmesi, zoonoz
hastalik olmasi agisindan 6nemlidir (Reed and Floyd, 2002). Korun
(20006), bir ¢ipura ve levrek balig1 isletmesinde cipura baliklarina (sekiz
adet) (300-350 g) aseptik teknikle otopsi yapmustir. Bakteriyel ekimleri
i¢ organlar ile kandan hazirlamis ve %1.5 NaCl eklenen BHIA da kiiltiir
yapmistir. 22 °C de 48 saatlik inkiibasyon sonrasi, besiyerinde gelisen
kolonileri morfolojik, fizyolojik ve biyokimyasal 6&zellikler igin
incelemistir. Bakteriyolojik ¢alismanin sonucu olarak, hasta c¢ipura
baliklarindan izole edilen sus Listonella anguillarum’umun bir susu

olarak identifiye etmistir.

Pasteurellozis

Hastalik ¢ipura, levrek, dil, kefal ve fangri baliklarinin tiim
boylara goriilmiistiir. Hastalik etkeni olan Photobacterium damselae
ssp piscicida Gr (-), hareketsiz, bipolar boyanabilen bir bakteridir.
Hastalik semptomlar1 gosteren baliklarin bobrek ve dalaklarindan marine
2216E agar, nutrient agar, %?2’lik tuzlu TSA’da ve kanli agarda 25°C°de
48-72 saatde, tipik olarak gri-sari, tam, konveks ve yaklasik olarak 1-
2mm c¢apinda koloniler gelismektedir. Bazi baliklarda anormal deri
pigmentasyonu goriilmektedir. Baligin bas kisminda ve solungaclarda
hemoraji goriiliir. Dalak biliylimiis ve kronik donemlerde beyazimsi
tuberkiil benzeri olusumlar goriiliir. Bazen karin boslugunda prulent bir
stvi goriilebilir. Akut donemlerde i¢ organlarda mikro apseler goriiliir.
Sart kuyruk baliklarinda deri iilserleri de goriilebilir. Akut donemde

cipuralarda 6liimden bagka belirgin bir semptom goriilmeyebilir.



Tedavide kullanilacak antibiyotikler antibiyogram sonuglarina gore
secilmelidir. Hastaligin kronik doneminde tedavi sansi diistiktiir (Osorio

et al.,1999).

1.1.2.immunite (Bagisiklik)

Bagisiklik genel anlamda, viicuda giren veya verilen yabanci
substanslara (mikroorganizma, toksin, toksoid, protein, polisakkarid,
kompleks yapidaki molekiiller, vs.) kars1 viicudun biitiin genel ve 6zel
savunma mekanizmalar ile kars1 koymasi, direng gostermesi, kendini
korumasi ve zararli maddeyi elimine etmesi olarak tanimlanabilir.
Baliklarda immunite temel olarak yiiksek vertebralilarla ayni yapidadir
(Warr,1997). Immun yanittaki baslica farkliliklar baliklardaki diger
fizyolojik olaylarda oldugu gibi sicakliga bagli olmasindan
kaynaklanmaktadir. Bu nedenle uzun bir siire baliklarin immunite
kabiliyetleri konusunda bir anlagma saglanamamistir. Ciinkii bazi
arastiricilar sicaklik ve zaman faktorlerini dikkate almamuislardir.
Baliklarin immun sistemi memelilerin immun sistemine gore daha az
karigik sistem olmasma ragmen cell mediated immunite ve humoral
immunite gibi ¢esitli miidafaa mekanizmalarimi  igermektedir
(Muiswinkel —and  Wiegertjes, 1997). Immunite hayvanlarda

enfeksiyonlara kars1 korunmada en dnemli bir fizyolojik mekanizmadir.

Vertebralilarda immunite; primer (dogal) ve adaptive (kazanilmais)
immunite olmak iizere iki tiptir. Primer immunite, dogustan savunma

(defence) mekanizmalarina dayanir ve viicuda girebilecek ¢ok genis bir



zarar verme mekanizmasina karst non-spesifik olarak calisir. Bu
savunma mekanizmasi (non-spesifik immun sistem) fagositik hiicrelerin
faaliyetini, interferonlar1 ve viicutta ¢esitli dogal olarak olusan lizozim,
C-reaktive protein, aglutinin ve lizin gibi maddelerin etkisini igerir.
Adaptive immunite kazanilmis bir bagisiklik durumudur ve viicudun
reaksiyon verme kabiliyetine bagli olarak zarar verici spesifik partikiiler
mikroorganizmalara karsi, spesifik reaktive lenfosit (cell mediated
immunite) veya serum antikorlarinin (humoral immunite) olugsmasidir.
Yeni yumurtadan c¢ikan larva baliklarda immun sistemin gelismesi
sirasinda antijenle uyarilara karsin etkin lenfosit ve antikor {iretim
kapasitesi sinirhidir. Bu eksiklik nedeniyle geng baliklar uyaricilara karsi

hassastirlar ve dolayisiyla hastaliklara kars1 direngleri zayiftir.

Primer (dogal) immunite

Non-spesifik  savunmalar patojenik etkenlere karst genis
spektrumlu gergek engellerdir. Bu engeller yapay olarak olusturulan
spesifik antikorlara gore siirekli kalici engellerdir. Genellikle viicudu
istila eden cansiz etkenlere karsi koruyucu olarak hizmet ettigi gibi
potansiyel patojenlere karsi da koruyucu etki gdsterirler. Non-spesifik
sistemin koruyucu faaliyeti genellikle istila edici (invasive agent)
etkenin antijenik yapisi ile direkt olarak ilgili degildir. Non-spesifik
savunma daha c¢ok baligin belirli bir hastaliga olan hassasiyeti ile ilgili
temel sebeplerle alakalidir. Non-spesifik savunma daha siki ve az
gecirgen epidermisi, mukusu, makrofajlar tarafindan sindirilen
mikroorganizmalar1 opsonize eden kanin kimyasal komponentlerini ve

konakgiy1 genis spektrumlu viriislere karst koruyan interferonlar igerir.



Patojenlere kars1 ilk miidafaa non-spesifik engeller ve inflamatory
reaksiyon ile saglanir. Daha sonra spesifik immun reaksiyon gerceklesir.
Bu reaksiyon onceki non-spesifik reaksiyonlardan spesifik olmasi ile
ayrilir. Immun reaksiyon patojenlerin baligi sistemlerini basarili bir

istilasindan sonra baslar.

Mukus ve epidermis baliklarda ilk miidafaa hattin1 olusturur. Bu
engellerle koruma cok etkilidir. Epidermal mukoza hiicrelerinde devaml
olarak yenilenmek suretiyle salgilanir ve mukus baligin yiizeyinde
birikmis dokiintiilerin ve mikroorganizmalari kolayca kendisiyle birlikte
uzaklagmasini saglar. Pullar, epidermis ve dermis fiziksel yaralanmalarin
neden olacagi agik yaralar ve bunun sonucu muhtemel enfeksiyonlarin

olusmasinda koruyucu kalkan olarak goérev ytiriitiir .

Mukus baligin  eksternal ylizey bolgelerinde  paraziter
mikroorganizmalarin yerlesmesini ve gelismesini engelleyici faktorler
icerir. Mukusun patojenlerle savasma mekanizmasi konusundaki
aktivitesi hakkinda ¢ok az calisma yapilmasina ragmen genellikle
epidermal mukus hiicre iriinlerinde yiiksek hayvanlar tarafindan
salgilanan g6z yasi, burun segresyonu ve insan tiikriigiinde bulundugu
bildirilen lizozim enzimlerinin anologlarinin bulundugu
disiiniilmektedir. Bilindigi gibi bu lizozim ve enzimler bir¢ok bakterinin

mukopeptit tabakasinin pargalanmasinda rol almaktadir.

Adaptive (Kazanilmig ) immunite



10

Kazanilmis immunitede savunma mekanizmasmin merkezi
lenfosittir. Lenfositler kazanilmis immunitenin, humoral immunite, cell-
mediated immunite (CMI) ve bellek (memory) gibi {li¢ sathanin

baslatilmasindan ve yiiriitiilmesinden sorumludur.

Humoral immunite; antijen viicuda ilk kez girmesi halinde T ve B
lenfositleri birlikte reaksiyon verirler. B lenfositler plazma hiicrelerine
veya hafiza (memory) hiicrelerine doniisiirler. Plazma hiicreleri
kendilerinin olugmasin1 uyaran antijene karsi 6zel antikor iiretirken
hafiza hiicreleri daha sonra ayni antijenin ikinci kez viicuda girmesi
halinde plazma hiicrelerine doniisebilecek 6zellige sahip hiicrelerdir. T
hiicreleri farkli bir fonksiyona sahiptir. Baslangictaki T hiicreleri,
yardimer (helper) hiicreler olarak isimlendirilirler. Bu klon hiicreleri
antijenin baglangi¢ stimulasyonu (uyaris1) ile ¢ogalirlar. Uzun siire
hayatta kalabilen yardimci hafiza hiicrelerine doniisiirler. Boylece ikinci
bir uyarida T hiicrelerinin sayis1 artar. Bunlar sayilar1 artan B hafiza
hiicreleri ile igbirligi yaparlar. Boylece ikinci uyarida kandaki antikor
tiretimi daha hizli gerceklesir ve birinci uyariya gore daha yiiksek
konsantrasyona ulagir. Hafiza hiicrelerinin hizli ve yiiksek seviyede
reaksiyon kabiliyeti nedeniyle patojen ve asilarin uygulanmasini takiben

dikkate deger artan bir dayaniklilik (resistans) olusturur.

Cell mediated immunity (CMI); T lenfosit populasyonu T
yardimct klonlarinin yani sira CMI dan sorumlu klonlarada sahiptir.
Immun yanitin bu béliimii genis bir sahay1 icine alir ve viicudu istila
eden mikroorganizmalar1 fagosite ederek sindirmek suretiyle viicudun

non-spesifik koruma mekanizmasini olusturan makrofajlarin teminini
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saglar. Primer antijen stimulasyonunda T lenfosit klonlart CMI da rol
alan g¢esitli farkli fonksiyonel hiicrelere doniisiir. Bunlar arasinda
Oldiiriicii hiicreler, baskilayict hiicreler ve lenfokin iireten hiicreler

bulunur.

Oldiiriicii hiicreler (killer cells): Bu sitotoksik T hiicresi ile hedef
hiicrenin arasinda fiziksel temas sonucunda olusan bir mekanizma ile
yabanci hiicreleri eritme 6zelligine sahiptirler. Lenfokin iireten hiicreler:
Antijen stimulasyonu sonucunda bazi T hiicresi klonlar1 lenfokin adi
verilen bir takim humoral faktorler iiretirler. Bu faktdrler makrofajlarin
non-spesifik defans mekanizmasini arttirir. Bu aktive olmus makrofajlar
non-spesifik olarak enfeksiyonla daha fazla miicadele etme kabiliyetine
sahip hale gelirler.Oldiiriicii hiicreler ve lenfokin iireten hiicrelerin

yanitlar1 pozitif immuniteyi olusturur.

Baskilayic1 hiicreler (Suppressor Cells) , Immun yanit olusumu
sirasinda antikorlarin ve lenfokinlerin iiretiminin kontrol edilmesi
gerekir. Bu kontrol immun yaniti bitiren veya negatif immunitenin
olusmasini saglayan baski yapici yani suppressor hiicrelerin olusmasiyla

saglanir (Raa, 2000).
Immun yanitta rol oynayan organlar

Antikor iireten lenfositler 6zellikle bazi organlarda yogunlasmis
olarak veya dolasim sisteminde serbest olarak bulunurlar. Antikor
uyarilmas: ve {iretimi bir ¢ok organi ilgilendirir. Antikor {iretimi ve

uyarilmasi ile ilgili organlar insanda timus, lenf diiglimii ve kemik iligini
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icerir.  Antijen-antikor kompleksinin ve istila edici materyalin
dokiintiistinlin par¢alanmasinda rol alan hiicreler dolagim sisteminden ve
duragan fagositlerden (biliylik ¢ogunlugu makrofajlar), karaciger
siniizoidlerinin Kuppfer hiicreleri ve bobrek hiicreleri vardir. insanda
kan hiicrelerinin iiretiminden internal vaskularize kemik iligi
sorumludur. Halbuki, baliklar kemik iligine ve lenf nodiillerine sahip
degildirler. Teleost baliklarda baslica lenfoid organlar; timus, bobrek ve
dalaktir. Bobrek baslica antikor iireten organdir. Bobrekler lenfosit ve
plazma hiicrelerinden zengin hemapoietik dokuya sahiptir. Bobrekler
aynt zamanda antijenleri fagosite eden ¢ok sayida makrofaj iceren
filtrasyon organi olarak gorev yapar. Bobrekte kiigiik lenfositler,
notrofiller, eosinofiller ve bazofiller de bulunur. Alabalik bdbreginde
sirkiiler kandan veya diger organlardan daha fazla sayida fagositik

makrofajlar bulunur

Timus baliklarda solungag ¢emberinde dorsa-lateral olarak
pharyngeal epitel altinda ¢ift ve bilateral olarak bulunan bir organdir.
Genellikle gelisen lenfositlerden olusur. Diger vertebralilarda oldugu
gibi primer lenfoid organ olarak ve lenfositlerin iiretildigi bir havuz
olarak kabul edilir. Lenfositler buradan dolasima ve diger lenfoid
organlara go¢ eder. Timus'un antikor tiretimi ve antijenlerin yakalanmasi

gibi yiiriitlicli fonksiyonu yoktur.

Dalak bobrege gore daha az hemapoietik ve lenfoid hiicrelere
sahiptir. Genellikle siniislerde tutulan kandan olusur. Dalak bununla
beraber, retikiiler fibriller ve makrofajlardan olusan elipsoid adi verilen

Ozellesmis kapillar duvarlar1 igerir. Retikula iplik ag1 immun-
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kompleksler i¢in 06zellesmis bir tuzak olustururken elipsoidlerdeki
makrofajlar yiiksek fagositik aktivite yiiriitiirler. Bunun fonksiyonu
baliklarda aciklanamamuistir. Fakat memelilerde benzer antijen yakalama
prosesi immun hafizanin gelisimi ile ilgilidir (Raa, 2000). Immunite
hayvanlarda enfeksiyonlara karsi korunmada en 6nemli fizyolojik
mekanizmadir. Yeni yumurtadan c¢ikan larvalarda immun sistemin
gelisimi esnasinda lenfosit hiicreleri ve entikor iiretimi sinirhidir.Bu
nedenle larvalarin hastaliklara karsi direngleri sinirhidir. Kubilay ve
Ozen (2002) vyaptiklar1 c¢alismada Lepistes baliklarinda (Poecilia
reticulata) meternal immunitenin transferini incelemislerdir. Anag
lepistesleri, Aeromonas hydrophila bakterini ile intraperitonal
enjeksiyonla immunize etmisler ve anag lepistesler ve yavrulariin viicut
sivilarinda aglutinasyon antikor titreleri ve presipitasyon antikoru
incelemiglerdir. Calisma sonunda kiimiilatif mortaliteyi kontrol grubu
yavrularinda (% 43) immunize yavrulardan (% 14) daha yiiksek
bulmuslardir. Immunize anaglardan yeni dogmus lepistes yavrularinda
aglutinasyon ve presipitasyon antikorlarimin  varhi§i, maternal

immunitenin lepistes baliklarinda transfer oldugunu belirtmislerdir.

1.1.3.Baliklarda asilama

Baliklar  igerisinde  bulundugu akuatik ortamda  birgok
mikroorganizmalarla kars1 karsiyadir.Bu iki organizmalardan ¢ogu balik
icin patojen degildir. Fakat balik patojenlerinin su ortaminda bulunmasi
canli i¢in her zaman potansiyel tehlikedir. Bu nedenle balik

mikroorganizmalar1 ile miicadelede asilarin  kullanimi  zorunlu
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olmaktadir. Bazi arastiricilar balik hastaliklarinin - kontrolii  i¢in
kemoterapik  kullaniminin  agilamadan daha etkili  oldugunu
vurgulamaktadirlar. Ancak hastaliklarin tedavisinin kemoterapétiklerin
sik kullanimin1 patojenlerin kemoterapotiklere karsi direng kazanmasina
neden olmaktadir. Baliklara tedavi sirasinda yem igerisinde verilen
kematerapdtiklerin suya geg¢mesiyle dogal baliklar kabuklu ve diger
omurgasiz su canlilarinda kematerap6tik madde kalintilarina neden
olmaktadir. Antibiyotik kalintis1 bulunan hayvansal gidalarin insan
tarafinda tiikketimi insan saghgmi tehdit etmektedir. Nitekim
kemoterapoétiklerin uzun siire kullanimi hem flora bozukluguna hemde
vitamin noksanligina neden olarak, gelismelerde gerilemeye neden
olmaktadir. Ayrica kemoterapdtiklerin immun sistemi tizerinde olumsuz

etkileri vardir.

Bir asiy1 iiretmek oldukca zordur ve yillarca siiren arastirmalar
neticesinde ancak kullanima sunulabilir. Bununla birlikte agilar oldukga
yuksek maliyetli olmaktadir. Asilamaya karar vermede goz Oniine
alinmasi gereken kriterler sunlardir.

*Hastaligin tabiat1 ve siddeti

*Enfeksiyona maruz kalma olasilig1

*Enfeksiyona maruz kalindiginda hastaligin  yayilma olasilig1
*Asilanmig bireylerde gerek asilama sirasinda gerekse sonradan
olabilecek arzu edilmeyen reaksiyonlarin siddeti ve goriinme siklig
*Asilama ile elde edilen bagisikligin siiresi ve derecesi

Bu cergevede balik yetistiriciliginde hastalik problemlerinin artan

kemoterapotik kullanimiyla ¢oziilemeyecegi ve basarmin ancak etkili



15

asilarin gelistirilmesiyle miimkiin olabilecegi aciktir. Asilar, ¢ok cesitli
antijenik maddeleri yapilarinda bulunduran mikroorganizmalaradan veya
onlarin  {rlinlerinden  hazirlanirlar.  Profilaktik  amagla  yani
enfeksiyonlarla karsilasmasi riski olan baliklarini, o hastalifa karsi
korumak i¢in daha onceden bagisiklik kilma gayesi ile kullanilirlar.
Asilar bazen bir enfeksiyonun devami esnasinda kullanilirlar. Boyle bir
uygulama siiriide enfeksiyonla karsilasma ihtimali olan hayvanlar
korumak veya enfekte olmuslar1 tedavi etmek amaciyla kullanilir. Bir
hastaligin kulucka devrinde olan hayvanlara inaktif as1 verilmesi
tehlikeli degildir. Attenlie (zayiflatilmig) virlis asilar1 tedavi etmek
amaciylada kullanilir. Hastali§in inkiibasyon devresinde verilen kuduz

asis1 tedaviye yoneliktir (Lorenzen and La Patra, 2005).

Baliklarda kullanilan as1 ¢esitleri;

Atteniie (canh zayiflatilmis) Asilar, Canli Asilar
Atteniie asilarda bakteri veya viriis canli olarak kullanilir. Fakat 6nce,
antijenik niteligi bozulmadan, hastalik yapma giicli (viriilensi) azaltilir
veya ortadan kaldirilir. Ateniie asilar organizmaya g¢esitli yolarla
verilebilirler. Bu tip asilar organizmada, esas enfeksiyon hastaligina
benzer, fakat ¢ok daha hafif seyirli bir enfeksiyon olusturarak bu yoldan
dogal enfeksiyon benzer nitelikte bir bagisiklik olustururlar. Ast
hastaligi da denen bu enfeksiyon bazi asilarda agikga goriilebildigi
halde, baz1 asilarda hafif bir hastalik, bazilarinda ise tamamen belirtisiz
seyir gosterir.Canli asilar daha ¢ok hiicresel immun cevap olustururlar

ve koruyuculuk stireleri de daha uzundur. Ateniie asilar, yapay olarak
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virulans1 azaltilmis mutantsuslar elde edilerek veya dogal olarak
virulansi zayif olan suslarin se¢imi ile hazirlanir. Yapay olarak virulansi
azaltilmis mutantlar, besi yerlerinde , deney hayvanlarinda, doku
kiiltiirlerinde ve embriyolu yumurtada uzun siire yapilan pasajlarla elde
edilir. Ayrica optimal 1sidan daha yiiksek bir 1sida uygun olmayan pH
veya az miktarda zararli madde iceren besi yerlerinde
mikroorganizmalar1  iireterek  virulanst  azaltilmis  suslar  elde
edilmektedir.

Ateniie Asilarin Avantajlar;

e Tek dozu yiiksek titre de antikor olusturur

e Giiclii bagisiklik verirler

e Diigilk miktarda verilmesiyle yeterli bagisiklik saglanir.Bu nedenle

daha ucuz olmalarida 6nemlidir.

Atentielerin Dezavantajlari;

Latent ya da gizli seyir eden hastaliklar canli ag1 uygulamasi ile tekrar
aktif hale gecebilirler Latent enfeksiyonlu ya da kasektik hayvanlarda
asidaki mikroorganizma miktar1 fazla gelerek hastalik olusturabilir
Canli as1 uygulanan hayvanlarda mikroorganizma genellikle disari
sacilir. Buda civardaki asisiz hayvanlar i¢in tehlikelidir. Canli viriis
asilart hazirlanmasi sirasinda kiiltiir maddesinin (embriyolu yumurta,
primer doku kiiltiirli) gizli olarak kontamine olabilmeside ayri bir

sorundur. Canli agilarin muhafazalar1 ayr bir dikkat gerektirir.

Baliklarda agilamanin faydalari;

¢ Hastaliklardan kaynaklanan 6liim ve verim kayiplar1 azalir.
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e Tedavi i¢in kullanilan giderler azalir.

e Yemden yararlanma artar, daha hizli gelisme olur.

e ila¢ kullamlmas1 sonucu olusan ¢evre kirliligi azalmis olur.

¢ Balik ve diger deniz iiriinlerinde rezidii sorunlar1 azalmis olur.

o Tiiketici saglig1 lizerinde asilarin herhangi bir olumsuz etkisi yoktur

(Tiirk, 2000).

Asinin Basarisini Etkileyen Faktorler;

o Bakteriyel Hastaliklar

e Viral Hastaliklar

e Paraziter Hastaliklar

e MantarHastaliklar1

e Stres

e Diyet ( Vit.E, Vit.C)

o Kirleticiler (fenoller-antijen alimina engel)
e Agir Metaller (antijen alimina engel)

¢ Antibiyotikler

e Cevre (sicaklik, pH, sertlik, CO miktar1)

¢ Antijenin dozu

¢ Antijenin 6zelligi

e Asmin uygulanis sekli (enjeksiyon.,banyo, pliskiirtme, oral)
¢ Asida adjuvantlarin olup olmamasi

e Immunostimulanlarin bulunup bulunmamasi, asilamanin sonuglarini

etkiler (Ttirk, 2000).
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Inaktif olarak hazirlanmis ticari asilarm  (yersiniozis, vibriozis)
uygulanmasinda goz 6niinde bulundurulmasi gereken faktorler;

e Ast saglikli baliklara yapilmalidir (viral, bakteriyel, paraziter, mantar
hastaliklarindan ari olmalidir).

e Baligin biiyiikliigii ve bdolgenin bulasikli§i g6z Oniine alinarak
astlamada en uygun yontem secilmelidir.

e Stress faktorleri ( Oy, agir metal ve organik kirlilik gibi) olmamalidir.

o Asilar direkt giin 15181ndan korunmali, kesinlikle dondurulmamalidir.

o Asi sisesi agildiginda tiiketilmelidir.

e Asilamada prospektiislere kesinlikle uyulmalidir.

¢ As1 kullanilmadan 6nce iyice ¢alkalanmalidir.

e Asilamadan sonra koruyucu bagisiklik olusma siiresi tiire ve suyun

sicakligina baglhidir (Viale et al., 20006).

Asilarin uygulanma yontemleri;

e Immersiyon yontemiyle asilama;

Asilamadan 1 giin Once baliklar a¢ birakilmalidir. Baliklarin
agirhigl 1.5 g olmali ve as1 14-21 giin sonra tekrarlanmalidir. Eger 4 gr
baliklar asilaniyorsa bir kez asilama yeterlidir. Bu asilamalar sonucu 8-
12 ay bagisiklik saglanir. Bir defada kepge ile alinip asilanan balik
miktart 5 kg’1 gecmemelidir. Kepge asi solusyonunun iginde sabit
tutulmamali antijenin tiim baliklara temasi i¢in ylzdiiriilmelidir. As1
solusyonu ile havuz suyu sicakhigi arasindaki fark +2°C’ i

gecmemelidir. Immersiyon ydntemiyle asilama hizli ekonomik ve etkili
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asilama yontemidir. Baliklar kafesten kepce yardimiyla alinir. Icerisinde
sulandirilmis anestezik madde olan bir yere alinirlar ve burada
sakinlesirler. Oksijen siirekli olarak pompalanmalidir. Yeterli miktardaki
as1 balik miktarina gore ayarlanir 100 kg balik i¢in 1 1t. ag1 uygulanir.as1
deniz suyu ile seyreltilir. Seyreltme orani 1/10 seklinde yapilir. 1 1t. as1
icin 9 It. deniz suyu eklenir. Sakinlesen baliklar sular siiziildiikten sonra
asinin icerisine alinirlar. Immersiyon yontemiyle asilamada as1 mukozal
ylizeyle temasa gecer. Deri hiicreleri ve solungaglar baligi koruyan
mekanizmalara sahiptirler. Balik i¢inde seyreltilmis as1 bulunan
sollisyona daldirildiginda suspend haldeki asida bulunan antijenler ylizey
ve solungaclar tarafindan absorbe edilirler (Varvarigos, 2003). iki kez
astlanan baliklar bir kez asilananlara oranla daha yiiksek korunma
saglamistir (Hjeltnes et al., 1989). Immersiyon ydntemiyle asilamada 2
uygulama mevcuttur: Daldirma ve banyo yontemi. Daldirma
yonteminde, baliklar i¢inde yiiksek konsantrasyonda as1 bulunan suda 30
saniye gibi ¢ok kisa bir siire tutulurlar. Banyo yonteminde ise balik
diisiik konsantrasyonda as1 bulunan suda uzun siire bir yada birkag saat

kalirlar (Komar et al., 2004).

Cagirgan (2004), vibriosize kars1 daldirma as1 gelistirmis 0,5-3g
levrek yavrularint 10 sulandirilmis 2x 109 cfu ml-1 bakteri igeren
formalin ile inaktive edilmis as1 ile 30 saniye siireyle daldirma
yontemiyle asilamistir. Baliklar 10-15 g agirliga ulasinca 1 dakika
daldirma yontemiyle tekrar asilamistir. Calismada banyo ve intra
peritoneal enjeksiyon yoOntemiyle deneysel enfeksiyon olusturulmus

sonugda asili grupta %10 kontrol grubunda %59 mortalite goriilmiistiir.
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Banyo yontemiyle yapilan asilamalarda elde edilecek bagisikligin
seviyesi ve siiresi baligin agirligina baglidir (Tanrikul,1994). Tanrikul
(1994), Yersinia ruckeri izolatindan  hazirlanan as1 ile yaptigi
calismasinda 2,5 g agirligindaki alabaliklarda 125. giinde dahi koruma

sagladigin bildirmistir.

¢ Enjeksiyon yontemiyle asilama,;

Bu yontemde baliklar otomatik bir enjektdr yardimiyla tek tek

asilanirlar. Bu yontemde dikkat edilmesi gereken hususlar sunlardir;

e Bu yontem en az 15 gr’dan biiyiik baliklara uygulanmalidir.

e Asilamadan Once baliklar bir anestezik madde ile sakinlestirilmelidir.

e Uygulamay1 yapan ekip tecriibeli olmali, islem kisa siirede
bitirilmelidir.

¢ Asilanan balik kendine gelince havuza birakilmalidir (Souter., 2000.,
Komar et.al., 2004).

Onceleri ¢iftlik sahipleri enjeksiyon ydntemiyle asilama ydntemini
benimsemediler. Ciinkii elle yapilan uygulamanin baliklar iizerinde
yaratacag1 stresin yiiksek mortaliteye sebep olacagindan korktular.
Ancak yapilan ¢aligmalar boyle dliimlerin olmadigini géstermistir ancak
baz1 zayif baliklar uygulama sirasinda Slebilir. Eger yiiksek mortalite
olursa anestezinin yanlis kullanildigini, anestezideki oksijen azligini
,hasta baliklarin asilanmis olabilecegini, yada ignelemenin yanlis
yapildigin1 gosterir. Enjeksiyon kas igerisine yada karin bosluguna
uygulanir Enjeksiyon makinesi kullanilir. Igne 1-2 mm igeride karin

duvarma hedeflenmelidir. igne kisa olursa as1 kaslarda kalir ve buda
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kotii bagisikliga neden olur ve o bolgede sislik goriiliir. Ancak igne ¢ok
biiylik olursa buda yaralanmalara neden olur. As1 dozu genelde 0,1-0,2
ml ’dir (Souter, 2000, Komar et.al., 2004). Asilamada en etkili yontem

enjeksiyon ile agilamadir (Johnson and Amend 1983).

e Sprey yontemiyle agilama;

Bu yontemle asilamada hazirlanan as1 solusyonu tek kat halinde
dizilmis baliklar tizerine plskiirtiilerek yapilir. Uygulamada su hususlara
dikat edilmelidir;

e Piiskiirtiicli kompresor basinci iyi ayarlanmalidir.

e Spreyin ¢apt 2 mm olmalidir.

e Uygulama siiresi 30 saniye olmalidir.

e Asilanacak balik biiytikliigii 10 gr olmali ve bir defada 10 kg balik
asilanmalidir.

e Asilama sirasinda baliklar 1 dakika siireden fazla disarida

tutulmamalidir.

¢ Oral Asilama;

Oral as1 yeme karistirilir kiigiik kapsiiller halinde verilir. En
kolay asilama yontemidir. Ancak etkisi diisiiktiir. Bu yontemle asilama
son donemlerde Onem kazanmaya baslamistir. Bu yontemde balik
ellenmedigi i¢in stress ortadan kalkar. Her yas baliga kolayca uygulanir.
Ancak bazi baliklarin asiyr fazla almasi yada hi¢ almamasi sonucu

populasyonda esit bir bagisiklik saglanamamasi, ¢ok miktarda asiya



22

ihtiya¢c duyulmasi bu yontemin olumsuz tarafidir. Oral asilamada en
onemli problem bakterinin mide ve barsagin 6n kisminda sindirim
stvilariin etkisiyle immun duyarli saha olan barsagin asagi kismina
gelmeden yikimlanmasidir. Bu nedenle oral agilamada antijen miktarinin
cok yiiksek tutulmasi gerekir. En uygun yontem asinin inkapsiilasyon ile
mideyi gecerken korunmasi ve fazla yikimlanmadan barsagin asagi
kismina ulagmasidir. Joosten et al. (1997), Vibrio anguillarum antijenini
inkapsiilasyon seklinde alabliklarda ve kedi baliklarinda denemislerdir.
Kontrol grubu baliklarina ise inkapsiilasyon yapmadan oral as1
kullanmistir. Asilamadan 10 hafta sonra antikor miktarlar1 6l¢iildiigiinde
inkapsiilasyon yontemi kullanilan baliklardaki miktarin kontrol grubuna
oranla ¢ok daha yiliksek oldugunu bildirmistir. Anderson and Nelson
(1974), alabaliklarda agilamay1 oral yontemle uygulamis balik basina 1
mg kuru agirlik diisecek sekilde yem igerisinde vermislerdir. Deneysel
enfeksiyon sonucunda asinin koruma giiciiniin 6 hafta igerisinde

kayboldugunu bildirmislerdir.

1.1.4.Baliklarda biiyiime

Hossu vd. (2003), baliklarda biiylimeyi balik viicudundaki enerji
yeterliliginin artmasi olarak tanimlamistir. Biiylimenin belirlenebilmesi
icin  kazamilan viicut agirhg ile gecen siire uzunlugunun
iligkilendirilmesi gerekmektedir. Bu bize biiylime oranint verir.
Beslenmenin biiylime iizerine olan etkisi bir¢cok faktore baghdir.

Biiylime ve beslenme arasindaki iliskinin gosterilmesinde formiillerden
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yararlanilmaktadir. FCR (Feed Conversion Rate) en oOnemlilerinden

biridir.

Biiytimeye etki eden bir ¢ok faktor vardir. Bunlar biyotik (baligin
blyiikliigli, davranig faktorleri, ylizme hareketi,hormon uygulamalari,
gonad gelisimi ) ve gevresel (sicaklik, tuzluluk, 151k, oksijen miktari,
bosaltim {irtinleri) faktorlerdir. Baliklara verilen yemin bir kismi
metabolizma faaliyetlerini karsilarken, diger bir kismi da biiylimeyi
saglar.Verilen gidalar yasama payinin iizerinde ise baligin boy ve agirlik
olarak gelismesi s6z konusudur (Celikkale, 1994). Levrek baliklarinda
iliman denizlerde birinci yasta biiyiime olduk¢a hizhidir. Ikinci yastan
itibaren alinan enerjinin bir kismi gonad gelisimine harcandigi igin
bliyiime hizi azalir. Hidalgo et al., (1987), levreklerde su sicakliginin
biliylime orani, biyokimyasal viicut kompozisyonu ve yem degerlendirme
tizerine etkisini ¢alismislar ve optimum su sicakliginin aktif yem alimini,
biiylime oranini ve sindirim oranini artirdigini gozlemislerdir. Dendrinos
and Thorpe (1985), levreklerde biiyiime iizerine tuzlulugun etkisini
belirlemeye calismiglardir. Boy ve agirligin tuzlulukla degistigi, yem

alimmin agirhik ve yas arttikca azaldig1 ve tuzluluk artisiyla arttigini

belirtmislerdir.
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2.MATERYAL YONTEM
2.1.Materyal

Bu arastirma 09/2006-11/2006 tarihleri arasinda Gerence Korfezi
Ildir mevkiinde Dardanel Su Uriinleri A.S’ye ait ¢ipura levrek iiretim
tesisinde yapilmistir. Toplamda 200000 adet levrek (Dicentrarchus
labrax L., 1758)’le ¢alisilmustir.

Sistematikteki Yeri (Mater vd., 1989).
Phylum : Vertabrata

Subphylum : Pisces

Classis : Osteichthyes

Ordo : Perciformes

Famliya : Serranidae

Genus : Dicentrarchus

Species : Dicentrarchus labrax (Linne 1758)

Baliklarin bulundugu kafesler 20m c¢apli 4 adet dairesel kafestir. Her bir
kafese 50000 adet balik yerlestirilmistir (Sekil 2.1). Kafeslerden Al ve
A2’ye as1 uygulamasi yapilmis, B1 ve B2 ‘ye ise as1 uygulanmayarak
kontrol grubu olarak ayrilmistir. Kullanilan asi PHARMAQ ‘in Tiirkiye
distribiitorii olan firmadan temin edilen ALPHA Ject 2000 karma asisidir
(Sekil 2.2). Kullanilan as1 aktif bilesenler olarak formalin ile inaktive
edilmis Photobacterium damselae ssp piscicida ve Listonella
anguillarum (serotip 01) , ve adjuvant olarak non-mineral yag

icermektedir.



Sekil 2.1.Kafeslerden goriintii

Sekil 2.2. Uygulanan as1 (Alpha ject 2000)
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Baliklara deneme siiresince Agromarin Yem San.A.$’den temin
edilen pelet yemle elle doyuncaya kadar yemleme yapildi. pelet yemin

besin degerleri asagidaki gibidir (Sekil 2.3 ve Cizelge 2.1)

Sekil 2.3.Agromarin Yem. San. A.S.’den temin edilen exponder pelet besin madde

degerleri

Cizelge 2.1.Agromarin Yem. San. A.S.’den temin edilen exponder pelet yemin vitamin
mineral ve metabolik enerji diizeyleri

Vitamin mineral diizeyleri Enerji
Metabolik
Vitain A | Vitamin D3 | Vitamin E | Vit C Choline enerji
U/kg IU/kg mg/kg mg/kg mg/kg kcal/kg
18.000 2500 250 240 600 4150
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2.2.Yontem

Arastirma siiresince sabah, ve aksam olmak iizere giinde iki kez
yemleme yapilmistir. Her 06giin baliklarin yiyebilecegi kadar yem
verilmigtir. Yem alma kriteri olarak yemleme esnasinda baliklarin
hareketleri géz oniinde bulundurularak, yem atildiginda baliklarda yem
almaya karst hareket durunca yemlemeye son verilmistir. Deneyde
kullanilan kafesteki su sicakligi giinliik olarak Ol¢lilmiistiir. Sudaki
¢Oziinmiis oksijen diizeyi 6 ppm’in altina inmemistir. Baliklar
enjeksiyon yontemiyle asilanmistir. Baliklarin biyometrik 6lgiimleri ise
ayda bir kez diizenli olarak almmustir. Her ay gruplardan alinan
Olctimlerde, Olgii tahtasi ile total boy olarak Ol¢lilmiis ve 0,01 gram
hassasiyetli elektronik terazi ile de canl agirliklart alinmistir. Tartilan
baliklar alindiklar1 kafes veya havuza tekrar geri birakilmistir. Tiim
gruplardaki baliklar asilanmadan oOnce 1 giin a¢ birakilmstir.
Kullanilacak olan as1 oda sicakligina gelinceye kadar beklenilmistir.
Baliklar phnoxy ethanol ile bayiltilmistir. (Sekil 2.4) Asili ve asisiz
baliklar bu asamada boylanarak 4 kafese ayrilmistir. Ast uygun bir
sekilde ¢alkalanarak, her balik i¢in 0,Iml baligin peritonal kavitesine 45
derece ac1 ile enjekte edilmistir. (Sekil 2.5)
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Sekil 2.4.Anestezi uygulamast

Sekil 2.5..Agmin uygulanmasi
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Enjeksiyon ignesi (Sekil 2.6) pelvik yilizge¢ kaidesinin orta ¢izgisi
boyunca bir pelvik yilizge¢ boyu kadar 6niine, igne ucu baligin 1-2 mm
icine girecek sekilde batirilip as1 enjekte edilmistir.

Sekil 2.6.Asilamada kulanilan enjektor

Calisma sonucunda, baliklarin gelisimleri, asagidaki formiillerden
yararlanilarak saptanmis ve degerlendirilmistir (Korkut ve Balki, 2004).
FCR =F/W
FCR : Yem Degerlendirme Degeri,

F : Verilen yem miktari,
W : Agirlik artisi,
Spesifik Biiyiime Oran1 SBO = ( ( InW2-InW1)/t) x 100
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Wi = Ik agirlik (g)
W2= Son agirlik (g)
t=Giln

Kondisyon Faktorii = (W /L3 ) x 100
W : Agirlik (g)
L : Boy (cm)
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Deney siiresince su sicakliklart giinliik olarak 6l¢iilmiis minimum

ve maximum degerler gosterilmistir (¢izelge 3.1). Giinliik olarak verilen

yem miktar1 6l¢ililmiis ve biitiin gruplar i¢cin hesaplanmistir.(Cizelge 3.2.

ve Cizelge 3.3)

Cizelge 3.1.Deney siiresince dlgiilen su sicaklik degerleri

AYLAR N MIN. MAX.  ORT.
EYLUL 28 23,0 24,8 23,7
EKIM 26 19,4 22,2 21,1
KASIM 26 17,3 20,2 19,4
ARALIK 25 13,7 16,7 15,5

Cizelge 3.2. Asih gruplar igin (A1,A2) tiikketilen yem miktarlar

AYLAR GUN GUNLUK AYLIK
Al A2 Al A2
EYLUL 30 75 75 2250 2250
EKIM 31 70 70 2170 2170
KASIM 30 65 60 1950 1800

Cizelge 3.3.As1s1z gruplar i¢in (B1,B2) tiikketilen yem miktarlar

GUNLUK AYLIK
AYLAR GUN Bl B2 Bl B2
EYLUL 30 75 75 2250 2250
EKiM 31 70 70 2170 2170
KASIM 30 40 45 1200 1350
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Denemenin 78. giiniinde baliklarda degisiklikler
gozlemlenmistir. Bu degisiklikler renkte kararma, su yiizeyinde yiizme
halsizlik, ylizge¢ kaidelerinde operkulum ve c¢evresinde hemorajiler
seklinde siralanabilir. Bu belirtilere dayanarak kontrol grubunda
vibriozis hastaligmin ¢iktig1 varsayimina ulasilmigtir. Asili baliklarda
Al’de 570 ,A2’de 510 adet 6liim goriiliirken kontrol grubunda hastaligin
ilk godzlemlenmesinden itibaren 8 giinliikk siliregte sirasiyla yaklasik
B1°de 95, 290,1430, 3225, 1800, 950, 280,60, B2’de 105, 210, 1070,
1770, 2200, 1050, 120, 40 oli balik bulunmustur. Buna gére mortalite

oranlar1 (Cizelge 3.4) gosterilmigtir

Cizelge 3.4.Gruplara gore mortalite oranlari

Gruplar Balik sayis1 | Spesfik mortalite | % Mortalite
Al Asih 48875 570 1,2
A2 Asih 48970 510 1,0
Toplam 97845 1080 1,1
B1 asisiz 49090 8130 16,6
B2 Asisiz 49325 6565 13,3
Toplam 98415 14695 14,9

Calisma baslangicinda yaklasik A1, 35+0,8, A2, 36+ 0,6, BI,
35,7£ 0,9, B2, 35,4+0,5gr. olarak alinan baliklar ¢alisma sonucunda asili
(A1,A2) ve asisiz baliklar (B1,B2) olarak sirastyla ortalama 100.%0,9,
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102+0,8, 88,4+0,4 ve 87,6+0,3 gr. olarak tartilmistir. Deneyde kullanilan

baliklarin boylar1 da yine calisma basinda ortalama. total boy Al,
16,03+£0,4, A2, 16,1+0,6 ve B1, 16,9+03, B2, 16,5+0,2cm. iken ¢alisma

sonunda asili (A1,A2) ve asisiz baliklar (B1,B2) olarak sirasiyla
ortalama 21,2+0,2, 21,4404, 19,8+0,5, 19,6+0,6 olarak Ol¢iilmiistiir
(Cizelge 3.5 ,cizelge 3.6,Sekil 3.1,Sekil 3.2).

Cizelge 3.5.As1l1 gruplar i¢in (A1,A2) agirlik(gr) ve boy (cm) degerleri

Agirlik ((gr) Total boy (cm)
Aylar Al A2 Al A2
Eyliil 35+0,8 |36+0,6 16,03+0,4 |16,1+0,6
Ekim 59+0,4 |60+0,2 18,4402 |17,9+04
Kasim 85+0,8 |86,9+0,5 |20,6+0,4 |20+0,5
Den.Sonu | 100£0,9 [102+0,8 |21,2+0,2 |21,4+04

Cizelge 3.6.Asis1z gruplar i¢in(B1,B2) agirlik(gr ) ve boy degerleri

Agirlik ( gr) Total boy (cm)

Aylar Bl B2 Bl B2
Eyliil 35,740,9 [35,4+0,5 [ 16,903 |16,5+0,2
Ekim 60,1+1,2 {59,9+1,3 |18,6+0,5 | 18,4+0,4
Kasim 82,7£1,6 |81,8+1,7 |19,6+0,6 | 19,4+0.4
Den.Sonu | 88,4+0,4 | 87,6+0,3 | 19,8+£0,5 | 19,6+0,6
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Calismamizi siirdiirdiigiimiiz 90 giinliik siire¢ de FCR SBO ve

kondisyon faktorii hesaplanmistir (Cizelge 3.7).

Cizelge 3.7.Gruplara gore FCR ,SBO ve .KF degerleri

GRUPLAR FCR KF SBO
Al 2,04 1,04 1,166
A2 1,95 1,05 1,156
Bl 2,5 1,38 1,006
B2 23 1,63 1,002
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4. TARTISMA

Hastaliklardan baliklar1 korumada bir ¢ok yontem bildirilmekte
olup, bu yontemler hastalik etkenine gore degismektedir. Profilaktik
amagla kemoterapdtiklerin kullanilmasi bakterilerde direng gelismesine
yol acarken, balik etindeki kemoterapotiklerin kalintilart  tiiketici
sagligim1 olumsuz yonde etkilemektedir. Ayrica kemoterapotiklerle
tedavi edilen baliklarda birkag ay gibi kisa bir zaman sonra hastaliklarin
niiksettigi  goriilmektedir (Tanrikul, 1995). Akhan vd., (2003),
oksitetrasiklinin levrek baliklarina etkileri {izerine hazirladiklar
aragtirma sonucunda, oksitetrasiklinin levrek kanindaki toplam l6kosit
sayisini azalttigini bildirmiglerdir. Hastaliklardan korunmada en gecerli
yontemler; hijyenik tedbirlerin alinmasi, hasta ve portorlerin isletmeye

sokulmamasi, baliklarin agilanmasidir.

Yapilan bu calismada asili ve asisiz  baliklar 90 giin boyunca
verilen yem miktarlar1 sicaklik degerleri ve baliklarin biiylime
kriterlerinden boy ve agirlik degerleri izlenmistir. Asili grupta hastalik
belirtileri gézlemlenmemis ve baliklar yem almaya devam ederek agirlik
artis1 devam etmistir. Kontrol grubundaki baliklar ise hastalik belirtileri
goriilenler de yem alma istekleri olduk¢a azalmis ve ¢aligma sonunda
asilt baliklardan daha diisiik bir agirlikta 6l¢iilmiislerdir. FCR; yemin
canli agirliga doniisiim oranidir. Yani baliktan 1 kg canli agirhik
edebilmek icin vermemiz gereken yem miktaridir. Calisma sonunda 4
grup icinde FCR degerleri hesaplanmistir. Bu degerlere bakildiginda
FCR‘in asisiz baliklarda (B1,B2) daha yiiksek oldugu goriilmiistiir
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(Bkz.Cizelge 3.7). Zanuy and Carillo (1985) levrek baliginin hem deniz
suyu hem de ac1 suda iyi bir yem degerlendirme orani i¢in optimum su
sicakliginin 19-20°C ve bu sicaklikta ortalama yem degerlendirme

oraninin 1.5 ile 3.0 arasinda oldugunu bulmustur. Lanari et al., (1991)

tankta 1.88, Korkut vd. (1995) kafeste 2.4 olarak bulmustur.

Bu caligmada biitiin gruplar i¢in kondiisyon faktorii hesaplanmistir.
Hesaplanan deger A1 ve A2 gruplari i¢in 1,04 ve 1,05 B1 veB2 gruplari
icin 1,38 vel,163, olarak bulunmustur. Koskela (1997), kondisyon
faktorii 1’e esitse baligin iyi sartlarda biiytidiigiinii, 1.0’ denbiiytikse yagl
oldugunu ifade etmistir. Korkut vd. (1995), kondisyon faktoriiniin 0.65

ile 1.29 arasinda bulmuslardir.

Bu tez calismasinda kasim ay1 igerisinde ozellikle B1 ve B2
kafeslerinde hastalik belirtileri izlenmis ve buna bagl olarak da 14695
balik 6lmiistiir. As1 uygulamasi yapilan Al ve A2 kafeslerinde ise ¢ok az
sayida mortalite goriilmiistiir Enjeksiyon yontemiyle asilama giiclii bir
bagisiklik sagladigi i¢in 2. kez asilama yapilmasina gerek yoktur. Ancak
banyo yada oral yontemle yapilana asilmalarda 2.kez asilama yapilmasi
onerilmektedir (Hjeltnes,1989; Lillehaug,1997). Lillehaug (1990), asinin
koruyuculugu iizerine genis capl bir arastirma yapmustir. Denemesinde
25 ciftlikteki 4000 asili, 1000 asisiz somon baligi degerlendirmeye
almistir. Uygulanan as1 vibriosize karst banyo yontemiyle 2 kez
uygulanmistir. Caligilan 25 ¢iftlikten 15’inde ilk yilin sonunda vibriosiz
goriilmiistiir. Lillehaug bu arastirmasinin sonunda ortalama mortalitenin
asil1 baliklarda %]1,.87 iken asisiz baliklarda bu oranin %24.9 oldugunu
bildirmistir. Plumb and Itnantharat (1993) yayin baliklarinda yaptiklar:

asitlama caligmalarinda daldirma yontemiyle agilama ve buna ek olarak
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oral yontemle asilama uygulamislardir. Baliklar Edwardsiella ictaluriya
ile deneysel olarak enfekte edilmis ve ¢alisma sonunda sadece daldirma
yontemiyle agilanan baliklarda %6,7 daldirmaya ek olarak oral yolla da
asilanan baliklarda % 3,3 kontrol grubunda ise %96,7 mortalite
goriildiiginii  bildirmislerdir. Angelidis (2006), 3,3g ‘hik levrek
baliklarina vibriosize karsi banyo yontemiyle asilama yapmustir.
Baliklar1 3 gruba ayirmis, ilk gruba bir kez asilama yaparken 2. gruba ilk
astlamadan 60 giin sonra 2 kez asilama yapmustir. Son grupta kontrol
grubu olarak asilanmamistir. Tiim gruplara enjeksiyon yoluyla V.
Anguillarum bakterisi verilmistir. Bu enjeksiyondan 30 giin sonra test
edilen gruplardan 2 kez asilama yapilanlarda %0, 1 kez asilananlarda

%10, kontrol grubunda ise %50 mortalite goriildiiglinii bildirmistir.

Bu denemede baliklara verilen yem miktar1 gilinliik olarak not
edilmis ve aylik toplam yem miktar1 hesaplanmistir. Asili baliklar 90
giinliik ¢alisma boyunca 12590 kg yem tiiketirken kontrol grubundaki
baliklar (B1, B2) 11390 kg yem tiiketmislerdir. Buna paralel olarakta
boy ve agirlik artist asili baliklarda daha yiiksek bulunmustur. Benzer bir
sonugla Viale et al. (2006), yaptiklar1 calismalarinda, off-shore
kiiltiirlinde yetistirilen levrek baliklarini vibriozis hastaligina kars1 banyo
yontemiyle asilamiglardir. Bir yil boyunca aylik olarak yaptiklar
Olclimlerin sonucunda asil1 ve asisiz baliklarin agirliklarint kargilastirmis
ve asil1 baliklarin toplam {iretiminin (kg) asisiz baliklara gore en az %10
daha yiiksek oldugunu bildirmislerdir. Ancak bunun tam tersi olarak,
Lillehaug (1991), alabaliklarda vibriosize karsi as1 uygulamasi iizerine

yaptig1 ¢alismada asisiz grupta agirlik artisinin asilananlara oranla daha
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yuksek oldugunu goérmiistiir. Bunun sebebi olarakta asinin balik
lizerindeki yan etkilerini gostermistir. Ozellikle yag adjuvan igeren
agilarin yan etkileri enjeksiyon bolgesindeki lezyonlar (Midtlyng et al.,
1996b), bazi i¢ organlarda yapisma (Midtlyng, 1996a), istah ve
gelisimde azalma (Midtlyng et al.,1996b; Sorum and Damsgard 2003)
olarak bildirilmistir. Onceleri bu yan etkiler kabul edilebilir
seviyelerdeyken daha sonralari bazi arastirmacilar bu yaralanmalarin
yiiksek seviyede Oliimlere ve gelisimde gerilemeye neden oldugunu
bildirmislerdir. Dokulardaki ve i¢ organlardaki bu bozulmalar, bu
bolgelerde bakteriyel enfeksiyonlara neden olmaktadir. Pylkko et.al.,
(2000), asilamanin alp alabaliklar1 (Salvelinus alpinus) iizerindeki yan
etkilerini 3 ayr1 sicaklikta incelemistir.10,3 ve 14,1 °C sicaklikta asili ve
asisiz grubun agirlik artis1 ayniyken 18,1 °C de asisiz grupta asili gruba
gore daha fazla agirhik artist goriilmiistir. Bu sonuglara dayanarak
sicakligin aginin yan etkilerinin ortaya ¢ikmasinda énemli rol oyandigini
bildirmistir.(Poppe and Knudsen, 2007). Sorum and Damsgard (2004),
asili ve asisiz baliklarda, tliketilen besin miktarinin ve gelismelerinin
Olciilmesinde farkli bir metod izlemislerdir. Deneyde kullanilan yem
atiklarin1  6lgmislerdir. Bu ydntemin, balik gelisiminin ne oranda
azaldigin1 belirlemede faydali olabilecegini bildirmiglerdir. Yapilan
calismada somon baliklar1 kullanilmis ve anesteziye maruz kalarak
astlanan baliklar ve hi¢ islem gormemis kontrol grubu baliklar: ile
karsilastirtlmistir. Calisma sonuglari, uygulamadan hemen sonra asilt
baliklarda %95 yem alimimin durdugunu ancak bir hafta sonra kademeli

olarak yem almaya bagladiklarini, gostermistir. Bu yem aliminin
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asilamadan sonraki 25. giinde bile normal diizeye ulagsmadigini

bildirmektedir.

Asilamadan sonra koruyucu bagisikligin siiresi tiire, verilen aginin
konsantrasyonuna balik biiyiikliigiine baglidir (Johnson et al., 1982).
Johnson and amend (1983), farkli agirliklardaki somon baliklarini
yersinia ruckeri ve Vibrio anguillarum’a karsi banyo yontemiyle
asilamistir. Asilamadan sonraki koruyuculugun farkli agirliklardaki
baliklar iizerindeki siiresini test etmistir. Bu ¢aligmasinin sonunda 1g
baliklarda 120, 2g baliklarda 180, 4g baliklarda 1 yil yada daha uzun
sire dayandigimi bildirmistir. Siwicki et al. (2002), asilamanin
koruyuculuk etkisinde ve bagisikligin siiresi iizerinde ortamdaki ve
uygulama sirasinda baliklarin maruz kaldiklar1 stresin cok Onemli
oldugunu bildirmistir.Bu arastirmacilar yaptiklari ¢alismada asilama
sirasinda kullanilan anestezinin spesifik ve nonspesifik savunma
mekanizmalar1 {lizerindeki pozitif etkisini gostermislerdir. Calismada
Gokkusagr alabaliklart (rainbow trout), Yersinia ruckeri’ye karst
enjeksiyon ve banyo yontemiyle asilanmis, asilama sirasinda anestezi
uygulamasinda Propiscin kullanilmistir. Diger grup ise yine aymi
yontemle asilanmis ancak asilama sirasinda anestezi kullanilmamustir.
Kontrol gurubu baliklarinda ise anestezi uygulanmig ancak agilama
yapilmamistir. Asilamadan 21 giin sonra biitiin gruplar Y. Ruckeri
bakterisi ile enfekte edilmistir. Enfekte isleminden 21 giin sonra anestezi
ile asilanan ve anestezisiz asilanan baliklardaki total Ig ve antikor
miktarlart karsilastirildiginda farkliliklar oldugunu belirlemislerdir.

Calisma sonucunda kiimiilatif mortalitenin anestezi kullanilanlarda
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enjeksiyon yonteminde, %S5 banyo yoOnteminde %10, anestezisiz
asilananlarda enjeksiyon yoOnteminde %20, banyo yonteminde %35

kontrol grubunda ise %80 olarak ortaya ¢ikigini bildirmislerdir.

Calismamizda buldugumuz degerlerin bazi diger arastirmacilarin
calismalarinda bulunanlardan yiiksek yada diisiik ¢ikmasi denemeye
alinan baliklarin biiyiikliigi kullanilan yemin igerigi yemleme diizeyi,
stoklama diizeyi, deneme siiresi ve su kriterlerindeki farkliliklar gibi

faktorlerden kaynaklanabilir.
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5.SONUC

Baliklarda asilamanin sagladigi yararlar artik tiim diinyada kabul
edilmektedir. Ancak ftireticileri bu konuda diisiindiiren konu maliyetin ne
kadar artacagidir. Asin1 pahali olmasinda arastirma gelistirme ve lisans
masraflart en Onemli faktorlerdir. Asmin kullanimi i¢in fayda ve
sakincalarinin da iyi degerlendirilmesi gerekir. Yapilan bu c¢alismanin
amac1 asilamanin sonrasinda asili ve asisiz baliklar arasindaki beslenme
ve gelisim diizeylerinin ortaya c¢ikmasidir. Hasta baliklar hastalik
stiresince durgunlasarak yem almamaktadirlar. Bunun sonucu olarakta
Oliimlerden sonra geriye kalan baliklarda belli bir miktar agirlik kaybi
goriilmektedir. Bu da kalan baliklarin pazar boyuna daha gec
ulasacaklar1 anlamina gelmektedir. Yapilan bazi calismalar ozellikle
enjeksiyon yontemiyle agilanan baliklarda istahin beli bir siire azaldigini
gostermektedir. Bu durumun en 6nemli sebepleri arasinda anestezinin
yan etkisi ve kullanilan enjektoriin baliklarda yaralanmaya neden olmast
gelmektedir. Bu yiiksek lisans tez arastirmasinda asili ve asisiz gruplar
ayirt edilmeksizin anesteziye maruz birakilmiglardir. Ayrica uygulama
sirasinda stres yanlis uygulama vs. gibi sebeplerden dolay1 6len baliklar
olmustur ancak bu say1 ¢ok onemli bulunmamustir. Uygulama sonrasi
denemenin ilk 2 aymda baliklarda herhangi bir istah azalmasi
izlenmemistir. Ancak 6zellikle hastaligin goriildiigli kasim ay1 igerisinde
asilamanin yapilmadigi B1 ve B2 kafeslerinde hasta baliklarda ve kafes
icerisindeki diger baliklarda yem alma istegi azalmistir. Bu kafeslerde
%14,9 mortalite goriilmiistlir bu deger iireticiler i¢in olduk¢a 6nemlidir.

Bu olimlere ek olarak kafeslerdeki kalan baliklarin daha ge¢ pazar
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boyuna ulasacaklar1 diisiiniiliirse oldukca onemli bir kayip oldugu

anlasilacaktir.
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