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摘要 猪霉变饲料中毒就是猪因采食发霉饲料而引起的中毒性症状的疾病，该病春夏季多发，病情也较为

严重。临床主要表现为急性胃肠炎或神经性症状，仔猪和妊娠母猪更为敏感，病程较短且死亡率较高。笔者以 1

例母猪霉变饲料中毒为例，对该疾病的诊断与治疗方法进行了总结分析。
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猪采食霉变饲料易引起急性或慢性中毒，引发

中毒性疾病，多发于春季或夏季，且病情较重，其他

季节也偶有发生。主要临床症状表现为急性胃肠炎

或神经性症状，各种猪均有发生，但以妊振母猪和

仔猪更为敏感。霉变饲料不仅营养价值大大下降，

还会影响畜禽生长发育和机体健康，使仔猪出现急

性中枢神经中毒症状，数天内死亡；育肥猪采食量

下降，腹痛下痢或便血；妊娠母猪出现流产、死胎或

木乃伊胎，危害畜禽健康从而危害人民群众的食品

安全，给养殖户造成巨大的经济损失。

1 发病情况

接到鞍山市千山区甘泉镇养殖户反映后，笔者

与同事赶往现场查看病猪情况，经询问饲养员和现场

查看后，发现该病母猪饲喂可疑饲料后食欲减退，体

温升高，出现腹泻、腹胀症状，精神沉郁不振。同时，伴

有黏膜苍白，喜卧，四肢无力，站立、行走困难现象。

2 解剖变化

解剖病死母猪，可见其全身淋巴结水肿变大；

肝脏肿大，且呈淡黄色；胃黏膜弥漫性出血，肠道出

血，肠系膜水肿，心内膜及心外膜均有出血。

3 诊 断

通过向饲养员了解饲喂情况，并现场检查料槽

内剩余饲料性状，判断饲料已发生严重霉变。结合

临床症状和解剖变化，初步诊断为饲喂霉变饲料而

引起的中毒。

4 防控措施

1）防止饲料霉变。袋装饲料封口需严密，防止

潮湿空气进入包装袋。饲料储存条件要合理，仓库

干燥、阴凉，避免阳光直射，通风条件良好，垛底宜

放置垫板，定期对料库进行消毒处理。料槽远离饮

水器，防止饲料受潮霉变，定期清理槽内剩余饲料，

防止猪采食发霉饲料。购入饲料原料（特别是水分

含量略高的玉米等）时加强感官检查，防止购入被

霉菌污染的饲料。

2）一旦发现猪因采食霉变饲料中毒，立即停止

饲喂发霉饲料，更换成新鲜、优质的饲料进行饲喂。

或在霉变饲料中添加足够有效的霉菌毒素吸附剂

或脱霉剂（常规添加按 500 g 脱霉多肽拌料 500

kg，明显霉变的按每吨饲料添加脱霉多肽 2 kg）以

降低含毒量，处理后的霉变饲料要间断或限量饲

喂。如发现中毒症状，立即停止饲喂。

3）针对因采食发霉饲料而中毒的猪要进行对症

治疗，虽无特效解毒药，但宜采取清热解毒、除湿利

水、保肝排毒的治疗方法。急性中毒要及时灌肠、洗

胃，饲喂健胃解毒药以增进食欲（2次 /d，连用 2 d），

出现神经症状的猪可注射镇静剂。在饮水中加入补

液盐和电解多维，任猪自由饮用，促进毒素排出，提

高免疫力。同时，对猪舍进行全面消毒，在更换的新

鲜、优质饲料中添加 3%的脱毒素或 0.1%的驱毒霸，

连喂 7 d直至康复。

疫病防控 57窑 窑



养殖与饲料 2017年第 7期

参 考 文 献

[1] 魏巍，张举 .猪霉变饲料中毒的诊治 [J].湖北畜牧兽医，2012

（8）：36.

[2] 柴书霞，王维维.警惕饲料霉变对母猪的危害[J].饲料与畜牧，

2004（5）：6-7.

[3] 廖小生.猪霉变饲料中毒的诊治[J].专论与综述，2011（10）：15.

摘要 某养猪场从 2016年 3月开始，初生仔猪相继出现神经症状和下痢，母猪出现产死胎、木乃伊胎等为

主要临床表现的传染病。根据临床症状及实验室检验，确诊为仔猪大肠杆菌与伪狂犬病毒混合感染。通过采取一

系列综合防控措施，虽有效控制了该病，但因发病复杂、临诊困难等原因，最终损失仍很大。本文从发病情况、会

诊检查、实验室检验、防控措施以及诊治体会等加以阐述。
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仔猪黄痢又称早发性大肠杆菌病，它是由致

病性大肠杆菌引起新生仔猪的一种急性、接触性

传染病，以 1～3 日龄最常见，发病率和病死率均

较高。伪狂犬病能引起患病仔猪中枢神经系统功

能障碍，临床上常常会出现运动失调、麻痹等症

状，病死率也高。成年猪呈隐性感染，怀孕母猪常

常会出现流产。若仔猪同时感染这 2种病原菌，可

引起机体的免疫力急剧下降，从而进一步提高死

亡率。

1 发病情况

河南省信阳市某猪场，一直以饲养长白猪为

主，坚持自繁自养。从 2016年 3月开始，相继有出

生后 3～8 d 的哺乳仔猪出现神经症状和下痢体

征，猪场的兽医防疫员先后应用痢特灵、氧氟沙星、

恩诺沙星、氟苯尼考等药物进行止痢，但症状仍不

见明显的缓解。随后，又有部分母猪出现产死胎、木

乃伊胎，其他症状不明显。1周后，猪场 67.5%的哺

乳仔猪出现不同程度的下痢和神经症状，死亡率高

达 82.7%。

2 会诊检查

该猪场中，以出生后 1～3 d内的仔猪突然发

病的为多，死亡的也最快。发病后 1～2 d的仔猪，

体温迅速上升至 41 ℃及以上，精神不振、全身肌肉

颤抖、上吐下泻、排出黄色恶臭的稀粪，不吃奶或吃

奶次数明显减少；还有的仔猪离群独立，运动无力、

姿态不稳、在舍内做无目的地转圈。严重时，患病仔

猪突然倒地不能站立、四肢不自主地挣扎，大多数

患病仔猪在发病后 2 d内死亡。而在本猪场中，一

般母猪无明显的临床发病症状，只是个别母猪出现

死胎，种公猪基本正常。

剖检病死猪 7头，主要呈现急性、卡他性胃肠

炎的特征。小肠道显著膨胀，肠腔内容物中充满大

量黄色液状和酸臭气体，肠系膜淋巴结内有许多弥

漫性的小出血点，其中以十二指肠最为明显；脑膜

也充血，脑脊液明显增加，咽喉部、扁桃体等淋巴结

有大面积的坏死灶，肺部出现小叶性间质性肺炎。

考虑到发病仔猪出生日龄较小、发病率和致死

率均较高的实际情况，结合本猪场建场不久、资金
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