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对于牛病毒性腹泻来说，作为传染病之一，主

要是由牛病毒性腹泻病毒造成，严重损坏其肠道黏

膜。在感染方面，冬春季节比较常见，其发病率不

同，但死亡率较高。因此，养殖户和动物卫生防控中

心必须要予以高度重视。

1 病原和流行特点

对牛病毒性腹泻病毒进行分析，病毒呈现出球

状，病毒的生长繁殖主要集中在牛睾丸细胞、胎肾

细胞等方面，诸多病毒尚未引起细胞病变。一般来

说，病毒会对黄牛、水牛、牦牛等进行传染。其中，对

于 6~18个月的犊牛而言，感染机率会更高一些，冬
春季节为高发期，发病率至少为 2%，最高为 50%，
病死率在 90%以上。
2 临诊症状

该病自然感染的潜伏期至少为 1周，人工感染
的潜伏期最多为 3 d。作为隐性感染状态，无显著症
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状。对急性病例进行分析，患牛体温最低为 40 益，
最高为 42 益，持续时间至少为 2 d，甚至还会导致
第二次升高现象的出现，在升高时，白细胞减少，持

续数天后白细胞又会出现增多现象，然后又会继续

减少。患牛厌食、精神抑郁等症状显著，经过 2~3 d
后[1]，鼻镜、口黏膜糜烂现象开始出现，腹泻现象越
来越严重。一般来说，在患病后 1~2周即会死亡。而
对慢性病例进行分析，患牛消瘦无比，发热症状比

较明显，鼻镜、口腔均会出现糜烂现象。其病程较

长，诸多病例仍然会面临死亡的威胁。此外，对于妊

娠母牛而言，一旦感染后流产率会越来越高，流产

胎畜的特征性病变尚未出现。皮肤上皮屑比较常

鬐见，最为明显的地方就是 甲、颈及耳，有的腹泻现

象并不严重，在病后 2~6个月即会面临死亡。
3 病理变化

通常来说，消化道和淋巴结为主要病变区域，

牛一旦患有该病，会越来越消瘦，大多数病牛鼻镜、

鼻孔会出现糜烂和溃疡等现象。在特征性损害方

面，食道黏膜糜烂不容忽视。

4 诊断和类病鉴别

在该病处于流行阶段时，要对流行情况和症状

等进行分析，为初诊提供一定的依据。对其他诊断

依据进行分析，病牛中急性型体温最高达到 42 益，
至少持续 2 d左右，厌食、鼻流浆性鼻液、舌面坏死
等属于其表现特征。初期的水样腹泻过渡后期，会

出现黏液和血。在血清学诊断过程中，免疫扩散试

验、血清中和试验、荧光免疫抗体试验等得到了广

泛应用，其中应用价值较高的就是免疫扩散试验、

血清中和试验。现阶段，在临床诊断方面，双抗体夹

心 ELISA和核糖核酸探针杂交试验也得到了应用，
可以保证病毒快速检出效率。

在类病鉴别方面，首先，牛瘟。在类似处方面，体

温较高，最高为 42 益，口腔黏膜已经开始溃烂，流涎、
腹泻等也比较严重；在不同处方面，相比于病毒性腹

泻，传染扩散比较迅速，口腔黏膜慢慢呈现出边缘不

规则的烂斑。其次，口蹄疫。在类似处方面，体温较

高，最高为 41 益，经常出现口腔、鼻镜糜烂、流涎等
症状[2]；在不同处方面，传播速度极其迅猛，面积也比
较大，没有出现流泪、鼻液以及蹄叶炎等。最后，牛恶

性卡他热。在类似处方面，体温较高，最高为 42 益，口
鼻糜烂、流涎、流鼻液等比较常见；在不同处方面，在

传染时，眼结膜和角膜炎症愈发严重，接着在不断蔓

延过程中，咽部会出现肿胀现象，从而导致窒息而死。

5 防治措施

目前，该病疗法的有效性有待增强，仍然需要

加大管理力度，将病牛抵抗力提升上来。在临床上，

要加强消化道收剑剂的应用，经静脉或口补液，并

加强抗生素的应用，以此来治疗病牛脱水，将恢复

期降至最低。美国现已经成功研制多价弱毒疫苗，

其构成主要包括该病毒、传染性鼻气管炎和副流感

三型病毒抗原，根据报道了解到，对于预防牛瘟、口

蹄疫以及牛恶性卡他热等具有显著的预防效果，其

安全性和有效性较为明显。

在治疗方面，首先要一次口服磺胺脒片，3次/d，
在第一次口服时，其剂量应予以增加，然后连续口

服 1周。其次，要使用乌梅、柿蒂、诃子肉等进行煎
汤，其剂量分别为 25、10、10 g。
6 结 语

综上所述，要想保证动物身体健康，针对牛病

毒性腹泻，要对其病因和起源等进行深入分析，并

从实际养殖特点和需求出发，制定出切实可行的诊

疗方案。基于此，不仅可以实现养殖动物健康目标，

而且还有助于确保经济效益和社会效益的提升。
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