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В последнее десятилетие (1999–2008 гг.), несмо-
тря на отсутствие заболеваний чумой (с 1979 г.), в ре-
гионе Северо-Западного Прикаспия имеет место спо-
радическая заболеваемость туляремией, Крымской 
геморрагической лихорадкой (КГЛ), Астраханской 
пятнистой лихорадкой (АПЛ), лихорадкой Западного 
Нила (ЛЗН). В отдельные годы отмечена групповая 
(2005–2008 гг. по КГЛ) и вспышечная (1999 г. – по 
ЛЗН) заболеваемость [4, 5, 6, 8]. 

На территории региона Северо-Западного 
Прикаспия в границах Астраханской, Волгоградской, 
Ростовской областей, Ставропольского края, 
Республики Калмыкия и Республики Дагестан рас-
полагаются Прикаспийский Северо-Западный степ-
ной (14) и Прикаспийский песчаный (43) природ-
ные очаги чумы [7]. Для Прикаспийского Северо-
Западного степного природного очага чумы (14), 
площадь которого составляет 65500 кв.км, харак-
терна периодическая эпизоотическая активность 
(индекс эпизоотичности – 0,31). В период с 1913 по 
1938 год эпизоотии регистрировались здесь прак-
тически ежегодно. В 1932–1934 гг. эпизоотии чумы 
также отмечались в популяциях домовых мышей в 
пойме Волги в осенне-зимний период. После 35-лет-
него перерыва в 1972–1973 гг. в центральной части 
Ергенинской возвышенности вновь зарегистрирова-
ны эпизоотии чумы среди малых сусликов. В 1988–
1991 гг. на границе с Прикаспийским песчаным 
очагом на территории Яшкульского и Юстинского 
районов Калмыкии регистрировали единичные на-
ходки зараженных чумой грызунов и их блох. С 
1991 г. Прикаспийский Северо-Западный степной 
природный очаг чумы находится в состоянии ме-
жэпизоотического периода. За период наблюдений 
1913–2009 гг. в целом по очагу эпизоотическая пло-
щадь составила 1554 тыс. га (23,7 % территории). 

Повторные проявления чумы отмечены только на 
Ергенинской возвышенности (3 сектора, составля-
ющие 0,4 % от общей площади очага). В недалеком 
прошлом очаг характеризовался высокой эпидеми-
ческой активностью. Заболевания чумой среди лю-
дей регистрировали здесь с 1878 по 1935 гг. Всего 
за этот период отмечен 1441 больной с первичными 
заражениями (охота, сельхозработы в степи) в 193 
пунктах и 174 заносных случая (десятки киломе-
тров) в 19 пунктах. Большое число больных наблю-
далось на территории Волгоградской, Ростовской 
областей и Ставропольского края на удалении до 
100 км от современных границ очага [12]. В настоя-
щее время вследствие глубокой многолетней де-
прессии численности малого суслика и отсутствия 
эпизоотий чумы на территории Прикаспийского 
Северо-Западного степного природного очага (с 
1991 г.) исчезли факторы (высокая численность 
сусликов и их блох, развитие эпизоотий чумы), обу-
словливающие в прошлом столетии его высокий 
эпидемический потенциал. Последнее служит аргу-
ментом в пользу того, что в сложившейся ситуации 
эпидемические события прошлых лет (20–30-е годы 
XX века) не определяют уровень современной эпи-
демической опасности отдельных участков этого 
очага. Учитывая, что ранее выделение территорий с 
высоким и очень высоким уровнем эпидемической 
опасности выполнено на основании эпидемиоло-
гических данных прошлого столетия, в настоящее 
время значение их эпидемического статуса снижено 
до среднего уровня [10]. 

Прикаспийский песчаный очаг (43) в качестве 
самостоятельного выделен в юго-восточной части 
энзоотичного по чуме региона Северо-Западного 
Прикаспия в 1987 г. Очаг является самым крупным 
в Российской Федерации и расположен на террито-
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рии, примыкающей к северо-западному побережью 
Каспийского моря от Волги до Терека, площадью 
71950 кв. км. Административно территория очага 
охватывает часть Калмыкии, Астраханской области, 
Ставропольского края, Дагестана и Чечни.

Очаг со средней эпизоотической активностью 
(ИЭ – 0,53). Наиболее крупные волны проявлений 
чумы на грызунах отмечались в 1923–1925, 1928–
1929, 1935–1936, 1946–1954, 1979–2000 гг. С 1979 г. 
по настоящее время эпизоотии регистрируются, 
с кратковременным перерывом в 2007–2008 гг., в 
разных частях очага. Эпизоотическая площадь до-
стигает 1962 тыс. га, что составляет 27,3 % его об-
щей площади. Общая площадь зоны со стойким 
сохранением возбудителя чумы в разные эпизоо-
тические циклы оценивается в 260 тыс. га (3,4 %). 
Эпидемические проявления в современных границах 
Прикаспийского песчаного очаге регистрировались в 
1923–1924, 1935–1936, 1947–1948 и 1979 гг. Число за-
болевших чумой составило 82 человека в 13 населен-
ных пунктах. Большинство вспышек наблюдалось в 
центральных и восточных районах Прикаспийского 
песчаного очага, и их происхождение было связано с 
развитием эпизоотий чумы среди песчанок и мыше-
видных грызунов. 

В последние десятилетия в различных частях 
энзоотичной по чуме территории Северо-Западного 
Прикаспия отмечена активизация природных очагов 
туляремии, Крымской геморрагической лихорадки, 
лихорадки Западного Нила, Астраханской пятни-
стой лихорадки. В текущем десятилетии этот про-
цесс протекал на фоне потепления климата, которое 
способствовало во многом расширению видового 
спектра и численности иксодовых клещей, в первую 
очередь, Hyalomma marginatum – основного пере-
носчика возбудителя ККГЛ [8, 10]. Повсеместный 
рост численности иксодовых клещей обусловлен 
также резким снижением объемов проводимых 
здесь акарицидных мероприятий. В условиях сни-
жения антропогенной нагрузки на первичные при-
родные комплексы, вследствие резкого сокращения 
поголовья мелкого и крупного рогатого скота, здесь 
отмечена тенденция восстановления первичного 
растительного покрова и, как следствие, увеличение 
численности мышевидных грызунов в открытых 
биотопах. Отмечаемая трансформация биоцено-
тических комплексов способствовала формирова-
нию общей паразитарной системы бактериальных 
и вирусных инфекций, привела к формированию 
сочетанных природных очагов чумы, туляремии, 
КГЛ на всей территории региона Северо-Западного 
Прикаспия. На территориях, прилегающих к пойме 
Волги и Ахтубы, сформировались, дополнительно, 
сочетанные природные очаги ЛЗН и АПЛ. Имеются 
все условия для формирования природных очагов 
ЛЗН на территории Кумо-Манычской впадины.

В современный период наиболее выраженные 
негативные эпидемиологические последствия ро-
ста численности иксодовых клещей и мышевидных 

грызунов отмечены в зонах орошаемого земледелия, 
где также имеет место интенсивное расселение та-
марисковой песчанки [14]. В частности, в 80–90-х 
годах прошлого столетия на территории Республики 
Калмыкия, вследствие ирригации территорий 
Сарпинской низменности и Черных земель, произо-
шло возникновение новых участков природной очаго-
вости туляремии. Причем наиболее стойкий характер 
проявления инфекции отмечен в северных районах 
Ергенинской возвышенности (Малодербетовский, 
Сарпинский районы), в Сарпинской низменности 
(Октябрьский район), на Черных Землях и в долинах 
Восточного (Черноземельский, Яшкульский райо-
ны) и Западного Маныча (Городовиковский, Яшал-
тин ский, Приютненский районы). Продолжающие 
функционировать на северо-западе и юго-западе 
Республики Калмыкия участки степного очага также 
изменили свою биоценотическую структуру, в пер-
вую очередь за счет расширения видового спектра 
иксодовых клещей [10]. Кроме того, вследствие ир-
ригации территорий произошло внедрение многих 
видов грызунов и их эктопаразитов, характерных 
для степных зон, в полупустынные и пустынные 
районы. В то же время пустынные и полупустын-
ные виды, являющиеся основными носителями 
чумы, – малые суслики и песчанки стали принимать 
активное участие в эпизоотиях туляремии. Все это 
в целом привело к расширению и активизации при-
родных очагов туляремии на энзоотичных по чуме 
территориях Республики Калмыкия. При этом вы-
сокая численность мышевидных грызунов в зонах 
ирригации и орошения, в первую очередь синан-
тропных видов, значительно увеличивает здесь риск 
заражения человека особо опасными инфекцион-
ными болезнями. Наличие сочетанных природных 
очагов чумы и туляремии отмечено также на тер-
ритории Ставропольского края (Апанасенковский, 
Арзгирский, Буденовский, Кировский, Курский, 
Левокумский, Советский, Туркменский районы).

Как уже отмечалось выше,  вследствие увели-
че ния численности и площади распространения 
иксодо вого клеща Hyalomma marginatum – основ-
ного переносчика возбудителя ККГЛ [8], эпиде-
мическая обстановка по КГЛ резко обострилась на 
энзоотичных по чуме территориях Астраханской 
области, Ставропольского края и Республики 
Калмыкия. В частности, в 1999–2008 гг. на всей 
территории Астраханской области зарегистри-
рованы заболевания КГЛ (118 случаев), с наибо-
лее высоким уровнем заболеваемости населения в 
Енотаевском, Харабалинском и Приволжском райо-
нах. На территории Калмыкии (Городовиковский, 
Яшалтинский, Приютненский, Целинный, г. Элиста, 
Ики-Бурульский, Кутченеровский, Сарпинский, 
Яш кульский, Черноземельский, Лаганский, Мало-
дербетовский районы) в 2000–2008 гг. зарегистри-
рован 241 случай заболевания КГЛ. К террито-
риям с наиболее высокой потенциальной эпиде-
мической опасностью по КГЛ отнесены террито-
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рии Ергенинской возвышенности, Восточного и 
Западного Маныча. На территории Ставропольского 
края (Апанасенковский, Арзгирский, Буденовский, 
Курский, Левокумский, Нефтекумский, Советский, 
Степновский, Туркменский районы) – 270 случа-
ев заболевания КГЛ. Причем наиболее напряжен-
ная эпидемическая обстановка по КГЛ сложилась в 
Нефтекумском районе (88 случаев).

 Антигены вируса ККГЛ выявлены при ис-
следовании фоновых видов иксодовых клещей на 
всей рассматриваемой энзоотичной по чуме терри-
тории. Существенно, что в период 1999–2008 гг. в 
Прикаспийском песчаном очаге (43) неоднократно 
регистрировали одновременную циркуляцию воз-
будителей чумы и ККГЛ в Лиманском районе (2002, 
2003, 2006 гг.).

В период 1997–2006 гг. на территории 
Астраханской области также зарегистрирован 341 
случай лихорадки Западного Нила. Наиболее высо-
кий риск заражения ЛЗН отмечен для территорий 
Астрахани, Наримановского и Приволжского райо-
нов. Результаты исследования комаров, клещей и 
грызунов, добытых на территории Астраханской 
области в 2000 –2003 гг., также подтверждают на-
личие здесь природных очагов ЛЗН. В период 
1997–2006 гг. на территории Прикаспийского пес-
чаного очага чумы (43) отмечена одновременная 
циркуляция возбудителей чумы и ЛЗН в Лиманском 
районе (2000–2002, 2004, 2005 гг.). Кроме того, в 
1997–2006 гг. на территории Астраханской области 
выявлено 29 случаев других лихорадок – Тягиня, 
Инко, Синдбис, Батаи, Бханджа [1, 2]. На террито-
рии Ставропольского края антиген вируса ЛЗН не-
однократно регистрировали в пробах полевого ма-
териала с территорий Нефтекумского, Советского, 
Степновского районов. Кроме того, антитела к 
вирусу лихорадки Западного Нила обнаруже-
ны в сыворотках крови доноров, проживающих в 
Апанасенковском и Туркменском районах.

 В 2000–2008 гг. на территории Прикаспийского 
песчаного природного очага чумы (Лиманский, 
Харабалинский, Икрянинский районы) отмечена 
спорадическая заболеваемость Астраханской пят-
нистой лихорадкой (АПЛ). Переносчиком возбуди-
теля АПЛ является клещ Rhipicephalus pumilio. Для 
этого вида иксодовых клещей естественная зара-
женность риккетсиями подтверждена результатами 
исследования их гемолимфы, равно как и изолиро-
вания штаммов из клещей, собранных с собак, ко-
шек и ежей [1, 11]. 

Представленные выше материалы однозначно 
свидетельствуют о том, что в настоящее время на 
территории региона Северо-Западного Прикаспия 
существуют сочетанные природные очаги бактери-
альных (чума, туляремия), риккетсиозных (АПЛ) и 
вирусных (ККГЛ, ЛЗН) инфекционных болезней [1, 
2, 3, 10, 13]. Причем в границах Астраханской об-

ласти расположены сочетанные природные очаги 
чумы, туляремии, КГЛ, ЛЗН, АПЛ; на территории 
Республики Калмыкии и Ставропольского края – 
чумы, туляремии и КГЛ (рисунок). Существенно, 
что для каждой из этих инфекций характерно на-
личие участков стойкой очаговости, на террито-
рии которых в последние десятилетия многократно 
имело место обнаружение зараженных животных и 
регистрация заболеваний людей. Однако на боль-
шей части рассматриваемой энзоотичной по чуме 
территории эпизоотические и эпидемические про-
явления этих инфекционных болезней разделены 
в пространстве и времени. В настоящее время об-
щая площадь участков, на которых зарегистрирова-
ны находки животных, зараженных возбудителями 
чумы, туляремии, ККГЛ, ЛЗН И АПЛ, относительно 
невелика. Однако по мере активизации сочетанных 
природных очагов этих инфекций площадь таких 
территорий будет неизменно расти. В современный 
период наиболее оптимальные условия для одно-
временного проявления бактериальных, риккетси-
озных и вирусных инфекционных болезней сложи-
лись на территории Астраханской области, в пер-
вую очередь в границах Прикаспийского песчаного 
природного очага чумы. 

Распространение сочетанных природных очагов  
инфекционных болезней бактериальной, риккетсиозной  
и вирусной этиологии в Северо-Западном Прикаспии:

1 – шифр природного очага чумы: Прикаспийский Северо-Западный 
степной (14), Прикаспийский песчаный (43), Волго-Уральский степной 
(15), Волго-Уральский песчаный (16); 2 – сочетанные природные очаги 

чумы, туляремии, КГЛ; 3 – сочетанные природные очаги чумы,  
туляремии, КГЛ, ЛЗН, АПЛ
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Combined Natural Foci of Bacterial, Rickettsial and Viral 
Infectious Diseases in the North-West Precaspian Region
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Plague-Control Station, Rospotrebnadzor Administration in the Republic  
of Kalmykia, Rospotrebnadzor Administration in the Astrakhan Region, 
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Presence of combined natural foci of plague, tularemia, Crimean-
Congo hemorrhagic fever, West-Nile encephalitis, Astrakhan spotted fever in 
the North-West Precaspian region was substantiated. Influence of anthropo-
genic and climatic conditions in formation of combined natural foci of in-
fectious diseases of bacterial, rickettsial and viral etiology was pointed out. 
Up-to-date potential epidemic danger of the territories under consideration 
was evaluated.
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