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МИРОВОЙ НОЗОАРЕАЛ СИБИРСКОЙ ЯЗВЫ

Болезнь, подобная сибирской язве, упо-
минается в самых первых письменных па-
мятниках сельскохозяйственной цивилиза-
ции 6-7-тысячелетней давности в Месопо-
тамии и Египте. Есть основания полагать, 
что как в настоящее время, так и на протя-
жении всей естественной истории заболе-
вание имело повсеместное распростране-
ние в мире, соответствуя зоографическо-
му распространению травоядных живот-
ных. Сейчас известны свыше 1200 различ-
ных штаммов  Bacillus  anthracis [11, 12, 14, 
16]. В последнее  время значимость болез-
ни существенно возросла в виду некото-
рых нетривиальных обстоятельств [1, 8, 9, 
10, 16]. В данной работе рассматриваются 
современные зоонотические аспекты ве-
теринарной эпидемиологии сибиреязвен-
ной инфекции. 

Биоэкологические элементы инфекци-
онного цикла.

Сибирская язва - первичная зараз-
ная болезнь травоядных, по современ-
ным представлениям природно-очаго-
вый сапрозооноз. Характеризуется свое-
образным инфекционным циклом, в ко-
тором предполагается обязательный вне-
организменный этап споруляции возбуди-
теля. Критическим условием для спороо-
бразования B.  anthracis является контакт 
с факторами среды, для чего необходимы 
смерть заболевшего (животного, челове-
ка), последующее освобождение возбуди-
теля  (разложение или вскрытие трупа), 
образование его споровых форм, рассева-
ние и контаминация окружающих объек-
тов, прежде всего почвы на пастбищах. 

Для травоядных, наиболее восприим-
чивых животных резервуаром инфекции 

и источником заражения служит имен-
но почва,  человек заражается прямым и 
непрямым контактно-бытовым путем от 
контаминированных объектов, как пра-
вило, животного происхождения (внезоо-
генная естественная инфекция человека 
эпидемиологического значения практиче-
ски не реальна и не регистрируется). Как 
и при других сапрозоонозах, больной орга-
низм не является источником инфекции в 
тривиальном представлении, болезнь не-
контагиозна, заразительными являются 
только споровые формы B. anthracis, воз-
никающие после его смерти вне организ-
ма (трупа). Поэтому переход возбудителя 
к новому хозяину по цепи и воспроизведе-
ние очередного случая инфекции происхо-
дит только при контакте с абиотическими 
объектами, содержащими споровые заро-
дыши, которые и являются источником за-
ражения в соответствии с определением 
ВОЗ.

Существованием возбудителя в двух 
формах - вегетативной in vivo и споровой 
во внешней среде (рисунок 1) - обуслов-
лены важнейшие ветеринарно-эпидемио-
логические особенности сибирской язвы. 
Проникая в организм, споровые зародыши 
продуцируют размножающиеся вегетатив-
ные формы B. anthracis, которые убивают 
хозяина [3, 11]. Вовлекаемые в инфекцион-
ный цикл экологические элементы - в ос-
новном статистические, случайные собы-
тия, чем определяется спорадичность про-
явления заболеваемости. Экстремальная 
выживаемость внеорганизменных, споро-
вых форм возбудителя в таком неизбеж-
ном элементе окружающей среды траво-
ядных, как почва, непредсказуемая по дли-
тельности, создает безусловные благопри-
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«… по деревням, как надо, побежала "коровья смерть". Пишется в универсальной 
книге "Прохладный вертоград": "Как лето сканчивается, а осень приближается, тог-
да вскоре моровое поветрие начинается". Болезнь народно называли "пупырух". "Пу-
пырух" показался сначала на скоте, а потом передавался людям. "У человека под па-
зухами или на шее садится болячка червена, и в теле колотье почует, и внутри нега-
симое горячество или во удесех некая студеность и тяжкое воздыхание и не может 

воздыхати – дух в себя тянет и паки воспускает; сон найдет, что не мо-
жет перестать спать; явится горесть, кислость и блевание; в лице че-

ловек сменится, станет образом глиностен и борзо помирает». 
"Несмертельный Голован" 

(Н.С.Лесков)
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ятные предпосылки для формирования эн-
демии и природной очаговости.

С позиций учения В.Д.Белякова об 
эпидемическом и эпизоотическом процес-
сах как саморегулирующихся паразитар-
ных системах межпопуляционные взаимо-
отношения «возбудитель сибирской язвы ↔ 
восприимчивые организмы» также укла-
дываются в рамки самостоятельной сим-
биотической системы. Однако B. anthracis 
по определению не относится к канониче-
ским паразитам, для которых существуют 
четкие биоэкологические границы [4], по 
крайней мере из-за абсолютной летально-
сти и обязательного жизненного димор-
физма (внутри- и внеорганизменная веге-
тативная и споровая формы существова-
ния). Образ жизни этого микроорганизма 
соответствует паразитоидизму - варианту 
отрицательного типа межвидовых биоце-
нотических взаимоотношений, при кото-
ром совместная жизнь за счет хозяина про-
исходит не на всем ее протяжении, а огра-
ничивается ранними стадиями физическо-
го роста с наибольшими пластическим по-
требностями (личиночным состоянием, в 

данном случае – вегетативной фазой) с по-
следующим освобождением в среду за счет 
гибели последнего.   

  Поэтому облигатное убийство хозя-
ина для последующей внеорганизменной 
споруляции является наиболее важной ста-
дией биологического цикла, а  летальность 
сибирской язвы является эвентуальной. 
Несмотря на известную полипатогенность 
B. anthracis, значение восприимчивых тра-
воядных разных видов в сибиреязвенной 
паразитарной  системе неравнозначно; по 
всем экологическим, эпизоотологическим, 
патологическим предпосылкам основную 
хозяинную роль играет крупный рогатый 
скот (рисунок 2, см. также ниже рисунок 4 
и таблицу 1).

Паттерн глобального эпизоотическо-
го процесса сибирской язвы на современ-
ном этапе.

Согласно сведениям Swartz [18], на про-
тяжении веков болезнь регистрировалась 
не менее чем в 200 странах мира, заболева-
емость людей оценивалась в 20-100 тысяч 
случаев в год.  По данным ProMED [13], в 

1. 2. 3. 4. 

 
 

  

Рисунок 1. Bacillus antracis: 1 - вегетативные формы (окрашенные по Граму  
фиолетовые палочки) в спинно-мозговой жидкости среди полиморфно-ядерных 

лейкоцитов, 2 - две спорулирующие  клетки на фоне вегетативных форм, 3 - 
ультратонкий срез споры, 4 - масса спор под электронным микроскопом [фото cdc.gov]. 

 
 
 
 

 2 

 
Рисунок 2. Труп коровы, павшей от сибирской язвы: вздутие трупа – типичный 

признак анаэробных инфекций [фото iastate.edu]. 
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2005-2010 гг. сибирская язва сохраняет гло-
бальный нозоареал, уникально свободны-
ми остаются только некоторые террито-
рии, прежде всего географическая пери-
ферия (рисунок 3). Суммарно регистриру-
емая ежегодно заболеваемость животных 

и людей на уровне 900-1000 случаев вы-
является в десятках стран не только сла-
боразвитого афро-азиатского региона, но 
и на территориях Европы, Америки, Ав-
стралии, в частности, в наиболее развитых 
США, Канаде, Франции, Финляндии. 

 3 

 

 
 

 гиперэндемии / эпидемии   спорадическая заболеваемость 
 эндемии  свободные территории 

 

Рисунок 3. Мировой нозоареал сибирской язвы в 21 веке [по lsu.edu]. 
 
 
 
 

В эпизоотический процесс, наряду с 
крупным рогатым скотом, вовлекаются и 
подвержены гибели сухопутные животные 
многочисленных видов, так или иначе кон-
тактирующие с почвой как основным ре-
зервуаром и источником инфекции, даже 
хищники. Среднегодовая глобальная ин-
цидентность  варьирует в пределах 250-300 

вспышек и более со стереотипными индек-
сами очаговости от десятков до единиц в 
зависимости от групповой специфики по-
ражаемых животных, что отражает так-
же их биосистемную роль в сибиреязвен-
ном инфекционном цикле (рисунки 4 и 5, 
таблица 1) [2, 6, 7, 13]. 

Исключения, выпадающие из общеста-

 4 

Крупный 
рогатый  скот 

36,6%

Человек
 44,7%

Другие 
домашние 
животные

 6%

Дикие животные 
12,7%

 
Рисунок 4. Мировой нозоареал сибирской язвы в 2005-2010 гг.:  

относительное распределение среднегодового количества регистрируемых  
вспышек по восприимчивым группам [по 13]. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

тистических характеристик, представляют 
уникальные эпизоотические прецеденты 
вспышечного характера с эмерджентной 
гибелью многих десятков домашних и со-
тен диких животных, регулярно возникаю-
щие в определенных регионах мира. Мно-
гочисленными примерами последних лет 
могут служить внезапная гибель 300 и 80 

гиппопотамов (в 2004 и 2010 гг.), 50 зебр 
(2005) в Национальном парке Уганды, 500 
антилоп куду (2004) и 130 коров (2005) в 
Зимбабве, 80 зебр в Кении (2007) и 90 зебр 
в Намибии (2010), 143 диких животных, в 
том числе 23 слонов и 37 зебр, в Ботсване 
(2007), 600 газелей на китайско-монголь-
ской границе (2008), более 30 коров и ло-
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шадей в Новом Уэльсе, Австралия (2007), 
более 150 коров, буйволов и бизонов в Юж-
ной Дакоте (2005), 260 и 300 бизонов в шта-
те Монтана, США (2007 и 2008), 325 коров 
в Саскачеване и Манитобе (2006), более 30 
буйволов (2007), 44 бизонов (2010) на севе-
ро-западе Канады, и др. [13].

Это явление свидетельствует о суще-
ствовании и сохранении на Земле  уникаль-
ных гиперэндемичных природно-терри-
ториальных локусов типа «проклятых по-
лей» Пастера, что может быть обусловле-
но наличием там специфической совокуп-
ности условий, наиболее «благоприятных» 
для сибиреязвенной биосистемы. Очевид-
ными их предпосылками служат постоян-

но высокий уровень контаминации почвы 
спорами B. anthracis, которые, как извест-
но, сохраняются в окружающей среде не-
определенное время [есть свидетельства, 
что они были обнаружены при раскопках 
средневековой больницы в Шотландии, су-
ществовавшей более 400 лет назад!], пол-
ностью свободное выпасное, отгонное, воз-
можно даже «полукочевое» ведение жи-
вотноводства с наличием и высокой попу-
ляционной плотностью домашних и диких 
травоядных, а также эффекты некоторых 
кофакторов эндемии природного характе-
ра, таких как кластерность естественного 
травяного покрова, определенные почвен-
ные зоны (щелочные почвы), погодный 

 5 
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3
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Крупный рогатый скот  

Домашние животные других видов

Дикие животные

Человек (заболеваемость)

Человек (смертность)

 
Рисунок 5. Мировой нозоареал сибирской язвы в 2005-2010 гг.:  

среднегодовые индексы очаговости по восприимчивым группам [по 13].  
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Таблица. Общая характеристика эпизоотического процесса 
сибирской язвы животных в 2005-2010 гг. 

 
Категории и виды 

поражаемых животных 
 

 
Проявление  

эпизоотического процесса 

  Домашние: 
 крупный рогатый скот 
 
 овцы, козы 
 свиньи, лошади, ослы 

 
 преобладающая заболеваемость, ежегодно десятки 

вспышек, смертность сотен голов   
 интенсивность показателей значительно  ниже   
 редкие, единичные случаи гибели. 

  Дикие растительноядные: 
 бизоны, газели, зебры 
 
 олени, носороги, слоны, 

верблюды, кабаны, 
обезьяны 

 
 спорадическая заболеваемость, возможна массовая 

стадная смертность до многих сотен голов 
 единичные случаи гибели. 

  Плотоядные: 
 собаки, барсук, соболь, 

львы 

 
 исключительные случаи.  

 



11Ветеринарная патология. № 1. 2012

паттерн «влагообильная весна → засушли-
вое лето» (чередование наводнений и за-
сухи), получивший название «сибиреязвен-
ной погоды», при котором усиливается вы-
мывание из почвы, высушивание и рассеи-
вание спор [11, 12, 13].

Принципиально важно, что спонтанная 
заболеваемость человека облигатно зоо-
генна и вторична по отношению к сибир-
ской язве животных. Поэтому эпидемиче-
ская цепь «контаминированная почва как 
резервуар и  источник заражения живот-
ных → больное животное или его продукты 
как амплификатор → заражение человека» 
обусловливает аналогичную по своей при-
роде и совпадающую территориально эн-
демичность глобального характера. 

Человек относительно резистентен к 
естественной сибиреязвенной инфекции. 
Тем не менее в 2005-2010 гг. ежегодно ре-
гистрируется более 100  спонтанных вспы-
шек болезни с заражением людей и усред-
ненными индексами очаговости и смертно-
сти 3-5 и 0.5-1.0, соответственно (см. рису-
нок 5), со средней летальностью 25% [13]. 

На общем фоне особенно неблагопо-
лучны такие регионы, как Индонезия, Ин-
дия, Киргизия, Монголия, Вьетнам, Буря-
тия и Башкирия (РФ), где регистрируются 
сотни контактировавших (общение с боль-

ными животными, убой, разделка туш, по-
требление контаминированного мяса), де-
сятки заболевших кожной и кишечной 
формой, высокая летальность. Примера-
ми являются вспышки сибирской язвы в 
Индонезии - 14 заболевших, 8 погибших 
на Западной Яве, 6 заболевших в Сулавези 
(2005), 5 погибших на западе Сумбы (2007); 
в Западной Бенгалии, Индия - 17 заболев-
ших после потребления зараженной говя-
дины (2006); 37 случаев - в северном Ираке 
(2008); 8 погибших после потребления мя-
са верблюда в Афганистане (2007); 88 за-
болевших в Бангладеш (2010). В Киргизии 
– 6 заболевших после убоя коровы, затем 
еще 9 (2005), 11 заболевших и 37 контак-
тировавших (2008) в Ошской области, по 
14 больных кожной формой (2006 и 2010) 
в Джелалабаде, 5 случаев после убоя коро-
вы, еще 17 заболевших и 188 контактиро-
вавших в Бишкеке (2007), 6 больных и око-
ло 1700 контактировавших в Джелалабад-
ской области (2008) [по 13]. 

Согласно многолетней мировой эпи-
демиологической статистике 95% случа-
ев сибирской язвы человека приходится на 
кожную форму (рисунок 6). На каждые 10 
сибиреязвенных туш регистрируется одна 
кожная форма болезни человека, на каж-
дые 150 кожных форм – одна  генерализо-

 6 

1. 

 

2. 

 

3. 

 
 

4. 

 
 

 5. 

 

6. 

  

7. 

 
 

8. 

 

9. 

 

Рисунок 6. Кожная форма сибирской язвы у человека:    4-, 6-, 11-дневные язвенные 
поражения без лечения (1, 2, 3),  начало лечения на 3 день болезни (4), 9, 17, 28,  34 и  44 

дни по мере заживления (5-9) [по 11, 12, 17]. 
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ванная. В  регистрируемой мировой струк-
туре инцидентности на сибирскую язву че-
ловека приходится до 45 % (см. рисунок 4) 
[12, 13, 14].

Сибирская язва в РФ.
На фоне тотальной систематической 

повсеместной вакцинации травоядных 
(всего крупного и мелкого рогатого скота) 
как безальтернативного метода контроля 
болезни на территории всей страны еже-
годно регистрируемое количество случа-
ев (пунктов) сибирской язвы животных на 
протяжении многих лет стабильно коле-
блется на уровне 2-4 десятков с непредска-
зуемой амплитудой в этих пределах и ин-
дексом очаговости от 1 (для крупного ро-
гатого скота, свиней, лошадей) до 5 и бо-
лее (для овец,  бывают случаи гибели не-
скольких десятков голов, например, в Бу-
рятии в 2008 году). Проявление эпизооти-
ческого процесса имеет очевидно спора-
дический характер, безотносительно к ка-
ким-либо реальным причинам, со случай-
ной инцидентностью и смертностью пре-
имущественно крупного рогатого скота и 
овец, значительно реже свиней и лошадей 
[2, 5, 6, 7].

Спонтанная заболеваемость людей 
ограничивается индекс-случаями с числом 
заболевших от 1-2 до 10 и более, смерт-
ность эксквизитна (сообщено о двух случа-
ях в Северной Осетии в 2006 г., одном – в 
Омской области в 2010 г.). В 2008 году за-
регистрировано 23 случая сибирской язвы 
человека, по сравнению с 2007 годом рост 
составил 7.7 раза. Поэтому на 2009 год экс-
траполировалось возникновение чрезвы-
чайных эпизоотических и эпидемических 
прецедентов в зонах с использованием вы-
пасов на зараженных территориях (ското-
могильники, места падежа и захоронений 
животных) в Центральном, Приволжском, 
Южном, Сибирском федеральных округах 
с ростом заболеваемости по цепи «живот-
ные → человек», однако зарегистрирован 
всего один случай. В 2010 году возникло 
22 случая: 8 в Дагестане,  6 в Омской обла-
сти, 3 в Чечне, по 2 в Волгоградской обла-
сти и Краснодарском крае, 1 в Ростовской 
области. Заражение людей происходило 
главным образом в процессе убоя больных 
животных, разделки туш и продажи мяса. 
Число так или иначе вовлекаемых в эпиде-
мические инциденты людей варьировало 
от 3-5 до 240 и более. Этот год «ознамено-
вался» беспрецедентным распространени-
ем более 25 тонн контаминированных про-
дуктов  (пельменей), полученных из мяса 

больных сибирской язвой животных, в по-
требительские цепи трех регионов, вклю-
чая Москву, без зарегистрированных эпи-
демических последствий [2, 5, 6, 7].  

В подобной ситуации зоогенная забо-
леваемость людей должна служить свое-
образным индикатором территориальной 
превалентности сибирской язвы жвачных 
(т.е. за каждой вспышкой инфекции среди 
людей предполагается вспышка среди жи-
вотных) с соответствующей статистиче-
ской вероятностью (как отмечено выше, 
условное соотношение заболеваемости 
«животные / человек» составляет около 10 
к 1). Учитывая обычные для отечествен-
ной эпизоотологии проблемы достоверно-
го учета и статистики, следует предпола-
гать значительно более высокий уровень 
реальной заболеваемости и падежа живот-
ных в регионах, где зарегистрированы слу-
чаи инфекции у людей в 2010 году, а также 
ранее (Башкирия, Бурятия, Астраханская, 
Волгоградская области). В этой связи не 
вполне корректно ограничивать прогнози-
рование сибирской язвы ведущей ролью в 
росте заболеваемости по цепи «животные 
→ человек» только традиционного, доста-
точно консервативного пастбищного фак-
тора в виду очевидной условности его ха-
рактера. Вполне реальными могут стать 
другие причины усугубления обстановки, 
такие как неадекватная вакцинация, со-
крытие случаев неожиданной гибели жи-
вотных групп риска, криминальная реали-
зация инфицированной и реконтаминиро-
ванной животноводческой продукции  [4]. 

 
Сибирская язва «не естественного» 

происхождения.
Инфекция стала уникальным объек-

том в контексте одной из непредвиденных 
особенностей современной обстановки в 
мире – биотерроризма, т.е. угрозы возмож-
ности применения средств массового по-
ражения биологической (бактериологиче-
ской) природы в террористических целях. 
Это явление - альтернатива биологиче-
ской войны в тривиальном представлении, 
атрибут нового мирового порядка. 

Ранние попытки реального применения 
спор B. anthracis с поражающей целью  от-
носятся к 1940 гг. во время вторжения япон-
ских войск в Манчжурию. В 1942 году, в тот 
же период Второй мировой войны британ-
ские «исследователи» из небезызвестной 
военной лаборатории Портон-Даун прово-
дили аналогичные полевые испытания на 
острове Грунард у северных берегов Шот-
ландии, который вследствие такой «экспе-
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риментальной» контаминации получил на-
звание «Остров ужаса» и оставался необи-
таемым почти полвека до тех пор, пока не 
был полностью санирован в 1990 году [8, 9, 
14].

 Первым же серьезным актом исполь-
зования в этих целях B. anthracis явилась 
биологическая атака белых национали-
стов-защитников апартеида,  направленная 
против аборигенов ЮАР и Родезии (сейчас 
Зимбабве) для подавления освободитель-
ного движения в 1978-1980 гг. Результатом 
этого стали многие тысячи погибшего ско-
та, более 10 000 заболевших людей и око-
ло 200 смертельных случаев, коснувшихся 
только черного населения. Белое населе-
ние оставалось интактным и заражению не 
подверглось [8, 11].  

В апреле 1979 г. произошла крупная 
вспышка сибирской язвы в Свердловской 
области. Пораженными оказались 94 чело-
века (64 из них погибли от ингаляционной 
формы болезни)  и 61 животное (54 овцы, 
5 голов крупного рогатого скота, 1 свинья) 
в 54 дворах. Паттерн заболевания харак-
теризовался признаками, не соответство-
вавшими эпизоотологическому стереоти-
пу естественной инфекции: скоротечная, 
эксплозивная (4-13 апреля) высокая инци-
дентность,  весенний сезон при сохранив-
шемся снежном покрове [для сибирской 
язвы типична летне-осенняя, пастбищная  
сезонность, см. эпиграф)], селективно пре-
обладающая заболеваемость овец, наибо-
лее чувствительных к ингаляционному за-
ражению. Карта узкой, вытянутой небла-
гополучной зоны от областного центра до 
~ 60 км на юго-восток области четко соот-
ветствовала направлению ветров. Несмо-
тря на официальную версию – алиментар-
ное заражение через контаминированное 
мясо вне связи с военно-прикладными ис-
следованиями – наиболее вероятной при-
чиной инцидента стал аварийный выброс 
патогена из военного НИИ через повреж-
денные фильтры, что позднее было при-
знано Б.Ельциным [1, 8, 9, 16]. 

В 1993 году японский религиозный 
культ «высшая истина» (Аум Синрикё) 
предпринял попытку биотеррора, распро-
страняя B. anthracis в офисах, оказавшуюся 
безуспешной (заражений людей не произо-
шло). Именно после этого состоялся «удав-
шийся» акт применения зарина в токий-
ском метро в 1995 году, следствием кото-
рого явились 1000 пораженных и 12 смер-
тельных случаев [11].

Наиболее поучительным оказался акт 
биотеррора в сентябре 2001 года в США и 

последовавшая в связи с этим обществен-
ная истерия. Агент сибирской язвы ис-
пользован специфическим путем - в рас-
сылаемых по обычной почте письмах, сре-
ди прочих высокопоставленным чиновни-
кам (двум сенаторам).  В результате этого 
акта возникли 22 случая болезни: 11 кож-
ной и 11 легочной (ингаляционной) форм. 
В их числе 5 смертельных случаев, все – ле-
гочная форма (летальная ингаляционная 
доза составляет 2500-55000 спор, физиче-
ски ничтожная субстанция): индекс-случай 
во Флориде, 2 почтовых работника в Мэ-
риленде, госпитальный работник в Нью-
Йорке, пожилая женщина-фермер в Кон-
нектикуте [10, 11, 15].   

Последний прецедент послужил им-
пульсом к экстренным разработкам по 
проблеме защиты в случаях «не естествен-
ной» сибирской язвы. Были отработаны 
эффективные средства и методы лечения 
(ципрофлоксацин, доксициклин), упро-
щенный диагностический экспресс-метод 
иммуноферментного анализа, позволяю-
щий определять за один час антитела в те-
чение заболевания и таким образом бы-
стро идентифицировать заболевших. Для 
профилактики легочной формы болез-
ни показана высокая эффективность вак-
цины из бесклеточного фильтрата авиру-
лентного штамма при специальной схеме 
применения [11, 12].   

Помимо этого, состоявшиеся акты ре-
ального биотеррора с применением в ка-
честве агента спор B.anthracis потребова-
ли масштабных экстраполяций. Получен-
ные цифры вызывают глубокую озабочен-
ность: согласно расчетам, распыление си-
биреязвенных спор на площади 20 км2 в те-
чение 2 часов над городом с пятимиллион-
ным населением подвергнет риску зараже-
ния 500 тысяч человек, заболеваемость мо-
жет составить 250 тысяч и смертность - 125 
тысяч человек. По данным Бюро техноло-
гических оценок Конгресса США (1993), 
распыление над таким городом, как Ва-
шингтон, 100 кг патогена в споровой фор-
ме может привести к гибели от 130 тысяч 
до 3 млн жителей [11].  

Заключение.
1. Судя по общестатистическим харак-

теристикам, состояние мирового  нозоа-
реала сибирской язвы и ветеринарно-эпи-
демиологическая ситуация могли бы счи-
таться стабильными и однозначными, а 
инфекция - управляемой. В таком стату-
се удовлетворительный контроль, приня-
тый в мировой практике, возможен с помо-
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щью избирательного мишеневого эпиде-
миологического мониторинга и вынужден-
ной несистематической вакцинации в слу-
чаях угрожающей активизации природных 
очагов (т.е. возникновения существенных 
вспышек), применяемой как экстренная 
мера защиты локальных популяций до-
машних и диких животных, однократно, в 
оптимальных масштабах. Эффективность 
очагового контроля с охватом вакцинаци-
ей стад животных от десятков до тысяч го-
лов показана в 2005-2010 гг. на ряде приме-
ров в США, Канаде, Зимбабве, Намибии и 
особенно в Индии, где таким путем ради-
кально сокращена заболеваемость в энде-
мичных зонах.

2. Серьезную угрозу стабилизации об-
становки по сибирской язве в мире пред-
ставляют три тревожных и непредсказуе-
мых обстоятельства – (i) объективное су-
ществование отдельных гиперэндемичных 
зон с драматическими прецедентами мас-
совой эмерджентной гибели животных, 
(ii) ветеринарно-санитарная наивность от-
сталого, с низкой культурой и культовы-
ми предрассудками скотоводческого насе-
ления ряда регионов центральной и юж-
ной Азии и (iii) ставшие реальными акты 
применения B. anthracis в целях биотерро-
ра как ортодоксальными злодеями в три-
виальном понимании, так и отдельными 
работниками микробиологической сферы 
с антисоциальными, политическими, мани-
акальными и т.п. устремлениями.

  3. В РФ сибирская язва контролиру-
ется на основе рутинного  принципа – то-
тальной систематической вакцинации тра-
воядных животных, что обеспечивает про-
должительную стабильность ситуации. За 
счет этого сложилось многолетнее распре-
деление неблагополучия с концентрацией 
в южных регионах страны и отсутствием 

регистрируемой заболеваемости в боль-
шинстве областей центральной части стра-
ны. Сибирская язва – неэпизоотическая 
природно-очаговая инфекция, ее возник-
новение и распространение извне на дли-
тельно благополучных территориях невоз-
можны, поэтому теряется смысл система-
тической вакцинации, возникает целесоо-
бразность изменения стратегии контроля 
с принятием за основу мировой практики.  

4. Бесспорно, что систематическая вак-
цинация только предотвращает заболевае-
мость и имитирует благополучие, но не оз-
доровляет среду от B. anthracis, означая a 
priori признание тотальной эндемичности 
территории всей страны. В связи с этим 
остается иррациональным решение вопро-
са о санитарной безопасности регионов в 
центре РФ, где на повестке дня стоит ин-
тенсивная и разнообразная гуманизация 
территорий (можно напомнить прецедент 
со скотомогильником в непосредственной 
близи к Конаковскому водохранилищу, из-
вестный несколько лет назад по сообщени-
ям СМИ). Рано или поздно, но здесь при-
дется отходить от действующей системы 
противосибиреязвенных мероприятий в 
направлении «тотальная систематическая 
вакцинация → региональная вакцинация → 
мишеневый очаговый миниторинг и вак-
цинация».
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Резюме: В статье рассмотрены наиболее общие биоэкологические элементы инфекционного 
цикла сибирской язвы, определяющие проявление эпизоотического процесса. Приведены ха-
рактерные особенности нозоареала в глобальном масштабе и в РФ в последние годы. Описаны 
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SUMMARY    
The most common bioecologic elements of the anthrax infectious cycle determining epizootic appearance are 
considered in this paper. The features of the global and RF nozoareal for the current period are presented. The actual 
facts anthrax infection spreading «unnatural» origin are described.
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ПРО- И АНТИОКСИДАНТНЫЙ СТАТУС У КОРОВ 
С ПОСЛЕРОДОВЫМ ГНОЙНО-КАТАРАЛЬНЫМ 
ЭНДОМЕТРИТОМ
Ключевые слова: Эмексид, гнойно-катаральный эндометрит, про- и антиоксидантная активность, свобод-
норадикальное окисление

В универсальных механизмах регуля-
ции практически всех физиологических 
функций и патофизиологических процес-
сов в организме животных значительное 
место отводится антиоксидантному гоме-
остазу [1]. Как известно, активация про-
цессов свободнорадикального окисле-
ния (СРО) является важным патогенети-
ческим фактором, отрицательно влияю-
щим на течение, эффективность лечения и 
прогноз воспалительных заболеваний [2]. 
Процессу запуска и развития СРО в орга-
низме противостоит антиоксидантная си-
стема (АОС) защиты от свободноради-
кальной деградации липидной фазы мем-
бран и липопротеинов [1,3]. При срыве фи-
зиологической АОС защиты (в условиях 
низкого поступления экзогенных антиок-
сидантов, воспаления, стресса, ишемии, ги-
пер- и гипоксии) процессы СРО в тканях 
лавинообразно разветвляются. Наруше-
ние окислительно-антиокислительного ба-

ланса вызывает повреждения, выявляемые 
на уровне мембран, затем ткани (органа) и 
целого организма [3].

Известно, что при воспалительных за-
болеваниях, в том числе и репродуктивной 
системы, образуется и накапливается це-
лый ряд флогогенных и противовоспали-
тельных медиаторов, инициирующих и ин-
гибирующих процессы СРО [4]. В насто-
ящее время остается практически не изу-
ченным уровень про- и антиоксидантной 
защиты у коров при остром послеродовом 
эндометрите. 

Цель настоящего исследования – из-
учить состояние про- и антиоксидантной 
активности сыворотки крови коров при 
остром послеродовом гнойно-катаральном 
эндометрите до и после лечения их препа-
ратом Эмексид.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Экспериментальные и научно-произ-
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