
Оспа обезьян — вирусное заболевание, симптомы которого у человека 

схожи с симптомами, наблюдавшимися в прошлом у пациентов с натуральной 

оспой, однако менее серьезны.  

 

Инфицирование происходит в результате прямого контакта с кровью, 

биологическими жидкостями, а также пораженной кожей или слизистой 

инфицированных животных. Одним из возможных факторов риска является 

употребление в пищу мяса инфицированных животных без надлежащей 

термической обработки. Передача от человека человеку происходит в результате 

тесного контакта с выделениями из дыхательных путей, повреждениями кожи 

инфицированного человека или с предметами, инфицированными биологическими 

жидкостями или материалами из очагов поражения заболевшего человека.  

Обычно заболевание протекает в легкой и средней степени тяжести. 

Лимфаденопатия является отличительной особенностью оспы обезьян по сравнению 

с другими заболеваниями, которые изначально могут казаться похожими (ветряная 

оспа, корь, натуральная оспа); кожная сыпь — обычно начинается в течение 1-3 

дней после появления лихорадки. Сыпь имеет тенденцию быть более 

концентрированной на лице и конечностях, а не на туловище. Она поражает лицо (в 

95% случаев), а также ладони рук и подошвы ног (в 75% случаев). Также 

поражаются слизистые оболочки полости рта (в 70% случаев), гениталий (в 30%) и 

конъюнктивы (в 20%), а также роговица. Сыпь развивается последовательно от 

макул (поражений с плоским основанием) до папул (слегка приподнятых твердых 

поражений), везикул (поражений, заполненных прозрачной жидкостью), пустул 

(поражений, заполненных желтоватой жидкостью) и корок, которые высыхают и 



отпадают. Количество поражений кожи варьируется от нескольких до нескольких 

тысяч. В тяжелых случаях 3 поражения могут сливаться до тех пор, пока большие 

участки кожи не отслоятся. Симптомы заболевания сохраняются от 14 до 21 дня.  

Специальной вакцины нет. Благодаря ранее проводившейся массовой вакцинации 

от натуральной оспы создана значительная иммунная прослойка, которая может 

помочь купировать распространение оспы обезьян, поскольку все поксвирусы дают 

хороший перекрестный иммунитет.  

Случаи заражения выявили в Австралии, Бельгии, Канаде, Франции, Германии, 

Италии, Нидерландах, Португалии, Испании, Швеции, Великобритании, США.   

Случаев смерти, связанных с оспой обезьян, в данных странах к настоящему 

времени не зарегистрировано. 

Вероятность завоза в Беларусь оценивается как низкая в связи с отсутствием 

авиасообщения с большинством стран мира. Однако, для предотвращения завоза в 

страну «оспы обезьян» Минздравом в пунктах пропуска на Государственной 

границе Республики Беларусь усилены меры санитарно-карантинного контроля. 

Дополнительно проводится обучение медработников дифференциальной 

диагностике заболевания. Специалистами РНПЦ эпидемиологии и микробиологии 

ведется разработка тест-систем для своевременной диагностики заболевания.  

Чтобы не заболеть, лицам, которые посещают эндемичные по оспе 

обезьян страны (Бенин, Камерун, Центральноафриканская Республика, 

Демократическая Республика Конго, Габон, Гана, Кот-д'Ивуар, Либерия, Нигерия, 

Республика Конго, Сьерра-Леоне); Южный Судан), следует избегать контакта с 

животными, которые могут быть носителями вируса (грызунами и приматами) и 

рекомендуется употреблять в пищу только тщательно приготовленные 

продукты животного происхождения.  

При контакте с лицами, прибывшими из стран, где зафиксированы случаи 

заболевания, и имеющими симптомы, похожие на острую респираторную 

инфекцию, необходимо соблюдать основные профилактические правила – 

пользоваться маской и соблюдать гигиену рук. 

Конойко Светлана Владимировна 

Врач-инфекционист 

ГУЗ «Витебская городская центральная поликлиника» 

Подготовлено по данным Министерства здравоохранения Республики Беларусь 

 

 


