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摘要 瘤胃臌气是由于牛采食了大量易发酵的饲料，在瘤胃内微生物作用下异常发酵，迅速产生大量气体，

致使瘤胃急剧臌胀。本文结合瘤胃臌气的实际病例，从病因分析、临床诊断、对症治疗以及预防措施等方面对该

病进行了综述。
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牛瘤胃臌气的诊治
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瘤胃臌气又称瘤胃臌胀，主要是由于采食了大

量易发酵的饲料，在瘤胃内微生物作用下异常发

酵，迅速产生大量气体，致使瘤胃急剧臌胀，并可引

起呼吸与血液循环障碍、窒息的一种疾病。本病多

发于春、秋季节，尤其是在牧区，现已成为威胁畜牧

业发展的一种重要疾病。

1 发病情况

2016年 5月 3日，在清水县松树乡李沟二组张

某家，1头黄牛采食 30 min后，表现不安、回头顾

腹、腹部膨大、反刍和嗳气停止；病牛不断发出呻吟

声，并伴有明显的呼吸困难症状，有时呈现张口伸

舌呼吸现象。据畜主反映，放牧时采食了大量苜蓿，

在采食过程中，没有任何变化，30 min后，发现该牛

躁动不安，腹部开始膨大。

2 病因分析

由于所采食的大量苜蓿在瘤胃微生物作用下，

迅速异常发酵，产生大量气体，从而导致瘤胃迅速

膨胀。

3 发病机理

正常情况下，瘤胃内容物在发酵和清化过程中

产生的气体，大部分通过嗳气排出，从而保持着产气

与排气的相对平衡。但在病理情况下，瘤胃内迅速产

生超量的气体，既不能通过嗳气排出，又不能通过消

化和呼吸排出，就会导致瘤胃的扩张和膨胀。

4 临床检查

1）临床症状。病牛腹部明显膨大，尤其左侧更

明显，已经略高过背中线：病牛呼吸加快，因腹压升

高，所以胸部起伏明显，呈现胸腹式呼吸，并伴有一

定的呻吟，说明腹压过高，压迫腹腔脏器组织，动物

表现出疼痛反应。

2）听诊。借助听诊器在左腹部听诊，初期可听

到瘤胃较弱的蠕动音，后期瘤胃蠕动音完全消失。

3）叩诊。上述病例叩诊则是鼓音，瘤胃臌气主

要是瘤胃内含有大量气体，叩诊可呈现鼓音。

4）触诊。用手按压病牛左腹壁弹性增强，腹壁

坚实上下一致。主要是因为气体在瘤胃内蓄积太

多，不能通过嗳气将其排出，引起腹压上升，导致腹

壁紧张性增高所致。

5）瘤胃穿刺。在瘤胃部，膨胀最凸位置，取 16号

针头穿刺放气，如刚开始有一定酸味气体排出，但随

后就无气体排出，可初步判断该瘤胃泡沫性臌气。

5 治 疗

治疗的原则是穿刺放气，降低腹压，缓解呼吸
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困难症状，恢复瘤胃运动。

1）对因治疗。主要使用消沫剂，可选用鱼食脂

配合石蜡油，紧急情况下可用食用油。首先取食用

油 500 mL，一次灌服，同时取消气灵 30 mL与水

500 mL一起灌服。30 min后，插胃管进行放气。

2）对症治疗。

①补液补碱。治疗时，如动物表现剧烈腹疼症

状，有大出汗现象，说明瘤胃在产气的同时也产酸，

酸被瘤胃壁毛细血管吸收，可能引起酸中毒，因此

可补充一定量的碱性物质，以保持机体的酸碱平

衡。可采用肌肉注射安乃近 10 mL，其次用 5%碳酸

氢钠 500 mL，5%葡萄糖盐水 2 000 mL，10%浓盐

水 500 mL，VC 10 mL，一次静脉注射。

②健胃消导。瘤胃臌气时，可使瘤胃神经反射

性降低，在治疗的同时，可配合健胃药同治；其次

可通过下泻的方法，进行通肠。可取通肠散 500 g

一次灌服；也可采用盐类或油类泻剂，如硫酸镁、

硫酸钠各 400～500 g，加水 8 000～10 000 mL，

内服。

6 预防措施

加强饲养管理，不饲喂大量豆科植物如豆饼、花

生饼和青嫩苜蓿等。如在牧区，在放牧时要控制动物

对该类牧草的采食，可在放牧前补饲部分干草。

摘要 为给新疆垦区集约化奶牛场制定综合防治措施提供依据，选取 2016年 2-5月新疆垦区 11个集约化

奶牛场的 9 718头奶牛为研究对象，统计奶牛蹄病的发病率，分析其发生特点。结果表明：新疆垦区集约化奶牛

场春季蹄病主要为蹄壁过长、腐蹄病、蹄叶炎、蹄底脓肿或溃疡、蹄冠病、白线病，总发病率为 5.66%，其中，腐蹄

病、蹄壁过长的发病率显著高于其他蹄病（ ＜0.05），占所有蹄病的 33.82%、32.18%，高产泌乳奶牛蹄病发生率最

高（10.94%），青年牛蹄病发生率最低（0.59%），干奶牛蹄病发生率居中（5.90%）。表明新疆垦区集约化奶牛场奶牛

蹄病的发生与年龄、泌乳量密切相关。
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蹄是奶牛重要的支持和运动器官，蹄的健康直

接关系到奶牛的高产、稳产和利用年限，也是关系

到奶牛的优良性能能否发挥的重要因素[1]。奶牛蹄

病是奶牛的主要疾病之一，也是规模化奶牛场的四

大疾病之一，它不是一种单一的疾病，通常包括多

种不同的蹄病，是指奶牛蹄部发生的各种急慢性、

细菌性或者机械性损伤，主要包括蹄冠炎、蹄叶炎、

蹄皮炎、蹄底糜烂、蹄球炎等[2]。由于该病多呈慢性

病，基本上不会致死，故常常为人们所忽视，但可引

起奶牛泌乳量下降、繁殖力下降或长期卧地不起而

被淘汰，由此造成的经济损失更是无可估量[3-4]。近

年来，奶牛蹄病已上升为影响奶牛业发展的仅次于

乳房炎和繁殖系统疾病的第三大疾病[5-6]。奶牛肢蹄

患病，会造成医疗费用提高、产奶量降低、淘汰率增

加，给奶牛养殖业造成严重的经济损失。国外报道，

奶牛蹄病的发病率在 4%～55%，我国奶牛蹄病的发

病率也很高，发病率在 5.7%～54.9%[7]。因此，控制

奶牛蹄病的发生、发展成为奶牛养殖和奶牛疾病防
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