Бешенство (гидрофобия, водобоязнь) – это вирусное поражение центральной нервной системы (энцефаломиелит) млекопитающих, птиц и человека, протекающее с летальным  исходом.
Бешенство встречается на всех континентах, кроме Австралии и Антарктиды. В некоторых островных государствах (Великобритания, Мальта, Новая Зеландия, Япония) бешенства практически нет, благодаря строгим карантинным мерам для ввозимых собак, кошек и других хищников.

Основным резервуаром бешенства в природе являются дикие млекопитающие. В России, странах Европы и Северной Америки- красные лисы, волки, хорьки, рыси, грызуны; в США- еноты и скунсы; в Азии, Африке - собаки, койоты, мангусты. 
В России из года в год обстановка по бешенству становится все более угрожающей. Возможно, сыграли роль уменьшение отстрела лис и регуляции численности бродячих собак, сильнейший рост их поголовья, а также миграция диких животных.

 В населенных пунктах главную роль в распространении бешенства продолжают играть собаки. Более чем в 80 странах мира вирус бешенства выделяется из  организма этих животных. Повсеместно регистрируется увеличение заболеваемости бешенством кошек. Ежегодно в мире погибают от бешенства более 50 тысяч человек.
Заражение происходит при укусе больным животным или ослюнении кожи и слизистых при наличии микротравмы. От человека к человеку вирус бешенства не передается.

Организационно-хозяйственные мероприятия по борьбе с бешенством:
· Строгий учет собак и кошек;
· Организация выгулов собак;

· Отлов и стерилизация бродячих собак и кошек;
· Разработка правил содержания собак и кошек в населенных пунктах;
· Изучение и выявление природных резервуаров вируса бешенства;

· Учет и оптимизация  численности диких хищников и грызунов, являющихся резервуаром и источником распространения вируса бешенства;
· Профилактическая вакцинация людей, подверженных высокому риску заражения бешенством;

· Санитарно-просветительная работа среди населения.

Профилактика. Профилактической иммунизацией можно защитить лиц, регулярно подвергающихся повышенному риску заражения (лабораторный персонал, ветеринары, егеря и т.д.), а также лиц, подверженных риску заражения при неблагоприятной клинической ситуации. Собаки, кошки и другие животные (кроме явно больных бешенством), покусавшие людей или животных, подлежат немедленной доставке владельцем или специальной бригадой по отлову безнадзорных собак и кошек в ближайшее ветеринарное лечебное учреждение для осмотра и  установления карантина под наблюдением специалиста в течение 10 дней. По окончании этого срока клинически здоровые животные после предварительной вакцинации могут быть возвращены владельцам при условии их изолированного содержания в течение 30 дней. Животных, заболевших бешенством, уничтожают.
Первая помощь пострадавшим. Лечебно-профилактические учреждения при обращении лиц укушенных, оцарапанных, ослюненных любыми животными, а также лиц, подвергшихся повреждению кожных покровов и попаданию инфицированного материала на слизистые оболочки при разделке, вскрытии туш животных, павших от бешенства или при вскрытии трупов людей, умерших от бешенства ОБЯЗАНЫ:
· Обильно промыть раны, царапины, места ослюнения струей воды с мылом, обработать края раны 70% спиртом или настойкой иода, наложить стерильную повязку; края раны, нанесенной животным, в течение 3-х дней не иссекать и не зашивать;
· Провести экстренную профилактику столбняка;

· Направить пострадавшего в травмпункт, а при его отсутствии- в хирургическое отделение больницы или хирургический кабинет для проведения курса антирабических прививок.

Меры предосторожности при работе с больными людьми или животными:

· Использовать защитную одежду (халат, шапочку, перчатки, защитные очки);
· Проводить текущую дезинфекцию используемых инструментов, помещений
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