雏鸵鸟卵黄囊炎诊治

<p>        一、病因</p><p><img src="/static-img/Iv5fhU1q-T15TM_tUoP2jfMiTHnXL3L5SFobWCS1M7D9yniHOruGAdZUWeMA7JcT.png"></p><p>1、垂直感染</p><p>种蛋在产出过程中或产出后受到粪便污染，在鸟蛋的温度降至环境温度过程中，污染蛋壳表面的细菌穿过蛋壳进入蛋内，被感染的种蛋有的在孵化后其胚胎死亡，出壳后雏鸟常在某种诱因的作用下，引起卵黄囊感染发病。</p><p><img src="/static-img/KDI8Jte0mKYDqpHPIIeIBvMiTHnXL3L5SFobWCS1M7D-ct8qILdX-zatE47hYluJ62OOmrRjs7VAOabzCwXALw.png"></p><p>2、后期感染</p><p>在污染的环境中，鸟经常与细菌接触致病性或条件致病性的菌株，在鸟抵抗力降低时，就会侵袭鸟体，引起发病。</p><p><img src="/static-img/_I5-7zfdDGuglmz4QpgRP_MiTHnXL3L5SFobWCS1M7D-ct8qILdX-zatE47hYluJ62OOmrRjs7VAOabzCwXALw.jpg"></p><p>二、临床症状</p><p>病鸟精神沉郁，减食或停食，羽毛松乱，闭目呆立或蹲地缩成一团，软弱无力，行走不稳，脚干瘪，脐部红肿（个别脐部留有硬结，内有灰白色干酪样物），拉灰白色泥状粪便，幸存者感染卵黄吸收不良，消瘦，生长发育停滞，食欲不振，最后因衰弱而死亡。</p><p><img src="/static-img/i81uyTWgDT9OAxSyeLuMd_MiTHnXL3L5SFobWCS1M7D-ct8qILdX-zatE47hYluJ62OOmrRjs7VAOabzCwXALw.png"></p><p>三、病理剖检</p><p>卵黄膜变薄，卵黄由正常的浅变为黄绿色粘稠囊液，混有颗粒的混悬液或干酪样的团块，个别病雏卵黄囊破裂，腹腔积大量卵黄液，有恶臭气味，十二指肠粘膜充血、增厚，器官无明显病变。</p><p><img src="/static-img/ZlipAUPnUUTaQZcZhpAlpPMiTHnXL3L5SFobWCS1M7D-ct8qILdX-zatE47hYluJ62OOmrRjs7VAOabzCwXALw.png"></p><p>四、综合防治措施</p><p>1、雏鸵刚从孵化室转入育雏室时，用碘酊对其脐部消毒并肌注广谱抗生素药液。</p><p>2、搞好消毒卫生，加强饲养管理，将发病雏鸟转舍，彻底清除鸟舍的粪便和其他污物，并用水冲洗干净地面（水泥地面）、鸟舍、墙壁，然后用1∶2000百毒杀喷雾消毒，改善饲养管理，供给优质青料和全价精料，鸟舍密度适宜，光照充足，保持室内清洁干燥，及时通风换气，做好场地定期消毒。</p><p>3、严格处理病死鸟，对发病鸟，立即隔离饲养，并对症治疗，对不能治愈和病死鸟及其污染物运送至指定地点进行深埋或焚烧处理。</p><p>4、药物治疗：①氟哌酸1片/次?只，连用3天，停2天再喂3天。②复方禽菌灵拌料，每40千克饲料拌一袋，连用3天，投药数天后，除个别严重病例死亡外，其余雏鸟完全康复。</p><p><a href = "/doc/44350-雏鸵鸟卵黄囊炎诊治.doc" rel="alternate" download="44350-雏鸵鸟卵黄囊炎诊治.doc"  target="_blank">下载本文doc文件</a></p>
