
Борьба с туляремией. 

             Туляремия – природно-очаговая зоонозная инфекция, 

широко распространенная на территории России в пределах умеренного климатического пояса 

Северного полушария. У человека - это острое инфекционное заболевание токсико-аллергического, 

реже септического характера; инкубационный период, как правило, составляет 3-7 дней; 

заболевание продолжается 2-3 недели (иногда дольше), в ряде случаев может рецидивировать. Для 

туляремии наряду с общими проявлениями болезни - повышением температуры тела, головной 

болью, слабостью и другими симптомами, характерно воспаление лимфатических узлов и 

прилежащей к ним ткани (образование бубона), возникающих регионарно к месту проникновения в 

организм возбудителя. 

             На территории Российской Федерации распространен голарктический подвид, резервуаром 

которого в природе, преимущественно, являются грызуны и зайцеобразные. 

              Возбудитель проявляет значительную выживаемость во внешней среде, особенно при 

низких температурах и сохраняет жизнеспособность от нескольких суток до 10 месяцев. 

               При длительной выживаемости во внешней среде возбудитель туляремии весьма 

чувствителен к различным физическим (солнечные и ультрафиолетовые лучи, ионизирующая 

радиация, высокая температура) и химическим дезинфицирующим средствам. 

              Механизм заражения человека осуществляется в результате укусов инфицированными 

кровососущими членистоногими (комарами, слепнями, клещами);  через поврежденные и 

неповрежденные кожные и слизистые покровы при соприкосновении с больными или павшими 

грызунами и зайцами, а также  при употреблении продуктов питания, сельскохозяйственных 

продуктов и воды (колодезной, горных ручьев и других открытых водоемов), загрязненные 

возбудителем туляремии от больных грызунов. 

           Случаем, подозрительным на заболевание туляремии, считается: 

- случай любых проявлений инфекционного заболевания, связанный с пребыванием на территории, 

неблагополучной по туляремии; 

- случай с характерной клинической картиной туляремии с наличием в анамнезе нападения (укуса) 

клеща; 

- случай с характерной клинической картиной туляремии с наличием в анамнезе контакта с 

грызунами, зайцеобразными, пребыванием в природных очагах; 

- случай с характерной клинической картиной туляремии. 

Профилактика  

Предусматривает контроль за природными очагами туляремии, своевременное выявление эпизоотии 

среди диких животных, проведение дератизационных и дезинсекционных мероприятий. В случае 

заболевания людей устанавливаются источники возбудителя инфекции и обстоятельства заражения. 

Дальнейшие мероприятия зависят от конкретной ситуации. В частности, при водной вспышке 

необходимо запретить употребление некипяченой воды; при трансмиссивном заражении временно 

ограничивают посещение мест, где оно могло произойти и т. д. Специфическая профилактика 

(вакцинация) проводится живой туляремийной вакциной. Контингенты, подлежащие вакцинации, 

определяются центрами Роспотребнадзора. 
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