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表 1 某生猪养殖场综合性防控前、后仔猪白痢发病情况

年份 产仔数 /头 发病数 /头 发病率 /% 治愈数 /头 治愈率 /% 死亡数 /头

2011年 164 131 79.9 126 96.2 5

2012年 201 159 79.1 155 97.5 4

2013年 257 210 81.7 206 98.1 4

前 3年平均值 207.3 166.7 80.2 162.3 97.3 4.3

2014年 278 165 59.4 162 98.2 3

2015年 295 129 43.7 127 98.4 2

2016年 312 131 42.0 129 98.5 2

后 3年平均值 295.0 141.7 48.4 139.3 98.4 2.3

摘要 在某生猪养殖场开展仔猪白痢综合防控试验，采取综合性防控措施前，3年的平均发病率为 80.2%，

治愈率为 97.3%；采取综合防控措施后，3年的平均发病率为 48.4%，且在 3年内，发病率连年显著（ ＞0.01）降

低，后 3年与前 3年的发病率差异极显著（ ＜0.01）。说明综合防控是降低仔猪白痢发病率、提高治愈率的好方

法。
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仔猪白痢是由一定血清型的大肠杆菌与其他

诱因共同作用引起的哺乳仔猪常见的肠道传染病。

仔猪白痢一直困扰生猪规模养殖场和养殖大户，凡

饲养管理跟不上，环境卫生条件差的生猪养殖场均

可发生仔猪白痢。多发生于出生后 10～30日龄的

哺乳仔猪。一窝仔猪发病率约为 30%～80%，病程

一般 2～7 d。如果治疗及时、得当，死亡很少；若治

疗不及时或治疗不当，可导致高死亡率或成为“僵

猪”。6年以来，在南屏镇某生猪养殖场开展仔猪白

痢综合防控试验，取得较好的效果，现报告如下。

1 发病情况

1）综合防控前、后某生猪养殖场的发病情况见

表 1。

2）临床症状。发病仔猪初期体温正常，精神、食

欲变化不明显。往往突然发生腹泻，排出乳白色或

灰白色软、稀的粪便，有时带黏液。随后腹泻次数增

多，粪便呈糊状甚至呈水样，腥臭，多混有气泡。患

病仔猪外观逐渐消瘦，被毛粗乱、无光泽，尾和后肢

易被稀粪污染，精神萎顿、恶寒，吃奶减少或不吃，

有渴感。严重的病例急性脱水，眼球凹陷，目光迟

钝，呼吸、心跳加快。病程因治疗、护理的情况不同

而异。

3）剖检变化。病死仔猪多无特异性病理变化。

病程短的尸体，胃内有凝乳块，肠内有气体和稀薄

的食糜，部分黏膜充血，大部分黏膜苍白，肠系膜淋

巴结轻度水肿，实质脏器无明显变化。病程长者，全

身消瘦、脱水，胃肠较空虚，或有少量食糜和气体，

疫病防控 49窑 窑



养殖与饲料 2017年第 7期

黏膜稍见潮红，肠壁薄，呈半透明状，肠系膜淋巴结

水肿。少量病例呈下垂性水肿。

2 综合防控措施

2.1 预防措施

1）空舍消毒。对发生过仔猪白痢的圈舍，冲洗

干净，干燥，用 125 mg/L聚维酮碘消毒后，再入栏

临产母猪。

2）种母猪选择。选择系谱档案清楚、生产性能

好的母猪为种用，并及时淘汰年老、体弱、多病、产

仔性能差的母猪。

3）母猪的饲养管理。从母猪空怀时期就开始抓

好母猪的饲养管理，根据不同的生理阶段，合理搭

配饲料，保证母猪有强健的体况。

4）做好接产和固定奶头工作。围产期，母猪单

圈饲养。产前 1～2 d，减料。做好圈舍的清扫、消毒

工作，产床上垫上垫草，母猪的乳头用温水洗净后，

再用 0.1%的高锰酸钾水清洗 1遍。每个乳头都挤出

少量乳汁，擦干净。分娩过程中，做好助产工作。吃

初乳的过程中，人工固定乳头。较弱的仔猪固定吃

前面的第 2～3对乳头，体况较好的吃后面的乳头。

5）加强产后护理和营养。为保证母猪有足够的

乳汁，产后根据产仔数量饲喂母猪哺乳料，保证充

足的饮水，适当添加青绿饲料，以增加乳汁中的维

生素，调节乳汁的浓度。

6）仔猪产后预防。仔猪断脐时口服地塞米松磷

酸钠注射液 2 mg、硫酸庆大霉素注射液 10～15

mg/kg；产后 2～3 d，每头仔猪注射 1 mL三晶牲血

素。

7）做好仔猪的饲养管理。仔猪在 7～10 d，在补

料间添加一些带有香味或甜味的诱食料，也可炒些

黄豆、玉米或用红糖水作诱食料。待仔猪正常采食

后逐步更换为专用乳猪料。补料间的地板上撒一些

黄土，并经常更换，让仔猪任意舔食。最好是用自动

料槽给仔猪补料，并安装自动饮水器，保证自由饮

水。注意保温，产仔舍内设保温室，安装红外线保温

灯、发热地板，或垫上柔软的垫草。专人护理仔猪

2～3 d，直至仔猪会自己进入保温室内取暖为止。

8）改善环境卫生。定期对圈舍进行冲洗、消毒，

舍内保持清洁、干燥、通风良好。冬季减少圈舍冲洗

次数，并经常更换垫草，发现有痢便，及时清扫干

净，及时进行治疗。经常清洗饲料槽及水槽。

2.2 治 疗

1）每天早、晚都观察仔猪的粪便，发现稍有变

软，及时对全窝进行预防性治疗。

2）对发病仔猪，早晚注射痢菌净（乙酰甲喹）1

次，每头 2 mL，连用 3 d。

3）用止痢精（乙酰甲喹擦剂）涂擦仔猪背部，每

头 2 mL/次，1次 /d，连用 2 d。

3 结 果

1）2011-2013年，采取综合性防控措施前，3年

的平均发病率为 80.2%，治愈率为 97.3%。3年内发

病率和治愈率差异均不显著（ ＞0.05）（表 1）。

2）2014-2016年，采取综合性防控措施后，3年

的平均发病率为 48.4%，平均治愈率为 98.4%。3年

内，发病率连年显著降低（ ＜0.05），与 2011-2013年

的发病率差异极显著（ ＜0.01）。前 3年和后 3年的

平均治愈率和死亡数差异也显著（ ＜0.05）（表 1）。

4 讨 论

1）仔猪白痢的病因复杂，除感染病原菌以外，

与圈舍的环境卫生、生长发育、舍内温度和湿度、气

候变化、饲养密度、母猪的泌乳量及母性等都有密

切的关系[1-2]。在饲养管理过程中，采用单一的措施

来防控仔猪白痢，都不可能取得良好的效果[3]。

2）母猪在空怀期和妊娠期的营养水平控制得好，

怀胎数多，仔猪在母猪体内发育良好，初生重大，抗病

力强[4]。要从母猪的选育、饲养、接产、产后护理等入

手，保证仔猪的初生重达标，分娩后快速生长发育。

3）母猪的饲料中有充足营养的同时，要保证有

足够的纤维素，以确保消化道的畅通，保持排软、滑、

亮的粪便[5]。严防便秘，才能保证充足、均衡地泌乳。

4）初生仔猪对环境、气温、饲料、卫生等的适应

能力极为有限，需要保证有安全、恒温、恒湿、舒适

的环境，优质可口的饲料，良好的卫生条件[6]。

5）大肠杆菌普遍存在耐药性，有条件的养猪场，

宜经常做药物敏感性试验，筛选菌株敏感的药物，

指导预防和治疗用药[7]。
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摘要 2016年 8月湖北省武汉市某规模化猪场出现保育猪生长不良、咳喘、消瘦、呼吸困难等症状，偶有猪

只急性死亡，为明确发病原因，笔者现场了解发病情况，剖检发病猪，采集样品实验室检测，结合临床症状综合分

析，诊断为猪圆环病毒与多杀性巴氏杆菌混合感染。猪群紧急免疫高抗原含量和基因型相符的圆环病毒灭活疫

苗，调整猪场免疫程序，结合巴氏杆菌药敏试验选用敏感抗生素阿莫西林和氨苄西林钠进行全群保健和个体治

疗，快速控制了疫情，降低猪群的死亡率，为猪场挽回损失，同时也为开展猪圆环病毒和多杀性巴氏杆菌混合感

染的防控提供参考。

关键词 猪圆环病毒；多杀性巴氏杆菌；混合感染；诊断

1例猪圆环病毒与巴氏杆菌
混合感染的诊断

于学祥 1，2 库旭钢 1，2 何东贤 1，2 谭 鑫 1，2 范盛先 1 李彬彬 1 何启盖 1，2*

1.华中农业大学动物医学院，武汉 430070；2.生猪健康养殖协同创新中心，武汉 430070

收稿日期：2017-04-19

基金项目：国家生猪产业技术体系（CARS-36）

*通讯作者

于学祥，男，1991年生，硕士，执业兽医师。

猪圆环病毒病是由猪圆环病毒引起的一种传

染病，目前圆环病毒分圆环病毒 1型（PCV1）与圆环

病毒 2型（PCV2）2个血清型，其中 PCV2感染猪群

后临床表现为仔猪断奶后多系统衰弱综合征

（PMWS）、皮炎和肾病综合征（PDNS）、猪呼吸道疾

病综合征（PRDC）或繁殖障碍等，PCV2感染可导致

猪群产生免疫抑制，继发或并发其他疾病[1-2]。

猪巴氏杆菌病俗名“锁喉风”，又称猪肺疫，是

由多杀性巴氏杆菌（Pm）引起的一种急性、热性和败

血性传染病。Pm具有多种血清型，其中 A型和 D型

多杀性巴氏杆菌（Pm）为猪萎缩性鼻炎的主要致病

菌，并且 Pm感染后可损害呼吸道正常结构和功能，

引起猪呼吸道疾病综合征[3]。

笔者将自己处理的 1 例猪圆环病毒与多杀性

巴氏杆菌混合感染的案例分析如下。

1 临床信息收集及样品采集

1）猪场背景。湖北省武汉市某存栏 1 200头母

猪的自繁自养猪场，2016年 8月保育猪饲养出现问

题，主要表现为 70日龄仔猪精神沉郁、生长不良、

消瘦、被毛粗乱无光泽、呼吸困难、咳喘，偶有猪急

性死亡。饲养员将发病猪隔离进行药物治疗，效果

不明显。

2）临床剖检采样。发病猪群主要表现为精神沉

郁、消瘦（如图 1-a）。选取 3头病猪剖检，均可见肺

脏黏连（如图 1-b、c、d）、淋巴结肿胀且有大理石样

病变。采集剖检猪口腔液、鼻拭子、血清、肺脏、淋巴

结等组织放入冰盒，带回实验室检测。
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