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骡、马便秘的治疗
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  骡、马便秘是由于饲饮不当,导致骡、马肠管运

动和分泌机能减退、粪便停滞,引起某段肠管部分或

完全阻塞。如果诊断不及时或处理不当,往往预后

不良。笔者在基层工作实践中,摸索出了一种有效

的治疗方法,先后治疗20余例骡、马便秘,收到了较

为满意的效果。该治疗方法不但简便、易行,而且经

济、实用,现介绍如下。

1 病 因

1)饮水不足。因骡、马饮水不足,引起消化液分

泌减少、胃肠蠕动减弱,以致食物在胃肠内不能得到

充分消化、逐渐停滞而发生便秘。

2)饲喂不当。骡、马过度饥饿时,突喂大量精料

或拌水草料,骡、马匆忙吞咽,以致未充分咀嚼,混合

唾液的草料迅速进入胃肠,使胃肠机能减弱,食物逐

渐停滞而发生便秘,特别是5、6月份喂豆秆时易发。

3)机械功能减退。老龄骡、马牙齿不整、采食过

快且咀嚼不全,造成胃肠迟缓、消化机能紊乱等,均
易引起便秘。

2 症 状

病初无明显的临床表现,病畜呈轻度、中度或重

度的腹痛(轻度者不时回头顾腹;中度者站立不安、
不时用前肢踢腹;重度者起卧不安、打滚),食欲减退

或废绝,口腔干燥,肠音不整或减弱,排粪减少或停

止。直肠便秘时,病畜不断举尾、做排便姿势。

3 治 疗

根据病情,采用疏通、镇痛、减压和强心补液进

行综合性治疗。

轻度患者,直接用食盐300~400g加水6000~
8000mL,用胃管投服,加强运动即可。中度或重度

患者,为便于直肠检查和投药,应按下列程序治疗。

1)镇痛。用安溴注射液100~120mL,静脉注射。

2)投药。食盐400~500g加水6000~8000
mL,一次性用胃管投服。

3)减压。有腹胀症状的,轻者可进行直肠按压

或捶击减压,重者需进行穿刺减压。

4)疏通。常采用深部灌肠,经直肠灌入大量

(5000~15000mL)肥皂水。

5)强心补液。一般静脉注射5%葡萄糖氯化钠

注射液1000~1500mL+20%安钠咖10~20mL。

6)进行适当运动。

4 小结与体会

1)食盐属容积性泻药,内服后不易吸收;且其是

高渗溶液,可阻止肠内水分的吸收。投服食盐水后

肠内容积增加,可机械性刺激肠黏膜,使肠蠕动增

强,进而可加速排便。此药易得、经济、实用,笔者认

为是治疗该病的首选药。

2)对中度、重度病畜,首先应采取镇痛和镇静措

施,再进行直肠检查和胃管投药,便于治疗方案的顺

利实施。

3)该病只有根据临床观察和直肠检查结果进行

综合分析,才能获得较为可靠的诊断结论。

4)根据诊断结论,选择性地实施疏通、镇痛、减
压、按压或捶击、强心补液、加强护理等综合措施,方
可奏效。注意因病施治,切忌千篇一律。
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