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禽流感（./）是由 . 型正粘病毒引起的一种高度接触性的传染病，鸡、火鸡、鹌
鹑、野鸟、水禽和海鸟等均可感染。禽流感病毒主要侵害家禽的消化系统、呼吸系统、

神经系统和生殖系统，高致病力的毒株可引起家禽大批死亡，而温和型的毒株虽对

家禽的致死率不高，但影响其饲料转化率和生产性能，给养禽业造成巨大的经济损

失。目前美洲、欧洲、亚洲、大洋洲等许多国家和地区都曾发生过此病。*$$-、!""!年
香港发生 0%1* 和 *$$$年发生 0$1! 感染人的事件，在市民中形成了“恐鸡症”，以
致鸡的价格大幅下降，给我国养禽业蒙上了阴影，一时间引起世界的广泛关注，而禽

流感亦成为一种世界关注的重要禽病。

一、病原和传播

*(禽流感病毒在病毒分类学上属于正粘病毒科，根据 ./2 表面蛋白凝血素（0）
的不同可分为 *%个亚型，即 0*30*%；根据表面糖蛋白神经氨酸酶（1.）的不同可分
为 $个亚型，即 1*31$。目前发现的高致病性的禽流感病毒主要有 0% 和 0- 亚型，
而血凝素和神经氨酸酶极不稳定。病毒的抗原易发生变异，且变异性极强，病毒在增

殖过程中经常由于抗原漂移或变换，发生基因重组，导致病毒的抗原性和致病力发

生变异，弱毒在体内可变成强毒。同时，在感染了低致病性禽流感病毒的禽群并发细

菌病时，对禽群表现高致病性，在临床诊断和防制上造成相当的难度。

!(病毒对常用消毒药都敏感，病毒在直射阳光下经 ,"3,& 小时被灭活，紫外线
直射可迅速杀死 ./病毒4而低温对病毒的存活有利。

#(病毒主要是水平传播，经消化道和伤口感染家禽。病毒经呼吸道、结膜和粪便
排出体外，经污染的空气、粪便、饲养管理设备、昆虫等传播，人员流动与消毒不严亦

是传播该病的一个重要因素。

二、临床症状和病理变化

*(./是一种高度接触性的传染病4有些特征性变化不明显。一般来说，潜伏期较
短，通常 ,3% 天；体温急剧上升，精神沉郁，拒食，昏睡；眼睑、头颈部有渗出性浮肿，
肉冠和肉垂出血、发绀、坏死；脚鳞下有紫色出血5是本病特征的表现之一6。有的以呼
吸道症状为主，表现咳嗽，张口呼吸，气管有啰音或突然尖叫；流泪，副鼻窦肿大，鼻

液增多；下痢，粪便呈黄色或黄绿色。有的以神经症状为主，表现抽搐，颈部向后扭

转，运动失调，瘫痪。产蛋鸡产蛋急剧下降，出现沙皮蛋、软壳蛋等劣质蛋4严重者甚
至停产。

!(病理变化主要为出血、败血症病变。口腔、腺胃、肌胃角质膜下和十二指肠出
血，胸骨内面、胸肌、腹部脂肪和心脏均有散发性出血点；肝、脾、肾、肺常见有灰黄色

小坏死灶；腹膜和心包充血、积液，有时有干酪样分泌物；卵巢和输卵管粘膜充血、出

血，卵泡充血、变形，卵黄变稀且极易破裂；公鸡睾丸充血、出血、质脆。

#(该病临床症状极为复杂，依据感染禽的种类、感染毒株的亚型、途径、环境因
素以及是否并发感染其他疾病而表现出多种多样的变化，极易与新城疫、传染性支

气管炎、传染性喉气管炎等相混淆，故需进行病原分离与鉴定、血清学诊断等方能确

诊。

三、防制

因 ./2 宿主广泛，血清型多且容易发生变异，使 ./ 的预防和控制变得非常困
难，只有从根源上阻止病毒传播，控制病原扩散，切断传播途径和保护易感动物等几

方面来进行科学的防治。

*(禁止从疫区或可疑疫区引种，必须引进的应进行严格的检疫和隔离；对新进
场的禽群要定期进行血清学检查，尽量避免野禽与家禽、饲料和水源的接触，以防病

原的扩散。一旦确诊为高致病性禽流感，应立即上报疫情，划定疫区，严格封锁，捕杀

所有受到感染的禽类，对场所进行彻底的消毒并空置一段时间，以防疫情的蔓延。

!(制定严格的消毒制度，做好鸡舍环境的控制及设备的清洗和消毒工作，防止
病原污染水源、饲料和设备等；来往车辆及人员进场前严格消毒，人员进入鸡舍前亦

#!+ +
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产蛋鸡猝死的原因及防治对策
王延寿 （甘肃省畜牧学校 武威市黄羊镇 %##""&）

产蛋鸡发生突然死亡，除了急

性禽霍乱等疾病引发外，现在较多

关注的是鸡脂肪肝’出血性综合
征，这是一种因代谢障碍引起肝细

胞内脂肪沉积量增加，肝脏发生脂

肪变性为主的综合征。至于出血的

机理一般认为是肝脂肪变性使肝

脏血管和网状构架组织破坏的结

果。这种病对蛋鸡的饲养危害很

大，现就其原因和防治方法与同行

们探讨。

()原因
（(）鸡饲料中胆碱、肌醇、维生

素 *和维生素 +(!不足，使肝脏内

的脂肪积存量过高。（!）鸡饲料中
蛋白质含量偏低或必需氨基酸不

足，相对能量过高，母鸡为了获得

足够蛋白质或必需的氨基酸，大量

采食，摄入过量的碳水化合物转化

为脂肪沉积于肝脏和体腔。（#）鸡
饲料中蛋白质含量过高，与能量值

不相适应，造成代谢紊乱，使脂肪

过量沉积。（,）鸡饲料中主要使用
粉末状钙质添加剂，而钙含量过

低，母鸡需要大量的钙来制造蛋壳

而摄入过多的饲料，于是过多的饲

料被吸收后转化成脂肪沉积于肝

脏和体腔。（-）饮用硬水和鸡体缺
硒与本病有关。（&）鸡群缺乏运动
也是一个诱发因素，因为笼养的发

病率比平养的高。（%）天气炎热和
喂菜籽饼有助于本病的发生。

!)症状及病理变化
本病多发于高产蛋鸡群，特别

是产蛋高峰期鸡群。绝大多数病鸡

体况良好，未出现症状就突然死

亡。个别母鸡鸡冠、肉髯变淡，同时

神经高度过敏。剖检可见肝脏破裂

造成内出血，肝脏表面和体腔中有

大的凝血块，鸡冠、肉髯和肌肉苍

白贫血；肝脏因沉积脂肪而肥大，

边缘钝圆，肝包膜破裂，肝脏色泽

变黄，质地很脆弱，表面有小的出

血点；皮下、体腔及肠系膜均有大

量脂肪沉积。

#)防治
目前对这种病还没有有效的

治疗方法，主要采取以预防为主的

方法。

（(）防止产前的母鸡积蓄过量
的体脂，日粮中应保持能量与蛋白

质的平衡，尽可能不用碎裂料或颗

粒料喂蛋鸡。（!）保证日粮中有足
够水平的蛋氨酸和胆碱等嗜脂因

子的营养素。（#）禁止饲喂霉败饲
料。（,）对易发生脂肝病的鸡群，可
在日粮中加入一定量的小麦麸与

酒糟，因为小麦麸与干酒糟中含有

可以避免笼养蛋鸡脂肪代谢障碍

的必需因子。（-）配合饲料中添加
多种维生素，每 !" 千克饲料中加
入 - 克拌匀饲喂 （种鸡用量要加
倍）。（&）每天下午 ,："".-：""，给产
蛋鸡投入颗粒状钙质添加剂，如粗

贝壳片、颗粒碳酸钙、蛋壳碎片等。

每 ("" 只鸡加 ( 千克，直接放在饲
料槽内，因粗颗粒钙质可在鸡的肌

胃中停留较长时间，在夜间能源源

不断提供钙质，并能解决产薄壳

蛋、破壳蛋多的问题。（%）母鸡在清
晨时对蛋白质需求较大，可添加适

量鱼粉、蚯蚓、无菌蝇蛆等。傍晚添

加粗粒钙质以代替部分能量饲料，

以避免母鸡过肥。（/）产蛋期的鸡
每日光照时间应在 (& 小时左右，
人工光照时间从早晨 &：#" 开始到
!!：#"结束。饮水最好是自来水，避
免饮硬水。（$）减少饲料的喂量（鸡
群产蛋高峰前限量要小，高峰后限

量要大）或增喂苜蓿粉等纤维含量

高的饲料，尤其在夏季更应注意这

一措施。（("）在日粮中添加维生素
*和亚硒酸钠、酵母粉也可减少发
病。

当发生脂肝病后，可采用以下

方法减缓病情：

（(）每吨饲料中添加硫酸铜 &#
克、胆碱 -- 克、维生素 +(! #)# 毫
克、维生素 * - -""国际单位、01’
蛋氨酸 -"" 克。（!）每只鸡喂服氯
化胆碱 ")(.")! 克，连续喂 (" 天。
（#）将日粮中的粗蛋白水平提高
(2.!2。
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要严格消毒，换上工作服，禁止饲养员互相串舍；做好

灭虫、灭鼠工作，确实切断病毒的传播途径。

#)加强鸡舍内的通风换气，保持室内空气清新；
加强饲养管理，减少其他疾病的发生，提高家禽的抗

病能力；合理接种 34 油乳剂灭活疫苗，提高家禽的免
疫力，有效地控制疫病。免疫程序如下：!种、蛋鸡：
(".(- 天龄首免 5067-67$ 油乳剂疫苗 ")# 毫升 8
只，,-.-"天龄二免 7-67$ 油乳剂疫苗 ")-毫升 8只，

/-.$" 天龄三免 7-67$ 油乳剂疫苗 ")- 毫升 8只，开
产前一个月四免 7-67$ 油乳剂疫苗 ")- 毫升 8只，共
四次免疫接种。"肉鸡：(".(- 天龄首免 5067-67$
油乳剂疫苗 ")# 毫升 8只，,-.-" 天龄二免 7-67$ 油
乳剂疫苗 ")-毫升 8只，共两次免疫接种。
目前还未有行之有效的治疗方法。
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