
зоотической) обстановке, с учетом профессии и условий труда больного (кон­
такт с животным сырьем или животными). Иногда появляются в самом начале 
общие явления в виде недомогания, повышения температуры, озноба. По ди­
агностировании сибирской язвы или даже при подозрении на нее больного на­
правляют в инфекционное отделение больницы.

Лечение. К хирургическому вмешательству не прибегают из-за опасности 
генерализации инфекции. Местно накладывают повязки с антисептиками и 
проводится антибактериальная терапия.

После приема больного сибирской язвой принимаются строгие меры для 
предупреждения заражения других больных или персонала: общая дезинфекция 
помещения, смена всего белья, кипячение инструментов и перчаток в особых 
условиях, длительно и многократно, сжигание перевязочного материала, снято­
го с больного.

5.4. Бешенство
Бешенство (lussa hydrophobia) -  это инфекционное заболевание, вызывае­

мое вирусом бешенства, которое передается человеку от больного животного 
или человека через слюну, попавшую в рану от укуса, на царапины, ссадины, а 
иногда даже на неповрежденную кожу. Наиболее частый путь заражения через 
рану от укуса служит причиной того, что пострадавшие обращаются к врачу, 
которому приходится обеспечивать профилактические мероприятия: активную 
иммунизацию укушенных лиц.

В период эпизоотии прививкам в обязательном порядке подвергаются все 
без исключения лица, укушенные, поцарапанные или ослюнявленные любым 
животным: чужим (неизвестным) или собственным, хищным или домашним, 
четвероногим или птицей. В период, свободный от эпизоотии бешенства, анти- 
рабическим прививкам должны подвергаться все лица, укушенные хищным или 
неизвестным животным. Если животное известное (свое или принадлежащее 
соседям) можно подождать, наблюдая за укусившим животным: если оно не 
погибает и поведение его не вызывает подозрений, антирабическая прививка 
необязательна. Если же поведение животного подозрительно на бешенство (де­
прессия, слюнотечение, водобоязнь) или животное погибло, пострадавшему не­
обходимо сделать прививку. Подозрительное на бешенство животное забивают 
в присутствии работника ветеринарного надзора, который проводит соответст­
вующие санитарно-профилактические мероприятия. Случаи заболевания чело­
века бешенством в настоящее время редки, но уметь распознавать их необхо­
димо.

Инкубационный период от 12 до 60 дней. В продромальном периоде воз­
никают боли в области укуса, которые распространяются по ходу нервных 
стволов. К этому присоединяется потеря аппетита, отвращение к жидкости, 
беспокойство, головная боль. При попытке пить или даже виде воды возникают 
судороги глоточных мышц (водобоязнь).

Диагноз ставится на основании характерных симптомов: подавленного 
настроения, состояния беспричинной тревоги, беспокойства, возбуждения, обу­
словленного раздражениями, ранее не вызывавшими повышенной реакции, -
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