任务12 禽沙门氏菌病的防控
禽沙门氏菌病是由多种沙门氏菌引起的禽病疾病的总称，沙门氏杆菌是肠杆菌科中的一个大属，有2000多个血清型，它们广泛存在于人和各种动物的肠道内。在自然界中，家禽是其最主要的贮存宿主。
    沙门氏菌是典型的经蛋传染性疾病，随着养殖业的发展及高密度的饲养，该病科广泛性传播，禽群感染本病十分普遍，是禽病中的一个重要传染病。
禽沙门氏菌病分为三类：
1．鸡白痢：病原是鸡白痢沙门氏菌，引起鸡和火鸡发病。
2．禽伤寒：病原是鸡伤寒沙门氏菌，引起鸡和火鸡发病。
3．禽副伤寒：病原是其他有鞭毛能运动的沙门氏菌，广泛感染各种动物和人类，具有重要的公共卫生意义。
                                  （一）鸡白痢
一、概述
鸡白痢是由鸡白痢沙门氏菌引起的鸡和火鸡的一种细菌性传染病。雏鸡以急性败血症和拉白色糊状稀粪为特征，死亡率高。成年禽多为慢性经过或者隐性感染，并可引起垂直传播，本病广泛存在于鸡场。 
二、病原
1．鸡白痢沙门氏菌为卵圆形小杆菌，革兰氏阴性，不能运动。
2．抵抗力：不强，一般消毒剂能够杀灭。禽类在感染3~10天能产生凝集抗体，因此可采用凝集实验检出隐性感染和带菌禽。
三、流行病学
1．易感动物：主要侵害鸡和火鸡，＜2周，表现为急性败血症；20~45日龄呈亚急性；成年鸡为慢性或隐性感染。
        发病率：蛋鸡＜肉鸡；公鸡＜母鸡。
    2．传播途径 ：典型经蛋垂直传播，也可以通过多种途径引起水平传播。
    3．传染源：病禽及带菌禽。
    4．本病与管理和环境条件有密切的关系。
四、临床症状
胚胎期严重感染，多为死胚或弱雏，出壳后1－2天内死亡。部分外表健康雏7－10天发病，随即死亡。多数病雏精神萎靡，呼吸困难而急促，发出尖叫声，排出白色糊状稀粪，污染肛周。3周龄后的病雏，由败血型转为白痢型。成年鸡感染常无临诊症状，母鸡产蛋量和受精率降低。有的感染鸡因腹膜炎，呈“垂腹”现象。
1．雏鸡：
（1）蛋内感染：往往在孵化过程中死去或者孵出病弱雏鸡，出壳后不久出现死亡无任何症状。
    （2）出壳后感染：经4-5天的潜伏期表现精神沉郁，绒毛松乱，怕冷埋堆，食欲下降或废绝，拉白色糊状粘粪，污染肛门羽毛无法排除，雏鸡出现尖叫声，若累及肺表现呼吸困难，有的表现盲目或者关节肿胀跛行。
2．中鸡：
最明显的是肠管，排出颜色不一的稀粪，病程比雏鸡的长一些，可持续20-30天，不断地有个别鸡只死亡。 
    3．成鸡：
    感染呈慢性经过，表现下痢白色，冠苍白，有些卵巢或者输卵管侵害可导致卵黄性腹膜炎，出现重腹现象，母鸡下蛋和受精率下降甚至停止。
五、病理变化
1．雏鸡
急性死亡雏鸡无明显肉眼可见病变。病程稍长的雏鸡主要表现为：
（1）心肌、肺、肝、肌胃等内脏出现黄白色坏死灶或大小不等灰白色结节，心脏常因结节而变形，有时可见心包炎。
   （2）肝肿大，胆充盈，特征呈土黄色或砖红色条纹。
   （3）肠炎，盲肠内有干酪样物充斥，内容物变性。
   （4）脾脏肿大常见有坏死。
   （5）肾脏充血或出血，输尿管充斥尿酸盐。
   （6）关节肿胀发炎。
   （7）卵黄吸收不全，公鸡睾丸一侧萎缩。
2．成年母鸡：
多为卵子变形、变色，广泛性卵黄性腹膜炎致使肠管及其他腹腔内脏粘连，伴以急、慢性心包炎。 
    3．成年公鸡：
    睾丸极度萎缩，输精管管腔增大，充满稠密的均质渗出物。
    六、诊断
1．现场诊断： 1~3周龄以内雏鸡拉白色糊状粘粪，肝脾肿大有坏死灶，心肌、肌胃有坏死灶或者灰白色小结节，肝脏有特殊砖红色条纹的变化。成禽卵巢萎缩，卵泡变形、变性、变质或出现卵黄性腹膜炎。
    2．确诊：
   （1）病原分离鉴定；
   （2）鸡白痢全血平板凝集反应呈阳性。
七、防治
1．切断传播途径,搞好种鸡场净化工作，加强卫生消毒，防止孵化感染，可有效防止鸡白痢的发生。
    2．出壳雏鸡开食时用敏感抗菌药物如氟苯尼考，恩诺沙星、环丙沙星、氧氟沙星、新霉素等饮水或拌料，可取得较好的预防效果。
3．用药方案：
（1）金霉素20g/100斤水，连用3-5天
（2）痢特灵（呋喃唑酮）：0.04%拌料，饮水减半，连用3-5天
（3）环丙沙星5g/100斤水且强力霉素200g/吨拌料，连用7天
（4）氟苯尼考：0.05-0.1%拌料连用3-5天
4．对发病鸡群的治疗最好在药敏试验的基础上，选择高敏药物使用，并注意穿梭用药，以避免产生耐药性。
（二）禽伤寒
一、概述
是由鸡伤寒杆菌引起鸡、鸭、鹅及火鸡的一种急性或慢性败血性传染病。主要特征是拉黄绿色稀粪，肝脾肿大，黄色，古铜色。 
二、流行特点
1．易感动物：鸡、火鸡、鸭、鹅、鹌鹑等易感染，各日龄鸡都能发病，主要多发于3周龄以上的鸡、产蛋母鸡最易感。
    2．传染源：病鸡、带毒鸡、粪便含菌最高。
    3．传播途径：消化道、眼结膜和蛋垂直传播。
三、症状
雏鸡雏火鸡发病时其症状与病变与雏鸡白痢极相似，表现羽毛松乱、精神不振，头下垂，食料减少 ，排黄绿色稀粪，沾污肛门羽毛，频饮水，母鸡若发生腹膜炎则呈“重腹”呈企鹅样站立姿势，慢性病雏鸡消瘦贫血，冠髯苍白。 
四、病变
肝脾肿大2~4倍，肝脏表面呈黄色或者古铜色，肝和心脏上有黄白色或淡黄色坏死点，胆囊扩张，充满绿色油状胆汁，有时可见心包膜与心脏粘连。
五、防治
参见鸡白痢。
（三）禽副伤寒
一、概述
本病是由多种能运动的沙门氏菌引起禽的一种传染病。特征是发生肠炎、鼻窦炎、神经功能降低及肝脏变性坏死。成年禽往往为慢性或者隐性感染。
二、流行特点
1．易感动物：各种家禽、鸟均可感染，鸡、火鸡、鸭、鸽子等大多数禽类能感染并引起肠炎甚至血痢，以幼禽最敏感。鸡常发于2周龄，鸭仔1-3周龄内发病，随着日龄的增长抵抗力增强。
    2．传播途径：垂直传播，以及经消化道、呼吸道和损伤皮肤感染。
三、症状
1．雏鸡：
（1）胚胎感染：出生几天发生死亡。
（2）出壳后感染：表现翅下垂闭目，羽毛松乱，厌食，饮水增加，怕冷埋堆，严重水样下痢粘污肛门羽毛，少数有结膜炎。慢性的出现关节炎，关节肿胀跛行。
2．成鸡：多呈慢性经过，少数呈急性，一般没有症状或轻微症状，表现下痢，产蛋下降，消瘦等。
3．鸭：雏鸭呈急性经过，成鸭呈慢性经过。雏鸭表现水样下痢，闭目翅下垂，怕冷，饮水增加，食欲废绝，喙变为蓝紫色，部分鸭出现颤抖，接着发生平衡失调等神经症状，死前突然倒地。若在水中发生死前呈“翻船样”。个别出现眼睑水肿，可见纤维素性化脓性结膜炎致使结膜粘连。
4．鸽子：通常称为“忧郁症”，表现厌食，下痢，拉绿色粪便，精神沉郁，个别关节炎，跛行，少数病例出现神经症状，一般发病2-3天死亡，个别病鸽翼部关节炎，眼睑肿胀或在口腔上腭与舌根部有黄绿色纤维蛋白沉积，若为慢性则生长停滞消瘦。
四、病变
雏鸡副伤寒与鸡白痢相似，有时难以区别。10日龄内死亡者多没有明显病变。 肝脾出血呈青铜色，有坏死灶，心包炎，肠出血性炎症，慢性者肠壁增厚。病程长的肝脾淤血肿大，肝脏表面有出血条纹和黄白色坏死点（鸭肝脏有坏死灶，鸽子可见青铜色），胆囊扩张充满胆汁，心包炎，心包积液多呈黄色；小肠尤其十二指肠有出血性炎症，肠腔中有干酪样黄色物堵塞。生殖器卵巢脓性或坏死性卵泡变形变性。公鸭单侧性坏死性睾丸炎。
五、防治
参见鸡白痢。
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