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A nyers tejben potenciálisan jelen 
levő kórokozók közegészségügyi 
jelentősége

ÖSSZEFOGLALÁS
Irodalmi összefoglalójukban a szerzők áttekintést nyújtanak a nyers tej elsődle-
ges, intravitális fertőződését előidéző kórokozók, ill. annak másodlagos szeny-
nyeződését okozó patogének közegészségügyi jelentőségéről. Az elsődleges 
fertőződés következtében a tejbe jutó ágensek közül a tőgygyulladások, ill. a vér-
fertőzést okozó mikrobák zoonotikus jelentőségét tárgyalják. A mastitis-kóroko-
zók közül a szerzők a Staphylococcus aureus, a Streptococcus agalactiae, az egyéb 
strepto- és stapylococcusok, a coliform csírák, a heterotróf algák és a tőgypato-
gén gombák, valamint a baktériumszaporodással járó állapotokhoz kapcsolódóan 
ritkán tőgygyulladást okozó Listeria monocytogenes jellemzőit foglalják össze.  
A továbbiakban a szisztémás fertőzéshez kapcsolódóan a tejbe jutó mikrobák, 
így a mycobacteriumok, a brucellák, a Coxiella burnetii és a kullancsencepha-
litis vírusának közegészségügyi jelentőségét ismertetik, majd a másodlago-
san, elsősorban bélsárszennyeződés következtében a tejbe kerülő Salmonella- 
szerotípusok, Campylobacter-fajok, Mycobacterium avium subsp. paratuberculosis, 
továbbá a Yersinia enterocolitica és a Bacillus cereus élelmiszer-biztonsági jelen-
tőségét tárgyalják.

SUMMARY
In this review article the authors highlight the public health significance of the 
pathogens causing either primary, intravital infection of the raw milk or sec-
ondary, mainly faecal contamination of it. Of the pathogens causing intravi-
tal infection, first the zoonotic importance of the mastitis pathogens, such as 
Staphylococcus aureus, Streptococcus agalactiae, other staphylococci and strep-
tococci, coliforms, heterotrophic algae, udder-pathogenic fungi and Listeria 
monocytogenes, that mainly gets into the milk as a secondary contaminant, 
but rarely can also cause mastitis, is discussed. Then, the food safety signifi-
cance of pathogens causing systemic diseases accompanied by the dissemina-
tion of the agents, such as Mycobacterium spp., Brucella spp., Coxiella burnetii 
and the Tick-borne encephalitis virus is outlined. Of the secondary, mainly faecal 
contaminants, the public health significance of Salmonella spp., Campylobacter 
spp., Mycobacterium avium subspecies paratuberculosis, Yersinia enterocolitica 
and Bacillus cereus is discussed.
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A tej ideális tápközeget jelent a mikroorganizmusok szaporodásához. A tejbe 
kerülő mikrobák többsége ártalmatlan szaprofita, amelyek sem emberi megbe-
tegedést, sem minőségromlást nem okoznak, sőt esetenként a patogének sza-
porodását gátolják. Egy másik részük megbetegedést ugyan nem idéz elő, de 
anyagcsere-aktivitásuk (szénhidrát-, zsír- és fehérjebontás) révén érzékszervi 
hibákat, esetenként a táplálkozásbiológiai érték csökkenését, azaz minőségrom-
lást okozhatnak. A tejbe jutó mikrobák kis hányada pedig kórokozó, azaz a tejjel, ill. 
tejtermékekkel a fogyasztó szervezetébe jutva annak megbetegedését válthatja 
ki, élelmiszer-fertőzés vagy -mérgezés előidézése révén (15).

A NYERS TEJ KÓROKOZÓKKAL VALÓ KONTAMINÁCIÓJÁNAK 
LEHETŐSÉGEI

A nyers tej kórokozókkal történő kontaminációja elsődleges, intravitális fertőző-
dés vagy másodlagos szennyeződés révén következhet be.

ELSŐDLEGES (INTRAVITÁLIS) FERTŐZŐDÉS 
Az állatok szisztémás, a kórokozók szóródásával járó megbetegedései esetén azok 
kiválasztódhatnak a tejjel, annak elsődleges fertőződését okozva. Hasonlóképpen 
nagy számban jelenhetnek meg a tejben a tőgygyulladások kórokozói (szubklinikai 
esetekben többnyire néhány tízezer sejt/ml, klinikai mastitisekben viszont akár 
108/ml számban) is, ugyancsak a tej intravitális fertőződését előidézve.

MÁSODLAGOS SZENNYEZŐDÉS 
A nyers tej kórokozókkal való kontaminációjának leggyakoribb forrása a fejés során, 
alapvetően a fejési higiénia hiányosságai miatt bekövetkező bélsárszennyeződés. 
További idetartozó szennyezési források lehetnek a levegő, a por, az istálló beren-
dezési tárgyai, a fejőberendezések és tejtároló eszközök, valamint a fejést végző 
személy keze, ill. ruházata. A másodlagos szennyeződés egy speciális formája az 
utószennyeződés vagy rekontamináció amikor a kórokozók a hőkezelést követően 
kerülnek a tejbe. Ennek forrása lehet az ember, a környezet (víz, levegő, por) és 
a különböző eszközök, berendezések. Különösen veszélyes, mivel az így bekerülő 
patogének elpusztítására további hőkezelés már nem áll rendelkezésre.

Az intravitális fertőződést, ill. másodlagos szennyeződést előidéző kóroko-
zók közül közegészségügyi szempontból azok jelentősek, amelyek az embert is 
képesek megbetegíteni (zoonotikus ágensek). Az állatpatogén mikrobák mellett 
humán eredetű kórokozók is bekerülhetnek a tejbe másodlagosan a fejés, tejke-
zelés során, ill. utófertőzésként.

Az Egészségügyi Világszervezet (WHO) 28 tejjel átvihető, potenciálisan emberi 
megbetegedést okozó baktériumot, vírust, ill. egysejtűt tart nyilván, amelyek 
közül a továbbiakban a gyakorlati szempontból lényeges, állati eredetű kóroko-
zók  (1. táblázat)  közegészségügyi jelentőségét tekintjük át (13).

A NYERS TEJ ELSŐDLEGES, INTRAVITÁLIS FERTŐZŐDÉSÉT 
OKOZÓ MIKROORGANIZMUSOK

A nyers tej kórokozókkal történő elsődleges fertőződése tőgygyulladások vagy a 
tejelő állat általános megbetegedése következtében jöhet létre. 

TŐGYGYULLADÁST OKOZÓ MIKROBÁK KÖZEGÉSZSÉGÜGYI JELENTŐSÉGE
A tejmirigy gyulladásos elváltozásait főként baktériumok, ritkán vírusok, mik-
roszkopikus gombák és heterotróf algák okozhatják  (2. táblázat). 

A tejbe jutó mikrobák 
egy része ártalmatlan, 
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okoznak, de kis hánya-
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Kórokozó Humán megbetegedés
Állati (Á) / 
humán (H) 

eredetű

Gyakoriság / 
jelentőség*

Brucella abortus
Brucella melitensis brucellosis Á

Á
–/+
–

Campylobacter jejuni
Campylobacter coli

campylobacteriosis
(Guillain-Barré szindróma)

Á
Á

+
+

Coxiella burnetii Q-láz Á ++

Escherichia coli, verotoxikus colitis, HUS** Á +

Listeria monocytogenes listeriosis Á ++

Mycobacterium bovis gümőkór Á –/+

Salmonella spp. Salmonellosis Á +

S. Typhi, Paratyphi A, B tífusz H +

Shigella spp. shigellosis H +

Staphylococcus aureus 
enterotoxin

Staphylococcus 
ételmérgezés H/Á ++

Staphylococcus aureus vérfertőzés, helyi 
gyulladások H +

Streptococcus agalactiae helyi gyulladásos 
elváltozások Á +

Streptococcus dysgalactiae
Streptococcus uberis

helyi gyulladásos 
elváltozások

Á
Á

+
++

Streptococcus pyogenes vérfertőzés, helyi 
gyulladások H +

Yersinia enterocolitica yersiniosis Á +

1. TÁBLÁZAT. A nyers tej 
kontaminációját előidéző 
fontosabb kórokozók

TABLE 1. Main pathogens 
contaminating the raw milk

* – csak a mediterrán országokban fordul elő, –/+ történeti jelentőségű, ill. a fertőzéstől 
nem mentes országokban lehet, + ritka, ++ gyakori/jelentős lehet
** hemolitikus urémiás szindróma

Kórokozó Fertőzés forrása Gyakoriság

Állatról állatra terjedő patogének

Staphylococcus aureus fejőkehely, fejőgumi +++

Streptococcus agalactiae fejőkehely, fejőgumi, fejő keze, anyatej +

Környezeti patogének

Streptococcus uberis felhajtóutak, pihenőtér, karám +++

Streptococcus dysgalactiae felhajtóutak, pihenőtér, karám +++

Enterococcus spp. tőgybimbó bőre ++

Egyéb Staphylococcus fajok tőgybimbó bőre ++

Escherichia coli, Klebsiella spp. felhajtóutak, pihenőtér, karám ++

Prototheca zopfii pihenőtér, karám, takarmány ++

Tőgypatogén gombák tőgykezelés eszközei +

Szisztémás fertőzést okozó ágensek

Leptospira-szerotípusok takarmány, ivóvíz +

Listeria monocytogenes takarmány, ivóvíz +

Mycobacterium bovis hörgőváladék, takarmány –/+

Salmonella spp. takarmány, ivóvíz +

+++ gyakori, ++ szórványos, + ritka, –/+ történeti jelentőségű, ill. a fertőzéstől nem  
mentes országokban fordulhat elő

2. TÁBLÁZAT. Tőgy- 
gyulladást okozó fontosabb 
mikroorganizmusok

TABLE 2. Important 
mastitis pathogens
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Staphylococcus aureus
A tőgy bőrén és az állat környezetében, mindenekelőtt a fejőkelyhek és a fejőgumi 
felületén előforduló Gram-pozitív kórokozó. A korábban már fertőzött tőgynegye-
dekből a legnagyobb mennyiségben a fejés végén ürül, és rendszerint a fejőberen-
dezés, ritkábban a fejést végző személy kezének vagy a tőgy előkészítésére használt 
törlőeszköz közvetítésével jut át az addig nem fertőzött tőgyre, ill. tőgynegyedre. 
A kórokozó a tejutakon keresztül a mirigyvégkamrákba jutva toxikus anyagcsereter-
mékei révén az alveolaris epithelsejtek károsodását, pusztulását okozza.

A fertőzés jelentkezhet szubklinikai (gyakori), ill. klinikai formában. A heveny- 
félheveny klinikai tünetek, amelyek általában nem súlyosak, visszatérő jelleggel, 
néhány napos vagy hetes időközökkel megjelenhetnek.

A tőgy fertőződését követően a kórokozó a tejjel igen változó számban (0–108 

sejt/ml) választódhat ki. A tejben megjelenő csírák száma rendszerint 104 sejt/ml 
érték körül szóródik (26). Az állatokat megbetegítő törzsek emberben jellem-
zően nem okoznak megbetegedést (jóllehet alkalmanként megtelepedhetnek), 
élelmiszer-biztonsági jelentőségüket a törzsek egy részére jellemző entero-
toxin-termelés adja (22). Az enterotoxinokat termelő törzsek aránya a masti- 
tist okozó S. aureus baktériumokon belül ugyanakkor lényegesen kisebb (mint-
egy 10–30%), mint a humán izolátumok esetében (40–60%). Ezzel együtt az 
állati eredetű élelmiszerek közül a nyers tej és az abból előállított tejtermékek, 
főként sajtok tekinthetők a S. aureus okozta emberi ételmérgezés egyik fő for-
rásának. A toxintermeléshez a baktériumoknak megfelelő számban (>  106/ml, 
ill. g) el kell szaporodni az élelmiszerben. A baktérium általában 7 és 48 °C  
(Topt: 37 °C) között képes szaporodni, toxint azonban 10 °C alatt nem termel  
(3. táblázat). Ezért a nyers tej mielőbbi  8 °C hőmérsékletre való lehűtése a toxin-
termelést bizonyosan gátolja. Hasonlóképpen gátolja a toxintermelést a 4,5-
nél alacsonyabb pH. A nyers tejből történő sajtgyártás során az első 24 órában 
a S. aureus csírák száma általában 2–3 kitevővel nőhet. Amennyiben ezalatt a 
pH-csökkenés, azaz a savanyodás sebessége nem megfelelő, akár 4–5 kitevő-
vel is emelkedhet, aminek következtében a sajt S. aureus csíraszáma 24–30 óra 
múlva 102/ml kiindulási érték esetén is elérheti a 106/g értéket, ami már elegendő 
az enterotoxin-termeléshez. A pasztőrözés során a S. aureus elpusztul, így a 
pasztőrözött tej, ill. az abból gyártott tejtermékek nem jelentenek közegészség-
ügyi veszélyt, feltéve, hogy a nyers tejben előzőleg nem képződött már entero-
toxin, mivel a hőkezelés nem inaktiválja a toxint (10).

A fogyasztóra nézve mérgező mennyiségű toxint tartalmazó élelmiszer felvé-
tele után a tünetek rövid idő, 2–4 óra alatt kialakulnak, hányinger, hányás, hasi 
fájdalmak, ritkábban hasmenés formájában. A betegség lezajlása gyors, a tüne-
tek 1–2 nap alatt általában megszűnnek. Súlyos esetekben a jelentős folyadék-
veszteség miatt kórházi kezelésre lehet szükség.

Streptococcus agalactiae
Tipikus állatról állatra terjedő, járványos jellegű mastitist okozó baktérium.  
A tovahurcolás legfontosabb módját a fejés jelenti, de emellett jelentős lehet 
a generációról generációra terjedés is (anyai szülőút, fertőzött anyatej). A gyul-
ladás kezdetben jórészt a tejmedencében és a tejutakban alakul ki. A klinikai 
tünetek többnyire nem súlyosak, de az elváltozás másodlagosan ráterjedhet a 
kisebb tejutakra is és idültté válhat.

A S. agalactiae emberben különböző parenchymás szervek gyulladását és 
húgyúti fertőzéseket, újszülöttekben vérfertőzést, valamint agyhártya- és agy-
velőgyulladást okozhat (23). Ezért időről időre felmerült a nyers tej fogyasztása 
és az emberi S. agalactiae megbetegedések közötti kapcsolat, ezt azonban nem 
sikerült egyértelműen igazolni. Egyidejűleg megállapították, hogy az emberi 
és a tehénből származó törzsek virulenciafaktorai jelentősen különböznek.  

A nyers tej és az abból 
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A S. agalactiae 
emberben különböző 
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gyulladását és húgyúti 
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velőgyulladást okozhat
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A S. agalactiae okozhat emberi megbetegedéseket, ezeket azonban ritka kivéte-
lektől eltekintve nem bovin eredetű törzsek idézik elő (19).

A tőgygyulladások kóroktanában az elmúlt időszakban számottevően megnőtt a 
bélsárszennyezett környezetből a fejést követő percekben, a bimbócsatorna záró-
dását megelőzően a tejutakba jutó mikroorganizmusok jelentősége. Állatról állatra 
jellemzően nem terjednek. A gyakoribb környezeti eredetű mastitis-kórokozók közé 
tartoznak egyes streptococcusok, mint a S. uberis, a S. dysgalactiae és az Enterococ-
cus spp., egyes, főként koaguláz-negatív staphylococcusok (egyéb staphylococcu-
sok), valamint a coliform csírák mint pl. az E. coli és a Klebisella-fajok.

Egyéb streptococcusok
A környezeti patogén streptococcusok alapvetően a S. agalactiae által kiváltott 
mastitishez hasonló megbetegedést okoznak. A S. uberis és az egyéb (fekális) 
streptococcusok a környezeti patogének tipikus képviselői (17). A bélcsatornában 
és az állatok környezetében, főként a bélsárral szennyezett helyeken nagy szám-
ban fordulnak elő, gyorsan szaporodnak. Alig vagy nem rendelkeznek a tejutak 
hámsejtjeinek felszínén való megtapadás képességével, ezért a tejmedencébe 
való bejutásukat követően viszonylag könnyen kimosódhatnak a kifejt tejjel.  
A S. dysgalactiae átmeneti helyet foglal el az előbbiekben tárgyalt, jellemzően 
állatról állatra terjedő S. agalactiae és a környezeti patogének közé tartozó  
S. uberis, valamint egyéb streptococcusok között. Ez utóbbiakhoz hasonlóan 
mindenütt fellelhető a bélsárszennyezett környezetben, de a tőgybe jutva képes 
a tejutak hámján megtapadni és állatról állatra terjedni. Főként szubklinikai  
formában, a S. agalactiae által okozotthoz hasonló klinikai mastitist idéz elő.  
A korábban tárgyalt fekális streptococcusok az embert nem betegítik meg (3).

Egyéb staphylococcusok
A környezetben, valamint a tőgy bőrén is számos, a S. aureus baktériummal 
közeli rokonságban álló Staphylococcus-faj élhet, amelyek többnyire koaguláz- 
negatívok (pl. S. epidermidis, S. simulans, S. xylosus, S. chromogenes), míg egye-
sek koaguláz-pozitívok (pl. S. hyicus, S. intermedius). A tőgybe bejutva ezek a 
baktériumok is annak gyulladását idézhetik elő. Ez többnyire csak a bimbócsa-
tornára, ill. a tejmedence bimbói részére, a bimbómedencére korlátozódik, és 
többnyire szubklinikai vagy enyhe helyi tünetekben megnyilvánuló klinikai for-
mában jelentkezik.

A tőgygyulladást okozó egyéb staphylococcusok nem zoonotikus baktériumok. 
Enterotoxint ugyan termelhetnek (25), de ezek gyakorlati körülmények között 
ételmérgezést nem okoznak (11).

A környezeti patogén 
streptococcusok alap-
vetően a S. agalactiae 

által kiváltott mastitis-
hez hasonló megbete-

gedést okoznak

Paraméter
Szaporodás Toxintermelés

Tartomány Optimum Tartomány Optimum

Hőmérséklet (°C) 6–48 35–37 10–45 35–40

pH 4,0–9,8 6,0–7,0 4,5–9,0 6,0–7,0

NaCl (%) 0–20 0,5–4,0 0–20 0,5

Vízaktivitás 0,83 ≥ 0,99 0,98 ≥ 0,99 0,86 ≥ 0,99 > 0,99

Redoxpotenciál -200 mV ≥ +200 mV >+200 mV NA* > +200 mV

3. TÁBLÁZAT. A S. aureus szaporodásának és toxintermelésének ökológiai mutatói

TABLE 3. Ecological characteristics for growth and toxin production of S. aureus

* Nincs adat
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Coliform csírák
Az E. coli és a Klebsiella-fajok a többi kórokozóktól eltérő kórfejlődésű, ún. endo-
toxin-mastitist okoznak. A bántalom túlheveny vagy heveny formában jelent-
kezhet, mindkét esetben kifejezett általános tünetekkel. A túlheveny lezajlású 
esetek többnyire rövid időn belül az állat elhullásához vezetnek. A heveny folya-
mat viszont a kezdeti aggasztó általános és helyi tünetek ellenére rendszerint 
gyorsan és maradéktalanul gyógyul. A kialakuló heveny parenchymás (alveolaris) 
mastitis rendszerint nem vezet a mirigyszövet elhalásához. 

Az endotoxin-mastitist okozó E. coli és Klebsiella-fajok az embert jellemzően 
nem betegítik meg. A zoonotikus, verotoxinokat termelő, enterohaemorrhagiás 
E. coli (EHEC) baktériumok mint a tejelő tehenek bélcsatornájában esetenként 
tünetmentes hordozás formájában jelen levő kórokozók (többnyire az O157:H7 
szerotípus) elsősorban másodlagos, bélsár eredetű szennyeződés révén kerül-
hetnek a nyers tejbe. Igen ritka esetben tőgygyulladást is okozhatnak, és ekkor 
a nyers tej intravitális, elsődleges fertőződését idézhetik elő. Felmérések sze-
rint azonban a mastitist okozó E. coli törzsek között az EHEC részaránya < 1%, 
ami egyértelműen arra utal, hogy a tőgygyulladások előidézésében a verotoxinok 
helyett más virulencia faktorok játszanak szerepet (4, 21).

Az EHEC-törzsek fertőző dózisa nagyon kicsi, már kisszámú baktérium (10–100 
sejt) képes az embert megbetegíteni. A lappangási idő általában 1–2 nap (ritkáb-
ban 3–8 nap), amelyet követően hasi fájdalom és kezdetben vízszerű, majd véres 
hasmenés jelentkezik, miközben a hasi fájdalom egyre kifejezettebbé válik. Láz 
nem jellemzi a kórképet, ami alapján elkülöníthető egyéb, gyulladásos colitisek-
től. Az enterocolitis felnőttekben gyakoribb, idősekben életveszélyes lehet. A 
hemolitikus urémiás szindróma (HUS) főként gyerekekben alakulhat ki. A kórké-
pet hemolitikus anémia, trombocytopenia és heveny veseelégtelenség jellemzi, 
esetenként előzetesen kialakuló véres hasmenéssel.

Heterotróf algák és tőgypatogén gombák
A Prototheca-nemzetségbe tartozó algák a természetben széles körben elter-
jedtek, a bélsárral való ürítésük nagyban növeli a környezet algaterhelését.  
A P. zopfii többnyire idült, gyakran szubklinikai mastitist okoz, főként a tejmirigy 
parenchymájában kialakuló elváltozások révén (12). A P. zopfii elsősorban kör-
nyezeti patogén, de nem zárható ki a fejés során az állatról állatra való átvitel 
lehetősége sem.

A mastitist okozó P. zopfii törzsek zoonotikusnak tekinthetők: a tejjel felvéve 
emberben bélgyulladást okozhatnak, a pasztőrözést túlélhetik (20).

Esetenként különböző mikroszkopikus méretű penész- és élesztőgombák  
(pl. Cryptococcus-, Candida-, Trichosporon-fajok) is izolálhatók a mastitises tej-
mintákból. Valószínűleg önállóan is okozhatnak tőgyelváltozásokat, de inkább 
másodlagosan, baktériumos folyamatokhoz csatlakozva, felülfertőződés követ-
keztében jelenhetnek meg. Tőgybe való bejutásukhoz elsősorban antibioti-
kum-tartalmú tőgyinfúziók nem kellően higiénikus intraciszternális befecsken-
dezése teremthet lehetőséget (iatrogén ártalom).

Listeria monocytogenes
A baktériumszóródással járó általános fertőzésekhez kapcsolódóan ritkán előfor-
duló tőgygyulladások kórokozói közül a Listeria monocytogenest kell kiemelnünk. 

A baktérium természetes előfordulási helye a talaj, de megtalálható a tejelő 
állatok bélcsatornájában is. A nyers tejbe főként mint másodlagos szennyező 
juthat, elsősorban bélsárszennyeződés révén. A tejbe kerülő csírák száma ebben 
az esetben többnyire kicsi (1–100 sejt/ml). Ennek megítélése során ugyanakkor 
számba kell venni, hogy a baktérium hidegtűrő, azaz a jogszabályi előírásoknak 
megfelelően < 8 °C hőmérsékletre lehűtött tejben is képes lehet szaporodni.
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Ritkán kiskérődzőkben, kivételesen tehenekben tőgygyulladást okozhat (7, 18), 
ekkor viszont nagyobb számban (104 csíra/ml) választódhat ki a tejjel, ami már 
veszélyt jelenthet a tejet nyers állapotban fogyasztóra. Az első élelmiszer ere-
detű listeriosist 1953-ban L. monocytogenes okozta tőgygyulladásos tehén tejé-
nek hőkezelés nélküli fogyasztása okozta (26).

A kontaminált nyers tejből készített lágy sajtok, túrók is potenciális veszély-
forrást jelenthetnek. A penésszel érlelt lágy sajtokban (pl. camembert, ill. rok-
fort típusú) az érlelés alatti pH-növekedés (a gomba a szaporodáshoz a tejsavat 
használja fel) elősegítheti az elszaporodásukat. Ez azonban többnyire felületi, és 
a sajtgyártás során a környezetből (eszközök, személyzet) történő kontamináció 
következménye, de a rokfort típusú sajtokban a sajt belsejében is túlélhetnek és 
esetleg elszaporodhatnak.

A baktérium a környezetben való széles körű előfordulása ellenére viszonylag 
ritkán okoz emberi megbetegedést. A kialakuló kórformák azonban súlyos lefo-
lyásúak lehetnek, jelentős, akár 20–40%-os letalitással. Klinikai megbetegedés 
főként gyerekekben, idősekben, csökkent ellenálló képességű személyekben és 
mindenekelőtt terhes nőkben alakulhat ki. Ez utóbbiakban 10–12-szer nagyobb a 
fertőzés kockázata az átlagosnál.

A tünetek a fertőzött élelmiszer elfogyasztása után későn, átlagosan 10–18 
nap (3–70 nap) múlva jelentkeznek, ezért a betegséget okozó élelmiszer gyakran 
már nem is lelhető fel a tünetek megjelenésekor. A bélbaktériumok által okozott 
ételfertőzésektől eltérően, a L. monocytogenes által előidézett megbetegedést 
extraintestinalis tünetek, enyhébb esetben influenzaszerű állapot, súlyosabb 
kórformákban meningitis, meningoencephalitis, esetleg endocarditis jellemzik. 
Terhes nőkben leggyakrabban influenzaszerű tünetek jelentkeznek lázzal, fejfá-
jással, esetenként hasi fájdalommal, amihez viszont a magzat transzplacentáris 
fertőződése társulhat vetélést, koraszülést vagy halvaszülést okozva. A fertőző-
dött csecsemőkben a születést követő napokban vagy néhány héttel azt köve-
tően is kialakulhat a megbetegedés vérfertőzés, granulomatosis infantiseptica, 
tüdőgyulladás, ill. agyhártyagyulladás formájában. 

SZISZTÉMÁS FERTŐZÉSHEZ KAPCSOLÓDÓAN A TEJBE JUTÓ MIKROBÁK 
KÖZEGÉSZSÉGÜGYI JELENTŐSÉGE

Mycobacterium spp.
Egészen a múlt század közepéig az ember gümőkórja a legsúlyosabb megbe-
tegedések közé tartozott, amelyben a kórokozóknak (M. bovis, M. tuberculosis)  
a tejjel és tejtermékekkel való átvitele és felvétele fontos fertőzési forrásként 
szerepelt. Ennek egyik oka, hogy a M. bovis a fertőzött állat véréből is kivá-
lasztódhat a különben egészséges tőgyön keresztül a tejbe, ill. a tőgy gümő-
kórja esetén a tej már akkor is tartalmazhat gümőbaktériumokat, amikor a tőgy  
klinikailag még nem mutat elváltozásokat. Másrészt a gümőbaktériumok ellen-
álló képessége a tejben és a tejtermékekben viszonylag nagy; mint saválló mik-
roorganizmusok a nyers tejből készült savanyú tejtermékekben is hosszú időn 
keresztül, akár 1–2 hónapig is megőrzik életképességüket (15).

A tej eredetű emberi gümőkóros megbetegedések számának jelentős csökke-
nését a pasztőrözés bevezetése és a szarvasmarha-gümőkór elleni szisztemati-
kus védekezés hozta meg. Történeti jelentőségű, hogy a tej pasztőrözési eljárá-
sait a M. bovis, ill. a M. tuberculosis hőellenállási értékei alapján határozták meg 
(10). Általánosan elfogadott tény, hogy amennyiben a tej hőkezelését követően 
az alkalikus foszfatáz enzim inaktiválódik, akkor az egyúttal a gümőbaktériumok 
pusztulását is jelenti.

Magyarország szarvasmarha-állománya 1981 óta gümőkórmentes. Így hosz-
szabb ideje nem a fertőzött szarvasmarha jelenti a veszélyt az emberre nézve, 
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hanem éppen az állatokat kell védeni az ember okozta esetleges fertőzéstől.  
A M. bovis ugyanis hosszú időn keresztül túlélhet az emberben, különböző, 
főként extrapulmonalis kórformákat képes előidézni, és a vesegümőkóros ember 
vizeletével megfertőzheti a szarvasmarhát.

A 853/2004/EK rendelet előírásai szerint a nyers tej termelésének alapvető 
állat-egészségügyi követelménye a tejelő állat vagy állatállomány gümőkórtól 
(és brucellózistól) való hivatalosan elismert mentessége.

Brucella spp.
A Brucella-nemzetségbe tartozó zoonotikus fajok közül tejhigiéniai szempont-
ból ma elsősorban a B. melitensis jelentős. Jóllehet a kórokozót Magyarorszá-
gon mind ez ideig nem mutatták ki, de az embert is megbetegítő fajok közül a 
legvirulensebb, és több dél-európai országban (Görögország, Ciprus, Olaszor-
szág, Spanyolország, Portugália) is előfordul mint a juhok és a kecskék brucel-
lózisának fő okozója. Az Európai Unió országaiban évente mintegy 1000 emberi 
megbetegedést regisztráltak az elmúlt években, amelyek túlnyomó többségét a  
B. melitensis okozta. A szarvasmarha brucellózisának fő okozója a B. abortus  
(B. melitensis biovar. Abortus) az elmúlt évtizedekben a hatékony járványvédelmi 
intézkedések eredményeként gyakorlatilag egész Európában visszaszorult, az 
országok többsége, így Magyarország is mentes a kórokozótól.

A B. melitensis okozta emberi megbetegedést a fertőzött állatokkal, főként 
juhokkal való közvetlen érintkezés, ill. a fertőzött nyers tej és az abból készített 
tejtermékek (elsősorban juhsajt és -túró) fogyasztása okozza.

A brucellák az állati szervezetbe jutva először a nyirokcsomókba, majd a vér-
áram útján különböző szervekbe, így mindenekelőtt a méhbe és a tőgybe kerül-
nek, ahol gyulladásos elváltozásokat idézhetnek elő. A fertőzött állatok tejével 
hosszú időn keresztül kiválasztódhatnak. A tejbe kerülő brucellák mennyisége 
igen változó lehet (102–105/ml).

A brucellák, így a B. melitensis ellenálló képessége a hővel és a savi vegyhatás-
sal szemben csekély; 60 °C fölött és pH = 4,0 alatt, azaz a pasztőrözött és a sava-
nyított tejben, ill. tejtermékekben rövid időn belül elpusztulnak. A tejszínben a 
természetes felfölöződés során feldúsulnak. A tejszín üzemi körülmények között 
alkalmazott erőteljes pasztőrözésekor elpusztulnak, azonban a fertőzött nyers 
tejszínből készített vajban, túróban akár 30 napig is fertőzőképesek maradhat-
nak. Hasonlóképpen, fertőzőképes brucellákat tartalmazhatnak a nyers tejből 
készített lágy és félkemény sajtok is (15).

Az ember megbetegedését jellegzetes, napszakonként hullámzó (unduláló) 
láz és erős izzadás, majd később izom- és ízületi fájdalmak, nagyfokú fáradé-
konyság jellemzi, amelyekhez szervi lokalizációk következtében heregyulladás, 
meningitis, encephalitis és osteomyelitis is társulhat. A betegség hetekre, hóna-
pokra elhúzódhat, de a fertőzés ritkán akár tünetmentes is maradhat.

Coxiella burnetii
A világszerte elterjedt, a környezeti feltételekkel szemben meglehetősen ellen-
álló intracellulárisan szaporodó baktérium elsősorban az emberben okoz klinikai 
megbetegedést, amit magas lázzal, erős fejfájással és végtagfájdalmakkal járó 
influenzaszerű tünetek jellemeznek (Q-láz). Állatokban a fertőzés rendszerint 
tünetmentes marad, kérődzőkben azonban esetenként vetéléssel jár.

Az ember a baktériummal általában kérődző állatoktól fertőződik, rendszerint 
közvetlenül, az ellések, vetélések során. A nyers tej és az abból készült tejter-
mékek jelentősége az emberi megbetegedések kialakulásában nem tisztázott 
egyértelműen, de valószínűsíthető azok fertőző szerepe (24, 26). A kórokozó az 
általában tünetmentesen lezajló fertőződés során és azt követően hónapokig is 
ürülhet a tejjel anélkül, hogy a tőgy vagy a tej jellemző elváltozásokat mutatna. 

A B. melitensis okozta 
emberi megbetegedést 

a fertőzött állatokkal, 
főként juhokkal való 

közvetlen érintkezés,  
ill. a fertőzött nyers tej 

és az abból készített  
tejtermékek  

fogyasztása okozza

Az emberben a Q-lázat 
okozó Coxiella burnetii 

esetében is felmerült  
a nyers tej és tej- 

termékek fertőzés-  
közvetítő szerepe



239

MAGYAR ÁLLATORVOSOK LAPJA | 2016. ÁPRILIS

A nyers tejben a baktérium hosszú időn keresztül életképes maradhat (4 °C 
hőmérsékletű tejben pl. akár több hónapig), a savanyodás hatására azonban 
rövid időn belül elpusztul. Hővel szemben viszonylag ellenálló, a 72 °C-on 15 
másodperces hőkezelést (a gyors pasztőrözés minimális hőmérséklet-idő kom-
binációja) túlélheti, csakúgy, mint a ma már kevésbé használt tartós pasztőrözést 
jellemző minimálisan 62 °C-on, 30 perces kezelést is. A hőmérséklet átlagosan 3 
°C-kal, 65 °C-ra való emelése, ill. gyors pasztőrözésnél az időtartam kismértékű 
növelése (40 másodpercre) viszont mindkét pasztőrözési eljárásnál a kórokozó 
pusztulását eredményezi (10). 

Kullancs-encephalitis vírusa
Az ember fertőződése a vírussal elsősorban a kullancsok mint biológiai vektorok 
csípése útján történik, de előfordulhat a nyers tej (pl. kecsketej) fogyasztásá-
val is (2). A kullancscsípést követően az állatokban néhány napig tartó viraemia 
alakul ki, amelynek időtartama alatt a vírus a tejjel ürülhet. A fertőzött nyers tej 
vagy az abból készült lágy sajtok (főleg kecske- és juhsajt) fogyasztása ritkán az 
embert is megbetegítheti. Pasztőrözéssel a vírus inaktiválható.

A NYERS TEJ MÁSODLAGOS SZENNYEZŐDÉSÉT OKOZÓ 
MIKROORGANIZMUSOK

A nyers tej másodlagos szennyeződését előidéző állati eredetű kórokozók első-
sorban bélsárszennyeződés következtében, továbbá a fejőberendezések, tejtá-
roló eszközök felületéről, valamint a levegőből juthatnak a tejbe.

Campylobacter spp. 
A Campylobacter-fajok közül a C. jejuni és a C. coli igen ritkán tőgygyulladást 
okozhatnak tejelő tehenekben, és ily módon a nyers tej intravitális fertőződését 
idézhetik elő (9). A tej kontaminációjának fő forrása azonban annak bélsárral való 
szennyeződése. Tejelő tehenek bélcsatornájában ugyanis tünetmentesen jelen 
lehetnek a Campylobacter baktériumok, átlagosan 103–104/g számban.

A tej szennyeződése a fejés és a  tejkezelés során következhet be az állat 
környezetéből, a fejőkészülékekről, ill. a fejőszemélyzet kezéről, ruházatáról. 
Amennyiben a tejet hosszabb ideig állni hagyják, különösen nyári melegben, a 
termofil campylobacterek jelentősebb számban elszaporodhatnak, és a nyers 
tej fogyasztásakor jellemzően hasmenéses tünetekben megnyilvánuló élel-
miszer-fertőzést okozhatnak (5, 14). A tej hűtésével a kórokozók elszaporodása 
megakadályozható, pasztőrözésével pedig bizonyosan elpusztíthatók. Fontos 
megjegyezni, hogy a hűtés nem pusztítja el a campylobactereket, a hűtött, 4 °C 
hőmérsékletű tejben akár két hétig is életképesek maradhatnak. Savérzékenyek, 
ezért az erjesztett tejtermékek gyártásakor, a tejsavas erjedés során elpusztulnak.

A kórokozó fertőző dózisa alacsony, már 100–500 (egyes adatok szerint 10–100) 
sejt megbetegedést okozhat. A tünetek általában 3–5 napos (1–11 napos) inkubá-
ciós időt követően jelentkeznek, jellemzően kifejezett hasi fájdalom, láz és hasme-
nés formájában. Hányás ritkán fordul elő. A széklet 106–109/g kórokozót tartalmaz, 
gyakran bűzös, jellegét tekintve pedig lehet vízszerű vagy véres, dizentériaszerű. 
A gastrointestinalis tüneteket esetenként megelőzik az általános rosszullét jelei 
(fejfájás, émelygés, láz), amelyek rendszerint 1 napig tartanak. A betegség álta-
lában 5–8 nap alatt lezajlik, de a beteg a kórokozót 2–3 héten keresztül ürítheti. 
A szövődmények ritkák, de a salmonellosishoz hasonlóan reaktív arthritis jöhet 
létre, és a lezajlott Campylobacter-fertőzésnek szerepe lehet a súlyos idegrend-
szeri tünetekben, esetenként légzésbénulásban megnyilvánuló polyneuropathia 
és polyradiculoneuritis, a Guillain–Barré-szindróma (GBS) kialakulásában.
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Salmonella spp. 
A S. enterica fajba több mint 2500 zoonotikus Salmonella-szerotípus tartozik. Ezek 
emberi megbetegedést azonban többnyire a héjas tojás, ill. a hús másodlagosan 
létrejövő, bélsár eredetű szennyeződését követően okoznak. A kontaminált nyers 
tej és az abból készített tejtermékek oktani szerepe kisebb, de koránt sem zárható 
ki. Tejelő állatokban a zoonotikus Salmonella-szerovariánsok esetenként a bélcsa-
tornában, tünetmentes hordozás formájában fordulnak elő.

Ritkán, hajlamosító, ellenállóképesség-csökkentő tényezők hatására a bakté-
riumok a vérpályába törnek, és vérfertőzéses, lázas, általános tünetekkel járó 
megbetegedést és ehhez kapcsolódóan mastitist okozhatnak. Ezek az esetek 
azonban többnyire csak egy vagy néhány egyedre korlátozódnak. A salmonellák 
okozta tőgygyulladáskor a tej szürkésbarna színűvé, bűzössé válik, és a tejelvá-
lasztás meg is szűnik.

A bélcsatornára korlátozódó hordozás vagy az általános tünetek nélküli hasme-
néses forma esetében a kórokozók a tejjel nem választódnak ki, de a fertőzött 
állat a bélsárral üríti azokat, és ily módon szennyezheti a tejet.

Az előbbieknek megfelelően a tej Salmonella-baktériumokkal való kontami-
nációja bekövetkezhet ritkán intravitálisan (szeptikémia, mastitis), gyakrabban 
másodlagosan a fejés, ill. tejkezelés során, bélsár eredetű szennyeződés követ-
keztében. A nyers tejet szennyezheti a fejőszemélyzet is; ennek során a zoono-
tikus szerotípusok mellett humán patogén szerovariánsok (pl. S. Typhi, Paratyphi 
A, B, C) is a tejbe kerülhetnek (15).

A tejbe jutott salmonellák hosszú időn keresztül megőrizhetik az életképes-
ségüket, sőt szaporodni is képesek. A tej savanyodásakor, ill. a savanyított tej-
termékekben viszont rövid időn belül elpusztulnak. Pasztőrözéssel ugyancsak 
elpusztíthatók. A nyers vagy nem kellően hőkezelt tejből készített lágy sajtok-
ban, tehéntúróban és vajban (főként az édes tejszínből készítettben) akár egy 
hónapig is életképesek maradnak.

Emberi megbetegedést általában 103–105 baktérium élelmiszerrel történő fel-
vétele okoz, de gyerekekben, idősekben a fertőző dózis alacsonyabb lehet (26). 
A tünetek általában a kontaminált élelmiszer elfogyasztása után 6–24 órával 
jelentkeznek, fejfájás, általános rosszullét, átmeneti hőemelkedés vagy láz és 
jellemzően nem véres hasmenés formájában. Ez utóbbi következtében, ha az 
hosszabb időn keresztül fennáll, a jelentős folyadékveszteség életveszélyes álla-
potot idézhet elő, aminek megelőzése kórházi kezelést igényel.

Yersinia enterocolitica
Az Enterobacteriaceae családba tartozó baktériumnak az embert is megbetegítő 
szerotípusai gazdasági haszonállatok közül főként sertésben, ritkábban kérődzőkben 
fordulnak elő. Állatokban megbetegedést ritkán okoznak (kérődzőkben esetenként 
vetélést), gyakori azonban a tünetmentes baktériumhordozás. A nyers tej ebben az 
esetben is másodlagosan, a fejés, tejkezelés során a bélsárral szennyeződhet.

Az emberi megbetegedések többségét a kontaminált nyers vagy nem kellően 
hőkezelt húsok, húskészítmények okozzák, de ritkán a szennyezett nyers tej, sőt 
pasztőrözött tej fogyasztása is fertőzési forrásként szerepelt. Mivel a kórokozó 
hővel, a pasztőrözés során bizonyosan elpusztítható, az utóbbi esetek nyilván a 
hőkezelt tej utószennyezése miatt alakulhattak ki (1).

A Y. enterocolitica által okozott megbetegedések főként 5–7 évnél fiatalabb 
gyerekekben alakulnak ki, 1–10 napos inkubációt követő, általában 1–2 hétig tartó 
hasi fájdalom és enyhe hőemelkedéssel kísért hasmenés formájában. A hányás 
ritka. Esetenként a heveny bélgyulladás (ileitis) és a mesenterialis nyirokcsomók 
gyulladása vakbélgyulladásra emlékeztető tüneteket vált ki. Ez utóbbi tünetek 
jellemzik a felnőttekben kialakuló kórformát. A fertőzéshez ritkán extraintestina-
lis szövődmények (pl. arthritis, erythema nodosum) csatlakozhatnak.
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Mycobacterium avium subsp. paratuberculosis (MAP)
A baktérium szarvasmarhában és kiskérődzőkben a paratuberkulózis (Johne- 
betegség) okozója. A kórokozó kis számban a tejjel is kiválasztódhat (< 10 csíra/ 
50 ml), de nagy számban ürül a bélsárral (107–108 csíra/g), és okozhatja fejés 
során a tej másodlagos szennyeződését. Emberben a Crohn-betegség a para-
tuberkulózishoz nagyon hasonló, idült lefolyású megbetegedés, amelynek 
oktanában időről időre felmerül a MAP szerepe. Egyértelműen igazolni ezt 
mind a mai napig nem sikerült, de többször is kimutatták a MAP jelenlétét 
a Crohn-betegségben szenvedő betegek vérében (6). A MAP hővel szemben 
meglehetősen ellenálló, a gyors pasztőrözést (72 °C, 15 sec) túlélheti, keres-
kedelmi forgalomba került pasztőrözött tejmintákból is többször izolálták 
(8). A tejelő tehénállományok fertőzöttségének mértéke világszerte növekvő  
tendenciát mutat.

Bacillus cereus
A baktérium enterotoxinjai emberben kétféle megbetegedést okozhatnak 
hányásos, ill. hasmenéses tünetekkel  (4. táblázat). Ez utóbbi kórforma kivál-
tásában ritkán a szennyezett nyers tejnek, esetleg a pasztőrözött tejnek is 
szerepe lehet.

A B. cereus közönséges talajlakó baktérium, amelynek hidegtűrő, 7 °C-on még 
szaporodni képes törzseit önálló fajként – B. weihenstephanensis – írták le (16). 
Mindkét faj gyakran, esetenként nagyobb számban (103–104/ml) megtalálható a 
nyers tejben (az utóbbi jellemzően a hűtött tejben is), emberi megbetegedést 
azonban a tej fogyasztásával ritkán okoznak. Ennek okai között szerepel, hogy 
az hányásos forma kiváltásához szükséges toxinmennyiség termeléséhez a bak-
tériumnak 105–108/g számban kell elszaporodnia az élelmiszerben, ami a tejben 
egyúttal jelentős minőségromlást is okoz, valamint a toxintermelés feltételei a 
tej tápanyag-összetétele (kevés szabad aminosav, glükóz hiánya) és az alacsony 
redoxpotenciál miatt általában kevéssé kedvezőek.

A hasmenéses típus előidézéséhez a baktériumnak a vékonybélben kell elsza-
porodnia és toxint termelnie. A tejben megtalálható vegetatív formák viszont 
a spórákkal ellentétben savérzékenyek, pH  4 alatt, így a gyomorban gyakran 
elpusztulnak. A tejben domináló pszichrotróf törzsek csak nehezen tudnak az 
ileumban, 37 °C-on elszaporodni.

A különböző törzsek patogenitása jelentősen eltérő lehet, a tejből izoláltaké 
általában kisebb, mint más élelmiszerek esetében. Amennyiben viszont a tej 
hűtése nem megfelelő, hosszabb időn keresztüli tárolás (5–7 nap) során abban 
> 105/ml számban már kifejezettebb kórokozó képességű törzsek is elszaporod-
hatnak. Megfelelő hűtőtárolással mindez megelőzhető. 
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Paraméter Hasmenéses típus Hányásos típus
Fertőző dózis 105–107 

(összes baktériumsejt)
105–108/g

Toxintermelés vékonybélben élelmiszerben

Toxin jellege fehérje peptid

Inaktiválás 56 °C, 5 min > 120 °C, 90 min

Inkubációs idő 8–16 h 0,5–5 h

Betegség tartama 12–24 h (néhány nap) 6–24 h

Tünetek láz, vízszerű hasmenés, 
hasi fájdalom

hányás, ritkán hasmenés 

Közvetítő élelmiszerek húsételek, levesek, mártá-
sok, tejtermékek

rizses ételek, tészták

4. TÁBLÁZAT. A B. cereus 
által okozott ételmérgezé-
sek jellemzői

TABLE 4. Food poisonings 
caused by B. cereus
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Összességében a nyers tejbe elsődleges fertőződés vagy másodlagos szennye-
ződés következtében számos zoonotikus kórokozó kerülhet. Közülük közegész-
ségügyi szempontból, gyakorlati körülmények között, főként a Staphylococcus 
aureus, a Listeria monocytogenes és növekvő jelentőséggel a Mycobacterium 
paratuberculosis, valamint a Prototheca zopfii érdemelnek figyelmet. A nyers tej 
kontaminációjának megelőzése érdekében alapvető fontosságú a tőgyegész-
ségügyi, valamint a fejés és a nyers tej telepi kezelésére vonatkozó higiéniai 
szabályok betartása. 


