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传染性乳房炎主要引起亚临床感染并导致体细胞数升高。体

细胞以千计数，200,000/ml通常记为200 (文中所有体细胞

数均为以千计数)。高体细胞数是不受欢迎的，因为高体细胞

数对牛奶质量，产品货架期和生产产量都有显著的负面影

响。牧场主会因为生产高体细胞数的牛奶而受罚，大部分的

乳品厂要求牛奶体细胞数在200-250以下，以此来避免产生

任何罚金。
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控制传染性乳房炎的实用方法



大部分国家的法律对所销售牛奶最高体细胞数都有严格要求。欧
盟的上限是400。有许多牛群的体细胞数全年都在150以下，这表明
牧场对传染性乳房炎控制的很好。没有亚临床感染的话，奶牛的体
细胞数在200以下。体细胞数在每次挤奶时可能变化很大，这是由于
细菌的排毒方式不同，例如金黄色葡萄球菌。

乳房是一个动态器官，任何时候只要细菌进入乳头管时，体细胞数
就会升高来杀死和清除这些生物体。基于这种情况，我们建议采用3
组体细胞数据来评价个体牛的感染情况。本文将会讨论使控制和降
低体细胞数可以用一种简单的过程来完成的具体办法。

步骤1 鉴定高体细胞计数的奶牛
牛群的高体细胞计数只能告诉你有亚临床乳房炎的问题，并不能

告诉你哪一部分牛群受到感染，哪头牛的体细胞数高，以及哪种细
菌引起了这个问题。

第一步是鉴别高体细胞数奶牛。最好的做法是测单个牛的体细胞
数。应将头三把奶舍弃，并从4个乳区取体积相等的牛奶。大部分现代
挤奶厅都设有取样口，可以从每个牛身上取到奶样。用来测体细胞数
的牛奶样品不用收集到无菌的取样瓶中。

大部分牛奶消费者愿意花更多的钱来购买体细胞数低的牛奶。

上图给出了牛群的概览，可以看出高体细胞数奶牛的比例在下降，并且8%的奶牛体细胞数长期高于正常值。



大部分发达国家都有对单头牛定期进行体细胞数测定的牛奶记录
计划，记录测定结果数据。这些方案通常每月进行， 但是有些牧场选
择每6或8个星期测试一次。该方案对数据的记录方式可以显示出每
头牛的一系列信息，包括在测试日对大罐奶体细胞数的贡献百分比。
该计划也会给出有用的牛群总结。

有些国家没有实验室或者工具来测定单头牛的体细胞数，他们依
靠CMT（加州乳房炎测试）。CMT是一种粗略的牛旁测试，有显著的
人为操作差异。该测试方法不能给出数字结果，当体细胞数超过400
才可以看见变化，这是CMT测试的局限性之一。但是当没有其他选择
时，CMT还是很有用的。需要注意的是，CMT不能检查出体细胞数在
200-400间的奶牛。

步骤2  尽量减少感染的传播
应该对牛群乳房炎管理进行一次全面的评估来减少感染的传播。

牧场主应该停止使用没有任何作用的产品或停止执行没有益处的
工作，替换为可以有效控制乳房炎的措施。重点是保护低体细胞数
奶牛。以下是减少感染传播的关键步骤。

在整个挤奶过程中佩戴干净的手套
外科医生在任何手术前总是彻底洗净双手并戴上手套。这是因为

我们无法彻底消毒双手。研究表明，如果不带手套，大部分挤奶工的
双手会被乳房炎组织所污染。在挤奶的过程中，所有的挤奶工应该佩
戴干净的手套来减少交叉感染，并定期在消毒液里冲洗手套，必要时
替换破损的手套。

每头牛使用一条毛巾来擦干乳头
现在仍有一些牧场在挤奶前使用一条普通的布或者毛巾来擦干乳

头。这些布在乳头和乳头之间以及牛和牛之间传播感染。即使把这些
布放在有消毒剂的桶里也不可能将现有的细菌全部杀死。

应该使用单条毛巾或者单片的纸毛巾来擦干乳头。现在许多牧场
使用单条毛巾来擦干，这些毛巾必须用高温清洗来杀死现存的任何
细菌。在下次挤奶前应该将毛巾烘干。

在整个挤奶过程中，所有的挤奶工应该佩戴干净的手套。

一桶干净干燥的毛巾，每一头牛单独使用一条来擦干。

图表（照片形式）该图表根据胎次对SCC进行了分解，显示出年龄较大的奶牛
有最高的体细胞数。 图表（照片形式）该图表显示出单头牛的体细胞数和对大缸奶体细胞数的贡

献百分比。在上次记录中，体细胞数最高的6头奶牛的细胞数在总细胞数中占
了32%。



乳房炎检测
所有奶牛应该在挤奶前进行预挤，这可以鉴别到早期的乳房炎，

促进下奶反射并加速挤奶进程。如果没有及时发现临床性乳房炎，
那么就会有在奶衬中把细菌传染给其它奶牛的风险。

高体细胞数牛群
如果一个牛群有高体细胞数的问题，最好的方法是建立一个高体

细胞数的组，最后再挤奶，来减少将传染传播到低体细胞数奶牛。在
一年的某些时候这种做法可能并不现实，例如当奶牛放牧时。这是让
牛群体细胞数降低的一个短期措施。

杯组消毒
每次挤奶之后，一些牧场通过用消毒液泡杯或者向奶衬中喷洒消

毒液来对杯组消毒。另一些牧场安装了自动冲洗系统，在每挤完一头
牛后自动反冲洗消毒杯组。大部分体细胞数低的牧场在每头牛挤奶
之间不消毒杯组，因为感染传播的风险较低。在某些国家，在每头牛
挤奶之间对杯组进行消毒是不合法的。

挤奶后乳头消毒
每次挤完奶后都对每头牛进行后药浴，确保乳头与奶衬接触的全

部表面是被覆盖的。后药浴可以帮助杀死在挤奶过程中转移到乳头
上的细菌并能使乳头皮肤保持柔软。后药浴可以降低大约50%的新
发感染。因为给皮肤消毒很困难，药浴并不能杀死所有的细菌。

挤奶后乳头消毒可以使用人工乳头药浴杯，或人工喷洒，或使用自
动喷洒系统。当使用人工药浴杯时每头牛需要大约10毫升消毒液，

对奶牛进行预挤可以发现早期乳房炎。

蘸杯有助于减少高体细胞数牛群的交叉感染。



人工喷洒需要大约15毫升，自动药浴系统每头牛需要使用20-30毫
升消毒液。有一些挤奶系统可以在未脱杯时就进行后药浴，这些系
统也会在杯组脱离乳头后对奶衬进行反冲洗，来清除后药浴的残留，
避免化学试剂污染牛奶。

有一系列不同的化学试剂可以应用到乳头上，建议使用高品质的，
消毒效果好、有润肤性能的产品。

药浴液很好地覆盖住乳头。

用磨损的奶衬挤奶会增加传播感染的风险（奶衬切开图）。

对设备进行定期维护是必需的。

真空储备不足的牧场有较高的体细胞数。



奶衬
奶衬是整个挤奶设备中唯一和乳头直接接触的部件。大部分的奶

衬是由橡胶或者硅胶制作的，有一定的使用寿命。每次挤奶后奶衬上
会有少量的牛奶残留。这些牛奶中可能包含能引起乳房炎的细菌。例
如，挤完一个感染金黄色葡萄球菌奶牛的奶衬可以将细菌传播到接
下来的6-8头牛身上。当奶衬磨损之后，传播感染的风险会增加。

奶衬的使用寿命有限，在英国，每挤奶2500头次或者每6个月就要
更换一次奶衬，按两者中最短的时间为准。奶衬使用寿命有限是因为
在挤奶后冲洗和消毒过程中所用化学试剂影响的原因。化学试剂减
少奶衬的使用寿命。如果奶牛每天挤奶3次，则需要每4个月或者每
2500挤奶头次更换一次内衬，同样，按两者中更短的时间为准。

挤奶设备
维护挤奶设备对于控制乳房炎和保证高效挤奶非常重要。如果奶

牛没有被充分的挤奶体细胞数就会升高，因为每次挤奶最后有较多
数量的细菌留在乳房内。

挤奶设备就像汽车或拖拉机一样需要定期保养。挤奶设备一年需
要进行2次测试和保养，其中的一个测试需要在挤奶过程中进行动
态测试，以检测负荷下的挤奶系统。当牛群一天挤3次奶时，测试的

频率应该增加到一年3次。许多大型的奶牛场每2或3周对脉动和真
空水平进行一次检查。

干奶牛抗生素疗法
干奶牛抗生素疗法是将一个大剂量的抗生素置于一个缓慢释放

的基质上，在泌乳结束后给予最大的治愈率。治愈率将取决于存在
的细菌，感染是近期感染还是慢性感染以及感染的水平。在泌乳期
结束后对感染奶牛进行抗生素干奶牛疗法。

治愈率最高的是无乳链球菌，它很容易被任何盘尼西林类的抗生
素所杀死。金黄色葡萄球菌的治愈率很低，因为这类细菌将他们自己
埋在乳房组织中并且形成抗生素不能渗透的脓肿。患有慢性金黄色
葡萄球菌感染的年龄较大的牛治愈率最低只有5%。

干奶时，应该对感染的牛进行抗生素疗法。



购买后备动物
确保你购买的是体细胞数量低，没有感染亚临床型乳房炎的奶牛。

最好的方法是自己培养后备奶牛。如果这样不可能，在购买奶牛之前
查看牛群和单个奶牛的体细胞历史是很重要的。

由乳房链球菌导致的牛群高体细胞数
如果高体细胞数是由乳房链球菌引起的，那么需要采取更多的措

施。这些措施包括前药浴乳头消毒，评估和改善环境管理来减少乳
头变脏和在干奶期使用乳头封闭剂。对于乳房链球菌的控制措施可
参考本文作者的另一篇M2 文章：“减少环境性乳房炎的高级技巧”。 

步骤3. 细菌学测定
鉴别是哪种细菌引起的乳房炎很重要。不同细菌的行为，治疗方式

和控制方式不同。乳房炎可以由多种细菌引起。仅由一种细菌引起所
有的乳房炎并不常见。

当对问题奶牛做处理决定时，进行细菌学测定很必要。许多人认
为，年龄较大的奶牛有高体细胞数是感染了金黄色葡萄球菌，应该
淘汰。但是这头牛有可能是感染了无乳链球菌并且治疗效果很好，

因此淘汰她就是个错误了。
从年轻、年龄较大、慢性感染、以及近期感染的奶牛混合群体中，采

集至少12个无菌高体细胞数样品。对每头牛进行CMT测试，只对体细
胞数最高的乳区进行采样来最大化细菌的恢复（译者注：这样更有利
于主要致病菌的增殖和鉴别）。大部分人更喜欢采集每头牛的合并样
本，即使这个样本包含2个或者3个乳区的牛奶。这样做意味着你可以
采集更多的奶牛样品，如果测试结果是希望对牛群问题有更好的指
示，而不是采集每个单个乳区的样品。

所有的临床性乳房炎病例都应该进行采样和培养，这是最好的做
法。乳房链球菌引起的临床性乳房炎和金黄色葡萄球菌引起的亚临
床乳房炎可能有一定的关联。

大缸奶样细菌分离培养对于筛选出像无乳链球菌这样排毒水平高
的细菌是有效的。不同的细菌有不同的排毒方式，不同排毒期排毒水
平也不同。如果在大缸奶样里培养一种牛群中你已知存在的细菌，而
结果并没有分离出来，并不一定意味着牛群中没有这个病原菌，而可
能只是并没有从该样品中分离到该细菌而已。理想情况下应该选两
到三个大缸奶样品做细菌分离培养。

进行细菌学鉴定对处理问题奶牛很重要。



步骤4. 高体细胞数奶牛的处理方法
在这个阶段，感染的传播风险已被控制到最小，该对高体细胞奶牛

采取措施了。一些牧场仅对高体细胞数奶牛采取措施，而忽略步骤1
到3。这意味着他们只处理系统而不是高体细胞数问题，这并不是解
决问题的长期有效方法。

关注对大缸奶体细胞贡献率最高的奶牛可以快速降低牛群的体
细胞数。对大缸奶体细胞的贡献率是根据牛奶产量和体细胞数据计
算出来的。

建议牧场主和兽医或者咨询顾问一起浏览单个牛的数据，并决定
哪一头牛应该淘汰。检查每头牛一系列的信息，包括：

 > 对大缸奶体细胞数的贡献率
 > 个体牛体细胞数历史
 > 对之前抗生素干奶牛疗法的反应
 > 临床性乳房炎历史
 > 牛奶产量
 > 生育状态
 > 运动或跛足问题
 > 健康和性情问题
 > 年龄
 > 其它问题

淘汰
考虑淘汰长期高体细胞数的奶牛。问题奶牛是对干奶牛抗生素疗

法无效，前一个泌乳期和当前泌乳期体细胞数都很高的奶牛。这些
奶牛及有可能是感染了金黄色葡萄球菌和乳房链球菌。淘汰的代价
很大并且不可逆转。

进行CMT测试，只采高CMT乳区。

该图表显示的是奶牛879第6胎和第7胎的SCC数据，在第6胎结束进行干奶牛
疗法后，体细胞数没有降低。该奶牛应该被淘汰了。



提前干奶
提前干奶可以从大缸奶中除去这些牛奶，降低牛群的体细胞数并

减少感染的传播。提前干奶可以给牧场主争取一些时间考虑这些牛
产完犊之后怎么办。

单个乳区进行干奶
有时某个牛只有一个乳区引起高体细胞数。这可以通过单个乳区

体细胞测试或者CMT测试出来。建议在多种情况下对奶牛进行测试，
以确保只有一个乳区体细胞数高。须知金黄色葡萄球菌是间断性排
毒模式，在每次挤奶时体细胞数可能不同。

许多牧场使用一个疗程的乳房内抗生素来治疗问题乳区。停药期

过了之后，将其它三个乳区的奶挤到大缸奶中，用药乳区不挤奶。抗
生素干奶牛疗法只在奶牛干奶时实施到所有4个乳区上。许多牛产犊
后再次挤奶时体细胞数降低。

如果将挤奶杯套在了已经干奶的乳区上，那么来自这个乳区牛奶
的体细胞数会极其的高并引起问题。只有确保干奶乳区没有被意外
挤奶的风险，才能对单个乳区进行干奶。

确保正确选择淘汰的奶牛。

倒掉牛奶是一个短期危机解决方案。



泌乳期治疗
在泌乳期对治疗反应好的只有无乳链球菌。对金黄色葡萄球菌和

乳房链球菌治疗的成功结果是很令人失望的。对这些细菌最好的治
疗方法就是干奶时使用抗生素干奶牛疗法。牧场应该和兽医进行沟
通，确定他们的牛群是否适合在泌乳期进行治疗。

废弃牛奶
一些农场最终以倒掉牛奶作为短期危机措施，试图减少牛群体细

胞数量。这种情况可能会发生在牛群的体细胞数接近不能再销售的
法规限值时。这是一个危机情况，对利益有严重影响，只能作为短期
应急措施。

步骤5. 监管进度
在以上步骤都已经实施之后，对牛群体细胞数变化状况进行跟踪

是很重要的。牧场经济情况不同，牛群体细胞数降低速度也不尽相
同。例如，对于有较高体细胞数罚金的牛群，通过清除问题奶牛情
况会有较大改善，尽管此举会使可卖奶的数量减少。然而，对于体
细胞数罚金较低的牛群，采取长期措施，可以最大化牛奶销售数量
可能会更好，尽管这样做牧场要以较低价格出售牛奶。

如果对高体细胞数奶牛的控制措施和行动都执行了，大约需要一
年的时间，即一个泌乳期的长度，来显著降低牛群的体细胞数。如果
牛群体细胞数没有降低则需要对所有的乳房炎控制措施重新评估。

通过这些措施，牛群体细胞数应该都能有所改善。 


