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病理组织观察是研究动物疾病的病因、发病

机理和患病机体内所呈现的代谢、机能和形态结

构的变化，进而来阐明疾病的发生、发展和转归，

为疾病的诊断和防治提供理论基础和诊断依据 [1]。
病理组织观察即将病变组织制成切片，染色后经

光学显微镜进行组织和细胞病理变化的观察。肝

脏是几乎所有脊椎动物消化系统中最大的消化

腺，是机体新陈代谢的重要器官。动物机体发生传

染病、自身免疫性疾病或消化、代谢类疾病，其肝

脏组织一般会发生相应的变化[2]。肝脏组织是由肝
小叶和肝腺泡组成，肝小叶以中央静脉为中心，汇

管区为边缘的六边形结构，而肝腺泡中心为汇管

区。病理学常把肝损伤分为7种经典类型，即：纤维
化和肝占位、小叶性损伤、脂肪变性、炎性细胞浸

润、细胆管反应、未见明显异常，往往病变类型对

应不同的病因。然而也有研究证明，肝脏组织病变

是牵连性的，即多种类型的疾病或其他器官的疾

病均可累及肝脏。本研究通过原收集、固定的肝脏

组织，通过组织病理学观察，对不同种属的圈养野

生动物的肝脏组织病理变化进行分类，并对常见

病变类型进行分析和总结，进而摸索圈养野生动

物肝脏组织病理变化规律。

1 材料与方法
1.1 材 料

本研究选取 85例本动物园保存的福尔马林溶
液固定的肝脏组织，其中包括 35例草食动物、13例
杂食动物、18例肉食类动物、19例鸟类动物。
1.2 切片制作和染色

取出固定肝组织，用清水冲洗 4 h，经 50%酒精
脱水 12 h 后依次经 70%、85%、90%、100%酒精脱
水，然后将肝脏组织块放入 3颐1酒精+二甲苯混合
液、2颐1酒精+二甲苯混合液、1颐1酒精+二甲苯混合
液 30 min，再放入二甲苯，2次各 30 min。将恒温箱
调至 57 益并保持恒定，将肝组织依次浸入二甲苯+
石蜡混合溶液（3颐1）、二甲苯+石蜡混合溶液（2颐1）、
二甲苯+石蜡混合溶液（1颐1）、石蜡溶液各 1 h。最后
进行包埋、切片，切片厚度约为 5 mm，石蜡切片经
脱蜡复水后进入染色步骤[3]。

染色采用经典的苏木精-伊红染色法（H.E.染
色），基本步骤如下：切片放入苏木精中染色约 8 min，
用自来水流水冲洗 3~5 min后，将切片放入 1%盐酸
乙醇液中褪色 15 s。伊红染液染色 15 min后用 85%
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摘要 肝脏是动物体内最重要的器官之一，其主要以代谢功能为主，另在去氧化、贮存糖原及分泌蛋白的合成中具有非常

关键的作用。动物机体多数疾病的发生或因饲喂饲料、药物等因素造成的急性或慢性疾病的发生、发展均可在肝脏组织显示出

一定的变化，肝脏病理组织观察可在辅助疾病诊断、查找病因等方面提供多种重要证据和信息，尤其是由肝病造成动物死亡的

诊断。野生动物在圈养的过程中会遇到各种各样的问题，且往往原因不明。肝脏病理组织观察可直接观察肝脏组织结构信息，明

确病变性质并确定损伤程度。不同种属野生动物肝脏组织具有一定的共性，多数情况下也会具有显著不同，这些共性和不同也

是病理组织观察和部分疾病鉴别的要点。本文对笔者所在园保存的 85例不同种属圈养野生动物的固定肝脏组织制作切片、染

色，借助光学显微镜进行观察发现，肝细胞变性、肝小叶排列紊乱和炎性细胞浸润为收集肝脏组织中最主要的病变类型。
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酒精清洗，再次经历脱水步骤后，用中性树胶封存。

1.3 数据整理和分析

用光学显微镜对制作好的肝脏组织切片进行

观察，将观察结果录入 Excel 2016，统计相应的病
变类型及比例，进行相应的描述性分析。

2 结果与分析

85例圈养野生动物肝组织石蜡切片中共出现
9种病变类型，分别为肝细胞变性、肝小叶排列紊
乱、中央静脉淤血、炎性细胞浸润、肝窦水肿、肝窦

充血、出血、纤维组织增生、血黄素沉着，其中肝细

胞变性（83.53%，71/85）、肝小叶排列紊乱（70.59%，
60/85）、炎性细胞浸润（65.88%，56/85）为主要病变
类型。杂食、肉食和鸟类动物中肝细胞变性、肝小叶

排列紊乱，炎性细胞浸润均排在各类型动物肝组织

病变中的前 3位。食草动物中央静脉淤血达 25例，
检出率为 71.43%（25/35），位于肝小叶排列紊乱
（30，85.71%）和肝细胞变性（28，80.00%）。在食草动
物中，还发现肝窦水肿（5例）、充血（10例）、出血（6
例）、纤维组织增生（4例）和血黄素沉着（3例）。此
外，杂食动物组织切片还观察到肝窦充血 6例，无
其他病变类型。肉食动物无肝窦水肿和含铁血黄素

沉着类型，鸟类动物无肝窦水肿、出血，纤维组织增

生和含铁血黄素沉着等类型（表 1）。
4种类型圈养野生动物肝组织切片病变类型多

种，且随着病变数量增多，其切片数量下降。1种病

变类型检出率为 95.29%，食草圈养野生动物检出率
最高为 100%，其次为鸟类动物。2种病变类型检出
率为 64.71%，其中杂食类动物检出率最高
（84.62%），鸟类检出率最低（36.84%）。3种病变类型
检出率为 31.76%，杂食类检出率最高，其次是食草
动物。4种及以上仅食草类动物和杂食动物的肝组
织切片存在，其余 2类型动物不存在 4种及以上病
变类型（表 2）。
3 讨 论

H.E.染色镜检是目前最为常用的组织病理切片
制作方法，本次研究通过该方法发现圈养野生动物

病变中以肝细胞变性、肝小叶排列紊乱和炎性细胞

浸润为主，且部分组织切片具有 2种及 2种以上病
变类型，但其数量较 1种病变类型较低。除该 3种
较多的病变类型中，还伴随诸如中央静脉淤血、肝

窦充血、出血等病变类型。食草和肉食动物肝组织

病变类型最多，而杂食动物和鸟类动物病变类型相

对较少。此外，食草动物肝组织中央静脉淤血比例

显著高于其他 3 种类型动物。肉食动物的肝窦充
血、出血的比例显著高于其他类型动物。3种主要病
变类型，包括肝细胞变性、肝小叶排列紊乱和炎性

细胞浸润检出比例相差不大。

病理组织镜检要求镜检人员具有丰富的病理

基础知识和实践经验 [4]，不同的兽医观察人员针对
同样的病理组织切片可能会得出不同的观察结果，

种类 肝细胞变性 肝小叶排列紊乱

食草动物 28 30

总计 71 60

杂食动物 11 10
肉食动物 15 13
鸟类动物 17 7

中央静脉淤血

25

30

0
2
3

炎性细胞浸润 肝窦水肿

20 5
10 0
12 0
14 0
56 5

肝窦充血

10
6

12
2

30

肝窦出血 纤维组织增生 含铁血黄素沉着

6 4 3
0 0 0
7 5 0
0 0 0

13 9 3

表 1 圈养野生动物肝组织病变类型 例

种类 1种病变/例 检出率/%
食草动物 35 100.00

合计 81 95.29

杂食动物 12 92.21
肉食动物 16 88.89
鸟类动物 18 94.74

2种病变/例
28

55

11
9
7

检出率/% 3种病变/例
80.00 15
84.62 7
50.00 3
36.84 2
64.71 27

检出率/%
42.86
53.85
16.67
10.53
31.76

4种及以上/例 检出率/%
5 14.29
3 23.08
0 0.00
0 0.00
8 9.41

表 2 圈养野生动物肝组织病变数量
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尤其是病变类型较多的切片。本次研究为避免此现

象的出现，初步采用 1 名观察人员进行判定，但在
后期的研究中可采用 1名或多名兽医进行观察，并
采用一致性分析对结果做出研判。随着饲养条件的

改善，传染性疾病在圈养野生动物中发生的比例逐

步下降，但应激性、免疫性等非传染性疾病和养殖

过程中不明原因的致病因素呈上升趋势，再对症状

观察得不到确切诊断结论时，组织病理观察可为诊

断疾病提供重要的辅助，尤其对于因肝脏病变如脂

肪肝、中毒性肝炎等可提供非常重要的依据。

此外，影响切片的制作也会影响观察效果，石

蜡切片制作时间较长，制作工艺也相对复杂，其中

几个步骤较为关键，如脱水、切片、透明、染色等 [5]。
因此，在制作石蜡切片的过程中需要标准化程序，

且选择制作经验较为丰富的人员进行质量控制。此

外，石蜡切片相对制作较为简单的冰冻切片可长期

保存，具有复检复核的优势。

4 结 论

本研究通过对本园保存的 85例肝脏组织进行
石蜡切片制作和观察发现，肝细胞变性、肝小叶排

列紊乱和炎性细胞浸润为收集肝脏组织中最主要

的病变类型。肝细胞变性常见于缺氧、缺血、中毒、

感染等系列疾病，肝小叶排列紊乱可见于肝硬化的

早期，而炎性细胞浸润可出现在多种情况下，以肝

炎为主。在兽医临床实践中，尤其是动物园中圈养

野生动物疾病的实践中，除观察相应的症状外，可

结合相应的病理组织切片观察，总结多种疾病造成

肝组织切片病变类型，从而对疾病做出准确诊断并

进行疾病防治，尤其是对较为珍贵的野生动物具有

较大的经济和实践价值。
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羊群疫苗接种方法

1）肌内注射法：适用于接种弱毒苗或灭活疫苗，注射部位在臀部或两侧颈部，一般使用 16~20

号针头。

2）皮下注射法：适用于接种弱毒苗或灭活疫苗，注射部位在股内侧或肘后。用大拇指和食指捏

住皮肤，注射时确保针头插入皮下，为此进针后摆动针头，如感针头摆动自如，推压注射器的推管，

药物极易进入皮下，无阻力感，则表示位置正确。如插入皮内，摆动针头带动皮肤，且推动药液时可

感到有阻力。

3）皮内注射法：注射部位尾根皮肤，用卡介苗注射器和 16~24号针头。尾根皮内注射，应将尾

翻转，以左手拇指和食指将尾根皮肤绷紧，针头以与皮肤平行方向慢慢刺入，并缓缓推入药液，如

注射处有一豌豆大小的小泡，即表示注射成功。目前此法一般适用于羊痘弱毒疫苗等少数疫苗。

来源：中国农业网
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