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摘要　 犬细小病毒病是由犬细小病毒引起的一种犬科和鼬科动物急性、高度接触性的烈性传染病，临床上主要以出血性肠炎或化脓性
心肌炎为特征，如果诊治不及时常造成幼犬的发育迟缓及大批死亡。 从一例犬细小病毒病的诊治入手，介绍了犬细小病毒病的综合防
治方法，以供参考。
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　 　 犬细小病毒病是由犬细小病毒（Ｃａｎｉｎｅ Ｐａｒｖｏｖｉｒｕｓ，ＣＰＶ）
引起的一种犬科和鼬科动物急性、高度接触性的烈性传染

病。 最早是 １９７７ 年美国学者 Ｅｕｇｓｔｅｒ 通过电镜在患腹泻的

幼犬粪便中分离得到犬细小病毒，其后，加拿大、澳大利亚、
法国、日本等国也相继报道，１９８３ 年我国等正式确认该病的

流行［１－２］。 该病毒基因组为无囊膜的单股线状 ＤＮＡ，犬细小

病毒对外界环境有较强的抵抗力，在 ４ ～ １０ ℃ 时可存活

１８０ ｄ，３７ ℃可存活 １４ ｄ，５６ ℃存活 ２４ ｈ，８０ ℃存活 １５ ｍｉｎ，病
毒在粪便中可存活数月，一般消毒液对它不敏感，但福尔马

林、紫外线、氧化物对其敏感［３－４］。 各种年龄阶段的犬均可感

染，但尤以断乳至 ９０ 日龄幼犬多发；纯种犬及外来犬比土种

犬发病率高；一年四季均可发病，但以天气寒冷的冬春季节

多发，临床上以急性出血性肠炎和心肌炎为特征［５］。 出血性

肠炎型以剧烈呕吐、出血性腹泻和白细胞减少为特征；心肌

炎型往往缺乏明显临床症状，以突然发生呼吸困难、心力衰

竭，短时间内死亡为特征。 无论哪种类型，犬细小病毒病均

以发病率高、死亡率高和传染性强为特点，因此做好该病的

防治工作尤为重要。 现就笔者在某宠物医院接诊的一例典

型犬细小病毒病病例介绍如下。
１　 发病情况

２０１７ 年 １２ 月 １６ 日，云南临沧市某宠物医院接诊到 １ 只

名叫喜乐的金毛犬，雄性。 据主人描述该犬 ４ 月龄，已接种 ３
针预防针，做过体内驱虫，就诊时已出现呕吐症状 １ ｄ，吐出

泡沫样的黏液，已腹泻 ３ 次，粪便呈糊状带有粉红色，气味腥

臭，精神萎靡，不与主人互动。
２　 诊断过程

２．１　 眼观症状与一般检查　 观察病犬精神沉郁，眼窝下凹，眼
结膜苍白，眼角处有眼屎，流清水鼻涕，流涎，四肢无力，肛门周

围被毛上附着红褐色粪便，伴有腥臭味，没有任何食欲，极度消

瘦。 临床检查病犬全身发烫，体温为３９．５ ℃，稍偏高；触诊患犬

鼻头干燥；口腔检查发现口腔黏膜苍白；病犬体重为 １２ ｋｇ。
２．２　 血常规与测试板检测　 静脉抽取 １ ｍＬ 静脉血放进装有

抗凝剂肝素锂的采血管，充分混匀后，通过全自动动物血液

细胞分析仪（ＢＣ－２８００Ｖｅｔ）进行血液常规指标检测。 用无菌

棉签从病犬肛门直肠内取少量粪便，放进犬细小病毒检测试

纸条（林特睿检）的检体稀释溶液里进行充分混合，待混合液

静置 １ ｍｉｎ 后，用滴管取适量上清液滴入测试板的圆孔中，依
照此方法依次同时进行冠状病毒测试板检测，１０ ｍｉｎ 后观察

检测结果。
３　 诊断结果

根据临床症状观察、免疫情况以及流行病学特点，初步

怀疑是犬细小病毒或冠状病毒感染（图 １ａ～ｃ）。
　 　 兽用血液细胞分析仪检验报告（表 １）结果显示，该犬白

细胞、淋巴细胞、单核细胞、中性粒细胞、淋巴细胞百分比、平
均红细胞体积、平均红细胞血红蛋白含量均升高，可确诊为

病毒性感染，且伴有严重脱水的炎症反应。
　 　 测试板检查发现犬细小病毒测试板上出现 ２ 条明显的

检测线为阳性，而冠状病毒测试板上仅有 １ 条检测线，为阴

性（图 ２）。 最后，根据临床症状观察，再结合血液学和测试

板检测结果，确诊为犬细小病毒病。
４　 治疗

针对犬细小病毒病，临床上主要的治疗原则是特异性疗

法结合对症治疗［６］，特异性疗法即采用犬细小特异性免疫球

蛋白或犬血免疫球蛋白，对症治疗是根据症状表现采用止

血、止吐、止泻、强心补液、抗菌消炎、纠正酸碱平衡等措施。
病犬在治疗的过程中要禁饮、禁食，做好保温保暖，具体治疗

方案是：第 １ 天，５％葡萄糖１００ ｍＬ＋能量＋止血佳 ２ ｍＬ 静注，
５％葡萄糖 １００ ｍＬ＋ＣＰＶ－ＩｇＧ ２５ ｍＬ 静注，５％葡萄糖 １００ ｍＬ＋
鱼腥草血痢克 １ ｍＬ 静注，止吐宁 ０．５ ｍＬ 皮下注射；第 ２ 天，
０．９％生理盐水 １００ ｍＬ＋强安林 ０．５ ｇ 静注，５％葡萄糖１００ ｍＬ＋
能量＋止血佳 ２ ｍＬ 静注，５％葡萄糖 １００ ｍＬ ＋ ＣＰＶ － ＩｇＧ

　 　 　安徽农业科学，Ｊ．Ａｎｈｕｉ Ａｇｒｉｃ．Ｓｃｉ． ２０１８，４６（２０）：８０－８２



２５ ｍＬ 静注，５％葡萄糖 １００ ｍＬ＋鱼腥草血痢克 １ ｍＬ 静注，止
吐灵 ０．５ ｍＬ 皮下注射；第 ３ 天给药方案与第 ２ 天相同；第
４ 天，０．９％生理盐水 １００ ｍＬ＋强安林 ０．５ ｇ 静注，５％葡萄糖

１００ ｍＬ＋能量＋止血佳 ２ ｍＬ 静注，５％葡萄糖 １００ ｍＬ＋ＣＰＶ－
ＩｇＧ ２０ ｍＬ 静注，５％葡萄糖 １００ ｍＬ＋鱼腥草血痢克 ４ ｍＬ 静

注，高分子替血白蛋白 １００ ｍＬ 静注；第 ５ 天，５％葡萄糖

１００ ｍＬ＋代谢强 ５ ｍＬ 静注，５％葡萄糖生理盐水 １００ ｍＬ＋能量

＋止血佳２ ｍＬ 静注，５％葡萄糖 １００ ｍＬ＋ＣＰＶ－ＩｇＧ ２０ ｍＬ 静

注，０．９％生理盐水 １００ ｍＬ＋ＫＣｌ ５ ｍＬ 静注，高分子替血白蛋

白 １００ ｍＬ 静注，赛瑞宁 １．２ ｍＬ 皮下注射；第 ６ 天给药方案与

第 ５ 天相同。 经以上方案治疗 ６ ｄ 后，该犬食欲恢复，进食后

未出现呕吐，排便次数和性状正常，１５ ｄ 后复查未出现异常

现象，然后进行驱虫和免疫接种。

注：ａ．病犬精神不振；ｂ．病犬腹泻物性状；ｃ．病犬出现血便

Ｎｏｔｅ：ａ．Ｓｉｃｋ ｄｏｇ；ｂ．Ｄｉａｒｒｈｅａ ｔｒａｉｔｓ ｉｎ ｄｏｇｓ；ｃ．Ｄｏｇｓ ｈａｖｅ ｂｌｏｏｄｙ ｓｔｏｏｌｓ
图 １　 临床症状表现

Ｆｉｇ．１　 Ｃｌｉｎｉｃａｌ ｓｙｍｐｔｏｍｓ

表 １　 患犬血液细胞分析仪检验报告

Ｔａｂｌｅ １　 Ｔｅｓｔ ｒｅｐｏｒｔ ｏｆ ｃａｎｉｎｅ ｂｌｏｏｄ ｃｅｌｌ ａｎａｌｙｚｅｒ

序号
Ｎｏ．

检测项目
Ｔｅｓｔ ｉｔｅｍｓ

单位
Ｕｎｉｔ

检测结果
Ｔｅｓｔ ｒｅｓｕｌｔｓ

参考值
Ｒｅｆｅｒｅｎｃｅ ｖａｌｕｅ

１ ＷＢＣ 白细胞数目 个 ／ Ｌ ８６．５×１０９，升高 ６．０～１７．０
２ Ｌｙｍｐｈ＃淋巴细胞数目 个 ／ Ｌ ５７．４×１０９，升高 ０．８～５．１
３ Ｍｏｎ＃单核细胞数目 个 ／ Ｌ ２．５×１０９，升高 ０．０～１．８
４ Ｇｒａｎ＃中性粒细胞数目 个 ／ Ｌ ２６．６×１０９，升高 ４．０～１２．６
５ Ｌｙｍｐｈ％淋巴细胞百分比 ％ ６６．４，升高 １２．０～３０．０
６ Ｍｏｎ％单核细胞百分比 ％ ２．９ ２．０～９．０
７ Ｇｒａｎ％中性粒细胞百分比 ％ ３０．７，降低 ６０．０～８３．０
８ ＲＢＣ 红细胞数目 个 ／ Ｌ ７．２３×１０１２ ５．５０～８．５０
９ ＨＧＢ 血红蛋白 ｇ ／ Ｌ １８３ １１０～１９０
１０ ＨＣＴ 红细胞压积 ％ ５４．６ ３９．０～５６．０
１１ ＭＣＶ 平均红细胞体积 ｆＬ ７５．６，升高 ６２．０～７２．０
１２ ＭＣＨ 平均红细胞血红蛋白含量 ｐｇ ２５．３，升高 ２０．０～２５．０
１３ ＭＣＨＣ 平均红细胞血红蛋白浓度 ｇ ／ Ｌ ３３５ ３００～３８０
１４ ＲＤＷ 红细胞分布宽度变异系数 ％ １３．５ １１．０～１５．５
１５ ＰＬＴ 血小板数目 个 ／ Ｌ ２３５×１０９ １１７～４６０
１６ ＭＰＶ 平均血小板体积 ｆＬ ９．６ ７．０～１２．９
１７ ＰＤＷ 血小板分布宽度 ％ １６．２ １．０～３０．０
１８ ＰＣＴ 血小板压积 ％ ０．２２５ ０．１８～０．５９
１９ Ｅｏｓ％嗜酸细胞百分比 ％ １４．７ ２．０～１４．０

５　 讨论与体会

犬细小病毒病在犬科动物特别是宠物犬之间广泛传播，
严重危害着宠物行业的发展，甚至导致宠物犬抵抗力下降继

发其他人畜共患病而威胁到人类健康。 该病在每年季节交

替、气候骤变时发病率明显升高，特别是 ３—４ 月份和 ９—１１
月份属高发时段。 给犬制定科学合理的免疫程序是预防该

病发生的有效措施，一般首免需 ３ 针，每 ２ 针间隔 １５～ ２１ ｄ，
目前临床上有效预防该病的疫苗主要有美国辉瑞卫佳伍 ５
联苗和卫佳捌 ８ 联苗、法国梅里亚优乐康 ６ 联苗、西班牙海

博莱喜贝多 ７ 联苗。 疫苗接种 ７ ｄ 后才能洗澡，洗澡结束观

察 ２ ｄ 后才能继续接种，每次接种疫苗后需给犬内服相应的

疫苗伴侣，以刺激机体产生更多的抗体，避免免疫失败。
合理健康的饮食习惯是防止成年犬患该病的重要条件，

对犬舍进行定期消毒，加强对大、小便的管理，可防止诱发该

病；对刚断奶的幼犬必须加强保暖措施，由于其体质较弱，还
应给其饲喂易消化的食物，防止受凉感冒而感染细小病毒；
对未接种过疫苗或疫苗还未接种完的犬，尽量减少遛狗时间

和次数，以防止犬触碰到患犬排出的分泌物而患该病。
临床多采用预防为主、治疗为辅的方针，根据临床症状、

流行病学特点、血清学诊断和测试板检测综合确诊。 因该病
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图 ２　 测试板检查结果

Ｆｉｇ．２　 Ｔｅｓｔ ｂｏａｒｄ ｒｅｓｕｌｔｓ

属于病毒性传染病，无论是肠炎型还是心肌炎型，均应早发

现、早诊断，尽早使用特效药结合强心补液、补充能量、纠正

酸碱电解平衡、脱水、止泻、止吐止血等对症疗法和防继发感

染能够有效提高该病治愈率，降低死亡率［７］。 治疗过程中，
还应禁饮禁食，待病犬食欲恢复后再给其服用易消化的犬肠

道处方罐头以减轻胃肠道负担，加强护理及饲养管理也尤为

重要［８］。
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对照组。 二甲双胍可改变精子的能量供应状态，提高精子受

精能力，延长保存时间。
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名词解释

　 　 扩展学科扩散指标：指在统计源期刊范围内，引用该刊的期刊数量与其所在学科全部期刊数量之比。

扩展学科扩散指标＝ 引用刊数
所在学科期刊数

扩展学科扩散指标：指期刊所在学科内，引用该刊的期刊数占全部期刊数量的比例。

扩展学科扩散指标＝所在学科内引用被评价期刊的数量
所在学科期刊数

扩展被引半衰期：指该期刊在统计当年被引用的全部次数中，较新一半是在多长一段时间内发表的。 被引半衰期是测

度期刊老化速度的一种指标，通常不是针对个别文献或某一组文献，而是对某一学科或专业领域的文献的总和而言的。
扩展 Ｈ 指数：指该期刊在统计当年被引的论文中，至少有 ｈ 篇论文的被引频次不低于 ｈ 次。
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