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２０１１ 年北京市 ３８ 批保健食品中污染菌的分离与鉴定
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（北京市药品检验所，北京　 １０００３５）

摘　 要：目的　 了解保健食品中污染菌的种类和特点。 方法　 按照食品安全国家标准 ＧＢ ４７８９—２０１０ 对 ３８ 批次

的保健食品进行检验，采用全自动细菌鉴定系统对污染菌进行鉴定。 结果　 从 ３８ 批次的保健食品中分离、鉴定出

６９ 株污染菌，在大肠菌群、沙门菌和金黄色葡萄球菌的检验过程中分离得到致病菌和条件致病菌。 结论　 需从控

制原料、控制生产环境以及严格消毒灭菌三方面提高保健食品的卫生质量。
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化妆品的微生物检验　 Ｅ⁃ｍａｉｌ：ｓｉｊｉｎｗ＠ １６３． ｃｏｍ

　 　 目前国内关于保健食品微生物学质量的研究大

都是按照食品安全国家标准 ＧＢ ４７８９ 系列［１ － ７］ 进行

若干批次的微生物检验，然后分别按照不同剂型、不
同原料，分别对不同项目进行合格率的分析［８ － １０］。
这样的总结与分析只能了解到保健食品是否符合现

行食品安全国家标准，是否受到现行国标规定的 ４ 种

致病菌的污染。 但是，大量的试验表明，保健食品还

有可能受到其他致病菌或潜在致病菌的污染，如有关

保健食品中蜡样芽孢杆菌的污染情况的报道［１１］，有
关保健食品中分离出条件致病菌如芽孢菌属、微球菌

属和葡萄球菌属的报道［１２］。 目前，国内鲜有关于保

健食品中污染菌的分离与鉴定的报道。 因此，本研究

对 ３８ 批次保健食品中的污染菌进行分离，并采用

ＶＩＴＥＫ２⁃Ｃｏｍｐａｃｔ 菌种鉴定系统进行菌种鉴定，从污

染菌的种类、特点以及潜在的危害性等方面入手，对
保健食品的微生物污染情况进行分析与讨论，对目前

保健食品的致病菌检验提出建议。

１　 材料与方法

１􀆰 １　 材料

１􀆰 １􀆰 １　 样品

２０１１ 年 １０ ～ １２ 月，在北京市各药店、超市和商

场随机抽取 ３５ 个品种共 ３８ 批次样品，每批次样品

重量均在 ２００ ～ ４００ ｇ（≥４ 个独立包装）。 研究所用

样品详细信息见表 １，以英文字母加剂型代表保健

食品名称，如“Ａ 胶囊”。
１􀆰 １􀆰 ２　 主要仪器与试剂

ＡＶＣ⁃４Ｄ１ 型垂直超净工作台（新加坡 ＥＳＣＯ）、
ＨＦｓａｆｅ⁃１５００ 生物安全柜（上海力申科学仪器有限公

司）、ＭＩＲ 生化培养箱（日本 ＳＡＮＹＯ）、ＢＸ６１ 显微镜

（日本 Ｏｌｙｍｐｕｓ）、ＶＩＴＥＫ２⁃Ｃｏｍｐａｃｔ 全自动细菌鉴定

系统（法国生物梅里埃）。
培养基均购自北京陆桥技术有限责任公司，在

有效期内使用。 生理盐水按照 ＧＢ ４７８９􀆰 ２—２０１０
《食品安全国家标准 食品微生物学检验 菌落总数

测定》 ［１］配制及灭菌。
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表 １　 保健食品样品信息表

Ｔａｂｌｅ １　 Ｔｈｅ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｈｅａｌｔｈ ｆｏｏｄｓ ｓａｍｐｌｅｓ
样品代号 批号 样品代号 批号 样品代号 批号

Ａ 胶囊∗ ２０１０１２０８ Ｍ 粉 ２０１１０８０８ Ｚ 颗粒 ２０１１０１０３
Ｂ 胶囊∗ ２０１１０６０２ Ｎ 口服液 ９１０１０ ＡＡ 酱 ３１０５１１
Ｃ 胶囊 １１０５１８ Ｏ 胶囊 ２０１１０３０１ ＡＢ 汁 ２６０５１１
Ｄ 胶囊 Ｈ１１０６０２０１５１６ Ｐ 胶囊 ００００８ ＡＣ 胶囊 ２０１１０６２３
Ｅ 胶囊 — Ｑ 胶囊 ２０１１０７０２ ＡＤ 胶囊 ２０１１０７０１
Ｆ 胶囊 ２０１１０５２３Ｅ０３Ｃ Ｒ 片 ７０１１０４１ ＡＤ 胶囊 ２０１１０７０３
Ｆ 胶囊 ２０１１０７０８Ｆ０４Ｃ Ｓ 胶囊 １００３００２ ＡＥ 胶囊 １１２０１００８
Ｇ 丸 ２１０１０２０⁃０１ Ｔ 胶囊 １１１２１００１ ＡＦ 茶∗ ２０１１０４２３
Ｈ 胶囊 １１０７２５ Ｕ 茶 ２０１１０９０１ ＡＧ 胶囊 １１０９０２０１
Ｉ 胶囊 ２０１１０６０１ Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ ＡＨ 茶∗ ２０１１０４０１
Ｊ 胶囊 １１Ｂ３００１ Ｘ 胶囊∗ ２０１１０６０１ ＡＨ 茶∗ ２０１１０６０１
Ｋ 茶 １１０４０１ Ｙ 胶囊 １１０５０１ ＡＩ 茶 １１０６０２０２
Ｌ 丸 １１０１０１０７８ Ｗ 片 ２０１１０９０１

注：∗为不合格；—为无生产批号

１􀆰 ２　 方法

采用食品安全国家标准 ＧＢ ４７８９ 系列［１ － ７］ 对保

健食品进行检验，包括菌落总数、霉菌、酵母菌、大肠

菌群、金黄色葡萄球菌、溶血性链球菌、沙门菌和志贺

菌。 按照 ＧＢ １６７４０—１９９７《保健（功能）食品通用标

准》 ［１３］及企业标准判定。 按照图 １ 所示对细菌进行

分离、纯化、镜检和鉴定。 详细分离过程见表 ２。

图 １　 保健食品污染菌分离鉴定流程图

Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｆｌｏｗ ｃｈａｒｔ ｆｏｒ ｉｄｅｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｉｓｔｏｌａｔｅｄ
ｂａｃｔｅｒｉａ ｉｎ ｈｅａｌｔｈ ｆｏｏｄｓ

２　 结果与分析

２􀆰 １　 污染菌分离结果

对从 ３５ 个品种共计 ３８ 批次的保健食品检验中

分离得到的 ６９ 株菌进行了分离、纯化和鉴定，详细

信息见表 ２。 ３８ 批次的保健食品中，有 ７ 批次不合

格，不合格项目详细信息见表 ３。
２􀆰 ２　 大肠菌群检查中肠道致病菌的检出结果

大肠菌群是粪便和肠道致病菌污染食品的指

示菌［１４］。 ３８ 批次保健食品中大肠菌群超标的有 Ｂ
胶囊，Ｖ 片，ＡＨ 茶和 ＡＦ 茶，同时从这 ４ 批次保健食

品中分离得到了肺炎克雷伯菌肺炎亚种、大肠埃希

菌、阴沟肠杆菌、解鸟氨酸拉乌尔菌。 说明保健食

品的大肠菌群检查可以有效指示样品是否受到肠

道致病菌的污染。 其中，大肠埃希菌可造成腹泻和

食物中毒的爆发［１４］，肺炎克雷伯菌可以使免疫力低

的人群罹患肺炎［１５］，阴沟肠杆菌作为条件致病菌也

可造成医院感染［１６］，拉乌尔菌可造成患者类似伤寒

的发热症状［１７］。
但是，在某些大肠菌群检验合格的保健食品

中，同样分离得到属于大肠菌群的肠道致病菌，如
在 Ｅ 胶囊和 Ｑ 胶囊等样品中分离得到阴沟肠杆菌，
Ｇ 丸中分离得到大肠埃希菌。 这可能是由于大肠菌

群检验中通常采用最大可能数（ＭＰＮ）法，对于固体

制剂来说，总取样量为 ３􀆰 ３３ ｇ，明显小于其他致病菌

（如沙门菌、志贺菌）检验中样品的取样量（２５ ｇ）。
２􀆰 ３　 革兰氏阴性杆菌（泛菌属）的分离及辨别

从保健食品中分离出革兰氏阴性杆菌，中文名

为泛菌属。 通过大量的分离试验可知，该菌在 ＨＥ
平板上为红色或半透明橙色菌落，在 ＳＳ 平板上为红

色菌落或无色透明小菌落；在 ＥＭＢ 平板上为黑色菌

落，有时有金属光泽；在 ＢＳ 平板上不生长；可使胆

盐乳糖发酵培养基产酸变色，但不产气。 该菌属常

见自植物表面、种子、土壤和水，也可从动物和人的

伤口、血及尿中分离得到，是人的条件致病菌［１４］。
在实际检验过程中，该菌有可能被误认为大肠埃希

菌，因为可使胆盐乳糖发酵培养基产酸变色；也有

被误认为大肠菌群的可能。 由于是在进行沙门菌

检验时分离得到了该菌，因此可通过 ＨＥ 平板和 ＢＳ
平板上的菌落特征分辨该菌和大肠埃希菌及沙门

菌的区别。
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表 ２　 保健食品中分离菌的鉴定结果

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｉｄｅｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ ｉｓｏｌａｔｅｄ ｂａｃｔｅｒｉａ ｉｎ ｈｅａｌｔｈ ｆｏｏｄｓ
序
号

样品代号 　 批号 分离过程
Ｖｉｔｅｋ２⁃Ｃｏｍｐａｃｔ

鉴定结果
革兰氏
染色

序
号

样品代号 　 批号 分离过程
Ｖｉｔｅｋ２⁃Ｃｏｍｐａｃｔ

鉴定结果
革兰氏
染色

１ Ａ 胶囊∗ ２０１０１２０８ ＡＰＣ 枯草芽孢杆菌 ＢＣＬ
２ Ｂ 胶囊∗ ２０１１０６０２ ＡＰＣ 施氏假单胞菌 ＧＮ 杆

３ Ｂ 胶囊∗ ２０１１０６０２ ＡＰＣ 变异库克菌 ＧＮ 杆

４ Ｂ 胶囊∗ ２０１１０６０２ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

肺炎克雷伯菌
肺炎亚种

ＧＮ 杆

５ Ｂ 胶囊∗ ２０１１０６０２ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

大肠埃希菌 ＧＮ 杆

６ Ｃ 胶囊 １１０５１８ ＬＢ⁃ＥＭＢ 非脱羧勒克菌 ＧＮ 杆

７ Ｃ 胶囊 １１０５１８ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＰ 铅黄肠球菌 ＧＰ 球

８ Ｄ 胶囊 Ｈ１１０６０２０１５１６ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

施氏假单胞菌 ＧＮ 杆

９ Ｅ 胶囊 — ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＢＳ

阴沟肠杆菌 ＧＮ 杆

１０ Ｆ 胶囊 ２０１１０５２３Ｅ０３Ｃ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＰ 屎肠球菌 ＧＰ 球

１１ Ｆ 胶囊 ２０１１０５２３Ｅ０３Ｃ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 蜡样芽孢杆菌 ＧＰ 球

１２ Ｆ 胶囊 ２０１１０５２３Ｅ０３Ｃ ＡＰＣ 屎肠球菌 ＧＰ 球

１３ Ｆ 胶囊 ２０１１０７０８Ｆ０４Ｃ ＧＮ⁃ＥＭＢ 泛菌属 ＧＮ 杆

１４ Ｆ 胶囊 ２０１１０７０８Ｆ０４Ｃ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 屎肠球菌 ＧＰ 球

１５ Ｆ 胶囊 ２０１１０７０８Ｆ０４Ｃ ＢＰＷ⁃ＴＴＢ 泛菌属 ＧＮ 杆

１６ Ｇ 丸 ２１０１０２０⁃０１ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 人葡萄球菌 ＧＰ 球

１７ Ｇ 丸 ２１０１０２０⁃０１ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 大肠埃希菌 ＧＮ 杆

１８ Ｈ 胶囊 １１０７２５ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 非脱羧勒菌 ＧＮ 杆

１９ Ｈ 胶囊 １１０７２５ ＤＭＩＢ⁃ＢＡ 屎肠球菌 ＧＰ 球

２０ Ｈ 胶囊 １１０７２５ ＡＰＣ 少动鞘氨醇单
胞菌

ＧＮ 杆

２１ Ｈ 胶囊 １１０７２５ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

塞 氏 柠 檬 酸
杆菌

ＧＮ 短杆

２２ Ｉ 胶囊 ２０１１０６０１ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 蜡样 ／ 苏云金 ／
蕈状芽孢杆菌

ＢＣＬ

２３ Ｊ 胶囊 １１Ｂ３００１ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 死谷芽孢杆菌 ＢＣＬ
２４ Ｋ 茶 １１０４０１ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＡ 蜡样 ／ 苏云金 ／

蕈状芽孢杆菌
ＢＣＬ

２５ Ｌ 丸 １１０１０１０７８ ＧＮ⁃ＥＭＢ 阴沟肠杆菌 ＧＮ 杆

２６ Ｍ 粉 ２０１１０８０８ ＧＮ⁃ＥＭＢ 屎肠球菌 ＧＰ 球

２７ Ｎ 口服
液

９１０１０ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

屎肠球菌 ＧＰ 球

２８ Ｏ 胶囊 ２０１１０３０１ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

屎肠球菌 ＧＰ 球

２９ Ｐ 胶囊 ００００８ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

屎肠球菌 ＧＰ 球

３０ Ｑ 胶囊 ２０１１０７０２ ＧＮ⁃ＳＳ 阴沟肠杆菌 ＧＮ 短杆

３１ Ｑ 胶囊 ２０１１０７０２ ＢＰＷ⁃ＴＴＢ 阴沟肠杆菌 ＧＮ 短杆

３２ Ｒ 片 ７０１１０４１ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＰ 球形赖氨酸芽
孢 杆 菌 ／ 纺 缍
形赖氨酸芽孢
杆菌

ＢＣＬ

３３ Ｒ 片 ７０１１０４１ ＧＮ⁃ＥＭＢ 屎肠球菌 ＧＰ 球

３４ Ｓ 胶囊 １００３００２ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＰ 人葡萄球菌 ＧＰ 球

３５ Ｓ 胶囊 １００３００２ ＧＮ⁃ＥＭＢ 泛菌属 ＧＮ 杆

３６ Ｔ 胶囊 １１１２１００１ ＧＮ⁃ＥＭＢ 屎肠球菌 ＧＰ 球

３８ Ｕ 茶 ２０１１０９０１ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＢＳ

泛菌属 ＧＮ 杆

３７ Ｔ 胶囊 １１１２１００１ ＢＰＷ⁃
ＴＴＢ⁃ＨＥ

阴沟肠杆菌 ＧＮ 短杆

３９ Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ ＬＢ⁃ＥＭＢ 阪崎肠杆菌 ＧＮ 杆

４０ Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ ＬＢ⁃ＥＭＢ 阪崎肠杆菌 ＧＮ 杆

４１ Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃ＨＥ 阪崎肠杆菌 ＧＮ 杆

４２ Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ ＧＮ⁃ＳＳ 阴沟肠杆菌 ＧＮ 杆

４３ Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ ７􀆰 ５％ ⁃ＢＰ 屎肠球菌 ＧＰ 球

４４ Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ ＧＮ⁃ＥＭＢ 阴沟肠杆菌 ＧＮ 杆

４５ Ｗ 片 ２０１１０９０１ ＬＢ⁃ＥＭＢ 泛菌属 ＧＮ 杆

４６ Ｘ 胶囊∗ ２０１１０６０１ ＬＢ⁃ＥＭＢ 解鸟氨酸拉
乌尔菌

ＧＮ 杆

４７ Ｘ 胶囊∗ ２０１１０６０１ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃
ＨＥ⁃ＴＳＡ

解鸟氨酸拉
乌尔菌

ＧＮ 杆

４８ Ｘ 胶囊∗ ２０１１０６０１ ＧＮ⁃ＥＭＢ 解鸟氨酸拉
乌尔菌

ＧＮ 杆

４９ Ｘ 胶囊∗ ２０１１０６０１ ＧＮ⁃ＳＳ 解鸟氨酸拉
乌尔菌

ＧＮ 杆

５０ Ｘ 胶囊∗ ２０１１０６０１ ＧＮ⁃ＳＳ 肺炎克雷伯
菌肺炎亚种

ＧＮ 杆

５１ Ｙ 胶囊 １１０５０１ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃ＨＥ 阴沟肠杆菌 ＧＮ 杆

５２ Ｙ 胶囊 １１０５０１ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃ＨＥ 布氏柠檬
酸杆菌

ＧＮ 杆

５３ Ｚ 颗粒 ２０１１０１０３ ＧＮ⁃ＥＭＢ 屎肠球菌 ＧＰ 球

５４ ＡＡ 酱 ３１０５１１ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃ＨＥ 肺炎克雷伯
菌肺炎亚种

ＧＮ 杆

５５ ＡＢ 汁 ２６０５１１ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃ＨＥ 阴沟肠杆菌 ＧＮ 杆

５６ ＡＣ 胶囊 ２０１１０６２３ ＧＮ⁃ＥＭＢ 鹑鸡肠球菌 ＧＰ 球

５７ ＡＤ 胶囊 ２０１１０７０１ ＧＮ⁃ＥＭＢ 美洲爱文菌 ＧＮ 杆

５８ ＡＤ 胶囊 ２０１１０７０３ ＧＮ⁃ＥＭＢ 美洲爱文菌 ＧＮ 杆

５９ ＡＥ 胶囊 １１２０１００８ ＧＮ⁃ＳＳ 屎肠球菌 ＧＰ 球

６０ ＡＥ 胶囊 １１２０１００８ ＧＮ⁃ＥＭＢ 鹑鸡肠球菌 ＧＰ 球

６１ ＡＦ 茶∗ ２０１１０４２３ ＬＢ⁃ＥＭＢ 肺炎克雷伯
菌肺炎亚种

ＧＮ 杆

６２ ＡＧ 胶囊 １１０９０２０１ ＬＢ⁃ＥＭＢ 泛菌属 ＧＮ 杆

６３ ＡＧ 胶囊 １１０９０２０１ ＧＮ⁃ＳＳ 肺炎克雷伯菌
肺炎亚种

ＧＮ 杆

６４ ＡＨ 茶∗ ２０１１０４０１ ＬＢ⁃ＥＭＢ 产酸克雷伯菌 ＧＮ 杆

６５ ＡＨ 茶∗ ２０１１０４０１ ＬＢ⁃ＥＭＢ 阪崎肠杆菌 ＧＮ 杆

６６ ＡＨ 茶∗ ２０１１０４０１ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃ＢＳ 阪崎肠杆菌 ＧＮ 杆

６７ ＡＨ 茶∗ ２０１１０６０１ ＧＮ⁃ＳＳ 解鸟氨酸拉
乌尔菌

ＧＮ 杆

６８ ＡＨ 茶∗ ２０１１０４０１ ＧＮ⁃ＳＳ 阪崎肠杆菌 ＧＮ 杆

６９ ＡＩ 茶 １１０６０２０２ ＢＰＷ⁃ＳＣ⁃ＨＥ 阪崎肠杆菌 ＧＮ 杆

注：∗为不合格；—为无生产批号；分离过程：ＡＰＣ 为菌落总数，ＴＳＡ 为大豆酪蛋白琼脂培养基，ＢＰＷ 为缓冲蛋白胨水，ＴＴＢ 为四硫磺酸钠煌绿
增菌液，ＳＣ 为亚硒酸盐胱氨酸增菌液，ＢＳ 为亚硫酸铋琼脂，ＨＥ 为 ＨＥ 琼脂，ＬＢ 为胆盐乳糖发酵管，ＥＭＢ 为伊红美蓝琼脂平板，ＢＰ 为 Ｂａｉｒｄ⁃
Ｐａｒｋｅｒ 琼脂平板，ＢＡ 为血琼脂平板，ＧＮ 为 ＧＮ 肉汤，ＤＭＩＢ 为葡萄糖肉浸液肉汤，ＳＳ 为沙门、志贺菌属琼脂培养基；革兰氏染色：ＧＮ 为革兰氏阴
性，ＧＰ 为革兰氏阳性，ＢＣＬ 为芽孢杆菌

２􀆰 ４　 沙门菌的检查及布氏柠檬酸杆菌的检出结果

３８ 批次保健食品均未检出沙门菌。 但在沙门菌

检查过程中，分离得到布氏柠檬酸杆菌，该菌在选择

性平板上的菌落形态与沙门菌很难区分。 如 Ｙ 胶囊

中分离得到的布氏柠檬酸杆菌，经过缓冲蛋白胨水

（ＢＰＷ）增菌，亚硒酸盐胱氨酸增菌液（ＳＣ）选择性
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　 　 　 表 ３　 不合格保健食品微生物指标检查结果（ｃｆｕ ／ ｇ）
Ｔａｂｌｅ ３　 Ｍｉｃｒｉｂｉｏｌｏｇｉｃａｌ ｔｅｓｔ ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ ｕｎｑｕａｌｉｆｉｅｄ ｈｅａｌｔｈ ｆｏｏｄｓ

样品代号 批号
菌落总数

（合格≤１ ０００）
霉菌

（合格≤２５）
酵母菌

（合格≤２５）
大肠菌群

（合格≤４０）
Ａ 胶囊∗ ２０１０１２０８ １１ ０００ １ ７００ ＜ １０ ＜ ３０
Ｂ 胶囊∗ ２０１１０６０２ ４ ９００ １６０ ＜ １０ ４３０
Ｖ 片∗ ２０１１０９０３ １５ ０００ ＜ １０ ＜ １０ ２３０
ＡＨ 茶∗ ２０１１０６０１ ７７ ０００ １ ４００ ＜ １０ １１ ０００
ＡＨ 茶∗ ２０１１０４０１ ８７ ０００ １ ９００ ＜ １０ ４ ６００
ＡＦ 茶∗ ２０１１０４２３ ７ ６００ ４１０ ＜ １０ ２４ ０００
Ｘ 胶囊∗ ２０１１０６０１ ８９ ０００ １ ７００ ＜ １０ ＜ ３０

注：以上各批次保健食品中的致病菌（沙门菌、志贺菌、金黄色葡萄球菌和溶血性链球菌）均未检出

增菌，划线于 ＨＥ 平板和 ＢＳ 平板上的菌落形态分别

为黄色菌落带黑心、黑色有金属光泽，这与沙门菌

的菌落形态极为相似，只有做进一步的分析，如采

用沙门菌显色培养基、三糖铁斜面或进一步的生化

试验才能够与沙门菌分辨。
２􀆰 ５　 金黄色葡萄球菌的检查

在金黄色葡萄球菌检查过程中，经过 ７􀆰 ５％氯化

钠肉汤增菌，划线于 Ｂａｉｒｄ⁃Ｐａｒｋｅｒ 平板和血平板，检出

的污染菌为屎肠球菌、蜡样芽孢杆菌、人葡萄球菌、非
脱羧勒菌、蜡样 ／苏云金 ／蕈状芽孢杆菌。 其中，屎肠

球菌和人葡萄球菌为人类正常的寄生菌，对人健康的

危害不大［１４］。 但是，蜡样芽孢杆菌可引起胃肠道外

感染及胃肠道感染［１１］。 非脱羧勒菌是人类的条件致

病菌，有引起食物中毒的报道［１８］。
２􀆰 ６　 保健食品中污染菌的分析

从保健食品中的污染菌分析，有大量的污染菌

广泛分布于环境中，如枯草芽孢杆菌，施氏假单胞

菌等。 也有污染菌是人及动物体内正常菌群的一

部分，如阴沟肠杆菌、人葡萄球菌等，这与文献［１２］
的报道一致。

３　 小结

在 ３８ 批保健食品的微生物检验中，未发现 ＧＢ
１６７４０—１９９７《保健（功能）食品通用标准》 ［１３］ 中规

定的不得检出的致病菌，但发现了一些致病菌及条

件致病菌，如克雷伯菌属、阴沟肠杆菌、大肠埃希

菌、阪崎肠杆菌、拉乌尔菌属、蜡样芽孢杆菌和非脱

羧勒菌等，这些菌有危害人类健康的潜在风险。 因

此，如要提高保健食品的卫生质量，防止污染，一是

控制原材料的卫生水平，保证原材料的洁净；二是

控制生产环境，防止人员和环境的再次污染；三是

做好终产品的消毒和灭菌。
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