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大熊猫初生胎儿及幼仔组织器官的病理学研究 
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Pathological Study on the Tissues ol of Fetttses and Cubs of Giant Panda 

粼 QiangI YIN z 0n ZHANG Anju 粼 0瑚gd0n FEI LisongI ZHAO Bo。YU XinglninI 

(1 Chengdu Zoo。Ch~ngau。610081。Ch／na)(2 Sir．huan Agriculture University．Ynan。625014．China) 

(3 Chengdu Giant Panda Reserch Base，ĉ嘞 ，610081．Ch／na) 

Abstract： To elucidate the cause of prenatal and early postnatal death in gian t panda ，pathological studies have been carried OUt 

on paraffin-fixed tissue sections from two fetuses and four cubs．The fetuses appeared to have classical atrophic dlanges in lung and 

hemorrhage in multiple organs，whereas the cubs showed purulent inflammation in various organs，most profound in lung and umbi- 

licus．Localized infusion of bacteria and neutrophils were identified in the focus．Acute enteritis and hepatitis were also obse~ed ， 

as well as purulent encephalitis in one ease．Variable degrees of congestion，hemorrhage，denaturalization and putrescence were 

evident in heart，liver，spleen，kidney，intestines，and lymph nodes．Th e results indicated that the fetuses died from suffocation 

wh ereas the cubs died from infection． 

Key words~Giant panda (Ailuropoda melanoleuca)：Atrophic in lung；Suppurative inflammation 

大熊猫 (Ailuropoda melanoleuca)是世界珍稀动 

物之一。在圈养条件下大熊猫幼仔的死亡率高达 

61．3％，其中一胎双仔的死亡率更高，达 72．7％ 

(刘维新等，1993)。国内外对成年或亚成年大熊猫 

的组织学及病理学研究报道较多 (王平等，1982； 

冯 文 和，1987；张 化 贤等，1994；钟 顺 隆 等， 

1994；熊焰等，1998；汪开毓等，2000；张和民和 

王鹏彦，20o3)，但未见大熊猫死胎及初生幼仔组织 

病理学研究的报道。因此，本文作者对大熊猫死胎及 

死亡幼仔组织器官的病理变化进行了研究，以期从病 

理学角度探讨其死亡的原因，为大熊猫幼仔的疾病诊 

断、治疗和预防，也为产前产后雌性大熊猫的护理及 

育幼提供理论依据，从而提高幼仔的存活率，增加其 

种群数量，对大熊猫的保护具有重要的实际意义。 

1 材料与方法 

1．1 材料 

试验动物：大熊猫死胎 2只，编号为01和02； 

产后死亡的大熊猫幼仔 4只，编号为 03、04、05 

和 06。 

1．2 方法 

迅速取出刚死亡的大熊猫胎儿和幼仔的心、 

肝、肺、肾、脾、肠道、脑、脐带和胸腺等组织器 

官，固定于 10％的福尔马林溶液中。对固定好的 

各器官按常规过程冲洗、脱水、透明、包埋、切片 

等，用 HE染色。在光镜下观察各组织器官的病理 

变化。 

2 结果 

2．1 死亡的大熊猫胎儿组织器官主要病理变化 

01大熊猫胎儿重 118 g，发育正常。身体外观 

呈无显著特征的中度水肿。中脑和大脑半球之间伴 

有中度脑室内出血。脑硬膜的矢状缝范围里有中度 

出血。肺泡腔、肺泡管及细支气管均呈不同程度的 
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塌陷 (图1—1)。其他组织未见异常变化。02大熊 

猫胎儿101 g，发育正常。身体外观同样呈无显著 

特征的中度水肿。呈现多器官组织急性、中度弥漫 

性出血，心房壁有病灶性的轻微出血，伴有少量的 

嗜中性粒细胞浸润 (图 1—2)；肾上腺有轻微的出 

血灶；结肠和直肠肠腔出血 (图 1—3)。其他组织 

未见异常变化。 

2．2 死亡大熊猫幼仔主要病理变化 

O3大熊猫幼仔死亡时重 95 g，人工饲养 24 h 

后死亡。表现为化脓性脐静脉炎，中度液体渗出 

(图 1—4)。肺脏表现为间质性化脓性肺炎和胸膜 

炎；肺泡壁增厚，成纤维细胞增生，可见单核细胞 

浸润，肺泡上皮由扁平上皮化生为立方上皮，有的 

肺泡隔毛细血管扩张充血甚至出血，在肺泡腔内可 

见红细胞 (图 1—5)。病灶内有小细菌和炎性细胞 

浸润 (图 1—6)，肝脏为急性多灶性肝炎 (图 1— 

7)。其他组织未见异常变化。04大熊猫幼仔死亡 

时体重170 g，爪部有外伤，人工饲养 5 d后死亡。 

病理变化表现为侧脑室有大量炎性细胞浸润，炎性 

细胞渗透到脑室神经纤维网中。O5大熊猫幼仔死 

亡时体重58 g，人工饲养 13 d后死亡。肝脏弥散性 

中度脂肪变性，窦状隙溶血 (图 1—8)；肝细胞坏 

死，坏死灶内有炎性细胞浸润；肾小管上皮细胞肿 

胀、变性、脱落于管腔 (图 1—9)，肾小球血管内 

皮细胞变性、坏死，大量结缔组织增生，结缔组织 

之间有红细胞和淋巴细胞浸润，肺水肿，巨噬细胞 

浸润 (图 1—10)。06大熊猫幼仔死亡时体重119 g， 

人工饲养3 d后死亡。食道上皮细胞空泡变性，在 

细胞核内有许多小泡状物质；胸腺淋巴细胞变性坏 

死，发生化脓性炎，大量变性、坏死的嗜中性粒细 

胞浸润；食道有坏死灶，坏死灶内有一定数量的嗜 

中性粒细胞和纤维渗出；心脏主动脉瓣有少量的嗜 

中性粒细胞浸润；脐带周围皮肤出血和发生轻微坏 

疽 (图 1—11)；肝脏中央静脉、血窦淤血，肝细 

胞脂肪变性 (图 1—12)。其他组织未见异常变化。 

3 讨论 

3．1 两只大熊猫死胎病理组织学变化都是以器官 

组织缺氧为特征。两只大熊猫死胎均是双胞胎之 
一

，
且都是后产出的一只胎儿。说明是胎儿胎盘与 

母体胎盘剥离后，失去了母体通过胎盘提供的氧， 

并未能及时产出通过 自主呼吸获取氧气，发生窒 

息，最终导致胎儿在产出前死亡。造成胎儿不能及 

时产出的原因有可能是胎儿较大、胎位不正、产道 

狭窄或生产无力。O1胎儿的母亲为经产，因此推 

断可能是由于生产乏力导致胎儿产出时间延迟。02 

胎儿的母亲为初产，推测可能是由于胎儿偏大或是 

由于母兽受到惊吓注意力分散导致产道紧张收缩或 

产子过程中受到干扰进而使胎儿产出延迟，因为该 

大熊猫在产出第 1只胎儿后表现十分惊恐。这就提 

示，尽管大熊猫幼仔很小，但对大熊猫双胞胎而 

言，分娩可能仍然会因为各种原因而产生困难，从 

而使胎盘剥离后胎儿不能及时产出，引起胎儿致命 

的组织缺氧，致使胎儿在产出前即死亡。要避免或 

减少死胎的发生，应全面加强怀孕大熊猫的饲养管 

理，特别是产前阶段的饲养管理，保证待产大熊猫 

的营养和休息，使其保持充沛的体力和精力；大熊 

猫产房及其周围环境应保持安静，避免异常刺激 

(如陌生人接触、异常响动、饲养环境和饲料突然 

改变以及饲喂时间及方式变动等)可能对大熊猫造 

成的应急干扰反应；大熊猫待产及产子期间应由熟 

悉而又有经验的工作人员来进行监护，使怀孕大熊 

猫能在自己熟悉的外部环境中产子；工作人员应与 

大熊猫建立亲善友好的关系，呼唤大熊猫声音要温 

和，使其有一种安全感，切忌大声呼唤和恐吓。 

3．2 死亡幼仔的组织器官都存在严重的炎症病变， 

其中有细菌感染存在。创伤特别是脐带创伤的感 

染，扩散至全身其他组织器官，引起全身各组织器 

官严重的病理损伤，是导致大熊猫幼仔死亡的主要 

原因。其他因素如大熊猫初生幼兽免疫器官胸腺、 

脾和淋巴结发育较差、淋巴细胞数量极少，免疫系 

统的发育水平实际上是处于胎儿时期 (王平和陈茂 

生，1980)等也易使病原微生物极易入侵而引起全 

身感染，也是导致大熊猫死亡不可忽视的因素。因 

此，要提高大熊猫幼仔的存活率，避免感染的发 

生，关键是要做好以下几项工作：一是对大熊猫产 

房环境和人工育幼环境、育幼用具等要进行认真彻 

底的消毒，减少环境中的致病微生物数量，人工育 

幼环境应该由专人负责，进出操作间必须更换工作 

服，更换鞋帽，喂养操作前工作人员双手要消毒清 

洗，避免人为因素导致的细菌污染；二是应该保证 

大熊猫幼仔尽早吃到初乳，以获取初乳中的母源抗 
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图 l 死亡胎儿及幼子部分病理切片图片 

I～3为死胎；4～12为死亡幼仔；1．肺泡腔、肺泡管及细支气管均呈不同程度的塌陷；2．心房壁有病灶性的轻微出血，伴有少 

量的嗜中性粒细胞浸润；3。结肠肠腔出血；4，化脓性脐静脉炎。中度液体渗出；5．间质性化脓性肺炎；6．肺脏病灶中的细菌 

团块；7．肝脏急性多灶性肝炎；8．肝脏弥散性中度脂肪变性，窦状隙淤血；9。肾小管上皮细胞肿胀，变性，脱落于管腔； 

lO．肺脏水肿，巨噬细胞浸润；l1．脐带周围皮肤出血，发生轻微坏疽；12．肝中央静脉、肝血窦淤血，肝细胞脂肪变性； 

Fig。1 Photos ofpathological slide from Giant panda fetuses and cubs 

explainationof the slide： 1—3 ale slidefetusesand4—12 aleslidefrom cubs．1．There ale atrophic changesinalveoli and bronchiole 2。Th ere are 

mild hemorrhageand have afew neutrophils soakageinthe atrialwall~3。Th ere ale hemorrhageinthe colonantnlm；4。Th ere are suppurative phlebi— 

tis and exudative inflammation in umbilical cord ；5。Suppurative interstitial pneumonia in lung；6．Th ere have bacterial colonies in the focal of hingl 

7，Acute multifocal hepatitis in liver；8。Th ere are dispersion fatty degeneration  in liver and congestion in sinusoid；9．Epithelium swelling，degenera— 

tionandfall offinthetubules of kidney；10．Th ere ale edemaand raacrophage soakageinlung；11．There ale hemorrhageand gently gangreneinthe 

skinof umbilical cord；12．Th ere arefatty degenerationinliverand congestion in sinusoid and center veinof liver． 

体因而获得对病原菌的抵抗力；三是要对脐带伤口 和身体的外伤仔细地进行消毒处理和及时治疗，必 
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要时还应注射抗菌素，避免伤口感染。 

3．3 06大熊猫幼仔除了脐带等处的感染外，还见 

有溃疡性食道炎。这只大熊猫是人工哺乳喂养的， 

估计是由于人工哺乳时的意外损伤所致。所以，人 

工哺育大熊猫幼仔，特别是使用导管喂养时，导管 

直径大小、导管的硬度以及导管的化学成分等都应 

该适于幼兽的需求。导管插入的操作要熟练且要非 

常细心，避免对大熊猫幼仔食道造成意外损伤引起 

感染或误插入气管而导致异物性肺炎。 
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