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浙江省市售散装熟肉制品单核细胞增生
李斯特菌污染的半定量风险评估

张俊彦，占利，张云怡，陈建才，陈鸿鹄，张政

浙江省疾病预防控制中心微生物所，浙江 杭州 310051

摘要：目的 调查浙江省市售散装熟肉制品中单核细胞增生李斯特菌（单增李斯特菌）污染状况，并评估食用健康风

险，为加强食品安全监管提供依据。方法 于 2018—2020年采集浙江省 11个市市售散装熟肉制品 2 320份，按照GB
4789.30—2016《食品安全国家标准 食品微生物学检验 单核细胞增生李斯特氏菌检验》检测单增李斯特菌；采用半定

量风险评估软件Risk Ranger评估浙江省全人群和孕妇食用散装熟肉制品感染单增李斯特菌的健康风险。结果 采集

2 320份散装熟肉制品，检出单增李斯特菌69份，检出率为2.97%。其中酱卤类、熏烤类、油炸类、干制类和其他类样

品检出率分别为3.85%、1.81%、0.59%、0%和0.94%，差异有统计学意义（P＜0.05）。2020年采集的1 069份样品检出

单增李斯特菌28份，检出浓度为5～590 CFU/g，平均6.8 CFU/g。Risk Ranger软件评估结果显示，浙江省全人群每年

预计因食用散装熟肉制品引起李斯特菌病发病131例，风险系数为42，属于中等风险；孕妇每年预计因食用散装熟肉

制品引起李斯特菌病发病 1.44例次，风险系数为 54，属于高风险。散装熟肉制品食用前经过充分加热，风险系数接

近0。结论 2018—2020年浙江省市售散装熟肉制品检出单增李斯特菌污染，存在一定的食用安全风险，孕妇应尽量避

免食用。
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The semi-quantitative risk assessment of Listeria monocytogenes
contamination in cooked meat products in bulk in Zhejiang Province

ZHANG Junyan, ZHAN Li, ZHANG Yunyi, CHEN Jiancai, CHEN Honghu, ZHANG Zheng
Department of Microbiology, Zhejiang Provincial Center for Disease Control and Prevention, Hangzhou, Zhejiang 310051, China

Abstract: Objective To investigate the contamination status and assess the potential consumption risk of Listeria mono⁃

cytogenes ( L. monocytogenes ) in cooked meat products in bulk in Zhejiang Province, so as to provide strategy for food
safety supervision and management. Methods A total of 2 320 cooked meat products were sampled from eleven cities
in Zhejiang Province during 2018-2020. The detection of L. monocytogenes was carried out in accordance with the na⁃
tional standard GB/T 4789.30-2016. Risk Ranger software was used for the semi-quantitative risk assessment on the
whole population and pregnant women. Results The total detection rate of L. monocytogenes in cooked meat products
in bulk in Zhejiang Province was 2.97% ( 69/2 320 ). The detection rates in stewed, smoked/roasted, fried, dried prod⁃
ucts and others were 3.85%, 1.81%, 0.59%, 0% and 0.94%, which were significantly different ( P<0.05 ). There were
28 positive samples in 1 069 samples collected in 2020, with the concentration ranging from 5 to 590 CFU/g and aver⁃
aging 6.8 CFU/g. The estimated number of listeriosis cases each year caused by consumption of cooked meat products
in bulk was 131 in the whole population with a risk score of 42, and 1.44 in pregnant women with a risk score of 54.
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The risk coefficient could reduce to approximate zero after sufficient heating before intake. Conclusion The prevalence
of L. monocytogenes in cooked meat products in bulk in Zhejiang Province during 2018-2020 poses a potential risk in
food safety. Pregnant women should avoid eating.
Keywords: cooked meat products in bulk; Listeria monocytogenes; contamination; risk assessment

单核细胞增生李斯特菌（单增李斯特菌）是一种

可在低温下生长繁殖的食源性致病菌，引起的疾病称

为李斯特菌病［1］。孕妇、老年人及免疫力低下者对

单增李斯特菌的易感性较高，感染者出现发热、头

痛、恶心、呕吐和腹泻等症状，严重者可出现败血

症、脑膜炎和淋巴结肿大等，临床死亡率为 20%～

30%［2］。单增李斯特菌在自然环境中广泛存在，在食

品生产和加工过程中可通过多种途径污染肉与肉制

品、乳与乳制品、蔬菜和海水产品等［3-4］。近年来，

我国由单增李斯特菌引起的食源性疾病时有报道，

2011—2016 年国家食源性疾病监测报告单增李斯特

菌病 253 例［5］。

散装熟肉制品是深受消费者喜爱的一类即食肉制

品，受环境卫生、加工工艺、贮藏及销售条件的影

响，极易被包括单增李斯特菌在内的食源性致病菌污

染［6-7］。为了解浙江省散装熟肉制品单增李斯特菌污

染状况和食用风险，从浙江省 11 个市采集散装熟肉

制品，检测单增李斯特菌并评估食用健康风险。现将

结果报道如下。

1 材料与方法

1.1 样品来源 于 2018—2020 年分 4 个季度在浙

江省 11 个市的超市、农贸市场和餐饮店采集散装熟

肉制品 2 320 份，根据加工工艺分为酱卤类 1 560
份、熏烤类 387 份、油炸类 169 份、干制类 98 份和

其他类 （采用其他加工工艺生产的散装熟肉制品）

106 份。采样严格遵守无菌操作原则，2 h 内运输至

实验室检测。

1.2 设备和试剂 全自动微生物鉴定系统（VITEK
2 Compact）；VITEK 2 GP 卡为法国生物梅里埃有限

公司产品；李斯特菌显色培养基为博赛科玛嘉生物公

司产品；李斯特增菌液肉汤（LB1、LB2）、1% 盐酸

吖啶黄溶液、1% 萘啶酮酸钠盐溶液和血琼脂等其他

培养基为广东环凯微生物科技有限公司产品。试剂及

培养基均经质量验收并在有效期内使用。

1.3 单增李斯特菌检测 参照 GB 4789.30—2016
《食品安全国家标准 食品微生物学检验 单核细胞增

生李斯特氏菌检验》［8］ 方法，无菌取样 25 g 至

225 mL LB1 增菌液，均质后（30±1）℃培养 24 h。
吸取 0.1 mL 转种于 10 mL LB2 增菌液，（36±1）℃

培养 24 h。划线接种于李斯特菌显色平板，（36±
1）℃培养 48 h，挑取蓝绿色有晕圈的典型菌落，分

离于血琼脂，挑取单菌落进行溶血试验，采用全自动

微生物鉴定系统 VITEK 2 Compact 鉴定菌株。2020
年采集的 1 069 份散装熟肉制品进行单增李斯特菌定

量检测，采用平板涂布法，最低检出限为 10 CFU/g。
1.4 散装熟肉制品单增李斯特菌污染半定量风险评

估 采用澳大利亚霍巴特大学 ROSS 等［9］开发的致

病菌半定量风险评估软件 Risk Ranger。该软件包含

风险评估的 4 个步骤，11 个参数为：（1）疾病危害

严重度。根据李斯特菌病临床症状 ［10-11］设定全人群

（浙江省常住人口）为中度危害，孕妇为严重危害。

（2）评估对象的易感性。根据联合国粮食和农业组

织/世界卫生组织（FAO/WHO）评估报告［12］设定全

人群为小概率感染，孕妇为普遍易感。（3）每消费

100 g 散装熟肉制品所需天数。根据王志宏等［13］

调查的我国 15 个省（市） 8～59 岁居民 2015 年畜

禽肉类摄入量 94.0 g/d （其中畜肉 77.3 g/d、禽肉

16.7 g/d）和李同斌［14］调查的我国散装熟肉制品消费

量约占肉类总消费量的 6％，设定每消费 100 g 散装

熟肉制品需要 17.73 d。（4）评估人口数量。全人群

和孕妇人数分别依据浙江省基本公共卫生服务项目数

据年报表 2018—2020 年浙江省常住人口平均数和早

孕建册平均人数，设定为 5 411 万和 39.95 万。（5）
消费散装熟肉制品的人口比例。该项有 100%、75%、

50% 和 25% 4 种消费模式，考虑到婴幼儿等因素，

全人群设为 75%，孕妇设为 100%。（6）生肉制品中

单增李斯特菌污染率。根据 2018—2020 年浙江省疾

病预防控制中心 651 件生肉样品监测结果，单增李

斯特菌污染率为 10.60%。（7）加工过程的影响。生

肉加工成熟肉制品的过程，理论推测可杀灭所有单增

李斯特菌。（8）加工后再次污染的概率。根据本次检

测的散装熟肉制品单增李斯特氏菌污染率设定。（9）
加工后控制体系的有效性。设定为单增李斯特菌感染

风险水平未改变。（10）引起消费者发病需要食用的

散装熟肉制品量。由于缺少人群单增李斯特菌感染剂

量，本研究将食源性病原菌通用感染剂量 106 CFU
作为人群单增李斯特菌感染剂量，除以本次散装熟肉

制品单增李斯特菌定量监测平均计数浓度作为引起消

费者发病需要食用的散装熟肉制品量（g）。（11）食
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用前准备。直接食用设定为不能有效减少危害，充分

加热（中心温度不低于 70 ℃）后食用设定为通常可

以减少 99% 的危害。Risk Ranger 软件最终获得的风

险系数分 3 个等级：<32 为低风险，32～48 为中等

风险，>48 为高风险。

1.5 统计分析 采用 SPSS 19 软件统计分析。不同

种类、采样地点、采样季度的单增李斯特菌检出率差

异比较采用 Fisher 确切概率法。检验水准 α=0.05。
2 结 果

2.1 散装熟肉制品单增李斯特菌检测结果 2 320

份散装熟肉制品样品，检出单增李斯特菌 69 份，检

出率为 2.97%。酱卤类散装熟肉制品检出率为

3.85%，熏烤类、其他类和油炸类散装熟肉制品检出

率分别为 1.81%、0.94% 和 0.59%，干制类散装熟肉

制品中未检出单增李斯特菌。不同种类散装熟肉制品

单增李斯特菌检出率差异有统计学意义（P=0.007）。

采集自专卖店、农贸市场、餐饮店、网店和超市的散

装熟肉制品单增李斯特菌检出率分别为 3.70%、

3.65%、3.07%、1.27% 和 1.02%。不同采样地点散装

熟肉制品单增李斯特菌检出率差异有统计学意义

（P=0.039）。见表 1。

表 1 散装熟肉制品单增李斯特菌检出情况

采样地点

餐饮店

专卖店

超市

农贸市场

网店

合计

酱卤类

采样数

195
245
195
822
103

1 560

检出率

（%）

4.62
4.49
2.05
4.14
1.94
3.85

熏烤类

采样数

57
46

102
158
24

387

检出率

（%）

1.75
2.17
0
3.16
0
1.81

油炸类

采样数

50
29
10
69
11

169

检出率

（%）

0
3.45
0
0
0
0.59

干制类

采样数

2
13
68
8
7

98

检出率

（%）

0
0
0
0
0
0

其他类

采样数

22
18
16
38
12

106

检出率

（%）

0
0
0
2.63
0
0.94

总计

采样数

326
351
391

1 095
157

2 320

检出率

（%）

3.07
3.70
1.02
3.65
1.27
2.97

第二季度采样的散装熟肉制品单增李斯特菌检出

率为 5.53%，第一、三和四季度的检出率分别为

1.83%、2.12% 和 1.14%。不同季度采集的散装熟肉

制品单增李斯特菌检出率差异有统计学意义 （P<

0.001）。见表 2。

表 2 散装熟肉制品单增李斯特菌检出的季节分布

采样季度

第一季度

第二季度

第三季度

第四季度

合计

酱卤类

采样数

154
543
469
394

1 560

检出率

（%）

1.95
7.00
2.77
1.52
3.85

熏烤类

采样数

28
118
128
113
387

检出率

（%）

3.57
3.39
0.78
0.88
1.81

油炸类

采样数

16
67
56
30

169

检出率

（%）

0
1.49
0
0
0.59

干制类

采样

数

7
22
29
40
98

检出率

（%）

0
0
0
0
0

其他类

采样数

14
28
25
39

106

检出率

（%）

0
0
4.00
2.63
0.94

总计

采样数

219
778
707
616

2 320

检出率

（%）

1.83
5.53
2.12
1.14
2.97

2.2 2020 年散装熟肉制品单增李斯特菌定量分析

1 069 份散装熟肉制品检出单增李斯特菌 28 份，检

出浓度为 5～590 CFU/g，平均 6.8 CFU/g；其中 11
份浓度为 5～9 CFU/g，12 份浓度为 10～99 CFU/g，
5 份浓度为 100～590 CFU/g。
2.3 全人群食用散装熟肉制品感染单增李斯特菌风

险 Risk Ranger 软件评估结果显示，浙江省居民购

买散装熟肉制品后若不经任何加工直接食用，每天每

人患李斯特菌病的概率为 4.93×10-8，每年发病 131
例，风险系数为 42，散装熟肉制品全人群食用为中

等风险。若食用前经充分加热，风险系数接近 0。
2.4 孕妇食用散装熟肉制品感染单增李斯特菌风

险 购买散装熟肉制品后若不经任何加工直接食用，

每天每名孕妇患李斯特菌病的概率为 9.86×10-9，每
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年发病 1.44 例次，风险系数为 54，散装熟肉制品孕

妇食用为高风险。若食用前经充分加热，风险系数接

近 0。
3 讨 论

2018—2020 年浙江省市售散装熟肉制品中单增

李斯特菌检出率为 2.97%，与 2010—2016 年云南省

熟肉制品单增李斯特菌检出率 2.18%［15］接近，略高

于 2008—2013 年上海市即食熟肉制品单增李斯特菌

检出率 1.13%［16］和 2010—2014 年辽宁省熟肉制品

单增李斯特菌检出率 1.22%［17］，可能与上海市、辽

宁省的监测样品中包含部分预包装样品有关。

2 320 份检测样本中，酱卤类散装熟肉制品单增

李斯特菌检出率高于熏烤类和油炸类散装熟肉制品，

在干制类散装熟肉制品中未检出。原因可能是熏烤类

和油炸类散装熟肉制品为现制现售，从生产到食用的

环节较少，存放周期较短；而干制类散装熟肉制品含

水量较低，不适合细菌繁殖。目前我国市售的酱卤类

散装熟肉制品通常在异地加工，冷却成型后运送至销

售点分批销售，从生产到销售的环节多，产品存放时

间长，即使按要求在 4 ℃左右低温保存，单增李斯

特菌仍有一定程度的增殖。因此散装熟肉制品除严格

要求低温保存外，还需控制存放时间。散装熟肉制品

全年均存在单增李斯特菌污染，与该菌的生长温度为

1～45 ℃，全年均可生长有关。最适合单增李斯特菌

生长的第三季度样品检出率低于第二季度，可能是因

为加工、销售企业加强了散装熟肉制品的冷藏保存工

作，提示冰箱保存仍可作为夏秋季预防散装熟肉制品

单增李斯特菌污染的重要措施。

单增李斯特菌主要危害孕妇、胎儿、新生儿、老

年人及其他免疫力低下者。考虑到胎儿、新生儿不属

于散装熟肉制品消费人群，老年人及其他免疫力低下

人群数量难以评估，本研究统一归入全人群分析。

孕妇感染单增李斯特菌易引起流产或死胎，危害严

重，因此专门对孕妇开展了风险评估。评估结果显

示，浙江省市售散装熟肉制品对全人群属于中等风

险食品，对孕妇属于高风险食品。散装熟肉制品全

人群风险评估结果与上海市即食熟肉制品单增李斯

特菌评估结果［16］一致。建议食品安全监督管理部

门加强此类食品的管理和宣传力度，增强消费者自

我保护意识，尽量减少消费冷藏保存的散装熟肉制

品，尤其是孕妇尽量不要食用市售散装熟肉制品，或

在食用前充分加热。

微生物风险评估方法主要包括定量和半定量两大

类。定量风险评估主要采用预测微生物模型、蒙特卡

洛模拟等数学模型，需消耗大量时间、精力和经费，

且易受个体对致病菌的耐受性差异、感染剂量难以确

定等因素的影响，因此目前研究较多采用半定量风险

评估，如本研究借助的 Risk Ranger 软件。Risk
Ranger 软件最大的特点是需要提供的评估数据不多，

操作简便，结果通俗易懂，能直观反映被评估食品针

对某种致病菌的风险等级，已在多种食品致病菌风险

评估中得到应用［18-19］ 。然而，半定量风险评估使用

了多种假设，没有引入变异性和不确定性，且没有考

虑整个食物链评估模型的各个环节，只能作为一种初

级评价方法。本次浙江省每年预计因食用散装熟肉制

品发生李斯特菌病数全人群为 131 例、孕妇为 1.44
例次的评估值可能偏低。因此，在具备条件的情况

下，可在半定量评估的基础上进一步开展定量评估，

弥补上述不足。
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