
Według raportu Biura ds. Żywności i Weterynarii 
(Food and Veterinary Office; FVO) w 2017 r. wy-

produkowano na świecie 330 mln ton mięsa, z czego 
118,7 mln ton wieprzowiny; średnie roczne spożycie mię-
sa wynosi 43,7 kg/osobę, a wieprzowiny – 15,6 kg/osobę. 
W Polsce według danych Głównego Urzędu Statyczne-
go bilansowe spożycie mięsa, podrobów i przetworów 
mięsnych w 2017 r. wyniosło 74,6 kg na mieszkańca, 
z czego 38,2 kg stanowiło mięso wieprzowe.

W związku ze zmianami w przepisach unijnych na-
leży rozważyć, czy obecny sposób wykonywania bada-
nia poubojowego zapewnia dostateczną ochronę zdro-
wia konsumentów wieprzowiny. Od 1 czerwca 2014 r. 
w krajach Unii Europejskiej obowiązuje Rozporządze-
nie Komisji (UE) nr 219/2014 z 07.03.2014 r. zmieniające 
załącznik I do Rozporządzenia (UE) nr 854/2004 Parla-
mentu Europejskiego i Rady z 29.04.2004 r. Nowe roz-
porządzenie zniosło obowiązek rutynowego nacina-
nia u świń węzłów chłonnych oraz narządów: serca, 
płuc i tchawicy. Badanie poubojowe opiera się obec-
nie na oględzinach poszczególnych narządów. Ogra-
nicza to w znacznym stopniu możliwość wykrywania 
zmian patologicznych, między innymi ropnych zmian 
w węzłach chłonnych świń.

Spożycie mięsa pochodzącego od świń ze zmiana-
mi ropnymi w węzłach chłonnych, które nie zostały 

wykryte w trakcie rutynowego badania poubojowego, 
może stanowić poważne zagrożenie dla zdrowia kon-
sumentów. Wiele patogenów wywołujących zmiany 
ropne w węzłach chłonnych świń należy do czynni-
ków zoonotycznych. Najczęściej izolowanymi z węzłów 
chłonnych świń są bakterie z rodzajów: Streptococcus, 
Staphylococcus, Trueperella, Mycobacterium oraz Rho-
dococcus. Pracownicy rzeźni, zakładów przetwórstwa, 
a także personel Inspekcji Weterynaryjnej pracujący 
przy badaniu mięsa – to osoby szczególnie narażone 
na zakażenia tymi patogenami (1).

Rhodococcus equi, dawniej nazywany Corynebacterium 
equi, to Gram-dodatnie bakterie tlenowe o kształcie pa-
łeczek, niewytwarzające przetrwalników i niewykazu-
jące zdolności do ruchu (2). Charakterystyczną cechą 
jest częściowa kwasooporność oraz polisacharydowa 
otoczka. Bakteria ta stanowi istotny czynnik w zaka-
żeniach płuc u ludzi (2, 3). Ponadto może wywoływać 
zapalenie kości i szpiku, ropne zapalenie osierdzia, 
ropnie podskórne, zakażenia mózgu czy gałki ocznej 
(4). Najczęściej do zakażeń dochodzi u osób z zespo-
łem nabytego niedoboru odporności (acquired immu-
nodeficiency; AIDS syndrome) lub posiadających inne 
deficyty odporności. Zdecydowanie rzadziej zakaże-
nia występują u osób immunokompetentnych (3). Bak-
teriemia występuje u ponad 80% osób z immunosu-
presją i u około 30% osób immunokompetentnych (5). 
Śmiertelność u osób zakażonych wirusem niedobo-
ru odporności (HIV) wynosi 50–55%, u chorych z im-
munosupresją z innego powodu – 20–25%, natomiast 
u osób z pełną odpowiedzią immunologiczną – 11% 
(2, 3). U człowieka najczęściej do zakażenia docho-
dzi drogą pokarmową. W Polsce przeprowadzono ba-
dania, w których pobrano łącznie 1028 próbek węzłów 
chłonnych od bydła, trzody chlewnej i koni podczas 
badania poubojowego. Rhodocooccus equi wyizolowano 
z 105 na 395 próbek z węzłów chłonnych podżuchwo-
wych u świń (4). Potwierdzono znaczne rozpowszech-
nienie patogenu, a więc istnieje potencjalna możliwość 
zakażania człowieka.

Staphylococcus aureus (gronkowiec złocisty) to ko-
lejny patogen o potencjale zoonotycznym izolowany 
ze zmian ropnych w węzłach chłonnych u świń. Jest to 
Gram-dodatnia bakteria, względnie beztlenowa, wy-
twarzająca termostabilną enterotoksynę gronkowcową. 
Odmiany gronkowca złocistego występujące u zwierząt 
rzeźnych oraz te będące patogenami dla człowieka róż-
nią czynniki wirulencji. Wymiana genów kodujących 
czynniki wirulencji może rozszerzyć zakres gospoda-
rzy oraz prowadzić do narastającej oporności na an-
tybiotyki (6). Staphylococcus aureus oporny na metycy-
linę (methicyllin – resistant S. aureus; MRSA) stanowi 
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wyzwanie dla ochrony zdrowia człowieka. W bada-
niach przeprowadzonych w Polsce, które obejmowały 
15 województw, pobrano wymazy z nosa świń. Obec-
ność S. aureus stwierdzono w 64,2% gospodarstw. 38% 
przypadków stanowiły szczepy MRSA, a 62% – szcze-
py wrażliwe na metycylinę (methicillin-sensitive Sta-
phylococcus aureus; MSSA; 7).

Staphylococcus aureus może wywoływać u ludzi za-
każenia skóry i tkanek miękkich, posocznicę, zakaź-
ne zapalenie wsierdzia oraz powstawanie ropni, w nie-
mal wszystkich narządach (8). Istotnym zagadnieniem 
wydaje się być korelacja między występowaniem za-
każeń Staphylococcus aureus, a zaostrzeniem procesów 
alergicznych. Pacjenci cierpiący na choroby alergicz-
ne, takie jak astma, atopowe zapalenie skóry czy po-
lipowatość nosa, wykazują większą podatność na za-
każenie S. aureus (9).

Wśród paciorkowców dla świń patogenny jest 
przede wszystkim Streptococcus suis. Trzoda chlew-
na może być bezobjawowym nosicielem tej bakte-
rii. Badania przeprowadzone w Tajlandii wykazały 
częste występowanie przypadków zakażeń ludzi od 
świń klinicznie zdrowych (10). Badania w brazylij-
skich ubojniach wykazały, że 22% próbek środowi-
skowych dało wynik dodatni w badaniu PCR. Strepto-
coccus suis był obecny w środowisku rzeźni, zarówno 
na tuszach, nożach, jak i na rękach pracowników. 
W badaniu próbek wymazów z migdałków podnie-
biennych pracowników rzeźni nie wyizolowano pa-
togennego szczepu S. suis (11). Istnieje jednak możli-
wość zakażenia człowieka S. suis poprzez kontakt ze 

świniami lub poprzez spożycie mięsa wieprzowego. 
Liczba zgłaszanych przypadków zakażeń S. suis u lu-
dzi ma tendencję wzrostową. Większość przypadków 
pochodzi z Azji Południowo-Wschodniej, gdzie popu-
lacja świń występuje w wysokim zagęszczeniu (12). 
Zakażenie S. suis u człowieka może prowadzić do sze-
regu powikłań, takich jak: zapalenie opon mózgo-
wych, wsierdzia, otrzewnej czy wstrząsu septycz-
nego. W Polsce pierwszy przypadek zapalenia opon 
mózgowych wywołany przez S. suis u człowieka od-
notowano w Bydgoszczy. Pacjent przed wystąpieniem 
objawów był zatrudniony w zakładzie przetwórstwa 
mięsa wieprzowego przez około 5 lat. Do zakażenia 
doszło prawdopodobnie na skutek wniknięcia pato-
genu w miejscach uszkodzeń skóry (13).

Trueperella pyogenes, należąca do rodziny Acti-
nomycetaceae, do niedawna nazywana była Arcano-
bacterium pyogenes. Jest to bakteria Gram-dodatnia, 
niewykazująca zdolności do ruchu oraz nieprze-
trwalnikująca. Uważana jest za patogen oportuni-
styczny. Może jednak powodować ropnie z przerzu-
tami, którym towarzyszy zapalenie wielonarządowe 
(14). W badaniach retrospektywnych uwzględniono 
144 przypadki kliniczne u zwierząt gospodarskich. 
Bakterię wyizolowano z objętych zapaleniem: sutka 
(45%), ropni (18%), płuc (11,1%) oraz węzłów chłonnych 
(9%). Występowanie T. pyogenes stwierdzono również 
w przypadkach posocznicy, zapaleń mózgu, gruczo-
łu krokowego, jąder, wsierdzia czy też zapaleń wielo-
stawowych (15). U świń zakażenia mogą mieć postać 
uogólnioną lub miejscową – w zależności od statusu 
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immunologicznego, ich indywidualnej podatności 
i czynników środowiskowych. Występowanie zaka-
żeń T. pyogenes powoduje znaczne straty ekonomicz-
ne w hodowli i chowie. U loch choroba może prowa-
dzić do niepłodności, śmierci zarodków, ronień czy 
zaburzeń cyklu rujowego i laktacji (16). U ludzi zaka-
żenie T. pyogenes może prowadzić do zapalenia wsier-
dzia (17), zakażeń układu pokarmowego (18) oraz za-
każeń tkanek miękkich (19).

Kolejną rodziną bakterii, które mogą powodować 
zmiany anatomopatologiczne w węzłach chłonnych 
świń, jest Mycobacteriaceae. Charakterystyczną cechą 
prątków jest kwasooporność oraz specyficzna budo-
wa ściany komórkowej, która w ponad 60% zbudo-
wana jest z lipidów, co warunkuje jej hydrofobowość. 
Prątki są oporne na wiele czynników środowiskowych, 
takich jak wysuszenie, niskie i wysokie pH, wysoką 
i niską temperaturę. Wykazują zdolność przeżywania 
wewnątrzkomórkowego. Wszystkie gatunki prątków 
patogenne dla trzody chlewnej są również patogen-
ne dla ludzi. Wiele prątków niegruźliczych (nontu-
berculosis bacterium; NTM) uważa się za względnie 
niezjadliwe. Organizmy te należy jednak uznać jako 
potencjalnie ważne patogeny u pacjentów ze znaczą-
cą immunosupresją (20).

Najczęściej izolowanym prątkiem od świń jest My-
cobacterium avium. U świń zakażenie ma postać sub-
kliniczną. Głównym źródłem zakażenia M. avium dla 
człowieka jest mięso wieprzowe. Możliwe jest jed-
nak zakażenie drogą kropelkową oraz poprzez kon-
takt z kałem zakażonych zwierząt (21).

Istotnym zagadnieniem jest wysoka częstość wy-
stępowania M. avium u osób zakażonych HIV. U pacjen-
tów z nabytym brakiem odporności istnieje wysokie 
ryzyko rozwoju rozsianej postaci choroby wywoła-
nej przez prątki niegruźlicze – MAC (Mycobacterium 
avium complex). Natomiast u chorych wykazujących 
stosunkowo dobrą odpowiedź immunologiczną może 
rozwinąć się zapalenie węzłów chłonnych oraz rop-
nie podskórne lub tkanek miękkich (20).

Serowaciejące zmiany w węzłach chłonnych świń 
mogą powodować również prątki bydlęce. We Włoszech 
przeprowadzono badanie, w którym w 24 z 299 tusz 
stwierdzono zmiany gruźlicze. U 23 zwierząt były one 
spowodowane przez Mycobacterium bovis. Z jednej tu-
szy wyizolowano M. caprae oraz stwierdzono wielo-
narządowe zmiany gruźlicze. Patogen został wyizolo-
wany z gruczołów mlecznych. Zakażenie występujące 
w obrębie gruczołu mlekowego mogło skutkować 
transmisją bakterii na potomstwo (21).

Mycobacterium bovis rzadko jest czynnikiem etio-
logicznym gruźlicy u świń w krajach rozwiniętych. 
Natomiast w krajach rozwijających takich jak Ugan-
da czy Etiopia do zakażenia dochodzi znacznie czę-
ściej (22, 23). Pierwszy i jak dotąd jedyny przypa-
dek w Polsce zakażenia świń M. bovis został opisany 
w 2018 r. W gospodarstwie, w którym stwierdzono 
gruźlicę, utrzymywano 32 sztuki bydła i 9 świń. Po-
zytywny wynik próby tuberkulinowej został stwier-
dzony u wszystkich 32 sztuk bydła oraz u dwóch świń. 
Zmiany charakterystyczne dla gruźlicy w węzłach 
chłonnych śródpiersiowych i oskrzelowych stwier-
dzono u 25 sztuk bydła i 2 świń (26).

Polietiologiczną naturę zmian ropnych w węzłach 
chłonnych u świń potwierdzają badania przeprowa-
dzone w Hiszpanii w latach 2011-2014. Ze zmian gruź-
liczych stwierdzonych u 171 świń (352 próbki pobra-
ne z ziarniniaków w węzłach chłonnych i narządach) 
pojedynczy patogen wyizolowano od 75 świń (43,9%), 
a dwa albo więcej drobnoustrojów od 73 świń (42,7%). 
Oprócz prątków jako bakterie współistniejące izolo-
wano: Trueperella pyogenes, Corynebacterium suis cor-
dis, Streptococcus suis, Streptococcus porcinus, Strep-
tococcus dysgalactiae. Rhodococcus equi wyizolowano 
zaledwie z 3 próbek (27). Podobne badanie przepro-
wadzone zostało w Słowenii. Z 260 węzłów chłon-
nych ze zmianami wyizolowano: M. avium jako jedy-
ny czynnik chorobowy – 47,3% izolatów, R. equi jako 
jedyny czynnik – 27,3% izolatów oraz R. equi z inny-
mi bakteriami – 3,9% izolatów (28).

W innych badaniach pobrano 129 węzłów chłon-
nych podżuchwowych i krezkowych z widoczny-
mi zmianami gruźliczymi oraz 129 niezmienionych 
chorobowo. Z węzłów chłonnych ze zmianami wy-
izolowano następujące patogeny: Mycobacterium spp. 
(24,1%) oraz Rhodococcus equi (13,2%). Natomiast z wę-
złów bez widocznych zmian wyizolowano m.in. prąt-
ki środowiskowe (29).

W dwóch holenderskich rzeźniach badano czę-
stość występowania zmian ziarniniakowych w wę-
złach chłonnych podżuchwowych u świń. W ciągu 
8 miesięcy przebadano 2 116 536 świń (dzienny ubój 
w każdej z rzeźni wynosił 6000 zwierząt). U 15 900 
(0,75%) stwierdzono zmiany. Świnie z 9 gospodarstw, 
w których najczęściej stwierdzano zmiany, poddano 
szczegółowym badaniom. W gospodarstwach tych 
częstość występowania zmian w węzłach chłonnych 
wynosiła od 2,3 do 5,7%. Z 44,9% węzłów chłonnych 
poddanych szczegółowemu badaniu wyizolowano 
R. equi. Z żadnego z węzłów chłonnych nie wyizolo-
wano M. avium (30).

Mięso wieprzowe jest istotnym składnikiem diety 
w wielu regionach. Jest ono drugim, co do ilości spo-
życia, gatunkiem mięsa na świecie. Wieprzowina spo-
żywana jest przede wszystkim po obróbce termicz-
nej. Są jednak regiony, w tym również w Polsce, gdzie 
spożywa się ją na surowo. Przykładem jest Wielko-
polska, która słynie z wędlin surowych. Produkowa-
ne są tam metki, wędzonka krotoszyńska, kiełbasa 
polska czy bydgoska. Brak obróbki termicznej wie-
przowiny i spożywanie jej na surowo może przyczynić 
się do rozwoju wielu chorób. Mięso zdatne do spoży-
cia uznane jest za produkt bezpieczny. Należy jed-
nak zwrócić uwagę, że obecne prawodawstwo unijne 
nie rekomenduje nacinania węzłów chłonnych i na-
rządów. Taka procedura znacznie utrudnia lekarzom 
weterynarii badającym mięso w rzeźniach ocenę sta-
tusu zdrowotnego świń i przydatności mięsa do spo-
życia. Wyjątek stanowią zakłady posiadające upraw-
nienia do eksportu na rynek USA. Przedsiębiorstwa 
te są zobligowane do przeprowadzania badań poubo-
jowych według przepisów amerykańskich, tj. dyrek-
tywy FSIS-6100.2, w której uwzględniono nacinanie 
węzłów chłonnych oraz szczegółową procedurę po-
stępowania w przypadku stwierdzenia zmian w wę-
złach chłonnych.
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Kolejnym problemem jest bardzo zróżnicowany po-
ziom wielkości i bioasekuracji polskich gospodarstw. 
Większość hodowli jest rozdrobniona, w przeciwień-
stwie do hodowli trzody chlewnej w takich krajach 
jak Dania, Holandia czy Niemcy. Status epizootycz-
ny zwierząt jest różny, w zależności od warunków 
utrzymania w gospodarstwie.

Podsumowując, należy stwierdzić, że czynniki zoono-
tyczne są izolowane stosunkowo często z ropnych 
zmian w węzłach chłonnych świń. Szczególnie narażo-
ną na zakażenia tymi patogenami grupą są pracownicy 
rzeźni, a także osoby z obniżoną odpornością spoży-
wające mięso wieprzowe. Mając to na uwadze, należy 
rozważyć czy zmiana procedury przeprowadzenia ba-
dania poubojowego na polegające na oględzinach, bez 
nacinania węzłów chłonnych, jest zasadna i zapew-
nia konsumentom bezpieczeństwo. Wskazane byłoby 
również podjęcie szerszych badań na temat występo-
wania potencjalnych czynników zoonotycznych w wę-
złach chłonnych świń w Polsce.
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