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2）对严重腹泻的仔猪进行腹腔注射 5%的葡萄

糖溶液，0.9%的氯化钠溶液和碳酸氢钠溶液，防止

脱水，引起继发感染。

3）对于全群猪，饲料中添加脱霉剂，防止霉菌

的感染，添加黄芪等免疫药物，提高猪群的抗病力，

防止传染。

7 小 结

通过以上防治方案，本猪场的病情得到了有效

控制，发病的猪群经过 3～7 d的治疗已经全部康复。

所以说，猪流性腹泻并不那么可怕，只要合理用药，搞

好免疫消毒等工作同样可以避免不必要的损失。

摘要 猪伪狂犬病（PR）是由猪伪狂犬病病毒引起的一种致死率高、危害严重的急性传染病，笔者分析了洞

口县该病的发生情况，并对猪伪狂犬病临床症状、实验室诊断和防治技术进行总结，提出加强猪伪狂犬病防治知

识普及工作和提高猪伪狂犬病综合防治技术，以达到控制猪伪狂犬病的目的。
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1 猪伪狂犬病病例介绍

1）洞口县畜禽良种场病例。在 2001年 10月中

旬，发生 1例饲料原料玉米霉变，造成 9头母猪中

毒导致不同程度流产，哺乳仔猪缺乳，造成大量的

仔猪为弱小猪。2002年 5月后又有 2头母猪 2窝仔

猪流产，为死胎，另有 11头哺乳仔猪死亡，怀疑是

前次霉变饲料中毒后遗症，请洞口县畜牧兽医局派

人诊断，这次流产的 2窝死胎为木乃伊胎，另有 21

头存栏哺乳猪有抽搐的神经症状，测量其中 13头

体温平均为 41.5 ℃，根据木乃伊死胎和仔猪乱跳

神经临床症状，初步诊断为猪伪狂犬病。取病料，到

洞口县畜牧兽医局疫病实验室，经抗体荧火电镜检

查，确诊为猪伪狂犬病。

2）洞口县岩山出口猪养殖场病例。在 2010年 8

月上旬，当时有 5窝母猪流产，另有 534头母猪、

小、中猪发病，洞口县畜牧兽医局组织乡站人员到

诊，发现病猪呼吸困难，严重的腹式呼吸，耳部、腹

部、背部出现不规则、大小不一的紫色、蓝色斑块，

体温高达 41.0～42.5 ℃，并解剖病死猪 5头。可见

肺部萎缩，无捻发音，肺失去呼吸功能，造成外表发

紫变色的症状，心脏萎缩变软、变小，收缩无力，病

情严重的心脏成煮熟状，确诊为猪蓝耳病，用中药

处方大黄粉 30 g，大青叶 30 g，蒲公英 30 g，青蒿

20 g，连翘 20 g，栀子 20 g，千里光 30 g，生石膏 50

g，黄苓 30 g，黄芪 30 g，对 534头发病猪治疗 1周，

治愈 514头，治愈率 96.3%[5]。

2011年 7月中旬，又发生母猪流产和仔猪发病

死亡现象，场里以为又发生蓝耳病，请县局派兽医

到诊。这次症状与前次不同，病猪外表没有紫斑和

蓝斑等蓝耳病特征，母猪流产，为死胎、木乃伊胎和

弱胎，产下的弱胎仔，吐泻、痉挛，角弓反张，站立不

稳，很快死亡（24～30 h），发病仔猪高烧 41～42

℃，不食，呕吐，下痢，呼吸困难，大量流涎，昏睡，有

的有阵发性痉挛、共济失调、四肢麻痹、侧卧呈划水

状，倒地抽搐等神经症状。对有发病症状的母猪、

小、中猪 21、58、19头测量体温，其平均体温母猪、

小、中猪分别为 41.2、41.6、40.8 ℃。初步诊断为猪

伪狂犬病。取病料，经县局实验室酶联免疫吸附试

验检出伪狂犬病阳性率 95.1%。对猪场进行流行病
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学调查：存栏母猪、小、中、大猪 225、793、965、489

头，合计 2 472头，发生 16窝母猪流产，其中 10窝

为木乃伊胎，占流产胎次的 62.5%，死亡猪 108头，

其中仔猪 89头，另有母猪、小、中猪 428头发病，发

病率 21.7%，死亡率 20.1%，其中发病仔猪 299 头，

死亡 89头，仔猪发病率 48.9%，死亡率 22.9%，母猪

流产率 7.1%。发病死亡的多为哺乳仔猪，本病例中

发病哺乳仔猪 237头占发病仔猪的 79.3%，死亡哺

乳仔猪 68头占死亡仔猪的 76.4%。

3）洞口县石江 804猪场病例。2012年 5月，石

江 804猪场杨某打电话到县局，报告其场发生母猪

流产和仔猪死亡，要求派人诊断疫病。县局 3名兽

医师和笔者前往猪场诊病。该场母猪 1周内流产 5

窝，有 3窝为木乃伊胎，木乃伊胎占 60%，仔猪发病

死亡 59 头，仔猪有转圈不安，高烧，呕吐，站立不

稳，死亡快的特征，结合母猪流产和该场有 8个月

内没有免疫猪伪狂犬病疫苗情况，初步诊断此疫病

为猪伪狂犬病，取病料，送检县局实验室，检出猪伪

狂犬病阳性。

4）洞口县江口高山猪场病例。2013年 5月县

局到洞口县江口高山猪场验收生猪调出大县奖励

资金项目时，场主肖某反映近半月来，场内有一批

10～25 kg 仔猪，窜来窜去，在近 1 个月内突然死

亡 11头，不知是何病。现场诊断也有 3例仔猪转圈

不安，高烧，呕吐，站立不稳，死亡快的情况。由于

场主肖某养猪以来从来没注射猪伪狂犬病疫苗，初

步诊断为猪伪狂犬病，取病料，送检县局实验室，也

检出猪伪狂犬病阳性。该场的发病猪个体较大

（10～30 kg），病程近 1 个月，发病率不到 6%，死

亡率仅 1.6%，前 3 例发病猪多数 5～15 kg，发病

急（1周左右），发病率、死亡率较高。

5）洞口县收集的 38个病例。此次共收集 35个

猪场 38个猪伪狂犬病病例，含上述 4个典型病例，

对其进行统计分析，结果发现有 243窝母猪流产，

其中 149窝为木乃伊胎，占流产胎次的 61.5%，母猪

流产率 4.2%。发病猪 6 467头，死亡猪 1 215头，发

病率 25.7%，死亡率 18.8%；其中发病仔猪 5 574头，

占发病数的 83.2%，死亡仔猪 1 106，头占 91.1%，仔

猪发病率 22.2%，仔猪死亡率 17.1%；发病的哺乳仔

猪 4 966头，占发病仔猪的 89.1%，发病率 19.7%，死

亡哺乳仔猪 865头，占死亡仔猪的 78.2%，死亡率

13.4%。仅 38个病例疫病损失在 116万元以上。

2 猪伪狂犬病临床症状

本病的潜伏期为 3～6 d，少数达 10 d。新生仔

猪、哺乳仔猪发病率死亡率较高，发病症状明显，病

猪高热、呕吐、食欲废绝、呼吸急促，有神经症状，兴

奋，叫声嘶哑，无目的地前进或转圈，继而出现肌肉

痉挛、四肢麻痹，卧地、四肢做游泳状态运动，腹下

皮肤有不规则小出血点（不是猪瘟针尖状出血点）

有时产下的仔猪 1～2 d看似正常，有似低血糖症

状，但随后突然死亡，仔猪 3～7日龄为死亡高峰

期。中、大猪多为隐性感染，出现发热、精神沉郁、呕

吐、咳嗽症状，一般于 4 d内恢复，死亡率较低。妊

娠母猪可出现流产，产木乃伊胎、死胎、弱胎。公猪

感染后可出现睾丸肿胀或萎缩，丧失种用能力，母

猪感染后可出现不育[2-3]。

3 猪伪狂犬病实验室诊断

1）中和试验。通过监测中和指数、中和效价，发

现 SNT的特异性很强，但敏感性较低。如果延长抗

原与血清的孵育时间，尤以补体存在时，可使其敏

感性增高。

2）动物接种试验。将典型病例病料悬液给家兔、

小鼠或鸡胚接种，观察其临床症状的出现从而确

诊。家兔出现精神萎顿，体温升高，继而注射部位出

现奇痒。

3）乳胶凝集试验。利用抗原抗体特异性结合的

性质，先用乳胶包被抗原，再与相应血清反应，如几

分钟内发生凝集，可判定有 PRV感染。美国已经有

商品化的 LAT试剂盒供临床使用，华中农业大学也

于国内率先研制成功 LAT试剂盒。LAT操作简单、

方便、快速，且敏感性、特异性强，适用于疫病监测

或流行病学调查，以及种猪群检疫净化阳性猪初次

筛选。

4）免疫荧光试验。用免疫荧光技术对采自不同

组织的病料进行检测发现，扁桃体和淋巴结的检出

率最高，其次是大脑、脾和脊髓。如病猪的脑三叉神

经、延脑和脊髓等组织作冰冻切片后免疫荧光检

查，可于 2～4 h内得到结果。此法是我国目前用于

PR快速诊断的一种较好的方法。

5）酶联免疫吸附试验。用 ELISA检测 PRV抗

体的方法，因其操作简便，不需要昂贵的仪器，因此

适合大规模的检验检疫。已有研究建立了
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Dot-PPA-ELISA，可检测最低 IgG 含量为 1.398×

10-8 g。哈尔滨兽医研究所研制的 Dot-ELISA试剂

盒也投入使用[1-4]。

洞口县畜牧水产局疫病实验室在猪伪狂犬病

诊断中，常用的方法为免疫荧光试验和酶联免疫吸

附试验 2种，并做了 3例家兔（25只）接种试验，观

察到猪伪狂犬病阳性率病料接种的 25只家兔不同

程度出现撕咬，注射部位常有伤口、擦墙、骚动不安

等奇痒现象，家兔奇痒率 100%，因此此法诊断准确

率也可达 100%。

4 猪伪狂犬病鉴别诊断

引起母猪流产、死胎、不育等繁殖障碍的疾病

主要有猪细小病毒病、猪伪狂犬病、猪日本乙型脑

炎、猪蓝耳病、猪瘟、猪钩端螺旋体病、猪弓形体病

和布鲁氏杆菌病等。

1）从流行病学特点上进行鉴别。

①流行季节。猪伪狂犬病多发生于春、冬季节；

猪流行性乙型脑炎有明显的季节性，即蚊虫活动的

夏季和秋季较为多发；钩端螺旋体病流行季节主要

在 7-10月的高温季节；其他几种疾病没有明显季

节性，四季均可发生。

②发病年龄。猪伪狂犬病和猪蓝耳病具有明显

的年龄差异，哺乳仔猪表现发病死亡最高（洞口县

38 例猪伪狂犬病哺乳仔猪发病数占发病仔猪的

89.1%，发病率 19.7%，死亡哺乳仔猪数占死亡仔猪

的 78.2%，死亡率 13.4%）。其他疾病不同年龄段都

易感。

③传播途径。猪伪狂犬病主要通过呼吸道、消化

道、损伤的皮肤传播；猪细小病毒病通过接触污染

源、胎盘和精液传播；猪乙脑主要通过蚊虫叮咬传

播；猪瘟经呼吸道（扁桃体）或直接接触传播；猪钩端

螺旋体主要经过皮肤、黏膜、消化道传播，也可通过

交配、人工授精或菌血症期间通过吸血昆虫传播；猪

布鲁氏杆菌病通过消化道、皮肤创伤、交配传播。

2）从临床症状上进行区别。发病母猪都表现为

多次发生不孕、流产或产出死胎、木乃伊胎，新生仔

猪活力弱等共同症状。

猪伪狂犬病木乃伊胎率较高，洞口县 38例调

查木乃伊胎率高达 61.5%，初生仔猪症状比较严重，

高热、呼吸困难、四肢运动失调、转圈、呕吐、下痢，

若神经症状出现于发病初期，死亡率可达 100%，腹

下皮肤有不规则小出血点，但没有紫色和蓝色斑

块，青年猪以上症状较轻，病死率低。

猪细小病毒病除以上症状外，母猪无其他症

状，其他猪也大多无症状；乙型脑炎病猪多有神经

症状，高热稽留，个别后肢轻度麻痹。

猪蓝耳病仔猪表现为快速的腹式呼吸或喘气，

死亡率 80%～100%，疫区仔猪断乳后出现大量死

亡，青年猪以呼吸道症状为主。

猪钩端螺旋体病猪感染后大多数呈隐性感染，

无明显临床症状，少数呈急性经过，表现短期发热、

贫血、黄疸等；猪弓形体病以 3～4月龄的猪多发，

表现为高热，呼吸困难，仔猪呈水样腹泻，半月后不

死可康复，成年猪呈隐性经过。

猪瘟、猪蓝耳病和猪弓形体病都有耳部、腹下、

腿内侧皮肤出血、出现紫色和蓝色斑块；猪瘟表现

为针尖状出血点。

猪伪狂犬病猪、细小病毒病，猪蓝耳病、布鲁氏

杆菌病、弓形体病为母猪无症状性流产、产死胎；猪

乙脑病、猪瘟、猪钩端螺旋体病母猪表现发热等其

他症状性流产、产死胎[5-8]。

5 猪伪狂犬病的防治方法

1）消灭猪场中的鼠类，对猪舍及周围环境进行

严格消毒。实行仔猪全进全出制度，引进种猪时，须

隔离观察 1个月，确认无病方可混群饲养。暴发本

病时，猪舍的地面、墙壁、设施及用具等用百毒杀隔

日喷雾消毒 1次，粪尿要发酵处理，分娩栏和病猪

栏用 2%的烧碱溶液消毒，每隔 5～6 d消毒 1次，

哺乳母猪乳头用 2%的高锰酸钾溶液清洗后，才让

仔猪吃初乳。将病猪隔离扑杀、深埋无害化处理。

2）采取免疫疫苗、检疫、隔离和淘汰病猪及净

化猪群等综合性防治措施。猪伪狂犬病有灭活疫

苗、弱毒疫苗和基因缺失疫苗 3 种，主要应用灭活

疫苗和基因缺失疫苗。

科学设置猪伪狂犬病免疫程序：种猪（包括公

猪），第 1次注射后，间隔 4～6周加强免疫 1次，以

后每次产前 1个月前加强免疫 1次。做为种用的仔

猪在断奶时（单月或双月）注射第 1 次，间隔 4～6

周加强免疫 1次，以后按种猪免疫程序（半年免疫 1

次，产前 1个月前加免 1次）进行。商品猪断奶时注

射 1次，直到出栏。

猪发生伪狂犬病时，全场未发病的猪均用伪狂
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如何进行家庭生态养猪

生态养猪是指在家庭养猪时，充分考虑猪与其它畜禽间的食物链关系，有效地开发出各种饲料资

源，降低生产成本，变废为宝，减少污染，以获取最大经济效益的一种科学方法。生态养猪要求所用饲

料是全价配合饲料。比较好的食物链模式有鸡粪喂猪、猪粪发酵生产沼气、沼气用作猪场的能源、沼气

残渣用来喂鱼、鱼塘污泥用于肥田生产饲料等。在进行家庭生态养猪时，首先，要注意选择优良的猪

种，特别是抗逆能力强的猪种，如用杂种猪；其次，要注意饲料的全价性，以保证猪能从饲料中获得全

面而足量的营养；第三，要做好疫病防控工作，减少猪的疾病，提高生产力；第四，要做好猪舍的环境卫

生工作，控制温度、湿度，以免因环境因素影响猪的生产力。

来源：搜猪网

犬病基因缺失弱毒苗进行紧急免疫注射，一般可有

效控制疫情。

3）治疗方法。本病病程不长，4周左右即变缓和

而停止发生新病例，育肥猪和老母猪的病程更短，

约 9 d即可康复。利用这一时间差，将已完全康复

的育肥猪进行采血，在无菌条件下分离血清（内含

丰富抗体），对尚在发病的仔猪进行治疗，每头肌肉

注射或腹腔注射 2 mL，可获得良好疗效。

对发病症状轻微的猪可用以下疗法：应用复方

盐酸吗啉胍注射液治疗，猪每千克体重用药 0.05～

0.10 mL，每天肌肉注射 1次；对病情严重的可 1 d

肌肉注射 2次，连续用药 5 d。同时，给病猪肌注猪白

细胞干扰素，每天注射 1次，连续注射 3～5 d。注射

高免血清或健康猪血清，同时注射黄芪多糖 2 mL。

6 讨 论

1）病例分析。第 1例发生严重霉变饲料中毒，

第 2例发生蓝耳病，这 2例猪场虽然都免疫了猪伪

狂犬病疫苗，为什么还发生猪伪狂犬病，与霉变饲

料中毒和发生蓝耳病虽然没有直接关联，但有间接

关联。经调查这 2个猪场都是在病愈期前后免疫了

猪伪狂犬病疫苗，在治疗期间注射了抗菌素，在病

愈期前后猪体抵抗力下降，这个阶段免疫疫苗效价

下降造成免疫失败，导致发生猪伪狂犬病。第 3、4

例是在 6～8个月前没有免疫猪伪狂犬病疫苗，遇

到猪伪狂犬病侵害而发生猪伪狂犬病，这是养猪户

缺乏猪伪狂犬病防治常识所致，是可以采取预防措

施防止猪伪狂犬病发生的。

2）加强猪伪狂犬病防治知识普及工作。加强对

兽医、养猪户等畜牧业从业人员进行猪伪狂犬病综

合防治技术培训和猪伪狂犬病知识普及，发放猪伪

狂犬病综合防治技术资料，张贴猪伪狂犬病知识科

普资料，达到提高从业人员猪伪狂犬病知识掌握程

度和防治技术操作技能的目的。

7 结 论

本次调查的洞口县 38个猪伪狂犬病病例造成

经济损失在 116万元以上。说明猪伪狂犬病对生猪

产业危害严重，必须引起从业人员和畜牧主管部门

重视，提高兽医、养猪户等从业人员猪伪狂犬病防控

意识，猪场严格按猪伪狂犬病免疫程序免疫疫苗，减

少免疫疫苗效价下降和免疫失败，提高免疫疫苗抗

体水平 70%以上，达到控制猪伪狂犬病的目的。
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