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蛋种鸡犃犔犞犑与犚犈犞共感染病变新特点
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摘　要：２００９年８月，山西榆次某鸡场蛋种鸡群产蛋量急剧下降，部分鸡产蛋停止。病理组织学观察发现，病鸡肝

脏、肾脏、肺脏、心肌等组织中出现小灶状淋巴细胞瘤，肿瘤细胞为成熟的淋巴细胞；聚合酶链式反应（ＰＣＲ）、酶联

免疫吸附试验（ＥＬＩＳＡ）和间接免疫荧光（ＩＦＡ）检测显示，被检鸡 ＡＬＶＪ感染率为８／８，而且７／８为病毒血症，与

ＲＥＶ共感染率为２／８，未出现ＲＥＶ单感染；从发病情况看，淋巴细胞瘤均出现于共感染病例，特别是 ＡＬＶＪ病毒

血症的共感染鸡病变最为严重，但未见ＡＬＶＪ的特征性髓细胞瘤。囊膜蛋白氨基酸同源性分析显示，ＡＬＶＪ毒株

与英国 ＨＰＲＳ１０３原型株同源性最高（９６．９％以上），共感染的ＲＥＶ毒株与ｓｕｖｅｎｖ株同源性最高（９３．８％）。本病

例揭示，先天传播的ＡＬＶＪ引起的病毒血症状态可能为ＲＥＶ的致瘤创造了环境，使临床罕见的ＲＥＶ淋巴瘤早于

髓细胞瘤出现，因此，严格种鸡群的ＡＬＶＪ净化是防控此病的重中之重。对于ＡＬＶＪ与ＲＥＶ协同的机制还需进

一步研究。
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　　Ｊ亚群禽白血病病毒（Ａｖｉａｎｌｅｕｋｏｓｉｓｖｉｒｕｓｓｕｂ

ｇｒｏｕｐＪ，ＡＬＶＪ）是由Ｐａｙｎｅ等在２０世纪８０年代

从肉种鸡中分离到的，常引发髓细胞瘤［１］。网状内

皮组织增生症（Ｒｅｔｉｃｕｌｏｅｎｅｎｄｏｔｈｅｌｉｓｉｓ，ＲＥ）是指由

网状内皮组织增生症病毒引起的一群病理综合征，

包括急性网状细胞肿瘤形成、矮小综合症和淋巴组

织与其它组织形成慢性肿瘤。

Ｊ亚群禽白血病与网状内皮组织增生症是禽类

疾病中两种重要的肿瘤性疾病，现有的流行病学调

查表明，在我国养禽业中普遍存在着 ＡＬＶＪ与

ＲＥＶ的共感染现象。从２００４年，张志等
［２］首次从Ｊ

亚群肿瘤病料中检测出ＲＥＶ以来，成子强等
［３］于

２００５年报道了蛋鸡中发现自然感染ＡＬＶＪ和ＲＥＶ

的病例。２００５年，陆桂平等
［４］从江苏省海安市某大

型养鸡场的１５份肿瘤病料中有４份肿瘤病料也同

时扩增出了ＡＬＶＪ和ＲＥＶ。２０１０年秦立廷等
［５］对

我国７个省份蛋鸡群做了抽样调查发现 ＡＬＶＪ和

ＲＥＶ共感染率为１３．６％。这两种病毒共感染后，

使机体的免疫力下降，进而使其它疫苗的免疫效率

降低［６７］，使养禽业蒙受巨大损失。关于蛋种鸡中出

现ＡＬＶＪ与ＲＥＶ自然共感染的报道较少，共感染

病例的病理特征都是以髓细胞瘤为主［２３］，或两种肿

瘤共存。而本共感染病例中表现的是在 ＡＬＶＪ病

毒血症的鸡中出现了淋巴细胞瘤，而未见髓细胞瘤，

对于其共感染致病性及进程上又呈现新特点。因

此，本研究就山西榆次发生的ＡＬＶＪ与ＲＥＶ共感染

的病例，通过临床症状、大体病变、病理学观察、免疫

组织化学和分子生物学方法检测ＡＬＶＪ与ＲＥＶ共

感染，研究蛋鸡中ＡＬＶＪ与ＲＥＶ共感染的新特点。

１　材料与方法

１．１　病例

２００９年８月，山西榆次某蛋种鸡种鸡场，饲养

蛋种鸡（海兰褐）２万只。发病鸡羽毛蓬松，部分脱

落；病鸡排白色稀粪；产蛋率低下或产蛋停止。送检

８只公鸡，１２只母鸡，随机剖杀３只公鸡（编号为

１～３），５只母鸡（编号为４～８），其余为９～２０号。

１．２　血清学检测

采用ＥＬＩＳＡ法检测鸡血清中 ＡＬＶＪ抗体，操

作方法严格按照试剂盒说明书进行。

１．３　病理学检测

１．３．１　大体病变观察　　将送检的病鸡进行外部

检查，剖检，观察大体病变。

１．３．２　病理组织学观察　　取股骨髓、脾脏、肝脏、

肾脏、心脏、骨骼肌、肺脏、气管、卵巢（睾丸）、小肠、

腺胃、胰腺、大脑、小脑、坐骨神经、卵巢囊肿等组织

于１０％福尔马林液固定，石蜡包埋，切片，ＨＥ染色，

光镜观察。

１．４　犘犆犚检测

取８只病鸡肝脏，每个肝脏样品取１００ｍｇ，消化

缓冲液研磨，加入蛋白酶Ｋ于５６℃消化过夜，苯酚

氯仿抽提，制备基因组模板ＤＮＡ，－２０℃保存备用。

采用２５μＬ进行ＰＣＲ扩增，引物序列见表１。引物由

上海生工生物工程技术服务有限公司合成。ＰＣＲ

反应体系：细胞总ＤＮＡ１μｇ，１０×犜犪狇缓冲液２．５

μＬ，ｄＮＴＰ２．５μＬ（２．５ｍｍｏｌ·Ｌ
－１），上下游引物

各１μＬ（１０ｍｍｏｌ），犜犪狇ＤＮＡ聚合酶０．２μＬ，补充

ｄｄＨ２Ｏ至２５μＬ。针对ＡＬＶＪ的ＰＣＲ程序：９５℃

５ｍｉｎ；９５℃３０ｓ，５９℃１ｍｉｎ，７２℃２ｍｉｎ，３０个循

环；最后７２℃１０ｍｉｎ。针对 ＲＥＶ的ＰＣＲ反应程

序：９５℃５ｍｉｎ；９５℃１ｍｉｎ，５６℃１ｍｉｎ，７２℃９０ｓ，

３３个循环；最后７２℃１０ｍｉｎ。针对 ＭＤＶ的ＰＣＲ

反应程序：９５℃５ｍｉｎ；９５℃６０ｓ，５０℃６０ｓ，７２℃

１ｍｉｎ，３０个循环；最后７２℃１０ｍｉｎ。１％琼脂糖凝

胶电泳，凝胶成像系统观察，拍照。

表１　犘犆犚扩增引物

犜犪犫犾犲１　犘狉犻犿犲狉狊犳狅狉犱犻犳犳犲狉犲狀狋犻犪犾犱犻犪犵狀狅狊犻狊

引物Ｐｒｉｍｅｒｓ 序列Ｓｅｑｕｅｎｃｅｓ 片段大小／ｂｐＦｒａｇｍｅｎｔｓｉｚｅｓ

ＡＬＶＪ（犵狆８５）
Ｆ：５′ＡＴＧＧＧＡＧＴＴＣＡＴＣＴＡＴＴＧＣＡＡＣＡＡＣＣＡＧ３′

Ｒ：５′ＴＴＡＧＣＧＣＣＴＧＣＴＡＣＧＧＴＧＧＴＧＡＣＣ３′
９２４

ＲＥＶ（犲狀狏）
Ｆ：５′ＣＣＧＧＡＡＴＴＣＧＣＣＡＴＣＣＴＡＣＡＧＡＡＡＡＣＡＡＡ３′

Ｒ：５′ＣＧＡＣＴＣＧＡＧＡＡＣＡＡＴＡＴＧＡＧＣＣＣＡＡＡＣＡ３′
１２００

ＭＤＶ
Ｆ：５′ＴＡＣＴＴＣＣＴＡＴＡＴＡＧＡＴＴＧＡＧＡＣＧＴ３′

Ｒ：５′ＧＡＧＡＴＣＣＴＣＧＴＡＡＧＧＴＧＴＡＡＴＡＴＡ３′
１３２

４４６１
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１．５　犘犆犚扩增产物测序及进化树的分析

按照ＯＭＩＧＡ胶回收试剂盒说明书操作，回收

纯化 阳 性 ＡＬＶＪ 和 ＲＥＶ ＰＣＲ 产 物，连 接 到

ｐＥＡＳＹＴ３载体，按照常规方法转化入 ＤＨ５α菌

中，筛选阳性克隆重组载体测序。用 ＤＮＡｓｔａｒ

ＭＥＧＡ４．１软件分别对ＡＬＶＪ和ＲＥＶＰＣＲ产物

进行序列分析，分析与其他毒株的同源性。并制作

核酸序列遗传进化树。

１．６　免疫组织化学检测

常规方法制作５μｍ石蜡切片，使用兔抗ＡＬＶＪ

多克隆抗体、兔抗ＲＥＶ多克隆抗体参照文献［８］做

免疫组织化学检测组织中的抗原及分布。

１．７　 细胞间接免疫荧光

把ＤＦ１细胞接种１２孔板中，研磨１号、２号和

３号鸡脾脏接种细胞，并以接种 ＡＬＶＪ、ＲＥＶ病毒

做阳性对照，正常ＤＦ１细胞做阴性对照，１％胎牛

血清培养７ｄ后，弃去培养液，用ＰＢＳ洗涤１次，加

入丙酮∶乙醇（３∶２）固定液固定８ｍｉｎ，ＰＢＳ洗涤３

次，分别加入ＡＬＶＪ兔血清多抗和ＲＥＶ兔血清多

抗（１∶５００稀释），３７℃孵育１ｈ，ＰＢＳ洗涤３次；加

入ＦＩＴＣ标记羊抗兔ＩｇＧ，３７℃孵育１ｈ，ＰＢＳ洗涤

３次，每孔加５００μＬ的５０％甘油溶液．同时阴性对

照和阳性对照也进行荧光抗体试验。置 Ｎｉｋｏｎ倒

置荧光显微镜下观察。

２　结　果

２．１　血清学检测

检测结果表明有１号、１５号血清样本 ＡＬＶＪ

抗体呈阳性，其他为阴性，阳性率为１０％（２／２０）。

２．２　病理学检测

２．２．１　大体病变观察　　在剖检的８只病鸡中：胸

腺都有出血点，７号最为严重，胸腺呈暗红色；１～３

号公鸡肝脏淤血肿大，为正常肝脏的２倍，呈暗红

色，４～８号母鸡可以看到明显的脂肪肝症状，肝脏

肿大，呈土黄色，切面有油腻感，质脆易碎；１、２、３

号心脏有白色包膜，打开包膜可见心脏上有白色坏

死条纹；８只鸡脾脏颜色暗红，淤血；肺淤血；腺胃胃

壁增厚，黏膜有卡他性炎症；肾肿大；十二指肠都有

出血点，２号最为严重，黏膜表面覆盖多量红褐色黏

液，肠内容物中混有血液，呈暗红色，胰腺有出血点；

回盲瓣、盲肠扁桃体出血；骨髓呈黄白色；法氏囊萎

缩；脑轻微水肿；４～８号母鸡卵泡发育不全。

２．２．２　病理组织学观察　　肺脏，低倍镜下：肺脏

淤血，肺脏静脉血管和支气管旁有大小不等的细胞

增生灶。高倍镜下：可见增生灶和肺呼吸毛细血管

内散在成熟的淋巴细胞，血管内皮细胞肿胀，静脉血

管内有大量淤积的血细胞，小动脉血管壁内有淋巴

细胞增生并损害血管壁（图１Ａ）。

肝脏，低倍镜下：肝脏局部失去其固有的结构，

肝细胞索断裂、变性、坏死，大量密集的细胞增生灶

聚集。中央静脉内充盈大量的红细胞。高倍镜下：

部分肝细胞崩解消失，细胞核染色质边集，可见细胞

核碎裂相，窦状隙内皮细胞肿胀（图１Ｂ），细胞核碎

裂，散在的淋巴细胞增生灶为均一的成熟淋巴细胞。

肾脏，低倍镜下：肾小管上皮细胞肿胀，颗粒变

性，管腔狭窄，尿管型明显；肾小管间质出血，小管间

隙出现细胞增生灶，界限不明显；肾小囊肿胀。高倍

镜下：可见肾小管上皮细胞核浓缩，染色质边集，部

分肾小管上皮细胞变性、崩解、坏死，有的从基底层

脱落。间质增生灶为成熟的淋巴细胞（图１Ｃ）。

心脏，低倍镜下：心肌纤维间隙疏松，有散在的

细胞增生灶，肌纤维受压萎缩、消失。高倍镜下：可

见在心肌纤维之间增生的细胞为淋巴细胞（图１Ｄ），

心肌纤维变性、坏死。

脾脏，低倍镜下：白髓区域变小，生发中心细胞

稀疏，细胞数量减少；红髓扩张，血管内皮细胞肿胀，

脾小梁崩解坏死。高倍镜下：白髓周围的网状细胞

增生，血管内皮细胞核肿胀，变淡。

脑，低倍镜下：脑水肿，小静脉血管周隙扩张水

肿，胶质细胞增生。高倍镜下：可见小胶质细胞增

生。

骨髓，股骨骨髓切片可见血管窦状隙淤血，粒细

胞系和红系细胞都有减少。

睾丸（卵巢）、腺胃、坐骨神经等未见明显病变。

２．３　 免疫组织化学检测

ＡＬＶＪ与 ＲＥＶ 在相同组织中的着色部位相

似，阳性的抗原表达存在于肝脏、脾脏、肾脏、肺脏等

组织。肾脏中ＡＬＶＪ阳性信号主要在肾小管上皮

细胞（图２Ｅ），胞质着色，为均匀的深棕色，与ＲＥＶ

阳性信号位置一致（图２Ｆ）。肝脏中ＡＬＶＪ阳性信

号主要在部分肝细胞的胞浆（图２Ｇ），均一棕染，而

ＲＥＶ的阳性信号位于窦状隙内皮细胞和枯否氏细

胞，着色部位为胞质（图２Ｈ）。阳性对照和自然病

例相似。阴性对照即正常鸡组织及未加一抗的组

织，未见任何着色。
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Ａ．肺脏：ａ．小动脉壁内有淋巴细胞增生灶；ｂ．肺呼吸毛细管内有弥散的淋巴细胞；ｃ．小动脉血管内皮细胞核肿胀；

Ｂ．肝脏：肝细胞变性、坏死，ａ．肝小叶内淋巴细胞浸润；ｂ．窦状隙内皮细胞肿胀；Ｃ．肾脏：ａ．肾小管间淋巴细胞增生

灶；ｂ．肾小管上皮细胞脱落，聚集；Ｄ．心脏：ａ．心肌纤维间有细胞增生灶；ｂ．增生灶内为成熟、均一的淋巴细胞；ＨＥ，

１０００×。Ｅ．肾小管：ａ．上皮细胞呈现ＡＬＶＪ强阳性；Ｆ．肾小管：ｂ．上皮细胞呈现ＲＥＶ阳性；Ｇ．肝脏：ｃ．部分肝细

胞和窦状隙内皮细胞呈现ＡＬＶＪ阳性；Ｈ．肝脏：ｄ．窦状隙内皮细胞呈现ＲＥＶ阳性；ＩＨＣ，４００×

Ａ．Ｌｕｎｇ：ａ．Ｆｏｃｕｓｏｆｌｙｍｐｈａｄｅｎｏｓｉｓｉｎｓｍａｌｌａｒｔｅｒｙ；ｂ．Ｄｉｓｓｅｍｉｎａｔｅｄｌｙｍｐｈｏｃｙｔｅｓｉｎｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙｃａｐｉｌｌａｒｉｅｓ；ｃ．Ｓｗｏｌ

ｌｅｎｎｕｃｌｅｕｓｉｎｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌｃｅｌｌｓｏｆｓｍａｌｌａｒｔｅｒｙ；Ｂ．Ｌｉｖｅｒ：Ｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｏｎａｎｄｎｅｃｒｏｓｉｓｏｆｈｅｐａｔｉｃｃｅｌｌｓ，ａ．Ｌｙｍｐｈｏｃｙｔｅｉｎ

ｆｉｌｔｒａｔｉｏｎｉｎｈｅｐａｔｉｃｌｏｂｕｌｅ；ｂ．Ｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌｓｗｅｌｌｉｎｇｉｎｓｉｎｕｓｏｉｄ；Ｃ．Ｋｉｄｎｅｙ：ａ．Ｆｏｃｕｓｏｆｌｙｍｐｈａｄｅｎｏｓｉｓｉｎｒｅｎａｌｔｕｂｕｌｅ；

ｂ．Ｅｘｆｏｌｉａｔｉｏｎａｎｄａｇｇｒｅｇａｔｉｏｎｏｆｔｕｂｕｌａｒｅｐｉｔｈｅｌｉａｌｃｅｌｌｓ；Ｄ．ｈｅａｒｔ：ａ．Ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｖｅｆｏｃｕｓｉｎｍｙｏｃａｒｄｉａｌｆｉｂｅｒ；ｂ．ｍａ

ｔｕｒｅｌｙｍｐｈｏｃｙｔｅｉｎｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｖｅｆｏｃｕｓ；ＨＥ，１０００×．Ｅ．Ｒｅｎａｌｔｕｂｕｌｅ：ａ．ＡＬＶＪｐｏｓｉｔｉｖｅｅｐｉｔｈｅｌｉａｌｃｅｌｌｓ；Ｆ．Ｒｅｎａｌｔｕ

ｂｕｌｅ：ｂ．ＲＥＶｐｏｓｉｔｉｖｅｅｐｉｔｈｅｌｉａｌｃｅｌｌｓ；Ｇ．Ｌｉｖｅｒ：ｃ．ＡＬＶＪｐｏｓｉｔｉｖｅ；Ｈ．Ｌｉｖｅｒ：ｄ．ＲＥＶｐｏｓｉｔｉｖｅ；ＩＨＣ，４００×
图１　送检病鸡的组织病理学变化（犎犈染色）和免疫组织化学结果（犐犎犆）

犉犻犵．１　犎犻狊狋狅狆犪狋犺狅犾狅犵狔狅犳狋犺犲狋犲狊狋犲犱犮犺犻犮犽犲狀狊（犎犈狊狋犪犻狀犻狀犵）犪狀犱犻犿犿狌狀狅犺犻狊狋狅狆犪狋犺狅犾狅犵狔狅犳狋犺犲狋犲狊狋犲犱犮犺犻犮犽犲狀狊（犐犎犆）

２．４　犘犆犚检测及测序结果

经过ＰＣＲ扩增和序列测定，在样品中 ＡＬＶＪ

阳性率为８／８，ＲＥＶ阳性率为２／８（１号、２号ＡＬＶＪ

与ＲＥＶ结果均为阳性，为共感染），ＭＤＶ阳性率为

０／８（表２）。

表２　犘犆犚、犈犔犐犛犃结果统计

犜犪犫犾犲２　犚犲狊狌犾狋狊犛狋犪狋犻狊狋犻犮狊狅犳犘犆犚，犈犔犐犛犃

１号 ２号 ３号 ４号 ５号 ６号 ７号 ８号

ＡＬＶＪ抗体 ＋ － － － － － － －

ＡＬＶＪＰＣＲ ＋ ＋ ＋ ＋ ＋ ＋ ＋

ＲＥＶＰＣＲ ＋ ＋ － － － － － －

　　对ＲＥＶＬＴＲ和ＡＬＶＪｇｐ８５产物序列分析后

进行比较，结果发现分离到的ＡＬＶＪＹＣ０９０８１、２、

３共３株与原型株ＨＰＲＳ１０３同源性高达９６．９％以

上，ＲＥＶ ＹＣ０９０８１与 ＲＥＶｓｕｖｅｎｖ同源性高达

９３．８％以上（图２）。

２．５　细胞间接免疫荧光

用兔ＡＬＶＪ多抗和兔ＲＥＶ多抗ＩＦＡ检测共

感染鸡脾接种的ＤＦ１细胞，可以看到细胞质中有

绿色荧光、胞核无荧光（图３）的典型感染细胞，由此

可以确定病毒为ＡＬＶＪ与ＲＥＶ共感染。

３　讨　论

ＡＬＶＪ与 ＲＥＶ 能够引起禽类肿瘤和免疫抑

制，其病毒单独感染宿主后病变情况各不相同。

Ａｒｓｈａｄ等证明 ＡＬＶＪ感染主要引起骨髓白血

病［９］，但不同品系对于病毒诱导肿瘤的差异性很大。

Ｆａｄｌｙ等证实ＲＥＶ既可引起Ｔ细胞淋巴细胞肿瘤

也可诱发Ｂ细胞淋巴细胞肿瘤，但是ＲＥＶ感染诱

发的肿瘤发生率并不高，多为亚临床感染，如果由于

垂直感染或早期横向感染，可诱发免疫抑制及生长

迟缓［１０１１］。
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图２　犃犔犞犑犢犆０９０８１、２、３与犃犔犞各亚群毒株犵狆８５基因，犚犈犞犢犆０９０８１与犚犈犞各亚群毒株犲狀狏基因编码的核

酸序列的遗传发育树

犉犻犵．２　犘犺狔犾狅犵犲狀犲狋犻犮狉犲犾犪狋犻狅狀狊犺犻狆狅犳犵狆８５狀狌犮犾犲狅狋犻犱犲狊犲狇狌犲狀犮犲狊狅犳狋犺犲狊狋狉犪犻狀犃犔犞犑犢犆０９０８１，２，３犮狅犿狆犪狉犲犱狑犻狋犺狅狋犺犲狉

狊犻狓狋犲犲狀狊狋狉犪犻狀狊犪狀犱犲狀狏狀狌犮犾犲狅狋犻犱犲狊犲狇狌犲狀犮犲狊狅犳狋犺犲狊狋狉犪犻狀犚犈犞犢犆０９０８１犮狅犿狆犪狉犲犱狑犻狋犺狅狋犺犲狉狊犲狏犲狀狊狋狉犪犻狀狊

Ａ．ＡＬＶＪ阴性对照；Ｂ．ＡＬＶＪ阳性对照；Ｃ．接种１号病鸡脾脏研磨液；Ｄ．ＲＥＶ阴性对照Ｅ．ＲＥＶ阳性对照；Ｆ．
接种１号病鸡脾脏研磨液

Ａ．ＡＬＶＪＮｅｇａｔｉｖｅｃｏｎｔｒｏｌ；Ｂ．ＡＬＶＪｐｏｓｉｔｉｖｅｃｏｎｔｒｏｌ；Ｃ．ＩｎｏｃｕｌａｔｉｏｎｏｆｓｐｌｅｅｎｓａｍｐｌｅｆｒｏｍＮｏ．１ｓｉｃｋｃｈｉｃｋｅｎ；

Ｄ．ＡＬＶＪＮｅｇａｔｉｖｅｃｏｎｔｒｏｌ；Ｅ．ＲＥＶｐｏｓｉｔｉｖｅｃｏｎｔｒｏｌ；Ｆ．ＩｎｏｃｕｌａｔｉｏｎｏｆｓｐｌｅｅｎｓａｍｐｌｅｆｒｏｍＮｏ．１ｓｉｃｋｃｈｉｃｋｅｎ
图３　犐犉犃检测病料接种培养７犱后的犇犉１细胞（×２００）

犉犻犵．３　犐犉犃狉犲犪犮狋犻狅狀狅犳犇犉１犪狋７犱犪狔狊犘犐狑犻狋犺狊狋狉犪犻狀狊犢犆０９０８（×２００）

　　在之前的 ＡＬＶＪ与ＲＥＶ自然共感染病例中，

本课题组在蛋鸡和肉鸡中发现的大多是髓细胞瘤，

结合ＰＣＲ、ＥＬＩＳＡ检测可以判断ＡＬＶＪ与ＲＥＶ的

共感染。但这次在蛋种鸡中发现的ＡＬＶＪ与ＲＥＶ

共感染却是以淋巴细胞瘤为主，在肺脏小动脉血管

壁内、肝脏以及肾脏中出现淋巴细胞增生灶，没有观

察到髓细胞瘤。共感染病例的组织病理变化以

ＲＥＶ的感染为主，这与之前的人工攻毒试验结果相

一致［１２］，而在临床上以ＲＥＶ感染形成肿瘤的病例

并不多见，因此，可推断 ＡＬＶＪ的感染可能促进了

ＲＥＶ诱导肿瘤的形成。

血清学检测结果显示 ＡＬＶＪ抗体阳性率为

１０％，而抗原阳性率为１００％，９０％出现病毒血症，

说明 ＡＬＶＪ为先天感染，ＡＬＶＪ导致的病毒血症

可能为ＲＥＶ肿瘤的形成提供了合适的微环境。同

时，共感染ＲＥＶ加重了机体的免疫抑制
［１３］，这将严

重影响机体对其他疫苗的反应［１４］，这也是鸡群易暴

发多种疾病的原因之一。

用各自抗原的多克隆抗体进行免疫组化检测结

果表明，共感染机体内ＡＬＶＪ与ＲＥＶ抗原分布相

似。ＰＣＲ结果与病理分析结果相一致，从测序结果

来看本病例分离到的 ＡＬＶＪ病毒与 ＨＰＲＳ１０３原
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型株ｇｐ８５同源性高达９６．９％以上，ＲＥＶＹＣ０９０８１

与ＲＥＶｓｕｖｅｎｖ同源性高达９３．８％以上，基因突变

的幅度不大，不会对病毒的毒力产生影响。

综合此次的试验结果，所有被检鸡都感染

ＡＬＶＪ，而仅有１０％产生抗体（１号、１５号），说明鸡

群中存在严重的病毒血症，这种情况通常是由

ＡＬＶＪ垂直传播造成的。说明其父母代鸡群存在

ＡＬＶＪ污染。ＡＬＶＪ病毒血症状态的鸡群处于严

重免疫抑制状态，此时感染ＲＥＶ，可能会使ＲＥＶ不

经过病毒血症阶段，直接诱导淋巴细胞瘤产生。而

通常状况下，很难见到自然感染ＲＥＶ引起的淋巴

细胞瘤。说明此病例发生的阶段正是在 ＡＬＶＪ诱

导产生病毒血症之后，产生髓细胞瘤之前。因此，

ＡＬＶＪ引起的病毒血症对于鸡群是极其危险的，这

可能是先天感染ＡＬＶＪ后易发生混合感染及继发

感染的原因。８只鸡中共感染的１号鸡（ＡＬＶＪ抗

原阳性，抗体阳性）比２号鸡（ＡＬＶＪ抗原阳性，抗

体阴性）的病理变化轻，说明抗体在一定程度上会使

病情有所减轻。

ＡＬＶＪ与ＲＥＶ作为２种常见的禽致瘤性病毒

都可以水平和垂直传播，目前还没有商业化的疫苗

加以预防，而近年来ＡＬＶＪ与ＲＥＶ共感染在鸡群

中越来越普遍，在病理变化上又呈现一系列的新特

点，鉴别ＲＥＶ与ＡＬＶＪ共感染将更加困难。本研

究中使用的病理学与分子生物学相结合的方法准确

鉴别ＲＥＶ与ＡＬＶＪ共感染，为鉴别诊断禽肿瘤性

疾病提供了可靠的方法。蛋种鸡中发现 ＡＬＶＪ病

毒血症状态会造成ＲＥＶ感染的淋巴细胞瘤，说明

了ＡＬＶＪ先天感染的危害性，为我国养禽业敲响了

警钟。为了避免ＲＥＶ与ＡＬＶＪ共感染的大面积暴

发，应注重对ＡＬＶＪ垂直传播的检测，及时淘汰，净

化鸡群。
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