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Согласно официальной информации об эпизоотической ситуации по 

чуме мелких жвачных животных (ЧМЖ) на территории Грузии 12 января 

2016 года впервые выявлена вспышка ЧМЖ. В ответ на вспышку приняты 

меры по ограничению перемещения внутри страны, проведению 

дезинфекции, карантина, частичного уничтожения, вакцинации.  

Сложившаяся ситуация создает реальную угрозу заноса возбудителя чумы 

мелкого рогатого скота на территорию РФ при свободном выпасе 

и  выгульном содержании восприимчивых животных (овцы и козы) к этому 

заболеванию на территории субъектов РФ, а также при ввозе в Россию 

животноводческой продукции из Республики Грузия и Китая.  

Чума мелких жвачных животных является одним из самых опасных и 

высококонтагиозных заболеваний животных, распространения, которого 

приводит к масштабному экономическому ущербу, снижению 

инвестиционной привлекательности отрасли АПК  и экспортного потенциала 

страны.    В естественных условиях болезнь поражает коз и овец всех 

возрастов, но тяжелее протекает у 2-18 месячного молодняка. Козы более 

восприимчивы, чем овцы.  

Возбудитель болезни — РНК-содержащий вирус семейства 

Paramyxoviridae, рода Morbillivirus. Вирус ЧМЖ имеет близкое антигенное 

родство с вирусом ЧКРС. К ЧМЖ восприимчивы домашние, а также дикие 

козы и овцы, сайгаки, и некоторые другие животные.  

Вирус передается аэрогенным и алиментарным путем, при прямом контакте 

овец и коз и больными животными, а также через инфицированный корм, 

воду, подстилку, инвентарь, одежду обслуживающего персонала. Инфекция 

чаще возникает после завоза животных из неблагополучных по чуме 

хозяйств. Протекает в виде энзоотии, чаще проявляется в сезон дождей. У 

овец нередко наблюдается осложнение болезни бактериальной инфекцией и 

паразитарной инвазией. У коз такие осложнения бывают при хроническом 

течении болезни. Чума мелкого рогатого скота обостряет латентные формы 

пироплазмоза, тейлериоза, анаплазмоза, трипаносомоза, кокцидиоза. 



Инкубационный период при ЧМЖ составляет 6-15 дней. Течение болезни 

при сверхострой форме у коз наблюдается с повышением температуры тела 

до 40-42 градусов, угнетение, отсутствие аппетита, истечение из носа, 

слезотечение, чихание, диарею. Продолжительность болезни — 4-5 дней. У 

большинства больных смерть наступает внезапно. При остром течении и 

животных наблюдаются те же признаки, однако болезнь длится дольше, 

появляется кашель, на слизистой оболочке ротовой полости развиваются 

язвы, очаги некроза. При подостром течении отмечают лихорадку, некроз и 

язвы вокруг ноздрей, ротовой полости, при осложненных формах — 

пневмонию, диарею, истощение и обезвоживание организма, парезы и 

параличи конечностей. В тяжелых случаях больные животные погибают 

через 2-3 недели. Вирус вызывает разрушение эпителия дыхательных путей, 

желудочно-кишечного тракта и лимфоидных органов. Диагноз ставят 

комплексно на основании клинических, патологоанатомических, 

эпизоотологических данных и результатов лабораторных исследований.  

При первичном появлении чумы в ранее благополучных зонах 

проводят уничтожение всего восприимчивого поголовья. 

Россельхознадзор информирует, что основой профилактики ЧМЖ является 

недопущение заноса возбудителя болезни из неблагополучных стран с 

инфицированными животными. Ввоз животных осуществляется только после 

согласования (разрешения) государственной ветеринарной службы субъекта, 

необходимо проводить тщательное клиническое наблюдение ввозимых 

животных, тщательно проводить дезинфекцию транспорта, пребывающего из 

неблагополучных стран или проходящего транзитом (особенно перевозящих 

скот). Для специфической профилактики ЧМЖ в настоящее время 

используются эффективные вакцинные препараты, в том числе вакцина, 

разработанная в ГНУ ВНИИВВиМ Россельхозакадемии. 

Меры борьбы с ЧМЖ: 



1. Всех больных и подозрительных по заболеванию животных 

необходимо перевести в отдельное помещение, организовать отдельное 

кормление и водопой; 

2. Для ухода за больными животными выделить постоянного 

работника, обеспечить его спецодеждой, резиновой обувью, возможностью 

для обработки рук (умывальниками с теплой водой, полотенцами, мылом и 

дезраствором), запретить этому работнику входить в помещения, где 

находятся условно здоровые животные; 

3. Трупы животных следует сложить в отдельном помещении и 

сохранить до прибытия ветеринарных специалистов. Необходимо также 

предотвратить проникновение в это помещение собак, кошек и диких 

хищников; 

4. Провести дезинфекцию помещений, где находились больные и 

павшие животные, горячим (70-800С) 2%-ным раствором едкого натра или 

другим раствором дезсредств, на входах в помещения установить 

дезковрики; 

5. Выделить остальных условно здоровых коз или овец в отдельную 

неблагополучную группу и, независимо от времени года, перевести в условия 

изолированного стойлового содержания, не допуская перемещения 

животных ни в пределах хозяйства, ни за его пределы; 

6. Запретить выезд из хозяйства и въезд в него всех видов транспорта, 

выход и вход людей без соответствующей дезобработки, а также вывоз с 

территории хозяйства продуктов и сырья животного происхождения, кормов 

и других грузов. 

Обязательно обо всех случаях заболевания животного сообщать в 

ближайшую государственную ветеринарную службу. 


