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摘要 牛传染性胃肠炎是由传染性胃肠炎病毒引起的一种急性肠道传染病，以牛的呕吐、严重腹泻和脱水

为特征。不同品种和年龄的牛均有易感性。犊牛和身体瘦弱的牛发病率、死亡率更高。认真分析该病的发病原因，

积极探索有效的预防与治疗措施对提升养牛经济效益有着重要的指导意义。
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牛传染性胃肠炎是由传染性胃肠炎病毒引起

的一种急性肠道传染病。该病以牛的呕吐、严重腹

泻和脱水为特征。不同品种和年龄的牛均有易感

性。4周龄以内的犊牛发病率、死亡率均高。加强对

该病的发病原因分析，找出治疗该病的有效措施有

着十分重要的经济意义。

1 牛传染性胃肠炎发病原因

牛作为反刍动物有其特殊的消化特点，前胃是

其重要消化脏器，胃肠炎是牛最为常见的消化性疾

病，通常是以前胃病变下行而引发大小肠病变、乃

至于引发全身症状，临床上可暂定为胃肠炎综合

征。牛胃肠炎致病原因包括以下几方面。

1）内外源性感染。包括具有传染性的相关病毒、

细菌、寄生虫感染，多呈多元混感现状。在现代规模

化、集约化、全舍饲养殖模式下，频繁交易及引种、

动物间高频接触、流动野毒（病原体）随机入侵动物

机体等，导致相关传染病呈常年发病、发病无明显

季节性特征。

2）牛罹患前胃疾病。比如瘤胃弛缓、瓣胃阻塞、

创伤性网胃炎、真胃炎等，若无及时有效的对症控

制，即会产生胃肠炎症状。

3）管理不善。牛误食塑料、编织物等难以消化

的异物，引起瘤胃积食、饲草料消化不良；过食难以

消化的草料，特别是精料、糟粕、豆科植物等，以及

粗纤维性饲料搭配不当（过少）引发胃肠不适应性

反应；突然变更为适口性较好的饲料，牛因过度贪

食而引起胃肠消化机能紊乱；日常缺乏必要的运动

与光照，致使动物脾胃运化失调，消化能力减弱，偶

尔采食超量饲草料引发反刍不良、消化不良；多种

原因导致误食霉变及霜冻草料，引发前胃炎性病变

等。

2 预防措施

1）供给均衡营养。均衡日粮营养供应、促增强

体质及免疫力，现代规模化全舍饲模式肉（奶）牛养

殖，必须要执行标准化、精细化精粗料配方，精料添

加量控制在 40%左右，必须以秸秆、野草、牧草等粗

纤维性饲料为主，尽量适应牛作为反刍动物的特殊

消化特点。每次喂料须定时定量，确保牛有足够的

休息和反刍消化空档期。

2）加强饲养管理。加强日常管理，严防发生牛

前胃疾病，有效防止难以消化的异物滞留瘤胃造成

积食、胀肚；禁喂发霉变质饲草料，以及户外保管不

善的霜冻草，以防诱发前胃病变及食源性中毒；投

喂粗纤维性饲料，严防瘤胃积食、臌气、酸碱中毒

等。同时认真落实本场生物安全防范与牛场（舍 /

栏）内保洁与消毒灭源措施，长期维系干燥、清洁、

无菌、空气质量高的养殖环境。

3）疫苗接种。结合地方流行病学特点和本场实

际情况，制定和落实几种重大、高危害性疫病基础

免疫程序（强制免疫 /计划免疫）。
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3 治疗措施

本病按中兽医辨证法认为，发病主要诱因是饲

养管理存在缺陷，以及内外源性病原体感染致使牛

的脾胃运化能力减弱（运化失调），草料经久滞留于

瘤胃中，进而发生非正常发酵，产生毒素和气体，于

是出现本病典型病理症状；摄入食糜经久滞留于瘤

胃，致使反刍减弱或停止，草料无充分的消化液混

合，加之帮助消化、分解粗纤维的纤毛虫不能发挥

正常作用，是造成患牛嗳气有消化不全之酸臭味原

因；宿食不化、气机不畅，则表现为肚腹胀满；中焦

积滞、气血受阻、故脉象显沉涩；食积于胃、脾胃运

化受阻、久则伤津，故产生粪便燥结、排便不畅或不

同程度腹泻；实热过重，故口色显干红、鼻露较少或

鼻镜干燥。治则以消食化积、开胃健脾、宽肠通便、

利尿排毒为主。

摘要 本文对门源县苏吉滩草原上放牧的 70头牦牛在不同感染地区、不同感染季节等条件下，感染肝片吸

虫病的情况进行了流行病学调查和病原学检查。结果显示有 3头牦牛发生感染。这表明，在潮湿牧地和沼泽地带

放牧的牦牛感染率为 4.29%。幼龄牦牛肝片吸虫的感染率比较高。
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肝片吸虫病是由片形科（Fasciolidae）片形属的

肝片吸虫（ ）寄生于牛、羊等反刍动

物的肝胆管内所引起的一种寄生虫病。肝片吸虫虫

体呈扁平叶状，活体为棕褐色，固定后为灰白色。长

21～41 mm，宽约 9～14 mm。虫体前端有一个三角

形的锥状突起，其底部较宽似“肩”，从肩往后逐渐

变窄。口吸盘位于锥状突起前端，腹吸盘位于肩水

平线中央稍后方。肠管有许多外侧支，支侧支少而

短。2个高度分支状的睾丸前后排列于虫体的中后

部。鹿角状的卵巢位于腹吸盘后右侧。卵黄腺呈颗

粒状分布于虫体两侧，与肠管重叠，无受精囊。体后

部中央有纵行的排泄管，雌雄同体。虫卵较大，呈长

椭圆形，黄色或黄褐色，前端较窄，后端较钝，卵盖

不明显，卵壳薄而光滑，半透明，分 2层，卵内充满

卵黄细胞和 1个胚细胞。虫卵大小为（133～157）

μm×（74～91）μm。

牦牛轻度感染后，往往没有明显症状。但是当

牦牛体内的成虫感染数量超过 250条时，则可表现

出临床症状，主要寄生在牛的肝脏和胆管中。肝片

吸虫病是当前严重危害养牛业的一种内寄生虫病。

当发生急性感染时，病势凶猛，部分患病动物突然

倒毙，常发生于夏末、秋季及冬初。一般病初主要表

现为体温升高、精神沉郁、食欲减退、衰弱而容易疲

劳，离群而落后于牛群，迅速发生贫血，肝区叩诊敏

感而伴有压痛，消瘦，腹水，严重者在几天内死亡。

当动物患严重肝炎或胆管炎时，常发生全身性中毒

和营养不良等症状，严重阻碍正常的生长发育。当

动物呈慢性感染时，动物毛色干燥发黄，无光泽，常

发生脱毛现象。患病动物个体较为瘦弱，经常发生

流鼻涕、打喷嚏等呼吸道异常症状。发病动物对各

种疾病的敏感性高，食欲减退甚至不食；眼睑、下

颌、胸部和腹下经常会发生水肿，同时降低毛皮的
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