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1例猫下泌尿道疾病的诊治
李明俊 王 敏 韩 锐

广东茂名农林科技职业学院，广东茂名 525000

摘要 中华田园猫 1只，年龄 1岁，雄性未去势，体重 5.6 kg。2020年 3月 20日，猫主人发现该猫少尿和无
尿、伴有精神沉郁、食欲减少等症状。为了对该猫进行诊治，试验采用问诊、临床检查、实验室检查、影像学检查进
行诊断和治疗。结果表明：经临床检查患猫膀胱肿大，实验室检查发现患猫脱水、钾升高、酸血症，血尿，蛋白尿。
彩超检查提示膀胱内液区可见多个点状回声无声影，余液区清楚，结合主诉高度怀疑猫特发性膀胱炎。治疗以消
肿止痛、抗菌消炎为主并对症治疗，住院治疗 3 d，在家治疗 2 d，预后良好，6 d后复查，各项指标均正常，说明诊
断准确，用药方案合理。
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近年来，随着宠物猫越来越多，猫下泌尿道疾
病也越来越常见[1]。猫下泌尿道疾病是指会对下泌
尿系统造成一系列症状的疾病，具体包括膀胱炎、
尿道炎、尿道狭窄或者尿道塞子而引起的阻塞性尿
路病等[2]。猫下泌尿道疾病的发生与多种因素有关，
除感染因素外，在性别上，临床上公猫的发病率远
高于母猫[3]，这是因为公猫尿道狭窄且长导致的，特
别是过早绝育的公猫由于其尿道等器官发育不完
全会增加尿道阻塞的风险[4]。在体型上，肥胖猫的发
病率较高[5]，普遍认为肥胖猫不爱运动，懒得喝水和
排尿，导致尿液浓缩，容易引起尿结晶沉积，促使下
泌尿道疾病的发生。有研究[6]表明，在多猫家庭中，
猫患下泌尿道疾病的机率更高，这与多猫造成的紧
张感有关。

1 病例介绍
中华田园猫，年龄 1岁，雄性未去势，体重 5.6 kg。

2020年 3月 20号就诊，主诉：最近几天猫蹲猫砂盆
时间很长，但仅排出少量尿液，今天（20号）没有排
尿，且精神萎靡，不食。

2 诊 断
2.1 临床检查

患猫体温 39 ℃，呼吸 40次/min，心率 168次/min，
有脱水，触诊膀胱肿大。
2.2 实验室检查

1）血液常规检查。从表 1可知，红细胞计数、血
红蛋白、红细胞压积和平均红细胞血红蛋白含量均
升高，说明猫有脱水；中性粒细胞计数升高，说明可
能有感染。

2）血气检查。从表 2可知，碱剩余降低，钾离子
浓度升高，说明猫在不能排尿的情况下导致了代谢
性酸中毒，进而导致高血钾。

3）尿常规检查。从表 3可知，该猫有蛋白尿，加
之猫尿闭且膀胱肿大，因此认为可能是膀胱炎引起
的蛋白尿。尿液中红细胞数量明显升高，说明该猫
血尿；尿沉渣镜检未发现结晶等异常情况。

4）B型超声检查。从图 1可知，双肾体积正常，
包膜清晰，皮质回声均匀，未见明显异常。膀胱充
盈，内液区可见多个点状回声无声影，余液区清楚，
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表 1 血液常规检查结果

检查项目 结果 参考值

白细胞计数[WBC]（103/μL） 18.4 5.5~19.5

红细胞计数[RBC]（106/μL） 10.3↑ 5~10

血红蛋白[HGB]（g/dL） 19.1↑ 8~15

红细胞压积[HCT]（%） 53.22↑ 24~45

红细胞平均体积[MCV]（fL） 52 39~55

平均红细胞血红蛋白含量[MCH]（pg） 18.5↑ 12.5~17.5

平均红细胞血红蛋白浓度[MCHC]（g/dL） 35.8 27~36

血小板计数[PLT]（103/μL） 235 300~800

平均血小板体积[MPV]（fL） 15.1 12~17

淋巴细胞计数[WBC-LTM#]（103/μL） 2.45 1.5~7

单核细胞计数[WBC-MONO#]（103/μL） 1.1 0~1.5

中性粒细胞计数[WBC-NEU#]（103/μL） 14.9↑ 2.5~14

嗜酸性粒细胞计数[WBC-EOS#]（103/μL） 0.01 0~1

注：“↑”表示检查结果高于参考值，“↓”表示检查结果低于参考值，下同。

检查项目 结果 参考值

pH值[pH] 7.21 7.21~7.41

二氧化碳分压[pCO2]（mmHg） 41 28~50

氧分压[pO2]（mmHg） 44 35~45

钾[K]（mmol/L） 6.27↑ 3.3~4.5

钠[Na]（mmol/L） 153 149~157

钙[Ca]（mg/dL） 0.94↓ 1.11~1.38

氯[Cl]（mmol/L） 117 117~127

乳酸[LACT]（mmol/L） 2 0~0.25

碳酸氢根离子[HCO3]（mmHg） 16.4 16~23

碱剩余[BE]（mmol/L） -10.9↓ -8.5~-1.5

表 2 血气检查结果

表 3 尿液常规检查

检查项目 结果 参考值

白细胞（个/μL） 0 0

酮体（mmol/L） 0 0

亚硝酸盐 0 0

胆红素（μmol/L） 0 0

尿胆原（μmol/L） 0 0

蛋白质（g/L） 3.0↑ 0

葡萄糖（mmol/L） 0 0

尿比重（mmol/L） 1.025 1.015~1.060

潜血（个/μL） 200↑ 0

pH 7.0 5.5~7.5
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排除了肾结石、膀胱结石和肿瘤的可能性。
2.3 诊断结果

综合临床症状和检查，我们能得到的提示有：
膀胱肿大、脱水、钾升高、酸血症，彩超提示膀胱内
液区可见多个点状回声无声影，余液区清楚。尿常
规提示血尿，蛋白尿。

结论：结合主诉和临床症状，优先考虑猫下泌
尿道疾病，主要考虑猫特发性膀胱炎。

3 治 疗
由于患猫尿闭、膀胱充盈、脱水、血尿，因此本

病例建议消肿止痛，抗菌消炎，补充体液，加强护
理。治疗方案如下：先对猫进行膀胱穿刺，抽出部分
尿液，再对其安置导尿管。静脉注射 0.9%氯化钠溶
液 50 mL、头孢唑啉钠注射液 100 mg、三磷酸腺苷
注射液（ATP，2 mL∶20 mg）1 mL、辅酶 A 30 IU、止
血敏 50 mg、注射用布托啡诺 0.5 mg。咪尿通泡腾
饮水片溶于水中让猫饮用。以上药物连用 3 d，根据
血常规和尿常规指标酌情增减。

治疗第 1天后，患猫血尿和脱水状况有所好
转，但依然不食，在医院比较紧张，会主动攻击人。
治疗第 2天后尿液颜色明显变淡，但患猫依然很紧
张，不食。治疗第 3天，拆除导尿管，患猫能顺利排
尿，轻微血尿。第 4天，主人将患猫接回家喂药护

理，建议饲喂猫泌尿道处方粮。第 5天，患猫回家后
很放松，吃喝正常，大小便正常，轻微血尿，建议继
续喂药，饲喂猫泌尿道处方粮。

4 讨 论
本文所述患猫表现为排尿困难、尿闭、不食、喜

卧嗜睡，经一系列的检查最终怀疑该猫所患疾病为
下泌尿道疾病中的自发性膀胱炎。该猫在患病前几
天搬了新家，在新家一直躲起来（处于紧张状态），
且目前认为自发性膀胱炎的病因与猫的生活环境
变化及紧张感有关，这些因素会影响神经系统及内
分泌系统[7]，说明该猫患病的原因很可能是生活环
境改变。在自发性膀胱炎的诊断方面，目前普遍采
用的方法有问诊、触诊、血常规检查、尿液检查、X光
检查及超声检查[8-9]。本病例中，经与主人沟通，做了
问诊、触诊、血常规检查、尿液检查及超声检查，从
这些检查中获得重要信息，为疾病诊断提供了帮
助。在自发性膀胱炎的治疗方面，对于尿闭的猫应
先进行导尿，膀胱充盈的状态下应先用膀胱穿刺的
方法导尿，帮助缓解膀胱内压及胀痛感，然后再安
置导尿管[10]。止痛剂已被证实有缓解疼痛及排除焦
虑情绪的作用[11]，采用抗生素抗菌消炎也是必要的。
在猫不食的情况下，可以采用能量合剂与维生素 C
配伍进行静脉输液，同时饲喂猫下泌尿道处方粮也

注：A左肾；B右肾；C膀胱；D膀胱。
图 1 肾脏和膀胱的 B型超声检查影像
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对膀胱炎有治疗作用[12]。让猫多喝水是预防本病最
好的方法。
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蜱虫的诊断及防治
李雨卓 郭文洁 *
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摘要 蜱虫是一种常见的体外寄生虫，不仅可以侵害家畜，而且也可以感染人。大量的蜱虫叮咬可造成家畜
消瘦、贫血，严重时还可引起家畜麻痹或瘫痪，甚至死亡。同时蜱虫也是多种病毒的传播媒介和储存宿主，如衣原
体、支原体、细菌、病毒等，对养殖业造成巨大的经济损失，也危害着人类的健康。因此，蜱虫的防治对养殖业具有
重大的意义。
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1 蜱虫的流行病学
蜱虫俗称草爬子、草别子、狗豆子，是一种节肢

动物，寄螨目，蜱总科。蜱总科可分为软蜱科和硬蜱
科[1]，硬蜱多分布在自然界，如草原、森林、山地等；
软蜱栖息隐蔽的场所，如兽穴、鸟巢及人畜住的缝
隙里[2]。硬蜱虫体呈椭圆形，背腹扁平，背面稍隆起，
硬蜱虫背侧有盾板，能够传播细菌、病毒、原虫等，
而软蜱没有盾板。虫体未吸血时呈芝麻粒至米粒大

小，饱血后虫体可膨胀至蓖麻籽大。家畜多在采食
放牧过程中感染，多于 3-6月发病，常寄生于动物
体表，是一种暂时性体表寄生虫，依靠吸食宿主血
液为生。蜱虫的发育分为 4个时期，包括卵、幼虫、
若虫和成虫。寄生在宿主体表面的成虫交配后雄虫
会立即死亡，雌虫饱血后会脱离宿主爬至墙角、草
根、圈舍等，并在表层缝隙产卵。在适宜的环境条件
下，幼虫 2~4周孵出，幼虫形似若虫，但体积较小，
经 1~4周蜕皮成为若虫。若虫爬至草尖、墙面、树干
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