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维饮水、加强环境消毒等综合防控措施。但在病料

检测期间，发病死亡情况仍未得到控制，且相邻 1

户土鸡也出现了批量死亡现象。经实验室用

PT-PCR方法检测，排除了禽流感，结果为新城疫病

毒阳性。随后，当地主管部门按新城疫防治技术规

范对 2户病鸡及同群鸡进行了处置。

6 讨 论

近些年在国家精准扶贫政策的驱动下，农村小

规模畜禽饲养呈蓬勃发展态势。这种门槛低、投入

小的产业的确是农民脱贫的出路之一，但是在发展

过程中存在一些问题亟待解决。

1）条件差、标准低。由于资金有限、场地有限，

很多小规模养殖场是利用房前屋后场地，因陋就简

地建造圈舍，不能给畜禽提供稳定适宜的生产环

境，外界气候变化对畜禽健康影响很大，是诱发多

种疫病的重要因素。

2）重发展、轻防疫。精准扶贫的一些奖励政策激

发了畜禽养殖的积极性，但在数量增加的同时，除了

生产条件差外，动物防疫条件也差，且养殖户的防疫

意识也差，不能做到“全进全出”、不按规程做免疫、

卫生消毒不到位，这些都是疫病乘虚而入的隐患。

3）缺技术、难服务。一方面农户缺技术，养不

好、防不了；另一方面技术部门也缺技术、缺装备、

缺手段，难以满足养殖户的需要。在本例疫病的诊

断中，就体现了技术的局限性。先是乡村兽医、兽药

经销店认识不到疫病轻重缓急，只是一味地推荐用

药，导致养殖户花了 2 000多元却毫无效果；县、市

技术部门虽然能把控诊断方向，但现场鉴别诊断能

力仍显不够。在实验室诊断上，县级仅能做抗体检

测，市级做病原学检测的试剂准备不够充分，这些

普遍存在的问题，暴露了当前精准扶贫畜牧产业技

术支撑存在的短板。

窥一斑而知全貌，本例鸡新城疫的发生背景及

诊断问题是困绕贫困地区的普遍现象。产业扶贫的

同时，技术扶贫不能滞后，强化基层防疫体系建设，

尽快提升技术水平，特别是打造能快速准确检测动

物疫病的基层兽医实验室，是当务之急。

摘要 鸡马立克病是鸡肿瘤疾病的一种，具有较强的传染性，病原为马立克病毒，主要通过呼吸道和消化道

传播；神经型、内脏型、虹膜型和皮肤型是临床常见的发病类型，病理变化以感染部位出现结节样病变为主；疫苗

免疫是预防本病最好的途径，另外需要加强管理和消毒，目前本病无法治疗，感染鸡需要淘汰处理。
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马立克病由鸡感染马立克病毒引起，是一种高

度接触性传染的能引发淋巴组织增生的肿瘤性疾

病，临床常见有神经型、内脏型、虹膜型和皮肤型 4

种类型，发病后无法治疗，只能将鸡淘汰，损失巨大。

1 病原简介

鸡马立克病毒最早由英国学者于 20 世纪 60

年代分离，病毒近似球形，在鸡体内有 2 种形式存

在，第一种是不完全病毒，无囊膜，在体内与细胞严

密结合，细胞破裂后，病毒也随即失去感染力并在

短时间内死亡；另一种是完全病毒，存在于皮肤的

上皮细胞和脱落的皮屑中，病毒成熟，有囊膜，可不

与细胞结合而独立存在，具有感染性。这种病毒可

长期存在于自然环境中，抵抗力较强，耐寒不耐热，
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60 ℃条件下 10 min即失去活力，-80 ℃超低温下

保存半年毒力不减。

2 发病特点

呼吸道和消化道感染是本病的主要传播途径，

一般不会垂直传播，雏鸡多是经未消毒彻底的蛋壳

而感染，尤其是孵化时蛋壳表面黏附有羽毛、皮屑，

很容易带毒。发病日龄集中在 1～3月龄，成年鸡感

染多隐性带毒，日龄越小发病越严重，试验表明，将

同一毒株接种 1日龄的鸡和接种 2月龄的鸡，发病

率分别为 70%和 6%，差异甚大。成年鸡感染后尽管

不表现症状，但能长期带毒，病毒可随着羽毛和皮

肤碎屑的脱落而散布到环境中，容易形成疫病传

播。

3 临床表现

神经型马立克主要为外周神经受到侵害，感染

鸡行为麻痹，运动失调，有时出现瘫痪，坐骨神经感

染的鸡尤其如此，两腿呈劈叉姿势；当颈神经丛受

到侵害时，病鸡表现头颈歪斜，嗉囊麻痹扩张，食物

累积，消化减慢，有些鸡呼吸困难，腹泻，脱水，容易

受到其它鸡踩踏而死亡。内脏型表现全身症状，病

鸡消瘦，精神不振，消化不良，羽毛苍白无光泽，体

重下降，营养不良。虹膜型以视力减退为特征，可发

生于一侧，也可发生于两侧，虹膜正常色素消失，呈

同心环状或斑点状，严重的眼睛可呈白色浑浊。皮

肤型主要表现在病鸡的翅膀、腿部、尾部、头颈处的

皮肤上，毛囊发炎，表皮增厚，眼观有米粒大小的瘤

状物。

4 病理变化

神经型剖检后能见到受侵染的神经增粗，神经

丛常发生于一侧，呈灰白色，明显两侧不对称，内脏

型马立克几乎能侵染除法氏囊以外的所有内脏器

官，最常发生的部位是卵巢、心脏、肾脏和肝脏，其

次是脾脏，肺、胰腺、胃和肠，眼观能见到黄色或灰

白的肿瘤结节分布在表面和器官内部，结节质地坚

硬，数量大小不等，有时甚至导致器官体积增大到

正常的 2倍以上；虹膜型结节出现在眼睛部位，病

鸡眼睛呈灰色，瞳孔收缩，边缘如锯齿样，对光强度

变化失去调节能力；皮肤型病变发生在毛囊部位，

结节或单个存在，或数个融合一起，严重的能形成

局部结痂。

5 诊 断

马立克病发病比较典型，一般根据临床症状和

病理病变即能准确诊断。实验室诊断能起到辅助作

用，常用的方法是病毒分离鉴定和琼脂扩散试验。

1）病毒分离鉴定。取病鸡的发病组织，研磨完

全后用无菌生理盐水吹打混悬，用 0.22 μm的滤

膜过滤后得滤液，腹腔接种于 1周龄的 SPF鸡腹腔

中，作为试验组，再用已知的马立克特异免疫血清

处理过的病料，用同样的方法处理后接种试验鸡，

作为对照组，2组鸡饲养于同一环境条件下（2周以

上），期间观察临床症状、病理变化、组织学病变，如

果试验鸡有马立克病表现而对照组鸡没有，则可确

诊。

2）琼脂扩散试验。琼脂扩散试验是利用血清学

原理，从可疑病鸡的翅下拔一根羽毛，剪下毛根尖

的下端，插在琼脂板的外周检验孔中，中间孔加入

高免血清，之后于 20～30 ℃条件下孵育 72 h，血

清中的抗体以中间孔为圆心向四周扩散，外周孔中

的羽毛根中若有病毒，便能进入琼脂进行扩散，当

病原和抗体在扩散中相遇时，会形成白色的沉淀

线，通过肉眼观察即可判断，有沉淀线的羽毛根含

有病毒，所对应的鸡确诊有感染。

6 防 治

截至目前，疫苗免疫仍是预防本病的最好方法，

免疫最佳时间是在刚出壳的首日龄，商品代鸡通常

一生免疫 1次即可起到有效的保护作用。常用的疫

苗有火鸡疱疹病毒疫苗、CVI988疫苗和由Ⅱ型和Ⅲ

型组成的双苗。除了疫苗免疫，消毒也是预防本病的

关键，雏鸡多是在出壳时由于蛋壳表面带毒而受到

感染，故孵化前和孵化期间一定要做好种蛋的消毒

工作，孵化前务必将蛋表面黏附的羽毛、粪污清理干

净，防止有病毒污染。活动区和休息区避免有羽毛和

粪便残留，网养鸡每天观察鸡群动态，有症状表现的

鸡第一时间淘汰。本病发生后目前没有药物可以治

疗，病鸡必须淘汰，以防更大面积传播。
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