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Ag Kafeslerde Yetistiriciligi Yapilan Cipura (Sparus aurata L.) ve
Levrek (Dicentrarchus labrax L.) Baliklarinda Vibriosiz ve
Pasteurellosis 'in Arastiriimasi’

Fatma Yaman 2, Selguk Seger 3, A. Kadir Halkman *

1. Girig

Dunya nufusuyla paralel olarak artan besin ihtiyaci nedeni ile kultur balikgiligi da bir
gelisme gostermistir. Onceleri sadece avcilikla saglanan su Urdnleri Uretimi, av
miktarinin dusmesi ile balik kultirana giderek zorunlu bir ihtiya¢ haline getirmistir (1).

Ulkemizde gipura ve levrek bali§i yetistiriciliginin, 1980 'li yillarda Ege kiyi seridinde
dogadan yakalanan yavru baliklarin duzenli bir sekilde beslenmesi ile basladigi
bilinmektedir. 1999 il itibari ile, toplam 1.079 adet balk ciftligi igerisinde, ag
kafeslerde gipura ve levrek yetistiriciligi yapan tesis sayisi 161 adettir. Bu isletmelerin
sayica % 50'si, uretim kapasitesi olarak % 80'i Mugla ilimizde bulunmaktadir (2).

Baliklar igerisinde bulunduklari ortam nedeniyle surekli olarak mikroorganizmalarla
temas halindedir. Bu nedenle bakteriyel hastaliklar, yogun balik yetigtiriciliginin
yapildigi ciftliklerde blyuk ekonomik kayiplara neden olmaktadir. Bu hastaliklarin
ortaya ¢ikmasinda en onemli roli baligin dogal direncini kiran etkenler oynamaktadir
(3). Genel olarak kdlturu yapilan baliklarda hastalik insidensi, kultird yapilmayan
dogal ortamda bulunan baliklardakine gore daha yuksektir.

Son yillarda yeni tirlerin kiltire alinmasi, vyetistiricilikte yeni metot ve cografik
alanlarin kullaniimasiyla birlikte balik hastaliklari da dikkat cekmeye baslamistir.

Dogadan yakalanan veya kuluckahanelerde buyutildukten sonra yuzer ag kafeslerde
besiye alinan cipura ve levrek baliklarinda hastaliklardan dolayi % 50 'lere varan
Olumler gorulmektedir. Bu durum buylk ekonomik kayiplara yol agarken Uretim
maliyetlerinin de artmasina neden olmaktadir (4).

Akuakultir, dunyada bir endustri halindedir ve bu alanda yetigtiriciler maliyeti
diistirmek igin birim m?® suda maksimum balik yetistirmenin yollarini aramaktadir. Bu
durum dogada yasamaya alismis baliklarda stres nedeni olmaktadir (5). Ayrica
baligin hapsedildigi kafes ve havuzdan g¢ikamamasi olumsuz cevre sartlarindan
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kagmasini engellemektedir. Suyun fiziksel ve kimyasal 6zelliklerindeki degisikliklerin,
baliklarin elden gegirilmesinin, beslemenin dizensiz ve dengesiz yapilmasinin strese
neden oldugu bilinmektedir. Stres altindaki balikta kan kortizolleri seviyesi yukselir ve
bunun immunosupresif etkisi nedeni ile viucudun genel savunma mekanizmasi
baskilanarak balik enfeksiyoz ajanlarla micadele edemeyerek hastalanir (6).
Enfeksiyoz hastaliklarin ortaya c¢ikmasinda konakgi, patojenin virllensi ve cevre
arasinda bir iliski s6z konusudur. Cevre sartlarindaki herhangi bir olumsuz degisiklik
strese neden olurken hastalik etkeninin virtlensi ve miktari da hastaligin ¢ikmasinda
onemli bir faktordar (5).

Cipura ve levrek baliklarinin basta gelen bakteriyel hastaliklarindan vibriosis ve
pasteurellosis tum dinyada oldugu gibi Ulkemizde de uretimi kisitlayan en onemli
faktorler arasindadir (7). Her yastaki deniz baliklarindan izole edilen vibriosis nedeni
ile sadece Japonya'nin yillik kaybi 11 milyon sterlin kadardir (8). Pasteurella piscicida
da cipura baliklarinda agir kayiplara neden olmaktadir (9). Cipura ve levrek
baliklarinda gorulen diger bakteriyel hastaliklar daha az duzeyde kayiplara neden
olmaktadir.

Bu arastirmada, ylzer ag kafeslerde yetistiriciligi yapilan gipura ve levrek baliklarinda
hastalik gorulen donemlerde basta Vibrio ve Pasteurella aranmisg, c¢alismalar
suresince diger Gram negatif patojenler de incelenmistir. Ayrica enfeksiyon
donemlerinde enfeksiyon Uzerine suyun kimyasal ve mikrobiyolojik kriterlerinin olasi
etkisi de arastiriimigtir.

2. Kaynak Ozetleri

Dogal ortamlarda yetisen ya da ag kafeslerde yetistirilen gipura ve levrek baliklarinda
pek cok Gram negatif bakteriyel etmen hastalik olusturmaktadir. Cizelge 2.1 'de bu
etmenler balik tlrl, balik bayUkligu ve baslica klinik belirtileri ile birlikte verilmigtir
(10).

2.1. Vibriosis

Deniz ve aci suda yasayan balik turlerinin en 6nemli ve iyi bilinen bakteriyel hastaligi
vibriosistir. Hastalik bir¢ok literaturde red pest, red disease, pestis rubia anguillarum,
erysipelosis anguillarum, cod pest, eye disease, ulcer disease, bakteriyel dermatitis
ve tuzlu su furunkulozisi gibi isimlerle ifade edilmistir. Zaman i¢inde Listonellozis ismi
kabul edilmesine ragmen bir ¢cok arastirici vibriosis deyimini tercih etmistir (11). Farkli
vibrio tdurlerinin her yastaki cipura ve levrek baliklarinda hastalik olusturdugu
belirtilmistir (12).

Vibriosis etmeni olan Vibrio ilk defa 1718 yilinda yilan baliklarinda gorulen bir
epizootiden izole edilmistir. Etkenin identifikasyonu 1893 yilinda Canestrini tarafindan
yapilarak Bacterium anguillarum olarak isimlendirilmistir. Daha sonra Bergman
tarafindan 1907 'de isvec'te kafeslerde yetistiriciligi yapilan yilan baliklarindan ayni
etken izole edilmis ve 1909 yilinda da identifikasyonu tamamlanarak bakteriye Vibrio
anguillarum adi verilmistir (13).



Cizelge 2.1. Cipura ve levrek baliklarinda tanimlanan Gram negatif bakteriyel
enfeksiyonlar (10).

Bakteri Balik Balik buyukluguBaslica klinik belirtiler
Vibrio anguillarum serotip u.k |Cipura  [Larva Larvada olumler
V. anguillarum serotip 1 Levrek [|Yavru, yetiskin |Hemorajik septisemi
V. anguillarum serotip 3 Levrek [Yavru Septisemi
V. ordalii Levrek [Yavru, yetigkin  [Septisemi
V. damsela Levrek, [Yavru Enteritis
cipura
V. alginolyticus Levrek, [Yavru, yetigkin  [Deri lezyonlari
cipura _
V. harveyi Levrek, [Yavru, yetigkin [Ulseratif lezyonlar
cipura
Pasteurella piscicida Levrek [Yavru, yetigkin |Dalakta noduller
Pasteurella piscicida Cipura [|Larva, yavru Dalakta noduller
Pseudomonas anguilliseptica |Cipura  [Yetiskin Hemorajik septisemi
Aeromonas hydrophila Cipura  [Yetiskin -
Cytophaga-like bacteria Levrek, [Yetiskin, yavru |Deri, agiz lezyonlari
ipura
Flexibacter maritimus Eepvrek Yetigkin, yavru |Deri, solungag lezyonlari

Baliklardaki patojen vibriolara yonelik ilk taksonomik arastirmalar Nybelin tarafindan
1935 yilinda yapilmistir. Patojen vibriolar V. anguillarum forma typica (Tip A) ve V.
anguillarum forma anguillicida (Tip B) olarak iki biyotipe ayriimis daha sonra Smith
tarafindan 1961 yilinda V. anguillarum forma ophtalmica (Tip C) tanimlanmistir (6).
Larsen ve Jensen (14) vibriolarin 3 biyokimyasal 6zelligini dikkate alarak Tip D ve E
'vi tanimlayip, Tip A, B ve C 'nin varliklarini dogrulamistir (Cizelge 2.2.).

Cizelge 2.2.Vibrio anguillarum 'un biyotiplendiriimesi (14)

Biyotip Mannitol Sakkaroz indol
A + + +
B _ — —
C + + -
D — + +
E - - +

Vibrio ordalii, dnceleri V. anguillarum biyotip Il olarak kabul edilmesine ragmen, 1981
yiinda ABD ve Japonya 'da bir ¢ok balik turinde gorulen enfeksiyonlardan izole
edilmesi sonucunda ayri bir balik vibriosis etkeni olarak kabul edilmigstir (15). V. ordalii
ile V. anguillarum 'un serolojik olarak gapraz reaksiyon verdikleri belirtilmistir (16).



MacDonnel ve Colwell (17) tarafindan yapilan ribozomal RNA analizi sonucunda V.
anguillarum, V. damsela ve V. ordalii 'nin filogenetik acidan diger turlerden farkli
oldugu ve bunlarin Listonella genusunda yer almasi gerektigi bildirilmigtir. Ancak
dunya literaturandeki egilim Vibrio adinin kullaniimasidir (6).

Wells ve ZoBell tarafindan 1934 'de Fundulus parvipinnis baliklarindan izole edilen
Achromobacter ichtyodermis 'in ve Hoshina tarafindan 1956 'da gokkusagi
alabaliklarinin Japon tirlerinden izole edilen ve V. piscium var. japonicus olarak
adlandirilan izolatlarin gergekte V. anguillarum Tip C oldugu, Hodgkiss ve Shewann
tarafindan 1970 'de Pseudomonas ichthyodermis olarak ifade edilen izolatlarin ise V.
anguillarum Tip A oldugu bildirilmigtir (14).

Hastein ve Smith (18) 163 izolata uyguladigi 28 test sonucunda V. anguillarum 'u
arabinozu fermente edenler ve etmeyenler olarak 2 ana gruba ayirmiglardir. Daha
sonra spesifik antiserumlar kullanilarak yapilan makroskobik lam aglutinasyon
testiyle V. anguillarum identifiye edilmistir (19).

Vibrio alginolyticus ilk defa israil'de c¢ipura yetistiriciligi yapilan isletmelerde
saptanmistir. Ayni etkenden kaynaklanan vibriosis, kefal ve yilan baliklarinda da
gorulmustar. Koch postulatini saglamak igin 10° adet bakterinin intraperitoneal
inokulasyonuyla yapilan enfeksiyondan sonu¢ alinamamistir. Bu nedenden dolayi
oportunistik patojen olarak yorumlanmigtir (20).

2.1.1. Vibriosisin epizootiyolojisi ve patojenitesi

Vibriosis enfeksiyonunun balikta nasil basladigi tam olarak aydinlatiimamigsa da,
etkenin konakg¢ida kolonize olduktan sonra penetre oldugu, baligin gastro-intestinal
sistemin posterior kismina ve rektuma kolonizasyonu sonunda vibriosisin basladigi
(21), kolonizasyonun barsaklarin tum bolumlerinde oldugu ve barsak dokusuna
yerlesmenin en ¢ok 100 dakikada tamamlandigi (22), 6lmek Uzere olan baliklardan
izole edilen 16 farkli serotipteki V. anguillarum 'un hepsinin baliklar i¢in patojen
olmadigi (23) belirtilmigtir.

V. anguillarum deniz ortaminin normal mikrobiyel florasinda bulunur (24). Bakteri
sayisi deniz suyu sicakhginin artmasiyla yazin artar, kigin ise azalir. Bu patojenin
deniz suyunda 50 aydan daha uzun sidre canli kaldigi tespit edilmistir. Deniz
baliklarinin barsaklarinin normal florasinda da bulunur (6).

Cipura ve levrek larvalarinin barsak mikroflorasi, yemleme rejimine bagh olarak
degisiklik gosterir. Larvalar rotiferlerle yemlendigi zaman V. anguillarum, V. tubiashii
ancak, artemia ile yemlendigi zaman V. alginolyticus , V. proteolyticus, V. harveyi ve
V. natriegens izole edilmigtir. Larval gelisim sirasinda barsakta herhangi bir bakteri
turnin dominant kolonizasyonu saptanmamis olup, larval yasama siklusunun
sonunda rotiferlerle beslenen larvalarin barsadinda V. anguillarum dominant hale
gelmis ve hastalik olusturmustur (25).

Balik hastaliklarinin g¢ikigsinda c¢evre, patojen ve konak¢i 6nemli rol oynamaktadir.
Balik patojeni olan vibrio turlerinin adhezyon yetenekleri ve enfeksiyon meydana
getirme orani, iki dnemli gevresel faktor olan sicaklik ve tuzluluga bagh olarak



gelismektedir (26, 27). Tum vibrio turleri icin minimal adhezyon dederleri en dusik 4
°C sicaklik ve % 0.10 tuzlulukta, optimum 25 °C 'lik sicaklikta gerceklesir (28). Baligin
derisindeki mukusun patojenik vibriolar icin inhibitor etkisi vardir (29). V. anguillarum
'un 25 °C 'de sarikuyruk, cipura ve sazan baliklari igin virllent iken, 15 °C'de
sarikuyruk disindaki baliklarda virtilent olmadigi belirtiimistir (30).

Vibriosis deniz baliklarinda yaz mevsiminde su sicakhdinin 10 °C 'yi gectigi, sudaki
oksijen seviyesinin dustugu durumlarda veya baliklarin asiri yogunlukta yetistiriimesi
ve kot hijyen sartlarinda ortaya ¢ikar. Bununla birlikte hastaligin 1-4 °C sicakliktaki
sularda vyetigtirilen baliklarda da ortaya c¢iktigi belirtilmigtir (31). Etken deri,
solungaglar ve anus yoluyla viicuda girdiginde de hastalik olusturur (32).

Vibrio tlrlerinin patojenitesi ekzotoksin ve endotoksinlerle ilgilidir (6). Umbreit ve
Ordal tarafindan 1972 'de yapilan bir galismada filtre ile sterilize edilmis 24 saatlik
kaltar filtratlarinin havuz baligina enjeksiyonunu takiben % 70 'in Uzerinde 6lum
gorulmastur. Chinook salmon baliklarina endotoksin enjekte edildiginde enjeksiyon
bdlgesinde lezyonlar saptanmistir (6).

Chart tarafindan 1983 yilinda yilan baliklari igin virllent olan 6 V. anguillarum tirtyle
yapilan ultrastrukturel incelemeler sonucunda flagella sayisiyla patojenite arasinda
bir iligski bulundugu belirlenmigtir (6).

Iwata ve ark. (33) Vibrio alginolyticus 'un virllensi Uzerine kirmizi gipurada yaptiklari
calismada Vibrio alginolyticus ile rotiferlerin varliginda mortalitenin arttigi, Vibrio
alginolyticus ile Chlorella 'nin varhiginda Vibrio alginolyticus 'un tek basina bulundugu
ortama gore daha az mortalite goéruldaguna, bu U¢ organizmanin hepsinin varliginda
ise chlorellanin rotifer tarafindan tiketildigi ve Vibrio alginolyticus 'un sayisinda artis
oldugunu gostermiglerdir.

V. alginolyticus, deniz baligi yetigtirilen tanklardaki sulardan izole edilmig, bu nedenle
enfeksiyonun ortaya c¢ikmasinda kontamine suyun da baylk o6nem tasidigi
bildiriimistir (34).

2.1.2. Vibriosisin klinik belirtileri ve otopsi bulgulari

Colorni ve ark. (20) cipuralarda hastahgin tarifini tipik bakteriyel septisemi olarak
yapmigtir. Enfekte baliklarin hareketinde durgunlukla beraber suruden ayr
dolagsmalari dikkati geker. Dis bakida, vlicut renginde koyulasma, pullar arasinda ve
Ozellikle ventralde dermal hemoraji gozlemlenir. Pullar dokilur ve yuzgeclerde
yipranma baslar. Deri lezyonlari kisa slrede uUlserleserek kas tabakasinin ortaya
¢cikmasina neden olur. Solungaglar anemik bir yapi kazanir (35).

Otopside, vucudun i¢ yuzeyinde petesi, intestinal kanal, karaciger, yuzme kesesi ve
peritonda konjesyon saptanir, hasta baliklarda anemi, safra kesesinde blyume,
barsakta siglik ve agik renkli bir sivi birikimi ile solunga¢ nekrozlari sekillenir (20). V.
anguillarum 'un neden oldugu hastalik vakalarinda deride, ylzgeclerde ve i¢
organlarda hemoraji, dalak, bobrek ve karacigerde hipertrofi saptanmistir (6).



Enfeksiyonun kronik forma dénismesi durumunda deri lezyonlari granilomatéz bir
yaplya donusmaustur. Viseral boslukta sivi toplanmigtir. Bu durumdaki baliklarin
gozlerinin de etkilendigi belirtilmigtir. Korneanin opaklagmasinin ilk belirti oldugu ve
hastaligin ileriki donemlerinde korneal Ulser sonucu goézin tamamiyle kayboldugu
bildirilmistir (35).

2.1.3. Vibriolarin izolasyonu ve etken o6zellikleri

Evelyn (36) vibriolari; Gram negatif, sporsuz, hareketli, sitokrom oksidaz pozitif,
novobiocin ve vibrostatik ajan O/129'a duyarli, optimum treme icin % 1-3 tuza ve 20-
30 °C'lik inkiibasyon sicakligina intiyag gosteren bakteriler olarak tanimlamistir.

V. anguillarum 'un enfekte dokulardan % 0.5-3.5 NaCl ilave edilmig Trytptic Soy Agar
(TSA), Nutrient Agar, Brain Hearth Infusion Agar (BHIA) ve Thiosulphate Citrate Bile
Salt Sucrose Agar besiyerlerine ekilmesiyle 15-25 °C 'de 7 gln iginde koloni verdigi
bildirilmigtir (6).

V. anguillarum kati besiyerinde Uretildiginde krem renginde, parlak, kenarlari dizgin
S tipi koloniler verir. Gram negatif, hareketli, katalaz, oksidaz, jelatin, B-galaktosidaz
ve arjinin dihidrolaz (ADH) testleri pozitif, H,S, lizin dekarboksilaz (LDC), ornitin
dekarboksilaz (ODC), ureaz, metil red testleri ise negatiftir. O/129'a duyarli, arabinoz,
maltoz, mannit ve sakkarozdan asit meydana getirir (6, 37). % 0.5-3 tuzlu ortamda
ureyemezken % 7 tuz iceren ortamda Urer (38). Hasta yilan baliklarindan elde edilen
izolatlarin laktoz pozitif V. vulnificus oldudu, bu bakterinin indol, mannitol, sorbitol,
ODC, ADH, Voges-Proskauer (VP) malonat, arabinoz testlerinin ve 42 °C 'de tireme
yeteneklerinin negatif olmasiyla V. anguillarum 'dan ayrildidi bildirilmistir (39).
Cipuralardan V. alginolyticus 'un izolasyonunun % 2 tuz ilave edilmig TSA'da
yapildigi ve bu besiyerinde yayilici tarzda koloniler sekillendigini belirtiimigtir (20).
Etkenin kani hemolize ettigi, tuzsuz ve % 10 tuz ilave edilmis ortamda Ureyemedigi,
oksidaz, H,S, indol, ODC, LDC testlerinin pozitif, ADH testinin negatif oldugu
bildirilmigtir.

Japonya 'da ayu baliklarindan elde edilen 52 adet V. anguillarum izolatinin 27
tanesinin vibriostatik ajan O/129 'a duyarli olmadigi belirtiimistir (40). Lee ve ark. (41)
Aeromonas spp. ve V. anguillarum arasinda ara karakter gosteren bir bakteriyi izole
etmislerdir. Aeromonas grubu bakterilerin de vibriostatik ajan 0O/129'a duyarli
olmasinin identifikasyonu guglestirdigini ancak V. anguillarum 'da O/129 igin minimal
inhibisyon konsantrasyonunun (MIC) 1-5 pg/mL oldugunu belirtmiglerdir.

Vibrio alginolyticus 'un TSA besiyerinde de yayilici (swarming) tarzda koloniler
vermesi ile diger vibriolardan kolayca ayrilabildigi ancak, bu tarz kolonilerin
bakterilerin sahip oldugu peritrik flagellayla ilgili oldugu ve bunun bakterinin Uretildigi
kaltur sartlari ile de ilgisinin bulundugu bildirilmistir (6, 37).

Vibriolarin ozellikleri Cizelge 2.3.'de verilmistir.



Cizelge 2.3. Cipura ve levrek baliklarinda patojen vibriolarin fenotipik karakterleri (6)

[%2] 2]
Testler S = S .= Testler S = ERE
5 % 5 € 5 2§ €
@®© @© ke o @© @®© o o
> N N > S S
Hareket + + + + Nitrat reduksiyonu + + + V
Yaygin koloni + - - - VP + + o+ -
Ferm. metabolizma + + + + 0/129 duyarhhk + + o+ +
Katalaz + + + + 37°C'de lreme + o+ 7?7 -
Oksidaz + + + + 9% 0 NaCl'de treme - - - -
ADH - + + — %7 NaCl'de Gireme - - - -
B-galaktosidaz - + — — Sitrat kullanimi ? + - -
H,S + — — — Malonat kullanimi ? + - ?
indol + + — — Sekerden asit Gretimi
LDC + — - — Arabinoz - + - -
oDC + — — — Inositol - - - -
Fenil alanin deaminaz ? - — — Laktoz — - - —
Eskulin hidrolizi - - ? - Maltoz + + o+ +
Kitin hidrolizi + + + 'V Mannitol + + - +
Jelatin erime + + - + Mannoz + ? 0+ ?
Lipit hidrolizi + + - — Salisin + - - -
Nisasta hidrolizi + + + — Sakkaroz + + o+ +
Ureaz + — + — DNA'daG+C (% mol) 45-4746.343.043-44
Metil red + - + -

(+): pozitif, (-): negatif, (V): degisken, (?): bilinmiyor

2.1.4. Vibriosisin kontrolii

Baliklarda sagaltim amaciyla kullanilan antimikrobiyel maddeler, kemoterapdtikler ve
dezenfektanlar olarak gruplandirilabilir. Baliklarda kemoterapi uygulamasi oral,
banyo ve enjeksiyon yontemiyle yapilir. Bu metotlar igcinde en uygun olani oral yoldur.
Banyo yoluyla emilen kemoterapdtikler kanda etkili yogunluga ulasmamaktadir. Oral
yolla verildiginde ise istahsiz baliklarin tedavi sansi azalmaktadir. Bu nedenle balikta
hastallk baglar baglamaz yuUksek dozda ve semptomlar kaybolduktan 3-5 gun
sonrasina kadar tedavi gereklidir (42).

Vibriosisin tedavisinde sulfamerazin 200 mg/kg canh balik agirligi dozunda,
oxytetracylin 50-75 mg/kg canli balk agirhgr dozunda 10 gln sureyle kullanilimistir.
Trimethoprim 'in 30 mg/kg, piromidic asidin 10-40 mg/kg, furanace 'n 25 mg/L
konsantrasyonlarda kullanilabilecegi belirtilmistir (43).

Aoki ve ark. (44) 132 V. anguillarum izolatiyla yaptidi ¢calismada, bu izolatlarin O/129
ve trimethoprim 'e direngli olduklari belirlenmistir. Bu sonuglar R plazmitlerinin tarler
arasinda tasinmis olabilecegi suphesini dodurmus fakat, kesin bir sonuca



ulasilamamistir. Hastalik etmenlerinin antibiyotiklere diren¢ kazanabildigi Austin ve
Austin (13) ile Jun ve ark. (45) tarafindan da belirtilmigtir.

Potasyum dikromatin banyo yontemiyle 1/10.000 doz ve 1 saat sure ile
uygulanmasinda bakteriyel ve bazi paraziter enfeksiyonlarin elimine edildigi, boylece
yaralarin kapanmasini hizlandirdigi icin yararl olacag bildirilmigtir (46).

Cipura ve levrek vyetigtiriciligi yapilan igletmelerde formalin, malahit yesili
kombinasyonu veya bakir silfat banyolari yaygin olarak kullanilmaktadir. Formalin
irritan bir maddedir ve solungaglarinda tahribat bulunan baliklar igin kontrendikedir.
Malahit yesili ise bakterilere etkisizdir, ayrica balikta birikim yapmasi nedeniyle her iki
maddenin antibakteriyel olarak kullanimi uygun degildir (47). Bakir sulfat ise alabalik
ve yilan baliklarinda vibriosisin patlak vermesine neden olmaktadir (48).

Baliklarin kendilerine 6zgu bagisiklik sistemleri vardir. Su kosullarinin uygun oldugu
ortamlarda balik, dogal ¢cevrede bulunan patojen mikroorganizmalari kendi bagisiklik
sistemiyle yok edebilir. Ancak hastaligin fazla ilerledigi veya su kosullarinin uygun
olmadigi durumlarda baliga gesitli yollarla midahale gerekir. Bu da kimyasal ilaglarla
birlikte su kosullarinin dncelikle duzeltimesi ile saglanabilir. Ayrica bahgdin
hastaliklara karsi direnci, enjeksiyon, banyo veya yemle birlikte verilen agilar ile de
artirilabilir.

Ticari asilarin uygulanmasinda dikkat edilmesi gereken en dnemli nokta asi susunun
universal olmadigidir. Bu nedenle yurtdisinda baligi vibriosise kargi immunize
etmede kullanilan bir asi, baska bir Ulkedeki hastalik etkeni olan Vibrio turindn
antijenik yapilar farkli olabilecegi i¢in basarili olmayabilir. Sonug olarak, yurtdiginda
kullanilan inaktif agilarin test edilmeden kullaniimasi sakincal olabilir (5).

Asllama yontemleriyle de vibriosis enfeksiyonlarinin kontrol edildigi bildiriimigstir.
Vibriosise karsi V. anguillarum ve V. ordalii ile monovalan ve bivalan asilar basariyla
kullaniimistir (13).

Baliklarda asilar banyo, enjeksiyon, sprey, oral veya anal yolla uygulanmaktadir. Bu
metotlar igerisinde oral yolla uygulama en pratik ve stressiz metottur. Bununla
beraber, meydana gelen spesifik koruyuculuk kisa surelidir. Enjeksiyon ile asilama
en etkin korumay! saglasa da uygulamasi zor ve masrafli olup, balikta strese neden
olmaktadir. Gunumuizde baliklarda uygulanan ticari asilarin baylik ¢odunlugu banyo
yoluyla yapilmaktadir (49).

Oral asinin uzun sure yediriimesinin bagisiklik suresine etkisini incelemek igin
yapilan denemelerde, 2 mg/kg yem dozunda kurutulmus asinin 15 gin sireyle 3.9
°C'deki suda beslenen baliklara verilerek elde edilen bagisikligin, asilama siresinin
artirlmasiyla artmadigi ifade edilmistir (50).

Horne ve ark. (51) V. anguillarum 'a kargl yapmis oldugu asilamada kontrol grubunda
% 0, oral olarak asili grupta % 6, immersiyon metodu ile asilanmis grupta % 47,
enjeksiyonla agilanan grupta % 93 yasama orani belirlemiglerdir.

Hastaligi tedavi ederken kemoterapdétiklerle birlikte balidin direncini artirmak igin
vitamin komplekslerinin verilmesi gerekmektedir. Alabaliklara gelisme igin gerekli



vitamin C miktarinin 5 - 10 misli rasyona katilarak V. anguillarum ile yapilan
enfeksiyon denemesinde, C vitamininin 28 gun boyunca alabaliklari vibriosisden
korudugu, humoral immuniteyi artirdigi belirlenmistir (52).

Pridoksinin de (vitamin B6) immin sistem Uzerinde olumlu etkileri oldugu
saptanmistir (5). Benzer sekilde Vitamin C, B6, E, A ve diger mikro besin
maddelerinin baliklarda spesifik olmayan savunma mekanizmalari Uzerine etki
ederek hastaliklardan korunmada rol oynadigi kabul edilmistir (53).

Heterotrofik olarak gelisen tek hucreli alg Tetraselmis suecica 'nin puskurtme yontemi
ile kurutulmus preparatlarinin antimikrobiyal aktivite gosterdigi, yem katkisi olarak
kullanildiginda immunostimulant etkisi oldugu gozlenmistir (13).

Esansiyel yag asitleri (EFA) noksanliginda yuzgeclerde erozyonlar meydana
gelmistir. EFA noksanhginda Flexibacter spp. enfeksiyonlari gorulmus, diyetlerine
EFA katilanlarda ise enfeksiyon belirtileri gozlenmemigtir (42).

2.2. Pasteurellosis

Pasteurellosis, ilk defa 1963 yilinda Amerika Bilesik Devletleri'ndeki Chesapeake
Korfezi'nin dodu kiyilarinda beyaz (Roccus americanus) ve cizgili (R. saxatilis) levrek
baliklarinda yogun 6lumlere neden olmustur. Beyaz levregin kan ve i¢ organlarindan
hazirlanan preparatlarda bipolar boyanan, Gram negatif bakteriler gdézlemlenmis olup
bu bakteriler Pasteurella cinsine dahil edilmiglerdir. Levrek baliklarindan izole edilen
bu bakteriler 1968 yilinda morfolojik, fizyolojik ve serolojik olarak incelenerek
Pasteurella piscicida olarak isimlendirilmistir (13).

Hastallk 1969 yilinda Japonya 'nin guneybati bdlgesinde kualtiri yapilan geng
sarikuyruk baliklarinda agir bir mortaliteyle seyretmistir (54). Sarikuyruk baliklarinin
haricinde siyah c¢ipura ve kirmizi ¢ipura baliklarinda da o6lumlere yol agmistir.
Pasteurellosis 'e yakalanmig sarikuyruk baliklarinin i¢ organlarinda ¢ok sayida
tuberkul benzeri olusumlarin gorulmesi, Japonya 'da hastaligin Pseudotuberculosis
olarak adlandiriimasina neden olmustur (55).

Kuzeybati ispanya'da yetistiriciligi yapilan cipura baliginin fingerlinglerinde
epizootiklerin olustugu, (9). 1990 vyilinda Glneybati Ispanya'da yavru levrek
baliklarinda (56), Portekiz'de fingerling boydaki c¢ipura baliklarinda hastaliin
goraldugu bildirilmigtir (57). Yunanistan'da ¢ipura, levrek ve kefal baliklarinda her yil
mayistan ekime kadar epizootik goriilmektedir. Fransa ve italya'daki gipura ve levrek
baliklarinda da yodun 6limlere neden olmaktadir (58).

Pasteurellosis 'in deniz baliklari disinda israil 'de tatl suda yetistiriciligi yapilan tilapya
hibritlerinde de goruldagu bildirilmis olmakla beraber, etkenin Pasteurella piscicida
degil Pasteurella multocida oldugu anlasiimistir (59).

Pasteurellosis, Turkiye 'de ilk defa 1993 vyilinda, yetistiriciligi yapilan gipura
baliklarinda teshis edilmistir (60). Bu tarihten itibaren izmir Kérfezi de dahil olmak
uzere Guney Ege kiyilarindaki bir gok balik ¢iftliginde pasteurellosis nedeniyle dnemli
ekonomik kayiplar olmustur. 1994 yilinda Eceabat 'ta havuzda kultura yapilan levrek



baliklarinda da etkenin izole edildigi bildiriimistir (61). Bununla beraber, daha sonraki
calismalarda Pasteurellosis 'e rastlanmamistir.

2.2.1. Pasteurellosis 'in epizootiyolojisi ve patojenitesi

Her yil su sicakhigi 25 °C 'nin Uzerine ¢iktiginda ya da bol ve uzun sireli yagmurlar
nedeni ile tuz orani dustigunde Japonya'daki balik ciftliklerinde P. piscicida
infeksiyonlari goriilmekte, su sicakhiginin 25 °C 'nin altinda kaldigi durumlarda ise
yogun oOlumler olmamaktadir (55). Pasteurellosis hem doga baliklarinda hem de
yogun yetistiriciligin yapildigi balik ciftliklerinde ortaya c¢ikmistir. Ozellikle yaz
aylarinda balik ciftliklerinde % 40-50 oraninda agir balik kayiplarina neden olmustur
(13).

P. piscicida enfeksiyonlari yaz aylarinda deniz suyu sicakliginin 25 °C 'ye ciktig
donemlerde olusur (62). Ancak suyun fizikokimyasal yapisi ile tanklardaki balik
yogunlugu ve mortalite arasinda belirgin korelasyon saptanamamistir (9).

Kuzeybati ispanya'daki bir isletmede vyetistirilen yavru cipura baliklarinda gérilen
epizootik sirasinda su sicakhiginin 17.8-21 °C arasinda, tuzlulugun % 0.32-34.5
arasinda oldugu, suda ¢6zunmus oksijen miktarinin doymusluk dizeyinde bulundugu
ve buna ragmen &lumlerin goérildigi  bildirilmistir.  Giineybati ispanya 'da
pasteurellosis gortilen bir isletmede su sicakligi 18-20 °C arasinda, tuzluluk degeri 35
ppt ve oksijen degeri 6 ppm olarak saptanmistir (56).

1995 yiinda Malta 'daki acilk deniz kafeslerinde (offshore) yetistirilen cipura
baliklarinda epizootikler goriilmiistiir. 800 m* 'lik kafeslerde ortalama 10 g 'lik cipura
baliklari 5 kg/m® oraninda stoklanmistir. Epizootikler 19-20 °C su sicakliginda % 0.38
tuzluluk ve optimum oksijen konsantrasyonunda meydana gelmistir (58).

P. piscicida tatli sularda 20 °C'de 48 saatten, estuarin sularda (% 0.12) 4-5 glinden
fazla yasayamamaktadir (13). Bu bakteriler balik disinda canli kalmadig igin portor
baliklar enfeksiyon kaynagi olabilir. Bulasma baliktan balida deri yoluyla
gerceklesmektedir (55).

P. piscicida 'da fosfolipaz ve hemolizinler (63) siderophor (64) ve kapsuler
polisakkaritlerin (6) virllens faktoru olduklari bildirilmistir.

2.2.2. Klinik belirtiler ve otopsi bulgulari

Kronik pasteurellosis olgularinda; i¢ organlarda, igerisi bakteri ile dolu, etrafi
makrofajlarla ve dista fibréz bir dokuyla cevrili tiberkll benzeri lezyonlar saptanmis,
terapotik maddelerin fibroz dokudan gecip bakterilere ulasamadigi belirlenmistir. Bu
durum sagaltimda basariyi disirmus ve enfeksiyonun artmasina neden olmustur. Bu
nedenle hastalik kroniklesmeden sagaltima baslanmasi gerektigi bildirilmistir (65).

Baliklarda intramuskuler enjeksiyon, oral ve immersiyon yontemiyle deneysel

enfeksiyon olusturulan bir c¢alismada intramulskuler enjeksiyonda patojen &énce
bobrek ve dalaga yerlesmis daha sonra solungaglara, kalp, barsak ve pilorik sekaya

10



yayllmistir. Oral asilamada 6nce midede, immersiyon yonteminde ise solungaclarda
etken saptanmistir P. piscicida 'nin balik dokularinda makrofajlar i¢cinde bulundugu
belirlenmistir (13).

Pasteurellosis, septisemi ile seyreden bir hastaliktir (13). Hastaligin patolojik
bulgulari akut veya kronik formuna gore degisiklik gostermektedir. Akut vakalarda
eksternal olarak sadece vucut renginin koyulastigi, internal olarak bobrek ve dalakta
hastaliga "pseudotuberculosis" adinin veriimesine neden olan granilomatoz
lezyonlar gelisebilecegi, hafifce siskin ve solgun goérllen karaciger ile bdbrek ve
dalagin her tarafina dagiimis olarak 0.5-0.1 mm c¢apinda, sinirlari belirgin grimsi
beyaz bdlgeler goérulduga bildirilmistir (66). Enfekte baliklarin abdominal boslugunda
purulent madde birikimi olabilecegi belirtilmigtir (6). Pasteurellosis akut ve kronik
formlarda gorulebilir ve akut epizootikler kisa strede agir kayiplara neden olur (55).

Pasteurellosis 'e yakalanmis ¢ipura baliklarinda 6limlerden baska belirgin klinik
bulgular saptanmamis olup, baliklarin bazilarinda anormal deri pigmentasyonu, kafa
ve solungaclarda hafif hemorajik alanlarin bulundugu, i¢ organlarin nekropsisinde
dalagin buyudugu ve kronik donemde beyazimtirak tuberkll benzeri olusumlarin
gelistigi  belirtiimistir (9). Hastalgin hiperakut formunda internal lezyonlar ile
septiseminin olustugu bildirilmistir (56). Hastaligin subakut ve kronik formunda,
internal olarak 6lmek Uzere olan baliklarin dalaginda beyazimsi noduller saptanmistir
(67).

Glneybati ispanya 'da hasta levrek baliklarinda karinda siskinlik disinda anormal bir
eksternal bulguya rastlanmamis, internal olarak karaciger ve bdbrek renginde
solgunluk gobzlenmis fakat dalakta tipik tuberklllere rastlanmamistir (56).
Portekiz'deki hasta fingerling cipura baliklarinda eksternal olarak sadece basta
hemorajik bolgeler, internal olarak soluk karaciger ve dalakta beyaz noduller
gorulmustar (57).

Kuzey Ege kiyillarinda saptanan pasteurellosis olgusunda hasta baliklarda bariz bir
patolojik belirti goralmedigdi, internal olarak bazi baliklarda beyaz tuberkalld bayumus
bir dalaga rastlandigi belirtilmistir (68).

Deneysel olarak c¢ipura ve alabaliklarda olusturulan Pasteurella spp.
enfeksiyonlarinda O0lmek Uzere olan baliklarda hi¢ bir klinik belirti saptanmamig
ancak, i¢ organlardan saf kultarler izole edilmigtir. Laboratuvar kosullarinda P.
piscicida 'nin alabaliklar i¢in ¢ipuralardan daha fazla patojenik oldugu bildirilmistir. Bu
balik tiirleri icin LDso degerinin 10% ile 10° hiicre arasinda degistigi ifade edilmistir
(62).

2.2.3. Pasteurella piscicida 'nin izolasyonu ve etken ozellikleri

Bakteri, Nutrient Agar 'da 25 °C sicaklikta inkiibe edildikten 48-72 saat sonra yaklasik
1-2 mm capinda parlak, seffaf, gri-sari renkte, kenarlari dizgun, konveks koloniler
olusturur (13). MacConkey agar ve TCBS agarda ureme testleri ile koyun kanini
hemoliz testleri negatiftir (69). P. piscicida 17-31 °C arasindaki sicakliklarda, optimum
% 1.5 NaCl igeren kultur ortaminda tretilmigtir (70).
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P. piscicida karakteristik olarak bipolar boyanma 6zelligi gosterir. Gram negatif,
hareketsiz, kapsulstuz, fermentatif ve sporsuzdur. O/129 vibriostatik ajana karsi
duyarl, fruktoz, galaktoz, glikoz ve mannoz haricindeki sekerlerden asit Uretimi
negatiftir. Oksidaz, katalaz, metil red, tween 80'in pargalanmasi pozitiftir. LDH testi
negatif, ADH testi degiskendir. Kisa gomaklar seklinde olmakla birlikte, % 1-2.5 NaCl
iceren BHIA ve kanli agarda koktan uzun cubuklara kadar degisen sekillerde
pleomorfizm gdsterir (13). De Kinkelin ve ark. (71) P. piscicida’ da LDH testinin
negatif oldugunu, ADH testinin ise bazi suslarda pozitif olabilecegini bildirmislerdir.

Baliklardan izole edilen Pasteurella piscicida 'larin kargilastiriimasi Cizelge 2.4.'te
verilmigtir.

Cizelge 2.4. Cipura ve levrek baliklarindaki P. piscicida 'nin fenotipik karakterleri
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2.2.4. Pasteurellosis 'in kontroli

Antibiyotikler ve kemoterapotik maddelerin pasteurellosis hastaliginin tedavisinde
yaygin olarak kullanildigi bildirilmistir. Son yillarda deniz baligi giftliklerinde kullanilan
kemoterapoétiklere kargi P. piscicida 'nin direng kazandigi suphesi dogmus, kultru
yapilan baliklarda kullanilan ilaglarin bazen etkili olmadigi bildirilmistir. Aoki ve Kitao
(72) ilaca dayanikh P. piscicida suslarinin bulundugunu, bu nedenle deniz
baliklarinda pasteurellosis 'in tedavisinin gelecekte daha gug olacagini bildirmiglerdir.
Bu nedenle hastalik etkeninin, antibiyotiklere duyarlilik testinin yapilarak en etkili
ilacin tedavi amaciyla kullaniimasi tavsiye edilmektedir (73).

Balebona ve ark. (66) Kuzeybati ispanya'da saptadiklari P. piscicida izolatini
kanamisin ve eritromisine direngli bulduklarini, hasta baliklara 40 mg/kg
oksitetrasiklin uygulamasiyla mortalitede dusus oldugunu belirtmislerdir. Colak (83)
levrek baliklarindan elde ettikleri izolatin chloramphenicol disinda sulfamerazin,
oksitetrasiklin ve furazolidona hassas oldugunu saptamistir.

Yunanistan 'daki Pasteurella piscicida izolatlari i¢in sulfametaoksazol / trimetoprim'e
kargi farkli degerler elde edilmig, bunlarin kanamisin, eritromisin ve streptomisine
direncli olduklari, bazi suslarinin oksolinik asit, oksitetrasiklin, doksisiklin-HCI,
chloramphenicol, nitrofurantoin ve furazolidona hassasken, penisilin ve sefolaridine
de direng¢ gosterdikleri bildirilmigtir (58).

Bir alg tard olan Ulva pertusa 'dan % 5 ilave edilmig diyetlerle yemlenen gipura
baliklarinda P. piscicida 'ya kargi grantlositlerin fagositik aktiviteleri artis gostermistir.
Ayrica P. piscicida ve E. coli 'ye karsi bakterisidal ve hemolitik aktiviteleri gibi
complement aktiviteleri de artig gostermistir (74).

P. piscicida enfeksiyonuna karsi sarikuyruk baliklarinda asilama c¢alismalari yapiimis,
Ozellikle lipopolisakkarit ile hazirlanmig asilardan basarili sonuglar elde edilmig
ancak, ticari olarak kullanilan bir agi Uretilmemigtir (75).

2.3. Pseudomonas Enfeksiyonlari

P. anguilliceptica, ilk defa Japonya 'daki Japon baliklarinda goérilen hemorajik
septisemilerden izole edilmistir. Daha sonraki yillarda Japonya 'daki baliklarin en
onemli hastaliklarindan birisi haline gelmistir (13). Hastalik dogadaki yilan baligi
populasyonlarinin dogal gocleri sirasinda hizla yayilmig ve 1970 'li yillarin ortalarinda
intensif yilan bali§i kilttrlerinde hizla artis gostermistir.

P. anguilliceptica Japonya ve Avrupa 'daki yilan baliklarinda gorulen "red spot"
hastaliginin etkeni olarak bildirilmigtir. Hastallk salmonid ve siyah ¢ipura
(Acanthopagrus schlegeli) gibi baliklarda da goérUlmustir (76). En son yapilan
arastirmalarda "winter disease" sendromunun etkenlerinden birinin bu bakteri oldugu
kanitlanmistir, levrek baliginin da bu hastalija karsi hassas oldugu bildirilmistir (77).

Hastaligin c¢ikisinda en 6nemli faktorin sicaklik oldugu ve 20-27 °C arasindaki

sicakliktaki sularda etkenin yaygin olarak bulundugu bildirilmistir. Etken levrek
baliklarinda su sicakhgi 10 °C 'den 14 °C 'yve ciktigi kis sonu ve ilkbahar
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baslangicinda ylksek oranda oOlumlere neden olmaktadir. Genellikle bu sicakhgin
Uzerinde olimlerin azalmaya basladi§i ve sicaklik 16 °C 'ye ulastiginda olimlerin
durdugu gosterilmigtir (78).

P. anguilliceptica 'nin yagsama suresinin tuzlulugun artmasiyla dogru orantili oldugu,
sicakligin artmasiyla mortalite kaybi sekillendigi bildirilmigtir. Yilan baliklarina 3
gunldk sivi kdltirler intraperitoneal olarak enjekte edildiginde baliklar inaktif hale
gelmis, petesiyal hemorajiler gelismis 6-10 gun iginde 6lum goralmagtur (13).

Etkenin proteaz ve lipazlarn igeren patojenite mekanizmasina sahip oldugu
belirtiimistir (13). P. anguilliceptica 'nin asiyla  profilaksisinde butiin asilama
yontemlerinde basari elde edilmigtir. GUnumuzde ticari olarak uygulanan bir asi
bulunmamaktadir.

Cipura ve levrek baliginda bu hastaligin baslica belirtileri pektoral ylzgeclerde ve
anal bolgede kizariklik, karacigerde ve bazen de intestinal kanalda hemorajiler ve
beyinde konjeksiyondur. Karinda siskinlik sonucu "belly-up" adi verilen sendrom
saptanmig, bu klinikk semptomun beslenme bozuklugunda da ortaya c¢iktig
bildirilmigtir (10).

P. anguilliceptica kan, karaciger, bdbrek ve dalaktan % 10 at kani ya da % 0.5 NaCl
iceren NA'da 20-25 °C'de 7.4 pH'da 7 ginde koloni verir. Gram negatif, hareketli,
sporsuz, katalaz ve oksidaz pozitiftir, glikozdan asit Gretmez (13).

2.4. Aeromonas Enfeksiyonlari

Aeromonas genusuna ait balik patojeni bakteriler hareketli ve hareketsiz olmak Uzere
ikiye ayrilir. A. salmonicida hareketsiz olup, 6nemli balik patojenlerinden biridir. Bu
cinse ait hareketli bakteriler A. hydrophila, A. punctata ve A. sobria 'dir. Bu turler
icerisinde en ¢ok karsilagilan A. hydrophila 'nin neden oldugu enfeksiyonlardir (79).

A. hydrophila deniz ve tath su baliklari disinda, suringenler, amfibialar,
invertebratalar ve insanlarin da dahil oldugu bir cok memelide hastalik etkeni olarak
bildirilmistir (3). Larsen ve Jensen (14) tarafindan morina baliklarindaki ulserlerden ve
tath su baliklarinin gesitli bolgelerinden A. hydrophila izole edilmigtir. A. hydrophila
toprak havuzlarda yetistiriciligi yapilan bir ve iki yillik ¢ipuralardan da izole edilmistir
(10).

A. hydrophila saghkh baliklarin solunga¢ ve barsaklarindan izole edilmistir. Etken
portdr ve hasta baliklar ile diger duyarli vertebralilar tarafindan suya sagcilir. Hasta ve
hastaligi atlatan baliklarin bu etkenin kaynagi oldugu dusunulmektedir Balik paraziti
copepodlarin ve yuvarlak kurtlarin hastaligi yaydigi, ayrica yogun balik stoklari,
elleme, yuksek su sicakligi, dusuk oksijen ve yetersiz beslemenin hastaligin gikigini
kolaylastirdigi belirtiimigtir. Akvaryum baliklariyla yapilan deneysel bir enfeksiyonda
mL'de 1000 bakteri bulunan sudaki baliklarin hastalandigi gorulmus ve bu miktarin
dogal akuatik cevrede de bulunabilecegine dikkat ¢cekilmigtir (13).

A. hydrophila ile yapilan intraperitoneal enjeksiyon denemelerinde 9.4 °C lzerindeki
su sicakliginda baliklarda 6lum saptanmig, su sicakhgina ilaveten kirliligin de hastalik
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cikisinda rol oynadigi, 6 mg/L nitrit dizeyinde kedi baldi populasyonlarinda
enfeksiyonun artis gosterdigi bildirilmigtir (13).

Hastalik hemorajik septisemik karakterde olup, kuyruk ve yuzgeclerde erozyon,
ekzoftalmus, asites, deri Uzerinde hemoraiji ve Ulser sekillenir. Otopside i¢ organlarda
hemoraji, dalak ve bdbrekte buylime, karin boglugunda kanla karisik asidik bir sivinin
biriktigi gértlmustur (80).

Hastaliktan olen baliklarin bobreklerinden steril bir pamuklu ¢gubukla alinan 6rnegin
NA, TSA, Rimler-Shotts medium, Peptone beef-extract glycogen agar Uzerine
ekilerek 20-25 °C'de 24-48 saat inkibe edilmesiyle etken izole edilmistir (89).

A. hydrophila Gam negatif, hareketli, katalaz, indol ve ADH testleri pozitif, ODC testi
negatif, % 0-4 tuz ilave edilmis ortamda 37 °C'de Ureyen bir basildir (6).

2.5. Myxobacteri Enfeksiyonlari

Myxobacteriosis, deniz ortaminda yasayan baliklarda "tuzlu su kolumnarisi" veya
"tuzlu su Myxobacteriosisi" adi ile anilmaktadir. Tuzlu su Myxobacteriosisi 'nin ilk
olarak Rucker ve ark. tarafindan 1953 yilinda Amerika'nin guneybati Pasifik
kiyillarinda yetistirilen O. tshawytscha baliklarinda goéruldagua belirtilmistir. Etken 1960
yilinda Borg tarafindan O. gorbuscha 'larda, 1973 yilinda denizde yetistirilen Pasifik
salmonu ve alabaliklarda, 1976 yilinda Coho salmonlarinda hastalik olusturmustur
(13).

Japonya'daki kirmizi (Pagrus major) ve siyah (Acanthopagrus schlegeli) gipura baligi
kuluckahanelerinde 1.5-6 cm boydaki yavru baliklarda Myxobacteri enfeksiyonu
gelismigtir. Enfeksiyon, baliklarin kulugkahaneden deniz kafeslerine naklinden 1-2
hafta sonra meydana gelmis olup, % 20-30 mortaliteye neden olmustur. Bu
epizootilerden izole edilen etken Flexibacter turu igerisinde degerlendirilmistir. Daha
sonra etken Hikida ve ark. (82) tarafindan Flexibacter marinus olarak yeniden
isimlendirilmig, bu isim Wakabayashi ve ark. tarafindan 1976 yilinda Flexibacter
maritimus olarak degistiriimis, Holmes 1992 yilinda Flexibacter maritimus adini
Cytophaga marina olarak degistirmistir (13).

Cipura baliklarindaki bakteriyel solunga¢ ve bakteriyel ylzge¢ hastahiginin
etkenlerinin Myxobacteri turleri oldugu belirtilmistir. Flexibacter maritimus, gipura ve
levrek baligi yetistiriciliginde yaygin bir problem haline gelmistir (10).

Cipura baliklarinda bakteriyel solungag¢ hastaligi, herhangi bir stres faktori olmadan
spontan bir sekilde gorulebilir. Bunun yani sira bazen de monogenean bir parazit
olan Furnestia echeneis 'in solungaclardaki primer tahribati ile iligkili olarak ortaya
cikar (83). Yogun stoklama sonucu baliklarin ylzgeclerinde meydana gelen
yaralanmalar enfeksiyonun baslamasi i¢in primer bir etken olabilir.

Myxobacteri 'lerin suda, toprakta ve hatta baligin derisi Uzerinde her zaman

bulundugu saptanmistir. Etkenin solungaclarda patolojik bir etki yarattiktan sonra
baliktan baliga gegcme 06zelligi gosterdigi tespit edilmistir (13). Toprak havuzlarda
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veya kafeslerdeki gipura baliklarinda lezyonlarin gértilmeye baslamasindan bir hafta
sonra olumler baglar (20).

Hastalikta ilk semptom ylzgeclerde beliren beyaz mat bir gizgidir. Daha sonra
yumusak yuzge¢ dokusunun erimesi sonunda bu dejenerasyon sureci, tum
yuzgeglerin erimesi ile sonuglanir (61).

Myxobacteriyel enfeksiyonlarin sonucunda mortalite genellikle solungaclardaki
mukus akumdilasyonu, nekroz sonucu asfeksi nedeni ile veya solungac epiteli
araciligiyla ya da yuzge¢ dokusunun nekroze olarak erimesi sonucu gelisen ulser
aracigiyla kana karigsan bakterilerin septisemi meydana getirmesi sonucu olusur (71).

israil Eliat'ta yetistirilen cipuralarda gériilen solunga¢ nekrozlarindan Myxobacterium
'lar izole edilmigtir (20). Arastirmacilar etkenin izolasyonunda buyuk guglukler

oldugunu ve bakteriyoskopide etkeni gorerek teshis etmenin yeterli oldugunu
bildirmiglerdir.

3. Materyal ve Yontem

3.1. Materyal

3.1.1. Arastirmanin yapildigi yer

Arastirma, Ankara Universitesi Ziraat Fakiltesi Su Urlnleri Bdlimi ve Gida
Muhendisligi Bolumu Mikrobiyoloji Laboratuvarinda yuratalmuagtur.

3.1.2. Balik materyali

Bu arastirmada Mugla Bodrum'da bulunan HATBA A.$. 'ne ait deniz baldi
isletmesinden temin edilen degisik yas ve buyukliklerde 13 adet hasta, 2 adet
saghkl goérunen gipura baligi ve 82 adet hasta, 3 adette saglikli gérinen levrek baligi
olmak Uzere, toplam 100 adet balik kullaniimigtir.

3.1.3. Primer izolasyonda kullanilan besiyerleri

Arastirmada, besiyeri olarak Tryptic Soy Agar (TSA ; Merck) Nutrient Agar (NA ;
Merck) Brain Hearth Infusion Agar (BHIA ; Merck) Nutrient Broth (NB ; Merck) Tryptic
Soy Broth (TSB ; Merck) kullaniimigtir.

3.1.4. identifikasyonda kullanilan besiyerleri

MR/VP Broth (Merck), Kligler Iron Agar (Merck), Tryptone Water (Merck), Urea Agar
(Merck), Decarboxylate Broth (84), Nitrat Broth (74), Hareket-sorbitol besiyeri (85),

Modifiye Leifson Glikoz besiyeri (84), % 1 tryptone besiyeri (84), Falkow Besiyeri (84)
kullaniimistir.
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3.1.5. Suyun mikrobiyolojik analizinde kullanilan cihaz ve malzemeler

Fluorocult LMX Broth Besiyeri (Merck), Chromocult Enterococci Broth (Merck), UV el
lambasi (Merck ; 4 watt, 366 nm dalga boyunda) ve Kovacs ayiraci kullaniimistir.

3.1.6. Suyun kimyasal ve fiziksel analizinde kullanilan cihazlar

Su sicakhigi, balik érnekleri alindigi anda termometre kullanilarak olgliimustir. Hasta
baliklarin bulundugu kafeslerdeki suyun nitrit, nitrat, amonyak, fosfat ve demir
miktarlari standart yontem kullanilarak HANNA C 103 cihazi ile élgtlmustur (86).

3.2. Yontem
3.2.1. Hasta baliklarin otopsisi

Hasta baliklar laboratuvara getirildikten sonra Amlacher (87) tarafindan belirtilen
metoda gore otopsi yapilmistir. Organlardaki degisiklikler gozle belirlenmistir.

3.2.2. Primer izolasyon

Hasta baliklarda yapilan otopsi sonrasinda bobrek, karaciger, dalak ve solungagclar
steril kosullarda cikartip tartiimistir. Organlarin agirliklar dikkate alinarak 1/10
oraninda fizyolojik tuzlu su (FTS) ile seyreltilmistir. Daha sonra 10™. diIUs%/ona kadar
seyreltme vyapilmigtir. Tipik semptom gostermeyen baliklarda 10“ ve 107
seyreltilerden, hasta baliklarda ise 10 ve 10”° seyreltilerden ikiser adet % 2.5 NaCl
iceren TSA besiyerine 0.1 mL aktarilarak alkolde sterilize edilmis Drigalski spatulu ile
yayma yapilmistir. inokiile edilmis Petri kutulari 28 °C 'de 3-4 giin inkiibasyona
birakilmistir. inkiibasyon sonrasinda Petri kutularindaki koloniler sayilip izolasyon
asamasina gegcilmistir. Her Petri kutusundan ortalama 3 koloni alinarak % 2.5 NaCl
iceren Tryptic Soy Broth besiyerine asilama yapilmistir. 28 °C 'de 24 saat inkiibasyon
sonunda gelisme olan tlplerde identifikasyon testlerine gecilmistir (4, 13).

3.2.3. Bakterilerin identifikasyonu

Koloni morfolojisi geng kolonilerin ¢iplak gozle incelenmesiyle gerceklestirilmistir.
Inceleme sirasinda koloninin sekli, hifler verip vermedigi, rengi ve Kkoloni tipi
belirlenmistir (13).

Gram boyama izolatin TSB besiyerindeki 24 saatlik gen¢ kultlrlerinden Austin ve
Austin (13) tarafindan bildirilen metot kullanilarak yapilmistir.

Myxobacteri 'lerin belirlenmesi igin hareket testi ortasi gukur olan lam Uzerindeki asili

damla preparasyonunun X400 buyutmeyle i1sik mikroskobunda incelenmesi ile
yapilmigtir (13).
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Hareket ve sorbitol testi icin Tryptic Soy Broth 'ta gelisen 24 saatlik geng bakteri
kaltirinden hareket — sorbitol yumusak agar besiyerine saplama seklinde ekim
yapiimistir. 28 °C'de 48 saat inkiibasyondan sonra sari renk olusumu sorbitol pozitif,
ekim hattinin digindaki gelisme ise hareket pozitif olarak degerlendirilmigtir (85).

Oksidaz testi icin koloniler 6ze ile alinarak Bactident® Oxydase (Merck) test
cubuklarina surualmustar. 5-10 saniye igcinde koyu mor rengin meydana gelmesi pozitif
olarak degerlendirilmigtir (84).

Katalaz testinde bir damla % 3 (v/v) 'luk hidrojen peroksitle koloninin lam Uzerinde
karistirilmasi  ile  yapilmigtir. Gaz kabarciklarinin  ¢ikmasi  pozitif olarak
degerlendirilmistir (13, 84).

Oksidasyon— fermantasyon testi modifiye Leifson (84) teknigine gore yapilmigtir.
Glikozlu besiyerine saplama seklinde yapilan ekimlerden birinin Gzeri parafin likit ile
kaplandiktan sonra 28 °C 'de 48 saatlik inkiibasyondan sonra degerlendirilmistir.

indol testi igin % 1 'lik trypton iceren besiyerine inokiile edilen bakteri kiiltiirii 28 °C
'de 48 saat inkiibe edildikten sonra 0.2-0.3 mL Kovacs' ayiraci ilave edilmistir. Ust
kisimda kirmizi halka olusumu pozitif, sari-kahverengi renk ise negatif olarak
degerlendirilmigtir (84).

Metil-red testinde % 2.5 NaCl iceren MR/VP Broth 'a inokule edilen 48 saatlik bakteri
kalturane 5 damla metil kirmizisi damlatiimistir. Belirgin bir kirmizi renk olusumu
pozitif, renk degisimi olmazsa sonug¢ negatif olarak degerlendirilmistir (84).

Voges-Proskauer testi igin % 2.5 NaCl iceren MR/VP Broth 'ta Uretilen 48 saatlik
bakteri kulturlerinden 1'er mL test tiplerine aktariimigtir. 0.6 mL a-Naphtol ve 0.2 mL
KOH ilave edilerek karistinimistir.  Kirmizi  renk olusumu pozitif olarak
degderlendirilmistir (84).

LDC, ODC ve ADH testleri igin Falkow 's besiyerine yapilan ekimlerin Uzeri parafin
likit ile kaplandiktan sonra 28 °C'de 48 saatlik inkiilbasyondan sonra
degderlendirilmistir (84).

Ureaz testi Urea Agar 'a bakterinin inokiilasyonu ile gerceklestiriimistir. 48 saat
inkiibasyondan sonra ortamdaki kirmizi  renk olusumu pozitif olarak
degerlendirilmigtir.

Nitrat redlksiyon testinde Nitrat Broth 'a inoklle edilen 48 saatlik bakteri kultGrtne
Griess-llosvays's ayiraci damlatilarak nitrat indirgemeleri kontrol edilmigtir. Kirmizi
renk olusumu pozitif olarak degerlendirilmistir (84).

% 0 ve % 7 tuz iceren ortamda Ureme testinde tuzsuz olarak hazirlanan ve son
konsantrasyonu % 7 (w/v) olacak miktarda tuz ilavesiyle hazirlanan TSB besiyerinde
48 saat icinde gelisme olup olmadigina gére degerlendirilmistir (84).

Hemoliz testi % 5 defibrine koyun kani ve % 2.5 NaCl iceren BHIA 'da yapilmigtir.
Inokulasyondan sonra 48 saat icinde hemoliz olup olmadigi degerlendirilmistir (84).
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Laktoz ve glikozdan asit ve H,S Uretimi testleri % 2.5 tuz ilavesiyle hazirlanmis Kligler
Iron Agar besiyerinde yapilmigtir. Dipte sari rengin olusumu glikoz, yuzeyde sari
rengin olusumu laktoz pozitif olarak degerlendirilmistir. inokiilasyon hatti boyunca
siyah rengin meydana gelmesi H,S pozitif olarak degerlendirilmistir (84).

Sekerlerden asit Uretimi testi icin seker iceren Fenol red base ortamina bakterinin 24
saatlik kiltiriinden ekim yapiimis ve 28 °C'de 24-48 saat inkiibasyona birakilmistir.
inkiibasyon sonunda, besiyerinin kirmizi olan renginin sariya dénismesi bakterinin
sekeri kullanarak asit olusturdugunu gostermigtir (84).

Vibriostatik ajan O/129'a duyarlilik testi icin % 2.5 NaCl ilavesiyle hazirlanan TSA 'ya
bakteri ekildikten sonra besiyerinin ortasina 150 pg'lik O/129 diskinin yerlestiriimesi
ile yapimigtir. Diskin etrafinda berrak zonun meydana gelmesi pozitif olarak
degerlendirilmigtir (5, 13).

3.2.4. Su orneklerinin mikrobiyolojik analizleri

Balik drneklerinin alindi§i kafeslerden, 1 litrelik steril cam kavanozlara alinan su
ornekleri, sogutma kabini icerisinde laboratuara ulastirildiktan sonra mikrobiyolojik
acidan incelenmisgtir.

Su orneklerinin mikrobiyolojik incelemesinde toplam koliform, E. coli ve enterokok
miktarlari EMS yontemi (3 'l tup) kullanilarak belirlenmistir (84).

Toplam koliform grup mikroorganizma ve E. coli aranmasinda koliform grup
mikroorganizma ve E. coli 'nin hizli analizi igin geligtiriimis olan LMX Broth besiyeri
kullaniimistir. 48 saat inkibasyon sonunda rengi mavi—yesil olan tupler koliform grup
mikroorganizma olarak isaretlemis ve bu tlpler 366 nm uzun dalga boylu UV el
lambasi ile log bir ortamda kontrol edilmistir ve floresan 1sinim gorulen tupler E. coli
olarak isaretlenmistir (88)

Su orneklerinde enterokok miktarinin belirlenmesi amaciyla Chromocult Enterococci
Broth besiyeri kullaniimistir. Inkibasyon sonunda besiyeri rengi mavi-yesil olanlar
pozitif olarak degerlendirilmigtir (78).

4. Arastirma Bulgulari

4.1. Agustos 2000 'de Goriilen Hastalik Vakasindaki Bulgular

Cipura ve levrek baliklarinin bakteriyel hastaliklarinin teshisine 2000 yilinin Agustos
ayinda baslanmistir. ilk hastalik vakasi 20-30 g agirigindaki levrek baliklarinda
gozlenmistir. Stok yogunlugunun 5-7 kg/m® oldugu belirtiimistir. Enfeksiyon ortaya
ciktiginda deniz suyu sicakligi 26 °C olarak olglimistr.

Hasta levrek baliklarinda genel olarak durgunluk, gruptan ayri yuzme, yem almama

gibi davranis farkhliklari gézlenmistir. Bunlarin solungaclarinda hemoraiji, solungac
flamentlerinin ucglarinda dokulme ve solunga¢ yuzeyinin mukoid bir tabaka ile kapl
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oldugu saptanmistir. Bazi baliklarda pektoral ve kaudal yuzgeclerin eridigi hatta
tamamen kayboldugu belirlenmigtir.

Karaciger, bobrek, dalak ve solungaglardan besiyerlerine ekimler yapiimistir. Gelisen
kolonilerin identifikasyonu yapilarak etkenin Myxobacteri spp. oldugu belirlenmigtir.

4.2. Ekim 2000 'de Gorulen Hastalik Vakasindaki Bulgular

Ekim 2000 'de 25-40 g agirigindaki levrek ve cipura baliklarinda gorulen enfeksiyon
sirasinda su sicakliginin 22.5 °C oldugu saptanmistir. Stok yogunlugunun 5-7 kg/m?®
oldugu belirtiimistir. Hasta baliklarda dig bakida, pelvik ylzgeg¢ tabaninda, cene
altinda, operkulumda kizariklik saptanmistir. Yapilan otopsi sonrasi, i¢ organlarda
agiri buyime ve yaglanma, karaciger ve kalpte solgunluk saptanmistir.

Karaciger, bobrek, dalak ve solungaglardan TSA ‘ya ekimler yapilmistir.
Identifikasyon testlerinin sonucunda Myxobacteri spp. ve Aeromonas spp. olmak
Uzere iki tip bakteri identifiye edilmigtir.

4.3. Aralik 2000 'de Gorulen Hastalik Vakasindaki Bulgular

Aralik ayinda, 30-115 g agirligindaki levrek baliklarinda enfeksiyon gérijldilgijnde su
sicakhgr 18 °C olup, kafeslerdeki stok yogunlugunun ise 5-9 kg/m®° oldugu
bildirilmigstir.

Yapilan klinik muayenelerde enfekte baliklarda, genel olarak durgunluk, gruptan ayri
yuzme, yem almama, bazi baliklarda renk koyulasmasi gibi belirgin semptomlar
gozlenmigtir.

Olen levrek baliklarinin dis muayenesinde; karin altinda, ylizgeg kaidelerinde, agiz
etrafinda ve operkulumda hemorajiler, vicut ylzeyinde asiri miktarda mukus salgisi,
agiz kenarinda krem renkli mukus ile karinda sislik gozlenmigtir (Sekil 4.1). Otopside,
karin duvarinda hemoraji, karacigerde sararma ve petesiyel hemorajiler, ig
organlarda anemi saptanmistir. Barsagin sis ve acik sari bir sivi ile dolu oldugu,
solungaglarin anemik yapida olup kuglik hemorajik odaklarin bulundugu tespit
edilmistir (Sekil 4.2).

Hasta baliklarin i¢ organlarindan TSA 'ya ekimler yapilmistir. inkiibasyon sonrasinda
gelisen koloniler sayilarak organlardaki toplam bakteri sayisi tespit edilmistir (Cizelge
4.1.). Tur tespitini yapmak igin uygulanan identifikasyon testleri sonucunda bakterinin
V. anguillarum oldugu ve organlarda saf olarak bulundugu belirlenmisgtir.

4.4. Ocak 2001 'de Gorulen Hastalik Vakasindaki Bulgular

Ocak ayinda 35-130 g agirhgindaki levrek baliklarinda enfeksiyon saptanirken,
cipura baliklarinda herhangi bir hastalik belirtisi gortlmemistir. Enfeksiyonun
gorildigi dénemde stok yogunlugun 7-10 kg/ m®, su sicakliginin 18 °C oldugu
bildirilmistir.
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Sekil 4.1. Levrek baliginda vibriosis Sekil 4.2. Levrek baliginda vibriosis
vakasinda agiz ¢evresi, operkulum ve vakasinda barsaklarda agik renkli sivi birikimi
yluzgeclerde hemorajiler

Cizelge 4.1. Aralk ayinda hasta levrek baliklarinin i¢ organlarindan izole edilen
toplam bakteri sayisi (log kob/g)

Numuneler Karaciger Bobrek Dalak Solungag

Levrek baligi 6.45 7.54 6.16 *

Levrek balgi <5 554 6.16 8.0
Levrek baligi 6.14 6.41 5.69 8.0
Levrek bahgi <5 <5 <5 <5
Levrek bahgi <5 <5 <5 <5
Levrek bahgi <5 <5 5.3 <5
Levrek bahgi 6.5 <5 <5 *

Levrek bahgi <5 6.14 <5 5.3

* Ornek alinmadi

Hasta levrek baliklarinin renginde koyulagsma, istahsizlik ve genel bir durgunluk
saptanmistir. Olen baliklarin dis muayenesinde; yilizge¢ tabanlarinda ve
operkulumda hemorajiler, gbzlerde ekzoftalmus ve vicut ylzeyinde asiri mukus
salgisi tespit edilmistir (Sekil 4.3). Otopside, solungaglarda anemi ve petesiyel
kanamalar, vicut boslugunda kanh sivi birikimi, barsakta petesi ve hemorajiler,
barsak c¢eperinde saydamlasma ve sari renkli sivi birikimi, karacigerde sarimtirak
nekrotik odaklar, bdbrekler de solgunluk gorulmastur (Sekil 4.4 ve Sekil 4.5).

Enfekte baliklarin karaciger, bobrek, dalak ve solungaclarindan ekimler yapilmigtir.
Geligen koloniler sayilarak izolasyon islemine baglanmistir (Cizelge 4.2.). Yapilan
identifikasyon testleri sonucunda izolatlarin V. anguillarum ve V. alginolyticus oldugu
belirlenmigtir. i¢ organlardan elde edilen toplam 96 izolattan 26 tanesinin V.
alginolyticus oldugu saptanmistir. izole edilen V. alginolyticus 'un H.S negatif oldugu
gorulmustar.
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Sekil 4.3. Vibrio alginolyticus izole edilen Sekil 4.4. Levrek baliginda vibriosis

vibriosis vakasinda gozlerde ekzoftalmus, vakasinda vucut boslugunda kanl sivi birikimi
yluzgec kaidelerinde ve agiz ¢evresinde ve dalakta biyime
hemoraijiler.

Sekil 4.5. Levrek baliginda vibriosis vakasinda karacigerde solgunluk ve petesiyel
kanamalar

Cizelge 4.2. Ocak ayinda hasta levrek baliklarinin i¢ organlarindan izole edilen
toplam bakteri sayisi (log kob/g)

Numuneler |Karaciger|Bobrek | Dalak | Safra kesesi| Kalp | Solungag
Levrek baligi 7.3 * 8.27 <5 >8.47| >8.47
Levrek bahdi| >8.47 | >8.47 |>8.47 * >8.47| >8.47
Levrek baligi 7.3 714 | 7.47 <5 >8.47| >8.47
Levrek baligi 6.0 * 7.1 7.95 * 8.36
Levrek baligi 6.0 5.47 <5 * 547 | >8.47
*: Ornek alinmadi

4.5. Subat 2001'de Gorulen Hastalik Vakasindaki Bulgular

Subat ayinda su sicakligi 16 °C iken, 7-12 kg/m> olarak stoklanan 40-160 g 'lik
levrek baliklarinda hastalik meydana gelmistir. Ayni igletmede c¢ipura baliklarinda
enfeksiyon gorilmemistir. Hasta baliklarin tedavisi igin 80 mg/kg dozda oxytetracyline
yeme katilarak baliklara 10 gun sureyle yedirilmig, 6lumlerin seyrinde bir yavaslama
goruldiyse de tamamen kesilmedigi belirtiimigtir. Bunun Gzerine 7 gunlik flumequine
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tedavisine baslanmistir. Klinik belirtilerin gorilmesinden 2 hafta sonra alinan balik
orneklerinden yapilan ekimler sonucunda patojen bakteri yogunlugunun diger aylara
gbre daha az oldugu saptanmistir. Klinik semptom gosteren baliklarin i¢ organlari
steril kosullarda gikartiip TSA 'ya ekimler yapilmistir. inkiibasyon sonrasinda gelisen
koloniler sayilmistir (Cizelge 4.3.). TSA 'da gelisen kolonilerin identifikasyonu
sonrasinda, izolatlarin V. anguillarum oldugu anlasiimigtir.

Hasta baliklarda durgunluk, su yuzeyinde yuzme, hareket ve denge bozukluklari,
deride kararma, pullarda dokulme ve Ulserler gorilmustir. Operkulumda, ylzgeg
tabanlarinda, agiz ¢evresinde, solungaglarda kanama gorulmustur. Otopside, vicut
boglugunda sari sivi birikimi, barsak ¢eperinde kanama ve sari sivi birikimi, ig
organlarda ozellikle karacigerde solgunluk ve petesiyel hemorajiler dikkati ¢ekmigstir
(Sekil 4.6).

Cizelge 4.3. Subat ayinda hasta levrek baliklarinin i¢ organlarindan izole edilen
toplam bakteri sayisi (log kob/g)

Numuneler |Karaciger|Bobrek | Dalak | Safra kesesi | Kalp | Solungag
Levrek bahgi <5 <5 5.54 6.17 <5 5.77
Levrek bahgi <5 5.3 <5 5.6 5.6 6.63
Levrek bahgi| 5.69 5.3 <5 5.3 6.9 717
Levrek bahgi 5.3 <5 5.3 5.6 * <5
Levrek bahgi <5 6.3 6.3 5.69 * 5.69
Levrek bahdi| 5.84 * 5.84 6.17 6.9 <5
Levrek bahgi 5.3 5.3 6.0 * * 7.0
Levrek balgi <5 <5 <5 * * 6.77

Sekil 4.6. Levrek baliginda vibriosis vakasinda karacigerde solgunluk ve gézlerde opaklik

4.6. Haziran 2001 'de Gorillen Hastalik Vakasindaki Bulgular

Haziran ayinin basinda, su sicakh@ 23 °C iken goriilen hastalik vakasinda levrek
baliklarinda c¢ene altinda, operkulumda, anlis etrafinda, pektoral ve pelvik
yuzgeclerinin tabaninda hemorajiler saptanmistir. Pelvik yuzgeclerinde erime
gorulmustar. Cipura baliklarinda istahsizlik ve durgunluk diginda herhangi bir klinik
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semptom gorulmemistir. Solungag ve yuzgeclerde erozyonlar ve nekrozlar bulundugu
icin Myxobacter 'den suphelenilmistir.

Otopside, karaciger anemik yapida olup petesiyel kanamalar gorulmuastur.
Barsaklarda iltihaph sivi birikimi ve solungac epitellerinde erime ve bodlgesel
iltihaplanmalar saptanmistir.

Karaciger, dalak, bobrek ve solungaglardan TSA 'ya ekimler yapilmistir. 24 saat
sonra gelisen koloniler sayillmistir (Cizelge 4.4.). Yapilan identifikasyon testleri
sonucunda bakterilerin V. alginolyticus oldugu anlagiimigtir.

Cizelge 4.4. Haziran 'da c¢ipura ve levrek baliklarinin i¢ organlarindan izole edilen
toplam bakteri sayisi (log kob/g)

Numuneler Karaciger | Bobrek | Dalak | Solungag
Levrek baligi (+) 5.39 6.74 | 6.11 >8.47
Levrek bahdi (+)| 7.43 >8.47 | 6.41 >8.47
Levrek baligi (+) 5.9 <5 <5 6.32
Cipurabaligi (+)| 4.76 <5 6.74 | >8.47
Levrek baligi (+)| 7.17 * *

) *

)

)

>8.47
Levrek bahgi (+ >6.47 | 643 | >8.47
Levrek balidi (+ <5 <5 * 6.17
Levrek bahgi (+ * 6.69 | 647 | >847

Levrek bahdi (-) 3.3 3.39 3.0 <3

Levrek bahdi (-) 3.3 * 3.3 3.3

Levrek baligi (-) 3.84 3.47 3.0 3.77
Cipura baligi (-) 3.3 3.0 3.39 <3
Cipura baligi (-) 3.77 * * <3
*: Ornek alinmadi, (+): Hasta , (-): Saglikh

Haziran ay1 sonunda su sicakligi 23 °C iken, levrek baliklarinda 1 hafta igcinde yogun
mortalitenin goéruldigu bildirilmistir. Hasta levrek baliklarinin gdzlerinin korneasinda
opaklik, agiz, operkulum ve ylzge¢ tabaninda yogun hemorajiler, vicudun ventral
kismi tamamen kanlanmig, abdomende dropsi, anls buyumus etrafi iltihapli, pul
altinda asir kanama, gozlerde ekzoftalmus saptanmistir. Otopside, midede siskinlik,
ic organlarda asiri derecede blyume ve kanama, barsak sis, vicut boslugunda seffaf
sivi birikimi saptanmigtir.

Karaciger, dalak, bobrek, gozler ve solungaglardan TSA 'ya ekimler yapilmistir.
Inkibasyon sonrasinda gelisen koloniler sayilmistir (Cizelge 4.5). ldentifikasyon
testlerinin sonunda izolatlarin V. anguillarum oldugu tespit edilmistir.

4.7. Temmuz 2001 'de Gorulen Hastalik Vakasindaki Bulgular

Orneklerin alindi§i zaman su sicakh@ 25 °C olarak dlglilmistir. Klinik olarak hasta

baliklarda deri renginde kararma, vicut Uzerinde, ylzge¢ tabanlarinda, agiz etrafinda
hemorajiler ve gozlerde ekzoftalmus gorulmustir (Sekil 4.7).
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Otopside; karin duvarinda hemoraji, barsakta acgik renkli sivi birikimi, karacigerde
hemoraji ve bolgesel sararma dikkati cekmistir (Sekil 4.8).

Sekil 4.7. Levrek baliginda vibriosis Sekil 4.8. Levrek baliginda vibriosis
vakasinda operkulum ve yizgeclerde vakasinda anusten beyaz renkli sivi akintisi.
hemorajiler, anus etrafinda iltihaplanma.

Cizelge 4.5. Haziran 'da hasta levrek baliklarinin i¢ organlarindan izole edilen toplam
bakteri sayisi (log kob /g)

Numuneler |Karaciger|Bobrek | Safra kesesi |Kalp | Dalak| G6z | Solungag
Levrek bahdi| 8.04 8.34 6.69 * | 7.26 [>8.47 <5
Levrek bahdi| 6.87 * * 6.95| 6.29 | 7.96 | >847
Levrek bahgi 7.64 7.74 7.07 * | 7.47 | 6.69 8.22
Levrek bahgi| 7.13 7.4 * * 16.95 * >8.47
Levrek balidi 7.11 <5 6.3 6.74 | 5.77 * 8.13
Levrek balgi <5 7.79 6.81 6.70| 6.77 * 7.07
Levrek baligi 7.1 6.92 * 6.47 | 5.87 * 6.77

*: Ornek alinmamistir

Steril kosullarda cikartilan i¢ organlardan TSA 'ya ekimler yapilmistir. inkiibasyon
sonrasinda gelisen koloniler saylimistir (Cizelge 4.6). Yapilan identifikasyon testleri
sonucunda V. anguillarum ve Pseudomonas spp. olmak Uzere 2 tip bakteri identifiye
edilmigtir.

Cizelge 4.6. Temmuz 'da hasta levrek baliklarinin i¢ organlarindan izole edilen
toplam bakteri sayisi (log kob /g)

Numuneler Karaciger | Bobrek Dalak Safra Solungag¢
kesesi

Levrek baligi 6.95 >7.47 6 5.8 6

Levrek baligi >7.47 >7.47 7.2 6.3 5.7

Levrek bahgi 6 7.3 6 * 5.7

*- ornek alinmadi
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Bu calismada hasta baliklardan izole edilen bakterilerin donemsel dagilimi su
sicakh@i ile birlikte tartismaya esas olmak Uzere topluca ve 6zet halde Cizelge 4.7.
'de verilmistir.

Cizelge 4.7. Hasta baliklardan izole edilen bakteriler ve su sicakligi

°C Su L e v r e Kk Cipura
Doénem |Sicakhdi | V. anguil. | V. algino. | Pseudom. | Aerom. | Myxob. | V. algino.
08.2000 26 +
10.2000| 22.5 + +
12.2000 18 +
01.2001 18 + +
02.2001 16 +
06.2001 23 + +
06.2001 23 +
07.2001 25 + +

4.8. Suyun Mikrobiyolojik Ozelliklerine Ait Sonuglar

Deniz suyunda yapilan koliform grup bakteri, E. coli ve enterokok analizinde sularda
bu bakterilerin bulunmadidi (<3 EMS/ 100 mL) saptanmistir.

4.9. Suyun Fiziksel ve Kimyasal Ozelliklerine Ait Sonuglar

Bu calismada suyun fiziksel ve kimyasal parametrelerine yoénelik sonuglar Cizelge
4.8.'de verilmigtir.

Cizelge 4.8. Suyun fiziksel ve kimyasal 6zelliklerine ait sonuglar (mg/L ; °C)

Ornekler Amonyak Nitrat Nitrit Demir Fosfat Sicaklik
(NH3-N) (NO3-N) (NO2-N) (POs4)
Sinir Degerler 0.02-0.05 0.1-1.0 0.02 <0.1 0.1-1.0 20-25
082000 *%* *% ** *% *% 26
10.2000 * * * * * 22.5
1 22000 ** *% ** *% *% 1 8
01.2001 0.02 0.1 0.010 0.04 0.62 18
02.2001 0.02 0.1 0.006 0.07 0.27 16
06.2001 0.04 0.3 0.004 0.05 0.66 23
06.2001 0.03 0.3 0.008 0.03 2.51 23
07.2001 0.01 0.1 0.009 0.05 0.75 25

**: Analiz yapiimadi.
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5. Tartisma
5.1. Hastalik Etmenleri

isletme kara tesislerinde yumurtadan yavru iretmekte olup, kendi yavrulariyla
kafeslerde kultur bahgi besiciligi yapmaktadir. Kulugckahanede larvalarda gorulen
bakteriyel ve paraziter enfeksiyonlara karsi sik sik oxytetracycline ve formaldehit
banyolarinin  yapildigi, bu iglemlere maruz kalan yavrularin kafeslere
aktariimasindan sonra meydana gelen vibrio enfeksiyonlarina karsi uygulanan
oxytetracycline tedavisine cevap vermedigi bildirilmistir. Kulugkahanelerde yogun
olarak kullanilan antibiyotiklerin direng gelisimine neden olabilecedi unutulmamaldir

().

Cizelge 4.7 'de de goruldugu gibi levreklerden Agustos ve Ekim 2000 donemlerinde
Myxobacter spp., EkKim 2000 déneminde ayrica Aeromonas spp., Aralik 2000, Ocak
2001, Subat 2001, Haziran 2001 ve Temmuz 2001 donemlerinde V. anguillarum,
ayrica Ocak 2001 ve Haziran 2001 donemlerinde V. alginolyticus, Temmuz 2001
doneminde ise Pseudomonas spp., ¢ipuradan ise sadece Haziran 2001 doneminde
V. alginolyticus izole edilmistir.

izole edilen bakteriler arasinda V. anguillarum ilk sirayi almis, diger 4 bakteri turl ise
kendi iclerinde etkin bir sekilde oncelik alamamislardir. V. anguilliarum ‘un agirlikli
olarak izole edilmesi diger calisma bulgulari ile uyum icindedir (14, 23, 89). Bu
arastiricilar levreklerde V. anguillarum 'un 6nemine dikkat gekmiglerdir.

Bu bakterinin izole edildigi tim baliklarda cesitli arastiricilar (6, 20, 43, 81, 82, 90)
tarafindan tarif edilen tipik klinik ve otopsi bulgulari saptanmistir (Sekil 4.1 , Sekil 4.2
, Sekil 4.3). Hastalia neden olan bakterilerin bu izolatlar olduklari Koch postulati
cercevesinde denenmemis olmakla beraber, Austin (6) tarafindan belirtildigi gibi
Ozellikle bobreklerden saf halde izole edilmis olmalari bunlarin muhtemel hastalik
etmeni olarak tanimlanmalarini saglamistir. Kuskusuz, bu asamada Grisez ve
Ollevier (23) 'in 6lmek Uzere olan baliklardan izole ettikleri 16 V. anguillarum 'un
tumindn baliklar icin patojen olmadigi seklindeki bulgulari bu tanimlamanin
"muhtemel" olarak birakilmasina neden olmaktadir.

Bakterinin identifikasyonunda elde edilen tim reaksiyonlar V. anguillarum igin
Cizelge 2.2 'de (6) verilen degerlerle uyumludur.

V. anguillarum 'un izole edildigi donemlerde deniz suyu sicakligl ile bir baglanti
kurulamamistir. Tersine olarak, Bullock (43), Svobodova ve ark. (91) tarafindan V.
anguillarium enfeksiyonlari i¢in ilkbahar ve sonbahar donemlerinin kritik oldugu
belirtiimekle beraber, bu calismada su sicakliginin 23 — 25 °C oldugu Haziran ve
Temmuz 2001 tarihlerinde tipik vibriosis semptomlari ve klinik bulgulari olan
levreklerden V. anguillarium izole edilmigtir. Yukarida da belirtildigi gibi bu
izolasyonlar bobreklerden saf olarak yapilmis olsa da izolatlar saglkli baliklara
asllanip hastalik olusmasi saptanmamis oldugu ic¢in burada hastalik etmeni olduklari
kesin olarak iddia edilmemektedir. Bununla beraber, bu dénemde V. anguillarium
izole edilmis olmasi Uzerinde dnemle durulmasi gereken bir bulgudur.
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Levrekten izole edilen V. alginolyticus da yine 18 ve 23 °C gibi farkh su
sicakliklarinda izole edilmigtir. Hasta baliklar tipik semptomlarini gdstermislerdir.
Ayrica klinik ve otopsi bulgulari da literatur ile uyumludur.

Balik orneklerinin alindigi igletme, bdlgedeki diger isletmelerin de konumlarinda
oldugu gibi komsu isletmeye 20 metre uzakliktadir. Dolayisi ile igletmenin birinde
hastalik basladigi zaman, diger isletmelerdeki baliklara da hastalik ¢ok hizli bir
sekilde yayllmaktadir. Bu durumda igletmelerde hastalikla micadele etmek ¢ok zor
ve pahall olmaktadir.

Cipura bahginin dogal ortami Ege kiyilari, levrek bahginin ise Akdeniz kiyilaridir.
Cipura baliklari optimum 22-25 °C sicaklikta, si§ sularda yasama 6zelligine sahipken,
levrek baliklari optimum 20-23 °C sicaklikta, oksijeni bol olan sularda yasama
dzelligine sahiptir. isletmenin bulundugu boélgenin ézellikleri gipura yetistiriciligi icin
daha elveriglidir. Dolayisiyla dogal ortamindan farkli bir bélgeye adapte edilen levrek
baliklarinda hastaliklar c¢ipura baliklarindan daha sik ve yuksek mortaliteyle
seyretmektedir (4).

Bolgede Vibrio enfeksiyonlarinin yogun yagmurlardan sonra ve su sicakliginin 23 °C
'nin altinda bulundugu dénemlerde patlak verdigi Cagirgan (5) tarafindan belirtilmistir.
Yagmurlar nedeniyle Golkdy havzasinin tagsmasi sonucu denizdeki organik kirliligin
artmasi nedeniyle hastaligin patlak verdigi dusunulmektedir. Bu arastirmada su
sicakhgr 25 °C iken tespit edilen vibrio enfeksiyonunda baliklarda omurga
deformasyonu ile agir parazit bulundugu gorulmustiur. Hastalik donemlerinde yagis
olmadigi bildirilmigtir. Bu durumda hastaligin ortaya c¢ikigi ile yagiglar arasinda
dogrudan iliski olmadigi sonucuna variimistir.

Ayrica, stok yogunlugunun yiksek oldugu kafeslerde mortalitenin ylksek oldugu
gérulmustir. Hastaliktan o6len baliklarin kafesten uzaklastirlmamasi durumunda
baliklar tarafindan tuketildigi, bu nedenle enfeksiyonun hizla yayildigi tespit edilmistir.
Bu bulgular hastaligin ortaya ¢ikmasinda su sicakligi, yagislarin neden oldugu tuz
degisimi ve organik yuk artmasindan daha onemli olan etkenin isletme yonetimi
oldugunu agikga ortaya koymaktadir.

V. anguillarum 'dan farkh olarak bu arastirmada izole edilen 26 V. alginolyticus
susunun identifikasyon bulgulari Cizelge 2.2 (6) ile mutlak uyum icinde degildir.
Bunlardan 5 tanesi yaygin koloni 6zelligi gostermemistir. Yaygin koloninin, bakterinin
peritrik flagellaya sahip olmasiyla ilgili oldugu, bu sekildeki flagellalarin olusumunun
inkiibasyon sicakligi, tuzluluk ve besiyerinin pH 'si ile ilgili oldugu bildirilmistir (20,
92). izole edilen V. alginolyticus suslarinin H,S testinin negatif oldugu gorilmistir.
Colorni ve ark. (20) ayni karakterdeki bakterileri izole etmis ve V. alginolyticus olarak
identifiye ettiklerini bildirmigtir.

Bu calismada izole edilen V. alginolyticus 'un H,S negatif olmasi ile Muroga ve ark.
(93) 'In hasta deniz baliklarindan V. alginolyticus ve V. parahaemolyticus arasinda
ara karakter goOsteren bakterileri izole ettiklerini bildirmis olmalari farkhdir. Her ne
kadar V. parahaemolyticus H,S negatif bir bakteri ise de VP, %7 NaCl 'de gelisme ve
sakkaroz testleri V. alginolyticus ‘'tan farkhdir (94).
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Colorni ve ark. (20) 'in belirttigi gibi bu arastirmada da Myxobacteri 'lerin neden
oldugu enfeksiyonda 2-3 gun i¢inde solungag epitellerinde hemoraji ve mukus artigi
gozlenmistir. Daha sonra solungaglarda lamellerin dokulmesi seklinde gelisen nekroz
gelismig, pektoral ve kaudal yuzgeglerde erimeler gorulmustur. Myxobacteri Agustos
2000 ve Ekim 2000 donemlerinde izole edilmistir.

Aeromonas sadece Ekim 2000 doneminde Myxobacteri ile birlikte, Pseudomonas ise
Temmuz 2001 doneminde V. anguillarum ile birlikte izole edilmiglerdir. Larsen ve
Jensen (14) hasta deniz baliklarindan siklikla V. alginolyticus, V. parahaemolyticus
bazen de Aeromonas spp. izole ettiklerini bildirmislerdir. israil Eliat 'ta yetistirilen
cipuralarda goérulen hemorajilerden Vibrio spp. ile birlikte Pseudomonas spp. ve
Aeromonas spp. de izole edilmis olup, bakteriyel hastaliklarin gipura yetistiriciligini
onemli derecede engelledigi bildiriimigtir (12).

Cipuradan izole edilen tek bakteri olan V. alginolyticus, su sicakhdinin 23 °C oldugu
15 Haziran 2001 doneminde izole edilmistir. Yine Eliat 'ta 6lmek Uzere olan hasta
gipuralarin kaninda V. alginolyticus, V. anguillarum ve V. parahaemolyticus izole
edilirken, dlen baliklarin deri ve kanlarindan Aeromonas spp. ve Pseudomonas spp.
izole edilmistir (20). Hasta cipuralarin semptomatik, klinik ve otopsi bulgulari da
literatur ile uyumludur.

Bu calismada klinik semptomlar goOsteren levrek ve c¢ipuralardan Pasteurella
izolasyonu yapilamamistir. Pasteurellosis Turkiye 'de 1993 ve 1994 yillarinda
gorulmus, daha sonra gorulmemis ya da rapor edilmemistir (70, 78). Bu calismada
izole edilememis olmasi hastaligin Turkiye 'de olmadigi anlamina gelmemektedir.
CunkU bu galismada sadece tek igsletmeden klinik semptomlar gosteren baliklar ile
cahsiimistir. Bu isletmede tipik pasteurellosis semptomlarinin gértilmemis olmasi
dusundurtcudur.

Vibrio enfeksiyonlarinda klinik belirtiler ortaya ¢cikmadan o6nce genellikle beyaz bir
digkinin ortama birakildigi ve bundan 2-3 gun iginde hastaligin goruldigu tespit
edilmigtir. Bu bulgu bolgedeki bazi igletmeler tarafindan da bilinmekle beraber, konu
Uzerinde sebep — sonug iligkisi bilinmemektedir. Ancak bu gézlem ivedilikle ve
oncelikle Uzerinde durulmasi, istatistik analizlerle de desteklenmek Uzere c¢aligiimasi
gereken bir konudur.

5.2. Mikroorganizma Sayisi ile Hastalik iliskisi

Calismalar boyunca Aralik 2000 déneminden baslamak Uzere hasta ve saglikli
baliklarin gesitli organlarinda toplam mezofil aerob bakteri sayimi yapiimistir (Cizelge
4.1 — 4.6). Hasta baliklarin organlarindaki bakteri sayisi saglikli olanlara gére 3 — 4
logaritma birimi daha fazla bulunmustur. Bu bulgularin tartisilabilecegi kaynaklara
erisilemedigi icin tartisma literatur ile degil kendi icinde yapiimigtir.

Bakteri sayisinin solungacglarda daha fazla oldugu goérilmekte ve bu sonu¢ normal
olarak degerlendiriimektedir. i¢ organlardaki sayi ise degiskendir. Her ne kadar balik
ornekleri sogukta laboratuvara getirilmigler ise de, gerek yolun uzun olmasi gerek
hastaligin ilerlemesine bagli olarak sayinin degdigkenligi nedeni ile bu asamada
organlardaki sayi ile yoruma gitmek gerekli bulunmamistir. isletmelerin kendi
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mikrobiyoloji laboratuvarlarini kurmalari, hastallk aninda vakit gegirmeden ig¢
organlarda sayim yapmalari ile hangi organlarda yukin fazlalastigi daha saglikh bir
sekilde belirlenebilir. Ayrica, bakteriyel muayene ig¢in ornek aliminda, klinik
belirtilerin gérulmesinden sonra birkag gun igerisinde ve antibiyotik tedavisi gormemis
baliklardan ornek alinmasi gerektigi, aksi taktirde hastalik teshisinin guclestigi
saptanmigtir.

5.3. Suyun Ozellikleri ile Hastalik iligkisi

Hastallk olan ddnemlerde kafeslerin yakinindan alinan su &rneklerinde koliform
bakteri ve enterokoklara rastlanilmamistir (<3 EMS/100 mL). Ag kafeslerin sahil
seridinden uzakta olmasi bu sonucu ortaya ¢ikarmistir.

Baliklar icerisinde bulunduklari ortam nedeni ile surekli olarak mikroorganizmalarla
temas halindedir. Bu nedenle bakteriyel hastaliklar yogun balik yetistiriciliginin
yapildigi ciftliklerde buylk ekonomik kayiplara neden olmustur. Bu hastaliklarin
ortaya ¢ikmasinda en onemli rolu balgin dogal direncini kiran etkenler rol oynar.
Rasyonlarin dengesiz olmasi, ihtiyacin kargilanmamasi veya bazi besin maddelerinin
fazlahigi bagisiklik sistemine olumsuz etkide bulunarak enfeksiyonlarin ¢ikmasina
zemin hazirlamaktadir. Suyun fiziksel ve kimyasal kalitesindeki bozukluk ve strese
neden olan her turli olumsuz faktor bakteriyel hastaliklarin ortaya ¢ikmasi icin zemin
hazirlamaktadir (91).

Denizde ag kafeslerde veya karada toprak havuzlarda yetigstiriciligi yapilan gipura ve
levrek baliklarinda kullanilan suyun kalitesinin Uretim agisindan onemli oldugu
bildirilmigtir. Suyun fiziksel ve kimyasal parametrelerinin belirli degerler igerisinde
olmasi gerekmektedir. Su sicakhgi 20-25 °C, amonyak 0.02-0.05 mg/L, nitrit 0.02
mg/L, nitrat 0.1-1.0 mg/L, fosfat 0.1-1.0 mg/L ve demir miktarinin en fazla 0.1 mg/L
olmasi gerektigi belirtilmistir (95).

Bununla beraber, bu ¢alismada deniz suyu sicakhgi ile hastalik arasinda dogrudan
bir iligki gorulmedigi yukarida belirtilmigtir. Suyun kimyasal ozellikleri (Cizelge 4.7)
incelendiginde 29 Haziran 2001 donemindeki fosfat miktari disindaki tim degerlerin
sinirlar iginde oldugu goérilmekte ve dolayisi ile suyun kimyasal 6zellikleri ile hastalik
arasinda bir iligki kurulamamaktadir. Mikro besin maddelerinden olan demirin ise V.
anguillarum enfeksiyonlarina duyarliigi artirdigi, mortalitenin  yemdeki demir
miktariyla dogru orantili olarak arttigi belirtiimistir (60). Dogrudan yemdeki demir degil
ancak, sudaki demir ile de hastalik arasinda bir baglanti gérulmemektedir.

Caligsmalar boyunca ortalamanin Uzerinde agirlikta ve asin yagh baliklarda dikkati
cekecek kadar daha yuksek siklikta hastalik goruldugu belirlenmistir. Bu baliklarin
asiri yem yemesine bagh olarak vucutlarina daha fazla demir girmis oldugu
dusunulebilir. Bir diger deyigle, yemdeki demir miktari artmamis olmakla beraber,
asiri yem tuketimine bagli olarak vicutta demir birikiminin olmasi ve bunun hastaligi
arttirdigr  dusunulebilir. Kuskusuz bu dusunce, sadece "ileride arastirilabilecek
konular icine dahil edilebilir" den dteye gitmemektedir.

Her ne kadar 29 Haziran 2001 doneminde fosfat miktarinda asir bir artig (2.51 mg/L)
gériulse de, fosfat miktarinin diger déonemlerde sinirlar igcinde kalmis olmasi gerek
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fosfat, gerek diger kimyasal parametreler ile hastalik arasinda bir baginti olmadigini
gOstermektedir.

6. Sonuc ve Oneriler

Balik yetistiriciliginde bakteriyel hastaliklar karsilasilan en 6nemli sorunlardan birisi
haline gelmigtir. Yetistiricilikte hasta baliklarin tedavisi sadece kayiplari azaltmak
acisindan degil, saghkh baliklari da hastaliktan korumak agisindan Onem
tasimaktadir. Kaltur baliklarindaki vibriosis salginlarinda 6lum oranini kontrol altinda
tutma acgisindan silfonamid ve antibiyotik tedavisi faydali oldugu bildirilmistir (10).

Hastalik sekillenmis baliklarda istahsizlik nedeniyle kemoterapotiklerin yem iginde
yediriimesi mumkdn goériimemektedir. Bu nedenle istahsiz baliklarin kaybedilmis
oldugu dusunulerek, yem almakta olan baliklarin tedaviye alinmasi gerekmektedir.
Popullasyonda hastalik gorulur gorilmez sagaltima baslanmasi gerekmektedir.
isletmede korunma veya tedavi amaciyla kullanilacak kemoterapétik ve dezenfektan
mutlaka balik hastaliklari uzmaninin goérisu alinarak kullaniimasi, rastgele ilag
kullaniminin mikroorganizmada direng gelisimine neden olacagl unutulmamalhdir.

Cipura ve levrek baliklarinin yetistiricilik periyodu icinde ortaya c¢ikan bakteriyel
hastaliklarin kontrolinde; kulugkahaneden kafeslere baliklarin nakli sirasinda stres
faktorleri minimize edilmeli, baliklara uygulanacak zorunlu bir manipulasyondan énce
yemleme yapilmamali, kafes aglari ayda en az bir kez degistiriimeli, tim yetistiricilik
periyodu boyunca dezenfeksiyon iglemleri, proflaktik ilaglar ve vitamin uygulamasi
periyodik zamanlarda mutlaka uygulanmalidir.

Kaltur kosullarindaki zorunlu manipulasyonlar, yogun stoklama azalan ¢6zUnmus
oksijen miktari, suda biriken balik atiklari ve gunumuaz kualtdr balik¢iliginda ortaya
cikan tum kosullar baliklar Uzerinde stres yaratip, enfeksiyoz ajanlara karsi balig
zayIf hale getirmektedir. Bu sekilde uygulanan kultlr teknikleri, ila¢ tedavisine olan
yaniti azaltacaktir.

Larva doneminde uygulanan besleme rejiminin balik yetistiriciliginin tim asamalarini
etkiledigi bilinmektedir. Bu nedenle bu dénemde besleme rejimine c¢ok dikkat
edilmesi, balik larvalarinda bakteriyel florayr kontrol etmek amaciyla bakterilerden
arindinimig su ve probiyotik kullaniminin yayginlastiriimasi gerekmektedir. Daha
onceden selekte edilmis saf bakteri turleri balik yemine katilarak kullanildiginda diger
bakteriyel patojenlere kargi antagonist bir etki olusturulmaktadir. Bu teknik hem
budyume hem de yasama oranini artirmakta ve bakteriyel florayr dengede tutmaktadir.

Hastaliklarin tedavisi amaciyla kullanilan antibiyotiklerin ve kimyasal maddelerin
yanlis kullanimlari pek ¢cok sekonder etkiye neden olmaktadir. Bu olumsuz etkiler
dogrudan balik Gzerinde gozlenebilecegi gibi dolayli olarak insan saglig! Gzerinde de
g6zlenebilir. Bu kemoterapodtikler balik etinde birikime yol acgarak insan sagligini
olumsuz yonde etkilemektedir. Bu nedenle baliklarda rezudu raporlari alindiktan
sonra satisa sunulmalari gerekmektedir.
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