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TÓM TẮT 

Nghiên cứu nhằm khảo sát tình hình nhiễm Ehrlichia canis trên chó tại ba phòng khám thú y ở Hà Nội trong giai 

đoạn tháng 1 đến tháng 12/2025. Tổng cộng 1.381 chó được tiếp nhận, trong đó 302 con được xét nghiệm ký sinh 

trùng; 44 con (14,57%) có biểu hiện lâm sàng nghi nhiễm ký sinh trùng đường máu. Những chó nghi nhiễm được 

chẩn đoán bằng test huyết thanh nhanh Ehrlichia canis Ab Test và nhuộm tiêu bản máu Diff-Quick. Kết quả cho thấy 

22,73% (10/44) dương tính với Ehrlichia canis bằng kit Ab Test và 13,64% (6/44) dương tính bằng nhuộm tiêu bản. 

Nhóm chó có ve Rhipicephalus sanguineus có tỷ lệ dương tính cao hơn nhóm không có ve (25,80% so với 15,40%), 

nhưng sự khác biệt không có ý nghĩa thống kê (P = 0,68). Các triệu chứng lâm sàng phổ biến nhất ở chó dương tính 

là ủ rũ, mệt mỏi, bỏ ăn (80%), xuất huyết vùng bụng (60%), chảy máu mũi và niêm mạc nhợt nhạt (50%). Kết quả 

khẳng định Ehrlichia canis đang lưu hành trên chó tại Hà Nội, đồng thời nhấn mạnh cần kết hợp nhiều phương pháp 

xét nghiệm để nâng cao độ chính xác trong chẩn đoán và giám sát dịch tễ. 

Từ khóa: Ehrlichia canis, chó, nhuộm tiêu bản máu, phòng khám thú y. 

Prevalence of Ehrlichia canis Infection in Dogs at Selected Veterinary Clinics in Hanoi 

ABSTRACT 

This study aimed to investigate the prevalence of Ehrlichia canis infection in dogs at three veterinary clinics in 

Hanoi during January - December 2025. A total of 1,381 dogs were presented, of which 302 were tested for blood 

parasites; 44 dogs (14.57%) showed clinical signs suggestive of blood-borne parasitic infection. Suspected cases 

were diagnosed using the rapid serological Ehrlichia canis Ab Test and Diff-Quick blood smear staining. Results 

showed that 22.73% (10/44) were positive for Ehrlichia canis by the Ab Test and 13.64% (6/44) by blood smear, 

and Ehrlichia canis was not the predominant pathogen. Dogs with Rhipicephalus sanguineus ticks had a higher 

positive rate than those without ticks (25.80% vs. 15.40%), but the difference was not statistically significant  

(P = 0.68). The most common clinical signs in positive dogs were lethargy, fatigue and anorexia (80%), abdominal 

hemorrhage (60%), epistaxis and pale mucous membranes (50%). The findings confirm that Ehrlichia canis is 

circulating in dogs in Hanoi and emphasize the need to combine multiple diagnostic methods to improve accuracy in 

clinical diagnosis and epidemiological surveillance.  

Keywords: Ehrlichia canis, dogs, blood smear staining, veterinary clinic. 

 

1 ĐẶT VẤN ĐỀ 

Hiện nay, Ċ Việt Nam nhu cæu nuôi thú 

cāng ngày càng gia tëng, trong đò nuöi chò cânh 

đang trĊ nên phù biến täi các thành phø lĉn. Khí 

hêu gió mùa kết hČp vĉi tác đûng cþa biến đùi 

khí hêu đã ânh hāĊng đáng kể đến săc khóe vêt 

nuöi, đặc biệt đøi vĉi các giøng chó ngoäi nhêp. 

Trong đò, bệnh kĎ sinh trüng đāĈng máu là 

nhóm bệnh nguy hiểm vĉi diễn biến phăc täp và 

có thể gây tĄ vong nếu khöng đāČc phát hiện và 

điều trð kðp thĈi. 

Ehrlichiosis là bệnh mĉi nùi lây truyền qua 

ve, có tæm quan trõng vĉi săc khóe cûng đ÷ng, do 

vi khuèn nûi bào bít buûc Gram âm thuûc chi 

Ehrlichia, hõ Anaplasmataceae gây ra 

(Jafarbekloo & cs., 2014). Ehrlichiosis Ċ chó còn 

đāČc biết đến vĉi nhiều tên gõi khác nhau nhā 
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bệnh rickettsiosis Ċ chó, bệnh søt phát ban Ċ chó 

và bệnh giâm toàn bû tế bào máu nhiệt đĉi (Beall 

& cs., 2012). Ít nhçt nëm loài ve khác nhau 

(Amblyomma americanum, Haemaphysalis 

longicornis, Rhipicephalus sanguineus, 

Haemaphysalis yeni và Dermacentor variabilis) 

đã đāČc xác đðnh là vêt trung gian truyền bệnh 

ehrlichiosis lâm sàng Ċ chó (Keith & cs., 2007). 

Rhipicephalus sanguineus thāĈng đāČc coi là vêt 

trung gian chính truyền ehrlichiosis (Groves & 

cs., 1975; Aguiar & cs., 2007). 

Ehrlichia canis, thuûc chi Ehrlichia, hõ 

Anaplasmataceae, gây ehrlichiosis Ċ chó và là 

bệnh truyền nhiễm nguy hiểm phân bø toàn thế 

giĉi, đặc biệt Ċ vùng nhiệt đĉi và cên nhiệt đĉi 

(Huang & cs., 2025). Ehrlichia canis ký sinh 

trong các tế bào đćn nhån và đäi thĆc bào (Aziz 

& cs., 2022). Chó bð nhiễm thāĈng søt cao, nhČt 

nhät, thiếu máu, xuçt huyết điểm Ċ niêm mäc 

mít, mÿi, đāĈng sinh dĀc và các chî sø huyết 

hõc đều giâm (Parashar & cs., 2016). 

Täi Việt Nam, mặc dü Ehrlichiosis đã đāČc 

phát hiện và ghi nhên Ċ mût sø vùng khác nhau, 

tuy nhiên nhąng nghiên cău trên chó Ċ phía Bíc 

- Việt Nam, đặc biệt là dą liệu về Ehrlichia spp. 

trên chó täi Hà Nûi vén còn hän chế. Trong 

nghiên cău này, chúng tôi khâo sát tình hình 

nhiễm Ehrlichia canis Ċ chó täi mût sø cć sĊ thú 

y täi Hà Nûi, nhìm cung cçp thông tin phĀc vĀ 

công tác quân lý và phòng ngĂa ehrlichiosis 

trong cûng đ÷ng. 

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Vật liệu  

Nghiên cău thĆc hiện Ċ chò đến khám và 

điều trð täi phòng khám thú y Sakura, Vinpet 

24h và Oceanpet Hà Đöng Ċ Hà Nûi, tĂ tháng 1 

đến tháng 12 nëm 2025. Nhąng cá thể chó có 

biểu hiện lâm sàng nghi ngĈ nhiễm bệnh đāČc 

chõn để xét nghiệm xác đðnh Ehrlichia canis. 

2.2. Phương pháp nghiên cứu 

2.2.1. Xác định tỷ lệ nhiễm Ehrlichia canis 

trên chó 

Phāćng pháp lçy méu: Nghiên cău mô tâ 

cít ngang täi các cć sĊ thú y. Chõn méu có chþ 

đích täi 3 cć sĊ thý y đäi diện cho 3 vùng Ċ Hà 

Nûi nhìm mĀc đích phát hiện bệnh Ehrlichia 

canis trên chó Ċ Hà Nûi. Cć sĊ 1: Bệnh viện thú 

y Sakura cò đða chî Ċ 103 Nguyễn Hoàng, MĐ 

Đình, Hà Nûi. Cć sĊ 2: Phòng khám thú y 

Vinpet 24h täi 90 Lý Thánh Tông, Kiên Thành, 

Gia Lâm, Hà Nûi. Cć sĊ 3: Phòng khám thú y 

Oceanpet Hà Đöng täi 246 đāĈng Quang Trung, 

Hà Đöng, Hà Nûi. Chò đāČc đāa đến khám điều 

trð täi 3 cć sĊ thý y. Chò đāČc khám lâm sàng và 

sàng lõc dĆa trên các biểu hiện bệnh lĎ, sau đò 

đāČc phân nhóm theo tình träng lâm sàng và 

dçu hiệu nghi ngĈ nhiễm kĎ sinh trüng đāĈng 

máu. Chó có các triệu chăng lâm sàng vĉi tình 

träng nhiễm ký sinh trùng đāĈng máu, chîng 

hän nhā søt, chán ën, lĈ đĈ, gæy gò, thiếu máu 

và niêm mäc nhČt nhät đã đāČc thëm khám ban 

đæu täi cć sĊ thý y đāČc kiểm hành kiểm tra 

bìng các phāćng pháp xét nghiệm khác là  

Kit-Test Ab, nhuûm tiêu bân máu.  

Chèn đoán låm sàng: Chò đāČc khám và ghi 

nhên triệu chăng nghi nhiễm ký sinh trùng 

máu theo các tiêu chí: søt, nhČt nhät, thiếu 

máu, xuçt huyết điểm Ċ niêm mäc mít, mÿi, 

đāĈng sinh dĀc, xuçt huyết vùng da bĀng và 

vùng mít (Parashar & cs., 2016; Harrus & 

Waner, 2011). Nhąng chó có biểu hiện nghi 

nhiễm Ehrlichia canis đāČc lçy máu tïnh mäch 

chån trāĉc (2ml), bâo quân trong øng có EDTA Ċ 

2-8°C và xét nghiệm trong vòng 24 giĈ.  

Chèn đoán bìng Ehrlichia canis Ab Test: 

Kit que test phát hiện kháng thể kháng 

Ehrlichia canis trong huyết thanh hoặc máu 

toàn phæn, sĄ dĀng kháng nguyên đặc hiệu P30 

và P30-1 theo nguyên lý síc ký miễn dðch 

Sandwich ELISA trĆc tiếp. SĄ dĀng pipet đāa 

10µl méu vào giếng méu (S), thêm dung dðch 

đệm và đõc kết quâ sau 3-5 phýt. Dāćng tính 

khi xuçt hiện câ hai väch C và T; âm tính khi 

chî có väch C.  

Xét nghiệm huyết thanh hõc đāČc thĆc hiện 

nhìm phát hiện kháng thể đặc hiệu Ehrlichia 

canis trong huyết thanh chò. Phāćng pháp này 

đāČc sĄ dĀng để xác đðnh nhąng cá thể có bìng 

chăng huyết thanh hõc về sĆ phći nhiễm vĉi  

E. canis, bù sung thöng tin cho đánh giá tình 

träng nhiễm cþa đàn chò đāČc khâo sát. Kết quâ 
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xét nghiệm huyết thanh đāČc kết hČp vĉi các 

biểu hiện lâm sàng và kết quâ xét nghiệm  

Diff- Quick nhìm tëng cć sĊ đánh giá tình träng 

nhiễm E. canis Ċ chó. 

Phāćng pháp nhuûm Diff-Quick: Tiêu bân 

máu đāČc phết kính, làm khô, nhúng læn lāČt 

vào dung dðch Methanol (dung dðch I), eosin 

(dung dðch II) và methylene blue (dung dðch III), 

múi bāĉc 5-10 læn/giåy. Lam kính đāČc rĄa bìng 

nāĉc, làm khö và quan sát dāĉi kính hiển vi đû 

phòng đäi 1000x. 

Phāćng pháp xác đðnh ve Ċ chò: Ve đāČc tìm 

kiếm bìng cách quan sát, châi bìng lāČc täi thĈi 

điểm lçy méu máu và trong quá trình theo dõi Ċ 

các phòng khám. 

Phāćng pháp theo dôi triệu chăng: Nhąng 

chò đāČc Test dāćng tính đāČc tiến hành điều 

trð täi phòng khám. Tiến hành theo dõi triệu 

chăng bìng cách nhøt chó riêng tĂng chu÷ng, 

quan sát, theo dõi, ghi chép sø liệu. Tiến hành 

khám lâm sàng: Thân nhiệt (đû C): sĄ dĀng nhiệt 

kế điện tĄ để đo nhiệt đû Ċ vùng trĆc tràng. Tæn 

sø hô hçp (læn/phút): áp dĀng øng nghe vào vùng 

phùi trong mût phýt, đếm sø læn hít vào và thĊ ra, 

lặp läi hai læn và tính giá trð trung bình tĂ ba læn 

nghe. Tæn sø tim (læn/phýt): đặt øng nghe lên khu 

vĆc tim bên trái, đếm sø læn tim đêp trong mût 

phút, nghe läi hai læn và lçy kết quâ trung bình 

cþa ba læn nghe. Ghi läi sø læn søt, màu síc cþa 

niêm mäc và các vết xuçt huyết nếu có. 

2.2.2. Xử lý số liệu 

Sø liệu đāČc xĄ lý bìng phæn mềm 

Microsoft Excel 2016. Tď lệ míc ký sinh trùng 

đāČc tính theo công thăc: 

Tď lệ míc ký sinh trùng (%) = (Sø cá thể 

míc bệnh/Tùng sø cá thể kiểm tra) × 100 

Để so sánh tď lệ dāćng tính vĉi Ehrlichia 

canis giąa các nhóm nghiên cău liên quan đến 

tď lệ nhiễm ve, sø liệu đāČc phân tích trên bâng 

tāćng quan 2 × 2, phép kiểm đðnh chính xác 

Fisher (Fisher’s exact test) đāČc sĄ dĀng để 

đánh giá sĆ khác biệt về tď lệ giąa hai nhóm. 

Kiểm đðnh đāČc thĆc hiện vĉi măc Ď nghïa 

thøng kê  = 0,05; sĆ khác biệt đāČc xem là có ý 

nghïa thøng kê khi P <0,05. 

3. KẾT QUẢ VÀ THẢO LUẬN 

3.1. Tình hình nghi nhiễm ký sinh trùng 

đường máu trên chó tại Hà Nội 

Trong thĈi gian tĂ tháng 1 đến tháng 12 

nëm 2025, täi 3 phòng khám thú y Ċ Hà Nûi, 

tùng sø 1.381 cá thể chò đāČc mang đến khám 

và điều trð, trong đò cò 302 chò đāČc khám xét 

nghiệm ký sinh trùng. Qua sàng lõc lâm sàng, 

44 cá thể có biểu hiện nghi ngĈ ký sinh trùng 

đāĈng máu vĉi các triệu chăng nhā søt, nhČt 

nhät, thiếu máu, xuçt huyết điểm Ċ niêm mäc 

mít, mÿi, đāĈng sinh dĀc, xuçt huyết vùng da 

bĀng và vùng mít. Kết quâ đāČc tùng hČp täi 

bâng 1. 

Trong tùng sø 302 cá thể đāČc kiểm tra ký 

sinh trùng, 44 con (14,57%) có biểu hiện nghi 

nhiễm ký sinh trùng máu. Tď lệ này có sĆ chênh 

lệch đáng kể giąa các cć sĊ: Vinpet24h ghi nhên 

tď lệ cao nhçt là 28,05%, tiếp đến là Sakura là 

13,40% và tď lệ nhiễm thçp nhçt Ċ Oceanpet Hà 

Đöng là 6,50%. SĆ khác biệt này có thể phân 

ánh sĆ khöng đ÷ng nhçt về đặc điểm quæn thể 

chó, tiêu chí chõn méu và điều kiện sinh thái täi 

tĂng khu vĆc. 

Bảng 1. Tình hình nghi nhiễm ký sinh trùng đường máu ở chó  

tại một số phòng khám thú y ở Hà Nội 

Cơ sở thú y Tổng đến khám (con) Kiểm tra KST (con) Nghi KST đường máu (con) Tỷ lệ (%) 

Sakura 509 97 13 13,40 

Oceanpet Hà Đông 443 123 8 6,50 

Vinpet24h 429 82 23 28,05 

Tổng số 1.381 302 44 14,57 

Ghi chú: KST: Ký sinh trùng. 
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So sánh vĉi nghiên cău täi Räch Giá cþa Lê 

Tuyết Đang & cs. (2021), tď lệ nghi nhiễm 

Ehrlichia canis là 9,13%. Theo Dordio & cs. 

(2021), tď lệ nhiễm Babesia spp. täi Lisbon, B÷ 

Đào Nha là 4,21%. Ở Tamil Nadu, Ấn Đû, tď lệ 

nhiễm Hepatozoon canis là phù biến nhçt 

(37,8%), Babesia vogeli và B. gibsoni læn lāČt là 

10% và 0,4% (Manoj & cs., 2020). SĆ đa däng về 

tď lệ lāu hành giąa các khu vĆc phân ánh ânh 

hāĊng cþa yếu tø sinh thái, mêt đû vector và đặc 

điểm quæn thể vêt chþ. 

3.2. Kết quả xét nghiệm Ehrlichia canis 

bằng Ehrlichia canis Ab Test 

Ở chò thāĈng nhiễm các loài ký sinh trùng 

đāĈng máu nhā: Babesia spp., Anaplasma spp., 

Ehrlichia canis,... Nghiên cău này chúng tôi sĄ 

dĀng bû test nhanh Ehrlichia Canis Ab Test để 

xác đðnh sĆ hiện diện cþa kháng thể cþa 

Ehrlichia canis có trong máu. Kết quâ xét 

nghiệm Ehrlichia canis. cþa 44 méu máu có 

triệu chăng lâm sàng cþa nhiễm chung ký sinh 

trüng đāĈng máu đāČc thể hiện Ċ bâng 2. 

Tď lệ dāćng tính vĉi Ehrlichia canis bìng 

kit Ab Test là 22,73% (10/44). Sakura ghi nhên 

tď lệ cao nhçt là 69,23%, tiếp theo là Oceanpet 

Hà Đöng là 12,50%, trong khi Vinpet24h khöng 

phát hiện ca dāćng tính nào (0,00%). 

SĆ chênh lệch giąa các cć sĊ có thể phân 

ánh đặc điểm quæn thể méu khác nhau. Täi 

Vinpet24h, toàn bû 23 méu đều âm tính vĉi 

Ehrlichia canis nhāng dāćng tính vĉi các ký 

sinh trüng đāĈng máu khác, phù hČp vĉi nhên 

đðnh cþa Otranto & cs. (2009) rìng bệnh do 

vector truyền trên chò cò tính đa cën nguyên. 

Kit Ab Test phát hiện kháng thể nên kết quâ 

phĀ thuûc vào đáp ăng miễn dðch vêt chþ; trong 

giai đoän sĉm có thể xây ra âm tính giâ, trong 

khi giai đoän män tính có thể dāćng tính giâ 

(Harrus & Waner, 2011). Theo nghiên cău cþa 

Træn Ngõc Bích (2020) Ċ Cæn Thć bìng kĐ thuêt 

sĄ dĀng Kit test đã xác đðnh đāČc 37 trāĈng hČp 

dāćng tính vĉi Ehrlichia canis chiếm tď lệ 

43,02% trong tùng sø ca nghi ngĈ nhiễm (86 ca) 

và chiếm 1,82% trong sø ca đāČc khâo sát (2.034 

ca). Theo kết quâ cþa Rodriguez & cs. (2005) khi 

nghiên cău bệnh do Ehrlichia canis trên chó Ċ 

Mexico bìng phāćng pháp ELISA vĉi kết quâ 

dāćng tính là 53/120 con chò cò dçu hiệu lâm 

sàng nhiễm Ehrlichia canis, chiếm tď lệ 44,17%. 

Mût nghiên cău khác cþa Erdeger & cs. (2003) 

khâo sát trên 91 con chó có dçu hiệu lâm sàng 

nhiễm Ehrlichia canis Ċ Thù Nhï Kč, kết quâ 

cho thçy tď lệ dāćng tính là 50,55% (46/91 con). 

Nhā vêy tď lệ nhiễm Ehrlichia canis (22,73%) 

trong nghiên cău tāćng đøi phù hČp vĉi các 

nghiên cău đã báo cáo täi các vùng nhiệt đĉi và 

cên nhiệt đĉi trāĉc đò. 

Nhā vêy, vĉi kết quâ xét nghiệm huyết 

thanh hõc dāćng tính cho thçy có kháng thể đặc 

hiệu chøng Ehrlichia canis, phân ánh bìng 

chăng về sĆ phći nhiễm vĉi tác nhån trāĉc hoặc 

täi thĈi điểm lçy méu. Để khîng đðnh sĆ có mặt 

cþa E. canis thì việc phát hiện thể morulae có 

hình thái phù hČp tiêu bân máu nhuûm cung 

cçp bìng chăng trĆc tiếp về sĆ hiện diện cþa tác 

nhân trong tế bào máu täi thĈi điểm lçy méu. 

Do đò, việc kết hČp kết quâ xét nghiệm huyết 

thanh và xét nghiệm tiêu bân, kết hČp biểu hiện 

lâm sàng nhìm nång cao đû tin cêy trong nhên 

đðnh tình träng nhiễm E. canis Ċ chó. 

Bảng 2. Kết quả xét nghiệm Ehrlichia canis bằng Ehrlichia canis Ab Test  

tại một số phòng khám Hà Nội 

Cơ sở thú y Số mẫu (con) Dương tính Ehrlichia canis (con) Tỷ lệ dương tính (%) 

Sakura 13 9 69,23 

Oceanpet Hà Đông 8 1 12,50 

Vinpet24h 23 0 0,00 

Tổng số 44 10 22,73 

Ghi chú: KST: Ký sinh trùng. 
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Hình 1. Hình ảnh Ehrlichia canis trên tiêu bản máu nhuộm Diff-Quick 

3.3. Kết quả xét nghiệm Ehrlichia canis 

bằng phương pháp nhuộm tiêu bản Diff-

Quick máu 

Nghiên cău thĆc hiện nhuûm tiêu bân máu 

bìng phāćng pháp Diff-Quick để tìm kiếm thể 

morulae trong bäch cæu đćn nhån nhìm khîng 

đðnh sĆ có mặt cþa Ehrlichia canis. Kết quâ 

nhuûm Diff-Quick trên 44 méu đāČc trình bày 

täi bâng 3. 

Tď lệ phát hiện Ehrlichia canis bìng nhuûm 

Diff-Quick là 13,64% (6/44), thçp hćn đáng kể 

so vĉi kit Ab Test (22,73%). Phāćng pháp này 

phát hiện trĆc tiếp thể morulae trong bäch cæu 

đćn nhån, nhāng rçt khó phát hiện, đặc biệt Ċ 

giai đoän män tính. Harrus & Waner (2011) cho 

rìng tď lệ phát hiện bìng soi tiêu bân có thể 

dāĉi 10-20% ngay câ Ċ ca đã xác nhên nhiễm 

bìng PCR. Điều này giâi thích sĆ chênh lệch 

giąa hai phāćng pháp trong nghiên cău. 

Otranto & cs. (2009) nhçn mänh rìng phát 

hiện morulae chî mang tính gČi Ď và khöng đþ 

khîng đðnh chèn đoán. Do đò, các hāĉng dén 

hiện đäi khuyến cáo kết hČp test kháng thể 

(ELISA, IFAT) vĉi PCR để nång cao đû chính 

xác. Kết quâ nghiên cău này cho thçy nhuûm 

tiêu bân máu Diff-Quick có giá trð hú trČ chèn 

đoán nhanh Ċ giai đoän cçp tính nhāng khöng 

phù hČp sĄ dĀng đćn đûc trong khâo sát dðch tễ. 

Khâ nëng phát hiện thể morula trên tiêu 

bân máu phĀ thuûc đáng kể vào mêt đû tác 

nhån trong máu, giai đoän nhiễm và loäi méu 

đāČc sĄ dĀng. Mylonakis & cs. (2003), khi đánh 

giá các phāćng pháp tế bào hõc trong chèn đoán 

ehrlichiosis đćn bào cçp tính Ċ chó, cho thçy đû 

nhäy phát hiện thể morula thay đùi giąa các 

loäi méu. Ngay câ khi quan sát tĉi 1.000 vi 

trāĈng dæu, đû nhäy đät 66% đøi vĉi buffy coat 

và 60,9% đøi vĉi tiêu bân häch lympho; khi kết 

hČp hai phāćng pháp, đû nhäy tëng lên 74%. 

Nhąng kết quâ này cho thçy khâ nëng khöng 

quan sát đāČc thể morula trên tiêu bân không 

đþ cć sĊ để loäi trĂ sĆ hiện diện hoặc tiền sĄ 

phći nhiễm vĉi E. canis. 

SĆ khác biệt về bân chçt giąa hai chî tiêu 

cÿng đāČc thể hiện trong các nghiên cău trāĉc 

đåy. Tanikawa & cs. (2013) ghi nhên tď lệ chó có 

kháng thể anti-E. canis cao hćn nhiều so vĉi tď lệ 

phát hiện DNA cþa tác nhân bìng real-time PCR 

hoặc thể morula trên tiêu bân máu. CĀ thể, 

69,4% sø chó có kết quâ huyết thanh dāćng tính, 

trong khi chî 3,7% dāćng tính bìng real-time 

PCR và 5,6% có thể morula có hình thái giøng  

E. canis trên tiêu bân máu nhuûm Giemsa. 

Tāćng tĆ, Maazi & cs. (2014) phát hiện kháng 

thể anti-E. canis Ċ 16,6% sø chò đāČc khâo sát, 

nhāng chî mût phæn trong sø nhąng chó huyết 

thanh dāćng tính đ÷ng thĈi đāČc xác nhên có 

DNA E. canis bìng PCR và giâi trình tĆ. 

Trong nghiên cău này, việc sĄ dĀng hai 

phāćng pháp xét nghiệm nhìm bù trČ cho nhau 

trong quá trình chèn đoán bệnh. Hai phāćng 

pháp này bù sung thông tin cho nhau về tình 

träng phći nhiễm và khâ nëng phát hiện tác 

nhân täi thĈi điểm khâo sát. Điều đò giýp các bác 

sï thý y låm sàng xem xét phāćng pháp phü hČp 

vĉi điều kiện täi các cć sĊ thú y, giúp điều trð 

bệnh súc kðp thĈi, hiệu quâ và tiết kiện chi phí. 
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Bảng 3. Kết quả xét nghiệm Ehrlichia canis  

bằng phương pháp nhuộm tiêu bản Diff-Quick tại một số phòng khám Hà Nội 

Cơ sở thú y Số mẫu (con) Dương tính Ehrlichia canis (con) Tỷ lệ dương tính (%) 

Sakura 13 5 38,46 

Oceanpet Hà Đông 8 1 12,50 

Vinpet24h 23 0 0,00 

Tổng số 44 6 13,64 

 

3.4. Tỷ lệ nhiễm ve trên chó nghi nhiễm ký 

sinh trùng đường máu 

 Ve Rhipicephalus sanguineus là vector 

truyền bệnh cþa Ehrlichia canis (Torres, 2008; 

Groves & cs., 1975; Aguiar & cs., 2007). Khi ve 

ký sinh và hút máu chó bệnh, Ehrlichia canis sẽ 

đāČc chăa trong nāĉc bõt cþa ve. Mæm bệnh sẽ 

vào cć thể ký chþ thông qua các vết đøt. Ve 

trāĊng thành mang mæm bệnh có khâ nëng 

truyền bệnh trong ít nhçt 155 ngày sau đò 

(Groves & cs., 1975). Vì vêy, nghiên cău đánh 

giá tình hình nhiễm ve Ċ chò để biết møi liên 

quan giąa tình hình nhiễm ve và nhiễm 

Ehrlichia canis trên nhąng cá thể chó nghi 

nhiễm kĎ sinh trüng đāĈng máu. Kết quâ đāČc 

thể hiện Ċ bâng 4. 

Tď lệ nhiễm Ehrlichia canis Ċ nhóm chó có 

ve (25,80%) cao hćn nhòm khöng cò ve (15,40%), 

Fisher's exact test cho thçy sĆ khác biệt không 

cò Ď nghïa thøng kê (P = 0,68). Theo nghiên cău 

trāĉc đåy cho biết Rhipicephalus sanguineus 

đāČc xác đðnh là vector chính trong chu trình 

lây truyền Ehrlichia canis (Dantas-Torres, 

2010). Nghiên cău täi Costa Rica ghi nhên nguy 

cć nhiễm Ehrlichia canis cao hćn đáng kể Ċ chó 

nhiễm ve nhiều (OR = 5,7; P <0,05) (Rojas & cs., 

2017), trong khi mût sø nghiên cău täi Thái Lan 

không tìm thçy møi liên quan tāćng tĆ (Piratae 

& cs., 2015). 

Mặc dù nhóm chó có ve ghi nhên tď lệ 

dāćng tính cao hćn so vĉi nhóm không phát 

hiện ve, kết quâ thøng kê cho thçy sĆ khác biệt 

không cò Ď nghïa thøng kê (P >0,05). Trong 

phäm vi méu nghiên cău này chāa cò đþ bìng 

chăng để khîng đðnh tình träng chò đã nhiễm 

ve hay chāa khi đến khám, tĂ đò là yếu tø nguy 

cć làm tëng tď lệ nhiễm Ehrlichia canis. Việc 

đánh giá tình träng ve chî täi mût thĈi điểm có 

thể không phân ánh chính xác lðch sĄ phći 

nhiễm: Chó có thể đã bð ve ký sinh và nhiễm 

bệnh trāĉc đò nhāng ve khöng cñn hiện diện 

täi thĈi điểm lçy méu, dén đến sai lệch phân 

loäi (Rothman & cs., 2008). Vì vêy, vĉi các 

nghiên cău tiếp theo cæn có cċ méu lĉn hćn, 

phån tích đa biến và đánh giá chi tiết hćn về 

măc đû phći nhiễm ve. Bên cänh việc mĊ rûng 

cċ méu, các nghiên cău trong thĈi gian tĉi cÿng 

cæn xem xét đánh giá măc đû nhiễm ve theo sø 

lāČng ve trên tĂng cá thể, xác đðnh loài ve ký 

sinh cÿng nhā kết hČp xét nghiệm phát hiện 

Ehrlichia canis trĆc tiếp trên ve. Nhąng thông 

tin này sẽ giýp làm rô hćn vai trñ cþa vector 

trong quá trình lây truyền bệnh và góp  

phæn xây dĆng các biện pháp phòng bệnh hiệu 

quâ hćn. 

3.5. Tần suất xuất hiện triệu chứng lâm 

sàng ở nhóm chó dương tính Ehrlichia 

canis trong phương pháp Ehrlichia canis 

Ab Test  

Trong thĆc tế điều trð lâm sàng täi phòng 

khám thú y việc sĄ dĀng Ehrlichia canis Ab 

Test là phāćng pháp āu tiên sĄ dĀng để giúp 

can thiệp lâm sàng kðp thĈi. Vì vêy, trong 

nghiên cău tùng hČp các triệu chăng lâm sàng 

Ċ chó có kết quâ dāćng tính trong phāćng pháp 

sĄ dĀng Kit test để bù sung thông tin góp phæn 

điều trð hiệu quâ hćn vĉi bệnh do Ehrlichia 

canis. Kết quâ đāČc tùng hČp trình bày Ċ  

bâng 5. 
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Bảng 4. Tỷ lệ nhiễm ve trên chó nghi nhiễm ký sinh trùng đường máu  

tại một số phòng khám thú y ở Hà Nội 

Tình trạng ve Số mẫu (con) Dương tính Ehrlichia canis (con) Tỷ lệ (%) OR (CI95%) P 

Có ve 31 8 25,80 1,91 (0,35-10,56) 0,68 

Không có ve 13 2 15,40  

Tổng số 44 10 22,73  

Bảng 5. Tần suất xuất hiện các triệu chứng lâm sàng ở chó  

đã test dương tính với Ehrlichia canis 

Triệu chứng lâm sàng Số ca (n = 10) Tỷ lệ (%) 

Ủ rũ, mệt mỏi, bỏ ăn 8 80,00 

Xuất huyết vùng bụng 6 60,00 

Chảy máu mũi 5 50,00 

Niêm mạc nhợt nhạt 5 50,00 

Nước tiểu/phân sẫm màu 5 50,00 

Xuất huyết vùng mắt 4 40,00 

 

  

Hình 2. Chó chảy máu mũi khi mắc E. canis Hình 3. Test dương tính với E. canis 

Trong 10 ca dāćng tính vĉi Ehrlichia canis 

triệu chăng phù biến nhçt là þ rÿ, mệt mói và 

bó ën (80%), tiếp theo là xuçt huyết vùng bĀng 

(60%). Chây máu mÿi, niêm mäc nhČt nhät và 

phån/nāĉc tiểu sém màu đều chiếm 50%; xuçt 

huyết vùng mít thçp nhçt (40%). Nhąng biểu 

hiện này phân ánh đặc trāng bệnh sinh cþa 

Ehrlichia canis liên quan đến tùn thāćng nûi mô 

mäch máu, giâm tiểu cæu và røi loän đöng máu. 

Kết quâ phù hČp vĉi mô tâ kinh điển về 

ehrlichiosis vĉi ba nhóm triệu chăng chính: toàn 

thân (søt, suy nhāČc, chán ën), huyết hõc (giâm 

tiểu cæu, thiếu máu) và xuçt huyết đa vð trí 

(Harrus & Waner, 2011). Otranto & cs. (2009) 

nhçn mänh giâm tiểu cæu là bçt thāĈng huyết 

hõc thāĈng gặp nhçt và liên quan trĆc tiếp đến 

măc đû xuçt huyết lâm sàng. Tď lệ mệt mói và 

bó ën cao (80%) tāćng đ÷ng vĉi nhên đðnh rìng 

đåy là dçu hiệu sĉm và phù biến nhçt cþa bệnh, 

dü khöng đặc hiệu (Sainz & cs., 2015). 

4. KẾT LUẬN 

Tď lệ nghi nhiễm kĎ sinh trüng đāĈng máu 

trên chò đến khám täi ba phòng khám thú y Hà 

Nûi là 14,57% (44/302). Trong nhóm nghi nhiễm, 

Ehrlichia canis đāČc phát hiện vĉi tď lệ 22,73% 

bìng kit Ab Test và 13,64% bìng nhuûm tiêu bân 
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máu Diff-Quick. Các biểu hiện lâm sàng chþ yếu 

g÷m søt, niêm mäc nhČt, xuçt huyết dāĉi da, 

xuçt huyết vùng mít và chây máu mÿi. Chāa ghi 

nhên møi liên quan cò Ď nghïa thøng kê giąa tình 

träng nhiễm và sĆ hiện diện cþa ve täi thĈi điểm 

khâo sát (P >0,05). 

Kết quâ nghiên cău cung cçp thông tin về 

Ehrlichios trên chó täi Hà Nûi, điều này có ý 

nghïa quan trõng cæn quan tâm trong chèn đoán 

låm sàng để có biện pháp can thiệp phù hČp.  
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