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本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则  第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定起草。
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本文件起草单位：浏阳市农业发展事务中心、浏阳市动物疫病预防控制中心、长沙市动植物疫病预防控制中心。
本文件主要起草人：李安定、赵晓、伍国强、郑姣妹、赵琴、陈文、奉佳、张继红。
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羊口疮病诊断与防治技术规程
[bookmark: _Toc17233325][bookmark: _Toc26718930][bookmark: _Toc17233333][bookmark: _Toc96366784][bookmark: _Toc96366461][bookmark: _Toc26986530][bookmark: _Toc24884211][bookmark: _Toc24884218][bookmark: _Toc26986771][bookmark: _Toc26648465]1  范围
[bookmark: _Toc26648466][bookmark: _Toc17233334][bookmark: _Toc26718931][bookmark: _Toc26986772][bookmark: _Toc26986531][bookmark: _Toc24884212][bookmark: _Toc96366785][bookmark: _Toc17233326][bookmark: _Toc96366462][bookmark: _Toc24884219]本文件规定了山羊口疮病的临床诊断、实验室检测、防治措施、无害化处理、档案管理的技术要求。
本文件适用于山羊口疮病的快速诊断与防治。
2  规范性引用文件
下列文件中的内容通过文中的规范性引用而构成本文件必不可少的条款。其中，注日期的引用文件，仅该日期对应的版本适用于本文件；不注日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本文件。
GB  16549  畜禽产地检疫规范
GB  36195  畜禽粪便无害化处理技术规范
NY/T  3075  畜禽养殖场消毒技术
NY/T  3235  羊传染性脓疱诊断技术
DB43/T  634  畜禽水产养殖档案记录规范 
DB43/T  1829  肉用牛羊养殖场兽药使用技术规程
[bookmark: _Toc96366463][bookmark: _Toc96366786]3  术语和定义
下列术语和定义适用于本文件。
[bookmark: _Toc26986532][bookmark: _Toc96366787][bookmark: _Toc96366464]3.1
山羊口疮病 aphthous ulcer disease of goat
又称羊传染性脓疱皮炎、羊传染性脓疱病，是由羊口疮病毒（传染性脓疱病毒）引起的山羊的一种急性接触传染性疾病，以在口、唇、舌、鼻、乳房等部位的皮肤和黏膜形成丘疹、水疱、脓疱、溃疡和结成疣状厚痂为特征。
4  临床诊断
4.1  流行病学
4.1.1  一年四季均可发病，春秋产羔季多发，新建羊场多发。
4.1.2  各种年龄、性别、品种的山羊均可感染，最早发病的可见7日龄左右羔羊，以3月龄以内羔羊发病最多。
4.1.3  病羊和带毒羊是主要传染源，可通过口涎、痂皮而传染，也可通过病毒污染的饲料、饮水、垫草、用具、栏舍、牧场等传播。哺乳母羊因羔羊吮乳，擦伤乳头而感染发病。
4.1.4  羊群一旦被病毒感染，则不易清除，可持续危害羊群多年，传染性强，多出现群发，羔羊发病率可达100%。
4.2  临床症状 
4.2.1  外口疮：先从口角、口唇中间等处发生散状小红斑点，随后变成丘疹，继而形成水疱、脓疱，水疱或脓疱破溃后结成棕黄色疣状硬痂。严重的患羊，水疱、脓疱、痂皮相互融合，伴以肉芽组织增生，涉及口唇周围及颊面，整个嘴唇肿大外翻呈桑椹状突起，病程7 d ~15 d，若继发感染严重，影响采食，衰弱而死。
4.2.2  内口疮：先牙龈出现血丝，潮红增温，随后唇内、舌及软腭黏膜发生灰白色水泡，继而水疱破裂，口腔黏膜出现烂斑或者变为脓疱，最后恶化成舌面大面积溃疡、舌根肿胀、口臭明显，严重影响采食，病程可持续15 d ~20 d，死亡率可达100%。
4.2.3  由于患病羔羊吮乳擦伤乳头，有时哺乳母羊乳房和乳头上会出现水疱、脓疱、溃疡、痂皮。
4.2.4  注意与其它疫病的症状进行区分鉴别。山羊口疮病与口蹄疫、小反刍兽疫、山羊痘的临床症状区别参见附录A。
4.3  病理变化 
口唇、舌、齿龈等患处黏膜形成丘疹、水疱、脓胞、溃疡与疣状痂，皮肤上皮高度增生、变性、角化、坏死及表皮细胞浆中有嗜酸性包涵体形成。 
4.4  初步诊断
   临床诊断符合上述流行病学、临床症状和病理变化特点，可初步诊断为疑似羊口疮病例。 
5  实验室检测
5.1  样品采集处理 
按照NY/T 3235 的规定执行。
5.2  检测方法
采取聚合酶链式反应（PCR）或者实时荧光定量PCR检测病原，检测方法按照NY/T 3235的规定执行。
5.3  确诊
符合流行病学、临床症状、病理变化的病例，聚合酶链式反应（PCR）或者实时荧光定量PCR检测结果为阳性，可判定为羊口疮病确诊病例。
6  防治措施
6.1  饲养管理 
6.1.1  羊舍科学选址，合理布局，功能分区明显，便于组织防疫。
6.1.2  坚持自繁自养，防止引入病羊或带毒羊。引种时，按照GB 16549规定进行检疫，隔离观察30 d，确认健康后方可混群。
6.1.3  羊舍保持通风、清洁、干燥；加强羊床、食槽等维护，及时排除木刺等尖锐的异物，防止损伤羔羊口唇皮肤和黏膜。
6.1.4  严格执行饲养场地，出入车辆、人员和相关物品的日常清洗消毒防疫制度。
6.1.5  羊群分群管理，严禁与其他羊群混合放牧或交叉使用放牧场地，严禁饲养工作人员随意窜访其他羊场。
6.1.6  加强日常临床巡查 ，观察羊群采食、饮水、精神状态，发现口唇部出现红斑、丘疹、水疱、脓胞、溃疡、硬痂等等临床异常情况羊只，立即隔离饲养，及时采样送检、诊断和治疗。
6.1.7  科学搭配饲料营养，注意日粮中微量元素和维生素的含量，满足羊生长需要。幼羔期间应避免饲喂干硬、带刺的牧草，不在带刺植物草地放牧，以防口唇皮肤和黏膜损伤。
6.2  卫生消毒 
6.2.1  每天清扫羊舍，及时更换饮水，清理剩料和粪便，定期更换垫料。
6.2.2  每月对羊舍、用具、运动场等场区环境日常消毒不少于1次，发病期间每天消毒不少于1次。
6.2.3  消毒剂应定期更换，不同作用机理的消毒剂轮换使用，消毒液应现配现用。
6.2.4  消毒方法、消毒剂选用原则及不同生产环节消毒技术按照 NY/T  3075 的规定执行。 
6.3  免疫接种 
6.3.1  结合当地的疫病流行情况及养殖场防疫要求，用羊口疮弱毒细胞冻干疫苗或羊传染性脓胞皮炎活疫苗进行免疫接种。
6.3.2  羔羊7日龄以内接种疫苗，怀孕母羊可在产前2个月左右接种疫苗。
6.3.3  疫苗免疫接种的方法和剂量按照生产厂家说明书操作。
6.4  治疗 
6.4.1  按照《三类动物疫病防治规范》 的规定执行。
6.4.2　对内口疮恶化成舌面大面积溃疡、舌根肿胀严重、口臭明显的重症病羊，坚决淘汰处理。山羊口疮病治疗方法参见附录B。
6.4.3  兽药使用按照DB43/T 1829的规定执行。药物具体使用方法和剂量按照生产厂家说明书操作。
7  无害化处理
7.1  病死羊按照《病死及病害动物无害化处理技术规范》的规定执行。
7.2  粪便及其它羊场污染物按照 GB 36195的规定执行。
8  档案管理 
   诊断与防治记录等档案资料管理按照 DB43/T 634的规定执行。
附 录 A
（资料性）
山羊口疮病与口蹄疫、小反刍兽疫、山羊痘的临床症状区别

山羊口疮病与口蹄疫、小反刍兽疫、山羊痘的临床症状区别见表A.1

表A.1  山羊口疮病与口蹄疫、小反刍兽疫、山羊痘的临床症状区别
	疫病种类
	病原
	主要发病部位
	主要临床症状

	山羊口疮病
	羊口疮病毒（传染性脓疱病毒）
	口唇、乳房
	口、唇、舌、鼻、乳房等部位的皮肤和黏膜形成丘疹、水泡、脓疱、溃疡和结成疣状厚痂。

	口蹄疫
	口蹄疫病毒
	蹄、鼻盘、口腔
	1.有毛与无毛交接处的蹄冠，以及蹄叉、蹄踵部出现水疱、暗红色烂斑，化脓、坏死、蹄壳脱落，跛行或卧地不起；鼻盘、口腔黏膜、舌、乳房出现水疱和糜烂；
2.口蹄疫分良性和恶性。良性口蹄疫，山羊在蹄底部和趾间可见小水泡，水泡多发生于硬腭和舌面，唇和颊常发生肿胀甚至发展为蜂窝织炎。恶性口蹄疫，羔羊常因心肌炎死亡。

	小反刍兽疫
	小反刍兽疫病毒
	口腔、鼻
	1.以发热、口炎、腹泻、肺炎为特征；
2.突然发热、呼吸困难或咳嗽，分泌黏脓性卡他性鼻液，口腔黏膜充血、糜烂，齿龈出血，严重腹泻或下痢，母羊流产。

	山羊痘
	羊痘病毒
	体表无毛或少毛处皮肤和黏膜
	1.以体表无毛或少毛处皮肤和黏膜发生痘疹为特征；
2.多呈全身症状，体温升高、呼吸加快；痘疹结节呈圆形凸出皮肤表面，界限明显，呈脐状，遇化脓菌感染则形成脓疱继而破溃结痂。






附 录 B
（资料性）
山羊口疮病治疗方法

A.1  病羊可先用水杨酸软膏将口唇等患部痂垢软化，用消毒外科剪和镊子或牙刷清除痂垢、脓疱皮、溃疡，再用0.1%~0.2%高锰酸钾或2%~3%硼酸溶液清洗创面；然后用2％龙胆紫或3%碘甘油、5%聚维酮碘溶液、青黛散或冰硼散粉末涂抹创面，每日1～2次，直至痊愈。
A.2  对病羊肌肉注射抗病毒药（如，板蓝根注射液、银黄提取物注射液），或口服转移因子口服溶液+肌肉注射黄芪多糖注射液；可配合使用中草药剂，孩儿茶15g、川黄连10g、青黛6g、食盐（炒枯）15g、人中白15g，研成细末吹入口腔或用麻油（茶油）调成糊状，涂抹已清洗消毒的患部，每日2次，直至痊愈。
A.3  对继发感染的病羊，根据临床症状，配合使用抗生素类（如，头孢噻呋钠、青霉素+链霉素）和具有抗炎、抗过敏和抗毒素的糖皮质激素类药物（如，地塞米松），控制细菌感染，同时采取人工喂奶、补液、清热解毒、防腐生肌等措施。
A.4  发病期间，在饮水或饲料中加大维生素C、维生素B的使用量或添饲麸皮。秋末春初期间，可采用中草药黄连解毒汤：黄连10g、黄芩15g、黄柏20g、枝子15g、双花10g，煎水喂羊进行预防。
A.5  病多发季节，每月在饮水或饲料中添加板青颗粒或双黄连可溶性粉等中药抗病毒药物，和黄芪多糖等提高机体免疫力的药物，连续饲喂7 d ~10 d。
A.6  对哺乳期母羊的病变乳房，用0.1%~0.2%高锰酸钾或2%~3%硼酸溶液冲洗，再涂抹抗菌素软膏，每天2～3次，防止其他羔羊吮吸而感染。
A.7  用消毒外科剪和镊子提取本场发病羊只口唇部的痂皮、脓疱皮，研碎粉末，用50％的甘油生理盐水稀释成1％溶液，加入适量的青霉素及链霉素，培养数天后，对未发病羊只的尾根腹侧光滑无毛处皮肤消毒后，用针头刺破表皮，涂上培养溶液，10 d左右即可产生免疫力，预防效果好。
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