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ВВЕДЕНИЕ

Малярия — опасное для жизни заболевание, вызываемое 
паразитами и передаваемое людям в результате укусов инфи­
цированных самок комаров вида Anopheles. Малярия поддается 
профилактике и лечению. Согласно оценкам в 2018 г. малярией 
во всем мире заболело 228 миллионов человек. В том же году от 
малярии, по расчетам, умерло 405 000 человек. Особо воспри­
имчивым к малярии контингентом являются дети в возрасте до 
5 лет; в 2018 г. на их долю пришлось 67% (272 000) всех случа­
ев смерти от малярии в мире. 25 апреля ежегодно медицинская 
общественность отмечает Всемирный день борьбы против ма­
лярии, учрежденный Всемирной ассамблеей здравоохранения 
на 60-й сессии в мае 2007 года. Это день признания глобальных 
усилий по обеспечению эффективной борьбы против малярии.

В 2018 г. общий объем финансирования деятельности по 
борьбе с малярией и ее элиминации достиг, согласно оценкам, 
2,7 млрд долл. США. Взносы правительств эндемичных по этой 
болезни стран составили 900 млн долл. США, или 30% всех ас­
сигнований. Около 104 стран считаются эндемичными, а наибо­
лее крупным и стойким очагом малярии в мире является афри­
канский континент. Высокая заболеваемость малярией остается 
в ряде стран Юго-Восточной Азии, Южной Америки. На энде­
мичной территории проживает около 2 миллиардов человек, 
ежегодно подвергающихся риску заражения малярией. Соци­
альные и экономические потери только в Африке оцениваются 
в 1,8 миллиарда долларов в год. Летальные исходы наблюдают­
ся среди визитеров из неэндемичных стран в эндемичные, если 
они не принимают превентивных мер.

Введение 5
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За последние 10 лет сертификаты ВОЗ о статусе «свободных 
от малярии стран» получили 7 государств, в том числе Армения, 
Туркменистан, Казахстан, Кыргызстан. В бывшем Советском 
Союзе малярию удалось практически ликвидировать, сохрани­
лись лишь отдельные очаги в южных республиках. Но в настоя­
щее время она вновь активизировалась в Таджикистане и Азер­
байджане. Ежегодно в России регистрируются случаи «завоз­
ной» малярии, при этом в некоторых случаях от тропической 
малярии вследствие поздней диагностики и/или неправильного 
диагноза отмечались летальные исходы.

Комплексная система мероприятий по борьбе с малярией 
была создана отечественными маляриологами, а начале 40-х гг. 
она состояла из нескольких комплексов мероприятий, направ­
ленных на каждый из трех сочленов малярийной паразитарной 
системы; популяцию плазмодия в организме человека; популя­
цию комаров-переносчиков; восприимчивое население. Ком­
плексы противомалярийных мероприятий должны применять­
ся сообразно конкретной ситуации.

В Российской Федерации основной проблемой при поддер­
жании достигнутого благополучия по малярии стала завозная 
малярия, при которой первостепенное значение приобретает 
организация эпидемиологического надзора. Под эпидемиологи­
ческим надзором при данной инфекции подразумевается спе­
цифический комплекс мероприятий, направленных:

A. На поддержание на максимально низком уровне воспри­
имчивости и уязвимости данной территории по отношению 
к малярии.

B. На ограничение завоза малярии.
C. На быструю ликвидацию последствий завоза в тех случа­

ях, когда он произошел.
Проблема активных перелетов комаров через границы су­

ществует в регионах, пограничных с эндемичными странами.

6 Введение
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Залету комаров на сопредельные территории других стран мо­
жет способствовать сильный ветер. Виновниками малярии мо­
гут стать переносчики, завезенные самолетами, торговыми су­
дами, кораблями МВФ из Африки, Азии. Тропические комары 
неплохо переносят низкую температуру и низкое давление, мо­
гут выживать не только в пассажирских салонах, но и в багаж­
ных отделениях, отсеках и технических помещениях воздушно­
го и морского транспортов.
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ГЛАВА 1 
ЭТИОЛОГИЯ МАЛЯРИИ

Малярия (шифр по МКБ10 -  B50-54) -  группа антропоноз- 
ных протозойных трансмиссивных болезней, возбудители ко­
торых передаются комарами рода Anopheles. Характеризуется 
преимущественным поражением ретикулогистиоцитарной си­
стемы и эритроцитов, проявляется рецидивирующими лихо­
радочными пароксизмами, анемией и гепатоспленомегалией.

МАЛЯРИЯ -  название группы близких друг другу острых 
инфекционных заболеваний, вызываемых проникновением 
в организм и размножением в нем кровепаразитов -  малярий­
ных плазмодиев, относящихся к подцарству Protozoa.

Известны пять видов плазмодиев -  возбудителей малярии 
человека:

1. Plasmodium vivax -  возбудитель трехдневной малярии;
2. Plasmodium falciparum- возбудитель тропической маля­

рии;
3. Plasmodium malariae -  возбудитель четырехдневной ма­

лярии;
4. Plasmodium ovale -  возбудитель овале-малярии;
5. Plasmodium knowlesi -  малярия обезьян.
Малярия -  природно-эндемичный трансмиссивный антро- 

поноз, массовое распространение которого определяется как 
природными, так и социальными факторами. Она считается 
наиболее древним заболеванием человека. Благодаря успехам, 
достигнутым в период ликвидации малярии, ее мировой ареал 
регрессировал.

Активными звеньями эпидемического процесса являются: 
источник инфекции, переносчик и восприимчивое население.

8 Глава 1
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Паразитарные системы малярии -  трехчленные, они образо­
ваны популяциями разных возбудителей (в основном, Р. vivax, 
Р. falciparum), разными видами переносчиков рода Anopheles 
и населением разных этнических групп. Только 25% из всех 
видов малярийных комаров служат переносчиками малярии. 
Самые эпидемически эффективные в СНГ -  паразитарные си­
стемы: Р. vivах -  An. sacharovi, Р. vivax -  An. pulcherrimus, Р.угуах -  
An.superpictus.

Малярия -  сезонная инфекция в ряде стран мира. Передача 
человеку происходит в период эффективной заражаемости ма­
лярийных комаров. В районах с умеренным и субтропическим 
климатом малярийный сезон ограничивается июнем-сентябрем 
со среднесуточной температурой выше 16°С. Длительность 
его колеблется от 1 месяца в северных районах до 5 месяцев -  
в южных. В тропической зоне продолжительность сезона пере­
дачи инфекции идет круглогодично, для развития паразитов 
P falciparum в комаре достаточно среднесуточных температур 
выше 18°С, отдельные перерывы в передаче возбудителей ма­
лярии связаны с режимом осадков. Под влиянием ландшафтно­
климатических и социально-экономических факторов в раз­
личных регионах сформировались эндемичные очаги малярии. 
В тропических странах Экваториальной Африки и Юго-Восточ­
ной Азии местная передача малярии может происходить весь 
год.

Уровень пораженности населения малярией определяют по 
маляриометрическим индексам: паразитарный (процент лиц 
с паразитемией среди обследованной группы лиц), селезеноч­
ный (процент лиц с увеличенной селезенкой в группе обследо­
ванных лиц), а также по результатам лабораторных (микроско­
пических, иммунологических, молекулярных) и эпидемиологи­
ческих исследований.

Функционирование малярийной паразитарной системы 
возможно только в определенных условиях под влиянием при­
родных и социальных факторов.

Этиология малярии 9
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