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цель. анализ эпизоотических проявлений природно-очаговых инфекций на территории юга европей-
ской части россии в 2017 г. материалы и методы. использованы донесения, представленные управлениями 
роспотребнадзора, Фбуз «центр гигиены и эпидемиологии» в субъектах Южного и северо-кавказского феде-
ральных округов, научно-исследовательскими противочумными институтами и противочумными станциями. 
обработку полученных данных проводили с использованием программы Microsoft Excel 2010. результаты и 
обсуждение. проведено эпизоотологическое обследование территории юга европейской части россии по 19 нозологи-
ческим формам природно-очаговых инфекций. всего изучено 70155 проб полевого материала, выявлены мар-
керы возбудителей 14 нозологических форм. циркуляция вируса крымской-конго геморрагической лихорадки 
установлена в 11 субъектах; возбудителей туляремии и клещевого боррелиоза – в 8; вируса западного нила – в 7; 
маркеры возбудителей лептоспироза, ку-лихорадки, гранулоцитарного анаплазмоза и моноцитарного эрлихиоза 
человека – в 6; возбудителя геморрагической лихорадки с почечным синдромом – в 5; маркеры возбудителя ки-
шечного иерсиниоза – в 3; возбудителей группы клещевых пятнистых лихорадок, клещевого вирусного энцефа-
лита и псевдотуберкулеза – в 2 субъектах. в ростовской области подтверждена циркуляция вируса синдбис. 
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Abstract. Objective – analysis of epizootiological manifestations of natural focal infections in the territory of the 
south of the European part of the Russian Federation in 2017. Materials and methods. Statistical documentation data 
from the Rospotrebnadzor Administrations, Centers of Hygiene and Epidemiology in the constituent entities of the 
Russian Federation, and Plague Control Research Institutes and Stations were used. The information was processed us-
ing Microsoft Excel 2010 software. Results and discussion. Epizootiological survey for 19 nosological forms of natural 
focal infections in the territory of the south of the European part of the Russian Federation was conducted. The total of 
70155 samples of field material was tested; markers of 14 pathogens of natural focal infections were identified. The circu-
lation of Crimean-Congo hemorrhagic fever virus was revealed in 11 constituent entities, tularemia and Lyme borreliosis 
pathogens – in 8 entities, West Nile virus – in 7. Markers of leptospirosis, Q fever, human granulocytic anaplasmosis and 
human monocytic ehrlichiosis pathogens were detected in 6 constituent entities, markers of the agent of hemorrhagic 
fever with renal syndrome – in 5 entities; markers of intestinal yersiniosis pathogen – in 3 constituent entities of the 
Russian Federation, pathogens of tick spotted fevers group, tick-borne viral encephalitis and pseudotuberculosis – in 2. 
The circulation of the virus Sindbis was identified in the Rostov Region.
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генным преобразованием территорий, мониторинг 
природно-очаговых инфекций (пои) становится 
особенно актуальным [1–9]. в последние годы от-

в современных условиях быстрого и существен-
ного изменения различных природных процессов, 
связанных с трансформацией климата и антропо-
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мечаются довольно активные миграционные про-
цессы населения и вселение людей без иммунитета в 
различные зоны природных очагов, регистрируются 
вспышки не только широко распространенных, но и 
редких в прошлом инфекционных болезней. кроме 
того, отмечаются массовые эпизоотии относительно 
новых инфекций [10–13]. для человека, попадаю-
щего на территорию с повышенной эпизоотично-
стью, опасность заражения остается по-прежнему 
высокой. поэтому информация об энзоотичных тер-
риториях и лоймопотенциале (активности) очагов 
чрезвычайно важна для проведения своевременных 
профилактических мероприятий, она должна стать 
неотъемлемой частью комплексной оценки и форми-
рования здоровой среды жизни региона [14–18]. 

территория юга европейской части россии 
(Южный федеральный округ – ЮФо, северо-кавказ-
ский федеральный округ – скФо) является энде-
мичной по широкому спектру природно-очаговых 
инфекций бактериальной и вирусной природы [19, 
20], поэтому в субъектах ЮФо и скФо проводится 
ежегодный эпизоотологический мониторинг с целью 
оценки лоймопотенциала очагов и своевременного 
проведения профилактических мероприятий. 

цель данной работы – анализ эпизоотических 
проявлений природно-очаговых инфекций на терри-
тории юга европейской части россии в 2017 г.

материалы и методы

для проведения анализа эпизоотических прояв-
лений пои использованы еженедельные и оконча-
тельные донесения, представленные управлениями 
роспотребнадзора, Фбуз «центр гигиены и эпи-
демиологии» в субъектах ЮФо и скФо, научно-
исследовательскими противочумными институтами 
и противочумными станциями. обработку получен-
ных данных проводили с использованием програм-
мы Microsoft Excel 2010.

результаты и обсуждение

в течение последних 20 лет одной из актуальных 
природно-очаговых инфекций на территории юга ев-
ропейской части россии, включающей два федераль-
ных округа – Южный и северо-кавказский, остается 
(с момента активизации природного очага в 1999 г.) 
крымская геморрагическая лихорадка (кгл), где в 
период 1999–2017 гг. эпидемические проявления за-
регистрированы в 9 из 15 субъектов [21]. в 2017 г. 
зарегистрировано 79 больных кгл и 4 летальных ис-
хода [22].

результаты проведенного эпизоотологического 
мониторинга возбудителя кгл на территории всех 
субъектов скФо и ЮФо свидетельствует о сохраня-
ющейся высокой активности природного очага этой 
инфекции. всего исследовано 8858 проб полевого ма-
териала, маркеры вируса крымской-конго геморра-
гической лихорадки (ккгл) выявлены в 11 субъектах 
юга россии (в 2016 г. – в 10). в целом, инфицирован-
ность полевого материала по сравнению с предыду-

щим годом возросла незначительно (в 1,2 раза).
однако в ставропольском крае вирусофорность 

иксодовых клещей возросла в 2,8 раза, а инфициро-
ванность основного резервуара и переносчика ви-
руса ккгл клеща Hyalomma marginatum – в 4,6. в 
карачаево-черкесской республике (кчр) заражен-
ность клещей составила 67 %, а в 2015–2016 гг. марке-
ры вируса ккгл не выявлялись. в 1,6 раза повысилась 
инфицированность клещей в республике дагестан, в 
5,8 – в республике ингушетия, в 2,8 – в астраханской 
области. в республике крым зараженность полевого 
материала составила 5,5 %, а в 2016 г. положительных 
проб не получено. отмечено снижение инфицирован-
ности полевого материала в волгоградской (в 3,6 раза) 
и ростовской (в 1,7 раза) областях.

напряженная эпидемиолого-эпизоотологичес-
кая обстановка сохраняется по клещевому боррелио-
зу (кб). количество выявленных случаев заболевания 
лайм-боррелиозом, по сравнению с 2016 г., увеличи-
лось в 1,5 раза, всего зарегистрировано 311 больных. 
из девяти обследованных субъектов юга россии мар-
керы возбудителя кб не обнаружены только в кчр 
(как и в 2016 г.). инфицированность полевого мате-
риала на юге россии составила 25,6 %, а в 2016 г. – 
17,8. отмечено повышение зараженности полевого 
материала в 1,3 раза в ставропольском крае, в 1,7 в 
ростовской области, в 1,5 раза в республике крым. 
в ставропольском крае 46,2 % положительных проб 
выявлено в курортном городе кисловодске. в крас-
нодарском крае в 23 (15 %) пулах клещей Ixodes rici-
nus, снятых с людей, выявлена 16S ррнк Borrelia 
burgdorferi s.l. при общей зараженности клещей 
43,8 %. эпизоотологический мониторинг возбудите-
ля кб показал сохраняющуюся высокую активность 
его природного очага на юге россии.

в 2017 г. на юге европейской части россии заре-
гистрировано 62 случая заболевания туляремией, что 
в 15,5 раз больше, чем в 2016 г. (4 случая). количество 
случаев туляремии возросло преимущественно за 
счет вспышки этой инфекции в ставропольском 
крае, где выявлено 49 случаев, квалифицирован-
ных как «вспышка туляремии» и преимущественно 
связанных с охотой на зайцев и пребыванием забо-
левших лиц в сельской местности на эндемичной 
территории (43 случая из 49). на наличие маркеров 
возбудителя туляремии на юге россии исследована 
20951 проба полевого материала, собранного на тер-
ритории 13 субъектов (максимальное количество из 
всех нозологий). положительные пробы составили 
4 %, что находится на уровне 2016 г. (4,4 %). самый 
высокий показатель инфицированности установлен 
в кчр (67 %). в волгоградской области заражен-
ность полевого материала возбудителем туляремии 
составила 24,7 %, а в ставропольском крае – 13,3.

наиболее обширное эпизоотологическое обсле-
дование природного очага лептоспироза проведено в 
краснодарском крае (в 25 административных райо-
нах и городах сочи, геленджик и новороссийск). 
исследовано 1983 пробы органов мышевидных 
грызунов и 35 проб от собак. маркеры Leptospira 
interrhogans выявлены в 23 пробах: 14 проб от мыше-
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видных грызунов и 9 проб от собак. положительные 
пробы в 2017 г. составили 1,1 %, а в 2016 г. – 16,6 %.

в ставропольском крае инфицированность мел-
ких млекопитающих лептоспирами, по сравнению 
с 2016 г., возросла в 2,2 раза и составила 4,9 %. в 
республике калмыкия положительные пробы соста-
вили 2,3 % (в 2016 г. маркеры возбудителя лептоспи-
роза не выявлялись). отмечено снижение инфициро-
ванности грызунов в 1,8 раза в волгоградской обла-
сти и республике крым, в 1,7 раза – в астраханской 
области. в ростовской области, республике адыгея 
и кабардино-балкарской республике (кбр) маркеры 
возбудителя лептоспироза не выявлены. в осталь-
ных субъектах юга россии обследование не прово-
дилось. всего исследовано 6482 пробы полевого 
материала, положительные пробы составили 1,6 %, 
а в 2016 г. – 5,2. количество зарегистрированных 
случаев заболевания лептоспирозом на юге россии 
в 2017 г., по сравнению с 2016 г., сократилось почти 
в 1,5 раза и практически вернулось к уровню 2015 г. 
(2015 г. – 41; 2016 г. – 57; 2017 – 39).

эпизоотологический мониторинг в природных 
очагах геморрагической лихорадки с почечным син-
дромом (глпс) показал, что наиболее интенсивны-
ми эпизоотические проявления глпс были, как и в 
преды дущие годы, в краснодарском крае, где в основ-
ном регистрируется заболеваемость этой инфекцией 
(за последние 5 лет – 52 случая, в 2017 г. – 9). отме-
чено возрастание зараженности грызунов хантавиру-
сами в волгоградской области и республике адыгея. 
в целом по югу россии инфицированность мыше-
видных грызунов ниже предыдущего года в 1,7 раза.

на наличие маркеров возбудителя лихорадки 
западного нила (лзн) исследовано 9074 пробы поле-
вого материала, выявлено 29 положительных проб, в 
том числе по 9 в ставропольском крае и ростовской 
области, 5 – в республике калмыкия, 3 – в волго-
градской области, по 1 пробе – в краснодарском 
крае, астраханской области и республике дагестан. 
инфицированность полевого материала вирусом 
западного нила находится на уровне 2016 г. (0,3 %). 
количество больных лзн на юге россии в 2017 г. (все-
го 2), по сравнению с 2016 г., уменьшилось в 16 раз. 

маркеры возбудителя ку-лихорадки выявле-
ны в шести субъектах из восьми обследованных. 
наиболее высокая инфицированность полевого ма-
териала установлена в республике крым (100 %). в 
краснодарском крае и республике дагестан отмече-
но возрастание зараженности иксодовых клещей, а 
в ставропольском крае – снижение в 2,2 раза. в по-
следние годы на юге россии отмечается ежегодное 
увеличение количества зарегистрированных случа-
ев заболевания людей ку-лихорадкой (2016 г. – 95, 
2017 г. – 140), что, по нашему мнению, связано не 
только с активностью природного очага, но и с улуч-
шением лабораторной диагностики.

эпизоотологическое обследование на наличие 
маркеров клещевого вирусного энцефалита (квэ) 
проводилось в восьми субъектах юга россии. всего 
изучено 3394 пробы полевого материала, положи-
тельных – 51 (1,5 %), в 2016 г. – 1,8 %. маркеры ви-

руса клещевого энцефалита в 2017 г. обнаружены в 
двух субъектах юга россии: в краснодарском крае – 
1 проба методом пцр, в республике дагестан – 50 
проб методом иФа. в 2017 г. на юге россии заре-
гистрировано 3 случая заболевания людей клеще-
вым вирусным энцефалитом: 1 случай в республике 
крым (присасывание клеща в лесу), 2 завозных слу-
чая в краснодарском крае (присасывание клеща в 
челябинской области и в алтайском крае). в 2016 г. 
случаи заболевания квэ не выявлены.

маркеры возбудителя кишечного иерсиниоза 
выявлены в трех субъектах юга россии из шести 
обследованных: краснодарском крае, граничащей с 
ним республике адыгея и в республике крым. всего 
исследовано 3283 пробы, из них положительных – 39 
(1,2 %). по сравнению с 2016 г., отмечено снижение 
инфицированности мышевидных грызунов Yersinia 
enterocolitica в 3,4 раза. количество выявленных 
случаев заболевания кишечным иерсиниозом на юге 
россии в 2017 г., по сравнению с 2016 г., уменьши-
лось в 1,7 раза, всего зарегистрировано 77 больных.

на наличие маркеров возбудителя псевдо-
туберкулеза исследовано 1946 проб, получено 8 
(0,4 %) положительных результатов, что меньше в 
6,8 раза по сравнению с предыдущим годом (2,7 %). 
псевдотуберкулез на юге европейской части россии 
регистрируется в основном в краснодарском и 
ставропольском краях на уровне спорадических 
случаев (в 2017 г. – 5 больных).

эпизоотологическое обследование на наличие 
маркеров возбудителей клещевых пятнистых ли-
хорадок (кпл) проводилось только в республиках 
дагестан и ингушетия. на территории обеих респу-
блик выявлены положительные пробы: в республике 
дагестан – 72,8 %, в республике ингушетия – 28,4. 
в 2016 г. инфицированность клещей составляла 
67,3 %, исследования клещей на наличие маркеров 
возбудителей группы кпл проводились в республи-
ках дагестан и крым, при этом положительные про-
бы выявлены только в республике дагестан.

эпизоотологическое обследование на наличие 
возбудителей гранулоцитарного анаплазмоза челове-
ка (гач) и моноцитарного эрлихиоза человека (мэч) 
проведено в ставропольском и краснодарском кра-
ях, ростовской области, в республиках адыгея, 
дагестан и крым. циркуляция возбудителей гач 
и мэч установлена на территории всех обследо-
ванных субъектов юга россии. на наличие марке-
ров возбудителя гач всего исследовано 2908 проб 
полевого материала, из них положительных – 318 
(10,9 %), в 2016 г. – 8,1 %. наиболее высокая инфи-
цированность клещей возбудителем гач выявлена 
в республике дагестан – 83,4 %. резко (в 7 раз) воз-
росла зараженность клещей в республике крым, при 
этом максимальное число (43) положительных проб 
методом пцр выявлено в симферопольском районе, 
из них 37 клещей сняты с человека. 

на наличие маркеров возбудителя мэч всего 
исследовано 2458 проб полевого материала, из них 
положительных – 52 (2,1 %), в 2016 г. – 7,3 %. как и 
в предыдущем году, преобладающее количество по-
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ложительных проб выделено в ростовской области 
(48 %). в республике крым днк возбудителя мэч 
выявлена в 12 пулах иксодовых клещей, при этом 10 
клещей сняты с человека. в 2016 г. положительные 
пробы здесь не выявлялись. заболеваемость населе-
ния гач и мэч на юге россии в 2017 г. не зареги-
стрирована.

в ростовской области при исследовании поле-
вого материала методом иФа выявлен антиген виру-
са синдбис в 4 (0,7 %) пробах: мыши домовой – 3 и 
жаворонка хохлатого – 1 проба. инфицированность 
полевого материала находится на уровне предыду-
щего года (1 %). 

в краснодарском крае проведено эпизоотологи-
ческое обследование на наличие маркеров вирусов 
денге и зика, в ростовской области – вируса батаи, 
в кбр – вируса тягиня, в республиках калмыкия и 
адыгея – возбудителя листериоза. маркеры по дан-
ным нозологиям не выявлены.

таким образом, в 2017 г. в субъектах ЮФо и 
скФо проведен эпизоотологический мониторинг 
по 19 нозологическим формам природно-очаговых 
инфекций (в 2016 г. – по 18). 

циркуляция вируса ккгл установлена в 11 
субъектах юга россии (в 2016 г. – в 10), возбудителя 
туляремии – в 8 (как и в предыдущем году), возбу-
дителя кб – в 8 (в 2016 г. – в 7), вируса зн – в 7 (в 
2016 г. – в 5). маркеры возбудителей гач, мэч, ку-
лихорадки и лептоспироза выявлены в 6 субъектах 
(в 2016 г. – в 5, 4, 6 и 5 соответственно). циркуляция 
возбудителя глпс установлена в 5 субъектах (как и 
в 2016 г.). в 3 субъектах обнаружены маркеры воз-
будителя кишечного иерсиниоза (как и в 2016 г.); в 2 
субъектах – возбудителей группы кпл, квэ и псев-
дотуберкулеза (в 2016 г. – в 1, 4 и 3 соответственно). 
в ростовской области подтверждена циркуляция ви-
руса синдбис. 

следует отметить, что в 2017 г. значительно уве-
личился объем исследованного полевого материала. 
всего исследовано 70155 проб (в 2016 г. – 45615), 
что в 1,5 раза больше по сравнению с предыдущим 
годом. 

наибольшее количество полевого материала 
исследовано в краснодарском крае – 12515 проб, 
что составило 17,8 % от всего количества. большой 
объем исследований проведен в республике крым – 
10787 проб (15,4 %), в ростовской области – 9670 
проб (13,8 %) и в республике калмыкия – 9625 
проб (13,7 %).

на высоком уровне проведены исследования в 
астраханской области (7118 проб), в ставро поль-
ском крае (5293), в республике адыгея (4195) и 
волгоградской области (4140).

на более низком уровне эпизоотологический мо-
ниторинг проводился в республике ингушетия (296 
проб), в карачаево-черкесской (189) и чеченской ре-
спубликах (112).

максимальное количество проб полевого мате-
риала исследовано на наличие маркеров возбудите-
лей туляремии – 20951 проба (2016 г. – 11732), лзн – 
9074 (2016 г. – 4673), кгл – 8858 (2016 г. – 7279) и 

лептоспироза – 6482 (2016 г. – 3171).
в 2017 г. на юге европейской части россии при 

эпизоотологическом обследовании территории выяв-
лены маркеры возбудителей 14 нозологических форм 
пои (в 2016 г. – 15), преобладающее количество по-
ложительных проб получено при исследовании ма-
териала на туляремию (828), клещевой боррелиоз 
(794), крымскую геморрагическую лихорадку (409) 
и гранулоцитарный анаплазмоз человека (318).

таким образом, проведенный анализ эпизоото-
логической обстановки свидетельствует о сохраня-
ющейся активности природных очагов бактериаль-
ных и вирусных инфекций, в связи с чем вопросы 
профилактики природно-очаговых инфекционных 
болезней и постоянного мониторинга их природ-
ных очагов в субъектах ЮФо и скФо остаются 
по-прежнему актуальными. для снижения лоймо-
потенциала очагов и уровня заболеваемости людей 
природно-очаговыми инфекциями необходимо со-
вершенствование алгоритма эпизоотологического 
мониторинга, включающего системы информацион-
ного обеспечения на основе гис (ArcGIS), эпиде-
миологической диагностики, разработки и контроля 
управленческих решений, а также проведение ши-
рокомасштабной информационно-разъяснительной 
работы с населением. 
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