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TÓM TẮT 

Trong nghiên cứu này 150 mẫu swab dịch hầu họng và niêm dịch mũi của chó nghi mắc bệnh cúm H3N2 thu 

thập được ở khu vực Hà Nội từ tháng 5/2015 đến 2/2016 đã được chẩn đoán bằng phương pháp RT-PCR. Kết quả 

chẩn đoán cho thấy tỷ lệ chó bị nhiễm với virus cúm H3N2 là 6%. Trên những cá thể chó dương tính với H3N2 có 

các dấu hiệu lâm sàng điển hình của bệnh cúm chó như sốt, dịch mũi, ho, bỏ ăn, máy mũi, khó thở và có thể kế phát 

viêm phổi. Tỷ lệ ̣chó mắc cao nhất ở lứa tuổi 2 - 6 tháng. Chó nuôi vào mùa đông và mùa xuân có tỷ lệ mắc bệnh cao hơn 

trong mùa thu và mùa hè.  

Từ khóa: Cúm chó, H3N2, Hà Nội. 

The Prevalence of H3N2 Canine Influenza Virus in Hanoi 

ABSTRACT 

A total of 150 nasal swab specimens collected from H3N2 canine influenza - suspected cases in Hanoi from 

May 2015 to February 2016 were diagnosed by the RT-PCR method. The diagnostic results showed that 6% of swab 

samples were positive for H3N2 canine influenza. Dogs infected with canine influenza virus (CIV) showed typical 

clinical signs such as coughing, sneezing, difficulty to breath and fever. However, some cases occasionally 

developed secondary complications, such as severe pneumonia. The rate of infected dogs was highest at 2-6 months 

old. The proportion of infected dogs with H3N2 in winter-spring was higher than in summer-autumn.  

Keywords: Canine influenza, dogs, H3N2, Hanoi. 

 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ  

Chó là loài động vêt rçt gæn güi và thån 

thiết cûa con ngþời. Hiện nay, nþớc ta đang hòa 

nhêp vào nền kinh tế thị trþờng thế giới và 

đang trên đà phát triển, chçt lþợng cuộc sùng 

ngày càng đþợc nång cao; nhu cæu nu÷i thú 

cþng cüng ngày một gia tëng, trong đó chó là 

loài đþợc lựa chön nhiều nhçt. Nhiều giùng chó 

đþợc nhêp vào nþớc ta, để phýc vý nhu cæu cûa 

ngþời nu÷i và làm phong phú đa däng hơn về sù 

lþợng và chûng loäi các giùng chó. Song song với 

sự phát triển đó, nhiều dịch bệnh nguy hiểm, 

gåy nhiều thiệt häi cho ngþời chën nu÷i chó 

cânh cüng xây ra; nhçt là các bệnh låy nhiễm, 

trong đó có bệnh cúm chó. Đặc biệt, bệnh 

thþờng ghép hoặc nhæm lén với bệnh care, vì 

vêy, việc chèn đoán chính xác bìng kỹ thuêt 

RT-PCR là thực sự cæn thiết. 

Bệnh cúm chó đã đþợc phát hiện ở các nþớc 

Thái Lan (Bunpapong et al., 2014), Hàn Quùc 

(Baek et al., 2009; Lyoo et al., 2015; Song et al., 

2009), Trung Quùc (Li et al., 2010; Su et al., 

2013; Sun et al., 2013) và Kyrgyzstan (Parms et 

al., 2015). Tuy nhiên, rçt ít th÷ng tin hoặc chþa 

có nghiên cứu nào täi Việt Nam về bệnh cúm 

chó. Vì vêy, nghiên cứu này nhìm làm rõ sự lþu 

hành cûa bệnh trên địa bàn Hà Nội và nång cao 

hiệu quâ phòng, trị bệnh, làm giâm thiệt häi cho 
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ngành chën nu÷i chó, đøng thời bú sung vào các 

tài liệu nghiên cứu bệnh cúm chó ở Việt Nam. 

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Đối tượng 

Đùi tþợng nghiên cứu bao gøm tçt câ  

những cá thể chó bị nghi míc bệnh có biểu hiện 

låm sàng liên quan đến bệnh cúm nhþ sùt, dử 

müi, ho, máy müi và đã đþợc chèn đoán  

dþơng tính với bệnh cúm chó H3N2 bìng phân 

ứng RT-PCR. 

2.2. Nội dung  

Xác định tỷ lệ chó míc bệnh cúm H3N2 täi 

phòng khám thú y Animal Care (424/16 Thýy 

Khuê, Tåy Hø, Hà Nội) bìng phân ứng RT-PCR. 

Điều tra một sù đặc điểm dịch tễ cûa bệnh 

cúm chó H3N2 theo giùng, lứa tuúi, mùa và theo 

dõi một sù triệu chứng låm sàng điển hình 

cûa bệnh. 

2.3. Phương pháp  

2.3.1. Thu thập mẫu bệnh phẩm 

Méu bệnh phèm đþợc thu thêp gøm swab 

dịch hæu höng và niêm mäc dịch müi trong PBS 

(pH7,4) cûa chó nghi míc bệnh với các biểu hiện 

låm sàng liên quan đến bệnh cúm nhþ sùt, dử 

müi, ho, máy müi. Méu đþợc bâo quân ở -70°C 

cho tới khi kiểm tra. Các méu bệnh phèm này 

đþợc thu thêp tÿ tháng 5/2015 đến tháng 2/2016. 

2.3.2. Phương pháp RT-PCR 

Bao gøm các bþớc thiết kế møi và thực hiện 

kỹ thuêt RT-PCR. 

Thiết kế møi: Các cặp møi đặc hiệu dùng 

trong nghiên cứu này đþợc lựa chön dựa theo 

các nghiên cứu đã c÷ng bù trþớc đåy. Th÷ng tin 

về cặp møi đþợc trình bày ở bâng 1. 

Tách và tinh säch ARN túng sù tÿ dịch 

swab hæu höng và niêm mäc müi chó nghi míc 

bệnh. Các bþớc chiết tách ARN túng sù huyễn 

dịch virus đþợc thực hiện theo các bþớc sau: Ly 

giâi méu bìng TRIzol Reagent (Invitrogen); 

tách pha ARN bìng chloroform; tûa ARN bìng 

iso-propanol; rửa tûa ARN bìng 1ml cøn 75% 

(pha trong nþớc cçt đã xử lý bìng DEPC); sau 

đó hòa tan tûa ARN trong 30µl nþớc cçt 3 læn đã 

xử lý bìng DEPC. ARN sau tách chiết đþợc đþa 

đi túng hợp cDNA và phæn ARN còn läi đþợc bâo 

quân ở -70°C. 

Túng hợp cDNA đþợc tiến hành bìng kit 

Invitrogen (Hàn Quùc) với random primer 

(10pmol) 2µl, ARN túng sù 10µl để 65°C/15 phút 

và giữ ở 4°C. Sau đó cho dNTPs (40mM) 1µl, 

DTT (0,1M) 2µl, First strand buffer (5x) 4µl, 

MMLV (200 U/µl) 1µl để 25°C/5 phút, 37°C/60 

phút và 72oC/10 phút và giữ ở 4°C.  

Tùi þu hóa phân ứng PCR.Sử dýng kít PCR 

i-Star Master với các thành phæn đþợc phùi hợp 

sẵn. Thể tích cuùi cùng cûa phân ứng là 20µl 

gøm 17µl i-Star Master mix solution + 1µl møi 

xuôi + 1µl møi ngþợc + 1µl cDNA.  

Phân ứng PCR để chèn đoán virus cúm A 

với cặp møi AIVF/AIVR đþợc thực hiện với chu 

trình nhiệt ở bâng 2. Sân phèm PCR đþợc phån 

tích bìng phþơng pháp điện di trong thäch 

agarose 1,5%, có bú sung lþợng thuùc nhuộm 

phù hợp (RedSafe™Nucleic Acid Staining 

Solution (20.000x) và đþợc đöc kết quâ bìng 

máy UV. 

Bâng 1. Trình tự mồi dùng chẩn đoán sử dụng trong phân ứng RT-PCR 

Mồi 
xuôi/ngược 

Trình tự mồi (5’ - 3’) 
Kích thước 

 (bp) 
Gen  

khuếch đại 
Tài liệu tham khảo 

AIVF CTT CTA ACC GAG GTC GAA ACG 244  M  (Fouchier et al., 2000) 

AIVR AGG GCA TTT TGG ACA AAG/T CGT CTA 

HA3F AAAGCAAACTTTAGTGTGATTTTCGAAAGG 381 H3 (Lee et al., 2016b) 

HA3R CATAAATGTTATTTGTTCAAAACTATTTTC 

NA2F GGCAGGGGACCACGCTGAACAATAAACA 747 N2 (Lee et al., 2016a) 

NA2R GTCCAGCCACCAATGACCTTGAAAGTCTC 
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Bâng 2. Chu trình nhiệt của phân ứng PCR dùng chẩn đoán virus cúm A 

Cặp mồi Giai đoạn phản ứng Nhiệt độ(°C) Thời gian (giây) Số vòng lặp lại 

AIVF/AIVR Tiền biến tính 94 180 1 

Biến tính 94 30 35 

Bắt mồi 50 30 

Kéo dài 72 30 

Kéo dài cuối cùng 72 420 1 

Bâng 3. Chu trình nhiệt của phân ứng PCR dùng chẩn đoán virus cúm H3N2 

Cặp mồi Giai đoạn phản ứng Nhiệt độ(
o
C) Thời gian (giây) Số vòng lặp lại 

HA3F/HA3R 

NA2F/NA2R 

 

Tiền biến tính 94 180 1 

Biến tính 94 30 35 

Bắt mồi 55 30 

Kéo dài 72 30 

Kéo dài cuối cùng 72 420 1 

 

Nếu sân phèm PCR dþơng tính sẽ tiếp týc 

đþợc định type (subtype) với cặp møi 

HA3F/HA3R và NA2F/NA2R. Chu trình nhiệt 

đþợc thể hiện ở bâng 3. 

2.3.3. Xử lý số liệu 

Sù liệu đþợc xử lý thùng kê bởi phæn mềm 

Excel 2010. 

Thí nghiệm đþợc thực hiện tÿ tháng 5/2015 

đến tháng 2/2016. 

2.4. Địa điểm nghiên cứu 

Nghiên cứu đþợc tiến hành täi Phòng khám 

Animal Care (424/16 Thýy Khuê, Tåy Hø, Hà 

Nội), cùng với sự giúp đỡ cûa Phòng thí nghiệm 

Nghiên cứu và phát triển, C÷ng ty Cú phæn 

C÷ng nghệ phát triển n÷ng th÷n (RTD) và 

Phòng thí nghiệm vi sinh vêt cûa Trþờng Đäi 

höc Y Hà Nội. 

3. KẾT QUẢ VÀ THẢO LUẬN 

3.1. Kết quâ khâo sát tình hình mắc bệnh 

trên các ca chó kiểm tra 

Kết quâ chèn đoán virus cúm A trên các ca 

chó kiểm tra thể hiện qua hình 1. 

 

 

Hình 1. Kết quâ chẩn đoán virus cúm A bằng phân ứng PCR 

Ghi chú: M: DNA marker 100bp, giếng 1-9: số mẫu kiểm tra, (+) đối chứng dương, (-) đối chứng âm  
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Hình 2. Kết quâ kiểm tra virus cúm H3N2 bằng phân ứng PCR  

với các cặp mồi HA3F/HA3R và NA2F/NA2R 

Ghi chú: M: DNA marker 100bp, giếng 1-9: số mẫu dương tính với cúm A, (-) đối chứng âm 

Tÿ hình 1 cho thçy, trong 150 méu bệnh 

phèm swab thì có 9 méu dþơng tính với virus 

cúm A có väch sáng đúng với kích thþớc cûa møi 

thiết kế là 244 bp tÿ giếng 1 đến giếng 9. Giếng 

đùi chứng dþơng có väch sáng kích thþớc đúng 

với thiết kế. Giếng đùi chứng åm kh÷ng có väch 

sáng cûa méu kiểm định åm tính. 

Chín méu dþơng tính với cúm A tiếp týc 

đþợc định type (subtype) bìng phân ứng PCR 

với các cặp møi HA3F/HA3R và NA2F/NA2R. 

Kết quâ thể hiện ở hình 2. 

Tÿ hình 2 cho thçy, 9 méu dþơng tính với 

virus cúm A đều dþơng tính với virus cúm H3N2 

với kích thþớc læn lþợt là 381bp vơ ́i H3 và 747bp 

với N2. Nhþ vêy, tỷ lệ chó có phân ứng dþơng tính 

với H3N2 là6 % (9/150). Tuy nhiên, đåy là nghiên 

cứu đæu tiên đề cêp về bệnh, làm cơ sở cho việc 

nghiên cứu các đặc điểm về dịch tễ cûa bệnh. 

3.2. Một số đặc điểm dịch tễ của bệnh cúm 

chó H3N2 

3.2.1. Tỷ lệ mắc bệnh cúm chó H3N2  

theo giống 

Bâng 4 cho thçy tỷ lệ chó bị nhiễm H3N2 

với các triệu chứng điển hình trên túng sù chó 

đþợc kiểm tra là 6%. Trong sù 7 giùng chó đþợc 

đþa đến khám, giùng chó có tæm vóc bé nhþ Fox 

(9,52%), Chihuahua (10%) có tî lệ míc bệnh cao 

hơn so với những giùng chó có tæm vóc lớn nhþ 

Alaska (4,76%). Bên cänh đó, tỷ lệ nhiễm bệnh 

cúm chó H3N2 cûa giùng chó nội (5%) thçp hơn 

chó ngoäi (6,36%). Kết quâ nghiên cứu này cüng 

giùng c÷ng bù cûa các tác giâ ở Hàn Quùc (Song 

et al., 2009). 

Bâng 4. Kết quâ kiểm tra xác định tỷ lệ mắc bệnh H3N2 bằng kỹ thuật PCR  

trên các giống chó khác nhau 

Nhóm chó Giống chó Số chó theo dõi (con) Số chó dương tính với H3N2 (con) Tỷ lệ (%) 

Bản địa Chó vàng 17 1 5,88 

Phú Quốc 23 1 4,35 

Tổng 40 2 5,0 

Ngoại nhập Fox 21 2 9,52 

Chihuahua 20 2 10,0 

Fox sóc 18 1 5,56 

Nhật 30 1 3,33 

Alaska 21 1 4,76 

Tổng 110 7 6,36 

Tổng 150 9 6,0 
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Bâng 5. Kết quâ kiểm tra tình hình mắc bệnh cúm chó H3N2 theo lứa tuổi 

Nhóm tuổi (tháng) Số chó khảo sát (con) Số chó mắc bệnh (con) Tỷ lệ mắc(%) 

< 2 31 2 6,45 

2 - < 6 50 4 8,0 

6 - < 12 29 2 6,9 

> 12 40 1 2,5 

Tổng 150 9 6,0 

Bâng 6. Tỷ lệ chó mắc bệnh cúm chó H3N2 theo mùa 

Mùa vụ (5/2015-2/2016) Số chó theo dõi (con) Số chó mắc bệnh (con) Tỷ lệ (%) 

Xuân (tháng 2) 42 4 9,52 

Hè (tháng 5 - 7) 12 0 0 

Thu (tháng 8 - 10) 30 1 3,33 

Đông (tháng 11 - 1) 66 4 6,06 

Tổng 150 9 6 

Bâng 7. Tỷ lệ các triệu chứng lâm sàng điển hình ở chó mắc bệnh cúm chó H3N2 

Triệu chứng Số chó biểu hiện (n = 9) Tỷ lệ (%) 

Sốt > 40°C 9 100 

Ăn ít 7 77,78 

Bỏ ăn 8 88,89 

Chảy dịch mũi xanh 9 100 

Rối loạn hô hấp, ho 9 100 

Máy mũi 9 100 

 

Để đánh giá ânh hþởng cûa độ tuúi đùi với 

tỷ lệ míc bệnh cúm chó H3N2, việc điều tra, têp 

hợp bệnh án cûa những ca bệnh mang tới phòng 

khám và những ca míc cúm chó H3N2 đþợc 

thực hiện, kết quâ đþợc trình bày ở bâng 5. 

Tÿ bâng 5 cho thçy, chó ở các lứa tuúi khác 

nhau có tỷ lệ míc bệnh khác nhau. Chó ở độ tuúi 

tÿ 2 - 6 tháng tuúi míc bệnh với tỷ lệ cao nhçt 

(8,0%), thçp nhçt ở chó trên 12 tháng tuúi 

(2,5%). Các nhóm tuúi nhô hơn 2 tháng (6,45) và 

tÿ 6-12 tháng tuúi (6,9%). 

3.2.2. Tỷ lệ chó mắc bệnh cúm H3N2 theo mùa 

 Kết quâ khâo sát tỷ lệ míc bệnh cúm chó 

H3N2 theo mùa đþợc trình bày ở bâng 6. 

Qua kết quâ trên chúng t÷i thçy có sự sai 

khác rõ rệt giữa tỷ lệ míc bệnh ở mùa đ÷ng, 

mùa xuån với mùa hè và mùa thu. Trong khâo 

sát này, tỷ lệ nhiễm bệnh cúm H3N2 ở chó xuçt 

hiện nhiều vào mùa xuån và mùa đ÷ng, læn lþợt 

là 9,52% và 6,06%. Trong khi đó, tỷ lệ nhiễm 

bệnh cúm H3N2 ít hơn vào mùa hè (0%) và mùa 

thu (3,33%). Mặc khác, do giới hän về thời gian 

thực hiện đề tài này, để hiểu rõ tỷ lệ míc bệnh 

cúm H3N2 theo mùa cæn có những nghiên cứu 

đæy đû hơn.  

3.3. Triệu chứng lâm sàng của chó mắc 

bệnh cúm chó H3N2 

Biểu hiện låm sàng cûa bệnh cúm chó 

H3N2 là sùt thþờng xây ra sớm. Tiếp theo là ho 

và máy müi. Kết quâ theo dõi biểu hiện låm 

sàng ở 9 con chó dþơng tính với phân ứng RT-

PCR đþợc trình bày ở bâng 7. 
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Theo kết quâ ở bâng 7, có tới 100% ca bệnh 

mang tới phòng khám có biểu hiện sùt cao. Các 

triệu chứng ën ít (77,78%) thþờng xuçt hiện ở 

những giai đoän đæu cûa bệnh, khi virus mới 

xåm nhêp vào. Bô ën (88,89%), chây dịch müi 

xanh, (100%); rùi loän h÷ hçp, ho (100%) và máy 

müi (100%) là những triệu chứng điển hình cûa 

bệnh cúm chó H3N2. Kết quâ này tþơng đøng với 

triệu chứng låm sàng cûa các tác giâ khác (Song et 

al., 2009; Sun et al., 2013; Yang et al., 2014). 

4. KẾT LUẬN 

Đã xác định chính xác 9 méu virus cúm 

H3N2 tÿ bệnh phèm thu thêp đþợc täi phòng 

khám bìng phân ứng RT-PCR. 

Tỷ lệ chó míc bệnh cúm H3N2 là 6 % trong 

khâo sát này. Chó bệnh có các triệu chứng điển 

hình nhþ chây dịch müi xanh, rùi loän h÷ hçp, ho, 

viêm phúi và máy müi. Chó ở độ tuúi tÿ 2 - 6 

tháng tuúi míc bệnh với tỷ lệ cao nhçt (8,0%). 

Bệnh thþờng xuçt hiện nhiều vào mùa đ÷ng và 

mùa xuân. 

Đåy là kết quâ nghiên cứu đæu tiên về bệnh 

cúm chó H3N2 ở Việt Nam. Kết quâ này täo tiền 

đề để nghiên cứu tiếp về các mặt dịch tễ höc, 

vaccin phòng bệnh trong thời gian tới. 
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