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 مقدمه

 نیبخش در تام نیانسان بوده و سهم ا یا هیتغذ یازهاین نیتام یبرا تیفیمهم و با ک یمنبع انیحاصل از آبز ییمواد غذا

 ییمواد غذا دکنندهیتول یبخش ها ریاز سا عتریسر یپرور یاست. آبز شیبشر بشدت درحال افزا ازیمورد ن یوانیح نیپروتئ

 یپرور یز آبزا انیمحصولات آبز یدرصد از مصرف جهان 05از  شیب ،یادیص منابعدرحال رشد بوده و امروزه با محدود شدن 

 شود.  یحاصل م

دو مقوله  آبزیان سلامت رساندن حداکثر به برای. هستند پروری آبزی در کننده محدود عوامل مهمترین از یکی بیماری ها

 حیاتیبسیار ( آب کیفیت و سیستم، مدیریت ژنتیک، تغذیه، امنیت زیستی، جمله از) عمومی مدیریت و بهینه مزرعه داری

 کهطلب  فرصتی بیماریزا موجودات از بسیاری زیرا پذیرند آسیب ها بیماری دربرابر شیوع مزارع همه حال، این با. هستند

می توانند در شرایط نامساعد  )حاملین) مستقر شده باشند ها ماهی از بدن بعضی در علائم بیماری ایجاداست بدون  ممکن

 محیط  و میزبان بروز نموده و خسارات قابل توجهی وارد نمایند.

 انیآبز یداخل یها ییو جابه جا یالملل نیتجارت ب ریرشد چشمگ لیبدل انیآبز یها یماریخطر گسترش ب شیباتوجه به افزا

صنعت، ارتقاء توان و بهبود  نیدر ا یبهره ور شیزوم افزادر کشور و ل یپرور یزنده و محصولات آنها، و توسعه روز افزون آبز

مهم مقابله با  یاز ابزارها یکیبعنوان  "واکسن"راستا  نیباشد. در ا یم یضرور شیاز پ شیب هایماریمقابله با ب یبرا یآمادگ

)ازجمله بچه  یبا عوامل ضرور بیآن، در ترک منیو ا حیو کاربرد صح هیبرخوردار بوده که ته یخاص گاهیاز جا زا،یماریعوامل ب

در امر  یتواند نقش مهم یو پرورش( م یمزرعه دار نهیبه یروش ها ،یبهداشت تیریخوب، مد هیبالا، تغذ تیفیبا ک یماه

 داشته باشد. انیدر حوزه آبز یو سودآور” survival rateنرخ بقاء " شیافزا  جتایو نت هایماریو کنترل ب یریشگیپ
 
 واکسیناسیون ماهیدر و مسائل کلیدی ایمنی شناسی مبانی برخی  -1

 آگنادا -8شامل  ؛شود یم میگروه ناهمگن هستند که به سه دسته تقس کیها  یماه Agnatha(بدون  یها یماه

با اسکلت  یها یماه)Chrondrichthyes انیغضروف ماه -2ها(،  یماه دهان گرد و  مکنده یآرواره مانند مارماه

که  ییها یماه.  Osteichthyes  یاستخوان یها یماه -9ها( و  یها و لقمه ماه یمانند کوسه ها، پرتوماه یغضروف

 یژگیو با ،معمول در مهره داران یقیتطب یمنیا یقادر به نشان دادن پاسخ ها ،سطح آگنادا  قراردارند یبالا یطبقه بندازنظر 

 Major) یسازگار بافت دهیچیپ یها و مولکول ها نیتوکی، سT یسلول ها یها رندهیها، گ نیمونوگلوبولیا همچون ییها

histocompatibility complex) ی قیتطب یمنیا یپاسخ ها. درواقع ماهی ها ابتدایی ترین موجودات واجد می باشند

و  تر ساده (پستانداران)ازجمله  بالاتر ینسبت به مهره داران رده ها یدگیچیو پ ییازنظر کارآ یماه یمنیا ستمی. سهستند

اگرچه سیستم ایمنی ماهی در مقایسه با پستانداران ابتدایی است اما به نظر می رسد شباهت ها نسبت به  .است تر افتهیزنیتما

 .تفاوت ها بیشتر باشد

 نیمیواکنش ا یمولکول ها دارایمخاط و پوست یعنی  ،یدر برابر عوامل خارج یماهسیستم ایمنی  یخط دفاع نیاول 

 . هستند( نیمونوگلوبولیو ا کامپلمنت م،یزوزیل یعنی)
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 نیمونوگلوبولیکه ا حاکی از آن بود اولیه قاتیتحق (Ig )حال،  نیاست. با ا یاختصاص ریغ مخاطدر پوست و  دموجو
 ینم دیدر سرم تول یباد یآنت نینشان داده شده است. ظاهرا ا مخاطها در  یانگل ها و باکتر دربرابر یاصاختص یباد یآنت رایاخ

در  یهومورال غیراختصاص یها در پوست(. مولکول ها تیتوسط لنفوس یعنید )نشو یم دیتول موضعید، بلکه به صورت نشو
 مکمل.  ستمیس یو اجزا ترانسفررین ،لیتیک یها میآنز ،ها نیعبارتند از لکت یماه

 لیها )نوتروف تیگرانولوس ،یبافت یماکروفاژها ایها  تیشامل مونوس یماه یمنیا ستمیس یاختصاص ریغ یسلول ها 
 مشارکتمهاجم  یها یو باکتر یعوامل خارج بیو تخر توزیباشند. ماکروفاژ ها در فاگوس یم کیتوتوکسیس یها( و سلول ها

که  صورت می گیرد( باتیترک ریو سا کانوگل)بتا محرک های ایمنیها و  نیتوکیس لهیماکروفاژ بوس یکنند. فعال ساز یم
 دهد. یم شیافزابرای کشتار اجرام مهاجم سلول ها را  نیا ییتوانا

 مشابه  یاست. واکنش باواسطه سلولی در ماه یشامل هر دو پاسخ هومورال و باواسطه سلول یدر ماه یاکتساب یمنیا
 یکه پاسخ سلول نیتوکیشود ) شامل تولید س یم دادهایرو یآبشار ندیژن که منتج به یک فرآ یپستانداران است و بر حضور آنت

 .دارد هیتککند(،  یتقویت م ایرا تنظیم 

 و مغزاستخوان.  یلنفاو یشوند، بجز گره ها یم افتی زین یپستانداران در ماه هیمولد و ثانو یلنفاو یارگان ها شتریب 

 یبافت زگارسا دهیچیپ یمولکول ها"منبع  ادیها به احتمال ز یماه هیبخش قدامی کل MHC  " است که بعدها موجب
 .رخ می دهد مهره داران موسیکه در ت یگردد، امر یمT و B یتهایتکامل لمفوس

 یسلولها ها یماه درT شگامیپ  (progenitor T-cells) یسلول ها تیبه منظور تربT یخود صیتشخ یی)توانا 

شوند؛  یمنشاء گرفته و بالغ م هیازکل B یها تیکنند. لنفوس یمهاجرت م موسیبه ت هیاز کل ی( و بلوغ عملکردیرخودیاز غ

در زمان نیز  یماه B یشود. سلول ها یمغز استخوان شناخته م "یمعادل تکامل"به عنوان  یماه هیکل یقدام هیناح نیبنابرا
 کنند. یم دیتول یباد یآنت کیتحر

  ایمونوگلوبولینیک در ماهی نوع آنتی بادی اصلی(Ig)   مشابهایزوتایپM  متناظر بااست. هیچ گونه ایزوتایپ IgG ،

IgA یا IgE نسبت به در ماهی، در صورت وجود، هومورال  پستانداران در ماهی شناسایی نشده است و پاسخ ایمنی ثانویه

 .است مشهودکمتر پستانداران 

  واکنش های ایمنی  تکاملمهره داران این است که میزان متابولیسم و دیگر با ماهی یکی دیگر از تفاوت های عمده
 .مستقیما به دمای محیط آبی آنها بستگی دارد

  ها و همچنین واکنش آنها  پاتوژنتفاوت های عمده ای در نحوه مبارزه با  ماهی گونه های مختلفممکن است که
 مطالعه هردودقیق از سیستم های ایمنی در گونه های مختلف ماهی، امکان  دانش فقداننسبت به واکسن ها داشته باشند. 

پاتوژن و واکسن را محدود می کند. تنوع گونه ها و دانش محدود از سیستم های ایمنی بدن ماهی، توسعه  ایمنی ناشی از
 .واکسیناسیون جدید را محدود می کند روشهایواکسن ها و یا 

  ایجاد می کند معینسیستم ایمنی، حفاظت درازمدت خاص دربرابر بیماری  ایاجزای خاطره واکسن با تحریک. 

  سالم توصیه می شود  برای پیشگیری از بیماری در ماهی هایفقط ماهی واکسیناسیون. 
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 ظاهر شود، قبل از اینکه  تخم، مشکلات عمده بیماری ممکن است در مراحل لاروی یا ی ماهیدر برخی گونه ها

 .داشته باشد فعالکافی بزرگ باشد تا واکسینه شود یا حتی یک سیستم ایمنی حیوان به اندازه 

  تجویز واکسن ها وجود دارد.  برای پرورشیدام، فرصت های محدودی در طول زندگی ماهی های  انواعبر خلاف سایر
 آن است که سیستم ایمنی آن فعال گردد از  دبع فاصلهبلا ،واکسیناسیون انجام دادزمانی که می توان اولین حیات ماهی  در دوره

 پس از آن که کیسه زرده جذب می شود(. گاهی)

 مواجهه باواکسیناسیون باید در یک زمان مناسب قبل از  محیط آبی، به گونه ماهی، نوع واکسن و درجه حرارت هبست 
 ها(. پاتوژنبا  مواجههقبل از خطر  معینل زمان حداقیک )در  انجام شود بیماری مستعد انتقال به یک محلقبل از بیماری و یا 

  استمحدود واکسیناسیون والدین بواسطه محافظت از فرزندان  ،در ماهی مادری ایمنیانتقال  آشکار نقصبدلیل. 

  بوده است و این رویکرد تجربی احتمالا در استراتژی اصلی توسعه واکسن های ماهی  "و خطا ونآزم"تا به امروز
توسعه واکسن ها  ،ها و پاتوژنز بیماری ها دانش محدود از سیستم ایمنی ماهی، پاتوژن بعلتکوتاه مدت ادامه خواهد یافت. 

مولا ( معی شده اندپرورش قبلا)یا بیماری های جدید در ماهی هایی که ی که به تازگی پرورش آنها آغاز شده برای گونه های
 محدود است.

 و  اییباکتریپاتوژنهای  قرار گرفته اند مورد استفادهواکسن های ماهی ساخت در تا به امروز  که ییاغلب آنتی ژن ها
 شده اند. دیتول یساده هستند که به صورت تجربیا غیرفعال ویروسی کشته 

  ،واکسن های ویروسی در باکتری ها بسیار موثر هستند در حالی که علیه بیماریهای واکسن های با چند استثناء
 نشده است. تولیدماهی و قارچی انگلی بیماریهای واکسن های ضد تاکنون  اثربخشی متنوع تری مشاهده می شود.

  در ماهی می  یمانع توسعه و استفاده از واکسن های زنده ویروس مربوط به محیط زیستدر حال حاضر نگرانی های
؛ زیرا امکان ابتلاء گونه های غیر هدف )که واکسن برای آنها ساخته و ارزیابی ایمنی نشده( در تماس ناخواسته با شوند

 میکروارگانیسم های تخفیف حدت یافته وجود دارد.

 ،واکسن  تولیددر  اساسی محدودیتیک  ،مزرعهدر  "به صرفه بودن مقرون" همانند تمام واکسن های دامپزشکی
 تجاری است.

 آنتی ژن  میزان، برتر داراندر مهره استفاده مورد در مقایسه با واکسن های مشابه  ،اکثر واکسن های ماهی مورددر
 دشوار است.به صرفه  فعال مقرونواکسن های ویروسی غیرتولید مورد نیاز است، بنابراین  بیشترینسبتا 

  باعث حذف کامل عوامل بیماریزا از بدن ماهی نشده و لذا ، اما میکنددر برابر بیماری ایجاد حفاظت واکسیناسیون

 .وجود داشته باشد( Carrier state)حامل وضعیت  معذالکممکن است 

  اما عوامل محیطی نقش  ،دمیباشتقابل میکروارگانیسم و میزبان  اصولا متاثر ازتحریک ایمنی ازطریق واکسیناسیون
 کردن مزرعه و محدود مناسببا بهداشت همراه مدیریت مناسب د؛ لذا نایجاد مقاومت مناسب در میزبان دار ردقابل توجهی 

 د. می باشنضروری واکسن ها  تاثیر بهینهبرای نیز  هستندعوامل کلیدی در پیشگیری از بیماری های عفونی  کهاسترس 



   8931-انیآبز یهایماریب تیریدفتر بهداشت و مد – یدر ماه ونیناسیبر واکس یمرور 5

 

 ماهیدر واکسن استفاده از و اهداف  یمنطقدلایل  -2

  امکان  گونه دامگاو، گوسفند و طیور بدلیل ماهیت پرورش در بسیاری از  فعالیت های دامپروری متراکم نظیر

 دریایی، قفس های همانند آبزی پروری، محیط های جداسازی دام ها از گونه های وحشی به آسانی ممکن است، لیکن در

 یا محیطی های پاتوژن با ماهی پرورشی تماس از جلوگیری شود، می تامین زیست از محیطآنها که آب  کانال ها و استخرها

رعایت اصول امنیت زیستی در مزارع ، ماهی های  برغماست؛  لذا  دشوار بسیار وحشی های ماهی در موجود های پاتوژن

 پرورشی دائما در تهدید ابتلاء به انواع پاتوژن ها بسر می برند. 

 مزارع شرایط در داروها کلی ، طور به. کند ایجاد هایی چالش تواند می نیز تابتلاء به عفون از پس ماهی درمان 

تزریق  به روش ها بیوتیک آنتی مانند دارویی محصولات تجویز. روند می بکار غوطه وری  یا خوراکی صورت بهعمدتا  تجاری

 .مولدین، ممکن است قبیل از بالا، بسیار ارزش با کوچکهای  جمعیت فقط درمورد در ماهی ها

 با اندازه های بزرگ خصوصا در  ماهی زیاد تعداد برای دارویی محصولات در ها ماهی کردن ور غوطه یا دادن حمام 

تجویز  بنابراین. باشد دشواری و سخت بسیار عملیات فنی لحاظ به تواند می دریایی، های قفس در سالمون مانند دریایی شرایط

همراه است که باعث می شود  مشکلاتی با نیز روش این هرچند، می باشد؛ مصرف روش شایعترین داروها به همراه خوراک

 دارند باشد، ازجمله: قرار خاصی بیماری به ابتلا اولیه مراحل در که هایی ماهی رویبر  تاثیر تجویز خوراکی دارو محدود و تنها

o و دلپذیری خوراکم عبر روی ط ها باکتریال آنتی از تعدادی مانند محصولات از تاثیر نامطلوب برخی 

o  وجود رقابت بین ماهی های قویتر و ضعیفتر در دریافت خوراک و نتیجتا دریافت مقدار بیشتر دارو همراه خوراک

 .توسط ماهی های قویتر 

o درمان عنوان اولین عوارض بیماری که منجر به کاهش شانس کاهش اشتها یا بی اشتهایی ماهی های مبتلا به 

 های بیماری می شود . ماهی

 دشوارعلائم این و تشخیص براساس بیماری بالینی های  مشاهده نشانه که است این ماهی درمان در دیگر مشکل 

 امکان تواند این امر می شود. می انجام  یافته های پس از مرگ براساس بیماری در ماهی تشخیص تا حد قابل توجهی است و

  .تقریبا غیر ممکن نمایدحاد بیماری را  بروز مراحل اولیه  در دارو بکارگیری

 یهایماریبدر  ،کنند یم دایپ یمنیبازمانده اماهی های  ،یماریکه متعاقب ب یروسیو یها یماریبا ب سهیدرمقا 

پرورش دهنده جهت  کهیبطور د،ینما یمکررا برگشت م یمارینشده و لذا ب منیمبتلا ا یماه یبازماندگان گله ها ییایباکتر

  باشد. یکننده ها م یها و ضدعفون کیوتیب یاز تلفات مجبور به استفاده مکرر از آنت یریو جلوگ یماریکنترل ب

 بیماریهای درمان  یبرا ییدارو چیشوند، ه یم یپرور یباعث مشکلات در آبز روسیو یادیعداد زبا وجود آن که ت

پرورش در این مورد نیز  .وجود دارد هیفرصت طلب ثانو یها یباکتر مقابله باوجود نداشته و فقط امکان  انیآبز ویروسی

 انواع آنتی بیوتیک می نمایند. مکرر عوامل باکتریایی اقدام به مصرف ناشی ازدهندگان جهت جلوگیری از عفونت ثانویه 

 یاختصاصریاستفاده از محصولات غدر ایران ، موضوع نگران کننده تر کیوتیب یمصرف آنت یعلاوه بر حجم بالا 

 طیاستفاده در مح یبرا انیآبز یاختصاصریغ یها کیوتیب یاست. ازآنجا که آنت یتجار لی( بدلاوری)اغلب مربوط به ط انیآبز

و  یبهداشت عموم ،یعوارض نامطلوب بهداشت دترینشده اند باعث بروز شد یطراح انیآبز یولوژیزیو متناسب با ف یآب یها

 شوند. یها م کیوتیب یاز مصرف آنت یناش یطیمح ستیز
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  شده ونتایج زیر را حاصل مینماید: کاهش نیاز به آنتی بیوتیک ها و مواد شیمیاییاستفاده از واکسن منجر به 

o  انسان هیمورد تغذ یدر بافت هاآنتی بیوتیک ها کاهش نگرانی ها در مورد سطح باقیمانده 

o (کیوتیب یمقاوم به آنت یها هیسو جادیا)جلوگیری از کاهش مشکلات مقاومت آنتی بیوتیکی 

o در طول  یمصرف یها کیوتیپروب زیو ن یپرورش یدستگاه گوارش ماه ییاینامطلوب بر فلور باکتر پیشگیری از اثرات

 و بهبود دهنده آب هیدوره پرورش بعنوان بهبود دهنده تغذ

o ییایموجود در آب و خاک و فلور باکتر یهایاعم از باکتر ستیز طیمح دیمف یهاینامطلوب بر باکتر پیشگیری از اثرات 

  ها ستمیاکوس حفظ جتایو نت یوحش انیآبز

o دیتول یها نهیدر هزقابل ملاحظه  ییصرفه جو 

  بهداشتی، با کیفیت بالا، تغذیه خوب، مدیریت )ازجمله بچه ماهی  واکسیناسیون در ترکیب با عوامل ضروریچنانچه

و  ”survival rateنرخ بقاء "بهترین روش برای افزایش  رود،بکار  (GAP مزرعه داری و پرورش بهینهروش های 

  .سودآوری در حوزه آبزیان است

 95از  شیب یسابقه ا باهدف پیشگیری از بیماریها، ان ،یآزادماه ژهیبه و یخوراک یها یاستفاده از واکسن ها در ماه 

، قبل از 8311بوده است.  در نروژ در سال  انیآزادماه پرورش تیموفق یاصل لیاز دلا یکیاست که  نیسال داشته و اعتقاد برا

که واکسن ها  ی، زمان8331سال سال بعد در85تنها  ها استفاده شده و کیوتیب یتن آنت05استفاده گسترده از واکسن ها، حدود 

 . افتیتن کاهش 2به کمتر از  کیوتیب یشدند، مصرف آنت جیرا شتریب

 به پاتوژن ها  این از انتقال در پیشگیری تواند  یم یماه ونیناسیو انسان، واکس یماهپاتوژن های مشترک  مورد در

بالقوه  استباس استریپ و  ی، گربه ماه ایلاپیت شایع درپاتوژن  کیکه  iniaeاسترپتوکوک بطور مثال، . نیز موثر باشدانسان 

 یزا یماریکه هر دو از عوامل ب Edwardiellaو  Vibrio دو باکتری دست انسان شود.پوست  تیتواند باعث سلول یم

 در انسان شوند.ها دستگاه گوارش و عفونت زخم التهاب باعث  می توانندهستند ،  یماه

 
 واکسن ایده آل ماهی مشخصات  -3

 برای ماهی، واکسیناتور و مصرف کنندگان محصولات ماهی( باشد. بی خطر( 

 باشد. زا و اثربخش ایمنیاز انواع پاتوژن  یدربرابر طیف 

 ایجاد نماید.دیزمان چرخه تولپایان مدت، حداقل تا  یحفاظت طولان ، 

 .از بروز تلفات پیشگیری نماید 

 کارآمد باشد. ی ماهیبرای تعداد زیادی از گونه ها 

  ننماید. تداخل بیماریبا تشخیص 

 بوده و شرایط ذخیره سازی آن آسان باشد. پایدار 

  باشد. آسان تجویزآماده سازی و 

  باشد. و مقرون به صرفهارزان 

 به راحتی تولید شود. 

 بگیرد و ثبت شود. به راحتی مجوز 
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 آن: عملکردواکسن مناسب و انتخاب عوامل موثر در  -4

 موارد زیر مورد توجه قرار گیرند:بایستی برای انتخاب واکسن مناسب و کارآیی هرچه بهتر واکسن در آبزیان 

 

 عوامل مربوط به بیماری: -4-1

  بیماری را می خواهید کنترل کنید؟چه 

 چه هنگامی این بیماری رخ می دهد؟ 

 بیماری / درجه خطردرگله وضعیت بیماری 

 ژنتیک پاتوژنرفتاری پاتوژن تنوع / 

 
 عوامل مربوط به واکسن: -4-2

  تکنولوژی تولید واکسن 

  واکسن تجویز آماده سازی و روش 

 سن توصیه شده واکسن 

  نیاز به تزریق یادآور(تعداد تزریق )نیازیا عدم 

 مدت زمان لازم برای شروع ایمنی زایی پس از تجویز 

 ( طول دوره ایمنی زاییDuration of immunity/ ) مدت زمان حفاظت 

 حفاظت ایجاد نرخ Protection Rate  

  ماندن زنده نسبی درصدRelative Percent Survival  

 ها: مونو والان یا پلی والان نوع و تعداد آنتی ژن 

 

 عوامل مربوط به ماهی: -4-3

 و... سردآبی/گرم آبی) ماهی گونه ( 

 را دارد( که ماهی بیشترین حساسیت به بیماری یسن ی یازندگی )زمان چهچرخه تولید و تاریخ 

  ماهیوضعیت سیستم ایمنی 

  :یابد.افزایش می  موضعیخطر واکنش های باشد ماهی کوچکتر هرقدر اندازه ماهی 

 

 عوامل جانبی: -4-4

 روش پرورش ماهی 

 عوامل استرس و تغذیه 

 آب، تیفینور، ک، درجه حرارت، شوریمانند  عوامل محیطی...  
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 پاسخ ایمنی و اثربخشی واکسن -5
 
 اندازه گیری پاسخ ایمنیروشهای  -5-1

  هااین سلول جمعیت  اتتغییر چگونگیو  ی ایمنیشناسایی انواع سلول هاردیابی و. 

 اندازه گیری: الیزا همانند تست های کاربردی ساده IgM  اماتوسط الایزا آسان استIgT آنتی بادی ) اندازه گیری

  یست.ناینطور  (مخاطی

  ،مثلا سیتوکین ها( بیان ژنIgT) 
 
 :عبارتند از ارزیابی اثربخشی واکسنسنجش و سه معیار مورد استفاده برای  -5-2

 (Duration of immunityایمنی ) طول دوره •

 (Protection Rate) حفاظتایجاد نرخ  •

 (Relative Percent Survival) درصد نسبی زنده ماندن •

 
 

 عوامل محیطی موثر بر پاسخ ایمنی و اثربخشی واکسن -6

به شدت تحت تاثیر عوامل مختلف خارجی مانند دما، نور، کیفیت آب، شوری و می تواند سیستم و پاسخ ایمنی ماهی  .8

 .قرار گیرد استرس زامختلف عوامل 

و بر میزان عملکرد فیزیولوژیکی  (است واجد اهمیتماهی  خونسرد بودنکه به دلیل ماهیت ) ی محیط آبیکاهش دما .2

ی در گونه های آب گرم سریع تر از گونه های آب سرد آنها تأثیر می گذارد. شروع یک پاسخ ایمننتیجتا پاسخ ایمنی 

 می طول ماه چند تا هفته چند  حرارت، درجه به بسته واکسیناسیون، از حاصل خوب ایمنی یک ایجاد معمولا .است

 .می شود موضعیافزایش دما باعث افزایش خطر واکنش های همچنین ثابت شده که  .کشد

قرار می دهد. این  تأثیررا تحت پاسخ ایمنی  نیز مدت نور روزانه،  رنگین کمان در ماهی قزل آلاینشان داده شده که  .9

رخ می دهد. بدن ماهی  مدت نور روزانهگردش خون ناشی از افزایش موجود در کاهش تعداد لکوسیت های امر بواسطه 

ساعات مواجهه با این عامل ه نیاز بتا  کندافزایش لکوسیت ها می  در پاسخ جبرانی به کاهش مدت نور روزانه اقدام به 

موجود در   IgMهمچنین می تواند باعث افزایش فعالیت لیزوزیم و سطوح  مدت نور روزانهافزایش  .کاهش یابد

 شود.  گردش خون

تنفسی ماکروفاژها را انفجار فعالیت بافتی  کمبود اکسیژنکند.  تعدیلسطوح اکسیژن در محیط می تواند پاسخ ایمنی را  .4

 . گردش خون را کاهش می دهدموجود در و سطح آنتی بادی های  مایدسرکوب می ن

ها  آبششتوانایی کاهش مواد جامد معلق در محیط ماهی، باعث افزایش سطح هماتوکریت می شود تا میزان افزایش  .0

، در را خون گردش در موجود  IgM سطوح و لیزوزیم فعالیتبرای جذب اکسیژن را جبران کند. این عامل همچنین 

 .، افزایش می دهداستانتظار قابل پاتوژن ها که در محیطی غنی از ذرات  افزایش میزانپاسخ به 

% مرگ و میر واکسینه

% مرگ و میر کنترل )غیرواکسینه(
RPS=(1- ).100
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موجود در   IgM میزان، انفجار تنفسی ماکروفاژها و افزایش لیتیکافزایش فعالیت آنزیم های  ازطریقافزایش شوری  .6

است، در حال  مرتبطاین تغییرات با شوری چرا که  ، دلیل اینهرچندبر پارامتر های ایمنی تاثیر می گذارد.  گردش خون

 مانده . حاضر ناشناخته 

در  IgM لیزوزیم و میزانمانند هنتایج متناقضی برای پارامترهای سیستم ایمنی  ،در محیط pH سطوح تغییرات .1

 . خون نشان می دهد گردش

 می تواند سطح کورتیزول در گردش نقل و حمل و ، دستکاری تراکم استرس ناشی از عوامل انسانی مانند در نهایت،  .8

 ماهی ها ،واکسن اثربخشیمهار علاوه بر و  شدهو غیراختصاصی  اختصاصیایمنی  نقصانباعث  ه و دارا افزایش د خون

 می کند. طلب رصتبه پاتوژنهای فابتلا را مستعد 

 

 واکسیناسیونروش های  -7

  (:خوراکیواکسیناسیون دهانی ) -7-1

بوده و  گروهیبرای واکسیناسیون  روشراحت ترین زیرا  صورت گرفته است یواکسن ها نیتوسعه چن یبرا بیشترین تلاش

 . است ضعیف ییزا یمنیقدرت ا ازنظر اوقات و گاهیبوده دز دریافتی متغیر در این روش اما  کمترین استرس را وارد می نماید،

 از: مخلوط کردن واکسن با خوراک عبارتند روش سه. باشد متغیر واکسن اساس بر تواند می خوراکی تجویز روش

 ژلاتین،  حتی یا خوراکی روغن مانند چسبنده عامل یک از استفاده به خوراک آماده با واکسن پودر افزودن-8 

 آماده  خوراک بر روی باشد اسپری مایع صورت به واکسن اگر -2

  ایواکسن به آب و/ سمیکروارگانیکاهش رهاشدن م یبرا. ساخت آن فرایند طی در خوراک به داخل واکسن آمیختن -9

شود )پوشش  یواکسن استفاده م یاغلب از پوشش برا ،یگوارش ماه یندهایواکسن توسط فرا هیحفاظت در برابر تجز

Micro-encapsulation  و  پوششBio-encapsulation.) 

که  یموجودات نقراردادکمتر استفاده می شوند ؛ مثلا وجود دارد که برای تجویز خوراکی واکسن البته روشهای دیگری نیز 

این واکسن و بلع واکسن توسط  ظی( در محلول غلrotifers, brine shrimpشوند ) یاستفاده م یزنده ماه یبعنوان غذا

 .ها یبه ماهن آنها خوراندغذاهای زنده و سپس 

 با سازنده دستورالعمل به توجه با واکسن و ودش زدهتخمین  واکسیناسیون های مورد ماهی (biomassباید توده زیستی )

 25) اتاق دمای به مصرف از قبل ساعت 8 مدت به بایستی واکسن مایع، های واکسن درمورد .شود مخلوط میزان کافی خوراک

 به را ظرف درآمده باشد، و بصورت چندلایهشه تفکیک خود اجزای واکسن در داخل ظرف  اگر. منتقل شود( سانتیگراد درجه

میکسر  یک به را از خوراک پلیت شده  نیاز مورد وزن. شوند مخلوط کامل طور به شده جدا های لایه تا دهید تکان شدت

 .کنید اسپری یا ریخته خوراک داخل به را میکسر واکسن آرامو درحین چرخش  منتقل
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 ذرات" تولید خطر و بدون ذرات درشت بصورت اسپریطوری تنظیم نمود که  را آن باید شود، استفاده اسپری کننده از یک اگر 

 دقیقه 2تا   حداقل را کردن پلیت ها مخلوط. شود تخلیه کاملا میکس عملیات طول در باید اسپری ظرف ایجاد شود. "آئروسل

 برای شده را آماده در پلیت اشباع شود، خوراک کامل طور به برای آن که واکسن. ادامه دهید واکسن تمام شدن اضافه از پس

 .دارید نگه شروع تغذیه از قبل ساعت مدت یک

 شود. دستورالعمل به ماهی ها خورانده ،واکسن کننده تولید های دستورالعمل به توجه با ،واکسن حاوی خوراک باید آن از بعد

 خاص واکسن یک با تواند می که ماهی اندازه حداقل همچنین و واکسن حاوی خوراک نگهداری درمورد واکسن سازنده

 گرد. رعایت باید نیز شود واکسینه

  واکسیناسیون تزریقی: -7-2

مثلا لیکن در برخی موارد انجام می شود، ی( منیا اوریبدون  ای)با  یداخل صفاقطریق  در ماهی اصولا بهی قیتزر ونیناسیواکس

واکسن های کشته غالبا بصورت تزریقی تجویز می شوند. این . صورت می گیرد یداخل عضلان بصورت DNAواکسن درمورد 

ها در حین تزریق  در این روش بمنظور دستکاری راحت و ایمن ماهیروش پرهزینه ترین روش تجویز واکسن در ماهی است. 

ماهی ها برای  اجرای عملیات بیهوشی و تزریق واکسن، از واکسن، لازم است آنها بیهوش شده یا آرامبخش دریافت نمایند. قبل

ناشتا بودن کمتر  یبرا ازیمورد ن یآب بالاتر باشد، فرجه زمان یکوچکتر و دما یهرچه اندازه ماه) مدتی از غذا محروم می شوند

 و لذا این عملیات پی آمدهایی ازنظر رشد ،بازگردند نرمال تغذیه به تا بکشد طول روز چند است ممکن فرآیند این از پس (.است

ها  ماهی از کمی بسیار درصد چه اگر. است با خطراتی همراه همیشه ها بیهوشی از استفاده همچنین. خواهد داشتنیز  تولید

ها  به تک تک ماهی تزریق بعلاوه. است برای مزرعه دار بالقوه خسارت نیز این اما تلف می شوند، تجویزماده بیهوشی از پس

در این روش می باشد . مضافا آن که  آموزش دیده خاص واکسیناتور های ویژه است که مستلزم بکارگیری تیم مهارت یک

 نگرانی های مربوط به امنیت زیستی نیز وجود دارد.

این ماشین ها  اما است، گرفته صورت واکسیناسیون اتوماتیک های ماشین توسعه در زمینه توجهی قابل کارهای چه اگر

 فشرده فرآیند کار چنین برای ماشین یک از استفاده آن که اصل با وجود بود. واکسیناسیون دستی نخواهند بطورکامل جایگزین

 بازرسی برخی معاینات ویا لازم است که هنوز. است ضروری فرآیند این از مراحلی در انسان دخالتلیکن  است، ای مطلوب

 نسبتا مسائل شود. حتی انجام دیده میتواند  آموزش پرسنل توسط ناهنجاریهای احتمالی فقط های پیش از تزریق برای تعیین

 واکسیناسیون دستگاه وارد درستی ها به ماهی اینکه از اطمینان انجام شود همانند نیز هست که باید با دخالت انسان ای ساده

 . پشتی عضله مانند ماهی بدن از دیگری بخش به نه شوند و واکسن به محل موردنظر تزریق می شود می

آمیزی  موفقیت بسیار سال بصورت برای چندین های ماهی مختلف گونه های از زیادی به تعداد واکسن تزریق ،با این وجود

 هم هنوز تا مرحله برداشت، ماهی طول زندگی در ایجاد محافظت برای تزریق یک کلی اصل روش تجویز، با این انجام شده و

 . است ها بیماری انواع برابر در حفاظت روش موثرترین
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 که از این آشکار شاخص یک عنوانب ،سوزن بواسطه فرورفتنماهی  شکم دیواره روی کوچک بسیار علامتایجاد  همچنین

 امر علاوه بر آن که می نیست. این پذیر امکان دیگر تجویز واکسن های روش در که است، باقی می ماند شده واکسینه ماهی

نیز  واکسن از بعد نامطلوب بررسی رخدادهای مورد در باشد، مهم سلامت تضمین و کیفیت تضمین مثبت های جنبه در تواند

 ماهیانی برای تنها نه ؛دارند توجه به نیاز که دارد وجود نیز ایمنی مسائل از برخی حال، این با .گیرد قرار استفاده مورد تواند می

  .دارند دخالت تزریق در مستقیم طور به که کارکنانی بلکه کنند می دریافت را تزریقی واکسن که

در هنگام بازگشت  زیو ن ونیناسیو واکس یهوشیب ندیفرا یدرط یدستکار ون،یناسیواکس زیها به م یروش کار از لحاظ حمل ماه

 واکسیناتورها مهارت شود. انیماهفلسهای  بیداده شودکه موجب به حداقل رساندن آس بیترت یطور دیبا ،یبه مخازن نگهدار

 بسیار وظیفه یک بالا سرعت داخل صفاقی با تکرار تزریق زیرا باشد داشته سلامت ماهی ها بر روی مهمی تاثیر تواند می

 برای سوزن طول حاصل شود اطمینان بود که باید بسیار مراقبت. دارد وجود انسانی خطای پتانسیل همیشه و است مهارتی

 داخلی اعضای از یکی در نه و شکمی از حفره مورد نظر قسمت در واکسن که این از اطمینان برای باشد. مناسب ماهی اندازه

شده و کشتار واکسن خورده بصورت راندوم  ماهی چندباید  واکسیناسیون برنامه ابتدای در ،می شود کلیه وارد یا مثانه مانند

  د.محل فرورفتن سوزن بدقت بررسی شو

 باید مراقب بود که از شود، می استفاده ها ماهی از تعدادی برای واکسیناسیون جلسه یک طول در سوزنها که آنجا از همچنین

 بی های باکتری مانندفرصت طلب و به میکروارگانسیم های  رسانده آسیب ماهی پوست نشود زیرا به استفاده کند سوزن

ازحد کلفت بودن بیش  ؛است مهم نیز سوزن قطر کنند. آلوده ثانویه بشکلرا  می دهد که محل تزریق امکان ها قارچ یا هوازی

 دریافت دوز نتیجه در ماهی و واکسیناسیون محل از به خارج نشت واکسنایجاد سوراخ بزرگ بروی پوست و  به سوزن منجر

 با خصوص به سوزن، از واکسن فیزیکی عبور مشکلات تواند می سوزن حد از بیش نازک بودن حدمطلوب شده و از کمتر

 گردد. ،سرد هوای و آب شرایط در روغن بالای حاوی نسبتا های واکسن

ادجوانت  یک استفاده، حاوی حال در موجود ماهی های واکسن از تعدادی. است واکسیناسیون پرسنل ایمنی دیگر مهم مسئله

 تواند می واکسن نوع این با (Accidental Self- injection) تصادفی خودتزریقی. می باشند معدنی روغن بالای مقدار نسبتا با

 و داشته باشند علامت هشداردهنده بندی بر روی بسته باید روغن برپایه های واکسن تمام. شود جدی بالقوه عواقب به منجر

 پیآمدهای آن در دسترس باشد. پزشکی های کمک بلافاصله باید نمود، به خود تزریق را تصادفی ماهی واکسن واکسیناتور اگر

 .باشد سیستمیک آنافیلاکتیک واکنش شده ویا یک تزریق انگشت دادن دست از تا دیده آسیب ناحیه برداشت از است ممکن

 .داده شود محصول نوع این ها با واکسن زدن دیگر ماهی به او اجازه شد نباید تصادفی تزریقی خود فردی دچار حادثه اگر

  :(یمخاط) یغوطه ور ونیناسیواکس -7-3

ژن قرار  یدر معرض آنت میبه طور مستق یو آبشش ماه ، مخاطموجود در پوست یمنیا یسلول ها یغوطه ور ونیناسیدر واکس

به داخل بدن برده  یمنیا یاز سلولها گرید یژن ها توسط برخ یآنت نی. بعلاوه اندینما یم یموضع یمنیپاسخ ا جادیگرفته و ا

 شود. یم جادیا زین یستمیپاسخ س کیشده و 
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مجموع   براساس واکسن زیرا شود محاسبه واکسیناسیون های مورد ماهی (biomassتوده زیستی ) ، بایستیبرای این منظور

 اندازه واکسیناسیون مستلزم یک حداقل زیرا می گیرد، قرار بررسی ها مورد ماهی اندازه همچنین. شود می آنها تجویز بدن وزن

خاص در برگه  واکسن هر برای ماهی اندازه حداقل مربوط به اطلاعاتی. شوند واکسینه نبایدو ماهی های کوچکتر از آن  است

 ها ماهی نگهداری محل آب مقداری از استفاده و با خاص های دستورالعمل به توجه با راهنمای آن درج شده است. واکسن

 شده رقیق واکسن ثانیه( در 95 حدود )معمولاشده  توصیه مدت زمان برای ای دسته صورت به ها ماهی و شوند می رقیق

 .بود خواهد ها کافی ماهی از مشخصی وزن واکسیناسیون جهت ،تغلیظ شده واکسن بطری هر. غوطه ور می شوند

 حداقل با رابطه در واکسن های از دستورالعمل هوادهی شود. همچنینبایستی شده  رقیق واکسن ،ماهی ها غوطه وری حین در

 بستگی ماهی ایمنی پاسخ که آن است دلیل بهامر  این. کنید شود، پیروی واکسینه ماهی نباید تر از آن  که پایین حرارت درجه

برای از ایجاد  پاسخ ایمنی  سانتیگراد، درجه 0 تا 4پایین تر از دمای مثلا  و دارد شود می نگهداری ماهی که آبی دمای به

های  ماهی تنها باید که شود می توصیه ماهی های واکسن درمورد همه. بود در برابر بیماری ناکافی خواهد مناسب حفاظت

  .شوند مخلوط نباید تک گانه های واکسن همچنین. شوند واکسینه سالم

ثانیه( در محلول واکسن بسیار  95در مدت زمان بسیار کوتاه ) گرم( 0تا8) ماهی های کوچکاین روش در  :فروبردنروش  •

 تری دارد. گسترده این روش کاربرد ( قرارداده می شوند.قسمت آب 3قسمت واکسن به  8) غلیظ

یک ، در معرض معمولا یک تا چند ساعتتر،  طولانیمدت یک  برایماهی های بزرگتر این روش در : دادن روش حمام•

 واکسن قرارداده می شوند. تر غلظت پایین

 (استفاده شود ،تزریق نیستامکان  هابزرگتر که در آن های می تواند در ماهی که است غوطه وری یاسپری )نوع •
 
 واکسیناسیونمختلف مزایا و معایب روشهای  -8

 :دهانیواکسیناسیون  بیمعاو  یمزایا -8-1

  ماهی باشد واکسیناسیونخوراک می تواند روش ایده آل برای  بهژن  آنتیافزودن واکسیناسیون دهانی با.   

  است.  ماهیهای  تمام اندازهگروهی برای واکسیناسیون  ترین روشمناسبو ساده ترین 

 کمترین استرس را وارد می نماید . 

  قابل ملاحضه ای می شود.صرفه جویی برای تجویز کار نیروی هزینه و در 

 .ایمنی مخاطی خوبی ایجاد می کند 

  ضروریست لذا  ،است ریمتغ ماهیقطعه ی هر افتیدز دردر این روش همه ماهی ها واکسن را یکسان دریافت ننموده و

 غذا دریافت کرده اند.به میزان کافی همه ماهی ها اطمینان حاصل شود که 

  بالاتر است، لذا قیمت هر دز واکسن آنتی ژن مورد نیاز است یمقادیر زیادبرای ایجاد ایمنی در این روش. 
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 با  فیضع ییزا یمنیقدرت ا یو گاه)کوتاه مدت(  پایدارضعیف و ناپاسخ  ماهی، به علت تخریب آنتی ژن در روده

 . گزارش شده است رایجواکسن های خوراکی 

  اثربخشی کم تا متوسط دارد، خصوصا وقتی به تنهایی )بدون بوستر( استفاده می شود.این روش 

 :یتزریقواکسیناسیون  بیمعاو  یمزایا -8-2

 است یدر ماه اسیوننیروش واکسو موثر ترین  نیتر جیرا. 

 است کیتوتوکسیس یسلولهومورال و پاسخ هردو  دیتولدر موثر  اریبس. 

  دارد. سال کیاز  شیب بعبارتی مدت، یطولانحفاظت 

 نمود.با یک تزریق تجویز و  بیترک منفردواکسن  کیتوان در  یمتعدد را م یژن ها یآنت 

 نسبتا کم است ازیکرده و حجم واکسن مورد ن افتیدربا دوز مناسب واکسن را  ،تیدر جمع ها یماه تمام. 

  است افتهیبهبود و مدت زمان حفاظت  حسط ،مناسب یاور ایمنی توسعهبسته به. 

 است.ناچیز ر رفت آن دهزینه هر دز واکسن نسبتا کم و میزان ه 

 بسیار باصرفه است. خصوصا درمورد ماهی های گرانقیمت 

  بکار رود. شتریب ایگرم  80 یماه درتواند  یفقط م و ،استنامناسب  کوچک یها یماه یبرا عملا 

  داشته و نسبتا زمانبر است. کار ماهر یروینتعداد زیاد  ،شرفتهیپ تجهیزاتبه  ازین 

 وجود دارد. ونیناسیپس از واکس یقارچ یقابل توجه و خطر ابتلا به عفونت ها دستکاری استرس ر این روش د 

  اشکالات آن است.دیگر محل تزریق از  موضعی یها واکنشبروز 

 :(ی)مخاط یغوطه ور ونیناسیواکس بیمعاو  یمزایا -8-3

  ییایباکتر یاز پاتوژن ها یتعداد یبراموثر  

   کوچک های یماه یارزان و آسان براتجویز 

   ها یاز ماه یادیتعداد ز عیسر ونیناسیواکسامکان 

  ها یماه یکاهش استرس برا 

  کارنیروی  نییپا یها نهیهز 

  ونیناسیواکس میت یکم خطر برا 

 کوچک انیکوتاه مدت ماه یمنیا نیتضم یروش برا نیمؤثرتر. 

  ،خصوصا درمورد واکسنهای زنده و تخفیف حدت یافته. بسیار اثربخش 

 هزینه واکسن بالا. لذا و ادیزبرای هرقطعه ماهی  ازیمقدار واکسن مورد ن 

 تا متوسطی ایجاد می کند. نییپاحفاظت سطح  ،بسته به نوع آنتی ژن 

  وجود دارد. و نیاز به تکراربوده کم ی منیامدت زمان 
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 مقایسه روشهای مختلف واکسیناسیون ماهی

 خوراکی تزریق غوطه وری فاکتور

 +++ + ++ کاربرد

 +++ - ± استرس

 ++ - ++ هزینه

 ± +++ ++ اثربخشی

 ± +++ + طول دوره ایمنی

 

  :واکسیناسیونانتخاب روش عوامل موثر در  -9

 یاندازه ماه 

  پاتوژنو سویه نوع 

 گانهدر مقابل چندسویه ای تک  واکسن 

 ازیمورد ن یمنینوع واکنش ا 

  مورد نیازحفاظت مدت زمان  

 واکسن نهیهز 

در گروه سنی بچه ماهیان  کمان رنگین آلای درحال حاضر عمدتا در مراکز تکثیر قزل IPNبطور مثال، از آنجا که بیماری 

باشد . همچنین لازم است واکسن بر  می وری واکسن خوراکی و  غوطه باشایع می باشد، لذا اولویت  گرم 2 وزن عمدتا تا

 را ایجاد نماید .  Vژنوتیپ( و SP) A2پوشش لازم بر علیه سویه  که  یصورتتولید شده باساس سویه های کشور 

 

 واکسیناسیون پروتکل -10

 تزریقی های واکسن -10-1

 واکسیناسیون از قبل هفته از دو

 کنید. بررسی ها را ماهی سلامت .8

 داشته باشند. واکسیناسیون برای مناسب اندازه ها ماهی که کنید بررسی .2

 باشند. آگاه شده ریزی برنامه واکسیناسیون تاریخ از واکسیناسیون تیم که کنید حاصل اطمینان .9

 گرفت. دننخواه قرار استرس تحت واکسیناسیون تاریخ از قبل ماهی ها که کنید حاصل اطمینان .4

 واکسیناسیون از قبل هفته یک

 . سانتیگراد( نگهداری شود درجه 1 تا 2)و لوازم تزریق در دمای یخچالی واکسن صحیح مقدار نوع و که کنید بررسی .8

 کنید. بررسی را ظاهری واکسن کیفیت و انقضا تاریخ .2

 داشته باشد.وجود  محل در بیهوشی و کننده ضدعفونی شوینده، مقدار کافی از مواد کنید که برند مناسب و بررسی .9
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سالم  وجود داشته و محل در پشتیبانی و بندی رقم و تجهیزات  میز و دستگاه واکسیناسیون  کنید که سرنگ، بررسی .4

 باشند.

 وجود داشته باشد.  محل در مناسب  طول و با قطر های سوزن از کافی تعداد کنید که بررسی .0

در محل وجود داشته انقضا مناسب(  با تاریخ) تزریقی آدرنالین و نیز تزریقی خود برابر در لوازم حفاظت که کنید بررسی .6

 باشد.

 باشد. دسترس در بعنوان مرجع "( واکسن SPCمحصول ) های ویژگی برگه خلاصه"مطمئن شوید که  .1

 واکسیناسیون از قبل روز

 .دیکن یها را بررس یسلامت، رفتار، اشتها و تلفات ماهوضعیت  .8

 .است ونیناسیواکس یها مناسب برابوده و متوسط اندازه آن واکسیناسیون آماده ماهی ها بررسی کنید .2

 .متوقف کنید ها را ماهی  غذادهی به( ساعت 12 تا 41)واکسیناسیون از قبل .9

 واکسیناسیون از قبل روز

 شده و آماده استفاده باشند. یو ضد عفون زیتم یبانیو پشت ونیناسیواکس زاتیکه تجه دیکن یبررس .8

 شوند. یو ضد عفون زیتم دیبا نهیواکس یها یماه ینگهدار ی/ قفس هامخازن .2

 شروع واکسیناسیون از قبل عمومی نکات

 کنید. واکسینه را سالم ماهی فقط .8

 .دیها را  وزن نموده و حداقل، حداکثر و متوسط وزن آنها را ثبت کن یماه .2

 کنید. ثبت را متوسط و حداکثر حداقل، و کنید گیری بصورت تصادفی اندازه تعدادی از ماهی ها را بدن دیواره ضخامت .9

 .شود استفاده شکمی حفره به میلیمتر 2-8 نفوذ برای درست با طول سوزن که کنید بررسی .4

 شوند. متصل ظروف واکسنبه  استریل صورت به تزریق تجهیزات .0

 .باشند در دسترس و آماده مواد و لوازم بیهوشی که کنید بررسی .6

 ثانیه(. 65-40 رعایت)تنظیم کنید تعدادی ماهی تزریق آزمایشی در را با ماده بیهوشی غلظت .1

 بعنوان مرجع در دسترس باشد. "( واکسن SPCمحصول ) یها یژگیبرگه خلاصه و"که  دیشو مطمئن .1

 .دیو امضا کن لیها تکم یرا جدا از تعداد ماه ونیناسیابق واکسوسثبت  مستندات .3

 واکسیناسیون طول در

 واکسیناسیون تنظیم کنید. را با میزان سازی بیهوش سرعت .8

 دقیقه 2- 8 از بیش ماهی اگر. را پایش کنید بیهوشی محلول توقف در زمان و ایجاد بیهوشی  زمانمت  مداوم طور به .2

موضوع را، جهت اصلاح باشد  دقیقه 2 - 8 از بیش بیهوشی به رسیدن برای زمان اگر ویا باشد داشته قرار بیهوشی محلول در

 اعلام نمائید. روند کار،

 ملایمی طرز به ها باید فلس ها، دستکاری تک تک ماهی و مخاط استرس و آسیب به ورود حداقل از اطمینان برای .9

 انجام شود.
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 .کنید بررسی آشکار ناهنجاری ازنظر هرگونه ماهی ها را تک تک .4

 .انجام شود ،جلوتر از قاعده باله شکمی باله شکمی طول برابر 0/8تا8به اندازه  ،میانی خط تزریق باید در .0

 .شود وارد شکمی حفره در واکسن دوز کل که مطمئن شوید .6

 کنید. چسبند را از آن پاکمی  سوزن مکررا فلس های ماهی که به .1

 بمحض آن که کند شد تعویض نمائید. را سوزن .1

ریکاوری  مخزن سطح بروی)از محل تزریق را پایش نمائید  نشت واکسن گونه هر و بیهوشی از برگشت زمان مرتبا .3

 شود(. می مشاهده

 کنید. عفونی ضد و را تمیز ماهی با تماس در سطوح مرتبا تمام .85

 دهید. ضدعفونی شده قرار و تمیز مخازن در را شده واکسینه ماهی های .88

 کنید. ثبت واکسیناسیونمستندات  در را مخزن هر در ماهی تعداد .82

  .شودو امضا  لیتکمثبت کننده  شخص توسط ونیناسیابق واکسوسثبت مستندات  .89

 پزشکی مرکز به بلافاصله باید مجروح فرد ،  (Accidental Self- injection)به خوداتفاقی  رخداد تزریق صورت در .84

 .( واکسن مورد استفاده به همراه برده شودSafety data Sheet) ایمنی بایستی برگه اطلاعات اطلاع پزشک برای. شود منتقل

 واکسیناسیون از بعد

  را ثبت کنید. نتایج بررسی و انتخاب می شوند، ماهی ها که بطور تصادفی تعدادی از را در واکسیناسیون کیفیت .8

 ماهی ها را دستکاری، رقم بندی و جابه جا نکنید. واکسیناسیون از پس هفته چهار برای مدت .2

 تیم سرپرست توسط باید است شده ثبت کننده پاراف شخص توسط که ونیناسیواکس ثبت سوابقمستندات  .9

 .شود امضا سایت مدیر و واکسیناسیون

 عمومی تذکرات

 اکثر در. نگهداری و تجویز شوند ،ها در برچسب راهنمایی های مندرجمطابق  باید باشد، موثر برای آن که واکسن .8

 .باشد نظارت تحت ،مطابق دستورالعمل واکسن ،باید یخچال دما. شوند نگهداری یخچال در باید ها واکسن موارد

کنند)عدم  رعایت مزارع بین و مختلف یک مزرعه های سایت بین را ضوابط بهداشتی باید واکسیناسیون های تیم .2

 .انتقال آلودگی های احتمالی(

 واکسیناسیون، میز ها به ماهی حمل لحاظ واکسیناسیون، روش کار از آسیب در طی رساندن میزان حداقل به برای .9

 طوری ترتیب داده شودکه باید نگهداری، مخازن به بازگشت هنگام نیز در و واکسیناسیون و دستکاری درطی فرایند بیهوشی

 ماهیان شود. دستکاری در استرس حداقل رساندنبه  موجب

دیگر  ماهی به ماهی از آلودگی انتقال و ماهی دیدن آسیب از تا تعویض شود مرتب طور به باید واکسیناسیون سوزن .4

 .شود جلوگیری

 های دستورالعمل طبق یا مصرف شوند روز آن عملیات واکسیناسیون طول در باید شدن باز از واکسن پس ظروف .0

 .شوند معدوم کنندگان تولید
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 غوطه وری های واکسن -10-2

 واکسیناسیون از قبل هفته از یک

 کنید. را بررسی ماهی ها تلفات و اشتها رفتار، وضعیت سلامت، .8

 باشند. واکسیناسیون برای مناسب ها اندازه ماهی که کنید بررسی .2

 . سانتیگراد( نگهداری شود درجه 1 تا 2)در دمای یخچالی واکسن صحیح مقدار نوع و که کنید بررسی .9

 .کنید بررسی را واکسن کیفیت ظاهری و انقضا تاریخ .4

 واکسیناسیون از قبل روز

 .باشند استفاده و آماده شده عفونی ضد و تمیز پشتیبانی و تجهیزات واکسیناسیون که کنید بررسی .8

 شوند. عفونی ضد و تمیز باید واکسینه های نگهداری ماهی های قفس/ مخازن .2

 کنید. ثبت را وزن آنها متوسط و حداکثر حداقل، و وزن نموده ماهی ها را  .9

 امضا کنید. را جدا از تعداد ماهی ها تکمیل و مستندات سابقه واکسیناسیون .4

 .باشد دسترس در مرجع بعنوان "واکسن(  SPC) محصول های ویژگی خلاصه برگه"مطمئن شوید که  .0

 واکسیناسیون طول در

 .شوند مخلوط یکنواخت طور به محتویات تا بخوبی تکان دهید را واکسن بطری استفاده، از قبل .8

 .کنید رقیق کردن باز از پس بلافاصله را محتویات .2

 .کنید هچری رقیق آب از استفاده با "واکسن(  SPC) محصول های ویژگی خلاصه برگه"برطبق  را واکسن .9

 .نکنید مخلوط دیگر محصولات با را وری غوطه های واکسن .4

 .نیست متفاوت سانتیگراد درجه 0 از بیش نگهداری محیط دمای با شده رقیق واکسن دمای حاصل کنید که اطمینان .0

 .کنید در چند دسته واکسینه شده رقیق واکسن حجم و آنها اندازه به توجه با را ماهی .6

 .کنید پیروی "واکسن(  SPC) محصول های ویژگی خلاصه برگه"مندرجات  از ماهی، وری بندی غوطه زمان ازنظر .1

 مناسب حفاظتی ازپوشش های شده های واکسینه ماهی یا واکسن درتماس با پرسنل تمامی که کنید حاصل اطمینان .1

 .کنند می استفاده لاستیکی دستکش قبیل از

  امضاء کنید. و واکسیناسیون را تکمیل ثبت سوابقمستندات  .3

 .معدوم نمائید کننده تولید های دستورالعمل طبق را شده استفاده واکسن های ظروف .85

 

 ماهی برای موجود واکسن های  -11

 نکات قابل توجه -11-1

  روده ای دهان قرمز بیماری واکسن های ، عرضه شدند بازارکه بصورت تجاری به اولین واکسن های باکتریایی

(ERM, yersiniosis ) فرمولاسیون  پایهدر آمریکا معرفی شدند. این واکسن ها بر  8315و ویبریوز بودند که در اواخر دهه

 .ندشد تجویز میغوطه وری  بطریقشده و تولید  "شده غیرفعال سلول تمام"
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  اما  ،و قزل آلا توسعه داده شده و تجاری شده اند سالمونماهی پرورش برای صنعت  ،ماهی یامروزاکثر واکسن های

به رغم سهم نسبتا  ،سالمون هاخانواده . استموجود نیز واکسن آب شیرین و گونه های دریای پر ارزش برای سایر گونه های 

بیشترین تمرکز را تجاری فعالیتهای مورد مقالات علمی و هر دو در ، کوچک خود در کل حجم ماهی های تولید شده در جهان

 بخود جلب مینمایند.

 فرونکلوزیسدر مبارزه با استفاده ترین کاربرد واکسن،  موفق (A. salmonicida) در ماهی قزل آلا بوده است. 

  می باشندمبتنی بر ویروس غیرفعال شده  ،پرورشیبرای آبزیان  یواکسن های ویروسدر دسترس ترین . 

 ؛ و از شوندجویزتزریق ت ه طریقکه ب ارنددکارآیی تنها درصورتی  عموماویروسی  )کشته( واکسن های غیرفعال شده

واکسن های ویروسی غیرفعال شده  تولید ،می باشد استفاده از دوزهای نسبتا بالا نیاز بهموثر  برای دستیابی به حفاظتآنجا که 

 .مقرون به صرفه دشوار است

 اینگونه واکسن  بنظر می رسدبا نتایج خوب در ماهی آزمایش شده و  "زنده ویروسی های واکسن"تاکنون چند  هرچند

این  (ecosafetyایمنی محیط زیستی )جنبه های  ، لیکندنو قیمت مطلوب باش تجویز روش حفاظت،ایجاد ازلحاظ ها 

 است.واکسن های تجاری  بعنوانآنها  کاربرددر حال حاضر مانع  درنظر گرفته شده وعمده  نقصیبعنوان  واکسن ها

 

 : در جهان تجاریثبت شده  های غیرفعال آنتی ژن -11-2

•IPN 

•IHN 

•VHS (ی)تجرب 

•ISA (ی)تجرب 

•Iridovirus  

• Aeromonas salmonicida 

• Vibrio salmonicida 

• Vibrio viscosis 

• Vibrio ordalii 

• Vibrio anguillarum 

• Yersinia ruckerii 

• Flavobacterium psychrophilum 

• Flavobacterium columnarae 

• Piscirickettsia salmonis 

• Piscirickettsia piscicida 

• Renibacterium salmoninarum 

• Streptococcus iniae 

• Lactococcus garvieae 

• Edwardsiella ictaluri 
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  .)براساس چند منبع(هستندتجاری واکسن های جهان واجد نقاط مختلف بیماریهای ماهی که در    -11-3

 

 نوع واکسن بیماری ردیف
مناطق توزیع و 

 بکارگیری
 گونه های ماهی

1 Aeromonas hydrophila 

غیرفعال)باکترین(, 

زنده تخفیف حدت 

 یافته

 جهانی

ماهیان ,  آزادماهیان

 ماهیان/ آب شیرین

 آب دریا

2 

Aeromonas salmonicida 
Atypical /Carp 

Erythrodermatitis (Ulcer 
disease) 

 جهانی غیرفعال)باکترین(

ماهیان ,  آزادماهیان

ماهیان / آب شیرین

 آب دریا

3 
Aeromonas salmonicida 

salmonicida (Furunculosis) 
 غیرفعال)باکترین(

,  اروپای شمالی

ایالات /   کانادا

 متحده آمریکا

 آزادماهیان

4 
Bacterial kidney disease 

(Renibacterium salmoninarum) 

غیرفعال)باکترین(, 

زنده تخفیف حدت 

 یافته

/   کانادا,  شیلی

ایالات متحده 

 آمریکا

 آزادماهیان

5 
Edwardsiella ictaluri (Enteric 

septicaemia of catfish) 

غیرفعال)باکترین(, 

حدت زنده تخفیف 

 یافته

ایالات متحده 

 آمریکا
 گربه ماهی

6 
Enteric Redmouth/Yersinia 

ruckeri (ERM) 
 شیلی,  اروپا غیرفعال)باکترین(

ماهیان ,  آزادماهیان

 آب شیرین

7 
Flavobacterium columnare 

(Columnaris) 
 غیرفعال)باکترین(

ایالات متحده 

 شیلی-آمریکا

-گربه ماهی کانال

ماهیان ,  آزادماهیان

 آب شیرین

8 
Flavobacterium psychrophilum 

(Flavobacteriosis)/Rainbow 
trout fry syndrome (RTFS) 

 غیرفعال)باکترین(

/   کانادا,  شیلی

ایالات متحده 

 آمریکا

ماهیان ,  آزادماهیان

 آب شیرین

9 
Infectious haematopoietic 

necrosis (IHN) 

غیرفعال)کشته(, 

DNA واکسن 

ایالات , کانادا

 متحده آمریکا
 آزادماهیان

11 
Infectious pancreatic necrosis 

(IPN) 

غیرفعال)کشته(, 

DNA واکسن 
 آزادماهیان جهانی

11 
Infectious salmon anaemia 

virus (ISA) 
 غیرفعال)کشته(

ایالات , کانادا, شیلی

 نروژ, متحده آمریکا
 آزادماهیان
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 انگلستان, 

12 
Salmonid Alphavirus (SA)/ 

Pancreas disease (PD) 
 غیرفعال)کشته(

انگلستان، نروژ، 

 ایرلند و اسکاتلند

آزادماهیان، آزادماهی 

 اقیانوسی

13 
Lactococciosis (Lactococcus 

garvieae) 
 غیرفعال)باکترین(

, فرانسه, ایتالیا

 ژاپن - انگلستان

قزل آلای رنگین 

 آمبرجک  -کمان

 یلوتیل/

14 
Pasteurellosis (Photobacterium 
damsela subspecies piscicida) 

 سیباس, سیبریم مدیترانه غیرفعال)باکترین(

15 
Piscirickettsia salmonis 

(Piscirickettsiosis) 
 آزادماهیان شیلی غیرفعال)باکترین(

16 Streptococcus agalactiae )جهانی غیرفعال)باکترین 

گونه ماهی ازجمله 26

استریپباس هیبرید، 

تیلاپیا، قزل آلای 

 رنگین کمان

17 Streptococcus iniae )جهانی غیرفعال)باکترین 

گونه ماهی ازجمله 26

استریپباس هیبرید، 

تیلاپیا، قزل آلای 

 رنگین کمان

18 Vibrio anguillarum )جهانی غیرفعال)باکترین 

,  آزادماهیان

, سیباس,هالیبوت/کاد

 آمبرجک, سیبریم

 یلوتیل/

19 
Vibrio salmonicida  (Coldwater 

vibriosis) 
 غیرفعال)باکترین(

,  اروپای شمالی

ایالات /   کانادا

 متحده آمریکا

 آزادماهیان

21 
Vibrio spp (Warm water 

vibriosis) 
 سیباس, قزل آلا اروپا غیرفعال)باکترین(

21 
Viral encephalopathy and 
retinopathy/ Viral nervous 

necrosis (VNN) 

 اروپا, ژاپن غیرفعال)کشته(
, آسیاییسیباس 

 اروپاسیباس 

23 
Wound disease (Moritella 

viscosa) 
 آزادماهیان اروپای شمالی غیرفعال)باکترین(
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 ها واکسن توسعه و تولیدکلی مراحل  -12

  عاملجداسازی و شناسایی میکرو ارگانیسم 

 تولید میکرو ارگانیسم واکسندر میکرو ارگانیسم منشاء و  لازمتغییرات  دایجا 

 دیگری طریقیهدف به  های یا آنتی ژن ،واکسن میکروارگانیسمو تکثیر  کشت 

  (کشتن میکرو ارگانیسم ها )برای واکسن های غیر فعال شده یاغیر فعال کردن 

  است از عوامل خارجیعاری تایید اینکه واکسن 

  است بی خطر ، انسان و محیط زیستگونه های مورد نظرتایید اینکه واکسن برای 

  گیری یا حداقل کاهش اثرات بیماری هدف موثر استپیشتأیید این است که در 

  برای تسهیل ذخیره سازی بسته بندی و یاور ایمنییا بدون  باحامل مناسب و  حلالفرموله کردن واکسن در یک 

 

 جدید هایواکسن و تولید  عوامل موثر در توسعه -13

 :بایستی از این عوامل سود برد آیندهدر  ی آبزیانهاواکسن و تولید  در توسعه

  سیستم ایمنی ماهیدرمورد افزایش دانش 

  حدتو  زمکانیزم های پاتوژندرمورد افزایش دانش 

 غیر فعال سازی ایمن 

 محرک های ایمنی 

  جدیدسیستم های بیان 

 ها در مورد یاورهای ایمنی بهبود یافته 

  دهانی تجویزسیستم های  

 حاصل از فناوری زیستی  بهبود واکسن های 

 

 واکسن های ماهیدر تولید  زیستیانواع فناوری های  -14

 شده غیرفعالویروس و  (ATTENUATEDتخفیف حدت یافته ) زندهعلاوه بر فناوری های متعارف شامل 

(INACTIVATED) یا ( باکتری کشته شدهBACTRIN)،  بکار می  واکسن های ماهیانواع فناوری های زیستی در تولید

 ی بخش هایکه کدگذاریک میکروارگانیسم بیماریزا،  DNA/RNA ی ازقطعات یجداسازعبارتند از  فناوری های زیستیرود. 

 یعنی) حاملیک  DNA یقطعات در مولکول هاآن و سپس قرار دادن  را بعهده دارند، آن )پروتئین های سطحی( نی زای میا

 .برای تحریک سیستم ایمنی ایمنی زا نیپروتئ انیب حامل و ریتکثو نهایتا ( ی غیر بیماریزاها روسیو ایها  یها، باکتر دیپلاسم
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  نوترکیب حاملواکسن های (RECOMBINANT VECTOR در این فناوری، یک :)غیربیماریزا  روسیو ای یباکتر

ژنوم خود   نی زای )پروتئین سطحی( جرم مورد نظر برای واکسیناسیون را درمیا یک حامل، ژن کدکننده بخش های بعنوان

 تکثیر و برای تولید بذر واکسن )کشته و یا زنده(  بکار گرفته می شود. روسیو ای یباکتردریافت نموده و سپس آن 

  واحد تحتواکسن های (RECOMBINANT SUBUNITی :)نی زای میادر واقع بخش واحد تحت واکسن  ک

برای تولید شده است.  آن جرم بیماریزا خالص هیعل ی اکتسابیمنیا کیتحر یاست که براپروتئین سطحی( یک جرم بیماریزا )

یک  DNA یها لبه مولکوو  جدا شده ونیناسیجرم مورد نظر واکس DNA/RNA نی زا ازمیابخش قطعات کدکننده آن، 

حامل ها به پذیرنده های نظیر باکتری ایکولای، انواعی از مخمرها یا . این شوند  ی( وارد مروسیو ای دیپلاسم یعنی) حامل

سلولهای کشت شده حشرات وارد شده و شروع به تکثیر و بیان پروتئین ایمنی زای کدشده می نمایند که پس از خالص سازی 

 بعنوان واکسن بکار گرفته می شوند.

 کسنوا DNA (DNA VACCINES :)یواکسن ها DNA حاوی ژن کدکننده ییایباکتر یها دیلاسمپ عبارتند از 

، توسط سلولهای میزبان )مثلا عضلات بدن ماهی( زبانیبه بافت مناسب م حیکه پس از تلق ی یک جرم بیماریزاسطح نیپروتئ

می خاص  یمنیا پاسخ های جادیاایمنی زای جرم مورد نظر نموده و با تحریک سیستم ایمنی  نیپروتئتولید به جذب و شروع 

 یموارد شده و در هسته سلول بصورت خارج کروموزومی پایدار  زبانیم یسلول هاتلقیح شده، به داخل خالص  دیپلاسمکنند. 

 یعضلان یسلول ها در ترکیب برهنه )بدون پلاسمید(نو DNA یمولکول ها انیمشخص شده است که جذب و ب رایاخ. شود

 باشد.  یم ریامکان پذ قیها پس از تزر یپستانداران و ماه

 

 (Safety)بی خطری-15

 یخطر یمباحث ب تیرعا ،یوتکنولوژیزنده حاصل از ب یواکسن ها، خصوصا  واکسن ها دیو تول قیمراحل تحق هیدر کل

(Safetyدر دام هدف، انسان و مح )و استفاده از  یباشد. رهاساز یم یمربوطه ضرور یها یابیو انجام ارز ست،یز طی

و ثبت آن مطابق دستورالعمل  OIEدر منوال  درجمن یآن براساس استانداردها دیمنوط به تائ یدیتول های وارداتی و واکسن

 باشد. یمربوطه م

 واکسن  (Safety)یخطر یبارزیابی لازم جهت  لاعاتاطاهم  -15-1

 واکسن سمیکروارگانیم مشخصات -8

 منشاء سمیکروارگانیم تیهو .أ 

 واکسن سمیکروارگانیم یجداساز و منبع .ب 

 واکسن سمیکروارگانیم خالص سازی و ییشناسا در استفاده مورد یها پروتکل و یغربالگر یروشها .ج 

 واکسن سمیارگان کرویم پاساژهای چهخیتار .د 

  کننده آلودهبالقوه  یها سمیکروارگانیم .ه 

 در بذر واکسن بالقوه خارجیعوامل  ییشناسا( و Purityهای خلوص ) ستت .و 
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 برداشت و کشت یها فرآیندهای -2

 شده برداشت کشت از محصول هیته  یها فرآیندهای -9

 شده کشته محصولات یبرا یساز فعال ریغ فرآیندهای -4

 محصول سمیکروارگانیم یبرا یساز فعال ریغ یندهایفرآاعتبار  دییتا .أ 

 بالقوه کننده آلوده یها سمیکروارگانیم یبرا یساز فعال ریغ یندهایفرآ اعتبار دییتا .ب 

 دیتول در استفاده مورد یها سلول و یوانیحبا منشاء  هیاول مواد -0

 منبع و تیهو .أ 

 استریل کردن یها روش ای/ و تیفیک کنترلفرآیندهای  .ب 

 استفاده مورد یها سلول و یوانیحبا منشاء  هیاول مواد کننده آلودهبالقوه  یها سمیکروارگانیم .ج 

  بالقوه ( و شناسایی عوامل خارجیPurityهای خلوص ) تست .د 

 دیتول در استفاده مورد یافزودن مواد و ی کشتها محیط-6

 منبع و تیهو .أ 

 استریل کردن یها روش ای/ و تیفیک کنترلفرآیندهای  .ب 

 یافزودن مواد و ی کشتها محیط کننده آلودهبالقوه  یها سمیکروارگانیم .ج 

  بالقوه ( و شناسایی عوامل خارجیPurityهای خلوص ) تست .د 

 طی تولید کنترلی فرآیندهای -1

 .یینها محصول کنترلی فرآیندهای -1

 بیخطری در دام هدف -3

 دوز کت زیتجو .أ 

 دز چندبرابرتجویز  .ب 

 زنده یها واکسن یبرا ژهیو ملاحظات -85

 در محیط واکسن انتشار سویه .أ 

 شده نهیواکس وانیحبدن  در واکسن سویه توزیع  .ب 

 واکسن تخفیف حدت یافته برگشت به حدت سویهاحتمال  .ج 

 با ماده ژنتیکی سایر اجرام یا دام میزبان یه واکسنسو ژنومنوترکیبی یا نوترتیبی احتمال  .د 

 کاربران یمنیا  -88

 باقیمانده ها یبررس -82

 یطیمح خطر یابیارز -89

 اثرات متقابل ) سویه واکسن با سایر واکسنها و داروها(  -84
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 "های حاصل از فناوری زیستی  واکسن "اضافی برای  ایمنی الزامات -15-2

 میکروارگانیسم در تهیه استفاده مورد ( سویهGenetic Markersتوالی ژنی نشانگرهای ژنتیکی) جزئیات ارائه. 8

 محیط. در بمحض رهاسازی آن واکسن میکروارگانیسم استقرار یا پراکندگی امکان پایش کردن فراهم واکسن، بمنظور

 تولید مورد استفاده در پاساژ سطح بالاترین در بایستی واکسن ( میکروارگانیسمGenetic stability) ژنتیکی پایداری. 2

 نشان داده شود.

 که شود حاصل اطمینان تا شود ارزیابی کامل طور به باید ژنتیکی تغییر هر (phenotype effects)فنوتیپی  اثرات. 9

 .کند نمی ایجاد ای منتظره غیر هیچ اثرات ژنتیکی تغییرات

 ( بایستی بررسی گردد.pathogenicityزایی سویه ) بیماری بر ژن  هرگونه دستکاری اثرات. 4

 حیوان لازم در مطالعات استفاده، باید ( سویه موردtissue tropismبافتی ) گرایش در تغییرات احتمالی ارزیابی بمنظور. 0

 شود. انجام هدف

 مطالعات میزبان باید ژنوم به وکتور از شده مشتق (integration of genesهای ) ژن ادغام احتمال  ارزیابی بمنظور. 6

 شود. انجام هدف حیوان لازم در

 reassortmentنوترکیبی)/  نوترتیبی خطر جمله از ژن ها، نوترکیبی افقی یا انتقال پتانسیل ارزیابی بمنظور. 1

/recombination) شود. لازم انجام مطالعات مهرگان، باید بی وحشی سویه مورد نظر و همتایان با 

 ممکن که عفونی عوامل با سایر (reassortment /recombinationنوترکیبی)/  نوترتیبی پتانسیل ارزیابی بمنظور. 1

 شود. لازم انجام مطالعات واقع شوند، باید واکسن در تصادفی صورت به است

 شود. مطالعه ( بایدautoimmuneایمنی ) خود های ایجاد  بیماری در واکسیناسیون پتانسیل. 3

 geneticجمعیت واجد زمینه های ژنتیکی خاص ) نامطلوب در های بروز بعضی واکنش پتانسیل. 85

predisposition) شود. مطالعه باید 

در  بالا سطح ایمنی علت به است، مد نظر آن برابر در محافظت که همان عاملی با عفونت به حساسیت افزایش پتانسیل. 88

 شود. مطالعه باید برابر میکروارگانیسم وکتور

 مدت و میزان ارزیابی منتشر می شود یا نه و واکسن در محیط میکروارگانیسم آیا اینکه مطالعات لازم بمنظور ارزیابی. 82

 باید انجام شود. (extent and duration of vaccine sheddingانتشار سویه واکسن )

-non) هدف غیر های گونه در بی خطری از نظر باید منتشر می شوند زیست محیط به که نوترکیب های سویه. 89

target speciesگیرند قرار ارزیابی مورد پستاندار های گونه همچنین ( و 

 مورد باید میدانی شرایط ( درpersist in the environment) محیط در بقاء برای نوترکیب های سویه توانایی. 84

 .گیرد قرار بررسی
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 .شود ارزیابی و شناسایی باید مستقیم غیر و مستقیم ازطریق مسیرهای انسان، مواجه احتمال. 80

 .شود ارزیابی و شناسایی باید انسان مواجهه احتمالی پیامدهای. 86

 شود. مطالعه انسان باید در ( میکروارگانیسم واکسنexpected virulence) حدت مورد انتظار. 81

 شود. مطالعه باید (immunocompromisedنقص ایمنی) به مبتلا افراد برای خطر. 81

 
 "ها  واکسن DNA "اضافی برای  ایمنی الزامات -15-3

های با مصرف دامپزشکی، برای انجام ارزیابی خطر،  برخی جنبه های ایمنی به شرح زیر   واکسن DNAدرخصوص 

 گرفته شود: نظر بایستی در

 و منشا به مربوط اطلاعات شامل DNA پلاسمید از مفصلی شرح :نظر مورد ژن و پلاسمید مورد در اطلاعات .8

 .(پپتید یا) پروتئین کدکننده ژن/ژنهای نوکلئوتید توالی

 
آن  پایداری و واکسنDNA بیولوژیکی توزیع مطالعات :پایداری  و (Biodistributionبیولوژیکی ) توزیع .2

 شده(. ردیابیماهی  کلیه و قلب مانند هایی بافت در تزریق، از بعد پلاسمید DNA) تزریق از پس ماهیان یا پستانداران در

 
 منجر میزبان  ژنوم به پلاسمید DNA ادغام پتانسیل :(Chromosomal integrationکروموزومی ) ادغام .9

 فرزندان، توسط بردن ارث و جنسی کروموزوم در ادغام امکان و میزبان؛ ژن بیان در اختلال به

 
که  آنجا ایمنی )از خود های پاسخ لقاا واکسن:DNAبا  واکسیناسیون از پس ناخواسته ایمنی های واکنش .4

نیز  ذاتی ایمنی محرک فعالیت است ممکن است، باکتریایی منشا از پلاسمید یک، حامل DNA واکسن DNAدر یک 

 های پاسخ علت به بافت تخریب) سیستمیک سمیت و (Local Reactogenicityموضعی ) زایی واکنش باشد(؛ داشته

 ؛ واکسن DNA از ناشی التهابی پاسخ علت ها به اندام و ها بافت ها، سلول به رساندن آسیب یا تخریب ؛(سیتوتوکسیک

 ،DNA های واکسن به تحمل ایجاد ؛(تزریق محل التهاب) آلرژیک های واکنش

 

 پتانسیل. باشد مقاوم محیط، در شکست در برابر تواند می پلاسمید DNA ها: واکسن DNA محیطی انتشار .0

 توسط  DNA این بالقوه جذب و محیط در پلاسمید DNA بقای زیست؛ محیط در DNA محصولات رهاسازی ناخواسته

 آنتی مقاومت انتخاب نشانگرهای از استفاده شکارچی؛ حیوانات طریق از آن انتشار پتانسیل زیست؛ محیط در موجودات سایر

 محیط وارد هایی ژن چنین حاوی هایی پلاسمید (،اگرantibiotic resistance selection markers) بیوتیکی

 .باشد کننده شوند می تواند نگران

 محرک ایمنی. های مولکول یا ها سیتوکین کدکننده های ژن اضافی کاربرد از ناشی خطرات .6

 مستقیم طریق دو هر از ناشی نامطلوب احتمال مواجهه و اثرات کم، احتمال با هرچند انسان، ایمنی به لحاظ .1

 .شود شناسایی باید مستقیم غیر مسیرهای و واکسیناتورها( توسط به خود تزریق)
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 یسازمان دامپزشک یو برنامه ها تهایالو-16

این فعلی بیماریهای آبزیان در کشور و سیاستها و برنامه های کنترلی و پیشگیری اپیدمیولوژیک باعنایت به وضعیت  -1

پیشگیری و  برایواکسن تجاری کاربرد هیچگونه برنامه واکسیناسیون اجباری در آبزیان اجرا نشده و ، درحال حاضر سازمان 

 که از محل تولید داخلی ،کنترل بیماریهای آبزیان در ایران محدود به واکسن بیماری باکتریایی استرپتوکوکوزیس می باشد

در  ضرورتدر موارد تامین شده و  (ییاینیا و استرپتوکوکوس هیگارو لاکتوکوکوسشامل  هـای موجود کشور هیحـاوی سو)

تجویز و استفاده می   مسئول فنی و بهداشتی مزارعدامپزشکان زیر نظر و براساس تشخیص مزارع و مناطق باسابقه آلودگی 

 متـاثر زانیم نینداشـته و ا یواکسن مصرف وحجم زانیم ینیب شیپ تعهـدی درخصـوص چگـونهیه سازمـان نیلـذا اشود. 

  بود. خواهد مزارع  از تقاضای

درحال طی نمودن  کشور جیهای را پیوتی( حاوی بسیوزینیرسیقرمز )  دهان مارییبتولید داخلی برعلیه واکسن ضمنا 

همانند واکسن استرپتوکوکوزیس بکار گرفته  ،مراحل نهایی ثبت در سازمان دامپزشکی بوده و بمحض صدور مجوزهای لازم

 خواهد شد.

تحقیقات منجر به تولید واکسن تجاری مناسبی درسطح هنوز  VHSادی از بیماریهای آبزیان نظیر دهرچند برای تع -2

 در پرورش سیستم خصوصا ، پروری آبزی افزون روز به توسعهنظر ،  لیکن دارد جهان و این پژوهش ها همچنان ادامه

برنامه استراتژی و تغییر در با  شود می بینی پیش ،صنعت این تولید در وری سطح بهداشتی و بهره افزایش لزوم و قفس،

 :یابد گسترش زیر بیماریهایعلیه  واکسن کاربرد آینده در، مدیریت این بیماری ها

 Infectious haematopoietic necrosis (IHN) 

 Infectious pancreatic necrosis (IPN) 

 Viral haemorrhagic septicaemia (VHS) 

 Viral encephalopathy and retinopathy/ viral nervous necrosis (VNN) 

 Furunculosis(Aeromonas salmonicida subsp.salmonicida) 

 Pasteurellosis (Photobacterium damsela subspecies piscicida) 

 و گزاری سیاست وظیفه که دامی های فرآورده و دام بهداشت تامین قانونی متولی بعنوان کشور دامپزشکی سازمان-3

 فعالیتهای توسعه از حمایت و استقبال ضمن دارد، بعهده آبزیان بیماریهای کنترل و پیشگیری درخصوص ریزی برنامه

 بر دقیق نظارت ملزم به خود قانونی تکالیف و وظایف براساس آبزیان، های واکسن کاربرد و تولید زمینه در تحقیقاتی

 ایمنی بحث ، بیماریها کنترل و پیشگیری کلان های برنامه و ها سیاست با تطابق جنبه از تحقیقاتی فعالیتهای اینگونه
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 و دانشگاهی مراکز محترم محققین و اساتید تمامی از بوده و حقوقی، مباحث نیز و محیطی زیست و انسانی دامی، جمعیت

 قرار خود فعالیتهای دقیق جریان در را کشور دامپزشکی سازمان قانونی، های نامه آئین و قوانین مطابق دارد انتظار تحقیقاتی

 .دهند

 مصوب جلسه مورخ "آنها انتشار و سرایت از جلوگیری و دامی بیماریهای با مبارزه نامه آئین " 6ماده ذیل تبصره به باتوجه 

 دامی، واگیر زای بیماری عوامل درخصوص کاربردی های پژوهش اجرایضروریست  وزیران، محترم هیئت 51/82/8935

 سازمان های نامه شیوه رعایت و هماهنگی با حقوقی، و حقیقی اشخاص کلیه آبزیان، توسط واکسنهای موضوع ازجمله

 .انجام شود کشور دامپزشکی

( Safety)خطری  یو ب ییزا یمنیا ،ییکارآاثبات منوط به  داخل دیتولهای  واکسنتمامی استفاده از تجاری سازی و  -4

( OIE, FAOملی و بین المللی ) یاستانداردهاضوابط و آن براساس  دیتائ و یقاتیتحق اتمام مراحل از پس واکسـن

 )دفتر دارو و درمان( خواهد بود. سازمانثبت مطابق دستورالعمل  قانونی طی نمودن مراحلو  مربوطه

خطرات  شیو پا یابیارز یدگیچیپو زنده  یاکسن هاو( مربوط به Safety) یخطر یمباحث ب تیهمباتوجه به ا -5

 است. سازمان کشته مد نظر این  یاستفاده از واکسنهادرحال حاضر  ست،یز طیواکسن ها در دام هدف، انسان و مح نگونهیا

 


