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На  от   

О мерах по профилактике природно- 

очаговых инфекций и малярии в 2020 г.  

 

В Ростовской области в сезон 2019 г. эпидемиологическая ситуация по природно-

очаговым инфекциям продолжала оставаться напряженной. 

Зарегистрировано 48 лабораторно подтвержденных случаев заболевания Крымской ге-

моррагической лихорадкой (КГЛ) на 19 административных территориях, с максимальным чис-

лом заболевших в Сальском (10) и Зимовниковском (9) районах, против 27 случаев в 2018 году. 

В 2019 г. продолжилось расширение эпидемически активной территории природного 

очага КГЛ, впервые выявлен случай заболевания в Константиновском районе. 

Инфицирование людей проходило при реализации трансмиссивного и контактного ме-

ханизмов передачи вируса Крымской-Конго геморрагической лихорадки. В 28,0% случаев ин-

фицирование произошло при укусе клещами, в 14% случаев – при выполнении сельскохозяй-

ственных работ, в том числе во время ухода за сельскохозяйственными животными. 

Согласно прогнозу референс-центра по КГЛ (Ставропольский научно-исследовательский 

институт Роспотребнадзора) сохраняющиеся высокие показатели численности и инфицирован-

ности основного переносчика – клещей H.marginatum могут способствовать развитию неблаго-

приятной эпидемиологической обстановки с возможным ростом заболеваемости в 2020г. 

Случаи заболевания иксодовым клещевым боррелиозом (20) зарегистрированы в г.г. Ро-

стов-на-Дону, Новочеркасске, Таганроге, шахтах, Зимовниковском районе. 

В 2019 году в области резко обострилась ситуация по лихорадке Западного Нила (ЛЗН); 

зарегистрировано 93 случая заболевания, что в 3,7 раза выше уровня 2018 года. Эпидемические 

проявления зарегистрированы на 14 административных территориях, максимальное число забо-

левших отмечено в г.г. Ростов-на-Дону – 36, Таганроге -11, Мясниковском районе -14, Некли-

новском районе – 13. 

При этом, организационные и дезинсекционные мероприятия практически повсеместно 

проводятся несвоевременно и в недостаточных объёмах. 
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С учетом наличия переносчиков, благоприятных климатических условий и заноса ин-

фекции из эндемичных территорий на сегодняшний день сохраняется реальная угроза возник-

новения случаев малярии с местной передачей. 

В 2019г. лептоспироз зарегистрирован в Аксайском и Багаевском районах, ситуация 

продолжается оставаться нестабильной. 

Область расположена на территории природных очагов двух типов- пойменно-болотного 

и степного; энзоотичными являются 35 административных района. 

Недостатки в организации мероприятий по защите от грызунов приводят к заболеваемо-

сти людей. 

Так, за период 2018-2019гг. зарегистрировано 2 случая заболевания геморрагической ли-

хорадкой с почечным синдромом (ГЛПС) в Песчанокопском и Сальском районах. 

Наличие сочетанных природных очагов различных инфекций с трансмиссивным меха-

низмом передачи увеличивает риск заражения людей одновременно несколькими патогенами, 

что в свою очередь требует комплексного подхода к проведению профилактических мероприя-

тий с целью предупреждения эпидемических проявлений. 

В комплексе противоэпидемических мероприятий дезинсекция и дератизация – сниже-

ние численности кровососущих членистоногих –переносчиков и мелких млекопитающих- носи-

телей возбудителей инфекций, являются основными мерами подавления активности природных 

очагов туляремии, ГЛПС, КГЛ, ЛЗН, ИКБ. 

Важная роль в борьбе с природно-очаговыми инфекциями отводится также мерам спе-

цифической профилактики – необходимо своевременно прививать контингенты риска. 

Погодно-климатические условия зимнего периода 2019-2020гг. являются благоприятны-

ми для жизнедеятельности и сохранения численности носителей и переносчиков инфекций. 

По данным Роспотребнадзора прогноз по заболеваемости природно-очаговыми инфек-

циями на 2020 год остается неблагоприятным, поэтому основными остаются мероприятия по 

регулированию численности носителей и переносчиков природно-очаговых инфекций (клещей, 

комаров, грызунов), а также меры специфической профилактики контингентов риска. 

В  целях предупреждения возникновения и распространения природно-очаговых ин-

фекций и малярии, в соответствии со ст.51 Федерального закона от 30.03.1999 г. №52-ФЗ 

«О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения»  

предлагаю: 

1. В связи с ранним началом теплого периода в весеннем сезоне 2020 года и предстоя-

щими весенними школьными каникулами предлагаем принять меры по проведению 

санитарной очистки территорий, ч в том числе прилегающих к ним территорий обра-

зовательных  и дошкольных организаций. 

2. Принять меры по проведению истребительных мероприятий направленных на преду-

преждение и снижение численности иксодовых клещей и грызунов на территориях 

образовательных организаций  

3. Обеспечить в рекреационных зонах населенного пункта, природных и антропургиче-

ских очагов проведения систематических дератизационных  (в весенний и осенний 

периоды) и экстренных мероприятий (по эпидемическим и санитарно-гигиеническим 

показателям). 

4. Обеспечить проведение санитарно-гигиенических мероприятий, направленных на 

поддержание санитарного состояния объектов и прилегающей территории (в том 

числе выкашивание сорной растительности) в соответствии с требованиями санитар-

ного законодательства.  
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5. Обеспечить организацию и проведение на объектах дезинсекционных (в том числе 

комароистребительных) и дератизационных мероприятий в соответствии с санитар-

ными правилами, другими нормативно-методическими документами, регламентиру-

ющими проведение данных видов работ. 

6. Взять под контроль проведение мероприятий по учету численности грызунов, члени-

стоногих при выполнении учетно-истребительных работ. 

7. Организовать проведение энтомологического обследования территорий с целью 

определения видового состава и численности иксодовых клещей с последующим 

проведением истребительных противоклещевых работ (включая мероприятия по кон-

тролю эффективности, выполненные специалистами прошедшими обучению по дан-

ному профилю). 

8. Принять меры по обеспечению грызунонепроницаемости объекта путем проведения 

инженерно-технических, ремонтно-строительных мероприятий. 

9. Обеспечить проведение профилактических прививок в рамках календаря профилак-

тических прививок в рамках календаря профилактических прививок по эпидемиче-

ским показателям. 

О выполнении вышеуказанных мероприятий информацию направить в адрес террито-

рального отдела Управления Роспотребнадзора по Ростовской области в Шолоховском, Верх-

недонском, Боковском, Кашарском районах (346270, Ростовская область, Шолоховский район, 

ст. Вёшенская, ул. Сосновый Бор, 1а, тел.:8(863-53)71-2-05, факс 8(863-53)71-2-04, по электрон-

ной почте (rpn42@donpac.ru) к 20.04.2020г.  и 18.11.2020г.   

 

Приложение: памятка по профилактике КГЛ. 

 

Начальник  

территориального отдела                             В.В.Круглов 

 
 

 
Киреева О.В.-8-9614070778 
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приложение 

Профилактика клещевых инфекций 

                                   

 Клещи, паразитируя на животных и человеке, являются специфическими или 

механическими переносчиками возбудителей природно-очаговых инфекций вирусной, 

микробной, риккетсиозной и протозойной этиологии. 

Иксодовые клещи могут сохранять и передавать возбудителей туляремии, клещевого 

вирусного энцефалита, иксодового клещевого боррелиоза, клещевые риккетсиозы (в том 

числе гранулоцитарный анаплазмоз человека и моноцитарный эрлихиоз человека), Конго-

Крымской геморрагической лихорадки (КГЛ), Омской геморрагической лихорадки, 

клещевого сыпного тифа Северной Азии, марсельской лихорадки, коксиеллеза (лихорад-

ки Ку) и других.  

Для инфекций, передающихся иксодовыми клещами, характерна весенне-осенняя се-

зонность с апреля по октябрь. 

Для H. marginatum - с марта по август; у I. ricinus и клещей рода Dermacentor имеется 

также второй осенний (меньший) подъем численности активных взрослых клещей с 

августа по октябрь. 

При присасывании одного клеща могут возникать сочетанные заболевания.  

Группами риска по заболеваемости инфекциями, передающимися иксодовыми кле-

щами, являются жители городской и сельской местности, посещающие природные 

биотопы или проживающие в антропургических очагах. 

Среди профессиональных групп наибольшему риску заражения инфекциями, пере-

дающимися клещами,  подвержены лица, занятые в сельскохозяйственной, гидромелиора-

тивной, строительной, заготовительной, промысловой, геологической, изыскательской, 

экспедиционной, дератизационной, дезинсекционной, озеленительной, лесозаготовитель-

ной, лесоустроительной деятельности, а также ветеринарные работники; специалисты 

лабораторий, осуществляющие диагностические или научные исследования в отношении 

инфекций, передающихся клещами.  

Наибольшему риску заражения КГЛ подвержены ветеринары,  пастухи, доярки, 

скотники, лица, занятые в забое и стрижке скота, в полеводческих и других сельскохозяй-

ственных работах. 

Вакцины существуют только от клещевого вирусного энцефалита и туляремии. 
Любое присасывание клеща должно вызывать настороженность и стремление вовре-

мя начать лечение. 

Лучшим способом профилактики всех этих заболеваний является предотвра-

щение присасывания клещей! 
Клещи поджидают своих жертв на травяной растительности, реже на кустарниках, но 

никогда не заползают на деревья, не падают и не прыгают с них. Стоит рядом с клещом 

оказаться животному или человеку, как клещ прицепляется к коже, шерсти, одежде и 
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ползет вверх, пока не найдет укромное место, обычно под одеждой, чтобы присосаться к 

телу. У человека это чаще спина, подмышки, пах, у животных — голова, шея, пах. Ползёт 

клещ всегда вверх, поэтому обнаруживают их часто на шее и голове.  

Если клещи встречаются на вашем дачном участке, надо заказать профессиональную 

обработку территории акарицидами (на сайте ФБУН НИИДезинфектологии Роспотребна-

дзора www.niid.ru приведена информация о разрешенных для применения с данной целью 

химических средствах). 

Помещения также надо оберегать от случайного заноса клещей: не вносить свежесо-

рванные цветы и ветки, верхнюю одежду и другие предметы, на которых могут оказаться 

клещи. Необходимо осматривать домашних животных и пинцетом снимать присосавшихся 

клещей. 

При нахождении на опасной в отношении клещей территории надо обеспечивать се-

бе и своим близким личную защиту от нападения клещей.  

Выходя в лес, парк или на любую территорию, где встречаются клещи, необходимо 

одеться таким образом, чтобы предотвратить заползание клещей под одежду и облегчить 

быстрый осмотр для обнаружения прицепившихся клещей. Брюки должны быть заправ-

лены в сапоги, гольфы или носки с плотной резинкой. Верхняя часть одежды (рубашка, 

куртка) должна быть заправлена в брюки, а манжеты рукавов плотно прилегать к руке. 

Ворот рубашки и брюки не должны застегиваться на пуговицы, лучше иметь застежки 

типа "молния" или "липучка", через которую клещ не может заползти под одежду. На 

голову предпочтительно надеть капюшон, плотно пришитый к куртке, в крайнем случае, 

волосы должны быть заправлены под косынку. Лучше, чтобы одежда была однотонной и 

светлой, так как на ней клещи более заметны. Само- и взаимоосмотры на предмет обна-

ружения клещей (в том числе ползущих сзади) необходимо проводить каждые 15 – 20 

минут. Этот способ может существенно снизить риск присасывания клеща к телу, но 

полной гарантии он не дает. Необходимо соблюдать особую осторожность, садясь или 

ложась на траву, поскольку в этой ситуации клещ может прицепиться сразу к верхней 

части одежды или к голове и заметить его будет трудно. 

Индивидуальная защита населения от нападения клещей должна осуществляться в 

первую очередь с помощью высокоэффективных инсектоакарицидных (акарицидных) и 

инсектоакарицидно-репеллентных (акарицидно-репеллентных) средств в форме аэрозо-

лей, разрешенных для применения специально с этой целью 

Для индивидуальной защиты людей от клещей — переносчиков возбудителей 

КГЛ рекомендовано применение только средство "Пикник Супер (Picnic Super)–

антиклещ". 
После возвращения домой следует провести полный осмотр тела и одежды. Присо-

савшихся к телу клещей следует немедленно удалить, стараясь не оторвать погруженный в 

кожу гипостом, ранку продезинфицировать (раствором йода, спиртом). 

Чем быстрее  Вы это сделаете, тем меньше в кровь попадет опасных возбудителей!  

Если Вы почувствовали изменения в самочувствии, отметили повышение температу-

ры, увеличивающееся красное пятно на месте присасывания, то необходимо немедленно 

обратиться к врачу, сообщив ему о факте присасывания клеща. 
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