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1.养殖生产概况

南美白对虾，学名凡纳滨对虾，具有肉质鲜嫩、出肉率高、生长周期短、养殖经济效益高等特点，可在淡水和海水中生存，是对虾集约化养殖的优良品种，产区主要为山东、河北、海南、广东、广西等沿海地区。2024年我国南美白对虾养殖产量达237万吨，沿海地区（如广东、广西）以高位池精养和土池养殖为主，全年可产；环渤海地区（如山东、河北）为工厂化养殖和土池养殖并存；内陆省份（如新疆）多为工厂化养殖。南美白对虾属于无脊椎甲壳类动物，缺乏特异性免疫系统，在养殖产业迅速发展的同时，病虫害也随之不断发生，给南美白对虾养殖产业带来巨大的经济损失和严峻的挑战，渔药过量使用也增加了消费者食品安全风险，因此制定其病虫害绿色防控技术指南。

2.常见病虫害

2.1 病害

根据《中华人民共和国农业农村部公告 第573号》，水产品甲壳类无一类疫病；二类疫病有3种：白斑综合征（WSSV）、十足目虹彩病毒病（DIV1）、虾肝肠胞虫病（EHP）；三类疫病有4种：黄头病（YHV）、桃拉综合征（TSV）、传染性皮下和造血组织坏死病（IHHNV）、急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）。常见病害：传染性肌肉坏死病（IMNV）、偷死野村田病（CMNV）、红腿病、甲壳溃疡病、对虾玻璃苗弧菌病（BVS）、烂鳃病、细菌性肠炎病等。

2.2 寄生虫病

纤毛虫病、吸管虫病。

3.防控原则

按照“预防为主，综合防治”的原则，加强对养殖基础设施的投入，严格管控养殖环境，定时监测各项水质指标，做好池塘底质改良；选择健康种苗，做好动保产品的合理利用，提高虾体的自身免疫力。遵循全程可追溯体系，采用生态防治、生物防治以及科学合理的药物防治相结合的绿色综合防控技术，保证产品符合绿色食品标准，实现健康、安全、可持续的养殖目标。

4.生态防治

4.1 苗种检疫与选择标准

选择无特定病原（SPF）的优质苗种。重视苗种检疫，经检测，不携带虾肝肠胞虫病（EHP）、白斑综合征（WSSV）、传染性肌肉坏死病（IMNV）、十足目虹彩病毒病（DIV1）、偷死野村田病（CMNV）、黄头病（YHV）、桃拉综合征（TSV）、传染性皮下和造血组织坏死病（IHHNV）、对虾玻璃苗弧菌病（BVS）、急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）、吸管虫病等疾病病原的虾苗可移入水体，例如，可选择抗白斑综合征（WSSV）的“中兴一号”、“海茂一号”等抗病品种，抗弧菌病的“广泰二号”等抗病品种，经检疫后放苗。

4.2 放苗密度

当水温稳定在22℃以上时开始放苗，配有增氧设施的健康养殖，淡水传统土塘养殖放苗密度为3 - 3.5万尾/亩，海水养殖模式放苗密度为2.5 - 3万尾/亩；传统土塘生态养殖放苗密度0.3 - 0.5万尾/亩。可在虾池中适当套养其他养殖品种，采取生态养殖模式，降低病害的发生。
4.3 养殖池塘的杀菌消毒

养殖池塘配备完善的水处理系统，确保池塘的进排水、过滤、消毒、增氧等相关设备正常运行。

4.3.1 海水养殖消毒

海水养殖可使用次氯酸钠溶液（有效氯含量≥5%），用水稀释300-500倍后全池泼洒，用量为1.0-1.5 mL/m3，每7日使用一次。防控急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）、对虾玻璃苗弧菌病（BVS）、虾肝肠胞虫病（EHP）、白斑综合征（WSSV）、传染性皮下和造血组织坏死病（IHHNV）。
4.3.2 淡水养殖消毒

淡水养殖可使用4.5-7.5 mg/m³ 聚维酮碘溶液，清晨使用，7日使用一次。泼洒时，开启增氧设备，保持水体溶解氧含量；避免高温导致药物分解，不与维生素C、碱性物质、重金属制剂混合使用。防控红腿病、甲壳溃疡病、急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）、对虾玻璃苗弧菌病（BVS）、烂鳃病、细菌性肠炎病、虾肝肠胞虫病（EHP）等细菌与真菌感染。

4.3.3 淡水、海水养殖水体消毒均适用

淡水与海水养殖水体消毒均可使用蛋氨酸碘溶液（4.5%-6%）稀释1000倍之后全池泼洒，用量为60-100 mg/m³，避免维生素C类强还原剂同时使用。可预防白斑综合征（WSSV）、传染性肌肉坏死病（IMNV）、十足目虹彩病毒病（DIV1）、偷死野村田病（CMNV）、黄头病（YHV）、桃拉综合征（TSV）、传染性皮下和造血组织坏死病（IHHNV）感染。
4.4 池塘水质调控

4.4.1 藻类调控

藻类的调控旨在维持“菌-藻平衡”，保持黄绿、嫩绿或茶褐色水色，透明度30-40厘米。合理投喂以减少残饵，定期使用芽孢杆菌、EM菌等有益菌分解有机物，抑制藻类过度繁殖。适时少量追施氨基酸肥等藻类营养剂。中午开增氧机促进水体循环与营养分布。水色过浓时换水并加量使用芽孢杆菌，蓝藻爆发时局部清除、换表层水，泼洒光合细菌与芽孢杆菌，促进硅藻等有益藻生长。

4.4.2 水质日常监测

维持水质稳定，可预防病害发生。水色为浅褐色、棕褐色、黄绿色、浅绿色，水温22℃-32℃，溶解氧≥3.5 mg/L，氨氮≤0.3 mg/L，亚硝酸盐≤0.3 mg/L，pH值淡水6.5-8.5，pH值海水7.0-8.5，海水无异色、异臭、异味。

5.生物防治

5.1 EM菌施用方案
EM菌是南美白对虾养殖中“防重于治”的生物防控手段，既改善水质又维护肠道健康，有效防治烂鳃病、红腿病、甲壳溃疡病、急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）、细菌性肠炎病、纤毛虫与吸管虫病。使用方法如下：每亩·每米水深泼洒2-5公斤活化后的EM菌液，每7-10日使用一次。用于防止应激时，每公斤饲料用10-20 mL活化EM菌液，用适量水稀释后均匀喷洒在饲料表面，稍晾干（15-20分钟）后投喂，每周拌料投喂3-5次。

5.2 光合细菌施用方案

光合细菌（PSB）对于降解水体有机物和改善肠道健康有良好效果，有效降低烂鳃病、红腿病、甲壳溃疡病、急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）、细菌性肠炎病、纤毛虫与吸管虫病的感染几率。使用方法如下：用于维护肠道健康时，按饲料重量的3%-5% 添加；用于净化水质时，每亩·每米水深泼洒2-5公斤活化后的菌液，连续使用2-3日，晴天上午9点至下午3点之间施用。

5.3 枯草芽孢杆菌施用方案

枯草芽孢杆菌用于改善水质与改良底质，快速重建有益优势菌群。使用方法如下：每亩·每米水深泼洒200亿CFU的活菌，严重时可连用2-3日，晴天上午9点到下午3点全池泼洒，使用时应保持水体pH处于弱碱性状态，切勿与消毒剂同时使用。

5.4 乳酸菌施用方案

乳酸菌用于抑制肠道弧菌，预防细菌性肠炎与急性肝胰腺坏死病（VpAHPND），改善肠道健康。使用方法如下：将乳酸菌菌液（或粉剂）与饲料均匀混合，每公斤饲料使用5-10 mL乳酸菌液，密封发酵30分钟后投喂，定期使用。

6.药物防治

6.1 病害防治

6.1.1 传染性皮下和造血组织坏死病（IHHNV）

发生感染时，表现为生长迟缓，个体畸形，表皮角质层出现黑色斑点或斑块，通过亲虾的垂直传播和水体环境的水平传播，幼虾和仔虾期易致死，成虾通常表现为慢性感染和终生带毒，在水质恶化或发生应激时易感染，发病后利用PCR检测病原。治疗时，使用蛋氨酸碘溶液进行消毒；使用黄芪多糖粉，1-2 g/kg 体重拌料投喂，每日1次，连用3-5日；维生素C钠粉拌饵投喂，用量为75~150 mg/kg 体重，每日1次，连用5-7日。

6.1.2 十足目虹彩病毒病（DIV1）

发病初期，停止摄食，活力减弱，头胸部、鳃区、尾部肌肉呈白色或乳白色，甲壳上出现多处随机分布的黑色与褐色斑点，部分个体出现发红或淡黄色的体色，死亡率高。通过亲虾的垂直传播和水体环境的水平传播。水温剧烈变化与水质恶化时易发病，发病后利用PCR检测病原。治疗时，使用蛋氨酸碘溶液消毒，拌料投喂黄芪多糖粉（1-2 g/kg 体重，每日1次），搭配银翘板蓝根散0.16 ~ 0.24 g/kg 体重拌饵投喂，连用4-6日。

6.1.3 急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）

发病初期，活力减弱，沉底，后期肝胰腺发生萎缩变色，空肠空胃，腹部肌肉白浊。发病后利用光学显微镜观测肝胰腺组织切片或进行PCR检测。通过水体与饵料的水平传播以及亲虾垂直传播，死亡率高。治疗时，使用聚维酮碘溶液消毒，拌料投喂黄芪多糖粉（1-2 g/kg 体重，每日1次），搭配硫酸新霉素粉0.1 g/kg 体重拌饵投喂，连用4-6日。

6.1.4 虾肝肠胞虫

外塘养殖中，虾肝肠胞虫病（EHP）流行季节为5-9月，24℃-31℃时发病严重，各生长阶段虾类均可感染。高载量感染虾肝肠胞虫可引起虾类生长迟缓，患病虾类群体往往表现为个体大小差异显著，患病个体普遍瘦小，体长和体重仅为正常个体的30%-60%。虾肝肠胞虫通过孢子进行传播，病虾排放的粪便中含有大量孢子。虾肝肠胞虫病（EHP）目前尚无有效的治疗方法，以预防为主，收虾后底泥消毒翻耕深度应在10-15cm，放苗前土池可以使用50-300g/m³水体的含氯石灰或相当效力的消毒剂消毒12小时以上，对水源水进行沉淀（48小时）、过滤（80-100目筛绢）、消毒（含氯石灰10-20g/m³水体）三级处理；网具、料台等接触器具需用次氯酸钠（40g/m³）浸泡30分钟。

6.2 纤毛虫病

感染时，摄食减少，生长迟缓，肉眼可见虾的体表、附肢、眼柄、鳃部等部位有一层灰黑色或黄褐色的绒毛状或絮状附着物，手感滑腻。可通过养殖环境传播，确诊方式为显微镜检查。发病规律为渐进式因水质与底质恶化，导致纤毛虫大量繁殖，之后附着于对虾体表，导致蜕壳困难与继发感染，从而导致死亡。初期不易察觉，后期死亡率较高。治疗纤毛虫病时，方案如下：发病初期：维生素C钠粉拌饵投喂，用量为75~150 mg/kg 体重，每日1次，连用5-7日。严重感染时：先换水30%，使用虾蟹脱壳促长散1 g/kg体重。每日1次，连用3日，停药2日后再用2日。配合泼洒硫酸锌，用水稀释后，全池遍洒，用量为0.75~1 g/m3水体，每日1次，病情严重连用1~2次。
附录 南美白对虾病虫害部分症状和主要病虫害防治推荐药物使用方案
附录A

南美白对虾病虫害部分症状见图1-图8。
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图1南美白对虾白斑综合征（WSSV）（左）和传染性肌肉坏死病（IMNV）（右）
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图2南美白对虾十足目虹彩病毒病（DIV1）（左）和偷死野村田病（CMNV）（右）
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图3南美白对虾红腿病（左）和甲壳溃疡病（右）
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图4南美白对虾黄头病（YHV）（左）和桃拉综合征（TSV）（右）
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图5南美白对虾传染性皮下和造血组织坏死病（IHHNV）（左）和虾肝肠胞虫病（EHP）（右）
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图6南美白对虾细菌性肠炎病（左）和对虾玻璃苗弧菌病（BVS）（右）
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图7南美白对虾烂鳃病（左）和急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）（右）
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图8南美白对虾感染的纤毛虫（左）和吸管虫（右）的镜检图片

附录B

南美白对虾主要病虫害防治推荐药物使用方案见表1。
表1 南美白对虾主要病虫害防治推荐药物使用方案

	防治对象
	防治时期
	渔药名称
	使用剂量
	施药方法
	休药期

	传染性皮下和造血组织坏死病（IHHNV）
	感染初期
	蛋氨酸碘溶液（4.5%-6%）
	1000倍液
0.06-0.1mL/m³水体
	全池泼洒
	/

	
	
	维生素C钠粉
	75-150 mg/kg 体重
	每日1次，连用5-7日
	/

	
	
	黄芪多糖粉
	1-2 g/kg 体重
	拌料投喂，每日1次
	/

	十足目虹彩病毒病（DIV1）
	感染初期
	蛋氨酸碘溶液（4.5%-6%）
	1000倍液
0.06 - 0.1 mL/m³水体
	全池泼洒
	/

	
	
	银翘板蓝根散
	0.16 - 0.24 g/kg体重
	拌料投喂，连用4-6日
	/

	
	
	黄芪多糖粉
	1-2 g/kg 体重
	拌料投喂，每日1次
	/

	急性肝胰腺坏死病（VpAHPND）
	感染初期
	聚维酮碘溶液
	4.5-7.5 mg/m³水体
	全池泼洒，隔日一次，连用2-3次
	500度日

	
	
	硫酸新霉素粉
	0.1 g/kg体重
	拌料投喂，连用4-6日
	500度日

	
	
	黄芪多糖粉
	1-2 g/kg体重
	拌料投喂，每日1次
	/

	纤毛虫病
	感染初期
	维生素C钠粉
	75-150 mg/kg 体重
	每日1次，连用5-7日
	/

	
	感染严重期
	虾蟹脱壳促长散
	1 g/kg体重
	每日1次，连用3日，停药2日后再用2日
	/

	
	
	硫酸锌粉
	0.75-1 g/m3水体
	每日1次，病情严重连用1-2次
	/

	注：渔药使用以最新版本《NY/T 755 绿色食品 渔药使用准则》的规定为准。
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