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虫 1 次，产后 28 d 再驱虫 1 次。常用驱虫药物有丙

硫咪唑、阿维菌素、左旋米唑等。

4.2 加强饲养管理

一是改善养殖场饲养管理条件，保持羊舍通风

透光良好，羊群饲养密度合理，采用放牧养殖时避

免在幼虫活跃的时间以及低洼潮湿地带放牧，最大

程度上减少羊群与线虫的接触机率，羊群粪便要及

时清理，进行发酵处理，旨在将虫卵和成虫彻底消

除，羊舍、饲养用具和养殖场地要定期选择常规消

毒剂严格消毒；二是根据羊群不同的生长阶段，科

学饲喂营养全价的饲料，确保羊只机体所需的营养

充足，特别是在冬春时节要强化羊群的补饲工作，

注意维生素和矿物质的补充[2]，饮水或饲料中添加

黄芪多糖等，从而增强羊只免疫力和抗病力[3]；三是

做到科学引种，严禁到疫区引种，引种前必须做好

疫病流行调查工作，引种后不要马上混群饲喂，一

定要隔离观察至少 1 个月以上，通过全面检疫、消

毒和疫苗免疫接种，确保新引进的种羊无病后才能

混群饲养。

4.3 加强对养殖户的技术培训

鉴于大部分养殖户科学养殖理念缺乏、养羊生

产中饲养管理不当、养殖管理措施不到位，为此相

关部门要加大对养殖户的技术培训指导力度，提高

养殖户的养殖技术和饲养管理水平，最大程度上降

低羊群疫病的发生。此外，相对于细菌和病毒病，羊

消化道线虫病较易诊断，一旦发现羊群中出现患

羊，要及时确诊治疗，可注射伊维菌素等药物，并且

注重机体营养的补充，有助于患羊康复，避免养羊

户遭受较大的经济损失。
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摘要 羔羊致病性大肠杆菌病是一种急性细菌性传染病，主要病症为水样腹泻和败血症，具有较高的感染率和

病死率，严重影响牧民群众的养羊效益。笔者结合近些年对本地羔羊致病性大肠杆菌病的诊治经验，从流行

特点、临床症状、剖检病变、实验室诊断以及防治措施等方面对本病进行总结，旨在为牧民更好地防控本病提

供有益借鉴和参考。

关键词 羔羊；致病性大肠杆菌；实验室诊断；防治

收稿日期：2021-01-06
马文学，男，1963 年生，兽医师。

大通县养羊业发展迅速，全县羊只饲养量和饲

养密度逐年增大，致使大肠杆菌病呈高发态势，特

别是在春产季节，4 周龄内羔羊 25%以上出现剧烈

腹泻和败血症状，发病急，病死率高达 65%以上，羔

羊致病性大肠杆菌病已在大通地区呈地方性流行，

针对本病需做到早诊断、早治疗，从而降低死亡率，

避免牧民群众遭受严重的经济损失。

1 流行特点

羔羊致病性大肠杆菌病一年四季均可发生，以

冬春舍饲时期 1~8 周龄羔羊多发，发病率达 25%~
30%[1]。带菌羊和病羔羊作为该病重要传染源，健
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康羔羊饮用被致病菌（经粪便排出后散布于外界）

污染的饲料、水源或吮吸被致病菌污染的母畜乳

头，通过消化道感染。饲养拥挤、饲管不善、消毒不

严格以及天气突变等因素均能促使该病的发生与

流行。

2 症状与病变

2.1 肠 型

1 周龄内的幼羔多发，体温升高达 41.5 益，继

而下痢，排灰白色稀糊状恶臭粪液，夹杂气泡、凝乳

块，重症病羔羊肠黏膜在毒素（致病性大肠杆菌在

肠道大量繁殖而产生）作用下受损脱落，肠壁变薄，

血管破裂，以致粪液混有血液。病畜腹痛、弓背显

著，精神萎靡，体弱、卧地，终因脱水、衰竭而死亡。

剖检病变可见尸体脱水严重，肠胃内容物为半液状

呈黄灰色，肠系膜淋巴结肿大、充血，切面多汁。

2.2 败血型

2~6 周龄的羔羊多发，病羔体温升高达 42 益，

精神颓废，拒食，头歪向一侧，运动失调，倒地后头

后仰、磨牙，四肢呈泳状划动，个别病畜关节肿胀、

跛行，鼻流黏液、口吐白沫、呼吸急速，大多于发病

后数小时内死亡。剖检病死羊发现心包、胸腹腔大

量积液；网胃和真胃发生不同程度的水肿；脾脏、肾

脏、肝脏肿大出血，肺脏水肿淤血；腕关节和肘关节

肿大，关节腔蓄积纤维素性液；脑膜充血、出血。

3 实验室诊断

3.1 细菌的分离培养

无菌采取病死羔羊肝脏、心包液和肠系膜淋巴

结等组织作病料，将病料接种至鲜血营养琼脂平

板中，在 37 益恒温箱中培养 24 h 后观察到明显

的溶血现象，灰白色圆形凸起菌落周围形成溶血

环（1~2 mm），挑选溶血菌株接种在麦康凯、伊红美

蓝培养基上继续恒温（37 益）培养 24 h 发现 2 种培

养基上分别为红色菌落（麦康凯培养基上）和带金

属光泽的菌落（伊红美蓝培养基上）[2]，将培养物革

兰氏染色镜检可见两端钝圆、无芽孢、无荚膜、紫红

色革兰氏阴性短杆菌。

3.2 生化鉴定

将分离纯化菌接种至细菌微量生化反应管，培

养 72 h 后观察试验项目葡萄糖、吲哚、乳糖、麦芽

糖、鼠李糖、阿拉伯糖、MR、VP、甘露醇、蛋白胨水结

果均为阳性（+），枸盐酸盐、尿素、硫化氢、硝酸盐还

原、山梨醇、蔗糖、苯丙氨酸脱酸梅、精氨酸双水解

酶结果均为阴性（原），与大肠杆菌生化特性相符。

3.3 分离菌株 PCR扩增

提取分离纯化菌 DNA，经细菌 16S rDNA 通用

引物进行 PCR 扩增，扩增的 PCR 产物胶回收测序，

测序结果经 NCBI 进行 BLAST，结果判定该株分离

菌为大肠杆菌[1]。

4 防治措施

1）根据文献[2]中所做的药敏试验结果，致病菌

对多粘菌素 E、诺氟沙星、氧氟沙星、呋喃妥因、杆菌

肽等药物高度敏感，为临床治疗用药提供了参考依

据，同时对临床出现脑神经症状或卧地不起的重症

病畜还需采取强心补液、预防酸中毒等措施。建议

有条件的养殖户自己进行药敏试验，根据药敏结果

选用高敏感性药物治疗。

2）羊群饲养管理不当、饲养密度过大、养殖环

境消毒不严格，为各种病菌大量滋生繁殖提供了条

件，加之春季气候多变，羔羊营养不良，极易诱发大

肠杆菌病。日常要做好妊娠母羊的营养管理和羔羊

保暖工作，供给母羊全价饲料，羔羊及时吃足初乳，

提早补饲，避免饲料突换，同时保持羊只饲养密度

合理，羊舍清洁干燥。

3）坚持严格的消毒制度，强化养殖场地、用具

的消毒，羔羊吮乳前先使用 0.1%高锰酸钾溶液擦拭

母羊乳头；同时怀孕母羊产前 30~50 d 接种大肠杆

菌的多血清型制备的灭活疫苗，初生羔羊能够有效

获得母源抗体的保护，对羔羊致病性大肠杆菌病起

到良好的预防效果。
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