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 تكثیر و دفع یک زانیبر می پنوموتروپ و ویسروتروپ هاواکسنارزیابي 
های گوشتيی ویروس حاد بیماری نیوکاسل در جوجهجدایه
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چکيده

بيماری نيوکاسل در ی ویروس حاد تکثير و دفع یک جدایه زانيبر می پنوموتروپ و ویسروتروپ هاواکسن ارزیابيمطالعه، هدف     
 زمان واکسيناسيون و در روز اول جهت تعيين ی راس خریداریسویه گوشتي یروزهکی یو چهل جوجه کصدی . است های گوشتيجوجه

در ی گروه اول، دوم، سوم و چهارم هاجوجه شدند.  ای تقسيمقطعه 20گروه مساوی  6تصادفي به  طور به يهبقگيری و قطعه خون 20از 
های گروه پنجم و ششم به روش قطره چشمي واکسينه شدند، جوجه و اوینيو تاپستیو ،کلون ،B1 یهاواکسني به ترتيب با روزگ 8 سن
از  تريليليم یک دهمبا  5تا  1های گروههای جوجه روزگي، 35در سن  منفي با آب مقطر استریل تلقيح شدند. و کنترل مثبت  عنوان به نيز

و  استریل تلقيح شدند PBSهای گروه ششم با و جوجه بيني -روش چشميویروس حاد نيوکاسل به  50EID510 حاوی مایع آلانتوئيک
به روش  هاگروه یهمه جوجه از 3پس از تلقيح،  15و  10، 5، 2 در روزهای  درمانگاهي مشاهده شدند. هایبار جهت نشانه 2روزانه 

 طحال کبد و ،کليه ریه، ،نایهای بافتي از نمونهبه روش انساني کشتار و  کلواک و نایاستریل از  سوآب یو پس از تهيه تصادفي انتخاب
ویروس در سواب نای و  چالش از بعد 5و  2 یدر روزهانتایج نشان داد  انجام شد.  time PCR Real و آزمایش شد آوریو مغز جمع
 یمطالعه  گروه کنترل مثبت بود. داری کمتر ازواکسينه به ميزان معنيی هاگروهتمام  و طحال، کليه، کبد هیر ی نای،هابافتکلواک و  

نمایند و هر دو نوع ی پنوموتروپ و ویسروتروپ بيماری نيوکاسل پادتن محافظت کننده در ماکيان ایجاد ميهاداد واکسن نشان حاضر
 کنند و ميزانمحافظت مي تلفات در برابر ویروس حاد بيماری نيوکاسلی باليني و هانشانهبروز  ي در مقابلخوب بهواکسن گله گوشتي را 

.دهنديمویروس را از دستگاه تنفس و دستگاه گوارش به مقدار زیادی کاهش دفع 

ویروس بيماری نيوکاسل، پلي مراز زمان حقيقي، تکثير، دفع، واکسن، پنوموتروپيک، ویسروتروپيک   :کلمات کلیدی
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توسعه صنعت طيور  يیك بيماري محدودكننده عنوان

هاي باليني موجب مطرح است و در مواردي بدون نشانه

 بهاین بيماري  شود. ها ميدرصد در گله 100تلفات تا 

https://dorl.net/dor/20.1001.1.17356873.1401.18.2.8.8
https://dorl.net/dor/20.1001.1.17356873.1401.18.2.8.8


 هاي پنوموتروپ و ويسروتروپ بر ميزان تکثير و دفع . . . ارزيابي واکسن

 77       1401 تابستان، 2، شماره هجدهمدامپزشكي ایران، دوره  نشریه

 1 تيپ پاراميكسوویروس يهیسو يهاروسیو يلهيوس

(APMV-1 جنس ارتوآوولاویروس ،)و گونه 

 Miller and) شوديمایجاد  1پرندگان ارتوآوولاویروس 

Koch 2020) . هاي بيماري كه به دنبال عفونت با نشانه

، بسته به پاتوتيپ ویروس شودياد مجویروس نيوكاسل ای

علاوه بر  متنوع باشد.  ياملاحظه ممكن است تا حد قابل

هاي پرندگان، ساختار ایمني، سن و شرایطي كه این، گونه

هاي موجود عفونت گرییابد و دپرنده در آن پرورش مي

ترین اشكال بيماري ممكن است تا حد زیادي حتي خفيف

هاي بيماري را از نشانه كی چيبنابراین ه را تشدید كند. 

 عنوان علامت شاخص بيماري در نظر گرفت به توانينم

(Mayahi 2013) .  براي جلوگيري از ابتلا و گسترش

بيماري تنها رعایت اصول بهداشتي كافي نيست، بلكه 

دارد پرندگان نيز ضرورت  موقع بهمناسب و  واكسيناسيون

(Jordan 1990).   مدیریت كنار باید در آل ایدهواكسيناسيون

در   رد.يمناسب انجام گقرنطينه هاي خوب و اعمال شيوه

اندميك بوده استفاده از واكسن  vNDVمناطقي از جهان كه 

ND نقش واكسيناسيون در   .براي طيور ضروري است

 مرگگيري از ابتلا و پيش صورت بهكنترل بيماري نيوكاسل 

تواند مانع از طور كامل نمي باشد، واكسن بهمي ريم و

شود، اما منجر به كاهش  vNDVعفونت پرندگان واكسينه با 

 vNDV تعداد پرندگان عفوني و كاهش ميزان دفع ویروس

غيرفعال )كشته(  هاي زنده وواكسن  .شودمحيط مي در

لاسوتا تهيه  و 1B هاي كم حدت مانندنيوكاسل با سویه

 مورد 1940و لاسوتا در دهه  1Bي واكسن زنده شوند. مي

قرار گرفت و مصرف آن در سرتاسر جهان گسترش  استفاده

گيرند قرار مي استفاده مورد راًياخهایي كه سویه یافت. 

 Qv4هاي سویه باشند. مي VG/GA و Qv4، Ulsterشامل 

ترند و اغلب در مناطقي كه زنجيره در برابر گرما مقاوم I-2 و

گيرند قرار مي استفاده موردي وجود ندارد، اعتمادقابلسرد 

(Wambura 2006).  جمعي با  در واكسيناسيون دسته

توان درصد بالایي از گله را هاي زنده با دشواري ميواكسن

 93قطره چشمي ) روش دربهترین پاسخ  ایمن نمود. 

هاي آشاميدني یا اسپري ممكن ، ولي در روشاستدرصد( 

درصد  60تا  53كننده تنها در هاي محافظتبادياست آنتي

واكسيناسيون   (.Degefa et al. 2004) پرندگان ایجاد گردد

لنتوژنيك و  يهاي زندهي واكسنلهيوس به نيوكاسل ضد

شود انجام مي رفعاليغهاي مزوژنيك و یا واكسن

(Alexander 1998).  در  دهديمنابع نشان م يبررس

پنوموتروپ و  يهاواكسن ريتأثتفاوت خصوص 

 وكاسلينبيماري  روسیو دفعو  تكثير زانيبر م سروتروپیو

بر  . باشدميدر دسترس ن ياشده منتشر همطالع ماكيان در

ي پنوموتروپ هاواكسنارزیابي توانایي  منظور بهاین اساس 

تكثير و دفع ویروس حاد  كاهشو ویسروتروپ در 

 این مطالعه انجام گرفت. ي گوشتيهاجوجهدر  نيوكاسل
 

 کار و روشمواد 

 ويروس

گيري از یك همه شده جدا در این تحقيق از ویروس حاد    

ات سنگين بيماري نيوكاسل در ماكيان گوشتي اهواز با تلف

و بر اساس ترتيب توالي  استفاده شد 1392در سال 

و تحت  VII پيژنوتدر این ویروس  Fنوكلئوتيدي ژن 

 .(Boroomand et al. 2016)قرار دارد  VIIdژنوتيپ 

 

 EID50تعيين 

( از مایع 10/1گانه متوالي )ضریب هاي دهرقت    

 1/0سپس  آلانتوئيك حاوي ویروس نيوكاسل تهيه شد. 

 مرغتخم 5از هر رقت به درون حفره آلانتوئيك  تريليليم

براي  هامرغتخم روزه ماكيان تلقيح گردید.  9 -10دار جنين

 نظر از بار كروز دیگر انكوبه شده و روزانه حداقل ی 5

ویروس بر  EID50در پایان، ميزان  ي شدند. ررستلفات ب

 .Villegas et al) اساس فرمول رید و مانچ محاسبه شد

2008). 
 

 رح آزمايشط

 (.EE/98.24.3.38674/scu.ac.ir)مطالعه بر اساس مجوز    

  دامپزشكي اهواز انجام شد. ياخلاق دانشكده يكميته

هاي استاندارد آماده سالن پرورش بر اساس اصول و روش



 منصور مياحي و همکارانحمزه نبوي، 

  1401 تابستان، 2، شماره هجدهمنشریه دامپزشكي ایران، دوره        78

 يسویه گوشتي يروزه كو چهل جوجه ی صد كی شد. 

زمان  قطعه در روز اول جهت تعيين 20خریداري و راس 

پس از  خونواكسيناسيون به روش انساني كشتار و سرم 

 منتقل و تا هنگام آزمایش در وبيتكرويمسانتریفيوژ، به 

 يبقيه نگهداري شد.  گرادسانتي يدرجه -20 دماي

اي قطعه 20گروه مساوي  6تصادفي به  طور بهها جوجه

 آزمایش در يتقسيم و تحت شرایط بهداشتي تا پایان دوره

 آبو دسترسي آزاد به  كسانیهاي مجزا تحت شرایط مكان

-جوجهبر اساس عيار پادتن مادري،  . ي شدندنگهدار دان و

، گروه دوم با واكسن كلون B1 با واكسنهاي گروه اول 

ویتاپست، گروه چهارم با  با واكسننيوكاسل، گروه سوم 

محلول  ي واكسن باجا بهاوینيو، گروه پنجم و ششم  واكسن

به روش  يروزگ 8 در سن، استریل (PBSبافر )فسفات 

-جوجه روزگي، 35در سن   چشمي واكسينه شدند. يقطره

 مایع آلانتوئيكاز  تريليليم 1/0با  5تا  1هاي گروههاي 

 -ویروس حاد نيوكاسل به روش چشمي 50EID510 حاوي

هاي گروه جوجه  (.Table 1قرار گرفتند ) حيمورد تلق بيني

 Tableكردند )استریل به همان شيوه دریافت  PBSششم 

-ثبت نشانه نظر ازبار  2ها بعد از تلقيح، روزانه جوجه (. 1

 .گرفتنددرمانگاهي تحت نظر قرار  هاي
 

 

 

Table 1: Vaccination and challenge time in chicks 
vNDV VG/GA PHY.LUV.42 Clone B1 Group 

+ - - - + 1 

+ - - + - 2 

+ - + - - 3 

+ + - - - 4 

+ - - - - 5 

- - - - - 6 
                                         PHY.LUV.42: thermostable         Vaccination time: 8 days 

                                         VG/GA-Intestine/lentogenic      Challenge time: 35 days                

 

 يبردارنمونه

 سرولوژي

و  ونيناسيواكسو یك هفته بعد از  ونيناسيواكسقبل از     

از جوجه  10 ،روز بعد از چالش 14و  7 و قبل از چالش

و  (Thayer and Beard 2008)شد  گيريخون هر گروه،

ضد بيماري  بعد از جداسازي سرم تا هنگام سنجش پادتن

 .گراد نگهداري شدسانتي يدرجه -20دماي در نيوكاسل 

 

 ويروس ي جهت رديابيبردارنمونه

 3، ویروس پس از تلقيح 15و  10، 5، 2 در روزهاي    

و با  به روش تصادفي انتخاب هاي گروههمه جوجه از

در  شد و ها نمونه تهيهآن كلواک و ناياستریل از آب سو

تا زمان  وگرفت ليتر محيط گليسرول بافره قرار یك ميلي

  .گردیدگراد نگهداري سانتي يدرجه -70دماي  آزمایش در

هایي كه جوجهو به همراه  كشي شدند؛ها آسانجوجهسپس 

شدند و  شدند كالبدگشایيدر طول آزمایش تلف مي

  گردید.ثبت  مخصوص برگكاردر  ماكروسكوپيجراحات 

كليه و  طحال، ریه، ،نايهاي بافتي از مغز، نمونه همچنين

 تا هاو نمونه شدآوري جمعردیابي ویروس  منظور به كبد

نگهداري  گرادسانتي -70 دماي در آزمایش انجام زمان

 .ندشد

 
 RNAاستخراج 

گرم ميلي 100تا  50ویروس،  RNAجهت استخراج     

صورت  از مایع آلانتوئيك به تريلكرويم 200بافتي و  ينمونه

، RNA و با استفاده از كيت استخراج شدجداگانه برداشته 
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High Pure Viral Nucleic Acid Kit (Roche,Germany) 
بر  كيت انجام گردید.  يدستورالعمل شركت سازنده طبق

اضافه  DEPCآب  تريلكرويم 50شده  استخراج RNAروي 

 شد.نگهداري  -70و در فریزر  شد

 

 وپروبپرايمر

 افزارنرماز و پروب  براي طراحي پرایمرپژوهش  این در    

Oligo (version 5) ژن  شده حفاظت سكانس يبر پایهF 

 .(Table 2) دشانجام 

 

Table 2: Primers and prob used to  synthesis Newcastle virus F gene for RRT-PCR 
Target Primer/Probe Sequence (5΄ to 3΄) 

 NDF(For) AGTGATGTGCTCGGACCTTC 

NDV(F) NDF(Rev) CCTGAGGAGAGGCATTTGCTA 
 NDF-Probe TTCTCTAGCAGTGGGACAGCCTGC 

 

 ويروس رديابي

 -PCR Real-time RTدستگاه از  مطالعه، نیدر ا    

(Rotor gene 3000- Corbett, Australia) استفاده از و با 

one step kit شركت QIAGEN,Germany عنوان با 

((Quanti Tect probe RT-PCR Kit  حاوي و استفاده شد

 .بودمواد زیر 

- 2x QuantiTect Probe RT-PCR Master Mix 
- QuantiTect RT Mix, containing: 100 μl 
- RNase-free water 

، با دستگاه ترموسایكلر با تشخيص ویروس نيوكاسل    

 محصولات  .(Table 4شد ) دمایي مناسب انجام يبرنامه

  .قرار گرفتالكتروفورز مورد انجام درصد  كیدر ژل آگارز 

 real time) با واكنش پلي مراز حقيقيهاي مثبت، نمونه

PCR) هاي داده . ندبررسي قرار گرفت نظر كمي مورد از

 به 23 نسخه SPSSافزار نرمبا استفاده از  شده يآورجمع

مواد   قرار گرفتند. يبررس موردتوصيفي و تحليلي  طور

دمایي به ترتيب  يو برنامهبراي یك واكنش  شده استفاده

 آمده است. Tables 3 & 4در 
 

Table 3: Compound and Quantity to synthesis Newcastle virus F gene for RRT-PCR 
Reagent Volume 

2x QuantiTect Probe RT-PCR Master Mix 12/5 μl 

Primer F 0.8 μl 

Primer R 0.8 μl 

Probe 0.4 μl 

QuantiTect RT Mix 0.2μl 

RNase-free water 5.3μl 

RNA 5 μl 

Total volume 25 μl 

 
Table4: Thermal programe for RRT-PCR to synthesis Newcastle virus F gene 

Time&temperature Stage 

30 min 50°C RT-STAGE 

15 min 95°C PCR initial heat activation 
. 2step cycling (40 cycles): 

45 sec 95°C Denaturation 
45 sec 54°C Combined Annealing/ Extension 
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 روش آماري

تكميلي  آزمونو  One-Way ANOVA با آزمون هاداده    

 درصد 5 يداريمعن و سطح SPSS 23 افزاربا نرمدانكن 

 شدند. يآمار زيآنال

 

 نتايج

 باليني يهانشانه

با ویروس حاد بيماري  از چالشقبل  پرندگانتمامي     

چالش  - هاي واكسينهگروه پرندگان  نيوكاسل سالم بودند.

نسبت به گروه كنترل  را با شدت كمتريباليني  علائمشده 

 چيه  (.Figure 1 & 2 & 3دادند )مثبت )چالش شده( نشان 

در   كنترل منفي مشاهده نشد. در گروهباليني  علائم گونه

 دوم روز در باليني يهانشانههاي چالش شده، گروهي همه

هوا، التهاب  اشتها، بلع شدید كاهش شكل به آلودگي از بعد

كنترل  در گروه مشاهده شد.  هاي تنفسيملتحمه و نشانه

تلفاتي مشاهده نشد، ولي در پرندگان گروه  گونه چيهمنفي 

 5 تلفات شروع و از چالش بعد سوماز روز كنترل مثبت 

ميزان  (. Table 5روز بعد از چالش همگي تلف شدند )

 ویروس حاد چالش با از بعد 3 و 2، 1روزهاي  تلفات در

  (.P≥05/0) نبود دارهاي مختلف معنيبين گروه نيوكاسل در

گروه كنترل مثبت  تلفات در چالش مقدار از بعد 4 روز در

 يكنندههاي دریافتگروه از داري بالاترصورت معني به

 از بعد 5 روز در (. P≤05/0) كنترل منفي بود واكسن و

صورت  كنترل مثبت به گروه در تلفات ميزانچالش 

 واكسن و يكنندههاي دریافتگروه از داري بالاترمعني

 طول روزهاي بعد همچنين در  (.P≤05/0) كنترل منفي بود

واكسن اختلاف  يكنندههاي دریافتبين گروه چالش در از

همچنين   (.P≥05/0) تلفات مشاهده نشد نظر داري ازمعني

هاي بين گروه الش تلفات درچ از بعد 14 تا روز 6 روز از

 .بود گروه كنترل منفي صفر واكسن و يكنندهدریافت

 

 
Figure 1: Listless and depressed in challenged 

control 

 

 
Figure 2: listless, Conjunctivitis in challenged 

control 

 

 
Figure 3: Mouth foamy excretion in challenged 

control 
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 ي کالبدگشاييهانشانه

یي در كالبدگشاجراحات  گونه چيهكنترل منفي  در گروه    

ي هانشانهگروه كنترل مثبت  پرندگان شتريب مشاهده نشد. 

 از بعد 3روز  ازیي در كالبدگشارا  مشخصي از جراحات

 ،(Figure 4ملتحمه ) و خونریزيتهاب لا داشتند، چالش

معده شيدر پ، پرخوني  (،Figure 5)پرخونلاشه پرندگان 

(Figure 7و روده )( هاFigure 8 و )سكوميلوزه (Figure 

تنفس، به شكل  در دستگاهجراحات   ( نشان دادند.9

 (6 ریشد )تصوناي مشاهده  ریزي و احتقانپرخوني، خون

گروه كنترل منفي دیده  جز بهها در سایر گروه هانشانهو این 

 در گروه ،شدیدترین جراحات كالبدگشایي نيهمچن  شد.

  مشاهده شد.بعد از چالش  5تا  3از روز  وكنترل مثبت 

، روده و ناي لوزه سكوميمعده،  شيدر پجراحات  نیشتريب

قرارگرفته به شكل  مورد چالشي هاگروهدر  شد.  دیده

 شيدر پي زیو خونر هاروده، لوزه سكوميالتهاب ناي، 

 معده مشاهده شد.

 

 
Figure 4: Conjectivitis and haemorrage in 

challenged control 
 

 
Figure 5: Hemorrhage in breast muscle in 

challenged control 

 

 

 

 
Fig 6: Hemorrage in trachea in challenged control 

 



 منصور مياحي و همکارانحمزه نبوي، 

  1401 تابستان، 2، شماره هجدهمنشریه دامپزشكي ایران، دوره        82

 
Figure 7:  Hemorrage in proventiculous  in 

challenged control 
 

 
Figure 8: Hemorrage in small intestine in 

challenged control 
 

 
Figure 9: Hemorrage in cecal tonsils in 

challenged control 

   

 (HI) ونيناسيهماگلوتآزمايش ممانعت از  نتايج

 نيوكاسل، روسیضدوپادتن  عيارسنجي از حاصل نتایج    

 HI عيار  .است آمده Table 6در ي پرورش روزها تمام در

  بود. 6.7 هاگروه در تمامپرورش  پادتن مادري در روز اول

 مطالعه در هاي مختلف موردگروهبين  در HI ميانگين تيتر

 (. P≥05/0) نبود دارلحاظ آماري معني از 15 و 8، 1روزهاي 

بين  ، در(چالش روز) پرورش 35 روز در HI تيتر مقدار

داري صورت معني واكسن به يكنندههاي دریافتگروه

بين  در (. P≤05/0) منفي بود گروه كنترل مثبت و از بالاتر

 HI لحاظ تيتر واكسن از يكنندهدریافتهاي مختلف گروه

 (. P≥05/0) مشاهده نشد 35 روز داري دراختلاف معني

بين  پرورش در 49 و 42روزهاي  در HI تيتر مقدار

صورت  واكسن، به يكنندههاي مختلف دریافتگروه

 (. P≤05/0) گروه كنترل منفي بود از داري بالاترمعني

هاي بين گروه پرورش در 49 و 42 روز همچنين در

داري اختلاف معني HIلحاظ  كننده واكسن ازدریافت

پرندگان گروه  تمام 40روز  در (. P≥05/0) مشاهده نشد

 كنترل مثبت تلف شدند.

 

 Real Time PCR نتايج

 مختلف هايبافت در نيوكاسل ویروس شناسایي نتایج    

 دادهنشان  Tables 7 & 8 & 9 در مطالعه مورد هايجوجه

 در تمامدوم پس از چالش ویروس روز از  است.  شده

 مقدار  .شدیي شناساكنترل منفي(  جز گروه ها )بهگروه

ناي،  هايبافت درچالش  از بعد 5 و 2 روزهاي درویروس 

واكسن  يكنندهدریافتهاي گروه هايجوجه طحال ریه و

 گروه كنترل مثبت بود از كمترداري معني ميزان به

(05/0≥P .) يكنندههاي مختلف دریافتبين گروه در 

هاي بافت ویروس در در مقدارداري واكسن اختلاف معني

 ویروس در مقدار  (.P≥05/0) ناي، ریه و طحال دیده نشد

 هاي مختلفبين گروه در مغز وكبد، كليه بافت 

نبود  دارآماري معني لحاظ از واكسن يكنندهدریافت

(05/0≤P .) ویروس  الش مقدارچ از بعد 5 و 2 روزهاي در

 يكنندههاي مختلف دریافتبين گروه در مغز بافت در

منفي  PCRآزمایش  لحاظ از و نبود گيرياندازه قابلواكسن 

ویروس  PCR گروه كنترل مثبت با استفاده از ولي در بود،

 real استفاده از با و CTویروس برحسب  مقدار شناسایي و

time PCR كنترل  گروه درآماري  لحاظ از و محاسبه گردید

هاي گروه از بيشترداري معني صورت بهمثبت 

 از بعد 10 روز در  (.P≤05/0) واكسن بود يكنندهدریافت

هاي ناي، ریه، كبد، كليه، افتبویروس در چالش مقدار

واكسينه به روش  هاي مختلفبين گروه در مغز طحال و

PCR .چالش تمام  از بعد 5 روز درهمچنين   منفي بود

بيماري نيوكاسل  ویروس حاد پرندگان گروه كنترل مثبت با
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 ویروس با چالش مقدار از بعد 15 روز در  تلف شدند.

 ي موردهااندام هايگروه تمامي در PCRروش  استفاده از

 منفي بود. مطالعه

 

 دفع ويروس

 هايگروه تمام كلواک در سوآب ناي و درویروس دفع     

 شروع از چالش پس 2 روز از واكسينه و گروه كنترل مثبت

 ویروس در مقدار  ادامه داشت. از چالش پس روز 10و تا 

هاي گروه بين در چالش از بعد 5 و 2روزهاي 

صورت  كلواک به سوآب ناي و واكسن در يكنندهدریافت

  .(P≤05/0) گروه كنترل مثبت بود از ترداري پایينمعني

 روزهاي دركلواک  سوآب ناي و ویروس در مقدارهمچنين 

 يكنندههاي دریافتبين گروه در چالش از بعد 10 و 5، 2

 آماري مشاهده نشد لحاظ ازداري واكسن، اختلاف معني

(05/0≤P .)  دركلواک  و ناي سوآبهمچنين ویروس در 

واكسينه مشاهده  هايگروه بين در، چالش از بعد 15 روز

كل  كنترل منفي در گروه ازدفع ویروس  ضمن در نشد. 

 بود. منفي دوره آزمایش
 

 

 

Table 5: Daily mortality after challenged with Newcastle disease virus 

P value 
Mean 

standard 

error 

6 
Negative 

control 

5 
positive 

control) 
4 3 2 1 

Days 

after 

challenge 

 - 0 0 0 0 0 0 1 

 - 0 0 0 0 0 0 2 
0.391 0.235 0 1 0 0 0 0 3 
0.00 0.08 *a0

 
*b14

 
*a1 *a1 *a1

 
*a1

 
4 

0.00 0.03 *a0 *b5
 

*a0 *a1 *a0
 

0 5 
- - 0 0 0 0 0 0 6 

* Different superscript letters in each row indicate significant difference between mean virus amount (p<0.05). 

 

 
Table6: Mean antibody titer against Newcastle diseases virus by log2 HI test 

49 42 35 15 8 1 

Days 

/Group 

 

6.5a 5.3a 3.2a* 4.5 5.2 6.7 1 

6.3a 5.5a 3.4a 4.7 5.2 6.7 2 

6.1a 5.1a 3.1a 4.3 5.2 6.7 3 

6.3 5.5a 3.3a 4.4 5.2 6.7 4 

dead dead 1.9b 4.1 5.2 6.7 
Control 

Positive 

- 1.2b 1.7b 4 5.2 6.7 
Control 

negative 

0.4 0.5 0.1 0.1 0.1 0.1 

Mean 

Standard 

error 

0.00 0.00 0.02 0.09 0.379 0.459 P value 
* Different superscript letters in each row indicate significant difference between mean virus amount (p<0.05). 
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Table7: Amount of Newcastle virus detected in different samples two days after challenged determined by 

Real time PCR (Ct basis) 

samples 

Groups 

1 2 3 4 

5 

positive 

control 

6 

negative 

control 

Standard 

mean 

error 

P value 

Trachea 

swab 
33.7a 33.4a 34.5 a 33.2 a 22.1b - 1.99 0.010 

Cloacal 

swab 
34.6a 34.4a 34.9a 34.3a 23.1b - 1.70 0.013 

Trachea 35.5a 35.7a 35.5a 35.1a 24.9b - 1.38 0.00 

Lungs 35.9a 35.4a 35.8a 35.5 a 25.6b - 1.83 0.02 

Kidney 37.9 a 37.4a 37.4a 37.1a 28.4a - 2.72 0.43 

Spleen 37.1a 36.3 a 36.5 a 36.2a 19.6b - 1.59 0.03 

Liver 39.1a 38.9 a 39.4 a 38.2a 20.1a - 1.01 0.23 

brain 0 b 0 b 0 b 0 b 21.2b - 3.37 0.00 
*Group1 (B1), Group 2 (Clone), Group 3 (Vitapest) and Group 4 (Avenue) vaccines. 

**Different superscript letters in each row indicate significant difference between mean virus amount (p<0.05). 

 

Table 8: Amount of Newcastle virus detected in different samples 5 days after challenged determined by 

Real time PCR (Ct basis) 

samples 

Groups 

1 2 3 4 

5 

positive 

control 

6 

negative 

control 

Standard 

mean 

error 

P value 

Trachea 

swab 
a33.3 a32.5 a 33.8 a 33.3 b23.8 - 1.90 0.001 

Cloacal 

swab 
a35.2 a36.1 a35.1 a34.7 b24.5 - 1.70 0.04 

Trachea a35.3 a34.4 a34.7 a34.5 b23.2 - 1.87 0.018 

Lungs a34.9 a34.7 a35.1 a 34.9 b26.9 - 1.83 0.032 

Kidney a 38.9 a38.1 a38.2 a38.7 a31.2 - 2.64 0.782 

Spleen a9..36 a 36.5 a 37.7 a35.4 b17 - 1.83 0.001 

Liver a39.8 a 38.3 a39.7 a38.4 a22.4 - 1.58 0.240 

brain b 0 b 0 b 0 b 0 a22.8 - 3.41 0.000 
*Group1 (B1), Group 2 (Clone), Group 3 (Vitapest) and Group 4 (Avenue) vaccines. 

**Different superscript letters in each row indicate significant difference between mean virus amount (p<0.05). 

 
Table 9: Amount of Newcastle virus detected 10 days after challenged by  

Real-time PCR in different groups (Ct basis) 

P value Mean standard 

error 
Groups 

SAMPLES 
4 3 2 1 

0.70 1.01 39.6a 39.1a 39.9a 39.5a Trachea 

swab 
0.390 1.68 39.6a 39.7a 39.4a 39.9a Cloaca  swab 

* Different superscript letters in each row indicate significant difference between mean 

 virus amount (p < 0.05). 

 بحث

هاي واكسيناسيون، اعمال برنامه رغم، عليدر كشورمان    

 در پرندگانها ویروس حاد بيماري نيوكاسل براي سال

و ضررهاي ساليانه ناشي  انزئوتيك است صورت بهتجاري 

نياز به ارزیابي  گيري،هاي پيشو افزایش هزینه از بيماري

ها در برابر ویروس بيماري تر اثربخشي واكسندقيق

 يمطالعه بر این اساس  باشد.مي گردش در حالنيوكاسل 
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ي پنوموتروپ هاواكسنتوانایي  يمقایسه منظور بهحاضر 

ي ویروس تكثير و دفع یك جدایه زانيبر مو ویسروتروپ 

 انجام گرفت.  هاي گوشتيحاد بيماري نيوكاسل در جوجه

King تأثير نژاد ماكيان بر پاتوژنيسيتي  1996 سال در

از بوقلمون  شده جدا روتروپوویروس بيماري نيوكاسل ن

بر  نژاد پرنده ندرا ارزیابي و نتيجه گرفت و قره غاز

  .نداردپاتوژنيسيتي ویروس نيوكاسل نروتروپ تأثير 

Alexander هاي بيماري ویروس 1999 سال در و همكاران

 در 1997از بوقلمون و ماكيان در سال  شده جدانيوكاسل 

واكسينه شده مطالعه نمودند و نتيجه  پرندگان دررا  انگلستان

واكسيناسيون از عفونت و دفع ویروس نيوكاسل  گرفتند

-يدفع ویروس را به ميزان معن كند ولي ميزانجلوگيري نمي

نيوكاسل  ویروس عفوني دوز ميزان كند. داري كم مي

كاهش  بنابراین است ویروس از 410 تا 50EID 310 معادل

 از كمتر به واكسينه پرندگان از زابيماري ویروس دفع ميزان

 گله سطح در بيماري انتشار مانع از تواندمي دوز عفوني،

ویروس  50EID510 حاضر پرندگان با يدر مطالعه ،شود

گروه  پرندگان  .قرار گرفتند مورد چالش حاد نيوكاسل

از روز سوم تلفات و باليني  علائمكنترل مثبت از روز دوم 

 علائمهيچ  هاي كالبدگشایي را نشان دادند وليو نشانه

 ي كنترل منفي مشاهده نشد. هادر گروهباليني و دفع ویروس 

 دفع تتوانس Real time PCR ي حاضر آزموندر مطالعه

روز  2را  كنترل منفي ياستثنا بهها ویروس را در تمام گروه

، این نشان دهد در گلهتلفات از شروع از چالش و قبل  پس

یك  عنوان بهتواند، دهد این آزمون مينتایج نشان مي

 موقع بهدر جهت شناسایي  و موفق سریع گذاريهدف

 تا روزپرندگان گروه كنترل مثبت تمام  ؛ وویروس عمل كند

  ( تلف شدند.تلفات درصد 100از چالش ) پس 5

بر مبناي لوگ  2از ر )كمت يمادربادي آنتي عيار نیترنیيپا

گروه  نیدر اپرندگان حساس  نبود چالش، قادر روز ( در2

 با واضح است  محافظت كنند. از مرگكنترل مثبت( را )

 در و ابدیيم كاهش مادري يباديآنت عيار زمان،گذشت 

 ي وحشيهاروسیبا و عفونت برابر در تواندينم تینها

 .Fentie et al) يهاافتهیما با  جینتا  كند. محافظتپرنده را 

 مطابقت دارد.  (Kapczynski and King 2005) و (2014

 هستند قادر در گردشي ویروس بيماري نيوكاسل هاهیسو

 جادیا نهيواكسريغهاي حساس گله در كه تلفات بالایي را

-) و( Alexander et al. 2004)ي هاشنهاديپكه با  كنند

Alders and Spradbrow 2001 )مي انتظار . دارد مطابقت-

افزایش  يباديآنتعيار ميانگين  از چالشیك هفته پس رود 

، Fentie et al. 2014 يهاافتهبا ی ما مطابقي هاافتهكه ی ابدی

Alexander et al. 2004 و Sarcheshmei et al. 2016 

هاي واكسينه روند افزایش را و عيار پادتن در گروه باشديم

ي گروه هاپرندهبه علت تلف شدن تمام  متأسفانه . نشان داد

ي این هاپرندهتلف شدن تمام چالش ) از بعدكنترل مثبت 

 درتغييرات نتوانستيم روند ، (از چالش روز پس 5گروه 

 ميزان تلفات در ثبت نمایيم.  راگروه  پادتن این عيار

تر ي كمداريمعن ميزان بهبسيار كم و ي واكسينه شده هاگروه

كامل محافظت   بود. شده چالش_نهيواكس ريغي هااز گروه

ي واكسينه مشاهده هاگروه درتلفات  برابر در (درصد 100)

اختلاف ميزان تلفات  شدههاي واكسينه بين گروه نشد و

 مطالعات باكه  (P≥05/0) دندانشان  يداريمعن

Sarcheshmei et al. 2016  .هاآن يمطالعه در مطابقت دارد 

 هاي واكسينه مشابه هم بودندگروه غالب درميزان تلفات  نيز

  ویروس نيوكاسل نداشتند. برابر در محافظت كامل را و

 رتریرا دباليني  علائم ،شدهچالش _ي واكسينههاگروهتمام 

 ريغگروه  از تركم شدت و بااز چالش(  پس 3)از روز 

در  . نشان دادند كنترل مثبت(شده ) چالش_نهيواكس

 گروه درشدن ردیابي ویروس  ي حاضر، آغاز مثبتمطالعه

پس از تلقيح( زودتر از شروع تلفات  2روز ) كنترل مثبت

ي این نتيجه با یافته پس از تلقيح( بود.  3)روز 

(Wakamatsu et al. 2006)  ي در مطالعه . داردمطابقت

ناي  سوآبهاي ها شروع جداسازي ویروس از نمونهآن

شروع علائم  شد ولي انجاماز تلقيح  بعد 2از روز  وكلواک

این،  علاوه بر  پس از تلقيح آغاز گردید. 6باليني از روز 

ضایعات با شدت كمتري  داد نشان ي كالبدگشایيهاافتهی

با گروه كنترل مثبت  سهیدر مقاي واكسينه هاگروه در تمام

 ريم و مرگو علایم باليني  برابر محافظت در وجود دارد. 
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در به دنبال آلودگي با ویروس بيماري نيوكاسل حاد 

 است شده گزارش نيمحقق سایرواكسينه توسط  پرندگان

(Degefa et al. 2004) ،(Kapczynski and King 2005)، 

(Boven et al. 2008) ،(Fentie et al. 2014)، 

(Sarcheshmei et al. 2016) . ي واكسينه،هاگروه نيدر ب 

 تفاوتي كالبدگشایي عاتیو ضاباليني  علائملحاظ  از

یابي مقدار رديشترین حاضر ب يدر مطالعه  گردید.ن مشاهده

در  ،و طحال، كبد، كليه یهر ،ي نايهابافت ردویروس 

یج با نتاصورت گرفت كه  از چالش پس 5و  2 يروزها

Daniela هاآن  مطابقت دارد. 2000 در سال همكاران و 

جهت بررسي حضور ویروس بيماري نيوكاسل در 

از آزمون  هاي عاري از بيماريدر جوجه مختلف يهابافت

RT-PCR  بيشترین فراواني حضور  كهاستفاده كردند

 4 يآلوده را، در روزها يهاها در جوجهویروس در بافت

حاضر  يدر مطالعه  نشان دادند.بعد از تلقيح ویروس  6تا 

 داريوكلواک اختلاف معني ناي سوآبدر ویروس  مقدار

 2010و همكاران در سال  Haqueي هاافتهیبا  كهنداشت 

ي خود احتمال دادند، علت در مطالعه هاآن داردنمطابقت 

ناي در مقایسه  سوآبجداسازي بالاتر ویروس نيوكاسل از 

بيشتر حضور ویروس  زمان مدتكلوآک،  آبسوبا 

 يدر مطالعه  .نيوكاسل در بافت ناي در طي عفونت است

 يهاگروهطحال  در بافتیابي ویروس حاضر رد

یابي مورد رد 5و  2روزهاي  تنها در شدهچالش _واكسينه

و همكاران  Wakamatsuي كه با نتایج مطالعهقرار گرفت 

كه در مورد جداسازي ویروس نيوكاسل از  2006 در سال

 هاآن  .مطابقت دارد بودهاي مختلف بعد از چالش اندام

ژن ویروس نيوكاسل در طحال توسط آزمون يآنتحضور 

مورد  پس از تلقيح 5تا  3روزهاي  را درایمونوهيستوشيمي 

 HIبادي بالایي ازآنتي عيارواكسيناسيون  . یابي قراردادندرد

ي ما با هاافتهكه ی سازديمهاي واكسينه فراهم گروه در را

 .Kapczynski and King 2005، Boven et al قاتيتحق

 نتایج  مطابقت دارد. Sarcheshmei et al. 2016 و 2008

 كه داد نشان 2011 سال در Nazeriو  Feizi يمطالعه

 ایجاد مشابه عياراوینيو  و 30لاسوتا، كلون  يهاواكسن

 تيتر بين ي موجودهاتفاوت آماريازلحاظ  كه ،نمودند

 كه نبود داريمعن HIآزمایش  در واكسن سه این از حاصل

اختلاف  گونهچيو هي دارد ما همخوانبا تحقيقات 

ي هادر گروهواكسيناسيون  از بعد HI عياردر ي داريمعن

 این نتایج به توجه با . (P≥05/0نشد )واكسينه مشاهده 

كنترل  گروه در مادري بادي عيارآنتي داريمعن افت تحقيق

 ایجاد واكسينه، يهاگروه در يباديآنت عيار افت و عدم منفي

 را نيوكاسل بيماري عليه واكسيناسيون توسط ایمني فعال

 زمان انتخاب واكسيناسيون انجام جهت . دهديمنشان 

ي هاهیسو تا است ضروري يمادر اريع به توجه مناسب با

 يدر مطالعه نكنند كه پيدا تداخل مادري پادتن با واكسن

بر اساس  مطالعه ي موردهادر گروه ونيناسيحاضر واكس

 ي انجام گردید.روزگ 8 در سن تعيين عيار پادتن مادري

چالش _ي واكسينههادر گروه HI پادتن عياري ابیارز    

ي هابرنامهتمام  كهداد آزمایش نشان  يدوره در طول شده

براي  پادتنالقاي سطوح كافي  قادر بهواكسيناسيون 

تمام  و باشنديمگردش  در حالویروس  در برابرمحافظت 

 درآماري،  لحاظ از يداريمعنواكسينه اختلاف  يهاگروه

نداشتند  از چالشویروس بيماري نيوكاسل، پس  برابر

(05/0≤P.)  عيار چالش، ميانگين  روز درHI در تمام 

پایان آزمایش  و تا بود 2log3 از شتريبي واكسينه هاگروه

 برابر كه براي محافظت پرندگان در باقي ماند 2log3 بالاتر از

 قبلاً كه طور همان  .استكافي به نظر  علایم باليني آشكار،

نقش  2log3 از بالاتر HI يباديآنت رعيا ميانگين ،شدبيان 

كه  دارند ویروس بيماري نيوكاسل برابر در محافظتي را

 Kapczynski and Kingهاي یافته با نيز حاضر يمطالعه

2005 ،Boven et al. 2008 و Sarcheshmei et al. 2016 

 يهادر گروه از پرندگانبرخي  كه يحال در مطابقت دارد. 

 ريم و و مرگبيماري باليني  برابر چالش شده در_واكسينه

عفونت محافظت  برابر در توانندينم، اما شونديممحافظت 

و ي ناي هادر نمونهرا  شدهشوند، زیرا ویروس چالش 

ي هاگزارشي ما با هاافتهی ؛ كهكننديمدفع  مدفوع

Kapczynski and King 2005، Boven et al. 2008 ،

Fentie et al. 2014 و Sarcheshmei et al. 2016 مطابقت 
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ویروس ، شدهچالش _ي واكسينههادر گروه پرندگان  دارد.

در عدم تفاوت  . كننديمدفع  از چالش پس 2از روز را 

 و كنترل ي واكسينههاگروه نيدر بویروس  و دفع صيتشخ

و ي واكسيناسيون مختلف هابرنامه كه دهديممثبت نشان 

 برابر محافظت پرندگان در قادر به شده استفاده واكسن نوع

 حاضر با يكه مطالعه باشندينمویروس  تكثير و عفونت

 وجود نیا بامطابقت دارد  Sarcheshmei et al. 2016 ایجنت

ي هادر گروهدفع ویروس  زمان و مدتآن مطالعه شيوع  در

 در دفع يحاضر اختلاف يدر مطالعهواكسينه متفاوت بود كه 

 (P≥05/0نشد )ي واكسينه مشاهده هاگروهبين در ویروس 

و یا  كه امكان دارد مرتبط با نوع واكسن، سن واكسيناسيون

و  Sarcheshmeiيدر مطالعه  .گيري باشدزمان نمونه

تا دفع ویروس  زمانمدتكمترین  ،2016 در سالهمكاران 

حاضر  يدر مطالعه كه يحالردربود  از چالش پس 6روز 

  بود. از چالش پس 10تا روز  دفع ویروس زمان مدت

(، اغلب از چالش روز پس 14) شیآزما انیدر پا نيهمچن

 را داشتند 2log8 بالاتر از HI يباديآنتعيار پرندگان ميانگين 

روز  14آزمایش ) يدوره انیدر پاحاضر  يدر مطالعه ولي

 2log5 بالاتر از HIعيار پادتن ميانگين  (،از چالش پس

 يهاگروهدر  HI عيارافزایش ميانگين  . باشديم

سيستم ایمني به  با پاسخچالش شده، ممكن است _واكسينه

سطوح  ني؛ و همچنباشد در ارتباط روسیو ريتكثدنبال 

چالش شده ممكن _ي واكسينههادر گروهعيار پادتن بالاي 

 رغميعل ؛ امانيوكاسل شوداست باعث كاهش دفع ویروس 

ویروس بيماري نيوكاسل شرایط مزرعه  در واكسيناسيون،

در حساس با ایمني پایين  در پرندگاندوباره باعث عفونت 

طول  در رامجدد  واكسيناسيونلزوم  امر كه این شودمي گله

كه  دهديم نشان هاافتهی این . دهديمنشان  دوره پرورش را

 كشور دراستفاده  مورد واكسيناسيون يهابرنامهچه  اگر

 بالا تلفات و بيماري برابررا در  گوشتي يهاجوجه توانديم

 محافظت بيماري نيوكاسل حاد روسیبا وبه دنبال چالش 

حاد  ویروس برابررا در محافظت كاملي  اما پرندگان كند،

  .كننديم عمل ویروس مخزن عنوان به و ندارند در گردش

نتایج نشان  ،1396 سال در همكاران و Mayahi يمطالعه در

براي مدت  گامبوروویروس بيماري آلوده به  هايداد جوجه

 كلواک دفع كردند و از ناي را ویروس نيوكاسل تريطولاني

  ویروس نيوكاسل داشتند. برابر تري درپادتن پایين عيار و

ویروس بيماري  این مطالعه نشان داد آلودگي قبلي با

حساسيت  هاي مادر بوميجوجه ضعف ایمني در گامبورو و

نتيجه تشدید  در ها به ویروس بيماري نيوكاسل وآن تربيش

-مطالعه در  شود.مي نيوكاسل زایي و دفع ویروسبيماري

 گيرينتيجه 2016 سال در و همكاران  Sarcheshmeiي

 قابلزنده و غيرفعال،  هايواكسننشان داد كه كارایي  هاآن

 هايبرنامهو  هاواكسنبوده و كاربرد صحيح  قبول

ضمن محافظت ماكيان در مقابل  تواندميواكسيناسيون 

بيماري، از ایجاد خسارات سنگين در مناطق اندميك بيماري 

 واكسينه گروه درمير  و درصد مرگ ونيز جلوگيري كند 

  .بود مثبت كنترل هايگروه از كمتر داريمعني طور به شده

 مدفوع هاينمونه در شده واكسينه هايجوجه ،حال این با

 و Fentie  .كردنددفع مي شده را چالش داده ویروس

 2016 سال درهمكاران  و Silva، 2014 سال در همكاران

 شده آزمایش واكسيناسيون هايپروتكل كه نشان دادند نيز

دفع  و تكثير عفونت، پرندگان را از كامل طور به توانندنمي

 دفعكاهش  باعث اما واكسيناسيوند نكن محافظت ویروس

پرندگان چالش  در تنفسي و گوارش دستگاه ویروس از

 و شودميشده با ویروس بيماري نيوكاسل ولوژنيك 

 منبع عنوان به توانندمي شده چالش_واكسينه پرندگان

 باعث انتقال كنند و عمل حساس هايگله براي عفونت

 واكسينه غير در پرندگان بالا مير و مرگ  .شوندویروس 

 هايسویهمزرعه  در كه دادند نشان همچنين شد و مشاهده

 طيور پرورش جمعيت یك در راحتي به تواندمي ویروس

 شيوع موجب و یابد انتقال گسترش وراحتي  به واكسينه غير

 درهمكاران  و Miller يمطالعه در  شود. عمده هايبيماري

 Mohamed ،2009 سال درهمكاران  و Miller، 2007 سال

 2017 سال در همكاران و Liu و 2016 سال در همكاران و

هومولوگ )شباهت  هايچالش كلي، طور كه به نشان دادند

شود كه باعث مي واكسن( تيپي وآنتي ژني ویروس با ژنو

هترولوگ ویروس  سویه با مقایسه ویروس دفع كمتري در
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 انتقال است ممكن و داشته باشد ادبيماري نيوكاسل خيلي ح

 مشابه هايواكسن از استفاده و توسعه . دهد كاهش نيز را

ممكن  است، انتظار مورد كه چالش ميدانيهنگامي ژنوتيپ

 مهم پاتوژن این كنترل براي را كارآمد ابزار است كه یك

حاضر تنها  يمطالعه در كه جا آن از  .كند فراهم ماكيان

مختلف  يهابرنامه وها واكسن بالاي محافظت قسمتي از

ویروس بيماري  از فيلدي يجدایه عليه واكسيناسيون

مطالعات  نيو همچن گرفت قرار يبررس موردنيوكاسل حاد 

 از محافظت این عدم ادیز احتمال كه به دهديم نشان

ویروس بيماري  برابر چرخش در تجاري گوشتي يهاگله

 يهادر گلهویروس  چرخش و لديدر فنيوكاسل حاد 

 جمله، مختلف از موارد دليل به است گوشتي تجاري ممكن

 Mayahi et) بدن ایمني سيستمكننده وجود عوامل سركوب

al. 2016) ،ناموفق ي واكسيناسيون هاپروتكل(Fentie et 

al. 2014)، ها واكسنمصرف  حيصحريغ يمدیریت و نحوه

(Sarcheshmei et al. 2016)،  ویروس و  يپيتژنواختلاف

، (Mohamed et al.2016) ،(Miller et al. 2013)واكسن 

(Liu et al. 2017) ي هاگله در ضعيف مدیریت يهاروش و

 خصوصيات در تغييرات این، بر علاوه  باشد. غيره طيور و

ي جزئیي محافظتي در كارااست  ممكن هاروسیوفيلدي 

 و Millerمطالعات  كنند.  ي واكسيناسيون نقش ایفاهابرنامه

هاي مشابه با كه واكسن دادنشان  2013 سال در همكاران

تا محافظت بالاتري  دارند راهاي فيلدي پتانسيل آن جدایه

 . كند انتقال با كاهش شدت دفع ویروس را فراهم برابر در

 واكسيناسيون اثربخشي است ممكن متعدد عوامل فيلد، در

 2017 سال درهمكاران  و Asl Najjari  كاهش دهد.را 

 نسبت نيوكاسل I-2 حرارت برابر در مقاوم واكسن اثربخشي

 گوشتي را مورد هايجوجه مرغ در B1 تجاري واكسن به

 تواندمي واكسيناسيون كه داد نشان نتایج دادند.  مطالعه قرار

 همچنين و كند محافظت مير و مرگ مقابل در را پرندگان

 واكسيناسيون دهد، ولي بين كاهش را ویروس دفع

 ویروس دفع درداري معني تفاوت B1 و I-2 هايواكسن

 واكسن بهترین عنوان، به بيشتر تحقيقات  .نداشت وجود

 بر تنها نه كه شودمي خاص، متمركز هايبراي موقعيت

مير، بلكه بر روي  و مرگ باليني و بيماري از گيريپيش

 پرندگان واكسينه شده در از كاهش مقدار ویروس دفع شده

اند نيوكاسل اندميك شدهویروس بيماري  كشورهایي كه با

 صورت تحقيقات نتایج است.  اهميت زیادي برخوردار از

 تنوع وجود در صورت حتي كه است امر این گرنشان گرفته

 ایجاد زا،بيماري يسویه و واكسن ویروس بين ژنتيكي

 با تا چالش واكسيناسيون انجام بين كافي زماني يفاصله

 شده گله منجر در كارآمد ایمني ایجاد به زابيماري ویروس

داري معني و چشمگير حد به چالش ویروس دفع ميزان و

چالش زماني  يبهترین فاصله مطالعه آن در .یابدكاهش مي

ي از ایمني توسط حر به سطوجمنكه  را حاد ویروس تا

 د ناچيزي رساندحویروس چالش را به  دفع و ودواكسن ش

 حاضر يمطالعه كه در گيري كردندنتيجه روز 21 از را بيشتر

روز بود؛  27 تا چالشزماني بين واكسن  يفاصله زين

 شل كاهش دوره پرورحاتوجه به طول در بنابراین با 

بر اهميت  باشدميروز  42-35گوشتي كه  هايگله

هاي تسریع واكسيناسيون زودهنگام، استفاده از راه

پرهيز از بروز هرگونه خطا در  وبرانگيختن پاسخ ایمني 

تا  شتدا تأكيد باید ي برنامه و اجراي واكسيناسيونحطرا

موفقيت در  جهينت و دركاهش دفع ویروس  باعث

 بيماري كنترل و پيشگيري خصوص در  واكسيناسيون شود.

 تلقي و ارزشمند مهم ابزارهاي از ،نيوكاسل واكسيناسيون

 اهميت 1978 سال در همكاران و Allan . شوديم

 را نيوكاسل بيماري كنترل در ي واكسيناسيونهابرنامه

 قادر یيتنها به واكسيناسيون وجود نیا با . نمودندتوصيف 

 جایگزین تواندينم و ستينبيماري  این از پيشگيري به

گردد  فارم در زیستي امنيت يهابرنامه و خوب مدیریت

(Leslie 2000).  يهاواكسنداد  نشان حاضر يهمطالع 

عيار پادتن  ویسروتروپ بيماري نيوكاسل پنوموتروپ و

گله نوع واكسن  هر دو و نمایندمناسبي در ماكيان ایجاد مي

ر بتلفات در براو  باليني يهانشانهبروز  در مقابل يخوب بهرا 

 دفع د و ميزاننكنمحافظت مي ویروس حاد بيماري نيوكاسل

 مقداررا از دستگاه تنفس و دستگاه گوارش به  ویروس

 .دهنديمكاهش  زیادي



 هاي پنوموتروپ و ويسروتروپ بر ميزان تکثير و دفع . . . ارزيابي واکسن

 89       1401 تابستان، 2، شماره هجدهمدامپزشكي ایران، دوره  نشریه

 يتشکر و قدردان
در  (SCU.VC98.145)وسيله از حمایت مالي معاونت پژوهش و فناوري دانشگاه شهيد چمران اهواز در قالب پژوهانه  بدین    

 گردد.تشكر و قدرداني مي ،انجام این تحقيق

 

 تعارض منافع
 .ندارند منافعي تعارض گونه هيچ نویسندگان    

 

 يمنابع مال

و مؤسسه تحقيقات واكسن و سرم سازي معاونت پژوهش و فناوري دانشگاه شهيد چمران اهواز  توسط تحقيق این هايهزینه    

 .است شده تأمين كرج

 

منابع

Alders, R.G. and Spradbrow, P.B. (2001). 

Controlling Newcastle disease in village chickens 

a field manual. Australian Centre for International 

Agricultural Research, Pp: 112.  

Alexander, D.J. (1998). Newcastle Disease. Klumer 

Academic Publishers, Boston, Pp: 147-160.  

Alexander, D.J.; Manvell, R.J.; Banks, J.; Collins, 

M.S.; Parsons, G.; Cox, B.et al. (1999). 

Experimental assessment of the pathogenicity of 

the Newcastle disease viruses from outbreaks in 

Great Britian in 1997 for chickens and turkeys 

and the protection afforded by vaccination. Avian 

Pathol, 28: 501–512.  

Alexander, D.J.; Bell, J.G. and Alders, R.G. (2004). 

A Technology review: Newcastle disease with 

special emphasis on its effect on village chickens. 

Rome, Fao,Pp: 161. 

Allan, W.H.; Lancaster, J.E. and Toth, B. (1978). 

Newcastle Disease Vaccines Their Production 

and Use. FAO Animal Production and Health 

Series, 10: 100-110.  

Asl Najjari,A.H.; Nili, H.; Asasi,K.; Mosleh, N.; 

Rohollahzadeh, H.and Mokhayeri,S. (2017). 

Efficacy of thermostable I-2 Newcastle disease 

vaccine compared to B1 commercial vaccine in 

broiler chicken. Iranian Journal of Veterinary 

Research, Shiraz University, 18(2): 103–107. 

Boroomand, Z.; Jafari, R.A. and Mayahi, M. (2016). 

Molecular characterization and phylogenetic 

study of the fusion genes of Newcastle disease 

virus from the recent outbreaks in Ahvaz, Iran. 

Virus disease, 27: 102-105. 

Boven, M.V.; Bouma, A.; Fabri, T.H.F.; Katsma, E.; 

Hartog, L.and Koch, G.(2008) Herd immunity to 

Newcastle disease virus in poultry by vaccination. 

Avian Pathology, 37(1):1-5. 

Daniela, S. G.; Barbara, T. and Hofmann, M. A. 

(2000). Detection of Newcastle disease virus in 

organs and faeces of experimentally infected 

chickens using RT-PCR. Avian Pathology, 29: 

143– 152.  

Degefa, T.; Dadl, L.; Yami, A. and Nassir, M. 

(2004). Technical and economic evaluation of 

different methods of Newcastle disease vaccine 

administration. Transboundary and Emerging 

Diseases, 51: 365-369. 

Feizi, A. and Nazeri, M. (2011). Comparative Study 

of Antibody Titers Obtained from Avinew, 

LaSota, and Clone30 Vaccines in Broiler Chicks 

with HI Test. Australian Journal of Basic and 

Applied Sciences, 5: 554-558. 
Fentie, T.; Dadi, K.; Kassa, T.; Sahle, M. and Cattoli, 

G. (2014). Effect of vaccination on transmission 

characteristics of highly virulent Newcastle 

disease virus in experimentally infected chickens. 

Avian Pathol, 43: 420-426. 

Haque, M.; Hossain, M.; Islam, M.; Zinnah, M.; 

Khan, M. and Islam, M. (2010). Isolation and 

detection of Newcastle disease virus from field 

outbreaks in broiler and layer chickens by 

Reverse Transcription–Polymerase Chain 

Reaction. Bangladesh Journal of Veterinary 

Medicine, 8: 87-92.  



 منصور مياحي و همکارانحمزه نبوي، 

  1401 تابستان، 2، شماره هجدهمنشریه دامپزشكي ایران، دوره        90

Jordan, F.T.W. (1990). Poultry Diseases, 3th ed. 

Cambrig University Prees, London, PP: 121-146, 

159-166.  

Kapczynski, D.R.; King, D.J. (2005). Protection of 

chickens against overt clinical disease and 

determination of viral shedding following 

vaccination with commercially available 

Newcastle disease virus vaccines upon challenge 

with highly virulent virus from the California 

2002 exotic Newcastle disease outbreak. Vaccine, 

23: 3424–3433. 

King, D.J. (1996). Influence of chicken breed on 

pathogenicity evaluation of velogenic neurotropic 

Newcastle disease virus isolates from cormorants 

and turkeys. Avian Dis, 40: 210–217. 

Leslie, J. (2000). Newcastle Disease: Outbreak 

Losses and Control Policy Costs. Veterinary 

Record, 146: 603-606. 

Liu, J.;Zhu,J.; Xu,H.; Li,J.; Hu,Z.; Hu,S. et al. 

(2017). Effects of the HN Antigenic Difference 

between the Vaccine Strain and the Challenge 

Strain of Newcastle Disease Virus on Virus 

Shedding and Transmission. Viruses journal, 

9(8): 225.  

Mayahi, M.(2013). poultry viral diseases.2th ed. 

Shahid Chamran university press, ahvaz, Pp: 1-

26.(in persian).  
Mayahi, M.; Boroomand, Z.; Jafari, R. and Zahabi, 

H. (2016). Study on experimental infection of 

Newcastle Disease virus in local breeder chicks 

infected with infectious bursal disease virus. 

Veterinary Researches & Biological Products, 

117: 11-23.  

Miller, P.J.; King, D.J.; Afonso, C.L. and Suarez, 

D.L. (2007). Antigenic differences among 

Newcastle disease virus strains of different 

genotypes used in vaccine formulation affect viral 

shedding after a virulent challenge.Vaccine, 25: 

7238–7246.  

Miller, P.J.; Estevez, C.; Yu, Q.; Suarez, D.L. and 

King, D.J. (2009). Comparison of viral shedding 

following vaccination with inactivated and live 

Newcastle disease vaccines formulated with wild-

type and recombinant viruses. Avian Disease, 53: 

39–49.  

Miller, P.J.; Afonso, C.L.; El Attrache, J.; Dorsey, 

K.M.; Courtney, S.C.; Guo, Z.et al. (2013). 

Effects of Newcastle disease virus vaccine 

antibodies on the shedding and transmission of 

challenge viruses. Developmental and 

Comparative Immunology, 41: 505-513.  

Miller, P.J. and Koch, G. (2020). Newcastle disease 

In: Disease of poultry. 14th ed. John Wiley & 

Sons, Inc, Iowa, PP: 111-129.  
 

Mohamed,M.H.A.;Abdelaziz,A.M.;Kumar,S.;Al-

Habib,M.A.and Megahed,M.M. (2016). Effect of 

phylogenetic diversity of velogenic Newcastle 

disease virus challenge on virus shedding post 

homologous and heterologous DNA vaccination 

in chickens, Avian Pathology, 45(2): 228-234.  

Sarcheshmei, M.; Dadras, H.; Mosleh, N.and 

Mehrabanpour,M. (2016). Comparative 

Evaluation of The Protective Efficacy of 

Different Vaccination Programs Against a 

Virulent Field Strain of the Newcastle Disease 

Virus in Broilers. Brazilian Journal of Poultry 

Science,18(3): 363-370. 

Silva,M.S.;Susta,L.; Moresco,K. and Swayne, D. E. 

(2016). Vaccination of chickens decreased 

Newcastle disease virus contamination in eggs. 

Avian Pathology, 45(1): 38-45.  

Thayer, S.G. and Beard, C.W.Serological 

procedures. In: Dofour-Zavala, L.; Swayne, D.E.; 

Glisson, J.R.; Pearson, J.E.; Reed, 

W.M.;Jackwood, M.W. and Woolcock, P.R. 

(2008).  A Laboratory Manual for the Isolation, 

Identification and Characterization of Avian 

Pathogens. 5th edition. American Assosiation of 

Avian Pathologists, Athens, GA, PP: 222-229.  
Villegas, P. Titration of biological suspensions. In: 

Dofour-Zavala, L.; Swayne, D.E.; Glisson, J.R.; 

Pearson, J.E.; Reed, W.M.;Jackwood, M.W. and 

Woolcock, P.R. (2008). A Laboratory Manual for 

the Isolation, Identification and Characterization 

of Avian Pathogens. 5th edition. American 

Assosiation of Avian Pathologists, Athens, GA, 

Pp: 217-221. 

Wakamatsu, N.; King, D.; Kapczynski, D.; Seal, B. 

and Brown, C. (2006). Experimental pathogenesis 

for chickens, turkeys, and pigeons of exotic 

Newcastle disease virus from an outbreak in 

California during 2002-2003. Veterinary 

Pathology, 43: 925-933. 

Wambura, P. (2006). Comparative propagation of 

shape Newcastle disease virus (strains I-2 and V4) 

on chicken embryo tracheal explants.Veterinary 

research communications, 30: 673-677.  

Received: 07.05.2020 

Accepted: 20.09.2020 

 

 



Vol. 18, No. 2, Summer, 2022           Original  Article 

135     Iranian Veterinary Journal 

Evaluation pneumotropic and viscerotropic Newcastle disease 

vaccines against replication and shedding Newcastle disease virus 

in broiler chickens 
 

Hamzeh Nabavi1, Mansour Mayahi2*, Abdolhamid Shoshtari3 and Zahra Boroomand4 

  
1 PhD candidate in Poultry Health and Diseases, Faculty of Veterinary Medicine, Shahid Chamran University of 

Ahvaz, Ahvaz, Iran 
2 Professor, Department of Clinical Sciences, Faculty of Veterinary Medicine, Shahid Chamran University of 

Ahvaz; Ahvaz, Iran 
3 Associate Professor, Department of Avian Diseases, Razi Vaccine and Serum Research Institute, Karaj, Iran 

4 Associate Professor, Department of Clinical Sciences, Faculty of Veterinary Medicine, Shahid Chamran 

University of Ahvaz; Ahvaz, Iran 

 

Received: 07.05.2020     Accepted: 20.09.2020 

 

Abstract 
    Vaccination are the most important way to prevent viral diseases in the poultry industry.  The aim of study was 

to evaluate pneumotropic and viscerotropic Newcastle disease vaccines against replication and shedding of 

Newcastle disease virus (vNDV) in broiler chickens. One hundred forty day-old Ross broiler chickens were 

purchased and after bleeding from 20 chicks remaining randomly divided into six equal groups, and groups 1,2,3 

and 4 vaccinated by B1, colone, vitapest, avinew vaccines respectively via eye drop at 8 days of age and groups 5 

and 6 were kept as positive and negatives control groups and inoculated same way by distelled water. All groups 

except group 6 were challenged via intra nasal-ocular route on day 35 with 0.1 mililiter allantoic suspension 

containing 105 EID50/ml vNDV. Group 6 were inoculated same way by PBS. All groups were observed two times 

daily and blood samples was collected from all groups on days 1,8,15,35,42 and 49 for determining antibody titers 

against Newcastle vaccines by hemagglutination inhibition test (HI). On days 2, 5, 10 and 15 after inoculation, 3 

chicks were randomly selected from each groups and cloaca and trachea swabs samples were collected from each 

bird. Then the chicks were euthanized, and trachea, lungs, spleen, kidney, and liver tissues samples were collected 

for Real time PCR. Results showed virus was detected in the trachea and cloaca swab and tracheal, lungs, kidneys, 

spleen   and   liver   tissues all vaccinated groups at 2 and 5 days after vaccination was significantly less than 

unvaccinated challenged control group. It was concluded that pneumotropic and viscerotropic Newcastle disease 

vaccines produce protective antibody in vaccinated broiler and both vaccines protect broiler flock against clinical 

signs and mortality and reduce large amount virus shedding from respiratory and intestine tract. 

 

Key words: Newcastle disease virus, Real time PCR, Replication, Shedding, Pneumotropic, Viscerotropic, 

vaccines 

 

 

  

 
 
* Corresponding Author:  Mansour Mayahi, Professor, Department of Clinical Sciences, Faculty of Veterinary 

Medicine, Shahid Chamran University of Ahvaz; Ahvaz, Iran  

E-mail: m_mayahi@yahoo.com 

 

 
© 2020 by the authors. Licensee SCU, Ahvaz, Iran. This article is an open access article distributed under the 

terms and conditions of the Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International (CC BY-NC 4.0 

license) (http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/). 

DOI: 10.22055/IVJ.2020.229463.2256 

DOR: 20.1001.1.17356873.1401.18.2.8.8 

https://dorl.net/dor/20.1001.1.17356873.1401.18.2.8.8



