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摘要 本文对某宠物门诊 2015年 3-5月的就诊犬进行了临床诊断、治疗和预防措施等研究。在临床检查的

基础上，视情况进行 X光检查、B超、尿液常规、血液常规或血清生化等检查，最终确诊尿结石病例 7例。其中有 5

例给予手术治疗，1例进行药物消炎的保守疗法，1例伴发肾衰的患犬按主人要求实施安乐死。5例手术取石病例

中，4例进行了膀胱切开取石术，术后均恢复良好，1例进行了尿道再造手术，恢复良好。表明手术治疗是有效手

段，术后护理是治愈的关键。
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犬尿石症是由于矿物质代谢紊乱，肾脏、尿道、

膀胱等泌尿系统中无机盐或有机盐类析出而引起

出血、炎症或阻塞的一种疾病[1]。是对泌尿系统各部

位结石的总称，包括肾结石、尿道结石、输尿管结石

和膀胱结石等。患尿石症犬的性别倾向、发病部位、

平均年龄和饮食习惯对结石的成分及发生部位都

有一定的关系[2-3]。根据结石的矿物质成分，尿石症

又可分为磷酸铵镁结石（鸟粪石）、草酸钙结石、磷

酸钙结石、尿酸铵结石、嘌呤结石或复合型结石[4]。

尿石症形成原因尚未完全清楚，如何根据病情采

取正确治疗方案等也还需进一步研究。本试验选择上

海市某宠物医院 2015年 3-5月接诊的犬尿石症病例

作为研究对象，了解犬在不同品种、年龄、绝育情况下

的结石发生率，比较保守疗法和手术疗法的治疗效果。

1 临床症状与检查

对就诊犬进行临床检查、X光检查、B超、尿液

常规、血液常规、血清生化符合以下特征的犬即判

定为犬尿石症。

1）临床表现。精神沉郁、不愿运动、站立时弓

背，触诊腹部会疼痛呻吟。排尿困难、尿频、尿痛、频

做排尿姿势，但是尿量很少，呈线状或点滴状流出。

有时可发生血尿，尿液中有少量血丝，或者在尿排

完后流出少量血液。

2）临床检查。询问、记录主人关于病犬的病史、

平时饮食和饲养环境等。观察病犬的临床有无弓背，

尿频、尿血、排尿困难或无尿等，初步判断结石的发生

情况及部位。对患犬肾脏、膀胱、尿道等部位进行腹壁

触诊。检查肾脏有无变大，轮廓、质地是否异常等；膀

胱壁有无增厚、异物；公犬阴茎部尿道是否有增粗等。

3）特殊检查。

①X光检查。根据患病动物的临床症状和触诊

结果，对结石所在部位的正位和侧位进行摄影。拍

片时可采取让犬侧卧，双腿向后方拉的姿势；

②B超检查。适用于发生隐性结石的患犬，通过

肾脏的大小、血流和病变发生情况，及膀胱壁是否

出现赘生物、壁有无增厚等，还可对公犬前列腺进

行检查。临床检查结合 X光检查和 B超的检查结

果，基本可以确诊是否有结石及其发生的部位；

③生理生化检查。根据情况对尿液常规、血液

常规和血清生化指标进行检查，了解是否有炎症发

生，肝脏、肾脏功能是否正常等。

2 治疗及预防

综合临床检查、化验等结果，对确诊犬只按病

情采取膀胱切开术、尿道再造和保守治疗等处理。
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表 1 尿结石病例基本信息

编号 宠物名 年龄 /岁 性别 品种 结石部位 处理

1 大雄 6 雄 京巴 膀胱结石 膀胱切开术

2 佳佳 9 雌 杂交 尿道结石 尿道再造

3 朵朵 9 雌 巴哥 膀胱结石 膀胱切开术

4 胖胖 3 雄 杂交 膀胱结石 膀胱切开术

5 艾达 12 雄 西施 综合 安乐死

6 史努比 10 雌 京巴 膀胱结石 保守治疗

7 宾努 2 雄 京巴 膀胱结石 膀胱切开术

图 1 3号患犬 X光检查结果

（膀胱中可见蚕豆大小的结石）

图 2 6号患犬 B超检查结果

（膀胱内有大量颗粒样高回声亮点）

3 结 果

综合临床检查、X光、B超及生理生化检查结果，

共确诊尿结石病例 7例（表 1），各项检查结果如下。

3.1 临床表现

确诊病例中有 6例表现精神沉郁，食欲减退，

不愿运动；4例姿势异常，站立时弓背，触诊腹部会

疼痛呻吟；3例排尿困难，频做排尿姿势，但是尿量

很少，呈线状或点滴状流出；2例发生尿血，尿液中

有少量血丝，1例在尿排完后流出少量血液。

3.2 特殊检查

其中 4例进行了 X光检查，可见膀胱积尿，有

密度较大的阴影。2例进行了 B超检查，膀胱内有大

量颗粒样高回声亮点，提示膀胱沙粒样结石（图 1、

图 2）。

3.3 生理生化检查

多数病例尿液中可见数量不等的白细胞、红细

胞及膀胱上皮等成分及尿酸盐沉淀。有 3例的尿蛋

白呈阳性反应。6号犬中性细胞数、中性细胞比率升

高，淋巴细胞比率有所下降，嗜酸性粒细胞比率稍

有下降，表明机体有轻微的炎症反应。

3.4 处 理

确诊患尿石症的患犬，视病情轻重、结石发生

的部位、病犬的身体状况，经与主人协商，对 5例实

施手术治疗（4例膀胱切开，1例尿道再造手术），1

例进行药物消炎保守治疗（6号犬），1例病情严重，

按主人要求实施安乐死（5号犬）。保守治疗采取口

服人用排石冲剂，清鱼肝油和利尿剂双氢克尿塞或

洋射速尿针。手术后 5例患犬均恢复良好，实施保

守治疗的 1例患犬也康复，未来是否会复发有待观

察。

4 体 会

1）早期诊断是关键。尿路结石患犬因出现尿血，

容易被误诊为尿道炎或膀胱炎，有时母犬甚至被认

为是发情。因此，建议主人平时多注意观察，如果爱

犬有排尿异常的情况，及时到兽医院查明原因。早期

诊断由于结石较小，容易排出，用利尿药物、排石中

药治疗效果较好，对犬只的健康造成的损害较小[6]。

2）保守疗法有利有弊。导尿、外力排石等保守

疗法，易造成患犬膀胱过度充盈，在外力作用、惊恐

及挣扎时，会挤压内脏使膀胱破裂[5]。使用导尿管导

尿可暂时解决患犬的排尿问题，但反复的导尿操作

易损伤尿道黏膜，发生炎症，常引发局部组织增生

而尿道变窄，继而阻塞尿道，引起尿液潴留；尿道损

伤还可能引起尿道感染，进一步使病情加剧。

3）手术治疗彻底但易复发。手术疗法可以较彻

底地清除结石，治愈率高，但也容易复发，麻醉过程

中犬尤其是大龄犬有一定风险。在对患犬实施手术

治疗前，应告知主人手术的必要性和术后复发的可

能性，要求签署手术同意书。实施手术前，应对患犬

的身体状况进行全面评估。犬只进入麻醉期后，将
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其舌头拉出口腔[7]。麻醉前可适量肌注阿托品，抑制

腺体分泌，减少麻醉药对心血管功能的抑制，松弛

尿道、膀胱平滑肌，利于导尿管的插入和结石的排

出。此外，麻醉剂量一定要控制好，有异常情况要及

时予以抢救。手术过程中必须严格进行无菌操作。

手术中对呼吸、体温、心律等进行监测，一旦有异常

要马上采取急救措施。

手术后一定要精心护理，防止感染引发各种炎

症，影响恢复。应注意保暖，让患犬少饮水，用消毒

纱布包好手术创口，气温较高时要及时消毒并更换

纱布。也可投喂维生素 C等促进创口愈合。患犬康

复后，平时饮食中应避免长期饲喂高蛋白、高钙的

狗粮等结石诱发因素，保证充足饮水、加强外出运

动，防止结石的复发[8]。
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摘要 犬细小病毒病又称犬传染性出血性肠炎，是由犬细小病毒引起的一种急性传染病。临床特状是剧烈

呕吐、出血性肠炎、水样性便、脱水、白细胞显著减少和心肌炎。可分为肠炎型和心肌炎型。肠炎型以小肠出血性

坏死性肠炎为特征，心肌炎型则表现为急性非化脓性心肌炎。

关键词 犬；细小病毒；治疗；体会

犬细小病毒病的诊治
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犬细小病毒属细小病毒科细小病毒属，为单股

DNA病毒，对外界环境有较强的抵抗力。在室温下

能存活 3 个月；60 ℃时能存活 1 h；pH3 处理下 1

h不影响其活力。对甲醛、紫外线等敏感，但对氯仿、

乙醚等有机溶剂不敏感。

1 临床症状

1）肠炎型。潜伏期 1～2周，呈现高度接触性传染

和高强度的传染性，健康犬和病犬接触后感染性非常

高。常表现出剧烈呕吐和剧烈腹泻、血便。犬的身上一

般腥臭难闻，发病急、病程短、脱水迅速、死亡率高。

2）心肌炎型。多见于 8周龄以下的幼犬，表现

为呕吐，呼吸困难，可视黏膜苍白，心律不齐，治愈

率低，多因心力衰竭而死亡。

2 诊 断

1）根据临床表现出来的病症，可以怀疑为犬细

小病毒病，做出初步诊断。

2）利用 PCR技术做进一步的确诊。现在市场提

供有 CPV快速诊断测试卡，只需蘸取病犬粪便即

可。准确率几乎是 100%。

3 治 疗

1）原则是尽量采取静脉输液治疗，以补充体液
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