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肉牛呼吸道疾病综合症的临床表现和防治措施
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摘 要 文章针对肉牛呼吸道疾病综合征的临床表现，展开具有针对性的防治措施，以降低呼吸道疾病综合征对肉牛所造成

的影响。使用临床表现分析方法，发现致病因素包含了传染性和非传染性两种类型，牛支原体、牛巴氏杆菌等呼吸道疾病需采

取专门药物进行治疗。
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AbstractAbstract：： It is aimed at the clinical manifestations of beef cattle respiratory disease syndrome, and carried out targeted prevention

and treatment measures to reduce the impact of respiratory disease syndrome on beef cattle in this paper. In this study, clinical mani‐

festations were analyzed and it is found that the pathogenic factors included infectious and non-infectious factors, and mycoplasma

bovis, pasteurella bovis, and other respiratory diseases needed to be treated with special drugs.
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肉牛呼吸道疾病综合症是由单独或混合感染病毒以及

细菌而引起的疾病总称。通常在新引入牛群中的发生概率

较大，肉牛的具体发病状况及呈现的发病特征与其自身免疫

力有关，同时肉牛的生活环境、应激强度和饲养管理等因素

都会产生不同程度的影响。

1 致病因素分析

1.1 牛支原体肺炎

在牛支原体肺炎中，牛支原体是引起该病的主要病源。

牛支原体肺炎通常容易被犊牛和青年奶牛感染，感染后引起

急性的呼吸系统疾病，部分牛体会引发慢性的支气管肺炎。

自身的抵抗力会明显下降，并由此引发呼吸道疾病。尤其是

犊牛，在长时间的运输过程中得不到休息，免疫力有所降低，

其身体内部机能也会引发相应的应激反应，从而加大感染疾

病的概率。肉牛在感染肺炎支原体后，体内呼吸道的屏障功

能被削减，使感染其他病原的概率明显增大。还有，当肉牛

感染后，发病期间若伴有继发性感染，其发病症状会进一步

加重，若不进行及时治理，病死率会明显提高。

1.2 牛巴氏杆菌病

肉牛在感染多杀性巴氏杆菌时会引发败血症，且牛体内

部组织器官会出现出血性炎症，该疾病具有较强的传染性。

对于多杀性巴氏杆菌而言，该病原体能够引发肉牛发生热性

呼吸道传染病和急性呼吸道传染病。若犊牛在长时间运输

期间发生气候突变、温差较大或饲料更换等情况，感染多杀

性巴氏杆菌的概率非常大。

1.3 牛呼吸道合胞体病毒

可引起牛呼吸道疾病综合征，肉牛在感染后通常会引发

呼吸道疾病，且严重程度较大，例如肺气肿、间质性肺水肿和

肺炎等。其感染通常是由于犊牛在断奶或受到环境应激情况

下所致，染病后牛体由于自身的免疫力不同，症状也较为迥

异：犊牛在生长和发育速度会出现明显的迟缓，肉牛增质量缓

慢，泌乳母牛产奶量则会受到明显影响；妊娠母牛感染后的流

产概率大大增加。该病毒的易感月龄一般在15~18月，发病

率超过80%，发病严重区域的肉牛病死率超过20%。

1.4 牛病毒性腹泻病毒

肉牛会出现牛病毒性腹泻病毒是造成牛呼吸道疾病综

合征的一种病毒性病原。肉牛在感染该病毒后会出现免疫
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抑制的情况，出现继发感染和混合感染病原体的现象。若感

染此病的肉牛为妊娠期母牛，该病毒会导致母牛出现繁殖障

碍，包括流产和死胎，并且会造成一定时间的持续性感染，病

体会持续排毒和散毒，因此造成牛群中不同规模的传染。

1.5 传染性鼻气管炎病毒

该病毒属于牛疱疹病毒I型，肉牛通常通过呼吸系统、生

殖系统和黏膜系统感染此病毒，染病后的肉牛会出现高热、

繁殖障碍和上呼吸道发炎等情况[1]。

2 临床症状

2.1 牛支原体肺炎

当肉牛感染牛支原体肺炎后，病牛的临床症状普遍呈现

出精神状态不佳、食欲不振、毛发缺少光泽和体型消瘦。该

病的病程发展速度非常快，染病前期出现食欲减退时，反刍

会在第一时间停止，同时伴随高热体温（41℃ ~41.5℃）的现

象，高热会持续3 d左右；发病后呼吸方式的为伸颈呼吸并张

开鼻孔，气喘明显，发病后期的呼吸速度会进一步加快，且出

现呼吸困难的情况；半夜或清晨出现剧烈的咳嗽，并在流出

清涕后一段时间内转化为脓性鼻涕，听诊时发现，肺泡音非

常小，且支气管会出现呼吸啰音和胸膜摩擦音；部分病牛会

出现腹泻情况，其粪便中夹杂着血液或继发关节炎，出现关

节肿胀，步行状态跛行，严重只能卧地，部分病牛则转化成慢

性型肺炎，进食基本恢复正常，鼻腔内的分泌物较少，体温也

基本会恢复正常（38.5℃~39.5℃）。

2.2 牛巴氏杆菌病

肉牛感染此病的主要症状为呼吸困难、吞咽困难、食欲

消减、精神不振、流泪增多、干咳、体温升高、前胸水肿以及母

牛的产奶量减少等。病牛的体温会明显地提高，最高超过

41℃；出现呼吸急促现象，并以腹式呼吸为主，严重时可达

108次/min；心率加快，高达100~110次/min。在病程不断延

长的情况下，病牛反刍减少，鼻镜内十分干燥且腹泻频率提

高，粪便呈粥状后转为水样并混有一定黏液（气味恶臭）。病

程较短的病牛，部分病牛会呈现兴奋状态、全身震颤、便秘和

呼吸急促现象，并在2 d内死亡[2]。

2.3 牛呼吸道合胞体病毒病

病毒在侵染肉牛后通常会存在2~3 d的潜伏期，染病后

的特征分为温和型和急性型两种类型。温和型主要表现为：

体温明显上升、精神萎靡一段时间可自行恢复、干咳且伴有

少量浆液鼻液，该症状会在14 d左右痊愈。急性型会突然发

病，具体表现为：体温最高可达42℃、精神萎靡不振、食欲明

显减退、流涎、呼吸方式为口呼吸且频率加快，呼吸频率可达

40~100次/min，期间会伴有痛苦呻吟。除了最轻型病牛，部

分病牛会在肩峰区域出现皮下气肿。对病牛进行肺部听诊

过程中，发现其肺部支气管音及其水泡音有所增强。若病牛

没有继发感染，该病程通常为12 d左右，死亡率非常低。

2.4 牛病毒性腹泻病

该病的发病症状可分为急性型与慢性型。感染急性型

腹泻病后，染病牛体的发病时间较短，多见于17月龄以下的

牛群。肉牛在感染该病毒后的发病初期，通常表现为体温有

所升高（>40℃），且出现精神萎靡不振、呼吸困难且急促、眼

鼻处的分泌物明显增多、脱水情况严重以及结膜炎等症状。

在感染该病后的发病后期，病牛的肠道会出现严重的损坏，

并出现便血、口腔糜烂、皮肤和牛蹄溃烂，严重的会出现死亡

现象。病毒性腹泻相较于其他病毒而言死亡率较高，发病后

的牛体通常会在14 d内死亡，若公牛染病，其精液中也会携

带病毒性腹泻病毒，会传染母牛并对受胎率造成严重影响。

感染慢性腹泻病后，病牛发病症状为间歇性腹泻、眼周

分泌物有所增多、口蹄疫和形体消瘦等。若孕期母牛感染了

此病毒，流产概率增大。病程普遍较长，部分病牛会因为出

现脱水现象而死亡。

2.5 牛传染性鼻气管炎

该病在临床当中可以分为以下几种类型：呼吸道型、生

殖道型、肠炎型、结膜角膜型、脑膜炎型以及流产型等，这几

种类型也可能同时混合出现，文章将对呼吸道型和结膜角膜

型鼻气管炎进行分析。

在呼吸道型传染性鼻气管炎中，该类型最为常见，发病

牛体的体温会出现高热（>40℃），并出现咳嗽、流泪、呼吸困

难以及流出黏液性脓性鼻液等症状。病牛的鼻黏膜会高度

充血，并伴有溃疡。鼻镜显示其出现发炎和充血的症状。犊

牛染病后因为窒息而导致死亡的情况非常多。

在结膜角膜型传染性鼻气管炎当中，染病后的牛体通常

没有明显的全身反应，该病型的主要症状为结膜角膜炎，牛

结膜出现充血和水肿现象，并形成粒状和灰色的坏死膜，角

膜则呈现混浊和云雾状，并伴有黏液性脓状分泌物[3]。

3 综合防治措施

在正常养殖的过程中，养殖人员要科学养殖，确保科学

喂养和运输饲料，并定期对牛舍进行清洁，为肉牛提供相对

良好的生长环境，增强肉牛抵抗力。当肉牛出现与呼吸道疾

病综合征类似的症状时，相关养殖人员需立刻就医，切忌按

照经验随意用药，加重肉牛病情，延误治疗的最佳时机。相

关人员需根据病牛的染病情况进行全面分析，找出病因，对

症下药并开展综合性防治措施。由于呼吸道疾病综合征会

对病牛的正常生长造成非常严重的影响，高死亡率会造成养

殖人员的经济效益受损，所以，在防治期间需尽最大努力救

治病牛，尽可能的减少呼吸道疾病对肉牛产生的影响。

3.1 牛支原体肺炎

在对感染慢性牛支原体肺炎的病牛进行治疗时，考虑其

病程较长，相关人员可以根据病牛的体质量进行肌肉注射4

~10 mg/kg的泰乐菌素及10 mg/kg土霉素，或采取20 mg/kg螺

旋霉素及 20~30 mg/kg 壮观霉素的肌肉注射，注射频率为

1次/d，在１个疗程中，用药时间需控制在10~15 d。通常来

看，螺旋霉素等抗生素能够在病牛的肺部达到非常高的浓

度，其治疗效果非常明显。若病牛感染急性型支原体肺炎，

相关人员可以选择头孢类抗生素进行治疗，例如氧氟沙星等

药物。
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3.2 牛巴氏杆菌病

当病牛感染此病出现体温升高、精神萎靡以及食欲不振

等现象时，相关人员可对病牛进行5 g丁胺卡那的肌肉注射，

并结合1 000 mL的5%葡萄糖氯化钠溶液、5 g氨苄青霉素和

20 mL的20%安钠咖组成的混合药液进行静脉注射。注射频

率为２次/d，可持续注射5 d左右（最多7 d）。同时，若牛群中

未发现其他病牛，可尽快接种疫苗[4]。

3.3 牛呼吸道合胞体病毒病

当病牛感染此病且出现相应症状时，需采取广谱抗生素

的方式开展治疗，同时还需辅以抗炎药物治疗。具体药物为

10~20 mg的地塞米松，频率为１次/d；抗组胺药盐酸扑敏宁，

可参考病牛的体质量注射，通常为1 mg/kg，２次/d；阿托品，

参考病牛体质量进行注射，通常为0.048 mg/kg，1次/d；最后

为阿司匹林，用量每次需控制在15.5~31 g范围内，2次/d。

3.4 牛病毒性腹泻病毒

中国在对牛病毒性腹泻病毒的治疗方面尚未研究出特

效药。所以在对该病进行治疗期间，主要以减弱临床症状以

及降低死亡率为主，一旦发现相关症状的病牛，需立刻对其

进行隔离治疗，降低传染性。

感染此病的病牛可以通过混用土霉素与磺胺脒的方式

进行治疗，或在病牛的食物和饮水当中置入中药，2次/d，可

持续治疗一周，治疗期间需定期观察病牛的病情是否改善。

若病牛的病情较轻，可将磺胺咪、乳酶生以及苏打粉进行混

合后使其口服，3次/d，可连续服用5 d。若病牛腹泻情况十分

严重，可通过9%的氯化钠溶液以及5%的葡萄糖溶液对病牛

进行静脉注射，整个治疗期间需确保病牛的营养充足，提高

免疫力和抵抗力。

3.5 牛传染性鼻气管炎

针对此病的防治关键在检疫环节，肉牛健康状态下需定

期注射疫苗，严防传染源进入养殖场。当肉牛感染此病时，

相关人员需第一时间采取隔离、消毒和封锁等措施，避免病

毒传染至健康牛体。其中，怀孕的母牛、已感染的病牛以及

犊牛（4月龄以内）不能再次注射疫苗。若出现继发感染情

况，相关人员可以选择通过抗生素治疗。由于该病的特效药

尚未研制成功，前期的防治环节需提高管控力度[5]。

4 结论

总之，肉牛呼吸道疾病综合征是在不同应激因素下，混

合感染了多种病原体而造成的发病现象。不同肉牛因其抵

抗力水平不同产生的病症也有着相应的差异。养殖期间，在

发现病牛的第一时间需进行就医治疗，对其发病原因予以深

入分析，做到对症下药，科学设计用药剂量，从而提高病牛的

存活率和恢复率。同时，为提高肉牛抵抗力，需定期开展疫

病监测环节，并注重肉牛的饮食、用水以及养殖环境的卫生

情况，及时注射疫苗，降低感染病害的概率，以此保证养殖人

员的经济效益。

参考文献

[1] 林述伟 . 肉牛呼吸道疾病的综合防控[J]. 畜牧兽医科技信息,

2021(4):119.

[2] 切桑卓玛 .牛呼吸道疾病病因、症状、治疗和预防措施[J].畜牧

兽医科学(电子版),2021(7):89-90.

[3] 张朝阳.肉牛常见呼吸道疾病的防控[J].今日畜牧兽医,2020,36

(11):19.

[4] 王卓 .肉牛呼吸道疾病的病因、主要症状、治疗和预防措施[J].

现代畜牧科技,2020(11):102-103.

[5] 王海龙 . 肉牛几种常见呼吸道疾病的主要临床症状与防治[J].

现代畜牧科技,2020(1):59-60.

的情况下可以与其他猪只合并饲养。养殖人员在养殖场还

需要加强猪饲料搭配的管理，保证猪每日所食营养均衡，定

时清理猪舍内所有排泄物，加强通风，降低猪舍的潮湿度，最

大程度避免猪体发病。

2.7 喂养与驱虫阶段预防猪只疾病

猪只喂养阶段，应该保证猪饲料新鲜，以免因饲料过期

导致疾病。另外，养殖场管理人员也应该加强猪舍清理，以

免清洁、消毒不到位大量滋生细菌引发病变。食槽的清理同

样非常重要，养猪场还需要及时通风，获取新鲜空气，有利于

降低猪的患病概率。

养殖户务必要重视驱虫工作，为猪营造卫生的生长环

境，提出科学合理的驱虫方法，提高猪体免疫力。

3 结语

综上所述，为了保证猪场养殖效益和效果，综合预防与

治疗必须双管齐下，从养殖场内部环境、猪饲料、消毒消杀以

及引种等多个维度着手，提出猪只疾病综合防治对策，降低

猪场养殖期间疾病发生率，确保养殖的猪只能够健康成长。

这不仅可以积累猪场养殖常见疾病治疗预防的可行经验，还

可以在实践过程中不断提高小规模猪场养殖疾病防治水平，

继而推动凤阳县当地畜牧业以及经济的发展。
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