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[摘  要] 犬细小病毒病是一种全球性的犬类烈性传染病,其防控成效直接影响养犬业发展及公共卫生

安全。本研究针对云南省独特的地理气候、多民族文化和复杂的犬只饲养现状,系统分析了犬细小病毒

在云南地区的流行病学特征、临床表现及防控挑战。论文探讨了适用于云南基层医疗条件的快速诊断

方法与分层治疗方案,重点阐述了中西医结合疗法在高海拔、湿热地区的实践应用,并提出了以科学免疫

为核心,边境检疫、社区参与和重点场所管理相结合的综合防治体系。本研究旨在为云南地区犬细小病

毒病的有效防控提供科学依据和实践指导,对促进区域犬只健康管理、保障养犬业稳定发展具有重要的

现实意义。 
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[Abstract] Canine parvovirus disease is a highly infectious disease in dogs worldwide, and its prevention and 

control effectiveness directly affects the development of the dog industry and public health safety. This study 

systematically analyzed the epidemiological characteristics, clinical manifestations, and prevention and control 

challenges of canine parvovirus in Yunnan Province, which is characterized by its unique geographical climate, 

multi-ethnic culture, and complex dog breeding situation. The paper explores rapid diagnostic methods and 

tiered treatment plans suitable for grassroots medical conditions in Yunnan, with a focus on the practical 

application of integrated traditional Chinese and Western medicine therapy in high-altitude and humid areas. It 

proposes a comprehensive prevention and control system centered on scientific immunization, combined with 

border quarantine, community participation, and key site management. This study aims to provide scientific 

basis and practical guidance for the effective prevention and control of canine parvovirus disease in Yunnan 

region, which has important practical significance for promoting regional dog health management and ensuring 

the stable development of the dog breeding industry. 
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犬细小病毒病作为一种高传染性、高死亡率的犬类疾病,

其防控对保障犬只健康与公共卫生安全至关重要。云南地理气

候复杂,犬只饲养模式多样,且地处边境,防疫形势独特。本论文

旨在系统探讨云南地区该病的流行病学特征、临床诊疗实践及

综合防控策略,以期为当地防控工作提供科学依据和实践指导,

促进养犬业健康发展。 

1 云南地区犬细小病毒病的流行病学特征 

1.1流行现状与时空分布特点 

云南省犬细小病毒感染呈现普遍流行态势,但受复杂地理和

气候条件影响,其分布具有显著的区域差异性。经济较发达、宠

物犬密集的昆明、曲靖等城市地区,以及大理、丽江、西双版纳

等旅游业发达地区,是CPV病例报告和检测阳性的高发区域[1]。这

些地区犬只流动性大、接触频繁,为病毒传播创造了条件。 

在时间分布上,呈现出与云南立体气候密切相关的特点。滇

中、滇西等温带地区,疫情高峰通常出现在冬春季节(11月至次

年4月),此时气候寒冷、昼夜温差大,犬只易受应激,抵抗力下降,
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病毒传播活跃[2]。而在滇南低热河谷地区(如红河、西双版纳部

分地区),全年气候温热,疫情季节性不明显,但在雨季(5-10月),

由于环境湿度大、卫生条件易恶化,常出现病例散在发生或局部

聚集。 

1.2病原学特点与流行毒株监测 

云南省内流行的犬细小病毒主要为CPV-2a和CPV-2b亚型,

与国内主流流行株一致。值得注意的是,近年来通过边境口岸

(如瑞丽、河口)的分子流行病学监测,CPV-2c变异株的检出率有

所上升[3],尤其是在部分从东南亚地区输入的犬只中。CPV-2c

毒株的抗原性可能发生漂移,对传统疫苗的免疫保护效果构成

潜在挑战,这对云南边境地区的CPV防控提出了新的要求,亟需

持续加强毒株变异监测[4]。 

1.3主要传播途径与关键风险因素 

传染源与传播途径：病犬及康复后持续排毒的犬只是主要

传染源。病毒通过粪便、呕吐物等排泄物污染环境、饲料、饮

水和用具,主要经消化道感染。云南多雨潮湿的环境可能延长病

毒在外界的存活时间。人员、车辆及野生动物的机械性携带也

是不可忽视的间接传播方式。 

·高风险群体与诱发条件： 

·幼龄犬：2-6月龄,特别是刚断奶至90日龄的幼犬,因母源

抗体水平下降而自身免疫系统尚未健全,易感性最高[5]。 

·免疫空白犬：农村散养犬、新购入未检疫隔离犬、流浪

犬的免疫率普遍偏低。 

·品种与遗传：临床观察表明,金毛寻回犬、拉布拉多猎犬、

米格鲁猎兔犬、德国牧羊犬、阿拉斯加雪橇犬等外来及纯种犬

的发病率与病情严重程度常高于本地土种犬[5]。 

·环境与管理因素：长途运输应激、饲养环境过度拥挤、卫

生条件差、合并寄生虫感染(如蛔虫、球虫等在云南常见)以及

气候剧烈变化,均是诱发或加重CPV感染的重要风险因素[2]。 

2 临床症状识别与云南实地的诊断策略 

2.1临床表现的本地化观察 

·肠炎型：此为云南最主要的临床类型。除典型的剧烈呕

吐、番茄酱样血便、严重脱水、迅速衰竭等症状外,需特别关注

两点：一是在旅游区,犬只早期出现的食欲不振、轻度呕吐腹泻

症状,易被饲主误判为“水土不服”；二是在湿热地区,病犬体液

丢失和电解质紊乱进展迅猛,代谢性酸中毒往往更为严重[2]。 

·心肌炎型：多见于边境村寨、不规范养殖场购入的4-8

周龄未免疫幼犬。常表现为无前驱症状的急性死亡,或短时间内

出现呼吸困难、黏膜苍白、心力衰竭,易与急性中毒或其他心脏

急症混淆,诊断需格外谨慎[5]。 

2.2鉴别诊断要点 

在云南临床实践中,需与以下常见疾病进行鉴别： 

·犬瘟热：特征性双相热、呼吸道症状、脓性眼鼻分泌物

及后期可能出现的神经症状。 

·犬冠状病毒感染：通常症状较轻,呕吐和腹泻物中较少见

鲜血。 

·急性胰腺炎：腹痛明显(常表现为“祈祷姿势”),血清淀

粉酶和脂肪酶活性显著升高。 

·肠道寄生虫病或中毒：有相应的寄生虫感染史或毒物接

触史。 

2.3适应云南基层的诊断方法应用 

·胶体金免疫层析试纸条检测(首选)：该方法快速(5-15

分钟)、操作简便、无需特殊仪器,极其适合云南县级及乡镇兽

医站、宠物诊所进行现场初诊。可直接采集粪便或呕吐物样本

进行检测。 

·血常规检查(重要辅助)：CPV感染常导致白细胞总数显著

下降,尤其是淋巴细胞减少。此指标有助于评估病情严重程度、

判断预后及监测治疗反应[4]。 

·聚合酶链式反应(PCR)检测(确诊与监测)：在具备条件的

省市级兽医诊断中心或高校实验室,可采用PCR方法进行精准确

诊和病毒分型,服务于深度流行病学调查和科研监测[3]。 

3 云南地区分层级诊疗方案与实践 

治疗遵循“早、快、足”原则,即早用特异性药物、快速纠

正水盐失衡、足量支持治疗。 

3.1特异性抗病毒治疗 

·犬细小病毒单克隆抗体：应作为首选,尽早按体重足量皮

下或静脉注射,以快速中和体内游离病毒[4]。 

·重组犬ω干扰素：具有广谱抗病毒和免疫调节功能,可与

单抗联合使用增强疗效。 

·高免血清：在无法获取单抗时,可作为有效的替代治疗[5]。 

3.2对症支持治疗(补液策略是关键) 

·纠正脱水与电解质紊乱： 

·静脉输液(标准方案)：适用于有条件进行留置针操作的

动物医院。严格遵循“先盐后糖、先快后慢、见尿补钾”原则。

必须使用复方氯化钠注射液(林格氏液)或生理盐水,并加入5%

碳酸氢钠纠正代谢性酸中毒。补液量需根据脱水程度(通常按体

重的8-10%估算)和持续丢失量精确计算[4]。 

·腹腔补液(基层重要替代方案)：针对云南许多偏远地区

缺乏静脉输液条件的现实,规范化腹腔补液技术的掌握至关重

要[2]。需严格执行无菌操作,将等渗液体加温至接近体温后注

入腹腔。此方法在云南基层兽医实践中证实是挽救生命的有

效手段。 

·控制继发细菌感染：静脉给予广谱抗生素,如头孢曲松

钠、阿莫西林克拉维酸钾等,以预防和治疗因肠道屏障破坏导

致的菌血症或败血症[4]。 

·对症药物应用： 

·高效止吐：首选马罗匹坦(Cerenia),或使用甲氧氯普胺。 

·止血：静脉注射酚磺乙胺、维生素K1。 

·肠道黏膜保护：口服或灌肠给予硫糖铝悬浮液。 

·营养与护理：发病期严格禁食禁水。恢复期从易消化的

流质食物开始少量多次喂食。注意病犬保暖,提供安静舒适的休

养环境[2]。 
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3.3中西医结合治疗的本地化实践 

云南拥有丰富的中草药资源,结合中医药理论治疗CPV,可

发挥整体调节、减轻症状、降低治疗成本的协同优势。 

·中药治疗：常用方剂如葛根芩连汤合白头翁汤加减(葛

根、黄芩、黄连、白头翁、秦皮、地榆炭、仙鹤草、甘草等),

煎煮浓缩后用于深部保留灌肠,能起到清热燥湿、凉血解毒、涩

肠止痢的功效[2]。 

·针灸辅助：选取后海(交巢)、足三里、脾俞、内关等穴位

进行针刺,有助于调节胃肠功能,缓解呕吐、腹泻,改善整体状态。 

·实践价值：对于经济条件有限的病例、体质虚弱不耐受

强效西药的病犬,以及恢复期的调理,中西医结合方案显示出良

好的应用前景和独特的价值。 

4 云南地区犬细小病毒病综合防治体系建设 

4.1免疫预防：建立基础免疫屏障 

·疫苗的科学选用：推荐使用品质可靠的多联疫苗,并确保

其抗原包含当前流行的CPV-2a、2b型。边境及高风险地区可考

虑选用对CPV-2c也有较好交叉保护力的疫苗[3]。 

·规范的免疫程序：推行“6-8周龄首免,每隔3-4周加强一

次,直至16周龄以上”的核心程序。成年犬每年常规加强免疫

一次。在疫情高发区域或场所(如收容所),可酌情提高免疫频

率[4]。 

·免疫覆盖推广：将CPV免疫与狂犬病免疫等公共服务相结

合,利用乡镇集市(“街子天”)和民族节庆,开展集中免疫和宣

传。制作多民族语言宣传材料,提高农村和边远地区散养犬的免

疫覆盖率[1]。 

4.2强化管理与检疫：阻断传播路径 

·严格边境检疫：在瑞丽、河口等主要陆路口岸,对入境犬

只实施严格的检疫隔离和CPV检测,严厉打击非法贩运[1]。 

·规范流通环节：加强对宠物交易市场、繁殖场和运输环

节的监管,要求犬只必须具备有效的免疫证明和检疫文件方可

交易和运输[2]。 

·重点场所精细化管控： 

·旅游接待场所：鼓励景区、民宿对游客携带犬只进行基

本健康问询和免疫证明提示,设立宠物应急联系点[2]。 

·犬只收容与养殖场所：严格执行“全进全出”和空舍彻

底消毒制度。新引入犬只必须隔离观察至少14天,并进行健康筛

查[4]。 

4.3疫情应急响应与基层能力提升 

·快速诊断与报告：在全省基层兽医网点普及胶体金试纸,

建立简便的疫情报告机制[1]。 

·严格隔离与消毒：确诊后立即隔离病犬。环境消毒首选

1:100稀释的次氯酸钠溶液或过硫酸氢钾复合物,对污染物进行

无害化处理[4]。 

·基层兽医技术培训：定期组织针对乡镇兽医和宠物医生

的专项培训,重点传授CPV的快速诊断、腹腔补液技术、基础支

持疗法及中西医结合基础知识[2]。 

·区域性监测网络：依托省级疫控机构,在地州级设立监测

点,定期开展病原学监测和毒株变异分析,为防控决策提供科学

依据[3]。 

4.4公众教育与社区共治 

·利用社交媒体、本地广播电视等渠道,制作通俗易懂的科

普内容,宣传CPV的危害、预防知识和早期识别方法[2]。 

·倡导“负责任养犬”理念,督促养犬人履行免疫、登记、

患病及时就医等义务[1]。 

·鼓励社区、村委会参与犬只管理和防疫宣传,培养基层动

物防疫志愿者,构建群防群控网络[2]。 

5 结论与展望 

犬细小病毒病在云南的防控是一项长期而复杂的系统工程,

必须紧密结合其独特的地理气候特征、社会经济发展水平和民

族文化习俗。本文系统论述了CPV在云南的流行病学规律,提出

了适应不同医疗条件的分级诊疗方案,并构建了涵盖免疫、检

疫、管理和教育的综合防治策略。 

面向未来,云南的CPV防控工作应在以下方面持续深化：第

一,建立和完善全省范围的CPV分子流行病学持续监测网络,密

切跟踪毒株变异趋势,为疫苗评价和更新提供关键数据[3]。第二,

深入研究和规范本地中草药在CPV辅助治疗中的应用,开发便于

基层推广的标准化制剂[2]。第三,进一步加大对边境地区、偏远

乡村和基层兽医服务体系建设的投入,着力提升全省动物防疫

能力的均衡性[1]。第四,积极推动地方性养犬管理法规的完善与

落实,将犬只免疫、登记、疫病管控等纳入法治化、规范化管理

轨道[2]。 

最终,通过构建“政府主导、部门协同、技术支撑、社会参

与”的长效联防联控机制,方能有效控制犬细小病毒病在云南的

流行与危害,保障犬只健康福利,促进养犬业可持续发展,助力

生态文明与和谐社会建设。 
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