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摘要 人工授精技术是家畜品种改良的重要技术之一，而腹腔镜人工输精技术则是一项新的繁殖技术，虽

然操作相对复杂，但可以提高人工配种的受孕率，减轻对动物的损伤，并有效预防卵巢疾病的发生。本文介绍了

小尾寒羊腹腔镜子宫内输精技术的操作过程和要点。
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小尾寒羊是中国乃至世界著名的肉裘兼用型

绵羊品种，是通过长期地选择和人工培育，逐渐培

育而成的高产、多羔的裘（皮）肉兼用型优良绵羊

品种，在山东、河南等地区广泛养殖。如何提高小

尾寒羊的受胎成功率是广大养殖人员和科研工作

者最为关心的问题。羊腹腔镜子宫内输精技术是

推广家畜品种改良工作的一项最新繁育技术。据

研究报道，该技术在澳大利亚、加拿大等养殖技术

比较先进的国家，已经得到较为广泛的推广和应

用，并且已经基本替代了常规的子宫颈人工授精

方法[1]。而在我国，该技术最近几年才应用于动物

的养殖生产，但是目前还没有得到有效推广和普

及。本文简要总结了腹腔镜子宫内输精技术的操

作过程和要点，旨在为该技术的推广和应用提供

建议。

1 腹腔内窥镜技术的优点

在进行小尾寒羊胚胎移植时，采用常规手术法

取卵和移植，必须取出子宫、输卵管和卵巢，因而手

术时间长，暴露时间久，易发生出血、感染而造成黏

连，影响供、受体母羊的繁殖性能和重复手术次数，

影响胚胎移植的效率。而应用腹腔内窥镜技术，不

仅可以有效地提高胚胎移植的效果，有效减轻手术

对动物的创伤，进一步提高动物的成功受孕率，还

可以及时了解动物的卵巢发育状况，避免隐性发情

和假发情给生产造成的损失。

2 腹腔内窥镜技术要点

1）同期发情。对于需要进行人工授精的母羊，

首先要采用孕激素海绵栓或 CIRD硅胶栓进行 8～

12 d埋植，同时注射 PMSG 250～330 IU。在撤栓

后 48～54 h内，要进行腹腔镜子宫内输精操作，不

可延迟。

2）精液准备。如采用冻精进行输精，首先要对

冷冻精液进行解冻，然后放入已经消毒的 EP管中

待用。然后用卡苏子宫内输精枪抽取精液，进行人

工输精，注入到羊的子宫角内。如采用鲜精进行输

精，首先要对健壮种公羊进行采精，然后用已经过

加热灭菌的羊奶进行稀释，一般情况下，可根据待

输精母羊的数量和采精量进行 4～8倍稀释。

3）母羊输精前处理。对于需要进行输精配种的

母羊，要提前进行禁食，使之提前空腹 12～24 h。此

间，可对手术器械等进行消毒备用，可采用 0.1%的

新洁尔灭溶液浸泡手术器械，时间在 30 min左右

即可。输精前，可将待输精母羊保定在手术移植车

上。为方便手术操作，一般都将母羊呈仰卧斜倒立

保定，角度为 45°～60°。同时，可对手术部位实施

剪毛、剃毛、常规消毒等预处理。

4）麻醉与解麻。输精前 5 min，要对输精母羊进

行麻醉，可选择鹿眠宝麻醉剂，对每只羊采用 0.2～

0.4 mL的剂量进行肌肉注射麻醉。输精操作完成

后，即可选择同等剂量的鹿醒宝进行注射解麻。通
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常情况下，小尾寒羊可不进行麻醉处理，但是为了

方便操作，也可进行麻醉处理；对于本性好动的羊，

一般都需要进行麻醉处理。

3 输精操作注意事项

1）对输精时套管针刺入部位的选择。通过大量

的生产实践证明，在具体输精操作时，其最佳刺入

位置为母羊腹部乳房下的 10～14 cm处。可在腹中

线两侧分别刺入 1.0 cm和 0.5 cm直径的穿刺针，

其中对于 0.5 cm直径的穿刺针，以适合操作者操作

的刺入方向为宜，以利于操作者观察输精母羊的卵

巢状况和输精操作。

输精过程最好由 3人操作为佳，1人负责主要

操作，2人做好辅助。输精操作的首要技术要点是进

行腹腔镜刺入，其刺入位置的选择非常重要。如果

操作不娴熟或者操作不当，则很容易向上刺穿膀

胱，向下刺穿瘤胃。输精的主要操作人应以拇指和

食指捏住穿刺针的前端，同时以握拳状顶在待输精

母羊的腹部，另一只手用掌心顶住穿刺针的尾端，

用力刺入。此时，当感觉到套管针刺入母羊腹部皮

肤后，可将穿刺针撤出，然后用套管继续向腹腔内

进行钝性穿透腹腔。

2）对输精母羊卵巢发育状况的观察。当需要观

察待输精母羊的左侧卵巢状况时，可用套管长钳轻

轻夹住左侧输卵管，轻轻向右侧方向带动输卵管；

当需要观察输精母羊右侧卵巢状况时，可用套管长

钳轻轻夹住右侧输卵管部位，轻轻向左侧方向带动

输卵管，这样就可以将卵巢直接暴露在腹腔镜冷光

源的观测视野中。然后即可借助腹腔内窥镜来观察

卵巢的发育情况，并选择卵巢黄体发育较好一侧的

子宫角进行输精[2]。当观察到一侧或两侧卵巢上有

卵泡或者卵泡刚刚排出，其排出部位一般会呈现出

火山口状或者新鲜出血点，这时要紧紧把握住时

机，立即进行腹腔镜人工输精。如果此时在两侧卵

巢上没有观察到卵泡或者两侧卵巢均静止，或者发

现卵巢上有暗红色的陈旧性黄体时则不能进行输

精操作。

3）对子宫内输精枪刺入子宫角的部位及方式的

选择。首先可用套管长钳将待输精母羊的子宫角调

整到子宫角中线正对着的视野方向，然后抽出套管

长钳，并将已吸入精液的输精枪插入套管。此时可

通过探头的观察，调整输精枪的方向，随后以点式

快速刺入的手法，将输精枪的前端细针完全刺入子

宫角内。

4）母羊输精后的护理。由于该技术操作对母羊

的创伤较小，同时为刺伤伤口，因此在输精后，一般

情况下，不需要进行缝合处理。只需用碘酒对创口

进行涂抹消毒即可。归群后要注意，1 d内的进食量

不宜太多，以防止肠道挤压大网膜，并有可能从创

口处鼓出。如因饲喂不当造成鼓出，可用生理盐水

清洗干净后送回腹腔，并对创口处进行缝合。

4 小 结

腹腔镜人工授精技术不仅可以克服小尾寒羊

由于子宫颈生理构造的特殊性所造成的受孕困难，

减轻输精母羊创伤面所造成的损伤，还提高了一次

性输精的成功率，减少了精液的使用量，降低了生

产成本和输精操作次数。同时在输精时，可借助腹

腔镜来观察母羊的卵巢发育状况，这样不仅可以避

免羊的隐性发情和假发情情况，及时诊断黄体退

化、卵巢囊肿等卵巢疾病[3]，并及时对卵巢发育不良

的动物进行淘汰。

目前腹腔镜输精技术也在不断简化和改进，以

更加方便在生产中的应用，使之更早地在羊的杂交

繁育生产中得到推广和普及，为科研和生产实际提

供一种新的技术手段和方法。在不久的将来，相信

此方法不仅能够快速推进羊的良种推广，提高羊的

生产效率，更能不断加速养羊的产业化进程。
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