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Nguyễn�Hữu�Hưng,�Nguyễn�Hồ�Bảo�Trân
Đại�học�Cần�Thơ�

TÓM�TẮT
Tình�hình�nhiễm�cầu�trùng�ở�gà�lông�màu�tại�các�cơ�sở�chăn�nuôi�theo�phương�thức�bán�công�nghiệp�

tại�2�huyện�Phụng�Hiệp�và�huyện�Long�Mỹ�thuộc�tỉnh�Hậu�Giang�đã�được�tiến�hành�kiểm�tra�từ�tháng�
8/2018�đến�tháng�5/2019�với�tổng�số�3.840�mẫu�phân�gà�ở�1�đến�12�tuần�tuổi.�Các�phương�pháp�nghiên�
cứu�đã�được�áp�dụng�như�phù�nổi,�đo�kích�thước�noãn�nang,�đếm�số�lượng�noãn�nang�trong�một�gram�
phân,�theo�dõi�thời�gian�sinh�bào�tử,� theo�dõi�triệu�chứng�và�bệnh�tích�và�giám�định�loài�bằng�phương�
pháp�định�danh�truyền�thống.�Kết�quả�nghiên�cứu�cho�thấy�gà�nuôi�ở�tỉnh�Hậu�Giang�bị�nhiễm�cầu�trùng�
gà�với�tỷ�lệ�khá�cao�(48,76%).�Tỷ�lệ�nhiễm�cầu�trùng�của�gà�có�khuynh�hướng�tăng�dần�theo�lứa�tuổi.�Gà�
ở�tuần�tuổi�thứ�nhất�chưa�tìm�thấy�noãn�nang�cầu�trùng,�tỷ�lệ�nhiễm�noãn�nang�của�gà�ở�2�tuần�tuổi�là�
37,50%�(huyện�Phụng�Hiệp)�và�34,38�%�(huyện�Long�Mỹ).�Tỷ�lệ�nhiễm�noãn�nang�của�gà�ở�3�tuần�tuổi�
thuộc�huyện�Phụng�Hiệp�và�huyện�Long�Mỹ�lần�lượt�là�60,63%�và�51,25%,�và�tỷ�lệ�nhiễm�cao�nhất�là�
gà�ở�4�tuần�tuổi�với�tỷ�lệ�nhiễm�là�95,63%�(huyện�Phụng�Hiệp)�và�98,75%�(huyện�Long�Mỹ).�Cường�độ�
nhiễm�ở�mức�3+�và�4+�tăng�dần�theo�lứa�tuổi�của�gà,�tập�trung�cao�nhất�ở�gà�4�và�5�tuần�tuổi.�Gà�nuôi�ở�
tỉnh�Hậu�Giang�đều�nhiễm�4�loài�cầu�trùng�gà�là�E.�acervulina,�E.�necatrix,�E.�maxima�và�(��WHQHOOD.�Vào�
thời�điểm�gà�bị�nhiễm�ở�cường�độ�cao,�gà�thể�hiện�các�triệu�chứng�như�ủ�rũ,�còi�cọc,�niêm�mạc�tái,�mệt�
mỏi,�phân�sáp,�loãng,�có�màng�nhầy�hoặc�phân�có�máu.�Bệnh�tích�tập�trung�ở�đường�ruột�như�xuất�huyết�
toàn�bộ�manh�tràng,�ruột�non�dày�lên,�trong�ruột�non�có�những�điểm�màu�xám;�thành�ruột�non�trương�to�
và�dày,�xuất�huyết,�lòng�ruột�có�nhiều�dịch�nhầy�màu�nâu.��Loài�(��WHQHOOD�gây�bệnh�phổ�biến�và�chiếm�tỷ�
lệ�nhiễm�cao�nhất.�Đàn�gà�tỉnh�Hậu�Giang�bị�nhiễm�ghép�3-4�loài�cầu�trùng.

Từ�khóa:�Noãn�nang�cầu�trùng,�Phụng�Hiệp,�Long�Mỹ,�tỉnh�Hậu�Giang.�

3UHYDOHQFH�RI�FRFFLGLRVLV�LQ�FRORUHG�IHDWKHU�FKLFNHQV�UDLVLQJ�
DW�VHPL�LQGXVWULDO�PHWKRG�LQ�+DX�*LDQJ�SURYLQFH

1JX\HQ�+XX�+XQJ��1JX\HQ�+R�%DR�7UDQ
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7KH�VLWXDWLRQ� RI�&RFFLGLD� LQIHFWLRQ� LQ� WKH�FRORUHG� IHDWKHU� FKLFNHQV� UDLVLQJ� DW� WKH�VHPL�LQGXVWULDO�

PHWKRG�LQ�3KXQJ�+LHS�DQG�/RQJ�0\�GLVWULFWV�RI�+DX�*LDQJ�SURYLQFH�ZDV�FRQGXFWHG�IURP�$XJXVW������
WR�0D\�������$�WRWDO�RI�������IHFDO�VDPSOHV�RI�FKLFNHQV�IURP���WR����ZHHNV�ROG�DW�3KXQJ�+LHS�DQG�
/RQJ�0\�GLVWULFW�IDUPV�ZHUH�FROOHFWHG�DV�WKH�UHVHDUFK�PDWHULDOV��7KH�UHVHDUFK�PHWKRGV�ZHUH�DSSOLHG��
VXFK�DV��IORDWLQJ��PHDVXULQJ�RRF\VW�VL]H��FRXQWLQJ�WKH�QXPEHU�RI�RRF\VW�SHU�D�JUDP�RI�IHFHV��PRQLWRULQJ�
VSRUXODWLRQ� WLPH�� WUDFNLQJ� V\PSWRPV�DQG� OHVLRQV�� DQG� LGHQWLI\LQJ�VSHFLHV� E\� URXWLQH�PHWKRGV�� 7KH�
VWXGLHG� UHVXOW� VKRZHG� WKDW� WKH� FKLFNHQV� UDLVHG� LQ�+DX�*LDQJ�SURYLQFH�ZHUH� LQIHFWHG�ZLWK� FKLFNHQ�
&RFFLGLD� DW� D� UHODWLYHO\� KLJK� UDWH� ����������7KH� LQIHFWLRQ� UDWH� RI� FKLFNHQV�ZLWK� FRFFLGLD� LQFUHDVHG�
JUDGXDOO\�E\�DJH�JURXSV��7KH�LQIHFWLRQ�UDWH�RI�FKLFNHQV�ZLWK�RRF\VWV�DW���ZHHN�ROG�ZHUH�QRW�IRXQG��)RU�
WKH�FKLFNHQV�DW���ZHHNV�ROG��WKH�LQIHFWLRQ�UDWH�ZLWK�RRF\VWV�ZDV���������FKLFNHQV�UDLVLQJ�LQ�3KXQJ�+LHS�
GLVWULFW��DQG���������FKLFNHQV�UDLVLQJ�LQ�/RQJ�0\�GLVWULFW���VLPLODU\��WKH�LQIHFWLRQ�UDWH�RI�WKH�FKLFNHQV�
DW���ZHHNV�ROG�ZDV���������FKLFNHQV�UDLVLQJ�LQ�3KXQJ�+LHS�GLVWULFW��DQG���������FKLFNHQV�UDLVLQJ�
LQ�/RQJ�0\�GLVWULFW��DQG�WKH�KLJKHVW�LQIHFWLRQ�UDWH�RI�FKLFNHQV�ZDV�DW���ZHHNV�ROG���������LQ�3KXQJ�
+LHS�GLVWULFW�DQG��������LQ�/RQJ�0\�GLVWULFW���7KH�LQIHFWLRQ�LQWHQVLW\�ZDV�DW�OHYHO����DQG����LQFUHDVLQJ�
E\�DJH�JURXSV�DQG�UHDFKHG�WKH�KLJKHVW�SRLQW�DW������ZHHNV�ROG��7KH�FKLFNHQV�UDLVLQJ�LQ�+DX�*LDQJ�
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SURYLQFH�ZHUH�LQIHFWHG�ZLWK���&RFFLGLD�VSHFLHV��VXFK�DV��(��DFHUYXOLQD��(��QHFDWUL[��(��PD[LPD�DQG�(��
WHQHOOD��$W�WKH�WLPH�WKDW�WKH�FKLFNHQV�ZHUH�LQIHFWHG�ZLWK�D�KHDY\�LQWHQVLW\��WKH�FOLQLFDO�VLJQV�LQFOXGHG�
LQDFWLYHQHVV��ZDWHU\�GLDUUKHD�ZLWK�PXFXV��EORRG\�RU�FUHDP\�H[XGDWH�IHFHV��EDOORRQHG�FDHFXP�DQG�
WKLQQHG�LQWHVWLQHV��7KH�OHVLRQV�ZHUH�FRQFHQWUDWHG�LQ�WKH�LQWHVWLQHV��VXFK�DV�KHPRUUKDJH�RI�WKH�HQWLUH�
FDHFXP��WKH�VPDOO�LQWHVWLQH�ZDV��WKLFNHQHG��SUHVHQWLQJ�JUD\�VSRWV��WKH�ZDOO�RI�WKH�VPDOO�LQWHVWLQH�ZDV�
HQODUJHG�DQG�WKLFN��EOHHGLQJ��7KH�LQWHVWLQHV�GLVFKDUJHG�D�ORW�RI�EURZQ�PXFXV��7KH�(��WHQHOOD�VSHFLHV�
FDXVHG�WKH�PRVW�FRPPRQ�GLVHDVH�DQG�DFFRXQWHG�IRU�WKH�KLJKHVW�LQIHFWLRQ�UDWH��7KH�FKLFNHQ�IORFNV�LQ�
+DX�*LDQJ�SURYLQFH�ZHUH�LQIHFWHG�DW�WKH�VDPH�WLPH�ZLWK�����VSHFLHV�RI�&RFFLGLD�

.H\ZRUGV��2RF\VW��3KXQJ�+LHS��/RQJ�0\�GLVWULFW��+DX�*LDQJ�SURYLQFH�

I.�ĐẶT�VẤN�ĐỀ
Bệnh�cầu�trùng�gà�là�bệnh�do�một�loại�đơn�bào�

ký�sinh�gây� ra.�Bệnh�cầu�trùng�cũng�đã�và�đang�
gây� thiệt�hại�kinh�tế�khá�lớn�đối�với�ngành�chăn�
nuôi�trên�toàn�thế�giới�nói�chung.�

Penny� HW� DO.� (2017)� khi� nghiên� cứu� bệnh� cầu�
trùng�gà�ở�Java,�Indonesia�cho�biết�bệnh�cầu�trùng�
gà� là�một�vấn�đề� lớn� trên� toàn� thế�giới.�Theo�Van�
Meirhaeghe�H.�HW�DO��(2014),�bệnh�cầu�trùng�gà�gây�
thiệt�hại�đến�7�tỷ�Euro�cho�ngành�chăn�nuôi�gia�cầm.�
Những�con�vật�bị�nhiễm�bệnh�nặng�có�dấu�hiệu�lâm�
sàng�nghiêm�trọng�và�sức�đề�kháng�suy�yếu,�tạo�điều�
kiện�cho�các�bệnh�truyền�nhiễm�khác�dễ�xâm�nhập�
và�gây�bệnh.�Bệnh�gây�tổn�thương�nghiêm�trọng�và�
có�tỷ�lệ�chết�cao�nếu�không�điều�trị�kịp�thời�(Calnek�
HW�DO�,�1997).�Một�trong�những�vấn�đề�nan�giải�của�
người� chăn� nuôi� là� làm� sao� khống� chế� được� dịch�
bệnh�cho�đàn�gà�của�họ.�Nghiên�cứu�bệnh�cầu�trùng�
tại�huyện�Phú�Vang,�tỉnh�Thừa�Thiên-Huế�trên�đàn�gà�
được�nuôi�theo�phương�thức�bán�công�nghiệp,�kiểu�
chuồng�hở;� tỷ�lệ�mắc�bệnh�cầu�trùng�gà�tại�đây� là�
50,92%;�mắc�bệnh�cao�nhất�ở�giai�đoạn�15-21�ngày,�
biến�đổi�bệnh�lý�đại�thể�và�vi�thể�tập�trung�chủ�yếu�ở�
đường�ruột�và�manh�tràng�của�gà�mắc�bệnh�(Huỳnh�
Văn�Chương,�2017).

Trong�những�năm�gần�đây,�tỉnh�Hậu�Giang�chăn�
nuôi�gà�theo�hướng�công�nghiệp�và�bán�công�nghiệp�
ngày�càng�phát�triển�mạnh,�góp�phần�cải�thiện�đáng�
kể�thu�nhập�của�người�dân.�Bên�cạnh�đó,�một�trong�
những� trở�ngại� lớn� đối�với� các� hộ�chăn�nuôi� gà� là�
dịch�bệnh�thường�xảy�ra.�Trong�đó,�bệnh�cầu�trùng�
gà�thường�xuyên�xảy�ra�với�hầu�hết�các�đàn�gà,�gây�
thiệt�hại�không�nhỏ�lên�những�hộ�chăn�nuôi�gà�lông�
màu�(tập�trung�chủ�yếu�ở�hai�huyện�Phụng�Hiệp�và�
Long�Mỹ)�nhưng�chưa�có�nghiên�cứu�về�bệnh�này�
một�cách�đầy�đủ.�Để�kiểm�soát�được�tình�trạng�nhiễm�
bệnh�cầu�trùng�gà�và�đưa�ra�biện�pháp�phòng�trị�hữu�

hiệu�tại�hai�huyện�đại�diện�cho�tỉnh�Hậu�Giang,�đề�tài�
“Tình�hình�nhiễm�cầu�trùng�ở�gà�lông�màu�nuôi�theo�
phương�thức�bán�công�nghiệp�tại� tỉnh�Hậu�Giang”�
được�tiến�hành�nhằm�xác�định�tỷ�lệ�nhiễm�và�cường�
độ�nhiễm�và�thành�phần�loài�cầu�trùng�ở�gà�lông�màu�
nuôi� theo�phương� thức�bán�công�nghiệp�tại�các�địa�
điểm�khảo�sát.�

II.�VẬT�LIỆU�VÀ�PHƯƠNG�PHÁP�
NGHIÊN�CỨU

Thời�gian�thực�hiện�từ�tháng�8/2018�đến�tháng�
5/2019�tại�4�trại�gà�lông�màu�nuôi�bán�công�nghiệp�
thuộc�2�huyện�Phụng�Hiệp�(2�trại)�và�Long�Mỹ�(2�
trại)�đại�diện�cho�gà�lông�màu�được�nuôi�chủ�yếu�
ở�tỉnh��Hậu�Giang.

Thu� thập�mẫu� phân� dựa� vào� cách� tính� dung�
lượng�mẫu�cần�thiết� theo�công�thức�lấy�mẫu�của�
Thrus¿led�(2007):�N=(1,96)2�x�pq/d2.�

Phương� pháp� phù� nổi�Willis� tìm� noãn� nang�
cầu�trùng

Phương�pháp�đếm�trứng�Mc.�Master

Phương�pháp�định�danh� phân� loại� cầu� trùng�gà�
truyền� thống� của� Eckert� (1995)� dựa� vào� đặc� điểm�
như:�hình�dáng,�màu�sắc�của�noãn�nang,�thời�gian�hình�
thành�bào�tử�để�xác�định�loài�noãn�nang�cầu�trùng.�

Phương�pháp�mổ�khám�từng�phần�của�Skrjabin�
trên�những�con�gà�mới�chết�và�những�con�có�biểu�
hiện� lâm�sàng�bệnh�cầu� trùng�nặng� trong�các� lô�
lấy�mẫu�phân�ở�các�trang�trại�nhằm�xác�định�bệnh�
tích,�mức�độ�tổn�thương,�vị�trí�tổn�thương�để�phân�
loài�cầu�trùng�gây�bệnh.

Số� liệu�được�phân� tích�bằng�phương�pháp�
thống�kê�sinh�học�trong�chương�trình�Minitab�
ver.15.
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III.��KẾT�QUẢ�VÀ�THẢO�LUẬN

3.1.�Kết�quả�tình�hình�nhiễm�cầu�trùng�gà�trên�

địa�bàn�khảo�sát

Kết�quả�khảo�sát�tỷ�lệ�nhiễm�cầu�trùng�ở�cơ�sở�
chăn�nuôi�gà�lông�màu�theo�phương�thức�bán�công�
nghiệp�tại�2�huyện�Phụng�Hiệp�và�Long�Mỹ�(tỉnh�
Hậu�Giang)�được�thể�hiện�ở�bảng�1.�

Bảng�1.�Kết�quả�tỷ�lệ�nhiễm�cầu�trùng�gà�tại�2�huyện�Phụng�Hiệp�và�Long�Mỹ

Huyện Số�mẫu�kiểm�tra Số�mẫu�nhiễm Tỷ�lệ�nhiễm�(%)
Phụng�Hiệp ����� ��� 48,80
Long�Mỹ ����� ��� 48,75

Tổng 3.840 1.873 48,78
P>0,05

Bảng�2.�Tỷ�lệ�nhiễm�và�cường�độ�nhiễm�cầu�trùng�gà�theo�tuần�tuổi�
tại�2�huyện�Phụng�Hiệp�và�Long�Mỹ

Tuần
tuổi
�

Tỷ�lệ�nhiễm�
chung�(%)

� � Cường�độ�nhiễm�(%) � � �
1+� 2+� 3+� 4+�

3+ LM 3+ LM 3+ LM 3+ LM 3+ LM
� � � � � � � � � � �
� 37,50 34,38 100,00 100,00 � � � � � �
� 60,63 51,25 55,67 60,98 18,56 25,61 11,34 13,41 14,43 �
� 95,63 98,75 22,22 25,32 26,14 27,85 25,49 22,15 26,14 24,68
� 73,75 75,63 23,73 35,54 32,20 26,45 27,12 21,49 16,95 16,53
� 63,13 71,88 39,60 38,26 30,69 34,78 19,80 17,39 9,90 9,57
� 49,38 47,50 56,96 57,89 12,66 19,74 22,78 13,16 7,59 9,21
� 49,38 50,63 56,96 59,26 25,32 19,75 12,66 11,11 5,06 9,88
� 46,88 48,13 54,67 53,25 30,67 25,97 8,00 12,99 6,67 7,79
�� 43,13 40,00 45,00 62,50 20,29 23,44 15,94 14,06 4,35 �
�� 34,38 36,25 80,00 75,86 20,00 15,52 � 8,62 � �
�� 31,88 30,63 88,24 79,59 11,76 20,41 � � � �

Tổng 48,80 48,75 50,91 52,14 22,52 23,72 15,69 14,42 9,39 9,72

Ghi�chú:�PH:�Phụng�Hiệp,�LM:�Long�Mỹ

Bảng�1�cho�thấy�trong�3840�mẫu�phân�gà�được�
kiểm�tra,�phát�hiện�1873�mẫu�nhiễm�cầu�trùng�với�
tỷ�lệ�nhiễm�chung�là�48,78%.�Trong�đó�gà�nuôi�tại�

huyện�Phụng�Hiệp�nhiễm�48,80%;�tỷ�lệ�nhiễm�cầu�
trùng�trên�đàn�gà�giữa�2�huyện�không�có�sự�khác�
biệt�nhau�(P>0,05).

Bảng�2�cho�thấy,�gà�tại�huyện�Phụng�Hiệp�và�
Long�Mỹ�bắt�đầu�nhiễm�noãn�nang�cầu� trùng�từ�
tuần� tuổi� thứ� 2� với� tỷ� lệ� lần� lượt� là� 37,50%� và�
34,38%.�Tỷ� lệ� nhiễm� noãn� nang� cầu� trùng� tăng�
dần�đến�tuần�tuổi�thứ�4�(lên�đến�95,63%�ở�huyện�
Phụng�Hiệp�và�98,75%�ở�huyện�Long�Mỹ)�và�sau�

đó�giảm�dần�ở�các�tuần�tiếp�theo�nhưng�tình�hình�
nhiễm�cầu�trùng�vẫn�tồn�tại�trên�đàn�gà.�Đến�tuần�
tuổi� thứ� 11,� tỷ� lệ� nhiễm� là� 34,38%-36,25%� và�
tuần�tuổi�thứ�12�vẫn�còn�(31,88%-30,63%).�Theo�
chúng�tôi,�nguyên�nhân�là�do�gà�còn�nhỏ,�chất�thải�
ít,�chuồng�trại�thông�thoáng�nên�tỷ�lệ�nhiễm�thấp;�
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càng�về�sau�gà�lớn,�mật�độ�tương�đối�cao,�lượng�
phân�thải�ra�nhiều�là�điều�kiện�thuận�lợi�cho�noãn�
nang�phát�triển�và�gây�nhiễm�cho�gà�với�tỷ�lệ�cao�
nếu�không�có�biện�pháp�can�thiệp�kịp�thời.�Điều�
này�rất�phù�hợp�với�nhận�định�của�Phạm�Sỹ�Lăng�
và�Phan�Địch�Lân�(2002)�cho�rằng�điều�kiện�chuồng�
nuôi�và�môi�trường�chăn�nuôi�bị�ô�nhiễm�sẽ�làm�cho�
bệnh�cầu�trùng�gà�tồn�tại�và�lưu�hành�lâu�dài.

Về�cường�độ�nhiễm,�tuần�tuổi�thứ�2,�gà�nuôi�tại�2�
huyện�có�cường�độ�nhiễm�ở�mức�1+�là�100%.�Tuần�
tuổi�thứ�3,�đàn�gà�xuất�hiện�cường�độ�nhiễm�2+,�3+,�
4+�ở�gà�nuôi�ở�huyện�Phụng�Hiệp�với�tỷ�lệ�nhiễm�
thấp,�riêng�gà�ở�huyện�Long�Mỹ�chỉ�nhiễm�ở�mức�
3+.�Bắt�đầu�từ�tuần�tuổi�thứ�4,�gà�nhiễm�cầu�trùng�
với�cường�độ�nhiễm�mức�4+�chiếm�tỷ�lệ�tương�đối�
cao�(26,14%�và�24,68%).�Vì�vậy,�cuối�tuần�tuổi�thứ�
4,�các�chủ�trại�đã�có�biện�pháp�can�thiệp�bằng�thuốc�
trị�cầu�trùng�gà�nên�tỷ�lệ�và�cường�độ�nhiễm�có�sự�
giảm�dần.�Tuy�nhiên,�việc�dùng�thuốc�trị�cầu�trùng�
chỉ�được�thực�hiện�khi�gà�có�dấu�hiệu�bệnh.�Cuối�
tuần�tuổi�thứ�6,�cường�độ�nhiễm�mức�4+�vẫn�còn�
(9,90%�và�9,57%),�chủ�trại�tiếp�tục�dùng�thuốc�để�
trị�cầu�trùng�liên�tiếp�theo�liệu�trình�đến�cuối�tuần�

tuổi�thứ�9.�Sang�tuần�tuổi�thứ�10,�cường�độ�nhiễm�
mức�độ�4+�giảm�một�cách� rõ�rệt;�chỉ�còn�4,35%-
0%,�đến�tuần�tuổi�thứ�11�xuất�hiện�cường�độ�3+�ở�
gà�nuôi�tại�Long�Mỹ�(8,62%)�và�đến�tuần�12�không�
còn�xuất�hiện�cường�độ�nhiễm�cầu�trùng�mức�độ�3+�
và�4+�mà�chỉ�xuất�hiện�cường�độ�nhiễm�mức�1+��và�
2+�ở�cuối�tuần�12.�Điều�này�cho�thấy�thuốc�trị�cầu�
trùng�đã�có�hiệu�quả.�

3.2.�Kết�quả�định�danh�phân�loại�các�loài�noãn�
nang�cầu�trùng�tại�2�huyện�tỉnh�Hậu�Giang�

Trong� quá� trình� định� danh� phân� loài,� chúng�
tôi�đã� tiến�hành�quan�sát�hình�dạng,�kích� thước,�
màu�sắc,�cấu� tạo�noãn�nang�trên�kính�hiển�vi�có�
độ�phóng�đại�từ�10-40�lần�để�đặt�ra�những�ký�hiệu�
quy� định� từng� loài;� đồng� thời� quan� sát� về� triệu�
chứng�và�bệnh� tích�để�xác�định�chính�xác� thành�
phần�loài�noãn�nang�hiện�diện�tại�trại�khảo�sát.

Trong�quá�trình�lấy�mẫu�và�theo�dõi�triệu�chứng�
và�bệnh�tích�tại�trại,�chúng�tôi�đã�phát�hiện�những�
triệu�chứng�của�bệnh�cầu�trùng�như�gà�đứng�ủ�rũ,�
bỏ�ăn,�uống�nhiều�nước,�hậu�môn�dính�đầy�phân,�đi�
phân�có�màng�nhầy,�phân�có�lẫn�máu�hay�phân�sáp.�

Bảng�3.�Tần�số�xuất�hiện�bệnh�tích�của�gà�bị�bệnh�cầu�trùng�tại�tỉnh�Hậu�Giang

STT Bệnh�tích Số�gà�có�bệnh�tích Tỷ�lệ�(%)
� Ruột�non�dày�lên,�trong�ruột�non�có�những�điểm�màu�xám ����� ��

� Thành�ruột�non�trương�to�và�dày,�xuất�huyết,�lòng�ruột�có�nhiều�
dịch�nhày�màu�nâu ���� ��

� 2/3�phía�trước�ruột�non�trương�to,�thành�ruột�dày,�trong�ruột�
chứa�đầy�máu,�niêm�dịch ���� ��

� Xuất�huyết�toàn�bộ�manh�tràng,�manh�tràng�sưng�chứa�đầy�
máu�tươi�lẫn�máu�đông. ����� ��

Bảng� 3� cho� thấy� bệnh� tích� xảy� ra� chủ� yếu� ở�
manh�tràng.�Xuất�huyết�toàn�bộ�manh�tràng�có�tần�
số�xuất�hiện�cao�(16/20),�chiếm�tỷ�lệ�80%.�Kế�đến�
là� bệnh� tích� ruột�non�dày� lên,� trong� ruột�non�có�
những�điểm�màu�xám;� thành� ruột�non� trương� to�
và�dày,�xuất�huyết;�lòng�ruột�có�nhiều�dịch�nhày�
màu�nâu�có�tần�số�xuất�hiện�bệnh�lần�lượt�là�60%�
và�40%.�Bệnh�tích�2/3�phía�trước�ruột�non�trương�
to,�thành�ruột�dày,�trong�ruột�chứa�đầy�máu,�niêm�
dịch�chiếm�tỷ�lệ�20%�trong�tổng�số�con�mổ�khám.�
Kết�quả�trên�phù�hợp�với�nghiên�cứu�của�Lê�Văn�
Năm�(2003),�kết�luận�rằng�bệnh�tích�ở�manh�tràng�

là�phổ�biến�và�chiếm�tỷ�lệ�cao�nhất.�Nguyên�nhân�
dẫn�đến�các�tổn�thương�trên�là�do�quá�trình�sinh�
sản� vô� tính� của� cầu� trùng� xảy� ra� trong� biểu�mô�
ruột,�sự�sinh�sản�quá�nhanh�làm�hàng�loạt�tế�bào�
biểu�mô�của�vật�chủ�bị�phá�vỡ,�những�mao�mạch�
và�mạch�quản�bị�phá�hủy�trầm�trọng,�vách�ruột�bị�
tổn�thương�(Lê�Văn�Năm,�2003).�

Tóm�lại,�khi�gà�bị�nhiễm�cầu�trùng,�bệnh�tích�
chủ�yếu�tập�trung�ở�đường�tiêu�hóa,�đặc�biệt�là�ở�
ruột�non�và�manh� tràng,�mức�độ� tổn� thương� tùy�
thuộc� vào� thành� phần� loài� cầu� trùng,� cường� độ�
nhiễm�và�lứa�tuổi�gà�mắc�bệnh.�
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Một�số�hình�ảnh�triệu�chứng�và�bệnh�tích�trên�gà�lông�màu�
bị�bệnh�cầu�trùng�tại�tỉnh�Hậu�Giang

Gà�ủ�rũ,�niêm�mạc�
nhợt�nhạt

Gà�ủ�rũ,�đi�phân�chứa�
đầy�máu

Gà�đi�phân�sáp Gà�đi�phân�chứa�
đầy�máu

Manh�tràng�sưng�to�
và�xuất�huyết

Ruột�non�sưng�to�và�
xuất�huyết

Thành�ruột�dầy�lên�
và�xuất�huyết

Manh�tràng�chứa�
đầy�máu

Bảng�4.�Thành�phần�loài�noãn�nang�cầu�trùng�gà�tại�tỉnh�Hậu�Giang

Ký�
hiệu

Hình�dạng Kích�thước
(µm)

Thời�gian�
sinh�bào�tử�

(giờ) Kết�quả

LT 77 LT 77 LT 77
Esp�1 Noãn�nang�hình�trứng,�

vỏ�nhẵn,�không�màu�
không�có�micropile

Noãn�nang�hình�
trứng,�vỏ�nhẵn,�
không�màu�không�có�
micropile

Dài:
17,7-20,2�
Rộng:

13,7-16,3

Dài:
16,3-19,6
Rộng:
13-16,3

����� ����� Eimeria�
acervulina

Esp�2 Noãn�nang�hình�trứng�
hay�bầu�dục,�vỏ�sần�
sùi,�màu�vàng,�có�1�
micropile

Noãn�nang�hình�trứng�
hay�bầu�dục,�vỏ�sần�
sùi,�màu�vàng,�có�1�
micropile

Dài:
21,5-42,5
Rộng:

16,5-29,8

Dài:
27,5-34,5
Rộng:

19,8-27,4

����� ����� Eimeria�
maxima

Esp�3 Noãn�nang�hình�
trứng�hay�hình�cầu,�
vỏ�nhẵn,�không�màu,�
không�có�micropile

Noãn�nang�hình�
trứng�hay�hình�cầu,�
vỏ�nhẵn,�không�màu,�
không�có�micropile

Dài:
13,2-22,7
Rộng:�

11,3-18,3

Dài:
15-20,8
Rộng:

13,8-18,3

����� ����� Eimeria�
necatrix

Esp�4 Noãn�nang�hình�bầu�
dục�hoặc�trứng,�vỏ�
nhẵn,�màu�xanh�nhạt,�
không�có�micropile��

Noãn�nang�hình�bầu�
dục�hoặc�trứng,�vỏ�
nhẵn,�màu�xanh�nhạt,�
không�có�micropile��

Dài:
19,5-26,0
Rộng:

16,5-22,8

Dài:
21,5-25,2
Rộng:
17-22,6

����� ����� Eimeria�
tenella

Ghi�chú:�LT:�lý�thuyết,�TT:�thực�tế.�Esp1,�Esp2,�Esp3,�Esp4:�Ký�hiệu�loài�noãn�nang
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Bảng�4�cho�thấy�có�4�loài�noãn�nang�cầu�trùng�
hiện�diện�ở�các�cơ�sở�chăn�nuôi�gà�tại�hai�huyện�

của�tỉnh�Hậu�Giang�là:�E.�acervulina,�E.�maxima,�
E.�necatrix�và�(��WHQHOOD��

Bảng�5.�So�sánh�tỷ�lệ�nhiễm�các�loài�cầu�trùng�gà�theo�tuần�tuổi�tại�tỉnh�Hậu�Giang

Tuần
tuổi�

Thành�phần�loài�(%)
E.�necatrix E.�maxima E.�acervulina E.�tenella

3+ LM 3+ LM 3+ LM 3+ LM
� � � � � � � � �
� � � 18,33 � 41,67 49,09 50,00 52,73
� 10,31 12,20 22,68 28,05 42,27 51,22 79,38 81,71
� 16,34 15,82 35,95 34,81 65,36 70,89 97,39 98,10
� 19,49 19,01 42,37 36,36 74,58 81,82 93,22 91,74
� 13,86 12,17 40,59 36,52 69,31 58,26 71,29 70,43
� 12,66 13,16 44,30 34,21 60,76 59,21 75,95 72,37
� 13,92 13,58 24,05 22,22 37,97 54,32 62,03 67,90
� 16,00 15,58 20,00 23,38 33,33 29,87 40,00 51,95
�� 15,94 20,31 13,04 20,31 37,68 23,44 39,13 48,44
�� 23,64 22,41 21,82 29,31 38,18 32,76 18,18 24,14
�� 21,57 26,53 21,57 36,73 43,14 24,49 15,69 22,45

Tổng 14,94 15,38 29,88 29,27 52,93 53,95 66,38 69,34

Ghi�chú:�PH:�huyện�Phụng�Hiệp,�LM:�huyện�Long�Mỹ

Bảng� 5� cho� thấy� qua� khảo� sát� trong� 12� tuần�
nuôi,� gà� ở� các� trại� chăn� nuôi� tại� Phụng�Hiệp� và�
Long�Mỹ�đều�nhiễm�cả�4�loài�noãn�nang�cầu�trùng�
với�tỷ�lệ�nhiễm�chung�cụ�thể�như�sau:�nhiễm�loài�
E.�necatrix�ở�trại�gà�huyện�Phụng�Hiệp�là�14,94%�
và� trại� huyện�Long�Mỹ� nhiễm� với� tỷ� lệ� cao�hơn�
(15,38%).�Trại�tại�huyện�Phụng�Hiệp�nhiễm�loài�(��
maxima�với�tỷ�lệ�29,88%�và�ở�huyện�Long�Mỹ�là�
29,27%.�Các�trại�tại�hai�huyện�Phụng�Hiệp�và�Long�
Mỹ�nhiễm� loài�(��DFHUYXOLQD�với�tỷ�lệ� lần�lượt� là�
52,93%�và�53,95%.�Đối�với�loài�(��WHQHOOD��trại�trại�
huyện�Phụng�Hiệp�nhiễm�66,38%�và�nhiễm� thấp�
hơn�ở�Long�Mỹ�(69,34%).�Nhìn�chung,�tỷ�lệ�nhiễm�
loài�noãn�nang�cầu�trùng�gà�thể�nặng�như�(��WHQHOOD�
phổ�biến�và�chiếm�tỷ�lệ�cao�tại�2�địa�điểm�khảo�sát;�
đặc�biệt�là�tại�2�địa�điểm�chăn�nuôi�gà�không�tiêm�
phòng�vacxin�phòng�bệnh�cầu�trùng�gà.

Bảng�5�cho�thấy�ở�tuần�tuổi�thứ�2�đã�phát�hiện�
3� loài�cầu� trùng�E.�maxima,�(�� DFHUYXOLQD�và�(��
WHQHOOD�trên�gà;�trong�đó�nhiễm�(��WHQHOOD�chiếm�tỷ�
lệ�cao�nhất�(50,00-52,73%),�cao�hơn�(��DFHUYXOLQD�
(41,6-49,09%)� và� E.�maxima� (18,33%).� Bắt� đầu�
từ� tuần� tuổi� thứ� 3,� trại� đã� xuất� hiện� 4� loài� cầu�

trùng,� chiếm� tỷ� lệ� cao� nhất� là� loài� (�� WHQHOOD�
(79,38-81,71%).�Từ� tuần� tuổi� thứ�4,� tỷ� lệ�nhiễm�
các� loài�cầu� trùng�có�sự�tăng�cao�như�(�� WHQHOOD�
(97,39� -� 98,10%),�(�� DFHUYXOLQD� (65,36-70,89%)�
và�E.�maxima� (35,95-34,81%);� nên�khi� quan�sát�
trực�tiếp�các�trại�tại�2�địa�điểm�khảo�sát�thấy�được�
gà�có�triệu�chứng�còi�cọc,�ủ�rũ,�phân�sáp,�loãng,�có�
máu.�Sau�tuần�thứ�5,�tỷ�lệ�nhiễm�của�4�loài�noãn�
nang�cầu�trùng�có�khuynh�hướng�giảm�dần.�

Qua�12�tuần�khảo�sát,�tỷ�lệ�nhiễm�noãn�nang�
cầu� trùng�gà� loài�E.� necatrix,� �E.�maxima,� �(��
DFHUYXOLQD�và�(�� WHQHOOD�có� � tỷ� lệ� nhiễm� giảm�
đáng�kể.�Điều� này�phù� hợp�với� nhận�định�của�
nhiều�tác�giả:�Kolapxki�N.A,�Paskin�(1980),�Lê�
Văn�Năm�(2003)�và�Nguyễn�Hữu�Hưng�(2010),�
cho�rằng�(��WHQHOOD�là�loài�cầu�trùng�phổ�biến�và�
gây�hại�nghiêm� trọng�nhất�cho�gà�dẫn�đến� tổn�
thất�rất�nhiều�cho�ngành�chăn�nuôi.�Theo�Phạm�
Sỹ� Lăng� và� ctv� (2002),� cầu� trùng� có� độc� lực�
mạnh�được�tìm�thấy�như�E.�necatrix,�E.�tenella�
có� tỷ� lệ�nhiễm�cao� là�nguyên�nhân� làm�gà�giảm�
tăng�trọng,�còi�cọc�và�gây�thiệt�hại�nặng�về�kinh�tế.��
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�Bảng�6.�Tỷ�lệ�nhiễm�ghép�các�loài�cầu�trùng�gà�theo�tuần�tuổi�tại�tỉnh�Hậu�Giang

Tuần�tuổi
2�loài 3�loài 4�loài

3+ LM 3+ LM 3+ LM
� � � � � � �
� � � � � � �
� 21,65 36,59 8,25 12,20 � �
� 32,68 34,18 25,49 22,78 13,07 14,56
� 22,03 33,06 34,75 19,83 9,32 10,74
� 34,65 35,65 12,87 18,26 6,93 8,70
� 18,99 19,74 18,99 13,16 5,06 9,21
� 31,65 17,28 13,92 13,58 3,80 8,64
� 34,67 25,97 14,67 12,99 � 7,79
�� 34,78 26,56 7,25 17,19 � �
�� 38,18 15,52 � 8,62 � �
�� 41,18 28,57 � � � �

Tổng 28,18 27,14 15,26 14,74 4,80 7,05

Ghi�chú:�PH:�huyện�Phụng�Hiệp,�LM:�huyện�Long�Mỹ

Bảng� 6� cho� thấy� gà� nuôi� tại� huyện� Phụng�
Hiệp� có� tỷ� lệ�nhiễm�ghép�các� loài� noãn� nang�
cầu�trùng�từ�2�đến�4�loài�trên�cùng�1�cá�thể�từ�
tuần�tuổi�thứ�4�đến�thứ�8.�Sau�12�tuần�khảo�sát,�
tỷ�lệ�nhiễm�ghép�2�loài/cá�thể�là�phổ�biến�nhất�
(tỷ�lệ�là�28,18%);�không�xuất�hiện�tỷ�lệ�nhiễm�
ghép�3�loài/cá�thể�vào�tuần�thứ�11,�tuần�thứ�12�
và�không�có�nhiễm�ghép�4� loài/cá� thể� từ� tuần�
thứ�9�đến�tuần�thứ�12.�Đối�với�hai�trại�gà�nuôi�
tại�huyện�Long�Mỹ,�tỷ�lệ�nhiễm�ghép�3�loài�cầu�
trùng�xuất�hiện�từ�tuần�thứ�3�với�tỷ�lệ�12,20%.�
Tỷ� lệ� nhiễm� ghép� 4� loài� cầu� trùng� xuất� hiện�
từ� tuần� thứ� 4� với� tỷ� lệ� cao� nhất� (14,56%)� và�
sau�đó�giảm�dần�theo�tuần�tuổi,�chỉ�còn�7,79%�
vào�tuần�tuổi�thứ�9;�từ�tuần�tuổi�thứ�10�đến�12�
không�xuất�hiện�nhiễm�ghép�4� loài�cầu�trùng.�
Qua�12�tuần�khảo�sát,�tỷ�lệ�nhiễm�ghép�4�loài�
cầu� trùng�chiếm� tỷ� lệ� thấp� nhất� (7,05%),� tiếp�
đến� là� nhiễm� 3� loài� (14,74%).� Sự� biến� động�
này�có�thể�được�giải�thích�do�thuốc�điều�trị�cầu�
trùng�có�tác�dụng�tốt.

Qua�đó,�ta�có�thể�thấy�gà�có�khả�năng�nhiễm�
nhiều�loài�noãn�nang�cầu�trùng�cùng�một�lúc,�chịu�
sự� tác� động� của� nhiều� loài.� Calnek,� B.W� HW� DO��
(1997)�cho�biết�khi�gà�nhiễm�ghép�nhiều�loài�noãn�
nang�trên�một�cá�thể�sẽ�làm�cho�tổn�thương�đường�

ruột� tăng,� tạo� điều� kiện� thuận� lợi� cho� vi� khuẩn�
đường�ruột�(6DOPRQHOOD��(��FROL...)�phát�triển,�ảnh�
hưởng�rất�lớn�đến�hiệu�quả�kinh�tế�cho�người�chăn�
nuôi�như�tăng�tiêu�tốn�thức�ăn,�gà�suy�yếu�và�tăng�
tỷ�lệ�chết.�

Qua�thời�gian�khảo�sát�các�cơ�sở�chăn�nuôi�gà�
tại�2�địa�bàn�trên�tỉnh�Hậu�Giang,�chúng�tôi�thấy�
gà�nuôi�ở�huyện�Phụng�Hiệp�và�huyện�Long�Mỹ�
có�sự�nhiễm�ghép�3-4�loài�noãn�nang�cầu�trùng.

IV.�KẾT�LUẬN�VÀ�ĐỀ�NGHỊ
4.1.�Kết�luận

Qua� khảo� sát� tình� hình�nhiễm�cầu� trùng� trên�
đàn�gà�lông�màu�nuôi�bán�công�nghiệp�ở�một�số�cơ�
sở�chăn�nuôi�tại�tỉnh�Hậu�Giang,�tỷ�lệ�nhiễm�cầu�
trùng�là�khá�cao�(48,78%);�trong�đó,�đàn�gà�nuôi�
ở�huyện�Phụng�Hiệp�nhiễm�48,80%;�huyện�Long�
Mỹ�nhiễm�48,75%.�Tỷ� lệ�nhiễm�cầu�trùng�gà�có�
khuynh�hướng� tăng�dần� theo� lứa� tuổi:�gà�ở� tuần�
tuổi�thứ�2�bắt�đầu�nhiễm�cầu�trùng�với�tỷ�lệ�thấp�
và�tăng�dần�ở�tuần�tuổi�thứ�4�đến�thứ�6.�Cường�độ�
nhiễm�ở�mức�2+�đến�4+�và�cường�độ�nhiễm�tăng�
dần�theo�lứa�tuổi.�

Gà�nhiễm�cầu�trùng�thể�hiện�những�triệu�chứng�
gà�đứng�ủ� rũ,�bỏ�ăn,�uống�nhiều�nước,�hậu�môn�
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dính�đầy�phân,�đi�phân�có�màng�nhầy,�phân�có�lẫn�
máu�hay�phân�sáp.�Bệnh� tích� tập� trung�ở�đường�
ruột�như�xuất�huyết�toàn�bộ�manh�tràng,�ruột�non�
dày�lên,�trong�ruột�non�có�những�điểm�màu�xám;�
thành�ruột�non�trương�to�và�dày,�xuất�huyết,�lòng�
ruột�có�nhiều�dịch�nhầy�màu�nâu.

Gà�lông�màu�nuôi�bán�công�nghiệp�ở�tỉnh�Hậu�
Giang� nhiễm� 4� loài� noãn� nang� cầu� trùng� là� (��
DFHUYXOLQD,�E.�necatrix,�E.�maxima�và�(��WHQHOOD.�
Trong� đó,� loài�(�� WHQHOOD� gây� bệnh� phổ� biến� và�
chiếm� tỷ� lệ� nhiễm� cao� nhất.� Đàn� gà� tỉnh� Hậu�
Giang�nhiễm�ghép�3-4�loài�cầu�trùng

4.2.�Đề�nghị

Cần� tuyên� truyền,� nâng� cao� nhận� thức� với�
người�chăn�nuôi�về�tác�hại�của�bệnh�cầu�trùng�trên�
gà.�Hiểu�rõ�các�triệu� chứng,�bệnh�tích�đặc�trưng�
của�bệnh�để�kịp�thời�phòng�và�điều�trị�bệnh�một�
cách�hiệu�quả�nhất.�

Thường� xuyên� vệ� sinh� chuồng� trại� và� trang�
thiết�bị�định�kỳ,�có�kế�hoạch�phòng,�trị�bệnh�cầu�
trùng�cho�đàn�gà�ngay�từ�tuần�đầu� tiên�thả�nuôi.�
Tiếp� tục� thử� nghiệm� hiệu� quả� trên� nhiều� loại�
vacxin�và� thuốc�phòng,� trị�bệnh�cầu� trùng�nhằm�
đem�lại�hiệu�quả�kinh�tế�nhất�cho�người�chăn�nuôi.�

Ứng�dụng�rộng�rãi�phản�ứng�PCR�để�chẩn�đoán�
nhanh�và�chính�xác�loài�cầu�trùng�gây�bệnh.

Lời�cảm�ơn:�Đề�tài�này�được�tài�trợ�bởi�Dự�án�
Nâng�cấp�trường�Đại�học�Cần�Thơ�VN14-P6�bằng�
nguồn�vốn�vay�ODA�từ�chính�phủ�Nhật�Bản.
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