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鸡在发生疫病过程中， 大肠杆菌常常作为继发

病原出现，养殖户只使用抗菌药物进行治疗，效果不

是很理想时常误以为大肠杆菌产生了耐药性。 实际

上大肠杆菌作为继发病原出现时， 一般都伴有其他

病原混合感染。 因此，如不采取措施控制原发病，即

使选择了对大肠杆菌高度敏感的抗菌药物， 也难以

取得较为理想的治疗效果。当鸡群发生疫病时，应从

流行病学调查、临床症状、病理剖检及实验室检测等

多方面进行分析诊断。在未能确诊的情况下，切不可

盲目下结论，更不能随意用药，否则不仅控制不了疫

情，还会延误治疗时机，加重疫病的流行，给养殖户

造成更大的经济损失。
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猪瘟是由黄病毒科瘟病毒属的猪瘟病毒引起的

一种急性、热性、接触性传染病，具有高度传染性和

致死性。自从我国研制出猪瘟兔化弱毒疫苗以来，有

效地控制了猪瘟的急性发生和大流行， 但是猪瘟疫

情仍在小范围内不间断地流行。 猪瘟的流行形式和

发病特点已发生了很大变化， 非典型猪瘟是我国猪

瘟一直持续不断发生的主要疫病，其从临床症状、病

理变化、 发病特征和免疫反应等方面都表现出与典

型猪瘟不同的特点。 依靠常规方法很难确诊并剔除

此类病猪，给猪瘟的防制工作带来了很大的困难，严

重威胁着养猪业的健康发展。

1 非典型猪瘟的发生与流行特点

1．1 流行特点

非典型猪瘟的流行形式多样化、广泛化，发病方

式混合化， 缺乏典型的急性发热性传染病的临床症

状，疫情较缓和，潜伏期和病程延长，死亡率低，多呈

散发。多数猪场存在多种病原的混合感染，成年猪发

病较轻或症状不明显； 中小猪和哺乳仔猪发病率及

死亡率都较高；带毒母猪所产仔猪的带毒率为 66％～
100％不等，而致死率可高达 90％以上；育成及育肥

猪生长迟缓或停止生长。 各种临床治疗方法均不能

将其彻底根治，但对其有一定的缓解作用。
1．2 临床特征

通常非典型猪瘟病猪体温稍有升高， 仅表现为

微热或中热，潜伏期可达 30d 以上，有的可长达几个

月，愈后表现为僵猪，发育停滞。 发病猪只常出现后

肢瘫痪、步行不稳、精神不振等症状，病猪口渴，喜喝

脏水、 泥浆等。 有的感染带毒者几乎不表现临床症

状。
1．3 病理特征

肾脏和膀胱无典型的小出血点等病变， 大理石

状淋巴结病变和脾出血性梗死等典型特征少见，有

时可见淋巴结水肿或点状出血。 具有普遍意义的特

征性病变部位主要在大肠回盲瓣、脾脏、胃、胆囊等。
盲肠与回肠交界处附近可见少量溃疡， 病程长的可

见钮扣状溃疡，但不明显。 胆囊多肿大、胆汁浓稠。

2 非典型猪瘟病因分析

2．1 母猪隐性感染

母猪隐性感染是目前引起猪瘟免疫失败的主要

原因。 母猪可以终生带毒、排毒，成为猪瘟病毒的主

要宿主，可引起母猪繁殖障碍，出现弱胎、死胎甚至

木乃伊胎。从死亡仔猪体内可分离到猪瘟病毒，但毒

力较低。 由这种母猪产下的仔猪多为先天免疫耐受

（免疫缺陷）猪，常导致猪瘟在猪场形成恶性循环，即

猪瘟亚临床感染→胎盘感染→母猪繁殖障碍→仔猪

带毒→后备母猪→猪瘟亚临床感染。 猪瘟病毒持续

感染可导致母猪生殖器官产生病理变化， 特别是卵

巢的病理变化，可使卵泡结节化、降低或失去排卵功
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能，最终导致繁殖障碍。
2．2 仔猪先天免疫耐受

由母猪隐性感染和胎盘感染引起的免疫失败现

象，除了出现上述生产水平降低的情况外，经胎盘感

染出生后存活的仔猪往往成为隐性感染者， 可长期

带毒、排毒，病毒存在全身上皮组织、淋巴样组织和

网状内皮组织，其本身可不表现临床症状。感染猪在

疫苗免疫后不能产生免疫应答， 形成仔猪先天免疫

耐受。
2．3 带毒公猪的垂直传播

用 RT－PCR 检查带毒公猪自然交配所产死胎的

病毒基因型， 结果表明死胎感染的病毒基因型与带

毒母猪原有的病毒基因型不同， 而与带毒公猪的病

毒基因型相同。试验证明，病毒不仅能通过母猪胎盘

垂直传播，而且能通过公猪精液垂直传播，这是造成

猪瘟持续感染的又一重要原因。 一旦种猪场有猪瘟

病毒持续感染的种猪存在，就会引起免疫耐受，导致

免疫失败，时刻都有发生猪瘟的危险。因此要预防猪

瘟就必须从源头抓起，及时淘汰带毒种猪，对种猪场

进行彻底净化。
2．4 免疫水平低下

疫苗接种 仍 然 是 目 前 我 国 猪 瘟 防 制 的 惟 一 手

段，猪瘟兔化弱毒疫苗的保护力是举世公认的，近年

的研究仍然支持这一观点。然而，当前疫苗的免疫效

果通常是以能防止临床感染为标准的。 应用这一标

准进行免疫，常有部分猪免疫后抗体水平达不到，这

部分猪感染强毒后常可引起亚临床感染。此外，目前

国内外在疫苗的使用剂量上差异也较大。 由于免疫

剂量不足导致猪瘟病毒亚临床感染， 以致出现猪瘟

持续性感染是近年来猪瘟流行和发病形式多样化的

主要原因之一，也是免疫失败的主要原因之一。
2．5 多病原混合感染

多种病原混合感染在我国养殖业中是十分普遍

的问题，动物感染后除了引起各种疾病外，与其他疾

病之间的关系也是值得注意的问题。 多种病原混合

感染可降低机体抗病力，造成免疫缺陷，增加猪瘟病

毒的感染率。 研究结果表明，尽管猪细小病毒、猪伪

狂犬病毒、 猪蓝耳病病毒三种病毒中任何一种病毒

单独感染对低致病力的猪瘟病毒的毒力没有增强作

用， 但三种病原混合感染对低致病力猪瘟病毒的致

病力却有明显的增强作用。

3 防控措施

3．1 加强猪瘟免疫监测，建立合理的免疫程序

开展猪瘟免疫监测可随时掌握猪群免疫状况，

制订适合不同猪场的合理的免疫程序， 随时淘汰免

疫耐受猪，保持猪群的整体免疫水平在 85％以上。
3．2 开展乳前免疫

乳前免疫又称零时免疫或超前免疫， 是在乳猪

出生后立刻注射猪瘟疫苗（2 头份 ／ 头），这是解决母

源抗体干扰、 迅速提高初生仔猪抗体水平的有效方

法，常被一些猪瘟污染严重的猪场所使用，尤其是猪

瘟持续感染的猪场。 乳前免疫的抗原能够避开母源

抗体并在机体内复制，刺激免疫系统产生应答、较早

地产生抗体从而发挥主动免疫作用。 但超前免疫必

须按规程使用，即在注射疫苗后 1～2h 才允许仔猪吃

奶。乳前免疫后，应在仔猪 35 日龄和 70 日龄时各注

射 1 次猪瘟疫苗（4 头份 ／ 头）。
3．3 适时净化带毒猪

坚决淘汰带毒猪，慎重引种，定期监测。 非典型

猪瘟带毒猪的净化是控制猪瘟甚至消灭猪瘟的重要

手段。具体的做法是一旦确认猪场存在猪瘟时，立即

实施净化，对全场所有种公母猪逐头活体采扁桃体，
采用猪瘟荧光抗体法检查猪瘟带毒猪。 只要检查出

阳性（带毒）猪，一律立即淘汰，严禁将带毒猪作为种

用，尤其在引种时严禁引入带毒猪。淘汰带毒猪后应

清圈消毒， 结合做好其他综合防制措施以建立新的

健康种群， 繁育健康后代。 对可疑病猪就地隔离观

察，凡被病猪污染的猪舍、环境、用具等都要进行彻

底消毒。每 6 个月进行一次净化，大约经过 4 次净化

后，猪瘟便可得到完全控制，效果明显。
3．4 正确使用猪瘟兔化弱毒疫苗

选用正规厂家生产的猪瘟兔化弱毒疫苗， 可以

获得有效的免疫保护。制定合理免疫程序，还应注意

疫苗从出厂到使用前全程都要保证冷链贮运。
3．5 自繁自养，全进全出

自繁自养可减少猪瘟的传入。 为切断猪瘟传染

源，对不同饲养阶段的猪要全进全出；最低限度要做

到产房和保育舍的全进全出。 圈舍空出后应先清理

污物，然后彻底冲洗，待干燥后用消毒力较强的消毒

剂如氢氧化钠、过氧乙酸或甲醛等消毒 2～3 次，再空

圈 7～10d 后才可使用。 日常消毒时要采用刺激性较

弱的消毒剂定期进行带猪消毒。除自繁自养外，也可

引进抗病能力强的优秀种猪和后备母猪进行品种改

良和选育。
3．6 综合防制

非典型猪瘟的发病与环境条件、 饲料营养、应

激、传染性疾病等关系密切，必须积极加以改善和优

化，注重其他疫病的有效防治，以增强猪只的非特异

性免疫力和抗病能力。
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