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I. GIỚI THIỆU
Tỉnh Bắc Ninh là một trong những cửa ngõ phía

Bắc của thủ đôHàNội, nằm trongvùng kinh tế trọng
điểm, nối các huyết mạch giao thông quan trọng ở
phía Bắc. Bên cạnh đó, Bắc Ninh có ngành chăn
nuôi lợn phát triển với tổng đàn khoảng 300 nghìn
con, cung cấp nguồn thực phẩm đầy đủ cho nhân
dân trong và ngoài tỉnh. Nghiên cứu: “Sức khỏe và
kháng sinh trong chăn nuôi lợn ở Việt Nam” được
tiến hành tại 4 huyện của tỉnh Bắc Ninh là Từ Sơn,
Tiên Du, Yên Phong và Thuận Thành. Đây đều là
những khu vực có tốc độ phát triển kinh tế và thu
hút vốn đầu tư nước ngoài cao, tập trung nhiều khu
công nghiệp, dân cư đông, chăn nuôi phát triển. Để
có nguồn cung ứng thực phẩm ổn định và chủ động
cho vùng dân cư đông đúc, ngành chăn nuôi của
tỉnh đã có những kế hoạch đảm bảo sản lượng và
chất lượng nguồn thực phẩm an toàn.

Kháng sinh được dùng trong chăn nuôi lợn nhằm
phòng bệnh cho vật nuôi và điều trị những bệnh
nhiễm khuẩn khi con vật có dấu hiệu mắc bệnh.
Kháng sinh được trộn vào thức ăn chăn nuôi nhằm
mục đích kích thích sinh trưởng, tăng cường sự
chuyển hóa thức ăn của động vật và giảm thời gian
chăm sóc, lượng thức ăn tiêu thụ trong suốt quá trình
chăn nuôi. Việc sử dụng kháng sinh chưa được kiểm
soát tốt làm gia tăng nguy cơ lây nhiễm vi khuẩn�
kháng thuốc ở người và động vật, tồn dư kháng sinh
trong sản phẩm thịt lợn góp phần làm gia tăng nguy
cơ kháng thuốc ở người. Thông tư số 20/2017/TT-
BNNPTNT Điều 5, Mục 4 quy định về việc kê đơn

thuốc thú y có thành phần kháng sinh trong thức ăn
chăn nuôi nhằm mục đích phòng bệnh, trị bệnh cho
gia súc, gia cầm cần được thực hiện bởi bác sĩ thú y
có chứng chỉ hành nghề. Đơn kê phải có tên thuốc,
hoạt chất, công dụng, liều dùng, thời gian sử dụng và
ngừng thuốc; đảm bảo không gây kháng thuốc và tồn
dư kháng sinh, hóa chất ảnh hưởng đến an toàn thực
phẩm và những khuyến cáo khác.

Nghiên cứu gần đây của tác giả Phạm Đức Phúc
và cs. (2019) về “Kiến thức, thái độ, thực hành sử
dụng kháng sinh và kháng kháng sinh trong chăn nuôi
và nuôi trồng thủy sản ởViệt Nam” đã phỏng vấn 392
bảng câu hỏi đối với người chăn nuôi lợn, gà và thủy
sản ở 6 tỉnh/thành phố ở Việt Nam. Kết quả cho thấy
người dân sử dụng kháng sinh chủ yếu với mục đích
điều trị (69%), bên cạnh đó họ còn sử dụng với mục
đích khác như phòng bệnh khi có dịch bệnh, thời tiết
thay đổi, vật nuôi xung quanh bịmắc bệnh…Kết quả
nghiên cứu cũng chỉ ra rằng kiến thức và thái độ tốt có
ảnh hưởng đến thực hành. Tuy nhiên, những người có
kiến thức tốt về kháng sinh và những người có kiến
thức hạn chế hơn không có sự khác biệt lớn về kết quả
thực hành (Phạm Đức Phúc và cs., 2019).

Một nghiên cứu khác về sử dụng kháng sinh ở
Việt Nam là “Nghiên cứu bước đầu về việc sử dụng
kháng sinh trong chăn nuôi lợn và gia cầm ở khu
vực sông Hồng Việt Nam” được tiến hành bởi tác
giả Phạm Kim Đăng và cs. (2013), thực hiện bằng
phương pháp định lượng, sử dụng bảng hỏi khảo
sát 270 hộ chăn nuôi. Kết quả cho thấy kháng sinh
không chỉ dùng để điều trị bệnh mà còn dùng để
phòng bệnh và thúc đẩy tăng trưởng, kháng sinh
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được sử dụng nhiều không chỉ do người chăn nuôi
mà còn bị lạm dụng bởi bác sĩ thú y. Nghiên cứu
đưa ra một số khuyến nghị trong việc quản lý và sử
dụng kháng sinh như: tăng cường mạng lưới thú y,
hướng dẫn sử dụng kháng sinh, thiết lập hệ thống
giám sát dư lượng kháng sinh và an toàn thực phẩm,
nâng cao, cải thiện nhận thức và đạo đức của nhà
sản xuất và bán thuốc thú y. Mặc dù nghiên cứu này
đã mô tả thực trạng sử dụng kháng sinh trong chăn
nuôi ở đồng bằng sông Hồng nhưng chưa giải thích
nguyên nhân và phân tích sâu những yếu tố tác động
đến việc sử dụng rộng rãi kháng sinh trong chăn nuôi
hiện nay.

Theo nghiên cứu của Dương Thị Toan và
Nguyễn Văn Lưu (2015), việc lạm dụng kháng sinh
là do nhận thức của người chăn nuôi còn hạn chế và
thực hiện theo lời khuyên của các cửa hàng và các
công ty thuốc thú y. Nghiên cứu cũng thống kê và
xác định hàm lượng những loại kháng sinh thường
sử dụng trong chăn nuôi. Tuy nhiên, nghiên cứu này
chưa phân tích tác động của việc sử dụng kháng sinh
không đúng cách trong chăn nuôi đối với sức khỏe
của con người và vật nuôi.

Tóm lại, các nghiên cứu trong và ngoài nước đã
cho thấy tình trạng lạm dụng kháng sinh trong chăn
nuôi hiện nay và những nguy cơ của tình trạng này.
Tuy nhiên, những nghiên cứu sâu để lý giải cho việc
quyết định sử dụng kháng sinh của người chăn nuôi�
và phân tích tác động của các yếu tố liên quan còn
nhiều hạn chế. Nghiên cứu của chúng tôi sử dụng
cách tiếp cận Nhân học với phương pháp phỏng vấn
sâu, thảo luận nhóm, quan sát tham gia nhằm tìm
hiểu thực tế và các yếu tố tác động đến việc sử dụng
kháng sinh trong chăn nuôi lợn tại tỉnh Bắc Ninh,
từ đó đưa ra một số đề xuất khuyến nghị về chính
sách và giải pháp nhằm góp phần giảm tình trạng
lạm dụng kháng sinh.

II. PHƯƠNGPHÁPNGHIÊN CỨU
Phương pháp thảo luận nhóm (TLN), phỏng vấn

sâu (PVS) và quan sát tham gia (QSTG) là phương
pháp chính trong nghiên cứu. Dữ liệu thực địa được
thu thập từ tháng 8/2018 đến tháng 7/2019. Phương
pháp thảo luận nhóm với các hộ/trang trại có quy
mô chăn nuôi khác nhau của 4 huyện Yên Phong,�
Từ Sơn, Tiên Du và Thuận Thành. Tại mỗi huyện,
nhóm nghiên cứu đã tiến hành thảo luận với 3 nhóm

chủ hộ của các mô hình (quy mô lớn, trung bình,
nhỏ); mỗi nhóm từ 5-6 người và các cán bộ thú y,
nhân viên tiếp thị và chủ cửa hàng thuốc. Các thành
viên tham gia thảo luận về thực tế chăn nuôi tại các
địa phương, sử dụng kháng sinh trong chăn nuôi, các
yếu tố ảnh hưởng đến việc sử dụng kháng sinh trong
quá trình chăn nuôi. Bên cạnh đó, phương pháp PVS
và QSTG tại các hộ chăn nuôi và các trang trại giúp
tìm hiểu, quan sát, thu thập thông tin thực tế về sử
dụng kháng sinh cho đàn lợn. Tổng số PVS 37 chủ
hộ chăn nuôi, 9 cán bộ thú y địa phương, 6 cộng tác
viên thú y, 5 nhân viên tiếp thị thuốc và thức ăn chăn
nuôi, 6 người bán thuốc thú y và 3 người bán thức
ăn chăn nuôi; 9 TLN (49 người tham gia) với các hộ
chăn nuôi lợn quy mô khác nhau và 7 quan sát trực
tiếp tại hộ/trang trại chăn nuôi đã được thực hiện. Số
liệu định tính được phân tích bằng phầnmềmNVivo.

Ngoài ra, thông tin về sử dụng kháng sinh cũng
được thu thập bằng phương pháp phỏng vấn trực
tiếp 110 chủ hộ chăn nuôi ở 4 huyện nêu trên thông
qua bộ câu hỏi phỏng vấn. Mẫu nghiên cứu được lựa
chọn ngẫu nhiên và số liệu được phân tích bằng phần
mềm SPSS.

III. KẾTQUẢ NGHIÊN CỨU
3.1. Thực trạng sử dụng kháng sinh trong chăn
nuôi lợn

3.1.1. Sử dụng kháng sinh với mục đích phòng
bệnh

Kết quả PVS cho thấy có 24/37 hộ chăn nuôi
có sử dụng kháng sinh với mục đích phòng bệnh.
Kháng sinh được dùng để phòng bệnh cho vật nuôi
theo từng lứa tuổi của lợn và chủ yếu ở lợn cai sữa.
Tại một số hộ, kháng sinh được sử dụng phòng bệnh
khi có dịchxảy ra, thời điểm lợn táchmẹhay thay đổi
thời tiết, thức ăn chăn nuôi. Ngoài ra, nếu phát hiện
một con trong đàn mắc bệnh, người chăn nuôi sẽ sử
dụng kháng sinh với mục đích dự phòng cho tất cả
các con còn lại. Các loại kháng sinh được người chăn
nuôi dùng phổ biến hiện nay bao gồm: orphenicol,
oxytetracycline, enro oxacin, tylosin, gentamicin,
doxycycline, colistin, amoxicillin, tiamulin. Đây
là các kháng sinh được khuyến cáo dùng để trị các
bệnh nhiễm trùng đường hô hấp, viêm phổi, tiêu
chảy, viêm vú, viêm tử cung. Liều lượng phòng
bệnh thường nhiều hơn, có trường hợp gấp đôi, thậm
chí gấp 3 liều khuyến cáo của nhà sản xuất. Người
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chăn nuôi thường mua thuốc kháng sinh tại các cửa
hàng bán thuốc thú y. Các cửa hàng này thường làm
đại lý cho một số công ty lớn như Hanvet, Bio -
Pharmachemie, Greenvet, Biovet, Toàn Thắng.

Cũng theo kết quả phỏng vấn trực tiếp, việc sử
dụng kháng sinh phòng bệnh thường do tác động
của các cửa hàng thuốc. Nhìn chung, kháng sinh
được sử dụng với mục đích phòng bệnh tiêu chảy
và hô hấp cho lợn chủ yếu ở giai đoạn từ 10 - 30kg.
Đối với quy mô trang trại, việc phòng bệnh thường
được thực hiện bởi sự tư vấn của công ty thuốc hoặc
nhân viên kỹ thuật của công ty cám. Việc sử dụng
kháng sinh phòng bệnh được tiến hành định kỳ: “Nói
chung ở đây chỉ có 2 loại thôi: một là dự phòng tiêu
chảy, hai là dự phòng bệnh phổi. Heo thịt đây chủ
yếu định kỳ mình trộn thuốc thôi. Có biểu hiện chớm
nhiễm khuẩn hay gì đấy gây hiện tượng khúc khắc
như ho thì mình trộn thuốc, mỗi tháng định kỳ mình
trộn 1 lần.... Quy trình trộn của tôi là 5 ngày, dòng
sản phẩm là Flo-doxy (Florfenicol - doxycycline) và
có 2 loại nữa là tiamulin và amoxicillin, từ heo cai
sữa đến heo trước khi xuất bán 1 tháng. Lợn nái cứ
định kỳ trước khi đẻ 1 tuần trộn phòng cái như cũ là
amox. Chỉ dùng amox thôi” (PVS Nguyễn Thị H.,
quy mô trang trại, huyệnYên Phong).

Đối với các trang trại chăn nuôi, việc sử dụng
kháng sinh phòng bệnh chủ yếu do nhân viên kỹ
thuật của công ty thuốc và thức ăn chăn nuôi quyết
định. Đối với cơ sở chăn nuôi quy mô nông hộ
và gia trại, việc sử dụng kháng sinh bị ảnh hưởng
nhiều bởi cửa hàng bán thuốc thú y và kinh nghiệm
của người chăn nuôi. Người chăn nuôi thường
mua thuốc ở các cửa hàng thuốc thú y bằng cách
đọc tên thuốc hoặc miêu tả triệu chứng, sau đó
cửa hàng thuốc thú y sẽ tư vấn, bán thuốc điều trị:
“Lắm lúc cái nào mình hiểu rồi thì mình không
cần phải hỏi nữa. Mình chỉ cần đọc tên thuốc, bảo
để cho cái thuốc này, đọc tên thuốc cái là người
ta đưa cho mình thôi. Thế nhưng mà cái bệnh
nào mình không hiểu thì mình lại phải hỏi người
” (PVS Nguyễn Văn V., quy mô gia trại, huyện

Thuận Thành).

Có thể thấy, việc dùng kháng sinh để phòng
bệnh cho lợn như một biện pháp tâm lý nhằm giúp
cho người dân chăn nuôi yên tâm hơn trong hoạt
động sản xuất của mình. Việc đảm bảo sức khỏe
cho vật nuôi đến khi xuất chuồng với mục đích

bảo toàn tài sản của họ. Kháng sinh dùng để phòng
bệnh trong thời gian dài là nguy cơ làm cho vi
khuẩn thích ứng và “nhờn thuốc”. Khi vật nuôi bị
bệnh, kháng sinh không còn hiệu quả trong việc
điều trị nên phải sử dụng liều lượng cao hơn hoặc
đổi thuốc khác, có thể dẫn đến tình trạng không có
thuốc để điều trị. Kháng thuốc là nguyên nhân gây
thiệt hại kinh tế, làm tăng chi phí chăn nuôi và kéo
dài thời gian trị bệnh, gây ảnh hưởng tới sức khỏe
vật nuôi. Điều đó gây cản trở cho việc điều trị của
vật nuôi sau này. Bên cạnh đó, việc sử dụng kháng
sinh thường xuyên sẽ làm rối loạn hệ vi sinh vật
đường ruột trong cơ thể vật nuôi. Khi kháng sinh
vào cơ thể có thể tiêu diệt những vi khuẩn có lợi
và làm thay đổi hệ vi sinh vật trong đường ruột.

3.1.2. Sử dụng kháng sinh trong điều trị bệnh

Kết quả từ PVS và TLN cho thấy người chăn
nuôi thường tự sử dụng kháng sinh và tiêm tăng
liều (từ 1-3 lần) so với hướng dẫn của nhà sản xuất
để mong vật nuôi nhanh khỏi bệnh, trường hợp
tăng liều chủ yếu được thực hiện đối với thuốc sản
xuất trong nước. Số liệu từ sổ ghi chép chăn nuôi
của hộ gia đình về thực hành kháng sinh với mục
đích điều trị cho thấy 44,3% hộ tiêm tăng liều;
2,6% giảm liều điều trị và 53,6% tiêm đúng liều
lượng so với hướng dẫn.

Xuất phát từ nhiều nguyên nhân dẫn đến việc
tiêm tăng liều như giá cả, tâm lý lo lắng, mức độ
nghiêm trọng về bệnh tật của vật nuôi… đã tác
động đến việc tăng liều thuốc kháng sinh của
người dân khi sử dụng: “Vì cũng có thể chúng tôi
nóng ruột quá. Nó bị dai dẳng, kéo dài cũng có thể
tăng liều. Không phải con nào, đàn nào cũng tăng.
Bao giờ có đàn kéo dài quá thì chúng tôi tăng”
(TLN, quy mô gia trại, huyện Tiên Du).

Thực tế cho thấy trong việc dùng thuốc kháng
sinh, nếu vật nuôi 3 ngày không khỏi bệnh thì
chủ hộ tiến hành đổi thuốc. Việc đổi thuốc được
khuyến cáo bởi cửa hàng thuốc và bác sĩ thú y mà
hầu hết các trường hợp chưa qua kiểm tra kháng
sinh đồ. Việc tiêm tăng liều này xuất phát từ kinh
nghiệm thực tế và hướng dẫn của người bán thuốc,
bác sĩ thú y. Nếu tăng liều kéo dài sẽ kéo dài quá
trình đào thải kháng sinh ra ngoài môi trường và
gây ra tồn dư thuốc trong các sản phẩm chăn nuôi
nếu như con vật đến thời kỳ xuất bán.
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Trong một số trường hợp điều trị bằng thuốc
thú y cho vật nuôi không khỏi, người chăn nuôi
còn sử dụng thuốc kháng sinh của người để điều
trị. Người dân chia sẻ trong một số trường hợp
việc dùng thuốc của người để điều trị khi lợn mắc
bệnh hiệu quả hơn thuốc thú y. Việc sử dụng thuốc
kháng sinh của người cho vật nuôi là do các hộ
chăn nuôi chia sẻ kinh nghiệm với nhau. Một số
loại kháng sinh của người thường được sử dụng để
điều trị cho vật nuôi như: Becberin, cloxit điều trị
bệnh tiêu chảy; gentamicin, lincomycin trộn với
nhau trị các bệnh liên quan đến đường hô hấp như
ho, suyễn.

3.2. Một số yếu tố ảnh hưởng đến việc sử dụng
kháng sinh trong chăn nuôi

3.2.1. Mối quan hệ giữa những người cùng chăn
nuôi

Trong việc sử dụng kháng sinh, ngoài dựa vào
kinh nghiệmcủa bản thân, người dân còndựavàomối
quan hệ của mình với hàng xóm hoặc những người
chăn nuôi khác để giúp họ chăn nuôi hiệu quả hơn.
Những người hàng xóm này có thể là anh em, bạn
bè của họ. Với những điểm tương đồng như độ tuổi,
hình thức chăn nuôi, tính chất công việc, khu vực địa
lý… họ có thể dễ dàng chia sẻ thông tin với nhau dựa
vào mối quan hệ xã hội, mức độ tình cảm, kiến thức.
Tuy nhiên, đặc điểm của mỗi nhóm có thể dẫn tới sự
tiếp nhận thông tin, kiến thức khác nhau. Chẳng hạn,
nhữnghộ chăn nuôi nhỏ vàvừa thườnghọc hỏi những
hộ chăn nuôi lớn trong kinh nghiệm điều trị (cách
dùng thuốc, liều lượng, tiêm phòng vacxin, loại thức
ăn, thông tin dịch bệnh…) vì họ có nhiều kinh nghiệm
ứng phó với các loại bệnh của vật nuôi hơn.

Trong bối cảnh phát triển của công nghệ thông
tin như hiện nay, sự trao đổi đó thường được tiến
hành qua điện thoại, hay các mạng xã hội khác
như facebook, zalo: “Có thể vùng nọ vùng kia,
người ta nhận được thông tin thì anh em tự báo
với nhau là cái vùng nọ vùng kia đang dịch bệnh”
(Nguyễn Xuân X, Hộ chăn nuôi quy mô lớn, Yên
Phong) Sự trao đổi kinh nghiệm giữa các thành
viên trong nhóm đôi khi mang lại kết quả trong
việc chữa bệnh: “Mình kể là nhà tôi có đàn lợn bị
như này. Chẳng may nhà ông kia cũng từng bị thế,
ông ấy chỉ cho, mình về chữa là khỏi” (TLN quy
mô nhỏ, Thuận Thành).

Đối với hộ quy mô trang trại càng lớn thì sự�
tương tác trao đổi trực tiếp càng hạn chế, chủ yếu
qua điện thoại hoặc tại một không gian khác ở
ngoài khu chăn nuôi như quán nước, nơi hội họp,
bởi việc tiếp xúc trực tiếp tại các trang trại dễ làm
tăng nguy cơ lây nhiễm mầm bệnh đến trang trại
của nhau. Đặc biệt vào thời điểm dịch bệnh, các
trang trại lớn còn thực hiện hiện quy định “cấm
trại”, không giao lưu với bên ngoài: “Có khi nhà
mình không bị dịch bệnh nhưng mình sang nhà
khác chơi là mình mang mầm bệnh về nhà mình.
Vì vậy, các trại ít qua lại thăm nhau. Có gì thì điện
thoại thôi, hầu như là điện thoại hỏi han”(Nguyễn
Văn X, hộ chăn nuôi quy mô vừa, Thuận Thành).

3.2.2. Vai trò của các cửa hàng bán thuốc thú y

Theo thông tư số 51/2009/TT-BNNPTNT quy
định người bán thuốc thú y phải có chứng chỉ
hành nghề kinh doanh thú y mới được phép bán
hàng. Những người này phải có bằng cấp là đại
học hoặc trung cấp về thú y. Họ là những người
được đào tạo qua trường lớp thú y hoặc cán bộ
thú y trong xã. Hiện nay, người chăn nuôi chủ yếu
tự điều trị dựa vào kinh nghiệm và tư vấn từ cửa
hàng thuốc. Do đó cửa hàng thuốc đóng vai trò là
cầu nối, tư vấn cho người dân sử dụng loại thuốc
kháng sinh, liều lượng, thời gian điều trị. Khi vật
nuôi bị bệnh, dựa vào triệu chứng, người dân sẽ
ra cửa hàng thú y để mua thuốc điều trị. Họ có thể
miêu tả triệu chứng thông qua việc kể bệnh, một
số khác chụp ảnh, quay video để người bán thuốc
chẩn đoán chính xác hơn. Những người bán thuốc
ở cửa hàng sẽ tư vấn loại thuốc, hướng dẫn cách
tiêm (liều lượng, thời gian tiêm…) cho người dân:
“Chú cứ bị bệnh chú sẽ lên hiệu thuốc, có thể chụp
ảnh hoặc tả bệnh và mua thuốc về tự tiêm lấy”
(Nguyễn Tiến X, Thuận Thành).

Đối với những người dân có kinh nghiệm chăn
nuôi nhiều năm và số lượng lớn, họ có thể tự chẩn
đoán bệnh của vật nuôi và mua loại thuốc họ cần
mà không nhờ tư vấn. Mỗi cửa hàng thuốc thú
y thường làm đại lý cho một hoặc nhiều công ty
thuốc, do đó, họ sẽ được nhân viên kĩ thuật, nhân
viên thị trường của công ty thuốc hỗ trợ khi cần.
Mặt khác, họ còn đóng vai trò trung gian, cầu nối
giữa người dân chăn nuôi với nhân viên tiếp thị
�đôi khi cũng là nhân viên kỹ thuật) khi sử dụng
thuốc của công ty họ. Những hộ chăn nuôi lớn
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thường mua thuốc tại cửa hàng thuốc thú y khi
trang trại của họ có lợn bị bệnh, cần tư vấn hỗ trợ
thì cửa hàng thú y sẽ cử nhân viên kỹ thuật đến�
chẩn đoán và điều trị bệnh, tư vấn và bán thuốc,
giá thuốc sẽ được chiết khấu với giá thành rẻ hơn
hộ chăn nuôi quy mô nhỏ.

Mối quan hệ giữa người chăn nuôi với các cửa
hàng thuốc thú y tư nhân có vai trò đặc biệt quan
trọng, là mắt xích chính trong mạng lưới phân phối
và sử dụng kháng sinh hiện nay. Việc đưa ra lời
khuyên, chẩn đoán chính xác căn bệnh hay không
đều ảnh hưởng đến việc thực hành của người chăn
nuôi, tác động đến việc kiểm soát lượng kháng
sinh sử dụng. Qua phỏng vấn và quan sát, chúng
tôi nhận thấy hầu hết người bán thuốc đều tư vấn
cho người chăn nuôi tiêm tăng liều kháng sinh
so với hướng dẫn của nhà sản xuất, một số khác
tư vấn cho người dân mua kháng sinh về trộn để
phòng bệnh cho lợn, nhất là trong giai đoạn lợn
con mới cai sữa, tách mẹ hoặc chuyển chuồng.
Bên cạnh đó, để “giữ bí quyết” một số cửa hàng
thuốc bóc nhãn bao bì thuốc: “Có khi người ta còn
bóc hết cả nhãn đi. Nó đang có nhãn, xong là nó
cạo hết đi… không cho mình biết để mình tự mua,
tự chữa” (TLN nông trại, huyện Tiên Du).

3.2.3. Vai trò của hệ thống thú y địa phương

Trong hệ thống thú y hiện nay, hai nhóm có
tương tác trực tiếp với người chăn nuôi là thú y
viên ở các địa phương (trước đây bao gồm cộng
tác viên thú y thôn xóm) và những nhân viên thú
y làm việc trực tiếp ở các trang trại. Ngoài việc
mua thuốc và tư vấn bởi hệ thống cửa hàng thuốc
thú y, người chăn nuôi cũng tìm đến cán bộ thú y
nhờ tư vấn, điều trị bệnh cho lợn: “Những bệnh
mà mình không gặp bao giờ, mình không biết thì
mới gọi thú y. Còn ho thì mình tự tiêm lấy. Đôi
khi nó ho nhưng sốt thì mình sợ nó ghép cái nọ cái
kia, nên mình gọi thú y” (TLN nông trại, huyện
Thuận Thành). Người chăn nuôi phải trả khoản chi
phí không nhỏ cho nhân viên thú y dù lợn có khỏi
hay không. Thông thường chi phí này sẽ bao gồm
tiền thuốc, tiền công và chi phí đi lại. Do đó, mức
giá điều trị sẽ cao hơn so với người dân tự điều
trị. Vì vậy, hầu hết người dân thường tự điều trị
cho lợn khi bị bệnh hoặc dựa vào mối quan hệ cá
nhân khác (hỏi hàng xóm, cửa hàng thuốc) để mua
thuốc điều trị nhằm giảm chi phí chăn nuôi. Ngoài

ra, mức phí này còn dựa vào tùy từng thời điểm
giá cả thị trường, mức độ bệnh tật, khoảng cách
địa lý để đưa ra một mức giá phù hợp khi bác sĩ
thú y điều trị. Trong 3 nhóm chăn nuôi thì nhóm
chăn nuôi quy mô nhỏ và vừa là nhóm thường sử
dụng dịch vụ của cán bộ thú y địa phương.

Đối với những trang trại chăn nuôi quy mô lớn,
họ thường được các công ty thức ăn chăn nuôi và
thuốc thú y hỗ trợ bằng cách cử nhân viên kĩ thuật
có trình độ chuyên môn về thú y tư vấn sử dụng
thuốc kháng sinh, đổi lại người chăn nuôi phải
mua sản phẩm của các công ty này. Đây là một
trong những hình thức chăm sóc khách hàng của
công ty thức ăn chăn nuôi và thuốc thú y. Hàng
tuần, những nhân viên kĩ thuật này sẽ định kỳ
thăm hộ chăn nuôi để theo dõi và xem xét tình
hình bệnh tật của các vật nuôi trong trại hoặc chủ
trang trại gọi điện cho họ nếu có bất thường xảy
ra. Khi đó, nhân viên kĩ thuật của công ty đến thăm
khám, lấy mẫu xét nghiệm cho vật nuôi. 1hững
hộ chăn nuôi lớn tự chủ, kiểm soát được vấn đề
bệnh tật tốt hơn so với hộ quy mô nhỏ và trung
bình. Trong nhóm này, mối quan hệ tương tác với
hệ thống cán bộ thú y địa phương rất hạn chế vì
họ sợ lây nhiễm dịch bệnh khi thú y đến thăm trại.
“Trại mình không bao giờ nhờ thú y địa phương
để tránh lây bệnh từ trại nọ, trại kia vào” (TLN
trang trại, huyện Thuận Thành).

3.2.4. Tác động của giá cả thị trường

Thị trường là đầu ra quan trọng trong chăn
nuôi và cũng là một trong những yếu tố ảnh hưởng
đến việc sử dụng kháng sinh của người dân. Thực
tế tìm hiểu của chúng tôi cho thấy khi giá thịt
lợn lên cao, người nông dân có xu hướng dùng
kháng sinh nhiều hơn với mục đích phòng và chữa
bệnh cho đàn lợn nhằm đảm bảo lợi nhuận kinh
tế của gia đình. Trong thời điểm đó họ sẵn sàng
đầu tư, sử dụng những loại kháng sinh với mức
chi phí cao. Khi giá thịt lợn xuống thấp, người
chăn nuôi sử dụng rất ít kháng sinh cho lợn, đặc
biệt với mục đích phòng bệnh vì làm tăng chi phí
chăn nuôi. Theo khảo sát tình hình chăn nuôi lợn
giai đoạn cuối năm 2017- đầu năm 2018, do giá
thịt lợn xuống thấp (chỉ còn 20.000-25.000 đồng/
kg) khiến người chăn nuôi bị thua lỗ quá nhiều�
nên đàn lợn không được chăm sóc: “Nói chung là
người ta không tiêm cho lợn do giá cả xuống thấp,
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và tôi chắc là tôi cũng thế thôi, thậm chí cho cả
con lợn người ta còn không lấy nói gì mua thuốc
tiêm” (Nguyễn Bá X, nông trại, Tiên Du) Theo
nhiều người chăn nuôi, khi giá thịt lợn xuống quá
thấp, không bù đủ chi phí, người chăn nuôi không
đầu tư nhiều vào chăm sóc dinh dưỡng và thú y,
lượng kháng sinh sử dụng cho lợn giảm đi rõ rệt.
Họ thường không sử dụng kháng sinh với mục
đích phòng bệnh nhưng đàn lợn rất ít bị bệnh dịch.

IV. KẾT LUẬN VÀ KHUYẾN NGHỊ
Trong bối cảnh môi trường ô nhiễm, dịch bệnh

thất thường, người chăn nuôi thường sử dụng
kháng sinh như là giải pháp cấp bách để phòng
và trị bệnh. Tình trạng này làm gia tăng nguy cơ
kháng thuốc ở mức độ cao của vi khuẩn gây bệnh
và tồn dư kháng sinh trong thực phẩm. Để đảm
bảo an toàn thực phẩm chăn nuôi, Việt Nam phải
có những biện pháp căn cơ lâu dài. Bên cạnh việc
tuyên truyền kiến thức, hướng dẫn người dân sử
dụng kháng sinh thận trọng, Nhà nước cần kiểm
soát chặt chẽ chất lượng kháng sinh và sản phẩm
chăn nuôi trước khi bán ra thị trường. Cần có sự
phối hợp giữa các cửa hàng bán thuốc và hệ thống
thú y trong việc tư vấn và kiểm soát tiêu thụ kháng
sinh, quản lý dịch tễ tại địa phương. Ưu tiên phát
triển chăn nuôi an toàn sinh học và theo hướng
hữu cơ, thực hiện theo chuỗi liên kết, bao gồm
các chuỗi: doanh nghiệp – trại chăn nuôi gia công;
doanh nghiệp – hợp tác xã – nông hộ. Nhà nước
đóng vai trò quan trọng trong việc xây dựng quy
định và giám sát sử dụng kháng sinh, điều tiết thị
trường, đảm bảo đầu ra cho chăn nuôi để người
nông dân có thể yên tâm sản xuất.

Lời cảm ơn: Chúng tôi trân trọng cảm ơn Tổ
chức DANIDA - Đan Mạch đã tài trợ cho nghiên
cứu này. Xin gửi lời cảm ơn tới Chi cục thú y tỉnh
Bắc Ninh, cán bộ thú y địa phương và người chăn
nuôi đã nhiệt tình hỗ trợ, chia sẻ thông tin giúp
chúng tôi hoàn thành nghiên cứu này.
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