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在种鸡生 产 中 ， 繁殖 性 能 的好坏 直接关 系到种 鸡生 产 的经

济效益 。 在传统 的饲养方式 和 管理 条 件下 ， 种鸡都进 行 自然交

配 ， 其缺 点 是 受精率低 ， 浪 费 了大 量 外观 看 似合格 的种 蛋 ， 同时

也 浪 费大量 的资源 ， 相 对 提 高 了 生 产成 本 ；而 在 现 代养鸡 业 中 ，

笼养种 鸡快速 发展 可 使种 蛋 的卫 生 比较容易控 制并 ， 且 房 舍 的

利用率可 以提高 2 0 ％ 一 3 0 ％ 。 人 工 授精对笼养鸡而 言可 以 使公

鸡 的饲养量 大 幅度下 降 ， 节 省饲 料 ， 降低生 产 成 本 ， 并 可 充 分 利

用 优 良种公鸡 的精液 ， 提 高种鸡 的生产性 能 ，提 高种蛋受精率 和

受精蛋 孵化 出雏率 ， 从 而 达 到增 加 经 济效益 的 目的 ， 因此 人 工 授

精对 笼养鸡来说意义 重大 。 现 将人 工 授精技 术作 以 下介绍 ：

1 调 教种 公 鸡

在母 鸡开 产 时 ， 把性反 射行 为明显 的公鸡 肛 门周 围 1 c m 的

羽 毛 剪 短 ， 进行按 摩训 练 ， 每 天 采 1 — 2 次 ， 连 续 4 ～ 5 d ，

一 般 可
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J M o o r e 等使用 一 种经 过 改造 的大肠 杆菌质粒表 达 载体建立 M h p

的表达文库 ， 并从 2 0 0 0 0 个克隆子 中筛选 出 了 1 5 0 0 个 能表达插

入 片段全部序列 的克隆子 ， 并将其随 机 分成 5 个亚 文库 。 将各亚 文

库的克隆混合并提取质粒作为核酸疫苗接种猪 ， 共免疫 3 次 ， 每次

间隔 2 周 。 最后 一 次接种后 2 周攻毒 ，5 周后 观察结果 发现两 个分

别含有 9 6 个 克隆和 4 8 0 个克隆的亚 文库组 保护率达 到 7 5 ％ 。

5 。 3 梅 利 亚 猪肺炎 支 原体 灭 活 疫 苗

梅利亚 猪肺 炎支原体灭 活疫苗采用抗 原 性较佳的猪肺 炎 支

原 体 B Ql 4 株及 阻断支原 体感染 的菌膜 蛋 白抗 原 。 双 效抗 原不 同

于 旧 型 疫苗 ， 旧 型 疫苗仅 含菌体 疫 苗 ， 抗 原 性 差 ， 双 效抗 原 提 升

了疫苗保护 力 ，有效降低 支原体危害 。

疫苗制造用快速 释放抗原水性 氢氧化铝 胶佐剂 ， 不 同于 抗

原 释放 缓 漫的油 质佐剂 K r a k o w k a 等提 出免疫佐 剂激发 P C V 2 的

复制 ， 激 发 P M W S 发生 ， 同时证 明矿 物 油佐剂 激 发 P C V 2 的复制

而水质 佐剂 (女口c a z{)(Ⅶ)ol测 不 会诱发 猪 圆环 病毒病 。 腆 速 释放 抗

原水 l生氢氧化锅佐 剂 ， 对 3 日龄猪免疫注射依然安全 ， 因小仔猪

产 房极 易感染 支原体 ， 疫苗越早 免疫 注射越 好 ， 初 生 猪早期免疫

加之水性 佐剂快速 释放抗 原 ， 保护力 迅 速提 高 ， 阻断产房 仔猪感

染 ， 有效地 保护仔猪 。

疫苗置 2 — 8 cc 保存环 可 冷冻) 。

疫苗用法用量 ：于 耳后 颈部深度肌 肉注射 ， 每头 猪注射 2 m L 。

疫苗免疫程 序 ， 肉猪 ：首免 3 日龄 至 10 周龄 猪 ， 二 免 在首 免后 隔

以建立 条件 发射 。

2 人 工 授精操作技术

2 ． 1 器具 消 毒

人 工 授 精所需 器 具 ：集 精杯 、 试 管 、 胶 头滴管 、 托 盘 等 ， 但 集

精杯 、 试 管 和滴管在使用前用 清水 冲洗 干 净并将 器具 内的水控

干净 ， 如果 是 旧 滴管第 一 次使用需 要 用盐 酸泡 再用 清水 冲洗控

干放进 设 置 为 14 0 ℃ 条件下 的干烤箱烘烤 4 h 。 注意 ：烘烤后 的授

精器具 最 好 不 要 立 即拿 出烤箱 ， 等授精 前将箱盖 打 开 ， 既 有利 于

保温 ， 还 能 防止 环 境微生 物 污染器具 。

2 ．2 器具 准 备

授精前将授精器 具 放入 托盘 ， 安装好 滴管的胶 皮头 。 切记安

装滴 管前 必 须先洗手 ， 在安 装的过 程 中切 勿接触滴 管头 端 以 免

污 染灭 菌过 的滴管 ， 在 鸡舍授精时用 纱 布覆 盖 ， 减少 环 境 微生 物

污染 的机会 。

3 周注射 。 母 猪在 每次分娩前 2 ～ 3 周加强 免疫注射一 剂 ， 或每 6

个月加 强免疫 注射 一 剂 。

疫苗安全 ，且 对猪产生 良好 的保护 力 ， 有效降低 支原体危 害 。

免疫猪增重 明显 ，感染场使用此 疫苗 ，平均 日增重显 著增加 4 2 g 。

6 治疗

6 。 1 西 药治 疗

卡那 霉 素 、 土 霉 素 、 泰乐 菌 素等 治疗 M P S 效 果 较 好 。 何 理

平 等对 湖南省 某 大 型 外 贸猪 场 自然 感 染 腑 进 行 了诊 断 ， 并

采 用 支 原 净 + 土 霉 素 、 支 原 净 、 泰乐 菌 素 ， 分 高低 剂 量 组 进 行

了对 比治 疗试 验 ， 其 中支原 净 + 土 霉 素 高低 剂 量 组 的治 愈率

均 为 9 0 ％ ， 单 独 使用 支 原 净 的 高剂 量 组 治 愈率 为 跖 ％ ， 低剂

量 组 治 愈 率 为 7 5 ％ ， 单 独 用 泰 乐 菌 素 的 高 剂 量 组 治 愈 率 为

7 5 ％ ， 低 剂 量 组 治愈率 为 6 5 ％ 。 试 验 表 明 ：支原 净 + 土 霉 素 对

M P S 的疗 效 最 好 。 有 实 验 表 明 泰乐 菌 素 + 阿 托 品 治 疗 本病 也

有很 好 的效果 。

6 ．2 中药治 疗

曾水芽等采用鱼腥草干药粉碎拌料喂服治疗猪喘气病共 2 6 9 4

头 ，临床症状消失 的 2 6 0 3 头 ，好转的 5 5 头 ，继续治疗 的 3 0 头 ，死 亡

6 头 ，治愈率 9 8 ．6 6 ％ ，获得满意的效果 。 朱小龙等f2 0 0 3)Ig ~ , 药验方

嘛 黄 、桔梗 、银 花 、连翘 、百部 、萎仁 、 白前 、苏子 、浙 贝母 、知母 各 3 0 g ，

杏仁 2 5 g ，枳壳 、甘草各 2 0 西台疗本病取得 了不错的效果 。 P & P
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2．3采精过程 

采集精液的方法大致有两种，即坐式采精和站立式采精，二 

者操作方法基本相似，本文介绍第一种：坐式采精。 

2．3．1公鸡的保 定 

采精员用左手拉开笼门，右手抓住公鸡的双腿，立即拉出鸡 

笼，用左手托住公鸡的胸部。采精员坐在凳子上，左腿压在右腿 

上配合右腿用两股将公鸡的双腿夹紧。吸精员右手抓住公鸡的 

右翅膀将公鸡按压保定稳当，尽量减少公鸡挣扎。 

2．3．2采精 

吸精员用左手的中指、无名指、小指和手心握住一支试管， 

用拇指和食指拿集精杯，将胶头滴管夹在食指和中指之间。吸 

精人员将集精杯递给采精员，采精员用右手食指和中指接住集 

精杯，左手平放在公鸡背向尾短轻轻按摩，接近尾短时用食指 

和拇指轻轻掐住尾骨凹陷处。这时集精杯不能对着泄殖腔的正 

下方以免有粪便排出掉进集精杯。此时公鸡有翘尾反应，采精 

员立即将左手迅速从尾羽左侧翻手，用左手拇指和食指跨在泄 

殖腔两侧的柔软部 ，轻轻向泄殖腔方向按压 ，使生殖器充分暴 

露。这时有精液沿输精沟从阴茎的顶端射出，这时右手立即将 

集精杯移至交配器附近接收精液。 

2．3．3收集精液 

采精员将采集好的精液递给集精人员，集精人员用原来拿 

集精杯的方式接住集精杯，同时松开保定公鸡的右手并用滴管 

将质量符合标准的精液移至试管中。注意吸精液应大力度捏胶 

头，从精液面慢慢向里吸，尽量一次性吸完，且不能产生气泡，以 

免炸死精子。移动精液时必须让精液沿试管内壁流下。另外，在 

移动精液的过程中注意不要将精液中混有的毛屑、尿酸盐、鸡粪 

颗粒等移入试管，应及时剔除这些杂质，以防污染精液。正常精 

液为乳白色浓稠液体，如果精液中混有血液，精液呈现粉红色； 

如果精液中有乳白色的絮状物，则含有尿酸盐；如果精液中混有 

血便，则精液呈现黄色，这些异常的精液都会严重影响种蛋的授 

精率。精子形态与受精率有明显的关系，输精后～周受精率与精 

子畸形率间相关系数为_0．86，畸形率越高，受精率越低，正常精 

液精子畸形率为5％～10％． 

2．3．4采精量 

根据具体的授精速度决定，一般采 4 mL为宜 ，但初学者一 

般应采 2 rnL以下且保证能在 25 rain内输精完毕。精液在体外 

25—30mhl之后，精子活力急剧下降，所以在 25 min之内将采集 

的精液输完是高水平受精率的保证。 

2．3．5采精注意事项 

收集精液时采一只收一次，减少精液被污染的机会；坚决弃 

去过于稀薄、颜色不正常、已经污染的精液；将公鸡从笼内抓出时 

动作要轻而快，防止公鸡过分挣扎，精液自动流失；挤压生殖器不 

可太猛，防止生殖器损伤出血；公鸡采精频率为2d采精一次，过 

频会导致公鸡早衰；抓公鸡时要轻拿轻放，以防伤害公鸡 ；采精人 

员要相对固定，因为每个人的手法和力度有所不同，公鸡已适应 

了一人手法，如果更换人后，往往采精量下降甚至会采不到精液。 

2．4授精过程 

人工授精是由两个人来完成的，一个为授精员，另一个为翻 

肛员。人工授精过程是一个比较完整连续而紧凑的过程，主要由 

以下几个环节构成，现归纳如下。 

2．4．1翻肛 

翻肛员左手拉开笼门，右手迅速抓住母鸡双腿，将鸡只提拉 

到鸡笼门口，尺度以尾羽和笼门在同一平面为准。翻肛员调整手 

势，抓紧母鸡小腿并将鸡身右倾 45度左右，左手五指分开，连同 

手掌放到母鸡左腿股区，用中指、无名指、小指将尾羽挡开，食指 

放在泄殖腔靠尾部边缘稍用力按紧上滑，拇指放在泄殖腔左下 

边缘轻轻屈指靠左下滑，同时掌心稍微施压，右手稍微用力把母 

鸡的双腿往外拉，阴道口即会显露并突出泄殖腔，调整食指和拇 

指的位置，使阴道口和泄殖腔口呈同心圆。注意翻肛时这一系列 

动作必须非常连贯，动作几乎是同时进行，如果一味停留在某个 

动作，翻肛动作肯定不能圆满完成。 

2．4．2输精 

翻肛员的动作完成后，授精员立即将预先吸取好 0．03 mL精 

液的滴管轻轻插入母鸡阴道 1～1．5 em，不易过深，并将精液输入 

阴道，注意输精力度稍大于吸精力度，但不能过大，以免产生气泡 

炸死精子。在滴管插入阴道的过程中，翻肛员立即减小左手掌施 

加在母鸡左腿股区的压力以减小腹内压，输精管沿输卵管壁拔 

出，利于精液顺利进入阴道。当精液完全输入阴道时，翻肛员立即 

移开左手，然后放开右手，让母鸡自然回笼，授精完成。在母鸡 自然 

回笼的过程中，切勿用力推搡，以免将刚刚输入的精液挤出阴道。 

2．4．3输精时间 

授精的理想时间为下午 3：30以后，这时大部分鸡的当13产 

蛋已经结束，输卯管里没有鸡蛋 ，有利于精液的输送和精子顺利 

到达受精部位。 

2．4．4输精周期 

大量实践证明 5 d为一个输精周期是比较理想的模式，即可 

以保持良好的受精率，还可以减小劳动强度。该输精周期在公鸡 

生产性能旺盛期能使授精率达到 96％以上。 

2．4．5授精注意事项 

对鸡腹部施压时，一定要着力于腹下左侧，因输卵管开1：3 

于泄殖腔左侧上方，右侧为直肠开口，如着力相反，便会引起母 

鸡排粪。为防止疾病交叉感染和精液卫生，要求一只母鸡一换 ， 

并且要将使用过的滴管和未使用的完全分开存放；抓鸡要快 、 

准、稳，减少母鸡挣扎的机会，从而减少机械性卵黄性腹膜炎的 

发生机会；翻肛动作要迅速敏捷、规范流畅，争取在最短的时问 

内完成输精过程；翻肛动作不能用力过猛，以免造成脱肛和机 

械性卵黄性腹膜炎；另外滴管前不能出现空气柱否则会包裹精 

液形成气泡而炸死精子；输精动作关键要到位，不是越慢越好， 

输精时间太长 ，反而会增加精液流出的机会 ；有些输精感觉不 

理想的、阴道内有蛋的、不能立即翻肛的鸡只不要强迫授精，先 

做好标记 ，等到最后补授或次日补授。 
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王新来，李如才 

(甘肃省通渭县畜牧兽医局 ，甘肃 通渭 743300) 

猪传染性胃肠炎是猪特有的一种急性肠道传染病，我国大 

部分地区都十分流行，主要以仔猪严重腹泻和死亡率高为特征， 

临床表现为腹泻、呕吐和脱水。也可发生于各种年龄的猪，10日 

龄以内的仔猪病死率很高，5周龄以上的猪病死率很低，较大的 

或成猪几乎没有死亡。现将猪传染性胃肠炎流行特点、临床症状 

及防治方法作以总结： 

1流行特点 

1．1流行季节 

有明显的季节性，一般发生在每年的 12月到次年的 3月 

份，多发于春节前后，仔猪多发于早春季节。 

1．2流行规律 

在 3～4 d内暴发流行，迅速传播至邻近各栏舍 ，经 10d左 

右达到高潮，随后呈零星发病。发病率与年龄的关系不大，但死 

亡率与年龄的关系甚为密切。2周内仔猪死亡率很高，日龄越小， 

死亡越快。5日龄内死亡率 100％，10日龄达50％以上，5周龄的 

猪死亡率较低，较大的成年猪发病几乎没有死亡。 

2临床症状 

2．1哺乳仔猪 

潜伏期短，特别是 2周龄内的仔猪潜伏期一般为 1～2 d，半 

数有短暂的体温升高(40．2～40．6℃)；呈急性水样腹泻，有的先呕 

吐。粪便呈淡黄、黄白色等，内含未消化的凝乳块和泡沫、腥臭，但 

不见有血液；迅速出现腹水，消瘦等症状；严重口喝，常爬到母猪 

食槽内急切饮水；随着病情恶化，病猪极度衰弱，行走不稳，常被 

母猪压死；侥幸存活下来的猪生长发育会严重受阻，成为僵猪。 
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2_2成年猪 

潜伏期为2～7d，随着猪日龄的增长，猪对该病的抵抗力不断 

增强。猪个体的表现也有很大差异，有的食后不久就发生呕吐，多 

数开始即出现水样腹泻，一般持续 4～5 d，短的 2～3d；粪便呈灰 

褐色，混有泡沫状粘液和大量未消化的食物；食欲减退或废绝；体 

温正常或偏低；口喝、脱水、显著消瘦，腹泻一旦停止，不再发生，很 

快死亡；有的症状比较轻微，仅减食而无腹泻症状或仅拉软粪而 

己；哺乳母猪患病后泌乳减少或完全无乳；孕猪很少流产。 

3 治疗 

在治疗方面，由于此病发病急，病程短，要早发现早治疗，治 

疗越早，疗效越高，可减少死亡。该病目前尚无特效疗法。可选用 

以下疗法，以防继发感染。 

3．1抗生素 

链霉素300000～50000U，庆大霉素40O000～80000U，混 

合溶解后灌服，每天2次，连服 2～3d。 

3．2氟哌酸散 

按仔猪每千克体重用药0．3—0．5 g，温水溶解后灌服，每日2 

次，连服2～3 d(病重猪可第1，第2方可并用)。 

3．3痢菌净注射液 

每头仔猪肌肉注射 2mL并内服黄连素片，每次 1～2片(每 

片0．5 g)每 日2次，连服 2一，3 d，疗效较好。 

3．4维生素 B 

对症治病对呕吐的仔猪每头肌肉注射维生素B1注射2～5mL， 

每日2次，连续注射2d；对耳、鼻、四肢下部青紫者，肌肉注射 10％ 

磺胺嘧啶注射液 2 5 rnL，每日2次 ，连注 2d；对不吃不喝而脱 

水的仔猪，及时萑服葡萄糖，氯化钠水溶液，补充体液，每次20 mL， 

每 日5次，痊愈为止。 

3．5重要辅助治疗 

工作，主要研究方向草产品综合开发利用。 药方：黄连、大黄、乌梅各10g，白芍、地榆碳、甘草、柯子各 15g， 
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3种鸡人工授精的细节 

3．1人员搭配 

授精员和翻肛员之间的默契配合是人工授精成功与否的关键 

所在，所以培养搭档之间的交流习惯也是管理工作的重要任务。一 

旦搭档之问形成默契的合作关系，尽量不要随意调换搭档组合。 

3_2授精器具卫生 

授精器具卫生管理水平也是人工授精成功与否的关键。所 

以授精器具必须冲洗干净，以延长使用寿命，减少生产成本。 

3．3查漏补缺 

人工授精是一项非常细致的技术性工作，在输精的过程中 

如出现精液流出阴道的、输精结束后产蛋的、当日授精区次日早 

晨产蛋的鸡笼，应当作好不同的标记，分不同时间全部补授，这 

样可以提高2％左右的受精率。如果输精后有精液流出泄殖腔外 
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