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换气，控制好温度和湿度。

2）鸡舍内环境、笼具、用具要定期消毒，周围环

境用 l%～2%火碱水定期消毒。

3）保证饲料营养均衡，要在球虫病高发的季节

控制好日粮中的麸皮和贝壳的含量。

4）药物防治。每 1 L饮水中加入 0.5～l.0 mg

地克珠利，连用 5 d；饲料中添加 l25～200 mg/kg氨

丙啉，添加量为 300 mg/kg，连用 7～14 d。

摘要 本文论述了鸭病毒性肝炎的流行病学、临床症状、病理变化和实验室诊断，并提出了免疫接种、加强

饲养管理、接种高免血清以及中西药结合治疗等措施，有效防控鸭病毒性肝炎的发生。
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鸭病毒性肝炎是由鸭肝炎病毒引起的一种发

生于雏鸭的高度致死性传染病。该病的发生通常是

由于饲养管理不良、营养供给不充分、维生素和矿

物质的摄入量低、雏鸭生存环境阴冷潮湿、饲养密

度过大所导致。该病的死亡率高，一旦发病会导致

雏鸭大面积死亡，对养殖户的经济效益影响巨大。

1 流行病学

鸭病毒性肝炎发病急，传播速度快，发病后死亡

迅速，7日龄以内的雏鸭患病后死亡率能达到 90%。

该病发病率较高的鸭群是 10日龄左右的雏鸭，成年

鸭很少患病，但感染了肝炎病毒的成年鸭是隐性带毒

群体，成为该病的主要传染源，一旦有雏鸭感染此病，

会在鸭场内迅速传播，致使 1周龄以内的雏鸭全部发

病，并且有着十分高的死亡率。随着雏鸭的日龄增加，

感染后的死亡率逐渐降低。该病的发病不分季节，四

季都可能感染患病，但孵化的季节是疾病高发期。患

病鸭经治愈后，能够持续带毒 8周，通过粪便排出致

病菌污染环境，健康鸭直接接触被污染的饲料、饮水、

器具等感染病毒，经呼吸道和消化道感染发病。

2 临床症状

在患病初期临床症状比较明显，鸭精神萎靡，

食欲下降甚至完全没有食欲，昏睡，头着地，两腿

向后张开并伸直，行动缓慢，发育不良，不能跟随

鸭群正常走动，缩颈，双翅下垂，羽毛杂乱，同时伴

随着呼吸症状。部分患病鸭会出现腹泻症状，排黄

色或者绿色稀粪。部分患病鸭有神经症状，最终发

生抽搐并迅速死亡。有一部分感染肝炎的患病鸭

没有明显的临床症状，但会突然间抽搐痉挛、快速

死亡。

3 病理变化

鸭病毒性肝炎的患病鸭主要在肝脏部位发生

病变，解剖可见肝脏肿大、质地脆弱，日龄较小的雏

鸭尸体内的肝脏呈土黄色，日龄稍大些的雏鸭尸体

内的肝脏呈土红色或灰红色，肝脏表面有出血点或

出血斑，大小不一，脾脏也有明显肿大，表面有斑驳

状花斑；部分病死鸭会有肾脏部位的病变，肾脏肿

大、充血、表面有树枝状紫色血管，输尿管中有大量

白色沉着物质；肺部有瘀血和发炎；胆囊肿大，并有

淡绿色胆汁充盈；部分病鸭有心包炎或心肌变性；

气囊内混浊有渗出液和纤维状杂质，气囊壁增厚，

气囊上有霉菌结节；出现腹泻症状的病死鸭肠黏膜

处充血、出血；出现神经症状的病死鸭有大脑水肿

的病变以及非化脓性脑炎。
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冬春两季仔猪需补充维生素 A
仔猪维生素 A缺乏症主要表现为患病仔猪消化不良、腹泻、下痢，皮肤表面干燥、视力下降、神经

机能紊乱、四肢行走困难，甚至继发肝炎等，严重时可造成仔猪死亡。

仔猪维生素 A可以从母猪奶中获得，而后者维生素 A的水平与日粮中胡萝卜素的含量密切相

关，母猪日粮中胡萝卜素供给平衡，母猪奶中维生素 A含量则适中。冬春两季因天气原因，加上青饲料

匮乏，补喂不足，母猪日粮中所含胡萝卜素也极易流失，故可造成母猪奶中维生素 A含量不足。此时，

若能提高母猪日粮中胡萝卜素的供给水平，不但可以有效地预防仔猪维生素 A缺乏症的发生，而且有

利于仔猪的生长发育。

来源：山东科技报

4 实验室诊断

通过鸭病毒性肝炎的流行病学、临床症状以及

解剖变化可以初步进行诊断，根据实验室检查结果

可以进行确诊，该病的实验室诊断方法主要是细菌

分离和病毒检测。

1）细菌分离。采集病死鸭的病变肝脏等组织制

作涂片，革兰氏染色后置于显微镜下观察，能够发

现革兰氏阴性菌，将菌落接种在培养基和巧克力平

板上。37 ℃条件下恒温培养 24 h后观察，培养基

上可见圆形、半透明、灰色的菌落，巧克力平板上观

察不到细菌，将培养基上的菌落经革兰氏染色后镜

检，能够观察到红色长杆菌。分离细菌并将其接种

在 5日龄的雏鸭体内，没有出现病变，由此可知，患

病鸭不是细菌感染导致的死亡。

2）病毒检测。取病死雏鸭的病变肝脏，经无菌

处理后，接种于 9～12日龄的无母源抗体的鸭胚，

经 3～5次的传代，获得稳定的致死胚后，应用血清

中和试验、免疫荧光抗体技术等，能够检测到鸭肝

炎病毒。

5 防治措施

1）免疫接种。免疫接种能够有效预防和控制鸭

病毒性肝炎，降低发病率。可以采取免疫种鸭或免

疫雏鸭的方式预防该病，免疫种鸭的具体方法是在

母鸭产蛋前 2～3 周对其进行弱毒疫苗的接种，能

够使孵出的雏鸭体内含有足够的母源抗体来抵抗

疾病。或者是在产蛋低峰期时接种疫苗，间隔 5个

月再次接种，首次接种后 2周再接种 1次，加强免

疫效果；免疫雏鸭是在雏鸭 2～3日龄时对其接种

弱毒疫苗，在接种 5 d后可获得免疫力。

2）加强饲养管理。导致鸭病毒性肝炎的因素主

要有饲养管理不良、环境条件差、应激因素以及营

养缺乏等，因此加强饲养管理，提供充足营养是预

防该病的关键。首先要保证雏鸭的生存环境条件良

好，雏鸭的各项身体机能都未发育完善，抵抗力差，

对环境的要求较高，环境中的不良因素容易使雏鸭

患病或发生应激反应导致病毒性肝炎的发生。因

此，要加强环境的控制，注意防寒保暖以及防暑降

温，严防冷、热应激的发生。鸭舍内温度湿度和空气

质量的控制对预防鸭病毒性肝炎有积极的作用，通

风的过程中要保证温度适宜，不能以损失温度为前

提进行通风。定期对器具设备，以及鸭舍进行消毒，

工具、设备以及栏舍进行彻底的清洗和消毒，采取

封闭式管理，防止外界人员，车辆和动物随意进厂。

3）治疗。鸭病毒性肝炎通常会继发大肠杆菌病、

沙门氏菌病、巴氏杆菌病或流感等疾病，治疗方法

主要有接种高免血清以及中西药结合治疗。中药的

治疗原则是清热、解毒、利湿，西药要消炎保肝、提

高抵抗力。
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