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1. Giới thiệu
Người tiêu dùng trên toàn thế giới quan tâm đến

thực phẩm an toàn nói chung và rau an toàn nói
riêng từ những năm đầu của thập niên 1970 (Knox,
2000). Tuy nhiên, trong những năm gần đây, mức độ
quan tâm của người tiêu dùng đến an toàn thực
phẩm ngày càng tăng do việc sử dụng quá nhiều hóa
chất trong sản xuất nông nghiệp. Chất lượng rau trở
thành vấn đề quan tâm của các nhà hoạch định chính
sách ở nhiều quốc gia, song vẫn còn là chủ đề chưa
thu hút được sự chú ý của các nhà nghiên cứu.

Tương tự như nhiều quốc gia khác, người tiêu
dùng Việt Nam đang hàng ngày phải đối mặt với
nguy cơ ngộ độc thực phẩm, đặc biệt là ngộ độc rau.
Nguyên nhân chủ yếu là do dư lượng thuốc bảo vệ
thực vật và một số hóa chất khác có trong sản phẩm.
Mặc dù người sản xuất được hướng dẫn và cảnh báo
khá đầy đủ về chủng loại, liều lượng và thời gian
cách ly cần thiết của các loại hóa chất sử dụng trong
nông nghiệp, song vì mục tiêu lợi nhuận họ vẫn
phớt lờ mọi quy định, và thế là các loại rau có chứa

dư lượng thuốc bảo vệ thực vật vượt ngưỡng cho
phép vẫn được bán đến tay người tiêu dùng. Theo
báo cáo của Cục Quản lý an toàn thực phẩm, năm
2010 cả nước đã có 175 vụ ngộ độc thực phẩm với
5660 người bị ngộ độc, trong đó có 51 người chết.
Báo cáo cũng nhấn mạnh rằng có tới 3,4% số vụ ngộ
độc thực phẩm năm 2010 là do rau và các sản phẩm
có nguồn gốc từ rau gây ra. Số liệu thống kê của Bộ
Nông nghiệp và Phát triển nông thôn năm 2010
cũng cho thấy 6,17% số mẫu thực phẩm thu thập
trên thị trường có chứa dư lượng hóa chất độc hại
vượt ngưỡng cho phép (Trường, 2012). Để khắc
phục tình trạng trên, các chương trình quốc gia về
an toàn thực phẩm như chương trình phát triển “rau
an toàn” đã được Nhà nước quan tâm đầu tư. Tuy
nhiên, thành công của các chương trình này còn ở
mức khiêm tốn do người tiêu dùng trong nước
dường như chưa tin tưởng vào chất lượng của các
sản phẩm được gọi là “sạch” hay “an toàn”. Giá sản
phẩm quá cao cũng là yếu tố cản trở sự thành công
của chương trình. Vì lẽ đó, người tiêu dùng vẫn tự
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mình tìm cách giảm thiểu rủi ro trong tiêu dùng thực
phẩm, nhất là rau.

Mục tiêu của bài viết này là tập trung phân tích 3
nội dung lớn, gồm: (i) thực trạng rủi ro mà người
tiêu dùng gặp phải những năm gần đây do tiêu dùng
rau như thế nào? (ii) người tiêu dùng có nhận thức
như thế nào về rủi ro và giảm thiểu rủi ro thuốc
BVTV trong tiêu dùng rau? và (iii) người tiêu dùng
ứng xử như thế nào để giảm thiểu rủi ro thuốc
BVTV trong tiêu dùng rau?

2. Phương pháp nghiên cứu
Tương tự như các địa phương khác ở khu vực

Đồng bằng sông Hồng, Hải Dương và Thái Bình có
quá trình công nghiệp hóa và đô thị hóa đang diễn
ra mạnh mẽ. Mặc dù vậy, sản xuất nông nghiệp vẫn
đóng vai trò quan trọng trong nền kinh tế của cả 2
địa phương. Cùng với quá trình phát triển sản xuất
hàng hóa, phân bón hóa học và thuốc bảo vệ thực
vật được người nông dân sử dụng ngày càng nhiều
trong sản xuất. Việc sử dụng quá liều lượng và
không đúng cách là nguyên nhân chủ yếu khiến cho
dư lượng thuốc BVTV cao trong hầu hết các sản

phẩm nông nghiệp trong đó có rau. Do vậy, hàng
năm số người bị ngộ độc thực phẩm có liên quan
trực tiếp đến tiêu dùng rau ở Hải Dương và Thái
Bình là khá lớn. Ví thế, Hải Dương và Thái Bình
được lựa chọn làm điểm nghiên cứu.

Số liệu sơ cấp được sử dụng trong bài viết được
thu thập chủ yếu bằng phương pháp điều tra, dựa
trên bản câu hỏi bán cấu trúc và phương pháp thảo
luận nhóm. Tổng số mẫu điều tra là 120 người tiêu
dùng (60 người/tỉnh) được phân chia theo tiêu thức
nghề nghiệp, trình độ, tuổi và giới. Số liệu chủ yếu
được phân tích bằng phương pháp thống kê mô tả.

3. Kết quả nghiên cứu và thảo luận
3.1 Thông tin chung về người tiêu dùng
Số người được phỏng vấn là nữ chiếm phần lớn

trong tổng số mẫu (65%), điều này cho thấy phụ nữ
vẫn là người giữ vai trò chính trong công việc nội
trợ gia đình. Phần lớn số người trả lời phỏng vấn có
trình độ học vấn trung học phổ thông và trung học
cơ sở. Nông dân, người buôn bán và sinh viên chiếm
tỷ lệ lớn trong tổng mẫu điều tra. Trong khi 2/3 số

Nguồn: Số liệu điều tra, 2012

Bảng 1:Thông tin chung về người tiêu dùng
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người điều tra ở Thái Bình và 90% số người ở Hải
Dương chưa từng tham gia tập huấn về rau an toàn
hay rau VietGAP. Những người tiêu dùng được
tham gia tập huấn chủ yếu là nông dân hoặc đã từng
là nông dân vì họ được xem là đối tượng thường
xuyên tiếp xúc và chịu ảnh hưởng trực tiếp nhất của
thuốc BVTV.

3.2 Thực trạng ngộ độc rau đối với người tiêu
dùng

Nghiên cứu của Figué và cộng sự (2004) cho thấy
62% người được phỏng vấn ở Hà Nội cho rằng chất
lượng thực phẩm ngày nay có xu hướng giảm và
nguy cơ gây hại cho sức khỏe con người ngày càng
tăng. Cũng trong nghiên cứu này, các nhà khoa học
đã chỉ ra rằng rau là nhóm sản phẩm có nguy cơ gây
ngộ độc cao nhất. Kết quả nghiên cứu cho thấy,
trong 5 năm trở lại đây có 23,3% số hộ ở Hải Dương
và 16,67% số hộ ở Thái Bình có người bị ngộ độc
thực phẩm do ăn rau. Tất cả những người được
phỏng vấn đều khẳng định rằng nguyên nhân chủ
yếu gây ra ngộ độc rau là do dư lượng hóa chất độc
hại trong sản phẩm.

Biểu hiện của ngộ độc rau rất điển hình, có tới
54,2% số người đã từng bị ngộ độc có biểu hiện đau
bụng đi ngoài dữ dội. Ngoài ra, có tới 20% số người
bị ngộ độc có biểu hiện nôn mửa, 16,7% có biểu
hiện đau đầu, và khoảng 9% bị nổi mẩn và ngứa
ngáy. Khi bị ngộ độc, người tiêu dùng thường phản
ứng theo những cách khác nhau. Khoảng 1/3 số
người bị ngộ độc đến khám ở trạm xá hoặc nhờ bác
sỹ đến nhà điều trị, trong khi 2/3 số người còn lại
nghỉ ngơi và tự điều trị ở nhà. Khoảng 5,5% số

người bị ngộ độc có khiếu nại đối với người bán rau,
không có khách hàng nào đến khiếu nại với Hội bảo
vệ người tiêu dùng. Nguyên nhân chủ yếu là do: (i)
người tiêu dùng Việt Nam còn thiếu thông tin về
Hội bảo vệ người tiêu dùng; và (ii) vai trò của Hội
bảo vệ người tiêu dùng trong bảo vệ quyền lợi của
người tiêu dùng ở Việt Nam còn rất hạn chế.

Về chủng loại rau gây ngộ độc, phần lớn người
tiêu dùng đều cho rằng các loại rau ăn lá là nguy
hiểm nhất. Người tiêu dùng cho rằng họ thường bị
ngộ độc khi ăn rau mua ở chợ (73,4%) và mua từ
người bán hàng rong (13,3%). Tương tự như phát
hiện của Figué và cộng sự (2004), tất cả người tiêu
dùng được phỏng vấn ở 2 tỉnh đều tin tưởng vào
chất lượng rau mua ở siêu thị, nhất là những loại rau
có đóng dấu xác nhận “sản phẩm an toàn”. Tuy
nhiên, 13,3% người tiêu dùng được phỏng vấn cho
rằng trong nhiều trường hợp, rau được mua từ siêu
thị vẫn có thể gây ngộ độc.

3.3 Nhận thức của người tiêu dùng về rủi ro và
giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV trong rau

Trong bài viết này, nhận thức của người tiêu dùng
về rủi ro và giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV trong sản
phẩm rau sẽ được phân tích trên 2 khía cạnh đó là:
(i) hiểu biết của người tiêu dùng về nguyên nhân
gây ngộ độc từ rau và (ii) quan điểm của người tiêu
dùng về các phương pháp giảm thiểu rủi ro thuốc
BVTV trong sản phẩm rau.

Số liệu điều tra cho thấy 100% người tiêu dùng ở
Hải Dương và 55% người tiêu dùng ở Thái Bình cho
rằng sử dụng thuốc BVTV quá liều và không đúng

Bảng 2: Nhận thức của người tiêu dùng về nguyên nhân rủi ro do tiêu dùng rau
ĐVT:%

Nguồn: Số liệu điều tra, 2012
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cách là nguyên nhân chính gây rủi ro không chỉ cho
người tiêu dùng mà còn cho các nhóm đối tượng
khác như người phun và người kinh doanh thuốc.
Hơn 90% số người được phỏng vấn ở Hải Dương
cho rằng thời gian cách ly không đủ là lý do gây ngộ
độc cho người tiêu dùng rau, con số này tương ứng
ở Thái Bình là 43,3%. Ngoài ra, đất trồng ô nhiễm,
nước tưới không bảo đảm và chất bảo quản độc hại
cũng là những nguyên nhân gây ngộ độc cho người
tiêu dùng rau.

Mặc dù ngộ độc rau do thuốc BVTV gây ra là vấn
đề đáng báo động ở Việt Nam, song phần lớn người
tiêu dùng rau đang phải tự trang bị kiến thức cho
mình thông qua các phương tiện thông tin đại chúng
(66,67% số người được phỏng vấn ở Thái Bình và
70% tương ứng ở Hải Dương) và người thân, bạn bè
(25% ở Thái Bình và 56,6% ở Hải Dương). Tỷ lệ
người được tham gia các lớp tập huấn về tiêu dùng
rau an toàn rất thấp (11,67% ở Thái Bình và 6,6% ở
Hải Dương). Vai trò của cán bộ lãnh đạo địa phương
trong việc tuyên truyền về rủi ro và giảm thiểu rủi ro
thuốc BVTV cho người tiêu dùng cũng rất mờ nhạt.

Phần lớn người tiêu dùng ngày nay luôn tìm cách
để giảm thiểu rủi ro trong tiêu dùng rau. Kiến thức
về giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV của các nhóm đối
tượng được phỏng vấn rất khác nhau, gần 50% số
người được phỏng vấn khẳng định rằng họ sẽ tự
trồng rau ăn để tránh ngộ độc trong điều kiện có đất,
65% số người được hỏi không có đất và các điều
kiện cần thiết khác để tự trồng rau cho rằng họ sẽ
mua rau từ các cơ sở an toàn như siêu thị, cửa hàng
bán rau hữu cơ, hoặc từ người quen. Ngoài biện
pháp tự trồng rau và mua rau tại các cơ sở tin cậy,
nhiều người tiêu dùng cho rằng họ có thể vẫn mua
rau từ chợ nhưng họ sẽ cố gắng giảm thiểu rủi ro khi

chế biến. Một số người được phỏng vấn cho rằng họ
sẽ mua máy rửa rau bằng công nghệ Ozone khi họ
có tiền trong khi những người khác nói rằng họ cố
gắng rửa rau nhiều lần bằng nước sạch hoặc bằng
nước muối và thuốc tím.

Mặc dù hầu hết người tiêu dùng được phỏng vấn
đều đánh giá cao chất lượng của “rau an toàn”, song
hiểu biết của họ về tiêu chuẩn rau an toàn còn rất
hạn chế. Chỉ có khoảng 40% số người được phỏng
vấn biết về rau an toàn. Trong số những người biết
về rau an toàn, có 41,03% số người cho rằng rau an
toàn là rau có dư lượng thuốc BVTV trong ngưỡng
cho phép, 25,64% cho rằng rau có hàm lượng nitrate
thấp, 17,94% cho rằng rau có hàm lượng vi sinh vật
có hại thấp, và 15,38% cho rằng rau có chứa hàm
lượng kim loại nặng thấp. Có tới 1/4 trong nhóm
những người biết về rau an toàn không biết tiêu
chuẩn nào của rau an toàn, hơn 40% trong số họ nhớ
được 1 tiêu chuẩn và 15,38% nhớ được 4 tiêu chuẩn.

Nhận thức của người tiêu dùng về rủi ro và giảm
thiểu rủi ro thuốc BVTV trong rau thay đổi theo các
đặc tính cá nhân như tuổi, giới, trình độ học vấn và
nghề nghiệp. Nhìn chung, nhóm người tiêu dùng ở
độ tuổi từ 25 đến 40 biết nhiều hơn về rủi ro và biện
pháp giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV. Số liệu điều tra
chỉ ra một kết quả đáng ngạc nhiên là: phụ nữ-
những người đảm nhiệm công việc nội trợ có hiểu
biết về rủi ro thuốc BVTV không bằng nam giới.
Nguyên nhân chủ yếu là do phụ nữ không có điều
kiện tiếp cận với các nguồn thông tin bằng nam giới.
Ngoài ra, hiểu biết của người tiêu dùng về rủi ro và
giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV có xu hướng tỷ lệ
thuận với trình độ học vấn của họ.

3.4. Ứng xử của người tiêu dùng nhằm giảm
thiểu rủi ro thuốc BVTV trong sản phẩm rau

Nguồn: Số liệu điều tra, 2012

Bảng 3: Hiểu biết của người tiêu dùng Việt Nam về tiêu chuẩn rau an toàn
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Ứng xử của người tiêu dùng nhằm giảm thiểu rủi
ro thuốc BVTV được phân tích trên 3 khía cạnh đó
là cách mua rau, cách chế biến rau và quyết định
tiêu dùng rau sau khi đã chế biến.

3.4.1 Ứng xử nhằm giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV
của người tiêu dùng khi mua rau

Theo Roselius (1971), người tiêu dùng có 4 xu
hướng ứng xử để giảm thiểu rủi ro khi mua thực
phẩm, đó là: (i) không mua (tạm thời hoặc vĩnh
viễn) các sản phẩm đã gây ngộ độc; (ii) mua ít hơn
đối với những sản phẩm đã từng gây ngộ độc; (iii)
chuyển sang mua sản phẩm tương tự nhưng có nguy
cơ gây ngộ độc thấp hơn; và (iv) tiếp tục mua sản
phẩm đã từng gây ngộ độc và xem rủi ro như là điều
không thể tránh khỏi.

Số liệu điều tra ở Hải Dương và Thái Bình cho
thấy 35% người tiêu dùng ở Hải Dương và 15%
người tiêu dùng ở Thái Bình quyết định từ trồng
thay vì mua rau; 16,7% người tiêu dùng ở Hải
Dương và 26,67% người tiêu dùng ở Thái Bình vừa
trồng rau, vừa mua rau khi trồng không đáp ứng
được nhu cầu của gia đình. Như vậy, ở cả 2 tỉnh vẫn
còn từ 40 đến 50% người tiêu dùng hàng ngày mua
rau ở chợ hoặc từ người bán rong. Phần lớn người
tiêu dùng quyết định trồng rau là do họ có đất, song
một số trường hợp, người tiêu dùng không có đất
vẫn tìm cách để tự trồng rau bằng cách cho đất vào
các thùng nhựa hoặc xốp.

“Tôi tự trồng rau để ăn. Tôi không bao giờ sử
dụng phân bón hóa học hoặc thuốc trừ sâu để tránh
ngộ độc. Vì xung quanh hàng xóm đã có rất nhiều
người bị ngộ độc do ăn rau nên tôi bàn với chồng tự
trồng rau cho gia đình mặc dù chúng tôi không có
đất. Trong trường hợp rau tự trồng không đủ ăn, tôi

sẽ mua rau ở siêu thị hoặc cửa hàng bán rau an
toàn.” (Phỏng vấn người tiêu dùng tại thành phố Hải
Dương, tháng 4 năm 2012).

Những người tiêu dùng không có điều kiện tự
trồng rau thường có cách ứng xử khác nhau trong
việc mua rau để giảm thiểu rủi ro tới mức thấp nhất.
Phần lớn người tiêu dùng đều có xu hướng tìm mua
rau của những cơ sở tin cậy. Trong khi người tiêu
dùng thành thị có xu hướng mua rau ở siêu thị hoặc
cửa hàng quen biết, người tiêu dùng nông thôn lại
tránh rủi ro bằng cách mua trực tiếp từ những người
sản xuất hoặc người bán lẻ có quan hệ họ hàng hoặc
quen biết. Tuy nhiên, vì những lý do khác nhau mà
nhiều người tiêu dùng vẫn mua rau ở bất kỳ đâu,
không cần quan tâm đến nguồn gốc.

Bên cạnh tự trồng rau và tìm mua rau của các cơ
sở tin cậy, việc lựa chọn rau cũng được người tiêu
dùng xem như một biện pháp quan trọng để giảm
thiểu rủi ro. Số liệu ở bảng 4 cho thấy trong khi
nhiều người tiêu dùng ở Hải Dương lựa chọn rau có
màu xanh nhạt (44,8%) thì ở Thái Bình số người lựa
chọn rau có màu xanh đậm lại chiếm ưu thế
(33,33%). Điều này cho thấy quan điểm của 2 nhóm
khách hàng ở 2 tỉnh về hình thức rau rất khác nhau,
người tiêu dùng Thái Bình tin rằng rau có màu xanh
đậm sẽ có dư lượng hóa chất thấp hơn trong khi
người tiêu dùng Hải Dương có quan điểm ngược lại.
Số lượng người tiêu dùng lựa chọn rau có dấu vết
của sâu bệnh để mua ở Thái Bình là 46,97%, con số
này ở Hải Dương là 18,65%. Điều đó cho thấy
người tiêu dùng ở Hải Dương có xu hướng lựa chọn
rau có hình thức ưa nhìn hơn so với người tiêu dùng
Thái Bình.

Theo McCarthy và O’Reilly (1999), giá cả là yếu
Bảng 4: Cách lựa chọn rau của người tiêu dùng

ĐVT: %

Nguồn: Số liệu điều tra, 2012



109Số 184(II) tháng 10/2012

tố xác định chất lượng hàng hóa vì nhiều người cho
rằng “tiền nào của ấy”. Tuy nhiên, người tiêu dùng
ở Hải Dương và Thái Bình khẳng định quan hệ tỷ lệ
thuận giữa giá và chất lượng rau chỉ có thể đúng với
các loại rau nhập khẩu do giá các loại rau trong
nước biến động mạnh theo mùa vụ chứ không phải
theo chất lượng rau.

Tóm lại, các cách ứng xử nhằm giảm thiểu rủi ro
trong lựa chọn mua rau của người tiêu dùng chịu
ảnh hưởng phần lớn bởi tập quán tiêu dùng, lòng tin
và kinh nghiệm. Do đó, nhiều người tiêu dùng vẫn
gặp phải rủi ro khi tiêu dùng rau mặc dù họ cũng đã
cố gắng đưa ra những lựa chọn một cách kỹ lưỡng
khi mua rau.

3.4.2 Ứng xử nhằm giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV
của người tiêu dùng khi chế biến rau

Theo quan điểm của hầu hết người tiêu dùng
được phỏng vấn, cách thức chế biến rau là bước
quan trọng giúp họ bảo đảm được chất lượng và độ
an toàn khi tiêu dùng.Trong khi Figué và cộng sự
(2004) quan tâm đến tất cả các bước ngâm, rửa, gọt
vỏ và nấu, bài viết này chỉ tập trung phân tích cách
người tiêu dùng rửa và nấu rau.

Số liệu điều tra cho thấy phương pháp phổ biến
mà người tiêu dùng (51,67% số người được phỏng
vấn) áp dụng nhằm giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV
đó là rửa và ngâm bằng nước muối. Nhóm người
tiêu dùng có điều kiện kinh tế và trình độ học vấn
cao hơn thì thường làm sạch rau bằng cách rửa và
ngâm trong thuốc tím hoặc rửa bằng máy công nghệ
Ozone. Ngoài ra, 1/3 số người được phỏng vấn cho
rằng kéo dài thời gian ngâm và rửa cũng giúp cho
rau sạch hơn và an toàn hơn.

Nhiều người tiêu dùng khẳng định rằng họ đã
phải thay đổi thói quen ăn rau vì tình trạng ngộ độc

thuốc BVTV do rau ngày càng trở nên phổ biến.
Theo truyền thống của người Việt Nam, nhiều loại
rau được dùng để ăn sống, nhưng ngày nay người
tiêu dùng chuyển sang nấu chín, thậm chí là chín kỹ,
có tới hơn 70% người được phỏng vấn giảm thiểu
rủi ro bằng cách nấu rau kỹ hơn. Mặc dù vậy,
khoảng 1/3 số người được phỏng vấn vẫn giữ thói
quen ăn rau sống hoặc nấu tái. Kỹ thuật nấu ăn của
người tiêu dùng cũng thay đổi, nhiều người nói rằng
họ thường mở vung xoong khi nấu rau với hy vọng
rằng dư lượng thuốc BVTV sẽ giảm do bốc hơi.

3.4.3 Ứng xử nhằm giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV
của người tiêu dùng khi ăn rau

Thông tin thu thập từ Thái Bình và Hải Dương
tho thấy người tiêu dùng không chỉ thận trọng hơn
trong lựa chọn mua và chế biến rau mà họ còn rất
cẩn thận khi đưa ra quyết định có ăn rau hay không
sau khi nấu. Người tiêu dùng thường dựa vào màu
sắc, mùi và vị của các loại rau sau khi nấu để quyết
định có tiếp tục ăn hay không. Hơn 80% người tiêu
dùng được phỏng vấn cho rằng họ quyết định ăn rau
hay không dựa vào mùi, 13% trong số họ dựa vào
màu sắc và 21% dựa vào vị. Phần lớn người tiêu
dùng cho rằng rau có chứa dư lượng thuốc BVTV sẽ
có mùi vị khó chịu, và 100% số người được phỏng
vấn cho rằng họ thường bỏ rau đi khi phát hiện ra
những biểu hiện bất thường.

Tóm lại, nghiên cứu thực tế cho thấy người tiêu
dùng cố gắng điều chỉnh quyết định tiêu dùng nhằm
giảm thiểu rủi ro do thuốc BVTV gây ra bằng cách:
(i) giảm, thay đổi hoặc tạm thời dừng không mua
sản phẩm đã từng gây ngộ độc; (ii) mua những sản
phẩm có chất lượng bảo đảm từ các nguồn tin cậy
như siêu thị và người quen; (iii) tự trồng rau để tiêu
dùng; (iv) cẩn thận hơn trong chế biến rau; và (v)

Nguồn: Số liệu điều tra, 2012

Bảng 5: Giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV bằng cách rửa rau
ĐVT: %
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thận trọng khi đưa ra quyết định tiêu dùng cuối
cùng. Người tiêu dùng dường như không tin tưởng
vào chính sách an toàn thực phẩm của Chính phủ
cũng như là vai trò của Hội bảo vệ người tiêu dùng.
Nguyên nhân chủ yếu là do: (i) phần lớn người tiêu
dùng ở Thái Bình và Hải Dương đều biết rất ít về
các thủ tục pháp lý liên quan đến khiếu nại khi gặp
rủi ro trong tiêu dùng; và (ii) nhiều người tiêu dùng
rất ngại với các thủ tục phức tạp khi khiếu nại.

4. Kết luận
Có thể khẳng định rằng người tiêu dùng Việt

Nam nói chung và người tiêu dùng ở Thái Bình và
Hải Dương nói riêng ngày nay xem rau là một trong
những loại thực phẩm nguy hại nhất do việc sử dụng
quá mức thuốc BVTV trong sản xuất. Nhận thức
của người tiêu dùng về rủi ro thuốc BVTV có ảnh
hưởng sâu sắc đến cách ứng xử của họ trong giảm
thiểu rủi ro. Trong bối cảnh các quy định của chỉnh
phủ về an toàn vệ sinh thực phẩm chưa phát huy tác
dụng, người tiêu dùng rau hiện nay đã phải tự mình
tìm cách phòng tránh rủi ro. Dựa vào kinh nghiệm
của bản thân cũng như thông tin cảnh báo trên các
phương tiện thông tin đại chúng, thông tin từ người
thân và bạn bè, người tiêu dùng đã tự xây dựng các
chiến lược giảm thiểu rủi ro cho mình và gia đình.

Nghiên cứu ở Hải Dương và Thái Bình cho thấy
các biện pháp giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV trong
rau chủ yếu được người tiêu dùng thực hiện dựa trên
kinh nghiệm sống hàng ngày. Người tiêu dùng (dù
đã từng bị ngộ độc rau hay chưa) đều có xu hướng
phòng tránh rủi ro bằng nhiều cách khác nhau, trong
khi nhiều người tìm cách tự trồng rau cung cấp cho
gia đình thì những người khác thay đổi ứng xử khi
mua rau như chọn mua rau trong siêu thị, mua rau ở
các cửa hàng rau an toàn có uy tín, mua từ người
thân, bạn bè hoặc những người quen biết. Hơn nữa,
các biện pháp chế biến rau cũng được áp dụng nhằm

giảm thiểu rủi ro, nhiều người kéo dài thời gian
ngâm rửa, trong khi những người khác cố gắng nấu
kỹ hơn. Các loại thuốc sát trùng và thiết bị hiện đại
được nhiều người áp dụng với hy vọng giảm độc tố
do thuốc BVTV gây ra. Bên cạnh đó, người tiêu
dùng ngày nay tỏ ra thận trọng hơn trong quyết định
có nên ăn rau hay không ngay cả khi họ đã chế biến.
Điều đó cho thấy một thực tế là cách thức tiêu dùng
rau của một bộ phận không nhỏ người tiêu dùng
Việt Nam đã thay đổi do tác động của rủi ro thuốc
BVTV.

Từ kết quả nghiên cứu thực địa, bài viết đề xuất
một số gợi ý chính sách không chỉ nhằm bảo vệ
người tiêu dùng rau mà còn nhằm cải thiện công tác
quản lý thực phẩm an toàn ở Việt Nam. Thứ nhất,
nghiên cứu cho thấy hầu hết người tiêu dùng tự
nhận thức rủi ro thuốc BVTV, tỷ lệ người tiêu dùng
không được tập huấn hay tuyên truyền bởi các
chương trình chính thống của nhà nước về rủi ro
thuốc BVTV và giảm thiểu rủi ro thuốc BVTV rất
thấp nên việc cung cấp cho họ các khóa tập huấn về
tiêu dùng rau an toàn là cần thiết. Thứ hai, mặc dù
người tiêu dùng rau hàng ngày phải đối mặt với rủi
ro thuốc BVTV nhưng hầu như họ phải tự giải quyết
chứ không nhận được sự trợ giúp nào của các cơ
quan chức năng, đặc biệt là cơ quan bảo vệ người
tiêu dùng. Bởi vậy, nâng cao vai trò của Hội bảo vệ
người tiêu dùng là việc làm vô cùng quan trọng
trong bối cảnh hiện nay. Cuối cùng, các biện pháp
quản lý rủi ro thuốc BVTV cần phải được xây dựng
cho cả ngành thực phẩm, cần phải làm cho các tác
nhân trong toàn ngành hàng từ người sản xuất đến
người bán lẻ rau biết được quan điểm cũng như thái
độ của người tiêu dùng đối với rủi ro thuốc BVTV.
Các tác nhân này cũng cần có biện pháp hợp tác và
chia sẻ với người tiêu dùng trong quá trình giảm
thiểu rủi ro thuốc BVTV.�
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