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В.С. Фомина, В.А. Иванов, А.С. Андреев
ВЛИЯНИЕ НИЗКОЙ ТЕМПЕРАТУРЫ КРАЙ-
НЕГО СЕВЕРА НА ТЕМПЕРАТУРУ ТЕЛА 
ЖИВОТНЫХ В ЭКСПЕРИМЕНТЕ

Проведены экспериментальные исследования температуры тела свиней при естественной гипотермии в условиях натурного экспе-
римента. Представлены графики изменения температуры на различных участках тела с течением времени. Разрешение биоэтической 
комиссии имеется.       

Ключевые слова: свинья, гипотермия, термометрия, низкие температуры, холодовая травма, обморожение. 

We have carried out experimental studies of the temperature of the pig under natural hypothermia under conditions of a full-scale experiment. 
Graphs of temperature changes in various parts of the body over time are presented. The permission of the bioethical commission is available.

Keywords: pig, hypothermia, thermometry, low temperatures, cold injury, frostbite.
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Введение. И.М. Сеченов, русский 
физиолог и просветитель, писал: 
«Организм без внешней среды, под-
держивающей его существование, 
невозможен, поэтому в научное опре-
деление организма должна входить и 
среда, влияющая  на него». Одним из 
факторов внешнего мира, влияющих 
на организм человека, является низ-
кая температура окружающей среды. 
Россия в силу своего географиче-
ского расположения является самой 
холодной страной в мире. Якутия в 
России является самым экстремаль-
но холодным регионом. На Крайнем 
Севере России лета практически не 
бывает – девять месяцев в году снеж-
ные бураны. Средняя температура 

наиболее холодного месяца в с. Ой-
мякон  – 50 °С. 

Относительно большая распростра-
ненность гибели людей от  воздей-
ствия холода в Якутии давно переста-
ла быть сугубо судебно-медицинской 
проблемой, приобретая в настоящее 
время важную социально-экономиче-
скую составляющую, служа неким ме-
рилом социального благополучия на-
ших граждан. В мировой медицинской 
литературе нет источника, из которого 
можно было бы заимствовать эпиде-
миологическую характеристику смерти 
от воздействия холода. В Якутии еже-
годно погибают от воздействия холода 
180-200 чел., из них в г. Якутске – 80-
90. В Великобритании ежегодно от хо-
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лодовой травмы гибнет около 300 чел., 
США в среднем 754 чел., РФ – в сред-
нем 12041 чел.  В Москве наименьшее 
число погибших от холодовой травмы 
составляет 48 (1991 г.), наибольшее 
число – 1261 (2002 г.). Из анализа вид-
но, как ошибочна та мысль, что гибель 
людей от действия низкой температу-
ры встречается исключительно в хо-
лодное время года [1]. Также неверно 
утверждение, что жертвами холода 
являются только социально неадап-
тированные личности. Температура 
тела человека, при которой наступает 
смерть, непостоянна и зависит от воз-
раста, наличия сопутствующих забо-
леваний и многих других факторов.

Представления об однородном реа-
гировании всего тела на термические 
раздражения поколебал  И.П. Павлов в 
своей статье об иннервации поджелу-
дочной железы еще в 1888 г., высказав 
мысль о различии в едином организме 
высших млекопитающих гомойотерм-
ной и пойкилотермной составляющих. 
Он писал: «Можно с правом органы 
теплокровного животного делить на 
две группы: органы с постоянной тем-
пературой и органы с меняющеюся 
температурой, спускающейся иногда 
гораздо ниже уровня внутренней. Не 
может не быть физиологической раз-
ницы между тканями внутренних поло-
стей, которые представляют дневное 
температурное колебание самое боль-
шое в 1 градус, и тканями и органами 
кожи, температура которых может ко-
лебаться безнаказанно в пределах 10-
20 и более градусов. Следовательно, 
теплокровное животное можно пред-
ставить себе как бы состоящим из двух 
половин: собственно теплокровной и 
холоднокровной» [2].

На сегодняшний день можно счи-
тать установленным, что тепловая схе-
ма тела человека состоит из «ядра» 
(«гомойотермная сердцевина»), вклю-
чающего в свой состав головной мозг, 
внутренние органы грудной и брюш-
ной полостей, и «оболочки» («пойки-
лотермный поверхностный слой»), со-
стоящей из кожи, подкожной основы и 
поверхностных мышц.

«Смертельно» низкая температура 
может быть различной для разных лю-
дей. В качестве общей схемы можно 
принять следующую: снижение тем-
пературы до 25 ºС весьма опасно; до 
20 ºС влечет практически необрати-
мые последствия; температуру тела в 
прямой кишке, равную 17-20 ºС, можно 
считать безусловно смертельной. По 
некоторым данным, смертельная ве-
личина гипотермии для человека со-
ставляет 22-25 ºС. Считается, что при 

температуре тела 24 ºС у человека 
еще возможно оживление, а при тем-
пературе около 20 ºС смерть от обще-
го охлаждения становится неизбеж-
ной. По нашим данным, при темпера-
туре внутри желудка 27 ºС специально 
закаленный пловец  смог переплыть 
Берингов пролив [3]. Снижение темпе-
ратуры тела – один из основных харак-
терных признаков последовательного 
развития холодовой травмы. 

Цель: исследование изменения 
температуры в «ядре» и «оболочке» 
свиней при получении гипотермии в ус-
ловиях натурного эксперимента. 

Материалы и методы исследо-
вания. Работа выполнена с января по 
февраль 2019 г. на базе факультета 
ветеринарной медицины ЯГСХА. Нами 
были смоделированы условия полу-
чения естественной глубокой гипо-
термии на животных при температуре  
около – 40 °С. 

Опыты проводили на клинически 
здоровых свиньях, полученных из Ха-
тасского свинокомплекса в возрасте 
2-3 мес. Всего было 3 свиньи массой 
тела от 11 до 25 кг.  С целью ограни-
чения подвижности и фиксации живот-
ных в начале эксперимента проводили 
нейроплегию (нейролептик ксила 0,2% 
0,5 мл и дроперидол 0,5 мл). Далее для 
моделирования состояния алкоголь-
ного опьянения применяли этиловый 
спирт внутрь в дозе 5-6 мл/кг живого 
веса.  Животные были зафиксированы 
и помещены на улице при температуре 
окружающей среды – 37 …– 42 °С.

Экспериментальную работу осу-
ществляли согласно этическим нор-
мам, регламентирующим эксперимен-
ты на животных, в соответствии с Ев-
ропейской конвенцией о защите позво-
ночных животных, используемых для 
экспериментов или в иных научных це-
лях № 123 от 18 марта 1986 г. (г. Страс-
бург), и приказом Минздрава России от 
01.04.2016 № 199н «Об утверждении 
Правил надлежащей лабораторной 
практики». Разрешение биоэтической 
комиссии ЯНЦ КМП имеется.

Для данного исследования исполь-
зовались следующие измерительные 
приборы: 

1. Для выявления изменений тем-
пературы, особенно мышечной, ис-
пользовали игольчатые термопары 
хромель-алюмель тип К, которые вво-
дили на глубину от 0,5 до 1 см в об-
ласти пятки и запястья свиньи (рис. 1). 
Диапазон температур от – 40 до 200°С.

2. Для определения температуры 
в толстом кишечнике использовалась 
ректальная термопара хромель-алю-
мель тип К.

3. Для измерения поверхностной 
температуры использовалась термо-
пара наружного применения хромель-
алюмель тип К. 

Для визуализации показаний тем-
пературы с термопар в качестве кон-
троллера использовали прецизионный 
преобразователь сигналов «Теркон» 
производства ООО «Термэкс» (рис.2). 
Прибор имеет два входных канала, на 
которых он производит измерение со-
противления подключенного термоме-
тра сопротивления или ЭДС подклю-
ченной термопары, после чего вычис-
ляет температуру по заданной функ-
ции преобразования.  Поставляемый 
вместе с преобразователем коммута-
тор «Теркон-К» позволяет расширить 
количество входных каналов до 16. 

Измерение сигналов напряжения с 
термопар производится методом срав-
нения с опорным напряжением, встро-
енным в прибор. Измерение сопротив-
лений терморезисторов производится 
методом сравнения с эталонным со-
противлением, подключенным после-

Рис. 1. а – игольчатая термопара для уста-
новления внутримышечной температуры; б 
–ректальная термопара для установления 
температуры в толстом кишечнике

Рис. 2. Преобразователь сигналов «ТЕР-
КОН »
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довательно с датчиком. Встроенный 
аналогово-цифровой преобразователь 
конвертирует результат сравнения в 
цифровой код. Далее микропроцессор 
преобразует цифровой код в значение 
температуры. Полученный результат 
выводится на цифровом табло и от-
правляется в персональный компью-
тер посредством интерфейса RS-232 в 
виде строки, в которой последователь-
но указан канал, измеренное значение 
и единица измерения. В комплекте с 
преобразователем поставляется про-
граммное приложение для работы в 
среде Windows. Программа принима-
ет данные, отправленные преобра-
зователем через интерфейс RS-232 
на компьютер, и выводит полученные 
данные в виде графиков и таблицы.  

Результаты. На рис. 3-7 приведе-
ны данные о температуре тела свиней 
при гипотермии в цикле «охлаждение–
согревание». Нами была произведе-
на техника селективной антеградной 
церебральной перфузии с помощью 
аппарата искусственного кровообра-
щения (АИК) со скоростью перфузии 
8 мл/мин/масса тела с постепенным 
согреванием перфузата (поддержание 
температурного градиента менее 5 
°С). Для перфузии были установлены 
после стернотомии аортальная каню-
ля в корень аорты и венозная канюля 
в краниальную полую вену. Гепарини-
зация производилась из расчёта 3 мг/
кг. Согревание перфузата через АИК 
производилось с поддержанием тем-
пературного градиента менее 5 °С. 

Выводы. В результате наших экс-
периментов можно установить, что 
температура в «оболочке» минусовая, 
а в области «ядра» плюсовая. Опыты 
с животными дали возможность уста-
новить ряд факторов, затрудняющих 
процесс восстановления жизненных 
функций головного мозга. Так, после 
длительного воздействия низкой тем-

пературы согревание сердца 
не дало результатов согрева-
ния головного мозга по мало-
му кругу. Также невозможно 
установление времени, когда 
можно запустить обратный ме-
ханизм восстановления работы 
головного мозга. Исследования 
по данной проблеме «ожив-
ления» будут продолжены. 

Работа проведена в рамках 
НИР ЯНЦ КМП «Региональные 
особенности биохимических и 
иммунологических показате-
лей у коренного и пришлого на-
селения Республики Саха (Яку-
тия) в норме и патологии».
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Рис.3. Свинья №1 весом 11кг от 18.01.2019. Темпера-
тура внутренних органов свиньи в период гипотермии 
при температуре окружающей среды -42 °С

Рис. 4. Свинья  №2 весом 25 кг от 31.01.2019.
Температура внутренних органов свиньи в период 
гипотермии

Рис. 5. Свинья №3 весом 12 кг от 01.02.2019. Тем-
пература внутренних органов свиньи в период гипо-
термии при температуре окружающей среды -37 °С

Рис. 6. Мониторинг температуры тела после оста-
новки сердца

Рис. 7. Измерение температуры около головного моз-
га свиньи после занесения тела в теплое помещение
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