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哺乳期母猪口服诺氟沙星
治疗仔猪白痢的效果观察
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摘要 分别给 37头、39头、38头、38头仔猪白痢病猪肌肉注射硫酸庆大霉素、痢菌净、士霉素、盐酸诺氟沙

星，109头仔猪的哺乳母猪口服诺氟沙星，连用 3 d。肌肉注射给药的 4个组，治愈率不高于 82.1%，差异不显著

（ >0.05）。第 5组，哺乳母猪口服诺氟沙星，仔猪白痢的治愈率最高，为 88.0%，与其他 4组相比，差异显著（ <0.05）。

所以，做好仔猪的保暖，加强环境卫生，母猪口服诺氟沙星，可有效预防和治疗仔猪白痢。
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随着精细化养殖的发展，仔猪大肠杆菌病在标

准化养猪场取得了较好的防治效果。但云县中、小

型猪场还普遍存在仔猪白痢，需要寻找一种效果

好、操作简单、适用性强的防治方法。2013年 11月，

应用 4种药物肌肉注射与哺乳母猪口服诺氟沙星，

进行仔猪白痢治疗的对照试验。

1 材料与方法

1.1 试验动物

2013 年 11 月，临沧市云县栗树村附近选择

14-16日龄自然发病，粪便为灰白色、白色或黄白色

稀糊状，病程 1～2 d的仔猪白痢病猪 37窝，共 261

头。

1.2 试验用药

硫酸庆大霉素注射液（三明三药兽药有限公司

生产，批号 20130403）、痢菌净注射液（乙酰甲喹，河

北省沧州市亚兴兽药厂生产，批号 20130512）；20%

长效土霉素注射液（江苏润康药业公司，批号

20130422）。诺氟沙星注射液（大连华立金港药业有

限公司生产，批号 20130715）、98%诺氟沙星原粉

（广东粤农兽药集团有限公司生产，批号为

20130902）。

1.3 分 组

将病猪分成 5组，1～4组每组 5窝，仔猪数分

别为 37头、39头、38头、38头，分别肌肉注射硫酸

庆大霉素、痢菌净、士霉素、盐酸诺氟沙星，第 5组

12窝，109头，哺乳母猪口服诺氟沙星，详细情况见

表 1。

1.4 辅助治疗

所有试验用的仔猪，在试验期间，全部使用发

热地板或干燥、柔软的垫草，隔离在有红外线取暖

灯的保育室内，自由出入。母猪饲养和仔猪开食均

采用全价颗粒饲料。

2 结 果

4种药物的治疗效果见表 1。一般患病仔猪的

母猪用药 1 d后，仔猪的粪便开始变稠；2 d后逐渐

转为软便，3 d后恢复正常。经 3 d治疗，261头仔

猪中，有 42头发病时间长、治疗不及时的仔猪因严

重脱水死亡，其余均痊愈。
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5 个组的平均治愈率为 82.4％。肌肉注射给

药的 4个组，治愈率不高于 82.1%，差异不显著

（ >0.05）。第5组，哺乳母猪口服诺氟沙星，仔猪白

痢的治愈率最高，为 88.0%，与其他 4组相比，差异

显著（ <0.05）。

3 分析与讨论

3.1 仔猪白痢的危害

据统计，仔猪白痢在栗树乡危害严重。仅 2013年

1-6月份，栗树及周边几个村，先后繁殖仔猪 1 770

头，死亡 312头，死亡率达 17.6%。其中白痢死亡

119头，占死亡总数的 38.1％。仔猪白痢成为仔猪病

死数最多的疾病。

3.2 治疗方法

14～16日龄的仔猪，刚开始诱食，采食数量不

定，不宜将药物混入饲料进行口服。人工喂服比肌

肉注射繁琐，通常采用肌肉注射治疗仔猪白痢。

经过对比试验发现，给哺乳母猪喂服诺氟沙

星，通过母猪泌乳间接治疗 108头仔猪白痢病猪，

治愈率达 88.0%，治愈率显著高于肌肉注射。

肌肉注射和人工喂服，需要每天抓猪 2次，费

时费力，且给仔猪造成较大的应激，降低仔猪的抵

抗力，容易导致病危仔猪死亡，这是注射和喂服治

愈率低的主要原因。

3.3 试验效果

试验用的 4 种药物均有较好的疗效，差异不

大，说明栗树乡的猪群携带的大肠杆菌对这 4种药

物无耐药性。试验证明，哺乳母猪口服诺氟沙星治

疗仔猪白痢，效果优于直接给仔猪注射硫酸庆大霉

素、痢菌净、士霉素、盐酸诺氟沙星，与李树明等 [1]、

李帧荣[2]、陈文发[3]的结果一致。

3.4 用药安全性

文献仅报道了母牛哺乳小牛中残留诺氟沙星

的检测方法[4-5]，未查到母乳中诺氟沙星含量的有关

报道。人空腹时口服诺氟沙星吸收迅速[6-7]，吸收量

约为给药量的 30%～40%；当乳妇应用 200 mg诺

氟沙星时，乳汁中不能检出诺氟沙星。肾脏和肝胆

系统为诺氟沙星的主要排泄途径，26%～32%以原

形和小于 10%以代谢物形式自尿中排出；胆汁和

（或）粪便排出的量占 28%～30%。该品大剂量应用

或尿 pH值在 7以上时可发生结晶尿等资料进行分

析，母猪不宜服用大剂量的诺氟沙星。

由此认为，母猪口服诺氟沙星治疗仔猪白痢，

不是用药途径、药效好，而是在治疗过程中最大限

度地保护了仔猪，对仔猪的伤害小，死亡少。因此，

这次试验采用的仔猪保育室、红外线保暖灯，保育

室内的发热地板或保暖用的垫草，起了关键性的作

用；治疗过程中使用全价配合饲料，也有保健作用。

认为，做好保暖才是防治仔猪白痢的好方法。

4 结 语

在养猪业，仔猪白痢带来的危害是巨大的。业

内人士多数重视其引起死亡的直接损失；专业人员

更注重由此给病猪造成的生长迟滞，饲养周期延长

和饲料报酬降低。所有的养猪场都应投入大量的人

力、物力来防控仔猪白痢。

通过这次试验观察认为，仔猪白痢的防控原则

应该是：做好保暖工作，加强环境卫生，促进健康生

长，增强仔猪抵抗力，避免仔猪白痢的发生。
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表 1 试验分组及疗效统计表
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猪沙门氏菌的分离鉴定及药敏试验

魏静萍

云南省红河州蒙自市芷村镇农业综合服务中心，云南芷村 661102

摘要 从猪粪中分离引起仔猪副伤寒的病原菌并对该病原菌进行鉴定和药物敏感性测定。通过细菌培养、

形态鉴定、生理生化试验、糖发酵试验，并参照《常见细菌系统鉴定手册》鉴定得到引起仔猪副伤寒的病原菌为甲

型副伤寒沙门氏菌。通过药敏试验，得到该分离菌对头孢噻吩（抑菌圈 24 mm）和头孢唑啉（抑菌圈 18 mm）敏感

性最强；最不敏感的是诺氟沙星（抑菌圈为 3 mm）。
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沙门氏菌广泛分布于自然界中，常可在各种动

物，如猪、牛、羊、马等家畜及鸡、鸭、鹅等家禽，飞鸟

鼠类等野生动物的肠道中发现。鸡是沙门氏菌最大

的储存宿主，各种年龄的畜禽均可感染，但幼年畜

禽较易感。如猪以 1～4月龄仔猪发病较多，羊以断

乳或断乳不久羊最易感，感染的孕畜多发生流产[1]。

1 材料与方法

1.1 试验材料

病料采自蒙自市芷村镇某规模化养殖场。将发

病猪只的粪便无菌采集后带回试验室保存在 4 ℃

的冰箱中备用。

1.2 培养基

1）普通培养基。牛肉膏 5 g，蛋白胨 10 g，NaCl

5 g，水 1 000 mL，pH 7.1～7.4。

2）三糖铁培养基。蛋白胨 20 g，牛肉浸粉 5 g，

氯化钠 5 g，乳糖 10 g，葡萄糖 1 g，蔗糖 10 g，酚红

0.025 g，硫酸亚铁 0.2 g，硫代硫酸钠 0.2 g，琼脂 12 g。

3）明胶液化培养基。蛋白胨 5 g，明胶 100～

150 g，蒸馏水 1 000 mL，pH 7.2～7.4。

4）柠檬酸盐培养基。柠檬酸钠 0.2 g，K2HPO4

0.05 g，NH4NO3 0.2 g，琼脂 1.5～2.0 g，1％酒精溶

液，水 100 mL。

1.3 主要试剂

1）结晶紫。溶液 A：结晶紫 2.5 g，95％乙醇 25

mL。溶液 B：草酸铵 1.0 g，蒸馏水 100 mL。

将结晶紫研细后，加入 95％乙醇使之溶解，配

成 A液；将草酸铵溶于蒸馏水配成 B液，两液混合

即成。

2）卢哥氏碘液。碘 1.0 g，碘化钾 2.0 g，蒸馏水

300 mL。

先将碘化钾溶解在一小部分的蒸馏水中，再将碘

溶解在碘化钾溶液中，然后加入其余的蒸馏水即成。

3）番红染色液。番红 2.0 g，蒸馏水 100 mL。

4）甲基红指示剂。甲基红 0.02 g，95％乙醇 60

mL，水 40 mL。配时先将甲基红溶于乙醇后再加水。

1.4 试验方法

1.4.1 细菌分离培养及纯化

先将采来的病料涂片，革兰氏染色后，初步检

验是否有沙门氏菌。再进行前增菌和选择性增菌，
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