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一 例种鸡受精率低的诊断及防 
付慧卿 ，侯玉辉，付慧珍 

(河南雏鹰集团，河南 新郧 451162) 

中图分类号：$858．31 文献标识码：B 

2008年 1 1月．某种鸡场反映该场有五栋鸡舍连续几 

个月出现受精率低的情况 、 

1 临床症状 

每栋鸡舍母鸡约 2000只．公鸡约 100只．均为 40周 

龄，无明显临床症状 ，且免疫程序合理 ，产蛋率正常。 

2 实验室诊断 

2．1 血清学诊断 

在受精率低的五栋鸡舍 中，每栋采集 16份血样，五栋 

共 8O份血样。利用血凝抑制试验检测 ND、H5、H9等抗 

体。经检测其抗体水平均在 7 log：以上(5 log2为合格 )。利 

用平板凝集试验检测沙门氏菌 ．经检测没发现沙门氏菌的 

异常情况 ．全为阴性 

根据上述诊断结果 ．鸡群的抗体水平较高且沙门氏菌 

全为阴性 ．母鸡无可疑情况 

对策 
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2．2 精液检测 

从每栋鸡舍的 100只公鸡中随机采集 l0只公鸡的精 

液 ．五栋共采集 50份精液 

2．2．】 外观品质检测 

用带刻度的采精杯测量收集精液 ．经过选择的种公鸡 

平均应为 0．6～0．8 ml，50只公鸡的射精量均正常 正常新 

鲜 的公鸡精液为乳 白色 精液密度越高．乳 白色越浓 ．精液 

密度低的，则颜色变浅。据检测 44份正常 。6份颜色较浅． 

无其他异常情况 

2．2．2 显微镜检查 

精液的密度：把显微镜放在专用保温箱内．在 41℃～ 

42℃的温度下放大 400倍左右进行检查 

首先要混匀精液．取一干净的载玻片在其一端用无菌 

吸管滴上一滴精液，然后再加上盖玻片(要求无气泡 )．置 

于 400倍的显微镜下检查(注意显微镜的载物台须放平) 

将显微镜调至暗视野进行观察 ．根据视野 中精子密度的大 
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斑 ．肾脏发黑，肾乳头 血性坏死 肺水肿充血．有的肺呈 

紫红色 ．有的肺表面粗糙．纤维素性胸膜肺炎，肺与胸腔粘 

连 (盐性渗出物 )，气管充血和出m ，脾肿大 ，呈暗红色 ，胃 

底弥漫性 出血 

5．2 脑膜 炎型 

剖检可见脑膜充血、⋯血甚至溢 血，个别脑膜下积液 ． 

脑组织切面有点状H{血 

5．3 淋 巴结脓肿 型 

剖检可见关节腔内有黄色胶胨样或纤维素性、脓性渗 

出物 ．淋巴结脓肿，心瓣膜上有菜花样赘生物。 

6 防治措施 

6．1 认真落实养猪安全措施 

链球菌是环境 巾的常存菌．健康猪带菌很普遍 ．而且 

菌群和型别繁杂 ．致病性差异悬殊。因此应注意环境卫生 ， 

定期消毒 ．采取全进全 制 ，减少高温应激 ，饲喂安全饲料 

等措施十分重要 

6．2 免疫接 种 

母猪产前 15～20天注射链球菌冻f活苗 4头份 ．仔猪 

广壹缔誉：鞠 × s 鹳擘’s≥ cc：m 

5～7天用蜂胶多价苗防疫．保育猪 45天加强免疫一次 

6．3 治疗及 保健 

保健措施采用断奶后每吨料中拌强力霉素 400克+ 

200克阿莫西林或强力霉素 400克+磺胺嘧啶 500克+增 

效剂 100克。拌料采用脉冲式 ，拌料 5～10天 ，休药 5～7 

天，再减少药物一半用量拌料 5～7天 

治疗措施 ：败血型注射青霉素钾盐 400万～800万单 

位+地塞米松或头孢菌素类 (头孢噻肟、头孢 氨苄、头孢羟 

氨苄 、头孢哌酮)：淋巴脓肿型注射氟喹诺酮类(乙基环丙 

沙星、氧氟沙星、诺氟沙星)；肺炎型注射林可霉素 ；关节炎 

病例用普鲁卡因青霉素或普鲁卡因+青霉素(封闭)：脑炎 

型用地塞米松+磺胺嘧啶钠静脉推注 

7 小结 

猪链球菌病 ，发病数量多，流行速度快 ，对养猪业的危 

害极大，并且 Ⅱ型链球菌人畜共患，不可轻视。政府部门和 

养猪从业者必须全方位采取防治措施．杜绝宰食病死猪的 

陋习。减少链球菌病的发生与危害。 
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小粗略分为“密”“中”“稀”三个等级 

“密”：指显微镜下，整个视野完全被精子占满．几乎看 

不到精子间的空隙和单个精子活动 活力好的精液如翻腾 

滚动的云雾状。此时精子的密度每毫升为 40亿以上 

“中”：指视野中精子之问有相当于一个精子长度的明 

显空隙．可见到单个精子的活动 ．此时精子密度每毫升为 

20亿～40亿 

“稀”：指视野内精子之间的空隙很大 ．能容纳两个或 

两个以上精子，精液密度每毫升为 20亿以下 ．这样的精液 

尽 量不用 

2．2-3 化验结果 

对 50份精液显微镜检查的具体结果如下表 ： 

3 治疗 

针对上表每栋鸡舍的情况，须采取不同的治疗措施 ： 

如 59号舍 ．精子密度 、活力都较好 ．而受精率却很低 ， 

初步怀疑为授精过程中的问题 经过调查发现．授精人员 

技术不太熟练 ．一次输精持续的时间太长 ．且没有 注意精 

液的保温 

建议 ：采精时 ，不要用生理盐水稀释。输精时 ．取一分 

装管(10毫升)加入一半原精 ，然后加一半稀释液，混合后 

马上输精 ，每只母鸡给予 0．05毫升 ．3O分钟内输完 ，在整 

个过程中。手应握紧分装管，以保证精液的温度 原精与稀 

释后的精液受精效果差异不显著．但是稀释后精液的保存 

时间不得超过 30分钟 。而原精可保存 60分钟 公鸡的精 

液具有射精量少 、浓度高 、精子体外代谢旺盛 、存活时间 

短等缺点 ，稀释后 的精液可以克服这些缺点 ．达到生产 

所需 的四点要求 ：扩大精液容量．保证精液 中精子分 布 

均匀 ．提高公鸡利用率 补充营养 ．减少精子本身的能 

量消耗 。延长精子的存 活时间 有利于精子的保存 ．故 

提倡精液稀释 

针对其他鸡舍种鸡精液稀的现象．采取隔离饲养的方 

法。如：52号舍 ，测 10只．有 2只精液较稀 ．但精子活力 

好。此时把精液稀的鸡挑出隔离 ，在 日粮 中补加酶制剂 、 

维生素 C、维生素 E、鸡蛋等营养物质 ．加强营养。但 

这时该鸡的精液不能用于授精．需要根据外观品质检测观 

察一段时间，精液逐渐恢复正常的继续留作种用．仍不 

能好转的给予淘汰 

4 治疗效果 

治疗前后 11、12月份该 五栋鸡舍的受精率对 比如下 

表(以百分比表示)： 

河南省康星药业：诚信打造品牌 ．专心塑造形象 

：兰 
8月份 71．2 72．1 79．6 76．1 78．2 

9月份 84．6 89．1 88 4 83．3 84．7 

提高 13．4 17 8．8 7．2 6．5 

由上表可见．采取措施后，种鸡受精率大幅度提高，治 

疗效果明显 

5 预防对策 

种公鸡正式使用前要逐只进行精子活力 、密度 、色泽 、 

采精量的检查 ．不合格予以淘汰 ．以后每半月检查一次。 
一 般稀释后精液的保存时问不得超过 30分钟 ．以5O 

微升／只为宜 ．注意给精液保温 

人工授精人员要动作熟练 ．避免在授精时对公母鸡的 

强力刺激 为减少输卵管感染 ．被粪便污染的精液要弃去。 

为此 ．有必要在精液中加入青链霉素 ．每毫升精液 中各加 

2000单位 同时还要定期地投喂预防垂直感染疾病 的药 

物 ，但严禁使用影响受精率的药物如喹乙醇、呋喃类等。 

输精间隔时间最好为 5天一个周期 ．一般输完精后 

48小时可达到受精高峰 ．第 5天还可达到 90％以上。在生 

产过程中 4～6天一个周期是可行 的．要严格掌握输精时 

间．一般在下午 4～6点进行为好 

人工授精器材必须每天消毒一次 ．干燥备用 使用前 ． 

需用生理盐水冲洗 ．要有专人负责此项工作。另外人工授 

精人员要相对同定 ．可把受精率指标与经济指标挂钩．以 

调动其积极性 

6 小结 

种母鸡的产蛋高峰期过后 ，随着 日龄的逐渐增大 ．产 

蛋率逐渐降低．这让不少饲养农户误认为种鸡的老化是导 

致受精率低的根本原因，故而忽视治疗。但生产实践证明． 

即使产蛋高峰期过后 ，种鸡的受精率仍然可以保持较高的 

水平 若出现上述受精率低的情况 ．T作在一线的技术人 

员应及 时从其他方面查找原因 ．积极治疗 种公鸡 的好坏 

直接影 响到受精率的高低及后代的生产性能．故要认真做 

好种公鸡的选育工作及其以后的饲养管理 
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