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讲授指导、示范引领，但更注重学员的课堂实践。比如在第一阶段问题诊断及专业

引领之后，各培训团队要求各参训学校及学员围绕研修主题进行自主设计，集体备

课，准备好自己的教学设计来参加第二阶段的“研课磨课”培训，使各学科参训教师

在对教学问题的研究中，在对课堂教学的反复打磨中，不断反思总结，逐渐优化自己

的课堂教学。在送教下乡培训的研课磨课活动中，送教团队引导参训教师们围绕课堂

教学中存在的普遍问题，采用多人同课异构的方式对课堂教学进行研究。县国培计划

项目办设计出“镇沅县国培计划送教下乡培训研课磨课小组研讨记录”“镇沅县国培

计划送教下乡培训研课磨课评价记录表”等培训用表格，让参训教师在培训中人人有

任务，以任务为驱动，在培训活动中进行思想碰撞，通过研讨，分享自己的教学方

法，提炼解决问题的不同策略，使各参训教师在集体的活动中得到启发，找到提高自

己课堂教学效率的方法与途径。可以说，我县的国培送教下乡培训始终贯穿于课堂教

学实践，始终把培训与教师自主研修、集体研修结合在一起，在培训中让送教培训团

队通过自身对教学问题的研修带动学员参与进来，让学员通过参与明白进行课例研修

的方法与途径，体现了研训一体、以训促研、以训提质的培训理念。

四、培训组织要严密，责任要细化

为组织实施好省项目办给我县下达的送教下乡培训项目指标任务，但结合我

县中小学及幼儿园教师实际构成情况，我县的国培计划（2018）送教下乡培训采取

按学段学科分班组织培训，具体设置的班级有：初中阶段设初中语文教师班、初中

数学教师班、初中英语教师班3个培训班；小学阶段设小学语文教师东片区班、小

学语文教师西片区班、小学数学教师东片区班、小学数学教师西片区班4个班；学

前教育阶段设1个班共8个培训班。每个培训班我们都组建了一个包含外聘培训专家

（不一定所有培训阶段都有）、县级送教培训专家及班级管理组织者的送教团队，

每个送教团队具体负责1个培训班的送教培训工作。送教团队中的外聘专家由省市

级名师工作室主持人或其工作室成员、省市级学科带头人担任，是学科培训班的首

席培训专家，主要负责培训班中的专题引领讲座、研究课诊断、示范课教学、研课

磨课的指导等培训任务；县级学科送教专家一般由3-4名本县本学科的各级学科带

头人或骨干教师组成，主要承担学科送教下乡培训活动方案的实施、组织每个阶段

各个送教点开展学科知识专题培训，承担示范课教学，组织参与观课议课、研课磨

课、成果展示、总结提升所有环节的培训活动等；每个送教团队安排1-2名进修学

校的教师参与送教下乡培训的组织与管理，主持培训活动，负责培训专家接送、

协调培训班安排、培训期间的食宿安排等工作，使我县的国培送教下乡培训无论是

培训教学方面的签到、教学组织、培训交流分享、学习资料收集整理、培训简报制

作、培训总结等工作还是培训期间生活方面的管理都做到事事有安排、事事有人负

责，培训组织严密，各项活动开展得井然有序。

总之，实施国培计划送教下乡培训项目是一下系统工程，它需要各个方面、各

个环节都要统一协调与配合，需要把握住实施培训的关键所在，才能使项目的实施

取得预期的成效，才能使培训得到广大教师的欢迎。

课题题目：镇沅“国培计划”送教下乡培训项目的实效性研究

引言

羔羊大肠杆菌病的引发原因主要是羔羊生长环境潮湿，营养不良等原因形成

的，其临床特征通常表现为羔羊强烈的腹泻，并同时出现败血症等不良反应，发病

严重时可能导致羔羊群体出现死亡。因此，加强羔羊大肠杆病菌的临床特征、病症

防治方法研究与分析，是眼下促进羔羊群体健康成长的重要举措之一。

1 临床特征

（1）菌体形状

大肠杆菌病是一种阴性杆菌，此种菌体形态适中，躯体上有鞭毛，鞭毛的生

长致使该类杆菌无法形成芽胞，这样就使得碳水化合物很好的进行发酵。此类病菌

在700℃左右的高温环境下被杀灭。在生物研究中，大肠杆菌病主要分为表面、菌

体及鞭毛抗原三类抗原体；致病的大肠杆菌的菌株包含了13种肠类毒素和1种内毒

素，此类病菌抗热性极强，在1050℃的环境下经过长时间的处理才能将其灭死。

（2）败血类

羔羊患有大肠杆菌病时，临床表现为羔羊精神萎靡，体温急剧上升，羔羊食欲

不良，目光呆滞，进而羊体行动迟缓，甚至会出现舔食地面上的土质，还有些病羊

呼吸急促，腹泻不安，嚎叫、磨牙甚至还会出现神经类症状。

（3）肠炎类

3-10日的羔羊群体极易患上肠炎类大肠杆菌病，当羔羊被感染此类病症时，会

排出稀粪，便体一般呈黄褐色，其中含有很多的泡沫，并混有些许血液，其味道不

同于羊体正常粪便，难闻刺鼻，当病羊排便后，其下半身及两肢后腿还可能会沾有

粪便，在发病后期，表现为低头弓背、体质虚弱等现象，个别病羊还会出现抽搐等

表现。如果养殖者不针对性的进行药物治疗，羔羊会在1.5-38h内死亡
[1]。

2 实验室检查

（1）病原体分离

在无菌环境下，把病羊肝脏、肾脏、肺部制成涂片样本，根据料组织进行分

类后行镜检，在革兰氏染色操作状态下，通过显微镜观察发现，该菌体呈白色或黄

色，透明状，明显凸起，且菌体表面平整滑润，无溶血现象。

（2）运动性检查

此类方法同样应用于无菌操作状态下，将羔羊的普通琼脂作为实验样本，把其

做成琼脂平板后在中间挖出约1.5cm的琼脂条，这样平板就产生了不平滑的小沟。

把培养的菌株原体放在小沟之上并且放置一些灭菌滤纸，将其控制在375℃左右的

环境培育，发现没有经过高温处理的病菌体也会长出相同形状的菌落，表明了该种

菌体具有运动性。

（3）肠毒素实验

取出7ml的病羊肠内容物，掺入12ml的生理盐水进行搅拌，3200-3500r/m进行

30min离心处理，即可除滤相关菌体。把4只白鼠进行消毒灭菌，随机分为两组，分

为对照、实验组两组，对照组白鼠每只注射2.8ml无菌生理盐水，实验组每只白鼠

注射2.8ml滤液，一天过后，两组白鼠均未出现不良体质病症，活动正常，说明羔

羊体内的物质无致死性。

3 防治方法

（1）防疫接种

在幼羊生长3～4个月时，养殖户到正规畜牧站购买疫苗，每只注射3ml大肠杆

菌疫苗即可。针对那些自然死亡的患病羊群，可从其体内分离出大肠杆菌用于制作

疫苗，其在防治此类病症方面表现出较好效能。

（2）药物治疗

庆大霉素、新霉素、卡那霉素、土霉素、磺胺类药物对大肠杆菌病均有一定的

抑制作用，在相关实践应用过程中，应根据实际情况进行治疗护理。对于刚出生的

幼体羔羊，要在出生之后2h后灌服0.3-0.4g胃蛋白酶，如果羔羊身体虚弱，呼吸迟

缓，心律不齐，还应注射适量强心剂医治。也可联合中药治疗，量取白术15g，黄

连、白芍、茯苓、白头翁各10g，山萸肉、秦皮各12g，生山药25g，甘草、干姜各

6g，加适量水煎煮300ml药液，每次灌服10ml，日2次，连续用药3天，病羊通常可

治愈[2]。

（3）加强饲养管理

首先，在饲养管理妊娠母羊时，要确保饲料营养全面、均衡，特别是要提供

足量的蛋白质与维生素，其有助于强化新生羔羊的身体素质，提升抗病能力。在母

羊产前、产后1周，结合其膘情适当减少精饲料饲喂量，增加青饲料、麸皮的投喂

量。

其次，针对新生羔羊，要加强保暖，要求产房温度初始阶段维持30～35℃，并

将干净的柔软垫草铺在地面上，历经1周后可以将温度下调到18～25℃，对羔羊健

康发育及提升成活率均有促进作用。

最后，在羔羊出生后，要及时吸吮足量的初乳，最晚不可超出1h，每天吸乳

4～6次，每次时间控制在15min左右。

（4）应急处理方案

羔羊在发病期间会产生很多的细菌，易羔传染给正常羊只，所以，要对患病羊

只隔离饲喂。针对病死羊只，应采取无害化焚烧深埋，避免菌体扩散。羔羊用过的

器具，活动过的羊圈，用适量氢氧化钠溶液消毒、杀菌处理，封闭数日后再用高猛

酸钾溶液熏蒸消毒。在对未发病的羊群及饲养环境全面消毒处理时，推荐每日进行

2次，注意轮流使用不同的消毒药物。也可以在饲料内添加适量益生菌制剂，其起

到增强羊的肠道功能、提升机体免疫力的双重作用。

结束语

为使羔羊能健康发育、生长，为广大养殖户创造更多的经济收益，应加强羔

羊大肠杆菌病的防治，实践种养殖户应仔细羔羊表现，及时发现大肠杆菌病先兆症

状，早期行试验时间检查，及时确诊并予以对症治疗，改善病羊症状，降低病死

率，将大肠杆菌病造成的损失降至最低。
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羔羊大肠杆菌病的临床特征、实验室检查及其防治探究
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[摘　要]大肠杆病菌是羔羊养殖种最常见的菌种之一，4-6周龄的羔羊发病率极高，本病症死亡率非常的高，直接关系着养殖户的经济效益。本文从羔羊大肠杆菌病的

临床特征、实验室检查及其防治探究三个方面对此类病症进行探究，以供同行参考。
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