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Tóm tắt 

Viêm não Nhật Bản là bệnh truyền nhiễm nguy hiểm, không chỉ gây ảnh hưởng nghiêm trọng đến 

sức khỏe con người, mà còn gây rối loạn sinh sản ở heo nái làm thiệt hại lớn cho ngành chăn nuôi 

heo. Nghiên cứu này nhằm mục đích đánh giá sự lưu hành của virus viêm não Nhật Bản trên heo 

ở một số tỉnh phía Nam, bao gồm Đồng Nai, Bình Phước, Bình Thuận, Tây Ninh, Bình Dương. Kết 

quả cho thấy, tỷ lệ các mẫu dương tính với virus viêm não Nhật Bản bằng phương pháp Real-time 

RT-PCR là 33,3% (8/24 mẫu) và tỷ lệ các mẫu dương tính với kháng thể kháng virus viêm não 

Nhật Bản bằng phương pháp ELISA là 65% (13/20 mẫu). Nghiên cứu bước đầu cho thấy sự lưu 

hành đáng lo ngại của JEV trên đàn heo của nhiều tỉnh thành tại Việt Nam. Kết quả nghiên cứu là 

những thông tin hữu ích, làm cơ sở khoa học cho việc xây dựng các chương trình tầm soát và 

kiểm soát hiệu quả virus viêm não Nhật Bản, giảm thiệt hại kinh tế cho người chăn nuôi heo và 

giảm thiểu rủi ro với sức khỏe cộng đồng.  

Từ khóa: Viêm não Nhật Bản, heo, Real-time RT-PCR, ELISA. 

Abstract 

Japanese encephalitis is a dangerous infectious disease that not only seriously affects human 

health but also causes reproductive disorders in sows, causing great damage to the pig industry. 

This study aimed to evaluate the circulation of Japanese encephalitis virus in pigs in some 

Southern provinces, including Dong Nai, Binh Phuoc, Binh Thuan, Tay Ninh, and Binh Duong. The 

results showed that the rate of samples positive for Japanese encephalitis virus by Real-time RT-

PCR method was 33.3% (8/24 samples) and the rate of samples positive for antibodies against 

Japanese encephalitis virus by ELISA method is 65% (13/20 samples). This preliminary study 

showed JEV are circulating in pig herds of many provinces in Vietnam. The results of the study 

provided initial useful information, serving as a scientific data for creating the screening program 

and effective solutions to prevent and control Japanese encephalitis virus, minimizing the 

damage to swine production and also the risks to public health. 
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Đặt vấn đề 

Viêm não Nhật Bản là bệnh truyền nhiễm nguy hiểm lây truyền từ động vật sang người. Ước tính 

mỗi năm trên thế giới có khoảng 68.000 ca mắc bệnh trên người (Campbell & cs, 2011). Virus 

viêm não Nhật Bản (Japanese encephalitis virus - JEV) thuộc giống Flavivirus, họ Flaviviridae, lây 

truyền qua trung gian truyền bệnh là muỗi Culex (Srivastava & cs, 2023). Các loài động vật mang 

mầm bệnh thường là gia súc như heo, trâu bò, ngựa và chim hoang dã. Muỗi sau khi hút máu từ 

các loài động vật bị bệnh sẽ bị nhiễm virus viêm não Nhật Bản, sau đó truyền sang người thông 

qua vết muỗi đốt (Oliveira & cs, 2018). Heo là vật chủ nhân lên quan trọng trong chu trình lây 

truyền của virus (Ricklin & cs, 2016). Ngoài ra, virus viêm não Nhật Bản còn là nguyên nhân gây ra 

các rối loạn sinh sản trên heo như sảy thai, thai chết lưu, thai khô, gây ảnh hưởng lớn đến năng 

suất chăn nuôi (Williams & cs, 2012). JEV lưu hành chủ yếu ở khu vực châu Á – Thái Bình Dương. 

Tại Việt Nam, nghiên cứu của Nguyễn Thị Lan & cs, (2016) và của Hồ Thị Việt Thu & cs, (2022) đã 

cho thấy JEV hiện diện trên đàn heo. Nghiên cứu này được thực hiện trên đàn nái sinh sản bằng 

phương pháp Real-time RT-PCR và ELISA, nhằm đánh giá rõ hơn sự lưu hành JEV trên đàn nái ở 

một số tỉnh phía Nam Việt Nam, từ đó làm cơ sở cho việc đưa ra các giải pháp kiểm soát hiệu quả 

virus viêm não Nhật Bản trên heo, góp phần giảm thiệt hại kinh tế cho người chăn nuôi heo và 

giảm thiểu rủi ro với sức khỏe cộng đồng 

Nội dung và phương pháp  

Mẫu 

Tổng cộng 19 mẫu mô (thai sảy, thai khô/ lưu, cuống rốn/ dịch thiến, lách, gan, phổi, não, thận) 

và 5 mẫu máu được lấy ở các trại thuộc các tỉnh Đồng Nai, Bình Phước, Bình Thuận, Tây Ninh, 

Bình Dương để làm xét nghiệm virus JEV bằng kỹ thuật Real-time RT-PCR; cùng với 20 mẫu máu 

được lấy từ heo có triệu chứng rối loạn sinh sản ở trại thuộc tỉnh Tây Ninh để làm xét nghiệm 

kháng thể đặc hiệu JEV bằng kỹ thuật ELISA. Tất cả mẫu được xét nghiệm đều thu từ trại chưa 

được tiêm vaccine JEV. 

Các mẫu được bảo quản mát (2 – 8oC) và gửi về Phòng chẩn đoán xét nghiệm P&Y (công ty TNHH 

Dịch vụ Chăn Nuôi P&Y) trong vòng 24 giờ để thực hiện các bước phân tích tiếp theo. 

Phương pháp Real-time RT-PCR 

Các mẫu mô và mẫu máu sau khi xử lý được tách chiết RNA bằng máy tách chiết tự động IndiMag 

48s sử dụng bộ kit IndiMag Pathogen IM48 Cartridge (INDICAL BIOSCIENCE, Đức). Quy trình Real-

time RT-PCR phát hiện virus JEV được thực hiện theo hướng dẫn của bộ kit VDx® EMCV/JEV MP 

qRT-PCR (MEDIAN Diagnostics, Hàn Quốc). Bộ kit này phát hiện đồng thời gene NS2 của virus JEV 

và gene 3D của virus gây bệnh viêm não cơ tim (Encephalomyocarditis virus - EMCV). Thành phần 

một phản ứng bao gồm: 10 µl Master Mix (2X) + 5 µl Oligo Mix (4X) + 5 µl mẫu RNA tách chiết hoặc 

mẫu chứng dương, chứng âm. Chu trình nhiệt gồm các bước: Tổng hợp cDNA ở 50oC trong 30 

phút; tiền biến tính ở 95oC trong 2 phút; (biến tính 95oC trong 10 giây, bắt cặp và kéo dài ở 60oC 

trong 30 giây) lặp lại 40 chu kỳ. Tín hiệu huỳnh quang được thu nhận ở cuối bước kéo dài. Đường 

ngưỡng được thiết lập ở mức 5% giá trị huỳnh quang cao nhất của đối chứng dương. 

 

 



Thái Nguyên, 07-08/11/2025  AVS2025 proceedings 

 

Copyright © avsconference.com | 3 
 

Phương pháp ELISA 

Các mẫu máu được ly tâm để thu huyết thanh. Kháng thể đặc hiệu với JEV trong các mẫu huyết 

thanh được phát hiện bằng bộ kit VDPro®Japanese Encephalitis AB ELISA (MEDIAN Diagnostics, 

Hàn Quốc). Quy trình thực hiện theo hướng dẫn của bộ kit: Mẫu huyết thanh được pha loãng 

1/100 với Dilution Buffer; thêm 100 µl mẫu huyết thanh đã pha loãng vào giếng có phủ kháng 

nguyên JEV; thêm 100 µl NC và PC vào các giếng tương ứng; ủ đĩa ở 37oC trong 1 giờ; rửa đĩa với 

300 µl Washing buffer lặp lại 3 lần; bổ sung 100 µl HRPO Anti-Swine IgG Conjugate; ủ đĩa ở 37oC 

trong 1 giờ; rửa đĩa với 300 µl Washing buffer lặp lại 3 lần; thêm 100 µl TMB Substrate; ủ đĩa tránh 

sáng ở nhiệt độ phòng trong 10 phút; thêm 50 µl Stop Solution; đo OD đọc kết quả ở bước sóng 

450 nm. Tính giá trị S/P của từng mẫu theo công thức: S/P = OD mẫu / OD PC. Mẫu có S/P ≥ 0,25 là 

dương tính với kháng thể JEV. 

Xử lý số liệu 

Các số liệu trong nghiên cứu được tính toán và trình bày bằng phần mềm Microsoft Excel 2016. 

Kết quả và thảo luận 

Kết quả Real-time RT-PCR 

Kết quả thể hiện ở Bảng 1 cho thấy, trong số 24 mẫu xét nghiệm virus JEV bằng phương pháp 

Real-time RT-PCR, phát hiện 8 mẫu dương tính ở các trại ở Đồng Nai (2/2 mẫu dương), Bình 

Phước (3/4 mẫu dương), Bình Thuận (2/2 mẫu dương), Tây Ninh (1/11 mẫu dương). Trại ở Bình 

Dương không phát hiện mẫu dương. Tỷ lệ mẫu dương tính với virus JEV bằng phương pháp Real-

time RT-PCR là 33,3% (8/24 mẫu). Các mẫu dương phát hiện được ở các loại mẫu thai sảy, thai 

khô/lưu và mẫu mô; không phát hiện mẫu dương ở mẫu máu. Ngoài ra, 24 mẫu xét nghiệm đều 

âm tính với virus gây bệnh viêm não cơ tim EMCV (dữ liệu không được trình bày). 

Bảng 1: Kết quả Real-time RT-PCR phát hiện virus JEV ở các trại 

STT Vị trí trại Kí hiệu mẫu Loại mẫu Kết quả Ct 

1 
Đồng Nai 

TS4 Thai sảy Dương tính 29.71 

2 TS6 Thai sảy Dương tính 33.61 

3 

Bình Phước 

1 Thai sảy Dương tính 36.95 

4 2 Thai sảy Dương tính 19.27 

5 3 Thai sảy Dương tính 19.52 

6 4 Máu kháng đông Âm tính - 

7 
Bình Thuận 

P5 Lách, gan, phổi, não, thận Dương tính 21.46 

8 P6 Lách, gan, phổi, não, thận Dương tính 22.72 

9 

Tây Ninh 

G1 Máu đông Âm tính - 

10 G2 Máu đông Âm tính - 

11 G3 Máu đông Âm tính - 

12 G4 Máu đông Âm tính - 

13 5393-1 Cuống rốn/dịch thiến Âm tính - 

14 5393-2 Cuống rốn/dịch thiến Âm tính - 

15 5393-3 Thai khô/ lưu Dương tính 15.61 

16 5393-4 Thai khô/ lưu Âm tính - 

17 5393-5 Thai khô/ lưu Âm tính - 

18 5393-6 Thai khô/ lưu Âm tính - 

19 5393-7 Thai khô/ lưu Âm tính - 

20 
Bình Dương 

CT1 Lách, gan, phổi, não, thận Âm tính - 

21 CT2 Lách, gan, phổi, não, thận Âm tính - 
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22 CT3 Lách, gan, phổi, não, thận Âm tính - 

23 SL1 Lách, gan, phổi, não, thận Âm tính - 

24 SL2 Lách, gan, phổi, não, thận Âm tính - 

 

Kết quả ELISA 

Trong nghiên cứu này, chúng tôi chỉ tiến hành lấy mẫu xét nghiệm ELISA tìm kháng thể kháng 

virus JEV đối với trại ở Tây Ninh. Kết quả thể hiện ở Bảng 2 cho thấy, 13/20 mẫu huyết thanh có 

kháng thể kháng virus JEV, tỷ lệ dương tính là 65%. Cần lưu ý rằng trại này chưa tiêm phòng 

vaccine JEV và mẫu được lấy trên đối tượng heo nái viêm nang lông/ sủi bọt, có triệu chứng rối 

loạn sinh sản. Ngoài ra, khi gộp 20 mẫu này thành 4 mẫu gộp kiểm tra virus JEV bằng phương 

pháp Real-time RT-PCR thì không phát hiện virus JEV (mẫu G1 đến G4 ở Bảng 1). Ở trại này còn 

phát hiện 1 mẫu thai khô dương tính với virus JEV (mẫu 5393-3 ở Bảng 1). Như vậy có thể thấy 

trại đã từng bị nhiễm virus JEV và vấn đề rối loạn sinh sản ở trại có thể do virus JEV gây ra. 

Bảng 2: Kết quả ELISA phát hiện kháng thể virus JEV 

STT Vị trí trại Kí hiệu mẫu Ghi chú Loại mẫu Kết quả S/P 

1 

Tây Ninh 

1 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Âm tính 0.011 

2 2 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Âm tính 0.102 

3 3 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.45 

4 4 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.47 

5 5 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 0.96 

6 6 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Âm tính 0.038 

7 7 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.148 

8 8 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.093 

9 9 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Âm tính 0.025 

10 10 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.379 

11 11 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.495 

12 12 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.574 

13 13 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Âm tính 0.094 

14 14 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.428 

15 15 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Âm tính 0.06 

16 16 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.443 

17 17 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Âm tính 0.056 

18 18 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.374 

19 19 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 0.838 

20 20 Heo nái viêm nang lông/sủi bọt Huyết thanh Dương tính 1.272 

 

Rối loạn sinh sản ở heo là một trong những mối quan tâm hàng đầu đối với ngành chăn nuôi. Các 

virus gây rối loạn sinh sản ở heo có thể kể đến như virus gây bệnh giả dại ở heo (ADV), parvovirus 

(PPV), virus gây bệnh viêm não cơ tim (EMCV), virus gây hội chứng rối loạn sinh sản và hô hấp ở 

heo (PRRSV),… và đặc biệt là virus viêm não Nhật Bản (JEV) (Shin & cs, 2024). Việc đánh giá sự 

lưu hành của virus JEV ở heo rất cần thiết, do heo là vật chủ nhân lên quan trọng trong chu trình 

lây nhiễm của virus. Trên thế giới cũng đã có các nghiên cứu đánh giá về tỷ lệ nhiễm của virus 

JEV trên heo. Nghiên cứu của Dhanze & cs, (2020) khảo sát trên 3027 mẫu huyết thanh heo ở Ấn 

Độ. Kết quả cho thấy tỷ lệ mẫu dương tính với kháng thể JEV đạt 16,12% (488/3027 mẫu). Nghiên 

cứu của Tang & cs, (2022) cho thấy có 19,27% (583/3026) mẫu huyết thanh dương tính với kháng 

thể virus JEV và 10,99% (42/382) mẫu mô dương tính với virus JEV từ các mẫu heo ở tỉnh Hồ Nam, 

Trung Quốc thu thập từ năm 2019 đến 2021. Ở Việt Nam, nghiên cứu của Nguyễn Thị Lan & cs, 
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(2016) về sự lưu hành của virus JEV ở heo nuôi tại huyện Gia Lâm, TP. Hà Nội cho thấy tỷ lệ mẫu 

huyết thanh dương tính với viêm não Nhật Bản là 6,25% (5/80 mẫu). Theo nghiên cứu của Hồ Thị 

Việt Thu & cs, (2022) có 17,46% (11/63 mẫu) các mẫu dịch xoang ngực thai và huyết thanh dương 

tính với kháng thể JEV, 100% (2/2) mẫu thai sẩy và chỉ có 4,08% (2/49) mẫu thai chết dương tính 

với JEV qua xét nghiệm RT-PCR. Trong nghiên cứu này, tỷ lệ các mẫu dương tính với virus JEV 

bằng phương pháp Real-time RT-PCR là 33,3% (8/24 mẫu), trong đó 100% (5/5) thai sẩy và 20% 

(1/5) thai khô. Kết quả này cho thấy mẫu thai sẩy nên là mẫu được xem xét lấy để làm xét nghiệm 

phát hiện sự lưu hành JEV trên đàn heo sinh sản. Tỷ lệ dương tính với kháng thể JEV bằng 

phương pháp ELISA là 65% (13/20 mẫu), cao hơn nhiều so với kết quả Real-time RT-PCR. Điều 

này cũng được ghi nhận tương tự như trong nghiên cứu của Ho Viet Thu & cs, (2022). Như vậy, xét 

nghiệm ELISA phát hiện kháng thể đặc hiệu với JEV sẽ phù hợp cho chương trình tầm soát nhiễm 

JEV ở các đàn nái không có biểu hiện lâm sàng rõ ràng.  

Kết quả của nghiên cứu cho thấy tình trạng nhiễm virus JEV ở heo đang có xu hướng ngày càng 

gia tăng. Đây là vấn đề cần được các nhà chăn nuôi chú ý quan tâm và đưa ra các biện pháp kiểm 

soát bởi virus viêm não Nhật Bản không chỉ làm giảm năng suất sinh sản của đàn heo mà còn là 

mối đe dọa nghiêm trọng đến sức khỏe của con người. 

Kết luận 

Nghiên cứu bước đầu đưa ra một số thông tin về sự lưu hành của virus viêm não Nhật Bản trên 

đàn heo ở một số tỉnh phía Nam. Tỷ lệ các mẫu dương tính với Real-time RT-PCR là 33,3% (8/24 

mẫu); dương tính với ELISA là 65% (13/20 mẫu) và có xu hướng tăng hơn so với các nghiên cứu 

trước đó. Đây là cơ sở khoa học cho việc triển khai chương trình tầm soát JEV nhằm đưa ra các 

giải pháp phòng ngừa và kiểm soát hiệu quả bệnh viêm não Nhật Bản. 

Lời cám ơn 
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