Бешенство

В период с 25.12.14. по 15.05.15. на территории Нижегородской области зарегистрировано 44 лабораторно подтвержденных случаев заболевания бешенством среди животных (собак - 11, кошек – 6, лис – 25, корова – 1, енот - 1).

Случаи бешенства выявлены на 19 из 57 административных территориях Нижегородской области:

Арзамасский район – 2 случая,

Дивеевский район – 4 случая,

Кстовский район – 7 случаев,

Городецкий район – 8 случаев,

Шатковский район – 2 случая,

Павловский район – 1 случай,

Краснооктябрьский район – 1 случай,

Вадский район – 1 случай,

Пильнинский район – 2 случая,

Борский район – 5 случаев, 

Богородский район – 2 случая,

Чкаловский район – 1 случай,

Навашинский район – 2 случая,

Починковский район – 1 случай,

Дзержинский район – 1 случай, 

Сокольский район  – 1 случай,

Княгининский район – 1 случай,

Вачский район – 1 случай,

Краснобаковский район – 1 случай.


За аналогичный период в 2014 году на территории Нижегородской области зарегистрировано 8 лабораторно подтвержденных случаев бешенством среди животных.


Всего за 2014 год на территории Нижегородской области зарегистрировано 59 лабораторно подтвержденных случаев бешенством среди животных на 28 административных территориях Нижегородской области.
Заболеваемость бешенством среди животных по Нижегородской области:
2008г – 24 случая, 2009г – 167 случаев, 2010г – 112 случаев, 2011г – 34 случая, 2012г – 35 случаев, 2013г – 44 случая, 2014г – 59 случаев. В 2015 г – ожидается рост заболеваемости бешенством среди животных.

Заболеваемость бешенством животных характеризуется цикличностью. Почему это происходит?

При большой плотности животных подъем эпизоотии приводит к гибели большого числа хищников и заметному сокращению числа случаев бешенства.  Но за 2 - 3 года количество диких плотоядных восстанавливается, контакты между ними учащаются, что ведет к новому подъему заболеваемости. Эпизоотиям природного бешенства свойственны и сезонные подъемы. Число вспышек болезни, как правило, возрастает осенью и в зимне-весенний период. Это также связано с биологией диких плотоядных. На январь — март приходится гон (период спаривания) лисиц с неизбежным соперничеством между самцами. В конце лета — начале осени подросший молодняк покидает семейные участки и расселяется, что тоже приводит к борьбе за участки обитания. Соответственно повышается возможность перезаражения, что ведет к подъему заболеваемости.
С 2003года в Нижегородской области зарегистрировано 5 случаев бешенства среди людей, все случаи летальные. В 2003 году зарегистрирован 1 случай в Володарском районе, в 2009 году – 2 случая: в Дальнеконстантиновском и Канавинском районах, в 2010 году – 2 случая:  в Балахнинском и Богородском районах.
БЕШЕНСТВО - острое вирусное инфекционное заболевание, общее для человека и животных. При наличии клинических проявлений у человека болезнь заканчивается летальным исходом. Бешенством болеют все млекопитающие. У человека это заболевание называется гидрофобией.

Резервуарами инфекции в природе являются плотоядные животные и летучие мы​ши, в населенных пунктах - домашние плотоядные (собаки, кошки), грызуны и сельскохозяйственные животные.

Источником инфекции для человека являются животные, находящиеся в инкубационном периоде заболевания, или с клинической картиной бешенства.

Инкубационный период заболевания определяется локализацией и тяжестью нанесенных повреждений и составляет от нескольких дней до 1 года и более.

Механизм передачи возбудителя реализуется путем непосредственного контакта человека с источником инфекции в результате нанесения укуса, ослюнения и других повреждений кожных покровов или наружных слизистых обо​лочек, возможен также аэрозольный механизм передачи инфекции. Особо опасными в плане заражения считаются укусы кистей рук и головы, а также множественные укусы. 
Пострадавшие от укусов животными должны знать, что возбудитель бешенства может находиться в слюне больного животного за 10 дней до появления первых признаков заболевания. Поэтому не стоит рассчитывать на то, что укусившее вас животное «выглядело нормально».

Следует обратить внимание, что от укусов чаще страдают дети, которым необходимо избегать ненужных контактов с животными. Особые меры предосторожности следует принимать при контакте с дикими животными, в том числе грызунами. 

Домашние животные должны быть зарегистрированы в ветеринарной станции по борьбе с болезнями животных и ежегодно прививаться против бешенства. Очень важно своевременно вакцинировать домашних животных. Бывают случаи, когда домашние собаки, непривитые от бешенства, выезжают с хозяевами на природу, на дачу, нападают на ежей или возвращаются из леса в крови и взъерошенными, а потом, спустя некоторое время начинают неадекватно реагировать на ласку и избегать света, прятаться в темных местах и вскоре погибают.
При любом заболевании животного и особенно при появлении симптомов бешенства (обильное слюнотечение, затруднение глотания, судороги), немедленно обращайтесь в ближайшую ветеринарную станцию, ни в коем случае не занимайтесь самолечением. Это опасно не только для вашего домашнего животного, но и для окружающих. 
В связи с тем, что источником заражения могут быть грызуны, жителям необходимо следить за чистотой во дворах, не допускать захламленности. При эксплуатации жилых помещений принимать меры по исключению проникновения грызунов в помещения, создавать неблагоприятные условия для их размножения и обитания. При появлении в помещении грызунов принимать меры по их уничтожению.
Если ваше животное укусило человека, не убегайте, а сообщите пострадавшему свой адрес и доставьте собаку или кошку для осмотра и наблюдения ветеринарным врачом ветеринарной станции. Наблюдение за животным длится 10 дней. Владелец животного несет полную ответственность за своего питомца. 

В целях профилактики бешенства все пострадавшие от укусов, оцарапывания и ослюнения животным и для проведения курса антирабических прививок должны немедленно обратиться за медицинской помощью в поликлинику или травматологический пункт по месту жительства. К сожалению, для многих людей роковой становится элементарная безграмотность и безалаберность по отношению к своему здоровью. Воспринимая укус животного, как банальную царапину, человек ставит под угрозу свою жизнь. Бешенство – это как раз тот случай, когда лучше перестраховаться и незамедлительно обратиться к врачу в случае укуса и даже ослюнения животным.
Гидрофобию (бешенство) человека можно предупредить только полным курсом профилактических прививок, эффективность которого зависит от срока обращения за медицинской помощью. 
В медицинской практике применяется вакцина (КОКАВ), которая практически не дает осложнений и вырабатывает высокий уровень иммунитета. Прививки против бешенства людям проводятся бесплатно. Курс прививок отечественной антирабической вакциной составляет всего 6 уколов, вакцина вводится в дозе 1,0 мл в плечо, детям до 5 лет в бедро. Прерванный курс прививок не дает гарантии защиты организма от бешенства.
При любых ослюнениях слизистых оболочек, любых укусов головы, лица, шеи, кисти, пальцев рук и ног, гениталий; множественных укусах и глубоких одиночных укусах любой локализации, нанесенные домашними и сельскохозяйственными животными; при любых ослюнениях и повреждениях, нанесенных дикими плотоядными животными, летучими мышами и грызунами – назначается комбинированное лечение немедленно и одновременно: АИГ (антирабический иммуноглобулин) в 0 день + КОКАВ по 1,0 мл в 0, 3, 7, 14, 30 и 90 день.

В случаях, когда имеется возможность наблюдения за животным, и оно в течение 10 суток остается здоровым, лечение пре​кращают (т.е. после 3-ей инъекции). Во всех остальных случаях, когда невозможно наблюдение за животным, лечение необходимо продолжить по указанной схеме.

При ослюнениях неповрежденных кожных покровов, ссадинах, одиночных поверхностных укусах или царапинах туловища, верхних и нижних конечностей (кроме головы, лица, шеи, кисти, пальцев рук и ног, гениталий), нанесенных домашними и сельскохозяйственными животными – назначается немедленно лечение: КОКАВ по 1,0 мл в 0, 3, 7, 14, 30 и 90 день.

Заболеваемость бешенством связана с тремя основными причинами:

· Позднее обращение за медицинской помощью после укуса;

· Нарушения режима в период проведения прививок против бешенства;

· Незавершенная вакцинация.

Что происходит с организмом человека после заражения бешенством? 
По нервным путям вирус попадает в головной и спинной мозг и вызывает гибель нервных клеток. Постепенно разрушение нервной системы вызывает определенную симптоматику и, в конце концов, приводит к смерти больного

После попадания вируса в организм человека наступает скрытый или инкубационный период продолжительностью 1-3 месяца. В редких случаях возможно укорочение этого периода до 10-12 дней и удлинение вплоть до одного года.
Начальная стадия бешенства (1-3 дня):
Самые первые симптомы бешенства у человека возникают в месте укуса. К этому времени рана может полностью зарубцеваться, но человек начинает «чувствовать» укус. Ощущается тянущая боль с наибольшим проявлением в центре укуса, жжение и зуд, повышенная чувствительность кожи. Рубец может снова воспалиться и припухнуть. Повышается температура тела в пределах 37 С -37,3 С. Если укус пришелся на область лица, человека начинают беспокоить зрительные и обонятельные галлюцинации – навязчивые запахи, которых на самом деле нет, зрительные несуществующие картины.

Стадия возбуждения (2-3 дня):
Одним из ярких симптомов является гидрофобия или водобоязнь. Когда больной пытается сделать глоток, возникает спастический спазм глотательных мышц и дыхательной мускулатуры вплоть до рвоты. Данному симптому характерна прогрессия – в дальнейшем даже звук льющейся воды и ее вид вызывает спазм гортани и глотки. Возникают судороги, искажающие лицо человека. Больной сильно потеет и страдает от обильного непрекращающегося слюнотечения. Больной становится буйным и опасным как для себя, так и для окружающих и совершает агрессивные и яростные действия (отсюда и возникло название заболевания). Больные бросаются на окружающих, могут ударить и даже укусить, могут нанести урон себе – рвать волосы, одежду, ударяться о стены и пол. В момент приступа человека одолевают ужасающие слуховые и зрительные галлюцинации. 

Стадия параличей (12-24 часа):
Параличу подвергаются те или иные группы мышц и органов (языка, гортани и т.д.). Больной внешне успокаивается. Отмечается значительное увеличение температуры до 40-42 С.  Смерть больного возникает вследствие паралича сердца или дыхательного центра.

Не стоит относиться к этой проблеме легкомысленно. 
Помните, что бешенство – страшное смертельное заболевание.

