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TÓM TẮT 

Viêm mũi truyền nhiễm (Infectious coryza - IC) do vi khuẩn Avibacterium paragallinarum (A. paragallinarum) là 

bệnh có khả năng lây nhiễm nhanh, khó điều trị, làm giảm sản lượng trứng ở gà đẻ và chậm tăng trưởng ở gà thịt, 

gây thiệt hại kinh tế lớn. Nghiên cứu này nhằm phân lập, xác định nhóm huyết thanh và khả năng kháng kháng sinh 

của các chủng A. paragallinarum phân lập được từ gà. Tổng cộng 46 mẫu dịch xoang mũi và dịch khí quản được thu 

thập từ các trang trại gà đẻ nghi nhiễm IC trên địa bàn Hà Nội để phân lập vi khuẩn A. paragallinarum. Kết quả cho 

thấy có 24 (52,17%) mẫu dương tính với vi khuẩn A. paragallinarum. Trong đó, tỷ lệ phát hiện serovar A là cao nhất, 

có 14/24 ca dương tính (58,33%), tiếp đến là serovar B với 6/24 chủng (25%) và serovar C với 4/24 chủng  

(16,67%). Các chủng vi khuẩn phân lập kháng cao với tetracycline (MIC50 = 40 µg/ml, MIC90 = 64 µg/ml), 

erythromycin (MIC50 = 1 µg/ml, MIC90 = 4 µg/ml). Ngược lại, các chủng vi khuẩn phân lập kháng thấp với ceftiofur 

(MIC50 = 0,125 µg/ml; MIC90 = 1 µg/ml), tiếp theo là gentamicin (MIC50 = 0,25 µg/ml; MIC90 = 2 µg/ml) và 

trimethoprim/sulfamethoxazole (MIC50 = 0,5 µg/ml; MIC90 = 2 µg/ml).  

Từ khóa: Avibacterium paragallinarum, viêm mũi truyền nhiễm, trang trại gà đẻ. 

Isolation, Serotyping, and Antimicrobial Resistance Profile  
of Avibacterium paragallinarum Isolated from Chickens  

ABSTRACT 

Infectious coryza (IC), caused by Avibacterium paragallinarum (A. paragallinarum), is highly contagious and 

persistent in treatment, causing significant economic losses due to reduced egg production in laying hens and slowed 

growth in broilers. This study aimed to isolate, serotype, and determine the antimicrobial resistance profile of  

A. paragallinarum from chicken. A total of 46 samples of nasal sinus and tracheal swabs were collected from laying 

hen farms suspected of IC infection to isolate A. Paragallinarum. The results showed that 24 samples (52.17%) were 

positive for A. paragallinarum. Among them, serovar A exhibited the highest detection rate (14/24; 58.33%),  

followed by serovar B (6/24; 25%) and serovar C (4/24; 16.67%). The isolates were highly resistant to tetracycline 

(MIC50 = 40 µg/ml, MIC90 = 64 µg/ml), erythromycin (MIC50 = 1 µg/ml; MIC90 = 4 µg/ml). In contrast, they showed low 

resistance to ceftiofur (MIC50 = 0.125 µg/ml; MIC90 = 1 µg/ml), gentamicin (MIC50 = 0.25 µg/ml; MIC90 = 2 µg/ml), and 

trimethoprim/sulfamethoxazole (MIC50 = 0.5 µg/ml; MIC90 = 2 µg/ml).  

Keywords: Avibacterium paragallinarum, infectious coryza, laying hen farms. 

 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ 

Viêm müi truyền nhiễm là bệnh hô hçp cçp 

tính ć gà, do vi khuèn Avibacterium 

paragallinarum (tên gọi khác là Haemophilus 

paragallinarum) gây ra. Bệnh đþợc ghi nhên læn 

đæu vào nëm 1932 (de Blieck, 1950), đến nay, 

bệnh đã xuçt hiện ć nhiều quốc gia trên thế giĆi. 

Triệu chĀng låm sàng đặc trþng cûa bệnh: sþng 

mặt, viêm xoang, viêm kết mäc và tiết dðch müi 
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có mû (Blackall & cs., 1982). Vi khuèn  

A. paragallinarum làm tëng tỷ lệ loäi thâi ć gà 

thðt do viêm túi khí, đồng thąi làm giâm sân 

lþợng trĀng tÿ 10% đến 40% ć gà đẻ (Abd  

El-Ghany, 2011). Täi California và Trung Quốc 

ghi nhên các đợt bùng phát dðch, khiến sân 

lþợng trĀng giâm tÿ 75% xuống còn 15,7% trong 

thąi gian ngín, vĆi tỷ lệ míc dao động tÿ 20% 

đến 50% và tỷ lệ tā vong tÿ 5% đến 20% (Bland 

& cs., 2002). Bệnh trć nên nghiêm trọng hĄn khi 

đồng nhiễm câ A. paragallinarum và 

Mycoplasma gallisepticum, làm tëng tỷ lệ tā 

vong và gåy khò khën trong việc lăa chọn kháng 

sinh để điều trð (Abd El-Ghany, 2011). Täi Việt 

Nam, viêm müi truyền nhiễm do Avibacterium 

paragallinarum lþu hành khá phổ biến vĆi tỷ lệ 

nhiễm khoâng 15-40%, phý thuộc điều kiện 

chën nuôi và mĀc độ an toàn sinh học (Nguyễn 

Vën Düng & cs., 2015; Træn Thð Hồng & cs., 

2018). Các nghiên cĀu cho thçy să tồn täi cûa 

nhiều serotype (A, B, C), trong đò A và C chiếm 

þu thế, gåy khò khën cho phñng bệnh bìng 

vacxin (Lê Vën Phúc & cs., 2017). 

Việt Nam là một trong nhĂng quốc gia có 

nền chën nuôi và sân xuçt sân phèm động vêt 

hàng đæu Đông Nam Á, nhþng läi đang đối mặt 

vĆi nhĂng thách thĀc lĆn trong việc kiểm soát 

dðch bệnh. Tổ chĀc Y tế Thế giĆi (WHO) đã xếp 

Việt Nam vào nhóm các quốc gia có tỷ lệ kháng 

kháng sinh cao trên thế giĆi (Di & cs., 2021). 

Theo Tổng cýc Thống kê, nëm 2024, Việt Nam 

có khoâng 584 triệu con gia cæm; trong đò cò 481 

triệu con gà; sân lþợng thðt hĄi xuçt þĆc tính đät 

xçp xî 2 triệu tçn. Trong thăc tiễn chën nuôi 

trþĆc đåy, kháng sinh đþợc sā dýng để điều trð 

và phòng bệnh nhìm giâm thiểu thiệt häi kinh 

tế. Hiện nay, hệ thống quy đðnh pháp luêt về 

quân lý sā dýng kháng sinh trong chën nuôi đã 

đþợc hoàn thiện và ngày càng siết chặt nhìm 

hän chế läm dýng kháng sinh.  

Tuy nhiên, việc tuân thû và áp dýng trong 

thăc tiễn vén còn nhiều hän chế, đặc biệt là các 

cĄ sć chën nuôi nhó và vÿa, khi việc lăa chọn 

kháng sinh chû yếu vén dăa trên kinh nghiệm 

thay vì kết quâ phân tích täi phòng thí nghiệm. 

Việc läm dýng kháng sinh kéo dài đã góp phæn 

làm gia tëng nghiêm trọng tình träng kháng 

kháng sinh và gây thiệt häi kinh tế cho trang 

träi, đồng thąi ânh hþćng đến sĀc khóe cộng 

đồng do các chûng vi khuèn đa kháng thuốc dễ 

dàng lây lan trên diện rộng và ra môi trþąng.  

Nghiên cĀu đþợc triển khai là mô hình 

điểm về xác đðnh chính xác mæm bệnh hô hçp ć 

gà và mô hình kháng cûa vi khuèn  

A. paragallinarum, là vçn đề cçp thiết trong bối 

cânh hiện nay, nhìm hỗ trợ điều trð hiệu quâ và 

hän chế tình träng läm dýng kháng sinh cüng 

nhþ cung cçp cĄ sć khoa học cho công tác dă 

phòng và kiểm soát dðch bệnh do vi khuèn  

A. paragallinarum gây ra. 

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Vật liệu  

Môi trþąng và hóa chçt phân lêp: Tryptic 

Soy Agar, Brain Heart Infusion Broth, Tryptone 

Soya Broth, Ure Broth, dung dðch phenol red, 

NaCl, dung dðch tím Gentian, dung dðch Lugol, 

cồn 95%, dung dðch đó Fuchsin, dung dðch 

catalase 3%, Oxidase, Nicotinamide Adenine 

Dinucleotide, Glycerol, máu thó, huyết thanh 

gà. Môi trþąng hóa chçt cho phân Āng HI: hồng 

cæu gà, Phosphate Buffered Saline (PBS). Môi 

trþąng hóa chçt thā kháng sinh: Mueller-

Hinton Broth, CaCl2, MgCl2, nþĆc cçt. Kháng 

sinh bột: Ampicillin (AMP, 59349-100MG, ĐĀc), 

Ceftiofur (XNL, 34001, Mỹ), 

Trimethoprim/sulfamethoxazole (SXT, S7507-

10G, ĐĀc), Erythromycin (ERY, E5389, Mỹ), 

Tetracycline (TET, T4062-1G, Mỹ), Gentamicin 

(GEN, G1264-1G, Mỹ).  

2.2. Phương pháp nghiên cứu 

2.2.1. Thu thập mẫu 

Méu đþợc thu thêp täi các trang träi trên đða 

bàn thành phố Hà Nội theo TCVN 8400-18:2014 

trong thąi gian tÿ tháng 5/2023 đến tháng 

12/2024. Méu bệnh phèm đþợc thu thêp bìng 

cách sā dýng tëm bông vô trùng thu méu dðch 

xoang müi, dðch khí quân cûa gà đẻ nghi míc 

bệnh viêm müi truyền nhiễm và bâo quân tëm 

bông sau khi lçy méu trong túi zip vô trùng có 

chĀa dung dðch NaCl 0,9%, ghi đæy đû thông tin, 

bâo quân länh tÿ 2C đến 8C và vên chuyển về 

Phòng Nghiên cĀu Vi sinh vêt thú y, Trung tâm 
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Nghiên cĀu xuçt síc và Đổi mĆi sáng täo, Học 

viện Nông nghiệp Việt Nam để tiến hành phân 

lêp A. paragallinarum trong vòng 24h.  

2.2.2. Phân lập và định danh vi khuẩn 

Máu thó đþợc lçy tÿ thó khóe mänh, đþa vào 

bình tam giác vô trùng có chĀa 8 viên bi thûy 

tinh, líc đều trong vòng 10 phút ć tốc độ  

200 vòng/phút. Máu sau đò đþợc lọc qua gäc vô 

trùng và đþợc bâo quân ć 4°C. Máu đþợc bổ sung 

vào thäch mềm ć nhiệt độ 45-50°C vĆi tỷ lệ 5%, 

líc đều trþĆc khi đổ ra đïa petri. Sau khoâng 30 

phút, các đïa thäch máu đþợc bâo quân ć nhiệt độ 

4°C. Các đïa thäch máu sau đò đþợc dùng để ria 

cçy méu bệnh phèm thu thêp đþợc.  

Tiếp theo, chûng Staphylococcus aureus  

(S. aureus) đþợc cçy một đþąng thîng trên bề 

mặt thäch vuông góc vĆi đþąng ria cçy cûa méu 

trþĆc đò (WOAH, 2021). Các đïa thäch đþợc û ć 

37C, bổ sung 5% CO2 trong thąi gian 24h.  

A. paragallinarum trên thäch máu hình thành 

khuèn läc trñn, trĄn, trong suốt, kích thþĆc nhó 

khoâng 0,3mm mọc xung quanh khuèn läc  

S. aureus. Khuèn läc nghi ngą đþợc kiểm tra 

hình thái bìng phþĄng pháp nhuộm Gram và 

kiểm tra đặc tính sinh hòa trên môi trþąng: 

catalase, oxidase, khâ nëng phån giâi ure, khâ 

nëng lên men carbohydrates và đþợc đðnh danh 

bìng phþĄng pháp khối phổ MALDI-TOF theo 

mô tâ cûa Li & cs. (2022). 

2.2.3. Phương pháp xác định nhóm huyết 

thanh của các chủng A. paragallinarum 

phân lập được 

Phân Āng Āc chế ngþng kết hồng cæu (HI) 

đþợc sā dýng nhìm xác đðnh nhóm huyết thanh 

cûa các chûng A. paragallinarum phân lêp đþợc 

theo mô tâ cûa Eaves & cs. (1989). Máu gà khóe 

mänh đþợc lçy vào ống nghiệm chĀa natri 

citrat, ly tåm để thu hồng cæu. Hồng cæu đþợc 

rāa säch bìng dung dðch PBS (pH 7,2) nhìm 

loäi bó huyết tþĄng và các thành phæn täp; tái 

huyền phù trong môi trþąng PBS để đþợc nồng 

độ 1%, bâo quân ć 4°C.  

Kháng nguyên đþợc chuèn bð bìng  

cách đồng nhçt khuèn läc A. paragallinarum 

trong môi trþąng PBS để đät nồng độ  

1,6 × 109 CFU/ml, đþợc sā dýng trong phân Āng 

ngþng kết hồng cæu (HA) và đþợc chuèn hóa về 

bốn đĄn vð HA cho mỗi phân Āng HI. 

Kháng huyết thanh chuèn đþợc sā dýng 

trong nghiên cĀu này bao gồm các serovar A, B 

và C, đþợc chuèn bð theo phþĄng pháp đþợc mô 

tâ bći Yamaguchi & cs. (1990). Cý thể nhþ sau, 

gà 8 tuæn tuổi khóe mänh đþợc gây miễn dðch 

bìng phþĄng pháp tiêm tïnh mäch hai læn, mỗi 

læn tiêm 0,5ml huyền phù vi khuèn  

A. paragallinarum ć OD660 = 1,0, vĆi khoâng 

cách giĂa hai læn tiêm là 10 ngày. Kháng huyết 

thanh đþợc thu nhên sau 10 ngày kể tÿ læn gây 

nhiễm thĀ 2.  

Phân Āng HI đþợc thăc hiện trong đïa 96 

giếng vĆi kháng nguyên đã chuèn hóa và kháng 

huyết thanh pha loãng, û ć nhiệt độ phòng trong 

20 phút. Bổ sung hồng cæu gà 1%, để ć nhiệt độ 

phñng 20 phút và đọc kết quâ. Phân Āng dþĄng 

tính khi xuçt hiện hät ngþng kết lçm chçm; 

phân Āng âm tính khi hồng cæu líng xuống đáy 

täo thành chçm tròn. 

2.2.4. Phương pháp xác định khâ năng 

kháng kháng sinh của vi khuẩn  

A. paragallinarum phân lập được 

 Khâ nëng kháng kháng sinh cûa các chûng 

vi khuèn A. paragallinarum phân lêp đþợc xác 

đðnh bìng phþĄng pháp pha loãng canh thang 

để xác đðnh nồng độ Āc chế tối thiểu (MIC), dăa 

theo phþĄng pháp đã đþợc mô tâ bći Gütgemann 

& cs. (2024). Môi trþąng Mueller-Hinton Broth 

(MHB) đþợc bổ sung 20 mg/l CaCl2 và 10 mg/l 

MgCl2 (canh thang CAMHB). Huyền phù khuèn 

läc A. paragallinarum trong môi trþąng canh 

thang CAMHB bổ sung 1% huyết thanh gà và 

0,0025% NAD để đät nồng độ 1 × 108 CFU/ml 

(tþĄng đþĄng vĆi độ đýc chuèn 0,5 McFarland). 

Tiếp týc pha loãng canh thang vĆi tỷ lệ 1:20 để 

đät nồng độ 5 × 106 CFU/ml. Kháng sinh đþợc 

pha loãng theo cĄ số 2 liên tiếp trên đïa 96 giếng, 

chuyển 100l huyền phù vi khuèn vào mỗi giếng 

chĀa kháng sinh để đät thể tích mỗi giếng là 

200l và mêt độ vi khuèn đät 2,5 × 106 CFU/ml. 

Bọc đïa 96 giếng bìng màng bọc chuyên dýng và 

û ć nhiệt độ 37°C. Sau 24h đọc kết quâ xác đðnh 

giá trð MIC50 và MIC90. Chûng chuèn E. coli 

ATCC 25922 đþợc sā dýng làm chûng kiểm soát 

chçt lþợng trong thí nghiệm này. 
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Hình 1. Hình thái khuẩn lạc A. paragallinarum trên thạch máu cấy kèm với S. aureus 

2.2.5. Xử lý số liệu 

Số liệu đþợc tổng hợp, tính toán và vẽ đồ thð 

bìng phæn mềm Microsoft Office Excel 2021. Să 

khác biệt về tỷ lệ phân bố cûa các serovar đþợc 

đánh giá bìng kiểm đðnh Chi-square trong 

phæn mềm R. Giá trð P <0,05 đþợc coi là có ý 

nghïa thống kê. 

3. KẾT QUẢ VÀ THẢO LUẬN 

3.1. Phân lập vi khuẩn A. paragallinarum  

Kết quâ phân lêp và đðnh danh bìng 

MALDI-TOF cho thçy trong tổng số 46 méu 

swab dðch xoang müi và khí quân thu thêp tÿ 

gà nghi nhiễm IC, có 24 (52,17%) méu cho kết 

quâ dþĄng tính vĆi vi khuèn A. paragallinarum. 

Các chûng vi khuèn phân lêp hình thành khuèn 

läc đặc trþng trên môi trþąng thäch máu kèm 

đþąng cçy cûa vi khuèn S. aureus (khuèn läc 

trñn, trĄn, trong suốt, kích thþĆc khoâng 

0,3mm) (Hình 1). 

Kết quâ cûa nghiên cĀu này cao hĄn so vĆi 

một số nghiên cĀu đã đþợc công bố trong nþĆc. 

Nghiên cĀu cûa Nguyễn Vën Giáp & cs. (2023) 

ghi nhên 58/157 méu (37%) dþĄng tính vĆi  

A. paragallinarum tÿ 33 träi ć 14 tînh miền 

Bíc, trong khi đò Lê Vën Hùng & cs. (2019) cho 

biết 13/46 (28%) méu gà đþợc thu thêp tÿ các 

lĀa tuổi khác nhau dþĄng tính vĆi  

A. paragallinarum. Să khác biệt này có thể liên 

quan đến loäi méu (có/không có biểu hiện lâm 

sàng), phþĄng pháp phát hiện và việc sā dýng 

kháng sinh trþĆc khi lçy méu, nhĂng yếu tố có 

thể làm giâm khâ nëng phån lêp vi khuèn. Do 

đò, chênh lệch tỷ lệ dþĄng tính cò thể phân ánh 

să khác nhau về thiết kế nghiên cĀu. 

Các nghiên cĀu khác trên thế giĆi cüng chî ra 

să đa däng về tỷ lệ phân lêp A. paragallinarum 

trên gia cæm. Täi Bangladesh, tỷ lệ phân lêp  

A. paragallinarum đþợc ghi nhên ć mĀc thçp 

hĄn đáng kể (14%) tÿ 21 méu gia cæm đþợc thu 

thêp vĆi các triệu chĀng tþĄng tă (Akter & cs., 

2014). Täi Trung Quốc, tỷ lệ phân lêp đþợc ghi 

nhên khoâng 22% trên tổng số 184 méu thu 

thêp tÿ các trang träi gia cæm (Guo & cs., 2022). 

Kết quâ nghiên cĀu trên cho thçy tỷ lệ phân lêp 

A. paragallinarum phân ánh să đa däng về điều 

kiện chën nuôi, mĀc độ an toàn sinh học và yếu 

tố dðch tễ học täi tÿng khu văc. 

Trong nghiên cĀu này, các chûng  

A. paragallinarum phân lêp đþợc không ghi 

nhên să khác biệt về đặc tính sinh hóa cûa loài. 

Tçt câ các chûng thā nghiệm đều âm tính vĆi 

urease, oxidase và catalase, đồng thąi có khâ 

nëng lên men đþąng glucose, sucrose, D-xylose 

và mannitol. Đåy là nhĂng đặc điểm điển hình 

cûa loài theo TCVN 8400-18:2014. Tuy nhiên, 

tçt câ các chûng cò đặc tính sinh hòa tþĄng đồng 

cüng cho thçy xét nghiệm sinh hóa truyền thống 

khó có khâ nëng phån biệt đþợc nhĂng chûng 
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þu thế phýc vý cho nghiên cĀu chuyên sâu. Do 

đò, để lăa chọn các chûng tiềm nëng để sân xuçt 

chế phèm sinh học hoặc vacxin, cæn áp dýng các 

phþĄng pháp hiện đäi hĄn nhþ giâi trình tă gen 

nhìm đánh giá chi tiết mĀc độ đa däng trong 

quæn thể vi khuèn. 

3.2. Kết quả xác định nhóm huyết thanh 

của các chủng A. paragallinarum phân  

lập được 

Kết quâ xác đðnh nhóm huyết thanh cho 

thçy tỷ lệ phân bố cûa các serovar A, B và C cûa 

A. paragallinarum phân lêp trong nghiên cĀu có 

să khác biệt cò ý nghïa thống kê (P <0,05). 

Trong đò, serovar A đþợc phát hiện vĆi tỷ lệ cao 

nhçt, chiếm 58,33% (14/24), trong khi serovar B 

và serovar C có tỷ lệ thçp hĄn, læn lþợt là 

25,00% (6/24) và 16,67% (4/24). Phân tích so 

sánh tÿng cặp cho thçy tỷ lệ phát hiện giĂa 

serovar B và serovar C không khác biệt có ý 

nghïa thống kê (P >0,05). 

Kết quâ nghiên cĀu này tþĄng đồng vĆi 

Wang & cs. (2016), công bố tỷ lệ phát hiện 

serovar A trên đàn gà chiếm tỷ lệ cao nhçt 

(59,3%), trong khi serovar B và C chiếm  

khoâng 22,2% và 18,5%. Mặt khác, nghiên cĀu 

cûa Guo & cs. (2022) xác đðnh nhóm huyết 

thanh cûa 40 chûng vi khuèn A. paragallinarum 

phân lêp đþợc täi các träi gà ć Trung Quốc giai 

đoän 2019-2020 cho thçy tỷ lệ phát hiện 

serovar C là cao nhçt, chiếm khoâng 47,5%; 

trong khi đò, tỷ lệ phát hiện serovar A và B læn 

lþợt chiếm khoâng 27,5% và 25%. Täi Peru, 

Mendoza-Espinoza & cs. (2009) ban đæu đã ghi 

nhên tỷ lệ phát hiện cûa các serovar A, B và C 

læn lþợt là 33,3%, 29,2% và 20,8%. Tuy nhiên, 

sau khi xác đðnh läi các méu chþa xác đðnh 

đþợc bìng kháng huyết thanh đða phþĄng, tỷ  

lệ phát hiện cûa serovar B tëng lên  

khoâng 45,8%. 

Nhþ vêy, các nghiên cĀu đều cho thçy, mặc 

dù tỷ lệ lþu hành cûa serovar A cao hĄn so vĆi B 

và C, tuy nhiên să phân bố các serovar cûa  

A. paragallinarum mang đặc điểm theo tÿng 

khu văc. Do vêy, việc lăa chọn tiêm phòng 

vacxin serovar A cho đàn gà theo tÿng khu văc 

là cæn thiết để đâm bâo mĀc độ bâo hộ cĄ bân; 

song việc sā dýng vacxin đĄn giá khò cò thể đáp 

Āng đæy đû yêu cæu phòng bệnh trong mọi bối 

cânh dðch tễ. Täi nhĂng khu văc có tỷ lệ lþu 

hành cao cûa serovar C hoặc B, nhþ trong 

nghiên cĀu cûa Guo & cs. (2022) và Mendoza-

Espinoza & cs. (2009), vacxin đa giá là lăa chọn 

phù hợp hĄn nhìm nâng cao hiệu quâ bâo hộ 

trong quá trình phòng bệnh bìng vacxin. Một 

nghiên cĀu khác cûa Poernomo (2000) cho thçy 

rìng mặc dù đàn gà đã đþợc tiêm vacxin 

(serovar A và C), vén phát hiện gà míc bệnh vĆi 

chûng đã đþợc tiêm phòng. Trong nghiên cĀu 

này, tác giâ cüng chî ra rìng tiêm vacxin phòng 

serovar A và C không có khâ nëng bâo hộ chéo 

cho serovar B. 

 

Hình 2. Tỷ lệ các nhóm huyết thanh của các chủng A. paragallinarum phân lập được 

Serovar A 
58,33% 

Serovar B 
25% 

Serovar C 
17% 
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Bảng 1. Kết quả xác định MIC của 24 chủng A. paragallinarum phân lập được 

Kháng 
sinh 

Số chủng A. paragallinarum bị ức chế tại điểm MIC (g/ml) MIC50 

(g/ml) 

MIC90 

(g/ml) 0,0625 0,125 0,25 0,5 1 2 4 8 16 32 64 128 

AMP 4 7 2 0 4 1 3 2 1 0 0 0 0,25 8 

CFT 5 10 4 2 1 1 0 1 0 0 0 0 0,125 1 

ERY 1 0 3 7 6 4 2 0 1 0 0 0 1 4 

TET 0 0 2 1 0 7 3 0 2 6 3 0 4 64 

GEN 9 2 5 0 4 2 2 0 0 0 0 0 0,25 2 

SXT 6 2 0 11 2 1 1 1 0 0 0 0 0,5 2 

Ghi chú: AMP, ampicillin; CFT, ceftiofur; ERY, erythromycin; TET, tetracycline; GEN, gentamicin; SXT, 

trimethoprim/sulfamethoxazole. 

3.3. Xác định tính kháng kháng sinh của các 

chủng A. paragallinarum phân lập được 

Kết quâ xác đðnh tính kháng kháng sinh 

cûa các chûng vi khuèn A. paragallinarum phân 

lêp đþợc vĆi 6 loäi kháng sinh đþợc trình bày ć 

bâng 1. 

 Kết quâ cho thçy có să khác biệt đáng kể 

về mĀc độ kháng kháng sinh cûa vi khuèn  

A. paragallinarum phân lêp đþợc vĆi các nhóm 

kháng sinh. Vi khuèn kháng thçp vĆi ceftiofur 

vĆi giá trð MIC ≤ 1 (MIC50 = 0,125 µg/ml;  

MIC90 = 1 µg/ml). Tuy nhiên, cæn lþu ý rìng 

ceftiofur thuộc nhóm cephalosporin thế hệ 3 - 

một nhòm kháng sinh cò ý nghïa quan trọng 

trong y học cæn đþợc quân lý chặt chẽ trong  

sā dýng. Gentamicin và trimethoprim/ 

sulfamethoxazole cüng cho thçy hiệu quâ kháng 

khuèn cao, vĆi MIC50 læn lþợt là 0,25 và  

0,5 µg/ml; phæn lĆn các chûng có MIC ≤ 1 µg/ml. 

Tuy nhiên, xuçt hiện một số chûng có MIC cao 

hĄn (GEN 4 µg/ml; SXT 4-8 µg/ml), đåy là dçu 

hiệu cânh báo cho thçy khâ nëng hình thành 

các chûng kháng kháng sinh trong tþĄng lai nếu 

các kháng sinh này tiếp týc đþợc sā dýng rộng 

rãi mà không có să giám sát chặt chẽ.  

Kết quâ này cüng tþĄng đồng vĆi một số 

nghiên cĀu trþĆc đåy khi kiểm tra tính kháng 

cûa vi khuèn vĆi kháng sinh bìng phþĄng pháp 

khuếch tán trên thäch đã ghi nhên xu hþĆng 

kháng vĆi aminoglycoside và sulfonamide ć 

nhiều chûng vi khuèn khác nhau (Jeong & cs., 

2017; Luna-Galaz & cs., 2016). Đối vĆi kháng 

sinh ampicillin, mặc dù nhiều chûng có giá trð 

MIC thçp (MIC50 = 0,25 µg/ml), nhþng să  

xuçt hiện cûa một nhóm chûng có MIC cao 

(MIC90 = 8 µg/ml) phân ánh să không đồng nhçt 

trong tính kháng kháng sinh cûa vi khuèn vĆi 

loäi kháng sinh này. Tuy vêy, β-lactam vén đþợc 

xem là một trong nhĂng lăa chọn hiệu quâ trong 

quá trình điều trð, nhþng cæn đþợc cân nhíc dăa 

trên kết quâ kiểm tra tính mén câm vĆi kháng 

sinh. Vi khuèn mén câm thçp vĆi erythromycin 

vĆi MIC50 = 1 µg/ml và MIC90 = 4 µg/ml.  

Mặc dù có nhiều chûng vi khuèn thā 

nghiệm vén mén câm vĆi kháng sinh này; tuy 

nhiên một chûng cò xu hþĆng kháng rõ rệt vĆi 

MIC lên đến 16 µg/ml. Điều này cho thçy, mặc 

dù nhóm kháng sinh macrolide vén có hiệu quâ 

trong điều trð, nhþng hiệu lăc cûa chúng đang 

đĀng trþĆc thách thĀc lĆn bći să gia tëng tỷ lệ 

chûng kháng thuốc. Đặc biệt là kháng sinh 

tetracycline, tỷ lệ vi khuèn A. paragallinarum 

kháng cao vĆi loäi kháng sinh này đã đþợc ghi 

nhên, vĆi giá trð MIC50 đät 4 µg/ml, MIC90 lên 

đến 64 µg/ml, có nhiều chûng giá trð MIC dao 

động ć mĀc cao tÿ 32-64 µg/ml. Kết quâ này cho 

thçy hiện tþợng kháng tetracycline đang lþu 

hành ć mĀc độ đáng lo ngäi. Kết quâ này cüng 

tþĄng đồng vĆi các nghiên cĀu trþĆc đò cûa Lê 

Vën Hùng & cs. (2019) và Guo & cs. (2025), 

trong đò 100% chûng vi khuèn phân lêp đều thể 

hiện tính kháng mänh vĆi tetracycline.  

Do vêy, việc xác đðnh tính mén câm cûa vi 

khuèn vĆi kháng sinh là cæn thiết trong quá 

trình lăa chọn kháng sinh phù hợp để điều trð 

bệnh nhìm đâm bâo hiệu quâ cho phác đồ điều 

trð và hän chế nguy cĄ kháng thuốc. Nhçt là đối 

vĆi việc điều trð bệnh do vi khuèn  



Phân lập, xác định nhóm huyết thanh và khả năng kháng kháng sinh của vi khuẩn Avibacterium paragallinarum phân 

lập từ gà 

1220 

A. paragallinarum gây ra do bệnh thþąng dễ tái 

phát sau khi ngÿng thuốc, con vêt dễ mang 

trùng nên tác nhân gây bệnh không đþợc loäi bó 

hoàn toàn (Blackall & Soriano‐Vargas, 2020). 

Cæn thiết triển khai các chþĄng trình can thiệp 

loäi bó các nguồn lþu cĂu vi khuèn kháng cao 

vĆi các loäi kháng sinh quan trọng, đặc biệt là 

can thiệp để cam kết tuân thû các quy đðnh hiện 

hành về sā dýng kháng sinh thên trọng trong 

chën nuôi, lþu ý đến nhóm kháng sinh nhäy 

câm cho xuçt khèu.  

4. KẾT LUẬN 

Nghiên cĀu đã phån lêp thành công vi 

khuèn A. paragallinarum tÿ méu swab dðch 

xoang müi và khí quân gà täi các trang träi trên 

đða bàn thành phố Hà Nội; trong đò serovar A 

chiếm tỷ lệ cao nhçt, tiếp theo là serovar B và 

serovar C. Các chûng A. paragallinarum phân 

lêp đþợc cò xu hþĆng kháng mänh vĆi kháng 

sinh tetracycline và erythromycin, tuy nhiên läi 

mén câm cao vĆi ceftiofur, gentamycin và 

trimethoprime/sulfamethoxazole. 
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