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TÓM TẮT
Mục đích của nghiên cứu này là tiến hành một nghiên cứu hồi cứu về dịch tễ học của bệnh viêm da nổi cục 

(VDNC) tại 12 tỉnh thuộc 7 vùng sinh thái nông nghiệp của Việt Nam ở mức hộ chăn nuôi và xác định các yếu tố 
tự nhiên, xã hội ảnh hưởng đến hệ sinh thái của virus gây bệnh VDNC. Kết quả nghiên cứu cho thấy bò cái mẫn 
cảm với bệnh VDNC hơn bò đực. Tỷ lệ trâu nước mắc bệnh cao hơn trâu lai. Trong 9 giống bò điều tra, tỷ lệ bò 
vàng nội địa và bò lai Sind mắc bệnh thấp hơn 4 giống bò ngoại nhưng cao hơn 3 giống bò ngoại còn lại. Nhóm 
tuổi mắc bệnh nhiều nhất ở trâu, bò là trên 25 tháng tuổi. Hộ có quy mô đàn từ 1-3 con trâu, bò có tỷ lệ mắc bệnh 
VDNC cao nhất. Vào mùa xuân và mùa hè (hay mùa mưa); hộ chăn nuôi trâu, bò có tỷ lệ mắc bệnh VDNC cao 
hơn mùa thu và mùa đông (hoặc mùa khô). Tháng 4, 5, 6, 8, 9; hộ chăn nuôi trâu, bò có tỷ lệ mắc bệnh VDNC cao 
hơn các tháng còn lại trong năm. Ở vùng đồng bằng và miền núi, hộ chăn nuôi trâu, bò có tỷ lệ mắc bệnh VDNC 
cao hơn ở vùng trung du và cao nguyên. Các vùng sinh thái nông nghiệp gồm trung du và miền núi phía Bắc, Nam 
Trung Bộ, Đông Nam Bộ có tỷ lệ gia súc mắc bệnh trên 10%. Tỷ lệ số hộ gia đình có gia súc mắc bệnh VDNC ở 
khu vực nội địa cao hơn ở khu vực biên giới. Tám tỉnh có tỷ lệ trâu, bò mắc bệnh VDNC là trên 10%. Năm 2022, 
yếu tố tự nhiên (lượng mưa) có liên quan chặt chẽ đến tỷ lệ trâu, bò mắc bệnh VDNC.

Từ khóa: Viêm da nổi cục, yếu tố tự nhiên, bò, trâu, sinh thái nông nghiệp.
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SUMMARY
The objective of this study aimed at conducting a retrospective study on the epidemiology of lumpy 

skin disease (LSD) in twelve provinces on seven agro-ecological areas of Viet Nam at the household 
farm level and identifying the natural and social factors affected to the ecology of virus caused LSD. The 
studied results showed that female cattle were more susceptible to LSDV than male cattle. The infection 
rate of Vietnamese water buffaloes was higher than that of the hybrid buffaloes. Among 9 investigated 
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cattle breeds, the infection rates of the indigenous yellow cattle and Sind hybrid cattle breeds were lower 
than that of 4 exotic cattle breeds but higher than 3 remaining exotic cattle breeds. The age group of cattle 
and buffaloes with the most infection rate was at over 25 months old. The infection rate of the household 
farms with the herd size of 1-3 animals was highest. In Spring and Summer (or the rainy season), the 
infection rate of cattle and buffaloes was higher than in Autumn and Winter, (or the dry season). In April, 
May, June, August, and September, the infection rate of the cattle and buffaloes with LSD was higher 
than in the remaining months of year. The infection rate of the cattle and buffaloes raising in the delta and 
mountainous areas was higher in comparison with the midland and highland areas. The agro-ecological 
regions, including the Northern Midlands and Mountains, the South Central region, and the Southeast 
region, had the infection rate of cattle and buffaloes with LSD more than 10%. The infection of the 
household farms with LSD in the inland regions was higher than in the border regions The infection rate 
of cattle and buffaloes with LSD in 8 provinces was more than 10%. In 2022, natural factor (rainfall) was 
closely related to the infection rate of cattle and buffaloes with LSD.

Keywords: Lumpy skin disease, natural factor, cattle, buffalo, agro-ecological region.

I. ĐẶT VẤN ĐỀ
Bệnh viêm da nổi cục (VDNC) là một bệnh xuyên 

biên giới đáng chú ý, gây ra những tác động đáng 
kể về kinh tế. Bệnh VDNC được gây ra bởi Lumpy 
skin disease virus (LSDV), thuộc họ Poxviridae, chi 
Capripoxvirus (WOAH, 2022). Bệnh chủ yếu ảnh 
hưởng đến bò, trâu nước và động vật nhai lại hoang 
dã. Tuy nhiên, có rất ít báo cáo về sự mắc bệnh ở 
động vật hoang dã được ghi nhận (Tuppurainen và 
Oura, 2012). Mọi lứa tuổi và giống đều dễ mắc bệnh, 
nhưng nghiêm trọng nhất ở gia súc non, gia súc nhẹ 
cân và những con đang cho con bú cao điểm hoặc 
bị suy giảm miễn dịch (Al-Salihi, 2014). Tỷ lệ mắc 
bệnh trung bình dao động từ 5% đến 45%, đôi khi 
có thể lên tới 100%, trong khi tỷ lệ chết thường dưới 
10% (Tuppurainen và ctv, 2017). Tuy nhiên, nghiên 
cứu của Wilhelm và Ward (2023) cho thấy tỷ lệ mắc 
và chết ở Thái Lan, Việt Nam và Campuchia khá cao. 
Các dấu hiệu nhiễm bệnh ban đầu ở gia súc bao gồm 
sốt, trầm cảm, chán ăn, tiết nhiều nước bọt và nổi 
hạch rõ rệt trên bề mặt cơ thể (Tuppurainen và Oura, 
2012). Ngay sau khi bắt đầu sốt, các nốt sần trên da 
xuất hiện ở đầu, cổ, chân, bầu vú, cơ quan sinh dục 
và đáy chậu của gia súc bị mắc bệnh, dần dần bao 
phủ toàn bộ cơ thể khi bệnh tiến triển. Các nốt sần 
trên da có đường kính 2–6 cm, cứng, tròn, đôi khi có 
tổn thương ở mô dưới da và thậm chí ở cơ (Kononov 
và ctv, 2019). Ngoài ra còn có các triệu chứng giảm 
sản lượng sữa và sảy thai (Babiuk và ctv, 2008). 
LSDV có thể tồn tại trong môi trường tới 35 ngày, 
với nguồn virus chính là các tổn thương hoại tử da, 
vảy và máu (Namazi và Khodakaram Tafti, 2021). 
Sự lây truyền có thể xảy ra thông qua côn trùng hút 
máu như ruồi chuồng trại (Stomoxys calcitrans), 
muỗi vằn (Aedes aegypti) và ve bò (Boophilus), thức 
ăn, nước uống bị ô nhiễm và các chất bài tiết của cơ 

thể (Sprygin và ctv, 2019a). Các đợt bùng phát và số 
ca bệnh gia tăng vào mùa hè và trong điều kiện ẩm 
ướt khi các loài côn trùng hút máu có nhiều, cho thấy 
sự lây lan của virus có liên quan chủ yếu đến sự lây 
truyền qua vector (Sprygin và ctv, 2019b).

Bùng phát bệnh VDNC đầu tiên được báo cáo ở 
Đông Nam Á xảy ra ở Việt Nam (huyện Hữu Lũng, 
tỉnh Lạng Sơn) vào tháng 10 năm 2020 (Tran và 
ctv, 2020). Nhưng tới nay có rất ít thông tin về dịch 
tễ học và không có thông tin về mối quan hệ của 
bệnh với các yếu tố tự nhiên, xã hội. Mục đích của 
nghiên cứu này là tiến hành một nghiên cứu hồi cứu 
về dịch tễ học của bệnh VDNC tại bảy vùng sinh 
thái nông nghiệp của Việt Nam và xác định các yếu 
tố tự nhiên và xã hội nào ảnh hưởng đến hệ sinh 
thái của virus để có thể hỗ trợ công tác phòng chống 
bệnh và giảm thiểu thiệt hại do căn bệnh này gây ra.

II. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU
2.1. Xây dựng phương án điều tra

- Điều tra theo đặc điểm cơ thể bị bệnh
- Điều tra theo đặc điểm về thời gian
- Điều tra theo đặc điểm về không gian.

2.2. Xây dựng bộ câu hỏi
Phiếu điều tra có 4 phần chính:
- Thông tin chung: 18 câu hỏi                   
- Thông tin dịch bệnh: 15 câu hỏi              
- Thông tin về tiêm phòng: 5 câu hỏi
- Thông tin về thiệt hại kinh tế: 6 câu hỏi.
Tuy nhiên, phân tích thông tin về tiêm phòng 

và thiệt hại kinh tế sẽ được trình bày chi tiết trong 
một bài báo khác.
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2.3. Thiết kế điều tra

Theo vùng sinh thái nông nghiệp: 7 vùng (12 tỉnh)

+ Vùng Trung du miền núi phía Bắc: Lạng 
Sơn, Quảng Ninh, Lai Châu, Thái Nguyên 

+ Vùng đồng bằng sông Hồng: Thái Bình 

+ Vùng Bắc Trung Bộ: Hà Tĩnh, Quảng Bình 

+ Vùng duyên hải Nam Trung Bộ: Bình Định, 
Quảng Ngãi 

+ Vùng Tây Nguyên: Đắk Lắk 

+ Vùng Đông Nam Bộ: Tây Ninh 

+ Vùng Tây Nam Bộ: Long An

Theo địa hình:  Miền núi (4 tỉnh), cao nguyên 
(1 tỉnh), đồng bằng (7 tỉnh)

Theo loài gia súc: Bò, trâu

Theo tính biệt: Đực, cái

Theo độ tuổi: 1-12 tháng, 13-24 tháng, trên 
25 tháng

Theo phương thức chăn nuôi: Nuôi nhốt, vừa 
nhốt vừa thả, thả rông

Theo mật độ: 1-3 con, 4-10 con, trên 10 con.

2.4. Chọn mẫu

Ngẫu nhiên phân tầng – stratified random.

2.5. Tính số hộ điều tra (Dupont, 1988)

Ψ: Tỷ suất chênh phơi nhiễm trong bệnh chứng (3),     
V: Phương sai (0,2), e: Số mũ (3,5), Z: Số độ lệch 
chuẩn so với trung bình của điểm dữ liệu, α: Xác 
suất lỗi loại I (5%), β: Xác suất lỗi loại II (90%), 
N: Số trường hợp cần điều tra.

Để tối ưu hóa hiệu quả của nghiên cứu: Tỷ lệ 1 
hộ bệnh và 3 hộ chứng. Giả sử 19% số hộ chứng 
có hệ số rủi ro quan tâm. Để có 85% khả năng phát 
hiện, tỷ lệ chênh lệch (OR) là 3,0 với độ tin cậy 
95% có 492 hộ bệnh và 1.476 hộ chứng.

Số hộ bệnh cần điều tra trong 1 tỉnh: 41 hộ                                                       
Số hộ chứng cần điều tra trong 1 tỉnh: 123 hộ.

Tổng số hộ điều tra trong 1 tỉnh= 41 hộ bệnh + 
123 hộ chứng = 164 hộ.

Tổng số hộ điều tra: 164 x 12 tỉnh = 1.968 hộ.

2.6. Số liệu thống kê năm 2021-2022

Số liệu thống kê về khí hậu và xã hội năm 
2021-2022 được thu thập từ niên giám thống kê 
Quốc gia và các tỉnh.

2.7. Làm sạch và phân tích số liệu điều tra

Làm sạch số liệu trước khi nhập vào máy tính. Số 
liệu được nhập vào phần mềm Excel. Xử lý và phân 
tích số liệu bằng phần mềm thống kê Minitab 17. 

2.8. Nghiên cứu tương quan

Phân tích mối tương quan giữa hai biến - Xác 
định mối tương quan sinh thái

Sử dụng phân tích tương quan của Pearson (Pear-
son correlation coefficient -r) theo phương pháp của 
Kenyon và ctv (2015). Hệ số tương quan có giá trị 
từ -1 đến 1. Hệ số tương quan bằng 0 (hay gần 0) 
có nghĩa là hai biến số không có liên hệ gì với nhau; 
ngược lại nếu hệ số bằng -1 hay 1 có nghĩa là hai biến 
số có một mối liên hệ tuyệt đối.  Nếu giá trị của hệ số 
tương quan là âm (r <0) có nghĩa là khi x tăng cao thì 
y giảm (và ngược lại, khi x giảm thì y tăng); nếu giá 
trị hệ số tương quan là dương (r > 0) có nghĩa là khi 
x tăng cao thì y cũng tăng, và khi x giảm thì y cũng 
giảm (Haining, 1991).

Hệ số tương quan Pearson được ước tính bằng 
công thức sau đây:

 Trong đó:

r: Hệ số tương quan Pearson (Pearson 
Correlation Coefficient)

n: Cỡ mẫu (Sample size)

i: 1, 2, 3….N 

xi:  Giá trị của x (đối với quan sát thứ i)

yi: Giá trị của y (đối với quan sát thứ i)  

Tất cả phân tích có giá trị P <0,05 được coi là 
có ý nghĩa thống kê.

- Các biến trong phân tích sinh thái tự nhiên:

Biến x: Độ ẩm, nhiệt độ, lượng mưa, số giờ 
nắng trong tháng

Biến y: Tỷ lệ gia súc mắc bệnh trong tháng.
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Bảng 1. Phân tích đặc điểm bệnh 
theo tính biệt của trâu bò

TT Địa điểm
Theo tính biệt (%)

Đực Cái
1 Lai Châu 29,5 70,5
2 Lạng Sơn 38,2 61,8
3 Quảng Ninh 32,7 67,3
4 Thái Nguyên 27,0 73,0
5 Thái Bình 19,4 80,6
6 Hà Tĩnh 20,0 80,0
7 Quảng Bình 65,7 34,3
8 Quảng Ngãi 41,3 58,7
9 Bình Định 38,7 61,3
10 Đắk Lắk 41,8 58,2
11 Tây Ninh 21,3 78,8
12 Long An 19,1 80,9

TỔNG 32,9±13,5 67,1±13,5
P 0,001

- Các biến trong phân tích sinh thái xã hội:

Biến x: Đất sản xuất nông nghiệp, cơ cấu sử dụng 
đất (%), diện tích cây nông nghiệp có hạt (ha), sản 
lượng lương thực có hạt theo địa phương (tấn), diện 
tích lúa cả năm (ha), sản lượng lúa cả năm (tấn), diện 
tích ngô cả năm (ha), sản lượng ngô cả năm (tấn), 
mật độ dân số, tổng đàn gia súc và gia cầm nuôi 
(con), số lượng trâu (con), số lượng bò (con).

Biến y: Tỷ lệ gia súc mắc bệnh của các tỉnh.

III. KẾT QUẢ VÀ THẢO LUẬN
3.1. Phân tích một số đặc điểm dịch tễ bệnh 
VDNC tại các hộ chăn nuôi trâu bò của 12 tỉnh 
thuộc 7 vùng sinh thái nông nghiệp

Trong nghiên cứu này, tỷ lệ con cái bị mắc bệnh 
VDNC cao hơn con đực ở 11 tỉnh trừ Quảng Bình. 
Có sự khác biệt rõ rệt giữa tỷ lệ mắc bệnh ở con cái 
(67,1%) và con đực (32,9%)  khi p<0,05 (bảng 1). 

Kết quả này tương tự với một số nghiên cứu 
trước đây (Ayelet và ctv, 2013; Kasem và ctv, 2018; 
Yessinou và ctv, 2018; Ochwo và ctv, 2019; Hasib và 
ctv, 2021). Lý giải về tần suất mắc cao hơn ở bò cái có 
thể là do chúng gặp nhiều stress như: mang thai, sinh 
nở và đôi khi lượng thức ăn được cung cấp ít hơn so 
với nhu cầu thực tế của chúng (Kasem và ctv, 2018). 
Một lý do nữa là những con bò cái thường được nông 

dân nuôi lâu hơn trong khi những con đực bị bán đi khi 
còn nhỏ (Ochwo và ctv, 2019). Hoặc có thể ve, ruồi, 
muỗi hút máu có xu hướng bám nhiều ở những con bò 
cái trưởng thành hơn ở những con bê đực (Yessinou 
và ctv, 2018). Tuy nhiên cũng có một số nghiên cứu 
cho thấy không có sự khác nhau đáng kể giữa tỷ lệ 
mắc VDNC ở con đực và con cái (Selim và ctv, 2021). 

Cũng như bò, trâu nước là vật chủ dễ bị nhiễm 
bệnh VDNC (Gupta và ctv, 2020). Kết quả bảng 2 cho 
thấy tỷ lệ mắc trung bình ở trâu nước Việt Nam tương 
đối thấp (7,3%). Tuy nhiên tỷ lệ mắc ở trâu lai Thái 
chỉ 5% và duy nhất có tỉnh Quảng Bình có trâu lai 
Thái mắc bệnh. Một số tỉnh có tỷ lệ trâu mắc bệnh 
thấp hơn tỷ lệ mắc chung gồm Lai Châu (3,5%), Lạng 
Sơn (5,1%), Thái Nguyên (0,8%), Hà Tĩnh (3,2%), 
Đắk Lắk (2%) và Long An (4,2%). Hai tỉnh Thái Bình 
và Bình Định không có hộ nuôi trâu được phỏng vấn. 
Ngược lại, có bốn tỉnh có tỷ lệ mắc cao hơn tỷ lệ chung 
bao gồm Quảng Ninh (13,2%), Quảng Bình (13,3%), 
Quảng Ngãi (50%) và Tây Ninh (14,3%). 

Khi so sánh với các nghiên cứu khác trên thế giới 
thì tỷ lệ mắc chung ở Việt Nam thấp hơn so với Ai Cập 
(Faris và ctv, 2021) với tỷ lệ mắc ở trâu là 15,2%; ở 
Nam Phi (Fagbo và ctv, 2014) là 28,2%. Theo Elhaig 
và ctv (2017), trong điều kiện tiếp xúc tự nhiên, mắc 
VDNC ở trâu là một vấn đề gây tranh cãi và trong quá 
trình dịch bệnh bùng phát, trâu có vẻ khỏe mạnh và 
không có biểu hiện gì bất kỳ tổn thương nào. Một số 
giả thuyết cho rằng dựa trên kết cấu da dày của trâu, 
rất khó bị chích bởi phần miệng mỏng manh của các 
vector hút máu như ruồi, ve, muỗi, từ đó làm giảm 
khả năng lây truyền virus và tính mẫn cảm với bệnh 
VDNC (Chihota và ctv, 2003). Vì trâu có xu hướng 
trốn tránh mùa hè nóng nực bằng cách ẩn náu trong 
ao hồ nên da của chúng tiếp xúc với không khí có thời 
gian ngắn hơn nhiều so với các giống gia súc khác. 
Điều này khiến côn trùng hút máu khó chạm vào da, 
hành vi sinh lý này cũng làm giảm xu hướng bị côn 
trùng truyền bệnh tấn công, dẫn đến độ mẫn cảm 
với bệnh VDNC cũng thấp hơn (Neamat-Allah và 
Mahmoud, 2019; Liang và ctv, 2022). Tuy nhiên, vai 
trò của  trâu trong đại dịch VDNC vẫn chưa được làm 
rõ. Cho đến nay, chưa có nhiều thử nghiệm lây nhiễm  
được tiến hành trên trâu để xác định các dấu hiệu lâm 
sàng hoặc thời kỳ nhiễm virus trong máu. Điều này 
đặc biệt quan trọng vì ở một số nước, trâu sống gần 
như là một phần của đàn, chúng có thể là nguồn lây 
nhiễm VDNC ở bò. Hơn nữa, trâu cũng sống ở những 
quốc gia vẫn không có VDNC, vì vậy việc lây nhiễm 
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của trâu có thể không được chú ý cho đến khi bùng 
phát ở bò. Vì vậy, hiểu biết về sinh học của LSDV ở 
trâu sẽ giúp hiểu rõ hơn về vai trò của trâu trong dịch 
tễ học bệnh VDNC (Bianchini và ctv, 2023). Nghiên 
cứu mới nhất của Di Felice và ctv (2024) thực hiện 
trên 6 trâu Địa Trung Hải và 2 bò với chủng LSDV 
thực địa (Albanian). Kết quả chỉ có 2 con trâu có biểu 
hiện sốt, nổi nốt sần và viêm hạch. Mẫu máu, mẫu 
swab, mẫu sinh thiết da và nội tạng của trâu được xét 
nghiệm bằng realtime-PCR đều cho kết quả âm tính. 
Kháng thể kháng LSDV được phát hiện bằng phương 
pháp ELISA ở ba con trâu ngày thứ 39 đến 42 sau 

gây nhiễm. Tuy nhiên, huyết thanh đều âm tính bằng 
xét nghiệm trung hòa virus (VNT). Trong khi đó hai 
bò đều có các dấu hiệu lâm sàng nghiêm trọng, phản 
ứng realtime-PCR dương tính, chuyển đổi huyết thanh 
được xác nhận bởi cả ELISA và VNT. Các phát hiện 
cho thấy trâu ít mẫn cảm với LSDV hơn so với bò 
trong thực nghiệm. Kết quả nghiên cứu về virus học 
ủng hộ giả thuyết về khả năng kháng LSDV và vai trò 
của trâu như một vật chủ ngẫu nhiên không thích nghi. 
Do độ nhạy của ELISA và VNT có thể khác nhau giữa 
các loài động vật, cần có những nghiên cứu sâu hơn để 
tìm hiểu vai trò dịch tễ học của trâu nước.

Bảng 2. Phân tích đặc điểm bệnh theo giống của trâu, bò

TT Tỉnh

Tỷ lệ (%)

Trâu 
nước 

VN

Trâu 
lai 

Thái

Bò 
Sind

Bò 
Sahiwal

Bò 
Brahman

Bò sữa 
Holstein 
Friesian

Bò 
Drough
tmaster

Bò 
vàng

Bò 
lai 

Sind

Bò sữa 
Jersey 
thuần 
chủng

Bò 
3B

1 Lai Châu 3,5 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 14,8 0,0A 0,0A 0,0A

2 Lạng Sơn 5,1 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 19,1 51,5 0,0A 0,0A

3 Quảng Ninh 13,2 0,0B 29,9 0,0B 0,0A 8,3 0,0A 11,9 18,2 0,0A 0,0A

4 Thái Nguyên 0,8 0,0B 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 0,0A 20,4 11,5 0,0A 0,0B

5 Thái Bình  0,0A 0,0A 11,1 0,0A 100,0 0,0A 0,0B 10,1 5,3 42,9 0,0A

6 Hà Tĩnh 3,2 0,0A 17,8 0,0A 7,7 0,0A 0,0B 16,9 17,3 0,0A 0,0A

7 Quảng Bình 13,3 100 27,8 0,0A 13,6 0,0A 0,0A 25,8 16,4 0,0A 0,0A

8 Quảng Ngãi 50,0 0,0A 4,8 33,3 29,7 0,0A 11,1 18,7 22,3 0,0A 13,3

9 Bình Định  0,0A 0,0A 0,0B 0,0A 24,1 0,0A 17,9 5,3 7,7 0,0B 11,1

10 Đắk Lắk 2,0 0,0A 3,7 20,0 11,6 0,0A 0,0B 7,9 3,1 0,0A 0,0A

11 Tây Ninh 14,3 0,0A 12,6 0,0B 16,7 41,2 0,0A 14,5 16,0 0,0A 0,0A

12 Long An 4,2 0,0B 12,9 0,0A 5,9 1,1 0,0B 13,4 5,9 0,0A 0,0A

TỔNG 7,3 5 16,2 17,6 22,3 7,6 13,0 13,9 10,3 37,5 3,5

p > 0,05 > 0,05 < 0,05

Ghi chú: 0A: Giống trâu hoặc bò mắc bệnh không được chăn nuôi ở các hộ điều tra tại địa phương, 0B: Không 
có trâu hoặc bò mắc bệnh của giống đó ở các hộ điều tra tại địa phương

Kết quả nghiên cứu ở bò cho thấy đa số bò giống 
ngoại như bò Sind có tỷ lệ nhiễm 16,2%; bò Sahiwal 
17,6%; bò Brahman 22,3%; đặc biệt là bò sữa Jersey 
thuần chủng 37,% có tỷ lệ mắc cao hơn bò vàng Việt 
Nam (13,9%) và bò lai Sind (10,3%). Có hai giống 
bò ngoại có tỷ lệ mắc thấp hơn so với bò vàng và bò 
lai Sind bao gồm bò sữa Holstein Friesian 7,6% và bò 
3B chiếm 3,5% (bảng 2). Bò Droughtmaster (13,0%) 
có tỷ lệ nhiễm cao hơn bò lai Sind nhưng thấp hơn bò 
vàng Việt Nam (bảng 2). Lý do một số giống bò ngoại 
có tỷ lệ mắc thấp do số lượng nuôi tương đối ít nên tỷ 
lệ này có thể chưa phản ánh được đúng tỷ lệ nhiễm. 

Trong một số nghiên cứu trước đây trên thế giới, giống 
bò bản địa (tức là Bos indicus) dường như có nguy 
cơ thấp hơn và có các dấu hiệu lâm sàng ít nghiêm 
trọng hơn so với các giống ngoại nhập (Abera và ctv, 
2015; Hasib và ctv, 2021; Bianchini và ctv, 2023). 
Các nghiên cứu quan sát thấy các dấu hiệu lâm sàng 
nghiêm trọng hơn của bệnh VDNC ở gia súc ngoại 
nhập ở Sudan. Các giống ngoại lai (tức là Bos taurus) 
chủ yếu dựa trên di truyền Holstein-Friesian và thỉnh 
thoảng là Jersey, Ayrshire hoặc Guernsey. Khả năng 
mẫn cảm tăng lên tương đối của các giống ngoại lai 
đã được báo cáo đối với một số bệnh đặc trưng ở 



6

KHOA HỌC KỸ THUẬT THÚ Y TẬP XXXI SỐ 5 - 2024

Bảng 3. Phân tích đặc điểm dịch tễ bệnh theo lứa tuổi mắc bệnh

TT Tỉnh
Theo lứa tuổi mắc bệnh (%)

1-12 tháng 13-24 tháng >25 tháng
1 Lai Châu 10,5 32,4 57,1
2 Lạng Sơn 10,3 14,7 75,0
3 Quảng Ninh 20,0 45,3 34,7
4 Thái Nguyên 39,3 32,6 28,1
5 Thái Bình 47,8 17,9 34,3
6 Hà Tĩnh 35,4 32,3 32,3
7 Quảng Bình 28,4 37,3 34,3
8 Quảng Ngãi 28,4 18,3 53,2
9 Bình Định 54,7 18,7 26,7
10 Đắk Lắk 52,2 34,3 13,4
11 Tây Ninh 23,1 20,0 56,9
12 Long An 10,1 48,3 41,6

TỔNG 26,9±10,9 28,9 ±15,2 44,2 ± 29,7
P > 0,05

Đông Phi bao gồm bệnh lở mồm long móng, bệnh 
lỵ và bệnh lao. Lý do cho hiện tượng này có thể là 
do di truyền với sự khác biệt về phản ứng miễn dịch 
bẩm sinh giữa các loài này. Các giống gia súc bản địa 
có thể được hưởng lợi từ thời gian chọn lọc tự nhiên 
kéo dài ưu tiên các cá thể có khả năng kháng bệnh 

địa phương cao hơn (Kiplagat và ctv, 2020). Một số 
nghiên cứu khác cho rằng do đặc điểm da mỏng và 
năng suất sữa cao nên bò ngoại nhập dễ mắc hơn bò 
bản địa (Akther và ctv, 2023).

Lứa tuổi khác nhau mức độ mẫn cảm đối với 
bệnh VDNC cũng khác nhau. 

Kết quả bảng 3 cho thấy lứa tuổi trâu, bò mắc >25 
tháng chiếm tỷ lệ cao nhất (44,2%) và thấp nhất tuổi 
từ 1-12 tháng (chiếm tỷ lệ 26,9%). Có 4 địa phương 
có tỷ lệ trâu, bò mắc ở lứa tuổi > 25 tháng chiếm tỷ 
lệ cao bao gồm Lai Châu (57,1%), Lạng Sơn (75%), 
Quảng Ngãi (53,2%), Tây Ninh (56,9%). Địa phương 
có tỷ lệ trâu, bò từ 1-12 tháng tuổi mắc cao nhất là 
Thái Nguyên (39,2%), Thái Bình (47,8%), Bình Định 
(54,7%) và Đắk Lắk (52,2%). Địa phương có tỷ lệ 
trâu, bò từ 13-24 tháng tuổi mắc cao nhất là Quảng 
Ninh (45,3%), Quảng Bình (37,3%) và Long An 
(48,3%). Hạn chế trong nghiên cứu này là chưa tính tỷ 
lệ mắc bệnh VDNC theo lứa tuổi tách riêng trâu và bò.

Một nghiên cứu trước đây cho thấy mối liên 
quan giữa tuổi tác và huyết thanh dương tính LSDV 
(phơi nhiễm). Mặc dù không có sự khác biệt có ý 
nghĩa thống kê giữa ba nhóm tuổi, tuy nhiên tỷ lệ 
huyết thanh dương tính LSDV ở bê rất thấp so với 
nhóm trưởng thành. Điều này có thể là dấu hiệu cho 
thấy khả năng kháng thể thụ động từ con mẹ truyền 

sang con và tần suất phơi nhiễm thấp (Abera và ctv, 
2015). Nghiên cứu khác cho thấy yếu tố tuổi tác có 
liên quan đến tỷ lệ mắc bệnh VDNC cao hơn ở con 
trưởng thành so với con non do các yếu tố stress khi 
mang thai, cho con bú, vỗ béo (Abd Elmohsen và 
ctv, 2019; Ochwo và ctv, 2019; Farid và ctv, 2021, 
Selim và ctv, 2021) và cũng có thể là do tần suất 
phơi nhiễm thấp vì bê được nuôi gần nhà người 
chăn nuôi, gia súc non không dùng chung nguồn 
nước và đồng cỏ với gia súc trưởng thành và chúng 
có thể được bảo vệ tốt hơn khỏi ruồi và muỗi 
(Odonchimeg và ctv, 2022). Nghiên cứu của Hasib 
và ctv (2021) cho thấy những con bò cái tơ mắc 
bệnh cao hơn bê và bò cái hoặc bò đực trưởng thành 
có thể là do hệ thống quản lý của các trang trại nơi 
bò cái tơ được nuôi dưỡng trong điều kiện vệ sinh 
kém so với các động vật khác. Nhưng ngược lại, 
Ayelet và ctv (2014) báo cáo rằng lứa tuổi ít hơn dễ 
bị nhiễm bệnh VDNC hơn do tình trạng miễn dịch 
của con non yếu hơn con trưởng thành. 
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Quy mô đàn (Một đàn/hộ chăn nuôi):  Đàn có thể 
chỉ bò, chỉ trâu hoặc cả trâu và bò. Trong số các hộ 

được điều tra, đa số hộ chỉ nuôi bò và còn lại nuôi 
cả trâu và bò. Không có hộ chăn nuôi chỉ nuôi trâu.

Bảng 4. Phân tích đặc điểm dịch tễ bệnh theo quy mô đàn

TT Tỉnh
Theo quy mô đàn (%)

1-3 con 4-9 con >10 con
1 Lai Châu 22,7 59,1 18,2
2 Lạng Sơn 43,9 36,6 19,5
3 Quảng Ninh 45,8 37,5 16,7
4 Thái Nguyên 40,5 38,1 21,4
5 Thái Bình 38,1 50,0 11,9
6 Hà Tĩnh 72,7 25,0 2,3
7 Quảng Bình 83,3 16,7 0,0
8 Quảng Ngãi 55,8 40,4 3,8
9 Bình Định 41,5 41,5 17,1
10 Đắk Lắk 34,8 47,8 17,4
11 Tây Ninh 31,7 46,3 22,0
12 Long An 23,8 47,6 28,6

TỔNG 44,6 ±18,2 40,5 ± 11,3 14,9 ± 8,7
P > 0,05 < 0,05

Kết quả được trình bày (bảng 4) cho thấy đàn từ 
1-3 con có tỷ lệ hộ mắc cao nhất (44,6%). Tiếp theo 
đàn có từ 4-9 con (40,5%) và thấp nhất đàn có hơn 10 
con (14,9%). Việc quy mô đàn nhỏ nhất lại mắc nhiều 
nhất là do số lượng quy mô đàn loại này chiếm đa số 
tại các tỉnh nghiên cứu. Hộ gia đình có số lượng trâu, 
bò ít có xu hướng thả rông hoặc chăn thả ở những bãi 
chăn thả chung đàn bò của mình dẫn đến nguy cơ cao 
trâu, bò nhà tiếp xúc với trâu, bò lạ; dễ bị ruồi, muỗi, 
ve đốt, hay sử dụng cỏ tươi và nước uống có nhiễm 
virus. Ngược lại quy mô đàn > 10 con có số lượng hộ 
ít hơn và trâu bò thường được chăn thả trong khuôn 
viên chuồng trại của gia đình hoặc nuôi nhốt. Thức 
ăn được cung cấp đầy đủ hơn, ruồi, muỗi, ve ở khu 
vực chuồng nuôi cũng ít hơn ở tự nhiên do đã bị tiêu 
diệt bằng thuốc. Ngoài ra không có nguy cơ tiếp 
xúc với trâu, bò lạ (mắc bệnh) hoặc dùng cỏ, nước 
uống ở những khu vực công cộng (có thể bị nhiễm 
virus). Tuy nhiên một số nghiên cứu trước đây chỉ ra 
rằng gia súc có quy mô đàn lớn hơn (chăn nuôi công 
nghiệp hoặc đàn gia súc lớn) bị ảnh hưởng nhiều bởi 
bệnh hơn so với gia súc có quy mô đàn nhỏ hơn. 
Các điều kiện như căng thẳng, tần suất lây truyền, 
cường độ phơi nhiễm LSDV và các yếu tố liên quan 
khác đều có thể ảnh hưởng đến sự thay đổi trạng thái 
huyết thanh dương tính LSDV trong đàn (Dubie và 
Mohammed, 2020; Namazi và Khodakaram Tafti, 
2021; Issimov và ctv, 2022). 

Nghiên cứu tỷ lệ mắc VDNC theo mùa cho thấy 
mùa xuân (38,5%) và mùa hạ (33,8%) là những mùa 
có tỷ lệ số hộ mắc nhiều nhất (bảng 5). 

Miền Trung và miền Nam lúc này là cuối mùa 
khô và đầu mùa mưa. Mùa có tỷ lệ số hộ mắc thấp 
nhất là mùa đông (7,5%) của miền Bắc và là mùa 
khô của miền Trung và miền Nam. Điều này có thể 
lý giải mùa xuân và mùa hạ hay mùa mưa có khí 
hậu nóng ẩm, mưa nhiều nên các loại côn trùng 
ruồi, muỗi, ve rất phát triển. Mùa đông và mùa 
khô do khí hậu lạnh và khô nên số lượng côn trùng 
cũng ít hơn. Khả năng truyền virus cũng hạn chế 
hơn nên tỷ lệ số hộ mắc cũng thấp hơn. Kết quả 
này cũng tương tự kết quả nghiên cứu của Selim 
và ctv (2021). Vào mùa hè, tỷ lệ trâu, bò có huyết 
thanh dương tính với LSDV ở phía Bắc Ai Cập 
tăng lên đáng kể. Mùa mưa số lượng các vụ dịch 
tăng lên nhiều so với mùa khô tại Ethiopia (Molla 
và ctv, 2017).

Các điều kiện môi trường như nhiệt độ, độ ẩm, 
gió và các mùa cũng ảnh hưởng nhiều đến tỷ lệ 
nhiễm VDNC. Trước khi các chiến dịch tiêm chủng 
phát huy hết tác dụng, căn bệnh này vẫn tiếp tục lây 
lan từ vùng này sang vùng khác, chủ yếu biểu hiện 
theo mùa mặc dù đã thực hiện các biện pháp kiểm 
soát và diệt trừ (Sprygin và ctv, 2021a). 
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Bảng 5. Phân tích đặc điểm dịch tễ bệnh theo mùa vụ

TT Tỉnh
Theo mùa (%)

Xuân Hạ Thu Đông
1 Lai Châu 52,3 34,1 4,5 9,1
2 Lạng Sơn 52,4 40,5 2,4 4,8
3 Quảng Ninh 30,8 23,1 46,2 0,0
4 Thái Nguyên 67,4 30,2 0,0 2,3
5 Thái Bình 85,7 9,5 0,0 4,8
6 Hà Tĩnh 88,6 2,3 0,0 9,1
7 Quảng Bình 40,0 58,2 1,8 0,0
8 Quảng Ngãi 9,3 18,5 72,2 0,0
9 Bình Định 23,3 32,6 2,3 41,9
10 Đắk Lắk 6,3 68,8 22,9 2,1
11 Tây Ninh 0,0 18,0 70,5 11,5
12 Long An 6,5 69,6 19,6 4,3

TỔNG 38,5 ± 31,1 33,8 ± 22,0 20,2 ± 27,6 7,5 ± 11,49
P > 0,05 < 0,05

Phân tích tỷ lệ số hộ có trâu bò mắc bệnh 
theo tháng cho thấy tháng 1 (1,2%), 2 (4,7%), 11 

(1,7%),  và 12 (1,2%) là những tháng có tỷ lệ mắc 
bệnh thấp nhất (bảng 6). 

Bảng 6. Phân tích đặc điểm dịch tễ bệnh theo tháng trong năm

TT Tỉnh
Tháng (%)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
1 Lai Châu 2,3 6,8 18,2 6,8 27,3 25,0 6,8 2,3 4,5 0,0 0,0 0,0
2 Lạng Sơn 0,0 4,8 0,0 4,8 47,6 16,7 9,5 14,3 0,0 0,0 2,4 0,0
3 Quảng Ninh 0,0 0,0 28,8 1,9 0,0 0,0 5,8 17,3 23,1 23,1 0,0 0,0
4 Thái Nguyên 0,0 2,3 20,9 23,3 23,3 25,6 4,7 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
5 Thái Bình 0,0 4,8 21,4 64,3 0,0 0,0 7,1 2,4 0,0 0,0 0,0 0,0
6 Hà Tĩnh 0,0 9,1 43,2 27,3 18,2 2,3 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
7 Quảng Bình 0,0 0,0 0,0 10,9 29,1 32,7 10,9 14,5 1,8 0,0 0,0 0,0
8 Quảng Ngãi 0,0 0,0 3,7 5,6 0,0 7,4 9,3 1,9 64,8 7,4 0,0 0,0
9 Bình Định 9,3 32,6 7,0 9,3 7,0 23,3 7,0 2,3 0,0 2,3 0,0 0,0
10 Đắk Lắk 2,1 0,0 0,0 4,2 2,1 14,6 27,1 27,1 18,8 4,2 0,0 0,0
11 Tây Ninh 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 18,0 26,2 29,5 14,8 11,5
12 Long An 2,2 2,2 4,3 2,2 0,0 4,3 26,1 39,1 19,6 0,0 0,0 0,0

TỔNG 1,2 4,7 11,7 12,4 12,2 12,4 9,4 12,0 14,6 6,4 1,7 1,2

Tháng 3 (11,7%), tháng 4 (12,4%), tháng 5 
(12,2%), tháng 6 (12,4%), tháng 7 (9,4%), tháng 8 
(12,0%) và đặc biệt tháng 9 (14,6%) là những tháng 
có tỷ lệ mắc cao hơn các tháng còn lại. Sự khác biệt 
về tỷ lệ nhiễm giữa các tháng là do tháng 1, 3, 11, 
và 12 là những tháng mùa đông (miền Bắc) và mùa 
khô (miền Trung và Nam). Tháng 3, 4, 5, 6, 8 và 

9 là những tháng mùa xuân, hè, thu (miền Bắc) và 
mùa mưa (miền Trung và Nam). 

Bệnh VDNC được lây truyền theo con đường 
gián tiếp thông qua ruồi, muỗi, ve. Những loài cũng 
có thể đóng vai trò là ổ chứa cũng như vật trung gian 
cơ học cho việc truyền LSDV (Akther và ctv, 2023). 
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Tuy nhiên, sự sẵn có và phân bố của ruồi, muỗi, ve ở 
các vùng địa lý và khí hậu khác nhau dẫn đến sự khác 
biệt về sự phân bố và độ phong phú của ruồi, muỗi, 
ve. Người ta quan sát thấy rằng số lượng ruồi chuồng 
trại (Stomoxys) chiếm ưu thế vào đầu mùa mưa. Có 
báo cáo cho thấy 80% loài ruồi này đã bị bắt trong 
mùa mưa tại Thái Lan  hay Nigeria. Lượng mưa tăng 
lên gây ra sự gia tăng rộng rãi các địa điểm sinh sản 
thích hợp, đây là yếu tố quan trọng để trứng nở và ấu 

trùng sống sót và phát triển thành công thành nhộng 
và ruồi trưởng thành. Số lượng ruồi chuồng trại giảm 
mạnh vào mùa khô có thể liên quan đến sự bắt đầu 
xuất hiện của tuổi trưởng thành hoặc lượng mưa hạn 
chế có thể ức chế sự phát triển và tồn tại của ruồi 
(Lendzele và ctv, 2019). Một nghiên cứu khác cho 
thấy sự phong phú ruồi chuồng trại tăng dần trong 
những tháng mùa hè, đạt đỉnh điểm vào cuối tháng 8 
đầu tháng 9 (Parravani và ctv, 2019).

Bảng 7. Phân tích đặc điểm dịch tễ bệnh theo địa hình

TT Tỉnh
Theo địa hình (%)

Vùng núi Đồng bằng Trung du Cao nguyên
1 Lai Châu 100 0 0 0
2 Lạng Sơn 100 0 0 0
3 Quảng Ninh 58,3 12,5 29,2 0
4 Thái Nguyên 61,0 0,0 39,0 0
5 Thái Bình 0,0 100,0 0,0 0
6 Hà Tĩnh 34,1 36,4 29,5 0
7 Quảng Bình 45,8 6,3 47,9 0
8 Quảng Ngãi 0,0 84,6 15,4 0
9 Bình Định 31,7 68,3 0,0 0
10 Đắk Lắk 0 0 0 100
11 Tây Ninh 0 100 0 0
12 Long An 0 100 0 0

TỔNG 35,9 42,4 13,4 8,3
P                         > 0,05                                              < 0,05

Phân tích đặc điểm dịch tễ theo địa hình (bảng 
7) cho thấy vùng đồng bằng có tỷ lệ hộ mắc cao 
nhất (42,4%), tiếp đến vùng núi (35,9%), thấp 
hơn là vùng trung du (13,4%) và thấp nhất vùng 
cao nguyên (8,3%). Hạn chế của nghiên cứu đó là 
vùng cao nguyên chỉ có một tỉnh (Đắk Lắk) được 
đưa vào so sánh. Nghiên cứu này cũng phù hợp với 
nghiên cứu của Abera và ctv (2015) khi tỷ lệ huyết 
thanh dương tính LSDV ở vùng núi cao hơn so với 
vùng trung du. Điều này có thể giải thích do độ 
ẩm của vùng núi tương đối cao so với vùng trung 
du nên thích hợp cho ruồi, muỗi, ve phát triển vào 
cuối xuân, mùa hè và đầu thu. Vùng đồng bằng 
mật độ chăn nuôi cao hơn, nóng và ẩm hơn so với 
hai vùng núi và trung du nên ruồi, muỗi, ve nhiều 
hơn. Các nghiên cứu trước đây cho thấy tác động 
đáng kể của độ che phủ đất, mật độ gia súc trong 
khu vực, nhiệt độ trung bình hàng năm cao hơn, 
lượng mưa, và độ ẩm đối với sự xuất hiện của đợt 
bùng phát VDNC (Bianchini và ctv, 2023). 

Phân tích đặc điểm dịch tễ theo vùng sinh thái 
nông nghiệp cho thấy vùng Đông Nam Bộ (Tây Ninh) 
có tỷ lệ trâu bò mắc VDNC cao nhất (17,24%); tiếp 
theo sau vùng Trung du miền núi phía Bắc bao gồm 
Lai Châu, Lạng Sơn, Thái Nguyên và Quảng Ninh 
có tỷ lệ mắc 14,78%; vùng Nam Trung Bộ bao gồm 

Bảng 8. Đặc điểm dịch tễ bệnh VDNC 
theo vùng sinh thái nông nghiệp

TT Vùng Tỷ lệ mắc (%)

1 Trung du miền núi 
phía Bắc 14,78 (13,5-16,14)

2 Đồng bằng sông 
Hồng 5,36 (4,01-7,04)

3 Bắc Trung Bộ 8,29 (6,87-9,95)
4 Nam Trung Bộ 13,65 (11,78-15,76)
5 Tây Nguyên 6,09 (4,6-7,95)
6 Đông Nam Bộ 17,24 (14,79-19,99)
7 Tây Nam Bộ 6,86 (5,4-8,61)
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Bảng 9. Phân tích đặc điểm dịch tễ  
bệnh theo ranh giới

TT Tỉnh
Theo ranh giới (%)

Biên giới Nội địa
1 Lai Châu 76,2 23,8
2 Lạng Sơn 77,3 22,7
3 Quảng Ninh 0,0 100,0
4 Thái Nguyên 0,0 100,0
5 Thái Bình 0,0 100,0
6 Hà Tĩnh 23,1 76,9
7 Quảng Bình 40,3 59,7
8 Quảng Ngãi 0,0 100,0
9 Bình Định 0,0 100,0
10 Đắk Lắk 7,5 92,5
11 Tây Ninh 100,0 0,0
12 Long An 74,2 25,8

TỔNG 33,2 66,8
p < 0,05

Bảng 10. Phân tích đặc điểm dịch tễ 
bệnh theo địa điểm

TT Tỉnh Tỷ lệ (%)
1 Lai Châu 10,19 (0,83-12,41)
2 Lạng Sơn 19,7 (16,72-23,03)
3 Quảng Ninh 18,14 (15,5-21,10)
4 Thái Nguyên 12,39 (9,97-15,25)
5 Thái Bình 5,36 (4,01-7,04)
6 Hà Tĩnh 16,52 (12,94-50,81)
7 Quảng Bình 18,23 (14,38-22,8)
8 Quảng Ngãi 22,8 (19,06-27,01)
9 Bình Định 8,38 (6,52-10,64)

10 Đắk Lắk 6,09 (4,6-7,95)
11 Tây Ninh 17,24 (14,79-19,99)
12 Long An 6,86 (5,4-8,61)

Quảng Ngãi, Bình Định có tỷ lệ 13,65%. Các vùng 
có tỷ lệ hơn trong đó thấp nhất vùng đồng bằng sông 
Hồng (Thái Bình) có tỷ lệ 5,36%; vùng Tây Nguyên 
(Đắk Lắk) có tỷ lệ 6,09%; vùng Tây Nam Bộ (Long 
An) có tỷ lệ 6,86% và Bắc Trung Bộ bao gồm Hà 
Tĩnh và Quảng Bình có tỷ lệ 8,29% (bảng 8). 

Phân tích đặc điểm dịch bệnh theo ranh giới 
biên giới và nội địa được trình bày ở bảng 9.

 

Tỷ lệ số hộ có trâu bò mắc bệnh trong nội địa 
chiếm 66,8% trong khi đó ở vùng biên giới chỉ 
chiếm 33,2% (p<0,05). 

Một số tỉnh bao gồm Quảng Ninh, Thái Nguyên, 
Thái Bình, Quảng Ngãi, Bình Định là những tỉnh 
không nằm giáp biên hoặc không điều tra ở các 
huyện, xã nằm giáp biên giới do đó tỷ lệ số hộ có 
trâu bò mắc bằng 0% dẫn đến tỷ lệ mắc chung thấp 
hơn so với nội địa. Tuy nhiên khi phân tích từng tỉnh 
những vùng nằm giáp biên tỷ lệ số hộ có trâu bò mắc 

ở Lai Châu (76,2%), Lạng Sơn (77,3%), Tây Ninh 
(100%) và Long An (74%) cao hơn trong vùng nội 
địa Lai Châu (23,8%), Lạng Sơn (22,7%), Tây Ninh 
(0%) và Long An (25,8%). Có thể nói, trâu bò vùng 
giáp biên có nguy cơ mắc bệnh cao do việc lưu thông 
người và gia súc qua vùng biên.

 Phân tích đặc điểm dịch bệnh theo địa điểm cho 
thấy trong số 12 tỉnh có 8 tỉnh có tỷ lệ gia súc mắc 
lớn hơn 10% (bảng 10). Các tỉnh có tỷ lệ trâu bò 
mắc bệnh hơn 10% bao gồm Lai Châu (10,19%), 
Lạng Sơn (19,7%), Quảng Ninh (18,14%), Thái 
Nguyên (12,39%), Hà Tĩnh (16,52%), Quảng 
Bình (18,23%), Quảng Ngãi (22,8%) và Tây Ninh 
(17,24%). Bốn tỉnh có tỷ lệ mắc thấp hơn 10% bao 
gồm Thái Bình (5,36%), Đắk Lắk (6,09%), Bình 
Định (8,38%) và Long An (6,86%). 

3.2. Xác định các yếu tố tự nhiên và xã hội 
liên quan đến tỷ lệ mắc bệnh VDVC tại 12 
tỉnh thuộc 7 vùng sinh thái nông nghiệp năm 
2021-2022

Bảng 11. Một số yếu tố tự nhiên liên quan đến tỷ lệ nhiễm VDNC năm 2021 và 2022

TT Yếu tố
2021 2022

Hệ số R Giá trị p Hệ số R Giá trị p
1 Số giờ nắng 0,4 0,22 0,1 0,74
2 Lượng mưa 0,1 0,65 0,6 0,03
3 Độ ẩm không khí 0,02 0,94 0,3 0,42
4 Nhiệt độ 0,1 0,75 0,5 0,07
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Phân tích một số yếu tố tự nhiên năm 2021 liên 
quan đến tỷ lệ mắc VDNC tại hộ chăn nuôi cho thấy 
cả 4 yếu tố số giờ nắng, lượng mưa, độ ẩm không khí 
và nhiệt độ không có yếu tố nào liên quan chặt với tỷ 
lệ mắc khi hệ số R<0,5 và p>0,05 (bảng 11).

Tiếp tục phân tích một số yếu tố tự nhiên năm 
2022, yếu tố lượng mưa có liên quan chặt với tỷ lệ 
mắc khi hệ số R=0,6 (>0,5) và p=0,03 (<0,05) (bảng 
11). Kết quả này có thể được giải thích lượng mưa 
nhiều làm cho không khí ẩm ướt, kèm với nhiệt độ cao 
trong không khí làm tăng sự phát triển của ruồi, muỗi, 
ve; đây là những vector làm truyền lây cơ học LSDV. 
Kết quả này cũng phù hợp với kết quả nghiên cứu của 
Ochwo và ctv (2018) tại Uganda. Nguyên nhân chính 
dẫn đến bùng phát dịch VDNC được báo cáo ở khu 
vực nghiên cứu là do khí hậu, vì khu vực miền Trung 
và miền Đông của Uganda là một phần của lưu vực 
hồ Victoria; hai vùng này còn có các hồ khác (Kyoga, 
Opeta và Bisina), sông (Nile, Manafwa, Mpologoma, 
Malaba) và các vùng đất ngập nước với khí hậu ẩm 
ướt. Cùng với phạm vi nhiệt độ trung bình hàng tháng 
là 22°C–29°C, cung cấp các điều kiện thích hợp cho 
sự nhân lên của các vector như ruồi, muỗi, ve. Nhóm 
nghiên cứu Ochwo và ctv (2018) đã tìm thấy mật độ 
cao của những con ruồi này ở khu vực miền Trung và 
miền Đông của Uganda, cho thấy điều kiện khí hậu 
phù hợp cho sự nhân lên và sinh tồn của côn trùng 
hút máu. Tại khu vực miền Trung và miền Đông của 
Uganda, bệnh VDNC xảy ra quanh năm với các đợt 
bùng phát được báo cáo hàng tháng. Ở những khu vực 
lưu hành nhiều hơn xung quanh lưu vực hồ Victoria 
và hồ Kyoga của Uganda, lượng mưa hầu như quanh 
năm, thời tiết nóng và ẩm ướt, tạo điều kiện thuận 
lợi cho côn trùng sinh sản. Trong mùa khô (tháng 12 
đến tháng 2), nguồn cung cấp đồng cỏ và nước giảm 
nên gia súc được chuyển đến các vùng đầm lầy, phổ 
biến ở miền Trung và miền Đông đất nước cũng như 
ở các vùng khác. Những khu vực đầm lầy này duy 
trì vi khí hậu nóng và ẩm ướt, tạo điều kiện cho số 
lượng lớn côn trùng cắn. Cùng với sự gia tăng các đàn 
gia súc tranh giành các khu vực chăn thả hạn chế có 
thể dẫn đến sự lây lan của bệnhVDNC và do đó làm 
tăng số lượng các đợt bùng phát mới được báo cáo. 
Các khu vực miền Trung và miền Đông không có mô 
hình bùng phát VDNC theo mùa, tuy nhiên ở vùng 
Đông Bắc, Tây và Tây sông Nile có nhiều mô hình 
bùng phát theo mùa hơn. Số vụ bùng phát tăng nhẹ 
vào khoảng tháng 8 đối với khu vực Tây và Tây sông 
Nile, và số đợt bùng phát gia tăng được quan sát thấy 
vào tháng 1 và tháng 2 đối với khu vực Đông Bắc và 
Tây sông Nile. Điều này cho thấy các yếu tố theo mùa 

có tác động lớn hơn đến tỷ lệ mắc bệnh. Ngoài ra các 
yếu tố quản lý và sinh thái cũng có thể ảnh hưởng đến 
tỷ lệ chết của bệnh (Ochwo và ctv, 2018).

Sự lây truyền LSDV kém hiệu quả khi không có 
vector là côn trùng hút máu đã được báo cáo (Carn 
và Kitching, 1995), côn trùng phát triển được hỗ trợ 
gián tiếp bởi tính chất mùa vụ mà các đợt bùng phát 
chủ yếu liên quan đến những tháng ấm áp và mưa, 
với những trường hợp hiếm gặp hơn vào mùa đông 
(Byadovskaya và ctv, 2022). Bằng chứng hỗ trợ cho 
sự lây truyền của động vật chân đốt bao gồm sự xuất 
hiện của bệnh cách nơi bùng phát ban đầu vài trăm km 
trong một khoảng thời gian ngắn, liên quan đến các 
đợt bùng phát bệnh chủ yếu xảy ra trong mùa mưa và 
dọc theo các dòng nước có liên quan đến sự gia tăng 
côn trùng hoạt động. Những thay đổi về thời tiết, bao 
gồm các đợt lạnh và điều kiện mùa đông lạnh giá, ảnh 
hưởng xấu đến quần thể côn trùng truyền bệnh và do 
đó làm giảm sự lây truyền LSDV, mặc dù có các đợt 
bùng phát trong mùa khô và những tháng mùa đông 
đã được báo cáo ở châu Phi (Mazloum và ctv, 2023).

Phân tích một số yếu tố xã hộ năm 2021 liên 
quan đến tỷ lệ mắc bệnh VDNC tại hộ chăn nuôi 
cho thấy cả 14 yếu tố: Đất sản xuất nông nghiệp, 
mật độ dân số, số trang trại trồng trọt, trang trại 
chăn nuôi, diện tích trồng lúa cả năm, sản lượng 
lúa cả năm, diện tích trồng ngô, sản lượng ngô, 
diện tích trồng khoai lang, sản lượng khoai lang, 
số lượng trâu, số lượng bò, số lượng lợn, số lượng 
gà không có yếu tố nào liên quan chặt với tỷ lệ mắc 
bệnh VDNC khi hệ số R<0,5 và p>0,05 (bảng 12). 
Tương tự, cả mười bốn yếu tố xã hội năm 2022 đều 
không có liên quan chặt đến tỷ lệ mắc khi hệ số 
R<0,5 và p>0,05 (bảng 12). 

Nghiên cứu của An và ctv (2023) cho thấy mật 
độ gia súc và mật độ trâu có ít ảnh hưởng đến tỷ 
lệ mắc bệnh VDNC. Một nghiên cứu về mô hình 
toán học cũng cho kết quả tương tự, không có mối 
quan hệ rõ ràng giữa mật độ gia súc và tỷ lệ nhiễm 
LSDV (Magori-Cohen và ctv, 2012). Tại Ethiopia, 
việc vỗ béo bò đực ở các khu vực ven đô thị là một 
yếu tố nguy cơ đáng kể dẫn đến mắc và chết. Có 
thể do khu vực ven đô có diện tích trồng cây lương 
thực và rau cỏ tương đối nhiều hơn so với khu vực 
thành thị, tạo điều kiện thuận lợi cho quần thể ruồi, 
muỗi, ve phát triển. Hơn nữa ở khu vực ven đô, gia 
súc của các hộ nông dân nhỏ lẻ chăn thả quanh khu 
vực chăn nuôi có thể làm tăng nguy cơ nhiễm và 
chết do VDNC ở khu vực ven đô so với khu vực 
thành thị (Mafirakureva và ctv, 2017).
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Bảng 12. Một số yếu tố xã hội liên quan đến tỷ lệ nhiễm VDNC năm 2021 và 2022

TT Yếu tố
2021 2022

Hệ số R Giá trị p Hệ số R Giá trị p

1 Đất sản xuất nông nghiệp 0,4 0,23 0,1 0,77
2 Mật độ dân số 0,2 0,54 0,0 0,97
3 Số trang trại trồng trọt 0,3 0,42 0,2 0,58
4 Trang trại chăn nuôi 0,5 0,13 0,3 0,41
5 Diện tích trồng lúa cả năm 0,2 0,63 0,1 0,82
6 Sản lượng lúa cả năm 0,2 0,55 0,1 0,88
7 Diện tích trồng ngô phân theo địa phương 0,3 0,41 0,4 0,26
8 Sản lượng ngô phân theo địa phương 0,3 0,38 0,3 0,33
9 Diện tích trồng khoai lang phân theo địa phương 0,1 0,79 0,2 0,49

10 Sản lượng khoai lang phân theo địa phương 0,3 0,32 0,2 0,47
11 Số lượng trâu phân theo địa phương 0,3 0,42 0,2 0,54
12 Số lượng bò phân theo địa phương 0,3 0,35 0,1 0,82
13 Số lượng lợn phân theo địa phương 0,5 0,13 0,3 0,32
14 Số lượng gà, vịt phân theo địa phương 0,5 0,08 0,1 0,70

Tóm lại, con đường hiệu quả nhất dẫn đến 
sự xuất hiện của bệnh VDNC ở một quốc gia 
là đưa động vật bị nhiễm bệnh vào và sự hoạt 
động tích cực của các vector côn trùng hút máu. 
Nguy cơ xuất hiện bị ảnh hưởng bởi: (i) các yếu 
tố khí hậu, tức là thời tiết ấm áp thúc đẩy hoạt 
động truyền bệnh cao hơn và do đó làm tăng 
nguy cơ xuất hiện, (ii) thiếu kiểm soát biên giới, 
(iii) bất hợp pháp hoặc không được kiểm soát di 
chuyển gia súc, (iv) thực hành khử trùng kém 
v.v. (Bianchini và ctv, 2023). 

IV. KẾT LUẬN
Phân tích một số đặc điểm dịch tễ bệnh VDNC 

tại các hộ chăn nuôi trâu bò của 12 tỉnh thuộc 7 
vùng sinh thái nông nghiệp:

- Tỷ lệ mắc bệnh VDNC ở trâu, bò cái (67,1%) 
cao hơn trâu, bò đực.

- Trong các giống trâu bị bệnh: trâu nước Việt 
Nam có tỷ lệ mắc bệnh VDNC (7,3%) cao hơn 
trâu lai Thái (5%).

- Trong các giống bò mắc bệnh, bò Sind, bò 
Sahiwal, bò Brahman, đặc biệt là bò sữa Jersey 
thuần chủng có tỷ lệ mắc cao hơn bò vàng Việt 
Nam và bò lai Sind. Bò sữa Holstein Friesian, bò 
3B có tỷ lệ nhiễm thấp hơn bò vàng Việt Nam và 

bò lai Sind. Bò Droughtmaster có tỷ lệ nhiễm cao 
hơn bò lai Sind nhưng thấp hơn bò vàng Việt Nam.

- Lứa tuổi gia súc có tỷ lệ mắc bệnh VDNC 
nhiều nhất là trên 25 tháng tuổi

- Tỷ lệ hộ có trâu bò mắc VDNC cao nhất là ở 
các hộ có quy mô đàn 1-3 con

- Mùa xuân và mùa hạ có tỷ lệ hộ có trâu bò 
mắc bệnh VDNC cao hơn so với mùa thu và đông. 
Mùa đông có tỷ lệ hộ có trâu bò mắc bệnh VDNC 
thấp nhất

- Các tháng 4, 5, 6, 8, 9 là những tháng có tỷ 
lệ hộ có trâu bò mắc bệnh VDNC cao hơn so với 
những tháng còn lại

- Vùng đồng bằng và miền núi có tỷ lệ hộ có 
trâu bò mắc bệnh cao hơn so với trung du và cao 
nguyên

- Vùng sinh thái nông nghiệp trung du miền núi 
phía Bắc, Nam Trung Bộ và Đông Nam Bộ có tỷ lệ 
trâu bò mắc bệnh hơn 10%

- Tỷ lệ hộ có trâu bò mắc bệnh VDNC trong 
nội địa cao hơn miền biên giới

- Tám tỉnh có tỷ lệ trâu bò mắc bệnh VDNC 
hơn 10% bao gồm Lai Châu, Lạng Sơn, Quảng 
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Ninh, Thái Nguyên, Hà Tĩnh, Quảng Bình, Quảng 
Ngãi và Tây Ninh.

- Yếu tố tự nhiên (lượng mưa) năm 2022 có 
liên quan đến tỷ lệ mắc bệnh VDNC năm 2022 ở 
các địa phương nghiên cứu. Ba yếu tố tự nhiên 
(số giờ nắng, độ ẩm, nhiệt độ không khí) và mười 
bốn yếu tố xã hội năm 2021 và 2022 chưa phát 
hiện có liên quan đến tỷ lệ mắc bệnh VDNC tại 
các địa phương này.

Lời cảm ơn: Nghiên cứu này được tài trợ kinh 
phí từ đề tài độc lập cấp quốc gia “Nghiên cứu 
một số đặc điểm dịch tễ bệnh Viêm da nổi cục 
(Lumpy Skin Disease - LSD) và xây dựng giải 
pháp kiểm soát dịch ở trâu, bò Việt Nam” mã số 
ĐTĐL.CN-10/23.
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