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  مقدمه و هدف

باشند كه تقريبا گسترش جهاني  بيماري نيوكاسل و آنفلونزا دو بيماري مهم ويروسي مي

زايي  رعايت امنيت زيستي و ايمني. كنند داشته و خسارات زيادي را به صنعت طيور وارد مي

مهم براي هاي مختلف رايج تجارتي دو اقدام  پرندگان در معرض خطر با استفاده از واكسن

عوامل متعددي نظير سن پرندگان واكسينه، دوز و . باشند ها مي پيشگيري از وقوع اين بيماري

زايي واكسن مورد استفاده، شيوه تجويز، شرايط محيطي، وضعيت تغذيه و عوامل  قدرت ايمني

ير، هاي اخ در سال. توانند سطح ايمني حاصل از يك واكسن را تعيين كنند زايي مختلف مي استرس

كنند تا ميزان اثر بخشي واكسن را با استفاده از مواد شيميايي يا طبيعي  پژوهشگران تلاش مي

دار پاسخ ايمني در برابر ويروس بيماري  در اين خصوص، افزايش معني. خاص افزايش دهند

يان ي اكيناسه پورپورا در ماك ساكاريد پروپوليس و عصاره نيوكاسل پس از استفاده از آسمانان، پلي

اند كه داروي ضد كوكسيديوز يونوفوره، به  همچنين بعضي از مطالعات نشان داده. ديده شده است

هاي گوشتي دارد، نيز  ويژه سالينومايسين كه استفاده زيادي در پيشگيري از كوكسيديوز در جوجه

) 1984(و همكاران  Boiadzhieva. قادر به افزايش پاسخ ايمني در برابر عوامل ويروسي مي باشد

هاي گوشتي  دار سطح پادتن سرمي را به دنبال استفاده از موننزين در جيره جوجه افزايش معني

نتايج تحقيقات پژوهشگران در مورد . )12( واكسينه شده عليه بيماري نيوكاسل را گزارش كردند

و همكاران  1براي مثال شالابي. باشد اثر ايمونومدولاتوري سالينومايسين تا حدودي متناقص مي

 Rizviو  ppm 120با افزودن سالينومايسين به خوراك، در دوز بالاتر از حد معمول يعني ) 1993(

داري در عيار پادتن سرمي عليه كاهش معني ppm180تا  60در سطوح ) Anjum )2000و 
                                                 

1 - Shalaby 
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با  2007و همكاران در سال  Munirدر حالي كه . )55و  58( ويروس نيوكاسل مشاهده كردند

داري بر پاسخ هاي گوشتي تحريك معنيي جوجهدر جيره ppm 66ز سالينومايسين به ميزان تجوي

  . )45( ايمني هومورال و سلولي در برابر نيوكاسل گزارش كردند

بنابراين اولين هدف از اين تحقيق، بررسي مجدد تاثير سالينومايسين در دوز معمول تجارتي 

باشد و هدف دوم، ارزيابي  يناسيون عليه بيماري نيوكاسل ميو فراتر از آن بر ايمني حاصل از واكس

هاي گوشتي است، چرا كه  سطح پادتن سرمي متعاقب استفاده از واكسن كشته آنفلونزا در جوجه

اي اثر يك تركيب يونوفوره بر پاسخ ايمني  دهد كه تاكنون در هيچ مطالعه بررس منابع نشان مي

  .نزا ارزيابي نشده استجوجه ماكيان در برابر ويروس آنفلو
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  نيوكاسل  -الف

  تعريف  -1-الف

تفاوت آن  مسببهاي مختلف ويروس اي است كه سويهبيماري پيچيده ،بيماري نيوكاسل      

ميلادي در جاوه اندونزي و  1926گيري در سال اولين همه. زايي دارنداز نظر شدت بيماري زيادي

توسط دويل انتخاب شد، در حال حاضر  نام بيماري ابتدا. نيوكاسل انگليس اتفاق افتاده است

رسد كه بيماري در بسياري از كشورهاي آسيايي، آفريقايي و آمريكايي شيوع دارد و به نظر مي

  ). 54(باشد اقيانوسيه عاري از اين بيماري مي

  شناسيسبب -2-الف

  بنديطبقه -1-2-الف

اي  تك رشته RNAها  و ژنوم آنهاي غشادار بوده ويروسيريده، وي پاراميكزوخانوادهاعضاي     

هاي ها در سطح سلول ها در سيتوپلاسم و غشاي آنپوشش اين ويروس. باشددار ميو پوشش

هاي هاي عامل نيوكاسل و برخي ديگر از سروتيپبين ويروس. شودآلوده تشكيل مي

ي هاپاراميكزوويروس ارتباط سرمي مشاهده شده است كه بيشترين ارتباط ويروس، ويروس

بندي سرولوژيكي، تا حدي ارتباط متقاطع بين رغم ثبات گروه علي. باشدمي 3سروتيپ 

  ).30(هاي مختلف وجود دارد هاي سروتيپ ويروس
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  شناسيريخت -2-2-الف

چند شكلي و  نماي كنتراست منفي ميكروسكوپ الكتروني اعضاي جنس ربولاويروس،      

هاي ميكروگراف ي است و در اكثرسطح ويروس پوشيده از برجستگ. است غشادار

  وويروس طيور به شكل استخوان شاه ماهي يك الكتروني نوكلئوكسپيد پاراميكزميكروسكوپ

  ). 30(است 

  هاي بيولوژيكي ويروس فعاليت -3-الف

  وتيناسيونلگفعاليت هما -1-3-الف

سطح  خود در ندهنوراميداز به گير –وتينين لتواند از طريق پروتئين هماگويروس نيوكاسل مي    

سرم  ي آنتياين خاصيت و مهار اختصاصي آگلوتيناسيون به وسيله .شودقرمز متصل  هاي گلبول

گلبول قرمز جوجه  ازاين آزمايش معمولاً  براي. باشدهاي تشخيص بيماري ميآن، يكي از روش

زيستان، هاي قرمز دوكردن گلبول آگلوتينهولي ويروس نيوكاسل توانايي  ،شوداستفاده مي

هاي قرمز اين توانايي در مورد گلبول چند هرخزندگان، انسان، موش و خوكچه هندي را هم دارد 

  ). 30( گاو، گوسفند، اسب و خوك متغير است

  فعاليت نوراميداز -2-3-الف

در سطح غشاء ) استيل نورآمينيل هيدرولاز – N موكوپلي ساكاريد(آنزيم نوراميداز       

وتينه شده از لگهاي قرمز آوجود دارد و باعث باز شدن تدريجي گلبولها پاراميكزوويروس

غشاء سلولي چسبيده و به دنبال  هاي گيرندهويروس نيوكاسل در طي تكثير به . شود همديگر مي
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پذير اين حالت در گلبول قرمز به علت انعطاف. خوردآن غشاء ويروس با غشاء سلول جوش مي

  ). 30(ود شبودن غشاء باعث هموليز مين

  مقاومت ويروس نسبت به عوامل فيزيكي و شيميايي -4-الف

وويروس طيور در اثر تعدادي از عوامل مانند گرما، تشعشع، اكسيداسيون كزپارامي زاييعفونت    

 زايي بهاز بين رفتن خاصيت عفونت. رودو تركيب شيميايي مختلف از بين مي pHو تغييرات 

، مقدار در معرض بودن با يك ماده شيمياييويروس، مدت زمان ي سويه عوامل مختلف از جمله

  ).30(ويروس، شرايط محيط اطراف و تداخل بين اين عوامل بستگي دارد 

  زاييبيماري -5-الف

زايي و از لحاظ بيماري. دنباشبسيار متفاوت مي زايي از نظر بيماريي ويروس نيوكاسل ها سويه    

لنتوژنيك  ي ولوژنيك، مزوژنيك ودسته سهويروس نيوكاسل به هاي ي باليني، سويهظهور نشانه

  :شوندتقسيم مي

به طور . ها با مرگ همراه است براي طيور و ماكيان خطرناك هستند و تزريق آن: گروه ولوژنيك

  . ساعت خواهد مرد 50متوسط جنين جوجه پس از دريافت حداقل دوز كشنده در كمتر از 

گاهي هم منجر به مرگ تعداد اندكي از . كندها ايجاد ميي در جوجهبيماري حقيق: گروه مزوژنيك

ها معمولاً با يك كسالت جزئي توأم خواهد بود كه زود در نيمچه. شودهاي تزريق شده ميجوجه

ساعت پس از دريافت حداقل دوز كشنده تلف  80حدود . دهدشود و تلفات نميبرطرف مي

  . شود مي
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كشد ساعت طول مي 100ي نيوكاسل كه حدود ي تخفيف حدت يافتههاويروس :گروه لنتوژنيك

ي يك روزه ايجاد بيماري ضعيف تزريق مقدار كمي از اين سويه در جوجه. تا جنين تلف شود

  ). 41(نمايد و زودگذر است ولي بدون آثار و تظاهر مي

  ميزان طبيعي، انتقال و گسترش ويروس  -6-الف

از  هاي بيماري نشانهگونه از پرندگان به نيوكاسل حساس هستند و  236 ،علاوه بر طيور اهلي    

اي كه ترين پرندگان و پرندگان گلهپرندگان آبزي مقاوم. باشند ميي ديگر متفاوت اي به گونهگونه

طريق استنشاق و انتقال ويروس از . ترين هستنددهند حساسهاي موقت يا دائمي تشكيل ميگله

  ). 42( شود ميها درمحيط منتشر يروس از طريق آئروسلو گيرد و بلع صورت مي

شود و بلع مدفوع مدفوع پرندگان آلوده دفع مي ازمقدار زيادي ويروس  هاي شديد، عفونتدر     

گسترش . انتقال عمودي نيز مورد بحث است. گرددمي در پرنده حساس منجر به بروز عفونت

زنده دگان زيستي، وحشي، قفسي و تجارتي ويروس به چند طريق از جمله نقل و انتقال پرن

  ).27(باشد  پذير مي امكان

  هاي بالينينشانه -7-الف

، هعلاوه بر گونه پرند .اي متنوع باشدبسته به پاتوتيپ ويروس، ممكن است تا حد قابل ملاحظه    

بر يابد ممكن است تا حد زيادي كه پرنده در آن پرورش مي يايمني، سن و شرايط وضعيت

هاي بسيار حاد ممكن است در ماكيان كاملاً حساس، ويروس. هاي بيماري اثرگذار باشد هنشان

. باشدي بيماري، مرگ ناگهاني ميد و در نتيجه نخستين نشانهنهاي فوق حاد ايجاد نمايعفونت

ي سر و فشارهاي عصبي ظاهر ، دراز كشيدن، اسهال، ادم ناحيههاي بيماري به شكل كزكردننشانه
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ي نرم و هاي بدون پوسته يا با پوستهتوليد تخم مرغ. سدر ميدرصد هم  100و مرگ و مير به شود 

هايي با حد ويروس. ي بيماري در ماكيان بالغ استهاي اوليهگذاري از نشانهمتعاقباً قطع كامل تخم

  . آورندملايم يا مزوژنيك معمولاً بيماري تنفسي شديد را بوجود مي

كنند و در پرندگان حساس و جوان منجر به نيك در بالغين ايجاد بيماري نميي لنتوژهاسويه    

هاي لنفاوي از از بين رفتن بافت. شوندمشكلات شديد تنفسي و بعد از آن عفونت ثانويه مي

  ). 41(باشد ديگر نيوكاسل مي هاي نشانه

  ايمني -8-الف

روز اول بعد از  2-3است كه در  ايمن سلولياز نوع پاسخ ايمني اوليه در برابر نيوكاسل     

قابل  بعد از عفونت دوز 10- 6ها در طي پادتن. كندي واكسن زنده بروز ميسويه عفونت با

كننده از   هاي ممانعترسند، اين پادتنميهفته به حداكثر  3-4ص هستند و طي تشخي

هم عي نيز ضوايمني م .باشندسال در پرندگان بهبود يافته قابل تشخيص مييك هماگلوتيناسيون تا 

ايمني هومورال، در مجاري فوقاني تنفسي ايجاد شده و عمدتاً از نوع با تشكيل  زمان

هاي توليد كننده  ترين مكان سلولو غدد هاردرين كه عمده باشد مي A ايمونوگلوبولين

  ). 41(د ندر اين ايمني نقش دار هستندها در جوجه Aايمونوگلوبولين 

  كالبدگشايي -9-الف

يزي در انتهاي نقاط خونر .شودديده مي در كالبدگشايي پرخوني كبد، كليه، شش و قلب      

نكروز  در اثراين جراحات . شودنيز ممكن است ديده  خونريزي در رودهي معده و غدد مترشحه

به  ضايعات دستگاه تنفس در صورت وجود،. شوندي روده يا كانون لنفاوي ايجاد ميديواره
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 التهاب و ضخيم شدن ،هاي متوسطو در سويه باشند ميزي و پرخوني ناي خونري صورت

ي عصبي قالب در جايي كه نشانه. شوداي و پنيري ديده مياگزوداي نزله همراه با ي هواييها كيسه

ها در اطراف ي بررسي دستگاه عصبي حاكي از دژنرسانس عصبي، گردآمدن لنفوسيتباشد نتيجه

  ). 41(هاي اندوتليال بوده است  سلولعروق و پروليفراسيون 

  كنترل و درمان  - 10-الف

ترين و بهترين راه مبارزه با بيماري نيوكاسل، رعايت اصول بهداشتي و مديريتي كم هزينه      

دور نگه داشتن  ،براي پيشگيري و مبارزه با شيوع و ابتلا به اين بيماري .در مزارع مرغداري است

هاي عامل ساس چه به صورت مستقيم و يا غيرمستقيم با ويروسو جلوگيري از تماس طيور ح

اكثر كشورهاي عاري از بيماري قوانيني دارند كه به  .رسدترين راه به نظر ميبيماري، منطقي

اما براي جلوگيري از ابتلا و گسترش . كندجلوگيري از ورود بيماري به اين كشورها كمك مي

نيز و به موقع طيور  مناسبهاي باشد، بلكه واكسيناسيونيبيماري تنها اصول بهداشتي كافي نم

ي مناسب، عدم نگهداري سنين مختلف در يك سالن، جلوگيري از تراكم و تهويه. ضرورت دارد

ها، كارگر مجزا براي هر ها، ضدعفوني كردن سالن ي تمام مرغان و خروج آنوارد كردن يكباره

و لباس كارگران، سوزاندن و دفع لاشه و وارد سالن، ضدعفوني وسايل و تجهيزات و كفش 

ي غذا و جلوگيري ها استفاده نكردن مجدد از كيسهنكردن پرنده و وسايل آلوده از ديگر مرغداري

  ). 41(كند از ورود پرندگان وحشي به پيشگيري از بيماري كمك مي
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  واكسيناسيون - 11-الف

گيرد و ها انجام ميمقاومت در برابر بيماريواكسيناسيون به منظور توانا ساختن پرنده به       

تواند جايگزين بهداشت و ولي واكسيناسيون نمي ،ترين راه ممانعت از شيوع بيماري است مهم

به مواردي نظير حضور و عدم  بايد در هنگام واكسيناسيون بر عليه بيماري .مديريت صحيح شود

ت بهداشت و اقتصادي بيماري، ميزان تأثير حضور در منطقه، ميزان شيوع  و گسترش بيماري، اهمي

واكسن در كنترل بيماري، سياست كلي در مورد بيماري، ارزش اقتصادي واكسيناسيون و ميزان 

  ). 41(دسترسي به واكسن توجه نمود 

ي هاي خنثي كننده و مهاركنندهمتوسط تا بالاي پادتن عيارمقاومت نسبت به عفونت با حضور     

هايي كه در روز سوم ويروس زنده، پادتنبا واكسيناسيون  اثردر . باشدمي (HI)هماگلوتيناسيون 

تواند براي مدت شوند مي يافت مي بعد در خونروز  6- 10حدود و نيز ترشحات موضعي در 

يعني . گردد حمايت ميي سلولي با واسطه يپاسخ ايمن تر شروع سريع كه با متفاوتي باقي بمانند

تواند دو روز پس از  ي سلولي در واقع اولين پاسخ ايمونولوژيك بوده و ميپاسخ ايمني با واسطه

ي واكسن زنده لنتوژنيك، وسيلهه تواند بواكسيناسيون عليه نيوكاسل مي. واكسيناسيون رديابي گردد

  ).16(فعال انجام شود  غير هاي واكسن زنده مزوژنيك و واكسن
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  بيماري آنفلونزا -ب

  تعريف بيماري -1- ب

ويروس آنفلونزاي  در اثر آلودگي بايك بيماري ويروسي است كه  ،بيماري آنفلونزاي طيور      

انسان و  ،اين تيپ در طيورهاي  ويروس. گرددويريده ايجاد ميوي ارتوميكزاز خانواده Aتيپ 

هاي دستگاه تنفس و گوارش بسياري از گونه اين ويروس. ندكنپستانداران ايجاد بيماري مي

هاي گونه. باشدهاي پرندگان متفاوت ميها در گونه زايي آنولي بيماري ،كندرا درگير مي پرندگان

هاي آنفلونزا در اما برخي از ويروس ،دهندپرندگان وحشي معمولاً بيماري باليني را نشان نمي

  ). 41(شوند دار سبب بيماري شديد و حتي مرگ و مير مي ، بوقلمون و مرغ شاخماكيان

  بندي ويروسقهطب -2-ب

،  A داراي چهار جنس به نام آنفلونزا ويروس  ويريدهوتوميكزي اوردر حال حاضر خانواده    

B  ،C، ويروس آنفلونزاي جنس . باشدتوگوويروس ميA ،B ،C،  بر اساس خصوصيات پادگني

نيز تقسيم  A ،B ،Cهاي تحت عنوان تيپ (MP)ماتريكس و پروتئين (NP) نوكلئوپروتئين

اين . باشندزا مي اسب و انسان بيماري ،خوك ،پرندگان براي A  ويروس آنفلونزاي تيپ .اند شده

عفونت ). 9( شونددريايي و نهنگ يافت مي  خوك ،ها در ساير پستانداران مثل راسوويروس

  ).19( باشد ت آنفلونزا بسيار متداول ميمختلف از ويروس كم حد هاي تحت تيپ ها اردك طبيعي

زايي زياد  را به دو گروه، يعني بيماري هاي آنفلونزازايي، ويروسبيماري بر اساس

(HPAI) زائي بسيار كم بيماري و(Non-HPAI) ها بايد يكي از ويروس. كنندبندي مي طبقه

    . قرار گيرندپرندگان  يزاخصوصيات زير را دارا باشند تا در گروه آنفلونزاي بسيار بيماري


