
Гельминт верифицирован в отделе паразитологии СЭС и на ка

федре медицинской биологии [5], где хранится по настоящее время 
среди богатой коллекции гельминтов, собранной в музее кафедры. 

Обращает на себя внимание тот факт, что при первичном обращении 

больных к врачам различных специальностей (хирургам, окулистам, 

стоматологам и др.) гельминтоз своевременно не выявлен ни в одном 

случае. 
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ПРОБЛЕМА ПРИРОДНО-ОЧАГОВЫХ 

РИККЕТСИОЗОВ В КРЬIМУ 

Переступив рубеж XXI столетия, столетия перемен и нов

шеств, человечество достигло невероятного прогресса, но вместе с 

тем не утратили своей актуальности существовавшие ранее пробле

мы. В процессе эволюции многие микроорганизмы приспособились к 

жизни за счет животных организмов (паразитизму), вызывая у них 

заболевания. 

Е. Н. Павловским было установлено, что животные

переносчики обитают в определенных природных условиях и многие 

болезни приурочены к этим ландшафтам. Такие болезни были назва

ны природно-очаговыми. На наш взгляд, природно-очаговые риккет

сиозы продолжают представлять проблему как для Украины, так и 
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для Крыма, где неоднократно возникали эпидемические вспышки то

го или иного заболевания. 

Природно-очаговые риккетсиозы широко распространены по 

всей территории Крыма. Во многом это зависит от ландшафтных ус

ловий этих районов, расположенных в своеобразной переходной зо

не, в которой происходит наложение природных условий равнинно

степного и горно-лесного Крыма. Возможно, именно это разнообра

зие природных условий и определяет широту спектра природно

очаговых болезней этих районов. Так, марсельская лихорадка диаг

ностируется в г. Севастополе и его окрестностях, Черноморском, 

Сакском, Симферопольском районах и восточном побережье (Феодо

сия, Керчь). 

В некоторых районах наблюдается даже не один, а несколько 

природно-очаговых риккетсиозов, что делает эти районы опасными 

в эпидемическом отношении. Например, в Симферопольском, Бахчи

сарайском, Белогорском районах могут регистрироваться случаи за

болевания ,1ихорадкой Ку и марсельской лихорадкой, представляю

щих в таксономическом отношении разные группы возбудителей. Но 

они интересны в научном плане, поскольку прокормители и пере

носчики (иксодовые клещи) моrут быть общими. По данным Т.А. 

Бектемирова (1954г.) и И.В. Тарасевич (1955 г.), в поддержании при
родных очагов лихорадки Ку в Крыму доказано значение иксодовых 

клещей: H.plumbeum, R.bursa, Dermacentor marginatus. По данным 
М.Т.Гафаровой (2004 г.), R. bursa встречается повсеместно на Крым
ском полуострове и может участвовать в трансмиссии возбудителя 

марсельской лихорадки. Серологические исследования сывороток 

крови у населения в РСК с антигеном из R.siЬirica и C.bumetti на 
протяжении последних 5 лет показали, что у определенной части на
селения, проживающих на территориях Крыма и южного региона 

Украины, свободных от природно-очаговых риккетсиозов, обнару

жены антитела к лихорадке Ку и марсельской лихорадке в пределах 

О, l - 0,4 % соответственно. 
Большое влияние оказывают социальные и антропогенные фак

торы. Значительная часть выявляемых на настоящем этапе очагов -
следствие хозяйственной, в частности животноводческой, деятельно

сти человека, так называемые антропургические очаги. Этот процесс 

обусловлен усиливающейся хозяйственной деятельностью человека, 

развитием частного фермерства, созданием укрупненных животно

водческих комплексов, ввозом крупного рогатого скота из эндемич

ных регионов, а также антропогенной модификацией ландшафтов 

(мелиорация, расширение площадей, занятых вторичными расти-

47 

Материалы III научно-практической конференции Международной 
ассоциации паразитоценологов (Витебск, 14-17 ноября 2008 г.). - Витебск : ВГАВМ, 2008.



тельными ассоциациями, увеличением числа прокормителей и пере

носчиков возбудителей болезней). 

С другой стороны, Крым - это прежде всего рекреационная зо

на, разнообразие природных ландшафтов делают его привлекатель

ным для капиталовложений. В последние 10 лет наметилась тенден
ция необоснованного строительства гостиниц, баз отдыха в непосред

ственной близости с природой, зачастую на территориях лесов и даже 

заповедников, что способствует притоку большого количества отды

хающих и туристов. Тесный контакт человека с окружающей средой и 

одновременно клещами-хранителями инфекции приводит к зараже

нию. Часть отдыхающих обращается за медицинской помощью по 

месту постоянного проживания (за пределами Крыма), и установить 

истинный диагноз заболевания не представляется возможным ввиду 

отсутствия у врачей общеклинической практики эпидемиологической 

настороженности к риккетсиозам. В результате ранняя диагностика не 

проводится. Таким образом, сегодня мы не владеем реальными циф

рами заболеваемости природно-очаговыми риккетсиозами, регистри

руемая заболеваемость не отражает действительности. 

В сложившейся ситуации необходимо усилить внимание к 

проведению профилактических мероприятий, оптимизировать эпи

демиологический надзор за эндемичными территориями, проводить 

научно-исследовательские работы. 
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АССОЦИАТИВНЫЕ КИШЕЧНЫЕ ПАРАЗИТОЗЫ 

ПЕСЦОВ КЛЕТОЧНОГО РАЗВЕДЕНИЯ 

В настоящее время у песцов клеточного разведения выявлено и 

описано 18 видов кишечных паразитов: 5 видов изоспор - !. 
caniveloci,; 1. vulpina, !. buriatica, !. triffitti, !. pavlodarica; 2 вида эйме
рий - Е. mesnili, Е. imantauica [4], а также 11 видов гельминтов -
Toxascaris leonina, Toxocara canis, Uncinaria stenocephala, Taenia 
hydatigena, Diphyllobothrium latum, Metorchis albldus, Echinococcus 
granulosus, Dipylidium caninum, Opisthorchis felineus, Alaria alata и 

Trichinella spiralis [1]. 
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