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　　1985年国家取消生猪派购计划、放开经

营, 生猪屠宰由 “一把刀”变成 “多把刀”。由

于很多个体屠宰户 (俗称小刀手) 不法经营, 国

家对屠宰检疫失控, 出现了病死猪肉、变质猪

肉、注水猪肉大量上市等严重问题, 致使消费

者吃肉不安全、不放心。甚至很多消费者发生

了一些人畜共患传染病、寄生虫病以及食肉中

毒, 严重影响消费者的身体健康。

　　最近国务院发出紧急通知, 要求加强生猪

定点屠宰和检疫工作, 对进一步加强生猪等畜

禽屠宰检疫管理工作作出了明确规定, 要求切

实搞好生猪等畜禽肉品质量, 保护消费者的权

益和身体健康。为了使屠宰场、肉联厂真正做

好生猪等畜禽的宰前、宰后检验工作, 使广大

群众了解什么叫 “放心内”, 笔者以猪肉为例,

将 “放心肉”的卫生质量和监控浅述如下。

　　一、生猪必须经过宰前检疫

　　无论是屠宰场还是肉联厂, 其原料生猪必

须由兽医或卫检员按 《肉品卫生检验试行规

程》进行宰前检疫。其生猪必须来自非疫区, 个

体检疫必须健康无病。宰前 24小时断食, 但必

须供给充足的饮水至宰前 3小时为止。宰前检

疫主要任务是发现猪炭疽、猪瘟、猪丹毒、猪

肺疫、猪喘气病、副伤寒、猪萎缩性鼻炎、猪

水泡病、口蹄疫等疫病。这样经宰前检疫剔出

病猪, 初步认为是健康的生猪才符合 “放心

肉”原料。

　　二、屠体必须经宰后检验合格

　　生猪宰后的屠体检验, 即按尸体剖检的基

本原理,对肉尸和内脏施行的卫生质量检验,它

是整个肉品卫生检验工作中极其重要的一环。

因为送宰的生猪,虽然经过一系列的宰前检验,

将一些症状明显或疑似病猪剔除, 但有可能将

某些症状不明显的病猪漏网, 使其随同健康猪

进入加工过程。这些病猪, 只有通过宰后详细

的检验方能发现, 并作出正确的卫生处理。宰

后检验程序及目的简述如下:

　　1. 头部检验: 一是剖检左右两侧颌下淋巴

结, 重点检查猪炭疽, 并注意结核和化脓灶; 二

是先剖检两侧外咬肌, 检查有无猪囊虫病。然

后观察咽喉粘膜、会厌软骨和扁桃体, 必要时

剖检副颌下淋巴结, 检查猪炭疽: 同时观察鼻

盘、唇及齿龈的状态, 检查口蹄疫、水泡病。

　　2. 皮肤检验: 此检验工序是在加工带皮白

条肉时进行; 如加工剥皮肉, 是在铲皮后施行

照皮检验。皮肤检验在猪瘟、猪丹毒、猪肺疫

等传染病的诊断上有重要意义。猪瘟的皮肤上,

尤以耳、颈、背、腹、大腿及四肢内侧的皮肤

上散在有大小不一的红色斑点; 急性败血型猪

丹毒全身皮肤弥漫性充血, 俗你 “大红袍”; 疹

块型丹毒皮肤上出现大小不等的方形、圆形或

菱形疹块, 俗称 “打火印”; 猪肺疫皮肤上, 尤

以四肢内侧及腹部呈现弥漫性出血, 俗称 “小

红袍”。

　　3. 胃、肠、脾检验: 主要剖检肠系膜淋巴

结, 检查有无炭疽病变; 肠检验时着重注意回

音瓣淋巴结,观察有无慢性猪瘟特征性病变,即

回音瓣淋巴结出现钮扣状溃疡;脾脏检验时,注

意其外形、色泽、大小、弹性和硬度, 必要时

剖开脾髓, 应特别注意有无败血脾, 这是败血

性炭疽的一种特征性病变。还应注意脾脏边缘

有无突出表面的暗红色出血性梗死, 这是猪瘟
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时脾脏的一种特征性病变。

　　4. 心、肝、肺检验: 首先观察外形、色泽、

大小有无异常, 再触其弹性。检查心脏时, 注

意观察心脏表面有无心丝虫和猪囊虫, 切开检

查二尖瓣有无菜花状赘生物, 这是慢性猪丹毒

的一种特征性病变; 检验肝脏时, 除检验特定

的传染病及寄生虫病变外, 还应注意检查肝脓

肿、脂肪变性、黄疸、饥肝、压迫性贫血、黑

肝子、肝硬变、肝坏毛、副伤寒结节、寄生虫

损害、肝气肿、血管瘤、中毒性营养不良等变

化; 检验肺脏时, 应切开肺门淋巴结, 观察有

无炭疽病变; 还应切开肺脏边缘的小支气管,观

察有无肺丝虫; 并注意有无浆液出血性肺炎或

纤维蛋白性肺炎, 后者外观呈不典型的大理石

样, 这是猪肺疫的病变。

　　5. 肉尸检验: 一般在肉尸劈半后进行。首

先判断放血程度, 因为这是评价肉品卫生质量

的重要指标之一。放血不良的肉尸, 可能来自

于病猪, 应进行细菌学检查, 无条件进行时, 高

温处理后供食用。同时仔细检查皮肤、皮下组

织、脂肪、肌肉、关节、胸腹膜等状态。注意

皮肤有无充血、出血、创伤、溃疡、坏疽、疮

疖、脓肿及痘疹等病变, 全身脂肪有无发黄、发

红、发白、硬结等现象, 肌肉的色泽、弹性、硬

度是否正常, 胸腹膜是否光亮和存在充血、出

血、粘连、化脓、纤维蛋白沉着及珍珠样结节

等病变;剖检腹股沟深浅淋巴结和检验肾脏,看

有无猪瘟、丹毒、肺疫的病变; 再切开两侧深

腰肌, 检查有无猪囊虫寄生; 最后检验乳房, 看

是否是母猪肉。

　　6. 旋毛虫检验: 当开膛之后, 采取左右两

侧横膈膜肌脚肉样两块,与肉尸编上同一号码,

先进行肉眼观察, 再用弓形剪刀顺肌纤维方向

剪取麦粒大样品 12粒, 两侧共剪 24粒, 制玻

璃压片进行显微镜检查, 看是否有人畜共患寄

生虫病 旋毛虫寄生; 同时观察有无住肉孢

子虫寄生。

　　7. 细菌学检验: 这在炭疽的诊断上是一个

必不可少的项目。实际上在宰后检验过程中,时

常会出现单凭感官检查和剖检而不能得出确切

判断情况。在这种情况下, 细菌学的辅助诊断

是十分必要的。

　　8. 肉尸盖印: 经过上述各程序检验后的肉

尸和内脏, 根据检验结果分为
( 1)
适于食用;

( 2)
条

件食用; ( 3)化制; ( 4)销毁。制定品质良好适于食

用者, 在肉尸的臀部和肩甲部盖上兽医验讫和

等级印戳, 字迹必须清晰整齐, 印色须用食用

级色素配制。这样的猪肉才能上市鲜销, 即符

合人们常说的放心肉标准;判定条件食用者,按

照不同的处理要求, 分别盖上产酸、高温、腌、

冻、炼食用油等印戳, 经这些条件性处理后, 才

称得上放心肉; 判定化制和销毁的肉尸和内脏

均不能供食用。

　　三、讨论

　　1. 关于市场上小刀手私宰的和农户或单

位自宰的猪肉, 没按上述程序进行宰前检疫和

详细的宰后检验, 这种肉可能来自于病猪, 不

能称为“放心肉”。在国外, 是严禁私宰牲畜的;

在我国, 目前仍有私宰性畜的现象, 而且部分

地区还相当严重, 以致给消费者染上了多种人

畜共患传染病与寄生虫病。笔者认为, 全国各

地必须坚决贯彻国务院的紧急通知, 立即制止

私宰牲畜的现象, 以保证人民的身体健康。

　　2. 没有检验条件和能力的屠宰场所加工

的猪肉也不能称为“放心肉”; 小刀手私宰后白

肉上市, 经市场检验人员检验盖上 “兽医验

讫”印戳, 但因缺乏检验条件、宰前检疫、肉

尸内脏同步检验等诸因素, 这种肉也不能称为

“放心肉”。笔者认为, 只有国有肉联厂和检验

条件具备、检验能力强的食品屠宰场等所加工

的肉, 并经过严格的检疫检验, 才能称为 “放

心肉”。
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