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Bệnh tụ huyết trùng và bệnh dịch tả vịt 

1. Bênh tụ huyết trùng vịt 

Nguyên nhân: Pasteurella multocida (vi khuẩn) 

Dịch tễ: mọi lứa tuổi, giao mùa 

Triệu chứng:  

 Quá cấp: chết rất nhanh (sau bữa ăn…) nên không kịp có biểu hiện triệu chứng 

 Cấp tính: ủ rũ, kém ăn, xiêu vẹo, bại cánh, liệt chân, khò khè, phân lỏng vàng xám đôi 

khi lẫn máu, chảu máu mũi & miệng; sốt (43-44oC), khát, nằm bẹp, giẫy chết sau 2-5 ngày; tỉ lệ 

chết đêm bất thường; thả đồng: lùi xa đàn 

 Á cấp: đau mắt, chảy nước mũi, sưng khớp, viêm não 

Bệnh tích: toàn thân tím bầm, phổi tụ máu tím đen, ruột viêm đỏ 

Phòng bệnh:  

 Tăng cường công tác vệ sinh phòng dịch 

 Kháng sinh, sulfamid: 3-5 ngày 

 Vaccin  

Điều trị: 

 Phân loại (khỏe, bệnh) 

 Kháng huyết thanh (tiêm 1 lần tác dụng 15 ngày) 

 Kháng sinh: Peni + Strep, Cefa + Flor, Spira + Kana, Kana + Ampi + Colis, Peni + Kana, 

Kana + Ampi, Septryl, Sulfa… ; tiêm những con khỏe trước; không thả xuống nước 

2. Bệnh dịch tả vịt 

Nguyên nhân: virus 

Dịch tễ: mọi lứa tuổi, diễn biến nhanh (3-4 ngày), chết 90% 

Triệu chứng: 

 Bỏ ăn, sốt cao, khát, chảy nước mũi (trong à đục à bít lỗ mũi à thở khó), ủ rũ, xệ cánh, 

chúi đầu, không thích bơi lội 

 Phân xanh, loãng, đôi khi lẫn máu, dính bết quanh lỗ huyệt 

 Phù đầu nhưng mắt không chảy nước lẫn bọt khí (khác bệnh sưng phù đầu / coryza) 

 Chảy nước mắt, viêm kết mạc à ghèn, mi mắt sưng 

 Liệt chân, sợ ánh sáng, lòi gai sinh dục (đực) 

 1 số: đầu cổ rung giật 

Bệnh tích: 

 Xuất huyết toàn thân (đặc trưng ở đường tiêu hóa) 

 Cuống mề, trực tràng xuất huyết, phủ màng giả khó bóc 

 Gan màu đồng, chấm hoại tử trắng, mật sưng 

 Phòng bệnh: tiêm vaccin (nhược độc, đông khô): 14 ngày tuổi (vùng an toàn), 1 & 21 

ngày tuổi (vùng có dịch) 

Điều trị: 

 Không có thuốc điều trị đặc hiệu 

 Phát hiện, chẩn đoán kịp thời; cách ly vịt bệnh, tiêm vaccin (Kapevac…) cho vịt khỏe 

 Sát trùng (diệt mầm bệnh), uống kháng sinh (phòng nhiễm khuẩn kế phát), vitamin + 

electrolytes (nâng cao đề kháng) 
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