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猪肠道螺旋体病的临床症状与防治措施
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摘要 猪肠道螺旋体病是一种由结肠菌毛样螺旋体引起的结肠炎，主要发生于断奶仔猪和保育猪。育肥猪

的临床症状为粪便稀软，逐步发展为粥样粪便，保育猪和断奶仔猪则出现绿色或棕色水样腹泻。目前，常规抗生

素治疗和加强饲养管理能减少发病率，维持猪的生产性能。
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猪肠道螺旋体病，也称猪结肠螺旋体病，是一

种与螺旋体有关的结肠炎，与微溶血性肠道螺旋体

感染有关，而与猪痢疾病原赤痢螺旋体感染有区

别。目前将感染本病的螺旋体命名为结肠菌毛样螺

旋体，感染菌毛样螺旋体通常引起温和到中度盲结

肠炎，并导致排水样或黏液状粪便，根据结肠损伤

的严重性和程度，受感染的猪只会出现采食量下

降，生长速度减慢，给养猪户带来严重的经济损失。

1 病原学

结肠菌毛样螺旋体是猪肠道螺旋体病的病原，

但在生产中经常发生与肠道其他病原混合感染的

情况。菌毛样螺旋体具有螺旋体特征性的形态，外

观与短螺旋体属的其他种相似。菌体有鞭毛，末端

尖细，具有典型螺旋状前进的运动性，这有助于其

穿透并向覆盖于结肠上皮的黏膜移动。螺旋体的外

层含有决定血清型的脂质寡聚糖，不同菌株血清型

不同。目前定殖于猪体内有 4 种弱 茁 溶血厌氧螺旋

体，但只有菌毛样螺旋体有致病性。

2 流行病学

结肠菌毛样螺旋体病一般可以通过粪便和口

腔的途径感染，引进带菌猪很容易在没有兔疫力的

猪群中引起发病。菌毛样螺旋体可以长期在环境存

活，因此如果环境不清洁以及消毒不彻底，这种病

很容易在不同批次猪再次发生。一般菌毛样螺旋体

可以在 4 益的湖水存活 66 d，可以在土壤中存活

119 d，在含 10%猪粪的土壤或 10 益条件下的猪粪

中均能存活 210 d。本病原菌对许多日常使用的消

毒剂敏感，但如果有粪便等有机物质存在下有些消

毒剂的有效性会下降。

3 临床症状

结肠菌毛样螺旋体病的症状类似于其他形式

的结肠炎和早期的猪痢疾，由于盲肠和结肠的强大

的功能，因此并不是所有感染猪都发生腹泻。育肥

猪最初症状多为腹部塌陷和粪便稀软，粪便粘附于

圈舍地板上，持续发病，粪便可变为粥样，且外观闪

光。断奶仔猪和保育猪通常出现绿色或棕色水样到

黏液样腹泻，偶尔出现典型的浓稠黏液，一般很少

出现血便[1]。
感染猪瘦弱，会阴处沾有粪便，拱背，有时发热

但能继续采食。病猪也常伴有其他疾病，特别是一

些肠道疾病如猪痢疾、沙门氏菌病或增生性肠炎，
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猪舍间混合感染很普遍，出现拉软粪的病猪，其增

重减缓，饲料转化率降低，达到上市销售的时间较

长，但病死率低。

4 病理变化

病变主要位于盲肠和结肠，在疾病早期病症很

轻微。在出现临床症状后即进行制检，常可见松弛

的、充满液体的盲肠和结肠，表面有水肿，浆膜炎，

肠系膜淋巴结和结肠淋巴结增大。肠内容物允盈，

绿色水样，有时黄色和泡沫样。黏膜表面可能出现

中度充血，有时伴有溃疡和坏死灶。

在疾病后期，由于炎症的进一步发展，可能导

致弥漫性溃疡或黏膜出血性结肠炎，但没有猪痢疾

病那样严重。黏膜增厚，表面可能出现局部渗出或

出血。慢性病例或损伤恢复期，出血处被附着性纤

维所覆盖，或覆盖坏死物和某些在消化的东西，看

上去像一个锥形的鳞片附在黏膜的表面。

5 诊断措施

从断奶仔猪临床出现黏液样或麦片粥样腹泻、

无出血和死亡的临床症状来看，就很有可能是猪肠

道螺旋体病，但是本病的临床表现要与细胞内劳森

氏菌引起的增生性肠炎进行鉴别。此外，猪肠道螺

旋体病常与其他消化道疾病同时发生，如断奶后

大肠杆菌病、耶尔森氏鼠疫杆菌肠道病、沙门氏

菌病和猪痢疾等，这就需要做进一步的组织学和

细菌学检验 [2]。
用于短螺旋体培养和 PCR 的粪便样本应该采

自所有感染猪，样品可直接从结肠壁取样，用于制

作涂片，通过相差显微镜观察，或进行固定和革兰

氏染色观察，在这 2 种情况下观察到大量的短螺旋

体就可以确诊。盲肠组织切片特别是结肠组织切片

出现螺旋体吸附在结肠黏膜上，也可以诊断为猪肠

道螺旋体病，但这种情况不是每个病例都会出现。

与本病有关的其他组织病变通常是非特异性的，因

此确诊需要进行菌毛样螺旋体细菌学培养或 PRC。

6 防 治

6.1 药物防治

目前对治疗猪肠道螺旋体病有效的药物有几

种，但近年来本病原菌的耐药性也在明显增强，所

以这类药物的使用必须限于专门的治疗，或作为该

病根除或其他药物和控制措施无效的病例储存药

物，目前可以使用替米考星、泰妙菌素、泰乐菌素、

林可霉素等抗生素进行防治。猪场可以使用 20%替

米考星预混剂，替米考星是第四代大环内酯类抗生

素，属动物专用。相对于泰乐菌素的抗菌谱更广，且

具有更低的耐药性。使用方式为混饲给药，每吨饲

料添加本品 1 000 g，连续使用 15 d，能加快疾病

康复速度，促进机体生长，提高种群均匀度。对个别

严重的病猪，可以使用 30%盐酸林可霉素注射液，

肌肉注射 15~20 mL，1 次/d，连续使用 2~4 d。
6.2 饲养管理

治疗应与管理相结合，降低治愈猪再次感染和

将感染传播给其它猪群或其他批次的猪的危险。建

立在批次间进行彻底的清洁和消毒的全进全出管

理制度，是本病控制程序的重要组成部分。在理想

情况下，当结束猪肠道螺旋体病治疗时，应将猪群

转移到干净的圈舍，从而打破发生感染的循环。

污染垫料仔细处理、鞋刷和消毒过的洗脚盆的

使用、对在感染区域使用过的器具进行清洗和消毒

以及防护服的更换，对成功控制本病至关重要。本

病的暴发常和应激状况有关，如对猪进行操作、拥

挤、运输、恶劣天气和饲料改变等，所以尽可能使这

类应激因素减少。
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