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【摘要】  目的　 应用@Risk软件，对成都市预包装非真空短保质期即食熟肉制品中单核细胞增生李斯特菌（Listeria

monocytogenes, LM）进行定量风险评估。方法　 使用前期研究获得的成都市预包装非真空冷藏即食熟肉制品中LM污染

监测数据，建立风险评估模型，结合从零售到消费阶段LM在熟肉制品中的生长情况，对不同人群因食用熟肉制品导致

LM感染的风险进行定量风险评估。结果　 成都市每年每百万5~<65岁健康人群通过预包装非真空冷藏熟肉制品导致李

斯特菌病的潜在病例数为0.01人〔95%置信区间（confidence interval, CI）：0～1.71×10－2〕，65岁及以上健康人群为0.22人

（95%CI：0～2.67×10－1），孕妇为2.88人（95%CI：3.85×10－8～4.35）。根据敏感性分析结果，零售时LM初始污染水平是影响

患病率最重要的因素（R=0.25），其他因素依次是零售温度（R=0.08）、零售时长（R=0.07）和每餐消费量（R=0.07）等。结论　对

于预包装非真空熟肉制品，降低李斯特菌病患病率最主要的措施为控制初始污染水平，要求食品加工厂对加工环境和设

备定期清洁和严格消毒，从源头减少LM的污染。零售熟食店应严格控制贮存温度不超过5.0 ℃并按照保质期销售。消费

者购买后应尽快食用或置于冷藏条件下贮存、缩短贮存时间，孕妇人群食用前应彻底加热，从而减少李斯特菌病的发生。
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[Abstract]   Objective　 To conduct a quantitative risk assessment of Listeria monocytogenes (LM) in prepackaged,
non-vacuum sealed, short shelf-life, ready-to-eat meat products in Chengdu using the @Risk software. Methods　 Based
on monitoring data of LM contamination in pre-packaged, non-vacuum sealed, refrigerated ready-to-eat meat products in
Chengdu obtained from a  previous  study,  a  risk  assessment  model  was  established.  The risk  of  LM infection caused by
consuming cooked meat products in different groups of people was quantitatively assessed. In addition, the growth of LM
in cooked meat products, from retail to consumption, was also taken into consideration in the assessment. Results　 In
Chengdu,  the  numbers  of  potential  cases  of  listeriosis  caused  by  consumption  of  prepackaged,  non-vacuum  sealed,
refrigerated ready-to-eat  meat products  were 0.01 (95% confidence interval  [CI]:  0-1.71 × 10－2)  per year per million in
healthy individuals aged 5- < 65 years old, 0.22 (95% CI: 0-2.67 × 10－1) in healthy individuals aged 65 and above, and 2.88
(95% CI:  3.85 × 10－8-4.35)  in pregnant women.  According to the results  of  the sensitivity  analysis,  the initial  pollution
level  of  LM  in  the  retail  stage  was  the  most  important  factor  affecting  the  prevalence  (R =  0.25),  followed  by  retail
temperature (R = 0.08), retail time (R = 0.07), and amount of consumption per meal (R = 0.07). Conclusions　 For pre-
packaged, non-vacuum sealed, cooked meat products, the most important measure to reduce the prevalence of listeriosis
is to control the initial contamination level, which requires food processing plants to regularly clean and strictly disinfect
the  processing  environment  and  equipment  to  minimize  LM  contamination  at  the  source.  Retail  delicatessens  should
strictly maintain  a  storage  temperature  below  5.0  ℃ and  strictly  adhere  to  product  shelf-life  recommendations.  As  for
consumers, they should consume these meat products as soon as possible after purchase or store them under refrigerated 
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conditions  and  shorten  the  storage  time.  Pregnant  women  should  thoroughly  heat  the  meat  products  before  eating  to
reduce the risk of listeriosis.

[Key words]　　Listeria monocytogenes　　Quantitative risk assessment　　Ready-to-eat meats　　Sensitivity
analysis 

单核细胞增生李斯特菌（Listeria monocytogenes, LM）

是一种重要的食源性致病菌，人感染后可引起侵袭性李

斯特菌病，患者出现脑膜炎、菌血症、流产、早产等严重

后果，且病死率高达20%～30%，主要影响孕妇、新生儿、

老年人等免疫力较低群体[1-2]。研究表明，即食食品（ready-

to-eat food）是导致人类感染LM最重要的媒介之一，与人

类李斯特菌病有关的食物包括肉和肉制品、乳和乳制

品、生鲜果蔬、冰淇淋等[3-6]。LM能够在冰箱冷藏贮存期

间生长繁殖，并通过受污染食物传播，由于消费者对冷藏

即食食品的偏好转变，李斯特菌病发病率大大增加[7-9]。

据欧洲食品安全局生物危害评估小组（EFSA BIOHAZ）

2018年调查，即食熟肉和热处理香肠是欧盟和欧洲经济

区（EU/EEA）每人每年消费量最多的即食食品子类别，熟

肉是每年导致李斯特菌病病例数最多的子类别[10]。西班

牙2019年暴发由即食猪肉引起的大规模疫情，207例感染

者中3例死亡，34名孕妇中5例流产[11]。2024年美国报道由

于食用熟肉制品引起的李斯特菌病暴发，导致60例感染，

10例死亡[12]。我国主要为散发病例，如2015年自贡市报

道1例孕妇因食用熟肉制品而感染单增李斯特菌，经垂直

传播导致新生儿败血症[13]；2019年及2021年北京市分别报

告1例因厨房交叉污染[14]和1例免疫力低下患者因食用预

包装冷藏即食食品导致的李斯特菌病[15]，因此，对即食食

品，尤其是即食熟肉制品中LM开展风险评估很有必要。

当前，风险分析已经成为制定食品安全管理措施的

有效参考工具，由风险管理、风险评估和风险交流三部分

组成。风险评估是风险分析的科学基础，微生物风险评

估使用科学信息描述暴露于食物基质中的特定病原微生

物对人体造成健康危害的可能性和程度，量化消费者的

风险水平 [ 1 6 ]。定量微生物风险评估（q u a n t i t a t i v e

microbial risk assessment, QMRA）应用定量信息来估计消

费者实际暴露于食物中特定病原微生物的健康风险，为

公共卫生政策研究和风险管理工作提供科学基础[17-18]。

联合国粮食及农业组织/世界卫生组织（FAO/WHO）

等国际组织和一些发达国家已完成熟肉制品和奶酪等即

食食品中LM的定量风险评估[19-21]。我国也曾开展熟肉制

品中LM定量风险评估工作，并提出相关控制措施[22-23]，但

主要针对散装熟肉制品或所有包装类型熟肉制品。目

前，市面上即食食品主要采用有氧、真空和气调等进行包

装，包装形式影响食品保质期，进而影响病原菌在贮存过

程中的生长。本研究关注的类型为预包装、非真空、短

保质期（4～20 d）的冷藏熟肉制品，食品加工厂切割、包

装等过程可能导致LM污染，冷藏贮存期间LM一定程度

生长，产生可能的健康风险，对于该类型食品，何种环节

应重点把控，国内尚未开展针对性风险评估。

本课题组研究结果显示，成都市2022年9月–2023年

5月预包装非真空短保质期冷藏熟肉制品中存在LM检出

率较高（20.0%），31.03%的阳性样品污染量≥110 MPN/g，

3.45%的阳性样品污染量>1 100 MPN/g，且分离菌株中、

高毒力菌株占比高达79.3%的情况（数据未发表），对于成

都市居民具有潜在的患病风险。因此，为了解实际风险

情况，依据样品污染率和定量污染水平数据开展定量风

险评估，以期为相关部门针对此类食品制定公共卫生政

策和风险管理措施提供科学依据，减少因食用此类食品

引起的食源性疾病。 

1     资料与方法
 

1.1    样品资料

2022年9月–2023年5月，从成都市6个主要市辖区（金

牛区、锦江区、青羊区、双流区、温江区和武侯区）22家

大型超市和熟食卤货门店，采集预包装、非真空、短保质

期（4～20 d）冷藏即食熟肉制品，每个采样点不超过5份，

共采集145份，进行定性和定量检测。定性检测采用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》第一法和SN/T 5224-2019

《出口食品中单核细胞增生李斯特氏菌检验方法 实时荧

光PCR内标法》，定量检测采用GB 4789.30-2016第三法[24]。 

1.2    风险评估流程

依据FAO/WHO颁布的《食品微生物风险评估指南》

（2021），风险评估主要包含4个方面：危害识别、危害特征

描述、暴露评估和风险特征描述。危害识别和危害特征

描述主要通过国内外监测报告、评估报告、相关文献等

掌握相关资料。暴露评估是风险评估的核心，基于预包

装非真空冷藏熟肉制品中LM污染监测数据，考虑消费者

运输阶段和家庭贮存阶段LM的增长，结合消费行为模式

数据，确定消费者食用时的最终污染水平。风险特征描

述为在危害识别、危害特征描述、暴露评估的基础上，确
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定特定人群食用含有LM污染的预包装非真空冷藏熟肉

制品而患李斯特菌病的概率。 

1.3    暴露评估

暴露评估模型以零售预包装非真空冷藏熟肉制品

起，至最终食用止，模拟LM在此期间的生长情况。运用

@Risk软件，采用Monte carlo模拟运行迭代10 000次，对模

型参数进行分析，评估的结果以概率分布的形式描述，该

软件能够处理复杂的概率分布，适用于不同类型的风险

评估任务。 

1.3.1    初始污染水平

样品经检测得到LM污染率和污染水平数据，污染水

平近似认为预包装非真空冷藏即食熟肉制品中LM初始

污染水平。使用Beta分布描述LM综合污染率，用Pd表

示。用累积分布函数描述阳性样品中LM的污染水平，用

Cp表示。采用 JARVIS等式 [ 2 5 ]：Dm=－（2 .303/V）×

Log（Z/N）计算阴性样品中LM的实际浓度。其中Dm代表

阴性样品中LM的真实浓度（Log CFU/g），V代表检测样品

的量（25 g），Z代表阴性样品的数量，N代表样品总量。用

反向偏斜累积概率分布（left-hand-tailed cumulative）描述

阴性样品中LM的浓度。最后用离散函数Discrete（Cp：

Cn，Pd：Pn）综合描述LM的污染水平，用Cp*表示。 

1.3.2    零售到消费阶段相关参数

从零售到消费主要经过零售环节、运输环节和家庭

贮存环节，至消费者最终消费。主要考虑的变量包括：零

售阶段的贮存时间与贮存温度，消费者运输时间与运输

温度，家庭贮存时间和贮存温度，以及居民对于此类食品

的消费与食用情况。运输时间、运输温度、家庭贮存时间、

家庭贮存温度等参数由即食食品消费情况调查获得。

零售环节：超市零售环节低温贮存温度变化使用

Pert分布〔Pert（2，4，15）〕进行描述[26]。从生产完成到消费

者购买，根据专家意见，在超市低温贮存时间使用Pert（1，

48，168）分布进行描述。

运输环节：消费者从零售点购买到家庭的运输过程

中，通常没有低温条件，容易发生LM的生长，该环节关键

参数为运输温度和时间。运输过程中的环境温度参考国

家气象科学数据中心成都市过去6年月平均气温，采用

Pert（－0.6，17.07，37.15）分布拟合[17]。从购买到家庭的运

输时间用Pert（0.5，2，3）分布进行描述[27]。

家庭贮存环节：部分消费者在购买到家庭之后不会

即刻食用，可能会在室温短时间存放后食用或者较长时

间冷藏后食用。据此，家庭环节平均贮存时间采用Pert

（0.48，1.92，24）分布[28]，食用之前的贮存温度根据专家意

见使用Pert（4，10，25）分布进行描述。 

1.3.3    消费情况

消费量和消费频次等数据主要参考中国居民营养与

健康状况监测中的即食食品消费情况调查。我国熟肉消

费人群每人每餐熟肉制品消费量：5～<65岁人群熟肉制

品每餐的平均消费量在 8 2～ 1 0 7  g之间，标准差在

47～61之间；65岁及以上老年人熟肉制品每餐的平均消

费量在72～95 g之间，标准差在40～69之间。使用均匀分

布描述各年龄组人群熟肉制品每餐平均消费量的差异

性。使用累积分布函数描述熟肉制品年消费频次。 

1.3.4    风险评估模型的构建

√
µ

本研究中风险评估模型包含5个节点（表1），分别为：

初始污染、零售、运输、家庭贮存和消费。生长预测模型

采用广义线性回归模型描述熟肉制品中LM增长速率与

温度的关系，具体公式为：r=b（T－T0）。其中，r为最大比

生长速率μ的平方根，b为斜率，T为温度（℃），T0为细菌生

长的理论最低温度。根据平方根模型确定LM在熟肉制

品中的生长动力学参数，以每天的生长速率（Log CFU/d）

表示，公式为： =0.058（T+1.03）[20]。 

1.4    风险特征描述

风险特征描述主要包括不同暴露情形下，对于不同

人群（包括一般人群及孕妇、婴幼儿和老年人等易感人

群），预包装非真空冷藏熟肉制品中LM可能导致李斯特

菌病的风险估计、敏感性分析、干预措施及科学建

议等。 

2     结果
 

2.1    定量风险评估 

2.1.1    污染率和初始污染水平

本研究共采集145份样品，其中LM阳性样品数为

29份，污染率为20.0%。污染率的分布函数为Beta（30，

117）。经10 000次迭代后得到LM的阳性率均值为20.4%，

阴性率均值为79.6%。应用@Risk软件中的累积函数拟

合，得到阳性样品中LM的污染水平均值为1 .41  Log

CFU/g，未检出的阴性样品污染水平均值为－2.09 Log

CFU/g。应用Discrete函数描述样品中LM的初始污染水

平均值为－1.38 Log CFU/g（图1）。 

2.1.2    零售到消费阶段LM的增长 

2.1.2.1    零售环节LM的增长

使用Pert（2，4，12）分布描述超市贮存温度变化，从拟

合结果可知，零售阶段冷藏的平均温度为5.0 ℃。在超市

低温贮存的时间使用Pert（1，48，168）分布进行描述，由拟

合结果可知超市平均零售时间为60.2 h。经零售点零售，LM

的整体平均污染水平为－1.05 Log CFU/g。 
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2.1.2.2    运输环节LM的增长

运输过程中暴露温度采用Pert（－0.6，17.07，37.15）分

布拟合。从拟合结果可知，成都平均气温为17.5 ℃（5%：

5.9 ℃；95%：29.4 ℃）。消费者从零售到家庭的运输时间

用Pert（0.5，2，3）分布进行描述。经消费者运输至家庭的

过程，LM数量有所增长，至此LM平均污染水平为－0.94

Log CFU/g。 

2.1.2.3    家庭贮存环节LM的增长

家庭贮存时间服从Pert（0.48，1.92，24）分布，经拟合，

该类食品家庭环节平均贮存时间为5.36 h，95%CI为

0.98～12.43 h。食用之前的贮存温度服从Pert（4，10，25）

分布。经家庭贮存环节，LM的污染水平升高，贮存后（食

用时）LM的平均污染浓度为－0.81 Log CFU/g。 

2.2    风险特征描述 

2.2.1    风险估计

本研究危害特征描述所使用的剂量-反应模型参考

2017年欧洲食品安全局（EFSA）针对即食食品中LM风险

评估所使用的指数型模型。该模型中的一个重要参数为

 

表 1    从零售到消费预包装非真空冷藏熟肉制品中LM风险评估变量和模型的描述及分布

Table 1    Description and distribution of variables and models for the assessmeent of LM risks in prepackaged, non-vacuum sealed, refrigerated cooked
meats from retail to consumption 

Nodes Parameter Distribution or value Source

Initial contamination Pd/% Beta (30, 117) This study

Pn/% 1－Pd This study

Cp/(Log CFU/g) Cumul (－1.4, 3.04, {－1.4, －0.44, 0.63, 0.97, 1, 1.3, 1.48, 1.6, 1.63,
1.66, 1.88, 2, 2.18, 2.38, 2.6, 3.04}, {0.069, 0.138, 0.207, 0.241, 0.276, 0.379,
0.414, 0.448, 0.483, 0.517, 0.552, 0.586, 0.621, 0.793, 0.828, 1})

This study

Cn/(Log CFU/g) Cumul (－3.56, －0.7, {－3.56, －2.04, －0.7}, {0.01, 0.5, 0.99}) Calculated obtained

Cp*/(Log CFU/g) Discrete (Cp:Cn, Pd:Pn) This study

Retail Tc1/h Pert (1, 48, 168) This study

Tms1/℃ Pert (2, 4, 12) [26]

Transportation Tc2/h Pert (0.5, 2, 3) [27]

Tms2/℃ Pert (－0.6, 17.07, 37.15) China Meteorological Information Center

Home storage Tc3/h Pert (0.48, 1.92, 24) [28]

Tms3/℃ Pert (4, 10, 25) This study

Consumption Ac1/g Normal (Uniform [82, 107], Uniform [47, 61]) This study

Ac2/g Normal (Uniform [72, 95], Uniform [40, 69]) This study

Cf Cumul (0, 2 548, {1, 10, 25, 44, 64, 106, 208, 263, 296, 411, 572, 1 202},
{0.188, 0.32, 0.5, 0.6, 0.704, 0.8, 0.905, 0.93, 0.94, 0.97, 0.99, 0.999})

This study

　Pd: proportion of positive samples; Pn: proportion of negative samples; Cp: concentration of positive; Cn: concentration of negative; Cp*: concentration of
LM; Tc: duration; Tms: temperature; Ac1: 5- < 65 years old; Ac2: 65 years old and above; Cf: frequency.
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图 1  零售阶段预包装非真空冷藏熟肉制品中LM的污染率（左）和污染水平（右）

Fig 1  The contamination rate (left) and the level (right) of LM contamination in prepackaged, non-vacuum sealed, refrigerated cooked meat products in
the retail stage

Pd: proportion of positive samples; Cp*: concentration of LM.
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r，即单个细胞可能导致的每餐发生李斯特菌病的风险。

该参数与所针对的人群、疾病的年发病例数统计以及食

品中LM的污染频次及程度的准确性相关。对于5~<65岁

健康人群 r = 7 . 8 2 × 1 0 － 1 5，6 5岁及以上健康人群取 r =

1.47×10－13，孕妇人群r=1.99×10－12。居民在食用熟肉制品

时LM的污染水平从暴露评估过程中获得。通过@Risk

软件进行风险评估模拟。风险评估模型采用拉丁超立方

抽样方法进行10 000次迭代的Monte Carlo模拟。

结果显示，成都市5~<65岁健康人群消费预包装非真

空冷藏熟肉制品每餐导致发生LM感染的概率平均值为

1.31×10－10，即每百万餐有0.000 13个潜在发病病例。65岁

及以上人群患病概率为1.93×10－9，即每百万餐有0.001 9

个潜在发病病例。孕妇人群的患病概率为3.34×10－8，即

每百万餐有0.033个潜在发病病例。不同人群患病风险的

不同百分位数值见表2，由每餐患病风险结果可知孕妇人

群患病概率最高。
 
 

表 2    成都市居民每餐通过食用预包装非真空熟肉制品患李斯特菌病概率

Table 2    Probability of having listeriosis among Chengdu residents from

eating pre-packaged non-vacuum sealed cooked meats at each

meal
 

Healthy people Estimated average
values

5%
percentile

95%
percentile

Aged 5- < 65 yr. 1.31×10－10 0 5.95×10－10

Aged 65 yr. and above 1.93×10－9 0 9.15×10－9

Pregnant women 3.34×10－8 5.31×10－14 1.51×10－7

每年每百万人群患病风险估计是利用不同人群的每

餐发病风险以及不同人群每年消费频次参数计算获得。

由表3知，成都市每年每百万5~<65岁健康人群居民通过

预包装非真空冷藏熟肉制品导致李斯特菌病的潜在病例

数为0.01人，65岁及以上健康人群为0.22人，孕妇为2.88人。

  
表 3    成都市每年每百万人通过食用预包装非真空熟肉制品患李斯特菌

病概率

Table 3    Probability of listeriosis per million people per year in Chengdu
through the consumption of pre-packaged, non-vacuum sealed,
cooked meats 

Healthy people Estimated average
values

5%
percentile

95%
percentile

Aged 5- < 65 years 1.13×10－2 0 1.71×10－2

Aged 65 years and above 2.22×10－1 0 2.67×10－1

Pregnant women 2.88 3.85×10－8 4.35
  

2.2.2    敏感性分析

采用Spearman相关分析方法，分析每个关键因素与

因食用预包装非真空冷藏熟肉制品导致LM感染风险的

相关关系，因素的相关系数（R）绝对值越大，说明对患病

风险值的影响越大，正值代表对应因素增加患病风险，负

值代表对应因素降低患病风险。由敏感性分析结果可知，

多个因素与三类人群的患病风险均为正相关。以65岁以

下健康人群为例（图2），与每餐患病概率关联度较高的因

素为：零售时LM初始污染水平（R=0.25），零售温度

（R=0.08）、零售时长（ R=0.07）和每餐消费量（R=0.07）。
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图 2  预包装非真空冷藏熟肉制品中LM导致65岁以下健康人群患病风险的敏感性分析

Fig 2  Sensitivity analysis of the risks of illness in the healthy individuals under 65 years old due to LM in pre-packaged, non-vacuum sealed, refrigerated
cooked meats

 
 

3     讨论

本研究通过@Risk软件建立了熟肉制品中LM的定量

风险评估模型，关注的熟肉制品类型为预包装、非真空、

短保质期4～30 d的冷藏熟肉制品。不同人群患病风险估

计显示，对于高风险人群，包括孕妇和65岁及以上健康人

群，每餐通过食用熟肉制品患李斯特菌病概率明显高于

5~<65岁健康人群。孕妇最为易感，比5~<65岁健康人群

患病概率高2个数量级。

敏感性分析发现，对于预包装非真空熟肉制品，零售

第 1 期 刘　肖等: 成都市预包装非真空冷藏即食熟肉制品中单核细胞增生李斯特菌定量风险评估 243  



时LM的初始污染水平是影响患李斯特菌病最重要的因

素。该类食品非真空包装，保质期短，若发生LM污染，在

较短贮存时间内LM生长缓慢，食用时食品中LM的总量

与初始污染水平密切相关。该结果与散装即食食品敏感

性分析结果较为一致[23]。散装即食食品无预包装，贮存

时间更短，其最终污染水平主要源于初始污染。因此对

于本研究关注的熟肉制品，最主要的控制措施是减少零

售时产品中LM的初始污染水平。

减少初始污染水平主要依赖食品加工厂生产环境的

微生物控制[29]。LM具有在不利环境条件下的生存能力

以及以生物膜的形式在食品加工设备表面定植的能力，

可在食品加工环境中持续存在，被认为是即食食品污染

的主要来源[30-31]。因此，食品加工厂应定期对生产环境、

操作台和机器等食品接触表面进行消毒，遵守良好生产

规范和危害分析关键控制点，各环节严格把控，从源头加

强卫生管理，从而降低食源性疾病的风险。

零售温度和零售时长也是影响李斯特菌病患病率的

重要因素。根据美国食品安全检验局（FSIS）建议，即食

食品温度保持在5.0 ℃或以下，可以预防约9%因熟肉制

品制作环节污染而导致的李斯特菌病。因此，零售熟食

店应严格控制即食熟肉制品的贮存温度不超过5.0 ℃。

冷藏温度下LM能够缓慢生长，零售店对于预包装即食熟

肉制品应严格按照规定的保质期销售。对于消费者，购

买后应尽快食用或尽快冷藏贮存，缩短贮存时间，保证在

保质期内食用；孕妇人群食用前应彻底加热，也能够有效

减少李斯特菌病的发生[32-33]。相关部门应定期面向消费

者（尤其高风险人群）和食品生产厂家进行科普宣传和风

险提示，不断提高大众对于LM及其健康风险的认知。

微生物定量风险评估涉及多个模型和参数。由于部

分参数缺失，本次评估采用了假设数据，这可能引入一定

的不确定性。此外，由于缺乏针对我国特定数据的单增

李斯特菌剂量-反应模型，参考的国外模型可能不完全适

用于我国居民的患病风险计算。与此同时，预包装冷藏

即食熟肉制品种类繁多、工艺配方各异，单一的生长模型

难以准确描述单增李斯特菌在不同条件下的生长行为。

因此，针对本评估中的不确定性，建议在未来的研究中补

充和完善相关数据和模型，以确保评估数据的可靠性和

准确性，从而提升评估结果的精确性。

本研究为成都市相关部门制定预包装非真空短保质

期熟肉制品中LM相关风险管理措施提供科学基础，也为

国内其他城市制定管理措施提供参考依据。
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