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CHƯƠNG I 

ĐẶT VẤN ĐỀ 

 

Đã từ lâu, Thủy sản đã trở thành một ngành nghề quan trọng, góp phần cải 

thiện kinh tế cho nhiều hộ gia đình ở nông thôn. Theo số liệu đã công bố của Tổng 

Cục Thống kê, GDP của ngành Thuỷ sản giai đoạn 1995 - 2003 tăng từ 6.664 tỷ 

đồng lên 24.125 tỷ đồng. Trong các hoạt động của ngành, khai thác hải sản giữ vị trí 

rất quan trọng. Sản lượng khai thác hải sản tăng liên tục với tốc độ tăng bình quân 

hằng năm khoảng 7,7% (giai đoạn 1991 - 1995) và 10% (giai đoạn 1996 - 2003). 

Tuy nhiên, nuôi trồng thuỷ sản đang ngày càng có vai trò quan trọng hơn khai thác 

hải sản cả về sản lượng, chất lượng cũng như tính chủ động trong sản xuất. Năm 

2007 - năm đầu tiên Việt Nam gia nhập WTO, sản lượng nuôi trồng thủy sản lần 

đầu tiên đã vượt sản lượng khai thác, đạt 2,1 triệu tấn. Năm 2008, tổng sản lượng 

thủy sản của Việt Nam đạt 4,6 triệu tấn, trong đó nuôi trồng đạt gần 2,5 triệu tấn và 

khai thác đạt trên 2,1 triệu tấn. 

 Trong đó, nghề nuôi tôm đã và đang ngày càng khẳng định vai trò quan trọng 

của mình. Theo số liệu thống kê, từ năm 2000 đến năm nay. Diện tích và sản lượng 

tôm nuôi đều tăng qua các năm: 
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Bảng 1: Diện tích mặt nước nuôi trồng thuỷ sản. Nguồn: Tổng cục thống kê                 Đơn vị: Nghìn ha 

 
 

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 
Sơ bộ 
2010 

Diện tích nước 
mặn, lợ 

397,1 502,2 556,1 612,8 642,3 661,0 683,0 711,4 713,8 704,5 728,5 

   Nuôi cá 50,0 24,7 14,3 13,1 11,2 10,1 17,2 24,4 21,6 23,2 26,5 

   Nuôi tôm 324,1 454,9 509,6 574,9 598,0 528,3 612,1 633,4 629,2 623,3 645,0 

   Nuôi hỗn hợp 

và thuỷ sản khác 
22,5 22,4 31,9 24,5 32,7 122,2 53,4 53,3 62,7 58,0 57,0 

   Ươn, nuôi 

giống thuỷ sản 
0,5 0,2 0,3 0,3 0,4 0,4 0,3 0,3 0,3 0,0 0,0 

Diện tích nước 
ngọt 

244,8 253,0 241,6 254,8 277,8 291,6 293,5 307,4 338,8 340,2 337,5 

   Nuôi cá 225,4 228,9 232,3 245,9 267,4 281,7 283,8 294,6 326,0 327,6 324,5 

   Nuôi tôm 16,4 21,8 6,6 5,5 6,4 4,9 4,6 5,4 6,9 6,6 7,0 

   Nuôi hỗn hợp 

và thuỷ sản khác 
2,2 0,5 0,4 1,0 1,1 1,6 1,7 2,8 2,2 2,3 2,3 

   Ươn, nuôi 

giống thuỷ sản 
0,8 1,8 2,3 2,4 2,9 3,5 3,4 4,6 3,7 3,7 3,7 

TỔNG 641,9 755,2 797,7 867,6 920,1 952,6 976,5 1018,8 1052,6 1044,7 1066,0 

Năm 

Phân loại 
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Bảng 2: Sản lượng thủy sản. Nguồn: Tổng cục thống kê Đơn vị: Nghìn tấn 

Trong đó 
Năm Tổng số 

Cá Tôm 
2000 590,0 391,1 93,5 
2001 710,3 421,0 154,9 
2002 845,3 486,4 186,2 
2003 1003,7 604,2 237,9 
2004 1203,2 761,5 281,8 
2005 1478,9 971,2 327,2 
2006 1695,0 1157,1 354,5 
2007 2124,6 1530,3 384,5 
2008 2465,6 1863,3 388,4 
2009 2589,8 1962,6 419,4 

Sơ bộ 2010 2706,8 2058,5 450,3 
 

Điều đó chứng tỏ nghề nuôi tôm đang ngày càng trở thành một gam màu quan trọng 

trong bức tranh tổng thể ngành Thủy sản Việt Nam. 

 Tuy nhiên, hiện nay nghề nuôi tôm đang đứng trước rất nhiều khó khăn to 

lớn. Trong đó, dịch bệnh là một trong những khó khăn phải kể đến hàng đầu. Tổng 

cục Thủy sản (Bộ NN&PTNT) cho biết, hiện dịch bệnh thủy sản, đặc biệt là dịch 

bệnh trên tôm sú đang lây lan nhanh ở các tỉnh khu vực đồng bằng sông Cửu Long 

(ĐBSCL), gây thiệt hại nặng nề cho người dân. Cụ thể, tại khu vực ĐBSCL, hiện 

diện tích thả nuôi tôm sú là 547.390ha, tập trung ở các tỉnh như: Bến Tre, Tiền 

Giang, Trà Vinh, Sóc Trăng, Bạc Liêu, Cà Mau và Kiên Giang. Trong số đó, đã có 

tới 52.470ha diện tích nuôi tôm bị thiệt hại do dịch bệnh, chiếm hơn 98% diện tích 

tổng thiệt hại của cả nước. Sóc Trăng là tỉnh thiệt hại nặng nề nhất. Toàn tỉnh có 

21.000 hộ thả nuôi được 25.066ha với gần 3 tỷ con giống. Nhưng hiện đã có 

19.800ha tôm chết của 15.640 hộ thả nuôi bị thiệt hại. 

 Trong đó, các bệnh về gan tụy cũng là nguyên nhân làm cho tôm bị chết 

nhiều. 

Gan là một cơ quan rất quan trọng, đảm trách nhiều chức năng trong cơ thể 

như tổng hợp protein huyết tương, chuyển hóa các chất dinh dưỡng được hấp thu từ 

ruột, sản sinh ra các enzyme để điều hòa các hoạt động sinh lý và loại thải các chất 

độc ra khỏi cơ thể. Ngoài ra, gan còn sản xuất dịch mật để hỗ trợ cho quá trình tiêu 

hóa thức ăn. Nhiều phản ứng sinh hóa quan trọng được thực hiện tại gan nhằm điều 
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hòa hoạt động trao đổi chất của cơ thể, giúp động vật nuôi sinh trưởng và phát triển 

một cách bình thường. 

Hiện nay, hầu hết các loài thủy sản được nuôi theo mô hình thâm canh với 

mật độ và năng suất cao (đặc biết là Tôm). Trong mô hình này, nếu việc quản lý 

chất lượng nước, thức ăn và sức khỏe kém sẽ gây stress cho động vật thủy sản nuôi. 

Trong điều kiện như vậy, hoạt động của các tế bào gan sẽ bị ảnh hưởng và chức 

năng của gan sẽ bị suy yếu. Điều này dẫn đến tốc độ tăng trưởng chậm, chất độc 

không được loại thải hoàn toàn ra khỏi cơ thể nên sức khỏe giảm sút và dễ mẫn cảm 

với mầm bệnh.  

Với những lý do trên, nhóm 6 đã tìm hiểu về “các bệnh gây hại trên gan tụy 

Tôm” để hiểu rõ hơn về chúng và có thể tìm ra những biện pháp quản lý, phòng trị 

hiệu quả nhất cho người nuôi. 
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CHƯƠNG II 

NỘI DUNG NGHIÊN CỨU 

 

2.1 GAN TỤY VÀ TUYẾN RUỘT GIỮA CỦA TÔM: 

 

Hình 1: Phân đoạn tuyến ruột tôm 

Nghiên cứu bộ máy tiêu hóa tôm sú cho thấy hệ tiêu hoá của tôm sú tương 

đối phát triển, hệ tiêu hóa nằm ở phía sau lưng và ngay dưới mai đầu ngực.  

Hệ tiêu hóa tôm phân thành ba phần chính: ruột trước, ruột giữa và ruột sau. 

Ruột trước bao gồm thực quản và một phần của dạ dày, ruột giữa ngắn và có các 

ống tiết dịch tiêu hóa ở giữa ruột trước và ruột sau. Kết quả thực nghiệm cho thấy 

thành phần tỷ lệ xoang tiêu hóa chiếm 4 - 5% so với trọng lượng tôm. Thành phần 

các chất trong xoang tiêu hoá gồm: 57,7% lipid; 35,4% protein và 3,2% chất 

khoáng. 

Ruột giữa thường đơn giản và có tuyến gan - tụỵ. Gan có hình dạng khác 

nhau như hình ống ở nhóm Copepoda và Amphipoda, dạng khối như ở nhiều nhóm 

khác.  

Gan là một cơ quan rất quan trọng, đảm trách nhiều chức năng trong cơ thể: 

     + Tổng hợp protein huyết tương. 

     + Chuyển hóa các chất dinh dưỡng được hấp thu từ ruột. 

     + Sản sinh ra các enzyme để điều hòa các hoạt động sinh lý và loại thải 

các chất độc ra khỏi cơ thể.  
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     + Ngoài ra, gan còn sản xuất dịch mật để hỗ trợ cho quá trình tiêu hóa 

thức ăn. Nhiều phản ứng sinh hóa quan trọng được thực hiện tại gan nhằm điều hòa 

hoạt động trao đổi chất của cơ thể, giúp động vật nuôi sinh trưởng và phát triển một 

cách bình thường. 

 

Hình 2: Cấu tạo hệ thống tiêu hóa của tôm 
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Hình 3: Các tiểu phần Parvovirus 
phân lập từ gan tụy tôm sú nhiễm 

bệnh HPV (ảnh chụp dưới kính hiển 
vi điện tử, độ phóng đại  80.000 lần) 

2.2 BỆNH PARVORIRUS GAN TỤY TÔM HE – HPV 

(HEPATOPANCREATIC PARVOVIRUS) 

2.2.1 Tổng quan về bệnh 

HPV được mô tả đầu tiên ở Penaeus Chinensis (trước đây gọi là 

Fenneropenaeus chinensis) (Lightner và Redman, 1985). Ở Thái Lan, sau khi dịch 

bệnh xảy ra (1992) loại virus này mới được phát hiện và người ta thấy rằng HPV là 

một trong những nguyên nhân làm chậm sự tăng trưởng và làm chết tôm nuôi trong 

đó có tôm sú. Ðó cũng là một trong những lý do làm giảm sút sản lượng tôm nuôi ở 

các trại nuôi tôm của Thái Lan (Flegel và cộng sự, 1992). 

Ở Việt Nam, từ đầu năm 2003 trở lại đây, tôm nuôi ở một số địa phương như 

Ninh Thuận, Phú Yên, Cần Giờ (Tp. HCM) và Bình Thuận xảy ra hiện tượng phân 

trắng, gan teo, tôm chậm lớn bỏ ăn và sau đó chết. Qua kiểm tra bằng mô học và 

kiểm nghiệm vi sinh hầu hết các mẫu tôm đều bị nhiễm HPV và Vibrio sp. 

2.2.2 Tác nhân gây bệnh 

Tác nhân gây bệnh là Parvovirus, 

cấu trúc acid nhân là ADN, đây là virus 

hình cầu nhiều mặt, có kích thước nhỏ, 

đường kính 22 - 24nm. Virus ký sinh 

trên tê bào gan tụy, biểu bì ruột trước, 

không có thể ẩn mà có thể vùi. Chúng 

làm hoại tử và sưng to nhân ký chủ. 

2.2.3 Dấu hiệu bệnh lý 

 Giai đoạn tôm bệnh nhẹ, thường 

không có dấu hiệu đặc thù. Khi bệnh 

nặng thì gan tụy tôm bị teo và có màu 

trắng nhợt, sinh trưởng chậm, kém ăn, tôm giảm hoạt động và tăng sinh vật cơ hội 

bám trên mang và cơ thể, làm đục cơ. Tác nhân cơ hội thường là Vibrio, protozoa, 

… 

 HPV cảm nhiễm trong nhân tế bào gan tụy, thể hiện dưới dạng một thể vùi 

trong nhân tế bào đã phình to. Thể vùi này có dạng hình cầu hoặc hơi bầu dục, 

nhưng không chiếm hết thê tích của nhân đã phình to, thường tạo nên một vòng 

sáng xung quanh. Trong các tế bào bị nhiễm virus, hạch nhân cũng phình to hơn các 
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tế bào bình thường và bị thể vùi đẩy vào một góc, giáp với màng nhân, dính liền thể 

vùi 

2.2.4 Phân bố và lan truyền bệnh 

Bệnh HPV đã được quan sát thấy trên tôm he nuôi và tôm he tự nhiên ở 

Australia, trên tôm nuôi ở 1 số vùng ven biển như: Trung Quốc, Nam Triều Tiên, 

Đài Loan, Philippines, Malaysia, Indonesia, Singapore, Kenya, Kuwait, Israel và 

Việt Nam. 

HPV được xem là một virus đặc thù của tôm he châu Á, Phi và Úc, bởi nó 

được phát hiện ở châu Á và tất cả những thông báo về tôm nhiễm HPV đều xuất 

phát từ khu vực châu Á  Thái Bình Dương. Tuy vậy, năm 1997 người ta đã phát 

hiện HPV trên tôm he nuôi ở Mỹ do nguồn giống nhập từ châu Á. Đặc biệt là tôm 

Thẻ chân trắng (Penaeus vannamei), một loài tôm he đặc thù châu Mỹ cũng đã bị 

nhiễm bệnh virus này. Hiện nay, người ta cho rằng HPV có sự phân bố địa lý mang 

tính quốc tế. 

Từ nhiều thông báo cho thấy, virus này cảm nhiễm tự nhiên và gây bệnh ở 

một số tôm: Penaeus. merguiensis, P. semisulcatus, P. chinensis, P. esculentus, P. 

monodon, P. japonicus, P. penicillatus, P. indicus, P. vannamei, P. stylirostris, ngoài 

ra còn tìm thấy ở tôm càng xanh Macrobrachium rosenbergii. Nhưng trong cảm 

nhiễm nhân tạo lại không có kết quả. 

Theo Donald V. Lightner 1996, khi nghiên cứu mức độ nhiễm HPV của 4 

trại giống của Singapore, mức độ nhiễm rất cao (>50%), gặp ở 2 trại sản xuất 

Postlarvae bằng cách cho tôm mẹ sinh sản trong điều kiện nhân tạo. Ngược lại, mức 

độ nhiễm rất thấp ở 2 trại ương tôm vớt giống từ tự nhiên theo thủy triều (<15%). 

Điều đó cho thấy: HPV lây truyền chủ yếu theo trục dọc từ tôm bố mẹ sang đàn 

con, có lây nhiễm theo trục ngang, từ con này sang con khác, nhưng không phải là 

chủ yếu. 

Trên tôm sú nuôi ở Việt Nam, khi kiểm tra mức độ cảm nhiễm MBV bằng 

phương pháp mô học với thuốc nhuộm Hematoxylin và Eosin, cũng phát hiện được 

một số thể vùi rất đặc thù của HPV. Đặc biệt, trong vài năm gần đây tại Việt Nam, 

xuất hiện hội chứng teo gan xảy ra ở tôm sú thương phẩm vào mùa có nhiệt độ cao, 

có một vài mẫu trong số nhiều mẫu tôm bị bệnh teo gan đã thu được, cho thấy sự 

nhiễm HPV ở cường độ cao. Đây là vấn đề đang được nghiên cứu tiếp theo. 
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Hình 4: Các tế bào trong nhân tế bào Tôm Sú bị nhiễm bệnh HPV 

2.2.5 Phương pháp chẩn đoán. 

Ngoài dựa vào dấu hiệu bệnh lý và lý lịch nguồn gốc của đàn tôm để chẩn đoán, 

người ta còn có nhiều phương pháp chẩn đoán chính xác khác : 

Phương pháp mô học: Trên lát cắt mô gan tụy, sự nhiễm HPV thể hiện 

bằng sự tồn tại của một thể vùi (Inclusion body) trong nhân tế bào gan tụy phình to. 

Ở giai đoạn sớm của sự nhiễm virus HPV, thể vùi thường nhỏ, có màu hồng của 

Eosine nằm ở trung tâm nhân của tế bào. Giai đoạn muộn hơn của sự nhiễm virus, 

các thể vùi HPV trở nên có tính barer hơn, nên có màu tím hồng. Vị trí mô bị ảnh 

hưởng thường là các tế bào biểu mô dạng E và F. Khi ở giai đoạn muộn hơn, các thể 

vùi đã chiếm chỗ và ép hạch nhân vào sát màng nhân và làm nó cũng bị phình to, 

gắn liền với thể vùi trong nhân tế bào. 

Phương pháp chẩn đoán nhanh với thuốc nhuộm Giemsa: Nhuộm nhanh 

trên mô ép tươi gan tụy tôm với thuốc nhuộm Giemsa có khả năng chẩn đoán khá 

cao, có thể đạt sự chính xác từ 60 –100% so với phương pháp mô học, khi mức độ 

cảm nhiễm cao, nhưng chỉ đạt 50% so với phương pháp mô học khi tỷ lệ và cường 

độ cảm nhiễm thấp. Các bước tiến hành như sau: 

     - Giải phẫu lấy gan tụy của tôm. 

     - Phết nhanh mô gan tụy trêm một tấm lam (slide) sạch. 

     - Cố định trong Metanol khoảng 6 phút, để khô trong không khí hoặc có 

thể lưu giữ chờ nhuộm. Nhuộm lam có vết bôi mô gan tụy (HP smear slide) bằng 

thuốc nhuộm Giem sa. 
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     - Tế bào gan tụy có HPV dương tính cho thấy sự phát triển của 1 

Inclusion body. Khi -inclusion body còn nhỏ nó nối với hạch của nhân, đến khi lớn 

hơn thì nằm trong nhân tế bào phình to, mang tính Bazơ (bắt màu tím hồng) nối với 

hạch nhân cũng phình to. 

Ngoài ra còn có các phương pháp chẩn đoán hiện đại khác như: phương pháp 

kính hiển vi điện tử (TEM), phương pháp Dotblots, phương pháp Insitu 

Hybridization, phương pháp PCR cũng có thể được dùng cho chẩn đoán virus này.  

2.2.6 Phòng và trị bệnh 

 Cũng giống như đa số các loại bệnh khác trên Tôm, bệnh HPV cũng được 

phòng trị bằng các phương pháp phòng trị tổng hợp: 

      + Chọn nguồn giống không bị nhiễm HPV bằng phương pháp PCR, 

      + Làm tốt khâu tẩy dọn, làm vệ sinh ao đầm trước mỗi vụ nuôi. 

      + Tạo môi trường nuôi thích hợp.  

      + Đảm bảo độ sâu của nước để giảm nhiệt độ trong ao vào mùa khô. 

      + Kích thích sự đầ kháng của tôm bằng cách sử dụng các loại kháng sinh 

phối trộng vào thức ăn. Một số loại kháng sinh thường được sử dụng để tăng cường 

chức năng gan cho tôm là β-glucan, sorbitol, inositol, choline và methionine… 

2.3 BỆNH HOẠI TỬ TUYẾN RUỘT GIỮA Ở TÔM HE – BMN 

(BACULOVIRAL MIDGUT GLAND NECROSIS) 

2.3.1 Tổng quan về bệnh 

Bệnh này có nhiều tên gọi khác nhau: Bệnh trắng gan ở Tôm, bệnh đục thân 

ở Tôm, Bệnh hoại tử ruột giữa ở tôm he (BMN - Baculoviral midgut gland 

necrosis), bệnh PJNOBI. 

2.3.2 Tác nhân gây bệnh 

 Gây bệnh là Baculovirus type C nhân ADN, có thể vùi (inlusion body), kích 

thước virus 72 x 310 nm, nhân virus 36 x 250 nm  

2.3.3 Dấu hiệu bệnh lý 

Dấu hiệu đầu tiên ấu trùng tôm hôn mê hoạt động chậm chạp, nổi trên tầng 

mặt, gan tuỵ của tôm màu trắng đục và ruột dọc theo phần bụng cũng có màu trắng 

đục. Thường bệnh xuất hiện ở postlarvae có chiều dài từ 6 - 9 mm. 
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Hình 5: Tế bào biểu bì mô hình ống gan tụy nhiễm bệnh BMN, nhân trương to, 

hạch nhân bắt màu đỏ, các chất nhiễm sắc di chuyển ra mép màng nhân. 

2.3.4 Phân bố và lan truyền bệnh 

Bệnh BMN đã được quan sát và ghi nhận nhiễm ở các loại tôm Penaeus 

japonicus, Penaeus monodon và Penaeus plebejus trong điều kiện tự nhiên. Trong 

điều kiện thực nghiệm, nhiều loài tôm he khác cũng bị lây nhiễm BMN như P. 

chinensis và P. semisulcatus. 

BMN đã xảy ra trong nhiều trang trại nuôi tôm ở vùng Kyushu và Chugoku 

của Nhật Bản từ năm 1971 và được báo cáo xuất hiện trên loài P. chinensis ở Hàn 

Quốc, P. monodon ở Philipin và có thể ở Úc và Canada. 

Trong cùng một loài tôm he, virus này có thể cảm nhiễm ở các giai đoạn 

khác nhau, nhưng thường gây thiệt hại lớn trong giai đoạn sản xuất giống. Bệnh có 

thể xuất hiện ở giai đoạn Zoae 2 nhưng guy hiểm nhất là giai đoạn Post 9 – 10 và 

giảm dần tác hại ở giai đoạn Post 20. 

Bệnh lây nhiễm theo cả hai trục (có nghĩa là vừa lây nhiễm từ mẹ sang con 

và giữa các cá thể trong đàn). 

2.3.5 Phương pháp chẩn đoán 

 a. Chẩn đoán sơ bộ: 

 Có thể chẩn đoán sơ bộ tôm bị nhiễm bệnh BMN nhờ vào các đặc điểm bệnh 

lý chính: Gan trắng đục, xuất hiện các giải trắng đục trên lưng và gây chết nhanh, 

đột ngột với tỷ lệ chết cao ở giai đoạn hậu ấu trùng. 

 b. Chẩn đoán xác định: 
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 Dựa vào đặc điểm mô bệnh học: Các tế bào biểu bì mô hình ống gan tuỵ bị 

hoại tử, nhân trương to bắt màu đỏ đến tím nhạt. Thể vùi không có hình dạng nhất 

định, nhiễm sắc thể giảm bớt và di chuyển ra màng nhân, không hình thành thể ẩn 

(occlusion body). 

Kiểm tra bằng kính hiển vi nền đen: Chuẩn bị mẫu tươi gan tuỵ, quan sát 

nhân tế bào gan tuỵ trương to (không nhuộm màu hoặc nhuộm màu) cho thấy có 

màu trắng dưới nền đen, ở giữa có nhiều thể hình que, chiều dài gần 1mm và hầu 

hết chúng sắp xếp bên trong màng nhân. 

2.3.6 Phòng bệnh 

 Áp dụng các phương pháp phòng bệnh tổng hợp. 

2.4 BỆNH MBV (MONODON BACULOVIRUS) TRÊN TÔM SÚ 

2.4.1 Tác nhân gây bệnh. 

 Tác nhân gây bệnh MBV (Monodon Baculovirus) là virus type A 

Baculovirus monodon, cấu trúc nhân (acid nucleoic) là ds ADN, có lớp vỏ bao, 

dạng hình que. Theo J.Mari và CTV, 1993 thì chủng MBV của tôm sú từ ấn Độ 

Thái Bình Dương có kích thước nhân 42 ± 3 x 246 ± 15 nm, kích thước vỏ bao 75 ± 

4 x 324 ± 33 nm. Chủng PMV của tôm (P.plebejus, P. monodon, P. merguiensis) từ 

úc có kích thước nhân 45-52 x 260-300 nm, kích thước vỏ bao 60 x 420 nm. Virus 

ký sinh ở tế bào biểu mô hình ống gan tuỵ (Hepatopancreas) và tế bào biểu bì phía 

trước ruột giữa, virus tái sản xuất bên trong nhân tế bào vật nuôi, bao gồm các giai 

đoạn sau: 

 - Giai đoạn O (tiềm ẩn): Sau khi tế bào nhiễm MBV là giai đoạn sớm của tế 

bào chất biến đổi. 

 - Giai đoạn 1: Nhân tế bào sưng nhẹ, các nhiễm sắc thể tan ra và di chuyển ra 

sát màng nhân. Tế bào chất mất dần chức năng của chúng và hình thành giọt mỡ. 

Virus bắt đầu gây ảnh hưởng. 

 - Giai đoạn 2: Nhân sưng nhanh, số lượng virus tăng nhanh, xuất hiện thể ẩn 

(Occlusion bodies) trong nhân. 

 - Giai đoạn 3: tế bào bị bệnh, nhân tăng lên gấp 2 lần, đường kính bình 

thường và tăng 6 lần về thể tích. bên trong nhân có 1 đến nhiều thể ẩn (hình 37), 

trong thể ẩn chứa đầy các virus. Các virus phá huỷ các tế bào ký chủ, tiếp tục di 
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chuyển sang tế bào khác hoặc theo chất bài tiết ra ngoài môi trường, tạo thành virus 

tự do tồn tại trong bùn và nước. 

 

Hình 6: Thể virus gây bệnh MBV trong gan tụy tôm post (ảnh KHVĐT): thể virus 

phân bố trong thể ẩn; (theo Bùi Quang Tề, mẫu thu 3/2005) 

2.4.2. Dấu hiệu bệnh lý. 

 Khi tôm mới nhiễm virus MBV, dấu hiệu bệnh không biểu hiện rõ ràng. Khi 

tôm nhiễm bệnh nặng và phát bệnh thường có biểu hiện một số dấu hiệu sau: 

 - Tôm có màu tối hoặc xanh tái, xanh xẫm. Tôm kém ăn, hoạt động yếu và 

sinh trưởng chậm (chậm lớn). 

 - Các phần phụ và vỏ kitin có hiện tượng hoại tử, có nhiều sinh vật bám (ký 

sinh trùng đơn bào, tảo bám và vi khuẩn dạng sợi). 

 - Gan tuỵ teo lại có màu trắng hơi vàng, thối rất nhanh. 

 - Tỷ lệ chết dồn tích, cao tới 70% hoặc có thể tôm chết hầu hết trong ao. 

 

  

Hình 7: Các thể ẩn trong nhân tế bào gan tuỵ tôm sú. nhuộm xanh malachite 0,5%, 

Độ phong đại X400 
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Hình 8: gan tuỵ tôm sú nhiễm bệnh MBV, các thể ẩn (®) màu đỏ, nhân màu xanh 

tím, nhuộm màu H&E (A- X400; B- X1000). Mẫu thu ở Hải Phòng, tháng 10/2004 

  

Hình 9: tôm sú nhiễm bệnh MBV chậm lớn, màu xanh xẫm 

2.4.3 Phân bố và lan truyền bệnh. 

 Bệnh MBV được phát hiện đầu tiên năm 1980 ỏ đàn tôm sú (Penaues 

monodon) đưa từ Đài Loan đến nuôi ở Mehico (Lightner và CTV, 1981, 1983). 

Tiếp theo các nhà nghiên cứu đã phát hiện bệnh MBV có xuất phát từ Đài Loan, 

Philippines, Malaysia, Polynesia thuộc Pháp, Singapore, Indonesia, Thái Lan, Trung 

Quốc...ở Đài Loan bệnh MBV có liên quan đến thiệt hại nghiêm trọng cho nghề 

nuôi tôm sú năm 1987 và 1988 (Chen và CTV, 1989). Cho đến nay người ta biết 

bệnh MBV phân bố rất rộng rãi: châu á, Thái Bình Dương, châu Phi, miền Nam 

châu Âu, châu Mỹ.  
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 Tôm sú (P. monodon) thường xuyên nhiễm bệnh MBV và một số tôm khác 

cũng nhiễm bệnh MBV: P. merguiensis, P. semisulcatus, P. kerathurus, P. plebejus, 

P. indicus, P. penicillatus, P. esculentus, P. vannamei (có khả năng). Virus MBV 

nhiễm từ Post-larvae đến tôm trưởng thành. 

 Bệnh MBV lan truyền theo phương nằm ngang, không truyền bệnh theo 

phương thẳng đứng. Ở Việt Nam tháng 10-11/1994 Bùi Quang Tề lần đầu tiên đã 

nghiên cứu về mức độ nhiễm bệnh MBV trên tôm sú nuôi các tỉnh ven biển phía 

nam: Tôm sú nuôi nhiễm virus MBV khá cao: Tôm thịt ở Minh hải: 50-85,7%, ở 

Sóc Trăng 92,8%; Tôm giống ở Bà Rịa-Vũng Tàu 5,5-31,6%, tôm giống Nha Trang 

70-100%. Bệnh MBV là một trong những nguyên nhân gây chết tôm ở các Tỉnh 

phía nam năm 1993-1994. Tiếp theo Đỗ Thị Hoà từ tháng 11/1994-7/1995 cũng đã 

nghiên cứu bệnh MBV trên tôm sú nuôi ở các tỉnh Nam Trung Bộ, kết quả cho thấy: 

tỷ lệ nhiễm virus MBV ở ấu trùng tôm sú là 33,8%, tôm giống là 52,5%, tôm thịt là 

66,5%. Năm 1995 sơ bộ điều tra bệnh tôm sú nuôi ở các tỉnh phía Bắc đã nhiễm 

mầm bệnh MBV ở các tỉnh: Nghệ An, Thanh Hoá, Hải Phòng. Vì những tỉnh này 

đều lấy tôm giống từ Nha Trang ra nuôi (Bùi Quang tề và CTV, 1997). 

 Đến nay kiểm tra tôm post sản xuất từ miền Bắc ở Quảng Ninh đến các tỉnh 

phía Nam ở Cà Mau hầu hết chúng đều nhiễm mầm bệnh MBV, ở mức độ khác 

nhau. Bệnh MBV không làm tôm chết hàng loạt, nhưng làm tôm chậm lớn và chết 

rải rác. Khi thu hoạch tỷ lệ tôm sống rất thấp đây là vấn đề nan giải của nghề nuôi 

tôm biển ở các tỉnh ven biển. 

2.4.4 Chẩn đoán bệnh. 

 Để chẩn đoán bệnh MBV và bệnh virus ở tôm he nói chung, chúng ta phải 

kiểm tra nhiều yếu tố: 

 Quá trình nuôi tôm, dấu hiệu bệnh lý, mô bệnh học, dựa trên nguyên tắc sau: 

      - Thu mẫu bệnh soi qua kính hiển vi bằng mẫu nhuộm tươi và mẫu cắt mô 

bệnh học hoặc soi qua kính hiển vi điện tử. 

      - Làm tăng sự nhiễm bệnh để kiểm tra mô bệnh học và soi qua kính hiển 

vi hoặc qua kính hiển vi điện tử. 

      - Thực nghiệm sinh học gây cảm nhiễm bệnh nhân tạo bằng các mẫu tôm 

đã nhiễm bệnh cho đàn tôm khoẻ mạnh. Sau đó theo dõi các dấu hiệu bệnh lý và 

kiểm tra mẫu nhuộm tươi và mô bệnh học. 
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Hình 10: Tôm bị hoại tử gan tụy 

2.4.5 Phòng bệnh. 

 Phòng bệnh là chính: 

      + Không dùng tôm giống có nhiễm mầm bệnh MBV. 

      + Tẩy dọn ao, bể nuôi như phương pháp phòng chung. 

      + Nuôi tôm đúng mùa vụ, quản lý chăm sóc tốt, cung cấp đầy đủ thức ăn 

về chất và lượng. 

 Không để tôm sốc trong quá trình nuôi. 

      + Kiểm dịch đàn tôm bố mẹ trước khi cho đẻ. 

       + Xử lý nước bằng tầng ôzôn và các chất sát trùng BKC trước khi ấp 

trứng thì có thể sản xuất được đàn tôm Postlarvae không nhiễm virus MBV. 

 Hiện nay, người ta thường sử dụng các loại thuốc chủ yếu để kích thích hệ 

miễn dịch của Tôm, giúp tôm có khả năng tự bảo vệ trước những mối nguy hại có 

thể tấn công. Ví dụ : glucan, nanocin, ossi c, … 

2.5 BỆNH HOẠI TỬ GAN Ở TÔM – NHP 

 Theo thông kê của Bộ Nông nghiệp và PTNT, đến giữa tháng 5/2011, cả 

nước có trên 25.000 ha nuôi tôm sú, tôm thẻ chân trắng bị thiệt hại, tập trung tại 

các tỉnh có diện tích nuôi tôm lớn của cả nước như Sóc Trăng, Bến Tre, Bạc Liêu, 

Kiên Giang, Bình Định.  Trong đó, diện tích bị thiệt hại do bệnh đốm trắng trên 400 

ha, số còn lại do nhiều nguyên nhân khác nhau như do bất lợi môi trường, bệnh do 

vi bào tử trùng, đầu vàng, taura, bệnh còi, ký sinh trùng…nhưng đáng lo ngại nhất 

là sự xuất hiện và gây chết hàng loạt tôm nuôi do nguyên nhân hoại tử gan tụy. 

2.5.1 Tổng quan về bệnh 

 Đây được xem là bệnh mới phát 

hiện trên tôm sú, tôm thẻ chân trắng nuôi 

mà tác nhân gây bệnh vẫn chưa được các 

nhà nghiên cứu thủy sản trong nước tìm 

ra. Vì vậy mà phác đồ phòng và  điều trị 

đối với bệnh này cũng chỉ mới ở giải 

đoạn bắt đầu. 

 Báo cáo kết quả xét nghiệm bệnh 

của Viện Nghiên cứu Nuôi trồng Thủy 
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sản II cho thấy: trong đợt dịch vừa qua (đợt dịch từ tháng 3 – tháng 5/2011), phần 

lớn tôm chết ở độ tuổi rất thấp (20-30 ngày tuổi) kể cả trên tôm sú và tôm thẻ chân 

trắng. Mức độ tôm chết có nhiều mức độ, có nơi chết nhanh, có nơi chết lai rai, 

ngưng, rồi tiếp tục chết.   

2.5.2 Tác nhân gây bệnh 

Bệnh vi khuẩn hoại tử gan tụy NHP gây ra bởi loài vi khuẩn gây bệnh, cơ thể 

loại Rickettsia, kích thước tương đối nhỏ, đa hình thể, gam âm nội bào bắt buộc.  

Vi khuẩn NHP có hai hình thái học khác nhau dễ nhận diện:  

     + Một là vi khuẩn hình que (0,3 x 0,9µm) đa hình thể nhỏ và thiếu tiên 

mao (lông roi). 

     + Hai là vi khuẩn hình que xoắn ốc dài hơn (0,2 x 2,6 – 2,9µm) có 8 tiên 

mao ở đỉnh gốc của vi khuẩn và 1 – 2 tiên mao phụ (có thể là) trên chỏm xoắn.  

Vi khuẩn NHP là một loài mới trong nhóm vi khuẩn α proteobacteria được 

phân loại dựa trên việc phân tích trình tự gen vô tính 16S rDNA và có liên quan 

chặt chẽ đến vi khuẩn nội cộng sinh khác thuộc sinh vật đơn bào: Caedibacter 

cryophila và Holospora obtusa.  

Vi khuẩn NHP được tìm thấy tự do trong tế bào chất của các tế bào gan tụy 

bị nhiễm bệnh. Phương thức lan truyền bệnh theo phương ngang qua nguồn nước ao 

bị ô nhiễm (trong phân) và/ hoặc cảm nhiễm qua đường miệng (ăn thịt đồng loại).  

Chu kỳ sống của loài vi khuẩn này chưa xác định được vì chưa có khả năng 

nuôi cấy trong ống nghiệm. Các yếu tố như nhiệt độ cao (29 – 350C) và độ mặn (20 

– 40 ppt) có liên quan đến các triệu chứng lâm sàng rõ rệt, vật chủ trung gian và ao 

lắng.  

2.5.3 Dấu hiệu bệnh lý 

 Tôm bị bệnh sẽ giảm bắt mồi hay bỏ ăn, ruột rỗng, sinh trưởng chậm, tỳ lệ 

giữa trọng lượng và chiều dài nhỏ, vỏ mềm, mang đen tối, bề mặt cơ thể bám đầy 

các sinh vật cơ hội, có thể kèm theo các dấu hiệu bệnh của vỏ. 

 Tôm bị hôn mê, lờ đờ, gan tụy bị hoại tử và có màu trắng nhợt khác biệt với 

màu vàng nâu bình thường, có các vệt sọc nâu đen trên mô gan tụy, gan tụy mềm, 

dễ nát vụng hay hóa lỏng, trung tâm gan chứa nước.  

 Tỷ lệ chết có thể >90% trong vòng 30 ngày kể từ khi xuất hiện bệnh lý. 
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Hình 11: Tôm thẻ chân trắng bị 
hoại tử gan tụy. Nhận thấy sậm 

màu ở chân bơi, nặng mùi, “bẩn” 
bề mặt. 

 Ở Việt Nam, tôm sú bị bệnh teo gan còn có dấu hiệu gan tụy teo nhỏ và chai 

cứng. Tôm bỏ ăn, chậm lớn và có thể chết rải rác đến hàng loạt. 

 Quan sát mô học gan tụy của tôm bị bệnh thường thể hiện các đặc điểm: 

      + Các vùng mô gan tụy bị hoại tử bắt màu đồng đều của thuốc nhuộm, 

không còn nhìn thấy cấu trúc tế bào và mô gan tụy đồng thời xuất hiện dày đặt 

những tế bào máu bao vây xung quanh những vùng bị hoại tử 

2.5.4 Phân bố và lan truyền bệnh 

 Vào tháng 1 và 2 năm 1993, dịch bệnh NHP nặng nề đã bắt đầu ảnh hưởng 

lớn đến các trại nuôi tôm penaeid thương phẩm ở vùng Tumbes thuộc tây bắc Peru 

và các vùng gần Ecuador. Kiểm tra mô bệnh học và kính hiển vi điện tử truyền qua 

(TEM) của tôm Penaeus vannamei ấu niên bị nhiễm đã cho thấy sự lây nhiễm 

nghiêm trọng ở gan tụy bởi loài vi khuẩn nội bào gam âm nhiều hình thể. Tác nhân 

có tên gọi là Peru NHP (PNHP) căn cứ vào vị trí địa lý xảy ra và loại thương tổn có 

liên quan. Dịch bệnh này đã làm cho 44 trang trại đang hoạt động ở Peru bị ảnh 

hưởng nặng nề và đã bị đóng cửa vào tháng 6 năm 1993. 

Dịch bệnh bùng phát tại hầu hết các nước Mỹ Latin ở cả hai bờ biển Đại Tây 

Dương và Thái Bình Dương bao gồm Mỹ, Brazil, Belize, Costa Rica, Columbia, 

Ecuador, Guatemala, Nicaragua, Mexico, Panama, Peru và Venezuela.  

 Môi trường gây bệnh là nước ngọt, nước lợ và nước biển.  

Vi khuẩn NHP đã được báo cáo trên 

nhiều loại tôm penaied khác nhau ở cả nước 

lợ và nước biển: Penaeus vannamei (white 

shrimp) và P. stylirostris (Pacific blue 

shrimp), P. aztecus (northern brown shrimp), 

P. californiensis (yellowleg shrimp) và P. 

setiferus (northern white shrimp).  

2.5.5 Phương pháp chẩn đoán. 

a. Chẩn đoán sơ bộ 

Các dấu hiệu lâm sàng về tổng quan có 

thể cho biết tôm nuôi nhiễm bệnh NHP: 

     + Tuyến tiêu hóa (gan tụy) bị suy 
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Hình 12: Tôm thẻ chân trắng bị hoại 
tử gan tụy. Nhận thấy giảm kích thước 

gan tụy rõ rệt. 

yếu từ nhợt nhạt đến trắng, quan sát có 

các dấu hiệu: lờ đờ, giảm hấp thụ thức 

ăn, hệ số chuyển đổi thức ăn cao, bỏ ăn, 

giảm tăng trưởng rõ, tỉ lệ trọng lượng 

chiều dài kém (“đuôi mỏng”), gầy mòn, 

vỏ mềm, thân nhũn, mang sậm hoặc đen, 

teo gan tụy.  

     + Kiểm tra ở mép ao, tôm bị 

nhiễm rỗng ruột và bề mặt nặng mùi do 

ngoại ký sinh gia tăng và các bệnh viêm 

nhiễm cơ hội khác (nghĩa là đốm đen).  

     + Bệnh do vi khuẩn liên quan 

đến vỏ bao gồm tổn thương loét biểu bì hoặc mòn phần phụ bị đen, và tế bào sắc tố 

phát triển dẫn đến xuất hiện rìa đen ở chân đuôi và chân bụng.  

     + Gan tụy bị teo và có một số đặc điểm sau: mềm và ướt, giữa đầy dịch, 

xanh xám và sọc đen (tế bào ống bị đen). Tỉ lệ chết tăng dần hơn 90% có thể xảy ra 

trong vòng 30 ngày khi bắt đầu có dấu hiệu lâm sàng nếu không được điều trị. 

b. Chẩn đoán xác định  

Trên lát cắt mô học gan tụy với thuốc nhuộm H và E cho thấy dấu hiệu của 

sự viêm teo từ trung bình tới rất nặng của ống gan tụy. Các tế bào biểu mô gan tụy 

khi bị viêm teo hoại tử chuyển từ hình trụ tròn sang khối với sự xuất hiện của rất 

nhiều tế bào máu bao vây vùng mô viêm teo. 

Bằng phương pháp kiểm tra nhanh có nhuộm mô gan tụy bằng Giemsa cho 

thấy các tế bào biểu mô gan tụy bị phình to và chứa một số lớn vi khuẩn tự do giống 

Rickettia, gram (-) nằm trong nguyên sinh chất của các tế bào. 

2.5.6 Phòng và trị bệnh 

 Đề xuất định kỳ lấy mẫu và kiểm tra (qua mô bệnh học, TEM hoặc mẫu dò 

gen) ở các trang trại có lịch sử bị bệnh NHP và ở các điều kiện môi trường thuận lợi 

cho dịch bệnh bùng phát.  

Nếu bệnh được phát hiện sớm thì có thể dùng oxytetracycline trộn vào thức 

ăn để điều trị. Có một số căn cứ cho thấy các ao có độ sâu hơn (2m) và sử dụng vôi 
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thủy phân Ca(OH)2 để xử lý đáy ao trong giai đoạn chuẩn bị trước khi thả có thể 

giảm xảy ra bệnh NHP.  

Các biện pháp ngăn ngừa có thể là cào vét bùn và ủi đáy ao, kéo dài phơi 

nắng đáy ao và hệ thống kênh dẫn nước trong nhiều tuần, tẩy trùng đồ dùng và các 

thiết bị trong trại bằng calcium hypochlorite, phơi khô và tăng cường rải vôi.  

Thả giống sạch bệnh và áp dụng triệt để quy trình nuôi an toàn sinh học.  
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CHƯƠNG III 

KẾT LUẬN 

 

 Trong nghề nuôi tôm nói riêng và nuôi trồng thủy sản nói chung, biện pháp 

phòng bệnh cho tôm vẫn là biện pháp được ưu tiên hàng đầu.  

 Hiện nay có rất nhiều loại thuốc cũng như hóa chất được sản xuất nhăm mục 

đích cải thiện chức năng gan và giúp tôm đề phòng các bệnh truyền nhiễm từ virus, 

vi khuẩn gây ra.  

 Việc nắm rõ các bệnh về gan tụy ở tôm sẽ là một tiền đề tốt để người nuôi có 

thể chủ động nhận biết và có phương hướng ứng phó kịp thời, nhanh chóng và khoa 

học. Tránh khỏi những tổn thất to lớn mà bệnh có thể gây ra. 
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PHỤ LỤC 

 

MỘT SỐ LOẠI THUỐC DÙNG ĐỂ PHÒNG VÀ TRỊ BỆNH GAN TỤY TÔM 

HIỆN NAY 

 

1. GLUCAN ( Kích thích hệ miễn dịch tự nhiên, ngừa bệnh, giúp tăng trọng cho 

Tôm) 

+ CÔNG DỤNG: 

 - Glucan là sản phẩm chiết xuất sinh học từ 1-

3 và 1-6 Bete-glucan, Mannan Oligosaccharide từ 

men Sacharomyces giúp kích thích hệ miễn dịch 

ngăn ngừa các bệnh do Vi khuẩn và Vi rút trên tôm 

như: MBV, đen mang, đầu vàng, đốm trắng, đỏ 

thân,… 

 - Giảm tỷ lệ chuyển đổi thức ăn FCR, kích 

thích tiêu hoá, tăng trọng, phòng các bệnh đường ruột. 

 - GLUCAN chịu được nhiệt độ 1200C, có thể dùng cho thức ăn ép viên thay 

thế kháng sinh. 

+ HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG: 

 - Hoà tan với nước trộn đều lên thức ăn sau đó dùng chất kết dính BINDER 

áo bên ngoài. 

 - Liều dùng: 1kg GLUCAN/200kg thức ăn. 

2. NANOCIN ( Chế phẩm sinh học phòng và trị các bệnh do Virus trên Tôm) 

 

+ CÔNG DỤNG: 

 - NANOCIN là chế phẩm sinh học Polypeptide 

được tổng hợp đặc biệt từ công nghệ GENE Protein tái tổ 

hợp có phổ kháng virut rộng, tác động trực tiếp đến quá 

trình hình thành DNA/RNA của các loại virut gây ra bệnh 

đốm trắng WSSV, đầu vàng YHD, MBV, HPV… 
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 - NANOCIN hoà tan nhanh trong nước, thẩm thấu nhanh qua cơ thể Tôm, 

tác động nhanh đến các mầm bệnh do virut gây ra và không gây phản ứng phụ cho 

Tôm. 

 - Dùng NANOCIN để ngăn chặn sự phát triển của virut gây bệnh cho Tôm 

từ giống và môi trường. 

+ HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG: 

 Tôm giống: Ngừa virut đốm trắng từ Tôm bố mẹ, Tôm Post: Ngâm 10ml cho 1m3 

nước, thay nước sau 4giờ. 

 Tôm thịt: 

- Ngừa virut lây lan từ môi trường nuôi:  

 + Cho ăn 2lần/ngày, tuần 3ngày với liều 20ml/kg thức ăn. 

 + Hoặc tạt trực tiếp xuống ao nuôi với liều 1lít/1000m3 nước nếu ao kế bên 

có dấu hiệu phát bệnh. 

- Trị bệnh: Tôm còi chậm lớn MBV, HPV, …: trộn 30ml/kg thức ăn sau đó dùng 

chất kết dính BINDER bao bên ngoài, cho ăn 4lần/ngày và cho ăn 3 ngày liên tục. 

3. OSSI C 

 

THÀNH PHẦN:  

- Oxolinic Acid  

- Beta Glucan  

- Vitamin C 

CÔNG DỤNG : 

- OSSI C có tác dụng mạnh trên hầu hết các nhóm vi 

khuẩn gây bệnh. 

 - Sử dụng trị bệnh phát sáng hiệu quả trong các trại tôm giống. 

 - Đặc trị các bệnh thường gặp: nhiễm trùng ruột, đóng rong, cụt râu, mòn 

đuôi đốm đen, đen mang, sưng mang, hoại tử phụ bộ và bệnh phân trắng. 

CÁCH DÙNG: 

 Tôm Giống : Phòng trị bệnh phát sáng : Hòa 8-15g/m3 nước bể 

 Tôm Thịt :  

+ Phòng bệnh : 3 g/ kg thức ăn, trong 5 ngày liên tục 

+ Trị bệnh : 4-5 g/ kg thức ăn, trong 5 ngày liên tục. 
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Kết hợp diệt khuẩn ngoài môi trường nước : 1kg/ 1.000 m3 nước. 

LƯU Ý:  

 Hòa thuốc với nước sạch, trộn đều vào thức ăn, để yên 30 phút. Nên áo ngoài 

thức ăn bằng Dầu Mực ANOVA hoặc ANOVA-LECITHIN để tăng hiệu quả của 

thuốc. 

 Ngưng sử dụng thuốc 7 ngày trước khi thu hoạch. 

BẢO QUẢN: Nơi khô mát, tránh ánh sáng trực tiếp. 

ĐÓNG GÓI: Hộp 100 g, hộp 500 g, hộp 1 kg. 
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