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Tất cả những người chưa có miễn dịch với sởi đều có nguy cơ mắc bệnh. 

Bệnh có tốc độ lây nhiễm rất cao, đặc biệt trong phòng, không gian khép kín và ở 

nhóm người chưa có miễn dịch phòng bệnh sởi. 

Ca mắc bệnh sởi tăng 

Bệnh sởi là bệnh truyền nhiễm cấp tính do vi rút sởi gây nên, lưu hành phổ 

biến ở trẻ em, Bệnh lây từ người sang người chủ yếu qua đường hô hấp và xuất 

hiện quanh năm nhưng thường xảy ra vào mùa đông - xuân. Đến nay, sởi vẫn là 

bệnh truyền nhiễm nguy hiểm gây dịch và là một trong những nguyên nhân tử 

vong hàng đầu ở trẻ dưới 5 tuổi. Tất cả những người chưa có miễn dịch với sởi đều 

có nguy cơ mắc bệnh. Bệnh có tốc độ lây nhiễm rất cao, đặc biệt trong phòng, 

không gian khép kín và ở nhóm người chưa có miễn dịch phòng bệnh sởi do chưa 

được tiêm chủng vắc xin sởi, chưa từng mắc bệnh sởi trước đó hoặc ở một số rất ít 

đối tượng không có đáp ứng sau tiêm vắc xin. 

Các triệu chứng thường gặp của bệnh sởi là sốt, phát ban và kèm theo ít nhất 

một trong các dấu hiệu như ho, chảy mũi, đau mắt đỏ, nổi hạch (cổ, chẩm, sau tai), 

sưng đau khớp. Sau mắc sởi, do sức đề kháng của cơ thể suy giảm, bệnh nhân dễ bị 

biến chứng nếu không được điều trị kịp thời như: mù lòa, tiêu chảy cấp, viêm phổi, 

viêm não, có thể dẫn đến tàn phế, tử vong đặc biệt ở trẻ nhỏ, trẻ suy dinh dưỡng, 

mắc HIV/AIDS hoặc các bệnh suy giảm miễn dịch bẩm sinh. Đối với phụ nữ mang 

thai, mắc sởi khi mang thai có thể gây ra xảy thai, đẻ non. 

Từ đầu năm 2024 đến nay, Việt Nam đã ghi nhận 130 ca mắc sởi, tăng 1,4 lần 

so với cùng kỳ 2023. Các ca mắc ghi nhận trong năm, có xu hướng cao trong thời 

gian từ tháng 1 đến tháng 4. Đặc biệt, chùm ca bệnh sởi đã được ghi nhận tại 

huyện Đức Thọ - Hà Tĩnh. Kết quả phân tích 12 ca bệnh cho thấy 7/12 (58,4 %) đã 

được tiêm 2 mũi vắc xin sởi, tuy nhiên vẫn mắc. Các trường hợp này đều có biểu 

hiện nhẹ và đã ra viện. 3/12 ca bệnh không rõ tình trạng, chỉ có 1 trường hợp chưa 

đến độ tuổi tiêm chủng; 1 trường hợp chưa tiêm chủng. 

Tổ chức Y tế thế giới cảnh báo dịch sởi tái bùng phát trên toàn cầu. Còn tại 

Việt Nam, trong thời gian tới có thể tiếp tục ghi nhận một số ca mắc mới, các ổ 

dịch nhất là tại những nơi có tỷ lệ tiêm chủng thấp trong nhiều năm qua. 
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Tiêm phòng để bảo vệ trẻ 

Sởi là bệnh có tính lây truyền cao, chỉ có thể cắt đứt được sự lây truyền của 

bệnh trong cộng đồng khi đạt được tỷ lệ miễn dịch bảo vệ đặc hiệu rất cao (>95%) 

trong cộng đồng. Tất cả những người chưa có miễn dịch với sởi đều có nguy cơ 

mắc bệnh, đặc biệt là trẻ nhỏ do không còn miễn dịch từ mẹ truyền sang nhưng 

chưa được tiêm vắc xin hoặc chưa từng mắc sởi. 

Để phòng chống bệnh sởi, Bộ Y tế khuyến cáo các bà mẹ cách tốt nhất là nên 

đưa trẻ đi tiêm chủng vắc xin sởi đầy đủ, đúng lịch. Tiêm vắc xin sởi là biện pháp 

tốt nhất chủ động phòng bệnh sởi. Để phòng bệnh có hiệu quả, trẻ cần được tiêm 2 

mũi. Mũi thứ nhất được tiêm cho trẻ từ 9 đến 11 tháng tuổi, mũi thứ hai được tiêm 

khi trẻ được 18 tháng tuổi. Nếu trẻ được tiêm một mũi vắc xin sởi lúc 9 - 11 tháng 

tuổi, chỉ có 80-85% trẻ có đáp ứng miễn dịch. Nếu trẻ được tiêm thêm mũi vắc xin 

sởi thứ hai lúc 18 tháng tuổi thì tỷ lệ bảo vệ là 90-95%. Sau khi trẻ được tiêm đủ 2 

mũi vắc xin theo lịch tiêm chủng hoặc sau khi trẻ mắc sởi thì trẻ sẽ có miễn dịch có 

thể bền vững suốt đời. 

Theo link: 

https://officialaccount.me/pc?type=article&pageId=599412600163072937

&id=040396bb15fefca0a5ef 
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