
 

Сап лошадей 

Сап (malleus) – инфекционная болезнь 

однокопытных животных, характеризующаяся 

лихорадкой, истощением и  развитием в 

паренхиматозных органах, чаще в легких, на 

слизистых оболочках и коже сапных узелков и 

язв. 

Этиология. Возбудитель болезни – 

Actinobacillus mallei, грамотрицательная, короткая, неподвижная, не образующая спор и 

капсул палочка с округленными краями бактерия. Во внешней среде малоустойчива. 

Культуры бактерии сапа выращивают на обыкновенных нейтральных питательных 

средах, содержащих 5% глицерина. Дезосредства в обычных концентрациях губительно 

действует на возбудителя. Антибиотики и сульфаниламидные препараты также 

губительно действуют на сапных бактерий. 

Эпизоотологические данные. Восприимчивы лошади, ослы, мулы, лошаки, реже 

болеют верблюды и хищные животные (в зоопарках). Болеет и человек. Источником 

возбудителя инфекции являются больные животные, в том числе лошади с хроническим 

и латентным сапом, не имеющие клинических признаков. Факторами передачи являются 

контаминированные корм, воду, навоз, подстилку, сбрую и др. Воротами инфекции 

служат пищеварительный тракт (носоглотка, кишечник), реже органы дыхания, 

поврежденная кожа и слизистая оболочка половых путей. Болезнь проявляется 

спорадически или в виде эпизоотических вспышек. Сап среди восприимчивых животных 

распространяется сравнительно медленно, так как при хроническом течении, особенно 

при латентной форме, возбудитель не всегда выделяется во внешнюю среду. При тесном 

размещении лошадей в плохо вентилируемых конюшнях, а также при пастбищном 

содержании болезнь может за короткое время охватить значительное поголовье 

животных. 

Течение и симптомы. Инкубационный период при естественном заражении не 

превышает 2-3 недель, при экспериментальном – 2-5 дней. Течение острое, хроническое 

и латентное. Различают легочную, носовую и кожную формы сапа. 

Для острого течения характерны повышения температуры тела до 41-42 °С, сильное 

угнетение, покраснение слизистых оболочек носа и глаз, пульс слабый, частое дыхание. 

Через 2-8 дней на слизистой оболочке носа образуются мелкие узелки желтоватого цвета 

с красным ободком. Узелки некротизируются и образуются язвы с неровными краями. 

Появляется истечение из носа.  

Подчелюстные лимфатические узлы увеличиваются в объеме, становятся плотными, 

бугристыми, неподвижными. Иногда поражается кожа на внутренней поверхности бедер, 



голове, шее, препуции (образуются узлы и язвы). Острое течение сапа длиться 8-30 дней, 

заканчивается смертью животного или принимает хроническое течение.  

При хроническом течении болезнь длится от нескольких месяцев до нескольких лет, 

часто протекает незаметно. На слизистой оболочке носа обнаруживают рубцы звездчатой 

формы, возникающие на месте заживших язв. При кожной форме сапа на тазовых 

конечностях иногда развиваются утолщения (слоновость). При хроническом сапе 

периодически наступают рецидивы. 

Латентную форму наблюдают в стационарно неблагополучных пунктах, которая 

протекает в течение многих лет без проявления клинических признаков. 

Патологоанатомические изменения. В легких и  других паренхиматозных органах 

узелки серо-белого цвета с красным поясом, иногда очаги бронхопневмонии и некроза. 

На слизистой носа узелки, язвы или рубцы. Регионарные лимфатические узлы 

увеличены, содержат обызвествленные узелки или очаги некроза. 

Диагноз.  Учитывают эпизоотологические, клинические патологоанатомические, 

гистологические данные, проводят аллергическое, серологическое и бактериологическое 

исследования. Применяются глазная и значительно реже подкожная маллеинизация. 

Дифференциальный диагноз.   Сап лошадей необходимо дифференцировать от мыта, 

эпизоотического лимфангита. Основной метод дифференциальной диагностики сапа 

лошадей лабораторный и глазная маллеинизация. 

Лечение животных, больных сапом запрещено, их уничтожают. 

Профилактика и меры борьбы. С целью профилактики заболевания в Республике 

Беларусь, всех взрослых лошадей исследуют на сап офтальмомаллеинизацией за 2 

недели до передачи другим хозяйствам, отправки на выставки, спортивные состязания, а 

также до убоя на мясо подвергают клиническому исследованию на сап и маллеинизации. 

Все поголовье однокопытных животных во всех категориях хозяйств подвергают 

клиническому осмотру на сап и маллеинизации один раз в год. 

При установлении диагноза на сап хозяйство (ферму) объявляют неблагополучной и 

накладывают карантин. Запрещают передачу однокопытных животных другим 

хозяйствам, вывоз фуража, перегруппировку лошадей внутри хозяйства, а также убой 

восприимчивых животных на мясо. Животных с характерными для сапа клиническими 

признаками, а также не имеющих клинических признаков болезни, но положительно 

реагирующих на маллеин, признают больными, немедленно изолируют и уничтожают 

вместе с кожей (трупы сжигают), остальных лошадей карантинного отделения убивают 

на санитарной бойне на мясо.  

Животных, подозреваемых в заражении, через каждые 15 дней исследуют на сап 

методом глазной маллеинизации до получения трехкратных отрицательных результатов 

по всей группе. 



Карантин снимают через 2 месяца после убоя больных и бывших с ними в контакте 

животными и  получения отрицательных результатов исследовании на сап. 


