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Проведено исследование динамики локальной температуры поверхности подмышечных впадин 
у  взрослых здоровых добровольцев в  норме, а  также во время и  после прикладывания к  ней теплого и/
или холодного полиэтиленового пакета. Установлено, что мониторинг тепловизорного изображения подмы-
шечной области во время и сразу после искусственного локального охлаждения или нагревания позволяет 
выявлять структуру мягких тканей подкожно-жировой клетчатки. Показано, что кратковременное и одно-
кратное прикладывание холодного или теплого предмета вызывает локальное охлаждение или нагревание 
(соответственно), которое после удаления предмета быстро сменяется нормализацией локальной темпера-
туры. Обнаружено, что инфракрасный мониторинг динамики температуры кожи при ее локальном охлаж-
дении или нагревании позволяет выявлять подкожные вены. Выяснено, что контрастность инфракрасного 
изображения поверхностных сосудов в подмышечной области зависит от температуры и величины объема 
крови, наполняющей эти сосуды. 
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The study of the dynamics of the local surface temperature of the armpits in adults healthy volunteers in 
the norm and also during and after the application thereto of warm and/or cold plastic bag. Established that the 
monitoring of thermal imaging image the axillary region during and immediately after local cooling or heating 
allows to reveal the structure the soft tissues of the subcutaneous fat. It is shown that the short-term and one-time 
applying a cold or warm object causes a local cooling or heating (respectively), which after removal of the object 
is quickly replaced by the normalization of the local temperature. Discovered that the infrared monitoring of the 
dynamics of the skin temperature at the local cooling or heating allows you to identify the saphenous vein. It is found 
that the contrast of infrared images of surface vessels in the axillary area depends on temperature and the magnitude 
of the volume of blood that fills these vessels.
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В официальной медицине давно сфор-
мировалось мнение о том, что функциональ-
ное, метаболическое состояние и  структу-
ра мягких тканей в  подмышечной области 
мало информативны для оценки состояния 
здоровья людей и для  постановки им диа-
гноза. Поэтому эта часть тела человека не 
входит в  перечень обязательных участков 
тела, подвергаемых исследованию при пер-
вичном осмотре пациентов. Другое дело, 
если человек заболеет раком молочной же-
лезы, туберкулезом легких, пневмонией, 
плевритом или другим гнойно-воспалитель-
ным процессом грудной клетки [1,2,3,4]. 
Но  это не совсем правильно. Дело в  том, 
что именно подмышечная область у  забо-
левших взрослых и детей традиционно яв-
ляется основным (если не единственным 
в быту) источником получения данных о.... 
температуре тела в  бытовых условиях и  в 
условиях клиники! Для этого во всем мире 
более сотни лет успешно применяется ртут-
ный градусник. 

Однако в последние годы на смену при-
вычному градуснику и термометру пришел 
тепловизор и  метод инфракрасной термо-
графии [5,6]. Оказалось, что тепловизор 
намного точнее и удобнее градусника [7,9]. 
Сегодня с помощью тепловизора научились 
измерять температуру практически всех 
открытых частей тела человека [8,10,12]. 
В  частности, описана динамика локальной 
температуры головы плода во время физио-
логических родов и  динамика локальной 
температуры тела человека во время клини-
ческой и биологической смерти [11,13,14].

Парадоксально, но тепловидение до сих 
пор не заменило собой «градусниковую» 
термометрию подмышечной области! Бо-
лее того, отсутствует банальный Атлас ин-
фракрасной анатомии человека в  условиях 
различных внешних температур в  рамках 
диапазона естественной среды обитания 
приматов [15] !

В связи с  этим предполагается, что из-
учение динамики локальной температуры 
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и  цветного изображения поверхности под-
мышечной области на  экране тепловизора 
до, во время и после обдувания ее холодным 
и/или теплым воздухом может расширить 
наши представления о  строении и  функ-
ции грудной клетки человека и резервах его 
адаптации к теплу и холоду.

Материалы и методы исследования 
Изучены инновационные способы визуализа-

ции структуры мягких тканей подмышечной области 
взрослого человека. Для этого был проведен патент-
ный поиск с  использованием базы данных Феде-
рального института промышленной собственности 
(ФИПС) Российской Федерации и Немецкого патент-
ного ведомства. Параллельно с  этим проведен ана-
лиз научных статей с  использованием базы данных 
elibrary и ORCID.

В условиях кардиологического отделения боль-
ницы скорой медицинской помощи (БСМП) города 
Набережные Челны (Республика Татарстан) проведе-
ны клинические наблюдения за динамикой локальной 
температуры в подмышечных областях у 10 взрослых 
здоровых добровольцев из числа медицинского персо-
нала клиники после получения у них информирован-
ного добровольного согласия граждан. С  помощью 
тепловизора марки ThermoTracer TH9100XX (NEC, 
USA) в диапазоне температур +25 – +36°С исследо-
вана динамика температуры и инфракрасного изобра-
жения правой или левой подмышечной области. Ис-
следование проводили в  помещении с  температурой 
окружающего воздуха +24  – +25°С. С  целью повы-
шения информативности инфракрасной термографии 
применяли способ температурного контрастирования 
по  А.А.Касаткину [11]. Для  локального охлаждения 
или нагревания использовали полиэтиленовый па-
кет, наполненный водой при температуре +20° С или 
+42°С (соответственно), или поток холодного или те-
плого воздуха, создаваемый бытовым феном [4]. 

Статистическая обработка результатов проведена 
с  помощью программы BIOSTAT. Вычисляли сред-

нюю арифметическую (М), ошибку средней арифме-
тической (m), коэффициент достоверности. Степень 
различий показателей определяли по  отношению 
к  исходным показателям, разницу значений считали 
достоверной при P ≤ 0,05.

Результаты исследования  
и их обсуждение

Результаты изучения патентной и науч-
ной литературы показали отсутствие обще-
принятого способа визуализации структуры 
тканей и  стандарта безопасного и  дешево-
го способа лучевой диагностики структу-
ры мягких тканей в этой области. Причем, 
анализ полученной информации указывал 
на низкую информативность данных, кото-
рые могут быть получены с помощью новой 
технологии. Иными словами, имеющиеся 
в науке и технике сведения не предсказыва-
ли высокую ценность планируемой работы.

Первоначально нами были проведены 
традиционные исследования локальной 
температуры в подмышечной области у до-
бровольцев сразу после поднятия ими соот-
ветствующей руки вверх и открытия подмы-
шечной ямки для обзора. Эти исследования 
были проведены без специального принуди-
тельного охлаждения или нагревания под-
мышечных областей. Результаты показали, 
что в норме локальная температура поверх-
ности подмышечной области у  вех без ис-
ключения людей выше температуры сосед-
них областей на 2 – 3°С. При этом на экране 
тепловизора изображение подмышечной об-
ласти выглядит практически одноцветным, 
а именно – без каких-либо цветных пятен. 
Исключением является визуализация под-
кожных вен (рис. 1). 

Рис. 1. Изображение на экране тепловизора правой подмышечной области сразу после поднятия 
правой руки вверх (девушка Г., 20 лет)
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Как видно из приведенной фотографии, 

инфракрасная термография обеспечивает ви-
зуализацию подкожной вены, что доказывает 
право на существование инфракрасной фле-
бографии как нового метода лучевой диагно-
стики поверхностных кровеносных сосудов. 

В следующей группе исследуемых до-
бровольцев был поведен мониторинг дина-
мики локальной температуры подмышечной 
области во время и после локального охлаж-
дения или нагревания. Показано, что кратко-
временное принудительное внешнее изме-
нение локальной температуры поверхности 
подмышечной области позволяет повысить 
контрастность изображения внутренних 
структур, что повышает информативность 
фототермограмм. В частности, после кратко-
временного прикладывания к  поверхности 
подмышечной области холодного полиэти-
ленового пакета поверхность тела в области 
взаимодействия тут же охлаждается, а затем 
постепенно начинает согреваться изнури. 
При этом в  норме в  процессе прогревания 
изнутри поверхность тела выглядит относи-
тельно одноцветной и лишена теней от вну-
тренних структур, имеющих меньшую те-
плопроводность, чем соседние ткани (рис. 2).

В следующей группе исследуемых до-
бровольцев был поведен мониторинг дина-
мики локальной температуры подмышеч-
ной области во время и после локального 
нагревания. Показано, что после кратко-
временного прикладывания к поверхности 
подмышечной области теплого полиэтиле-
нового пакета поверхность тела в области 
взаимодействия тут же нагревается, а  за-
тем постепенно начинает охлаждаться до 
нормы. При этом в норме в процессе нор-
мализации локальной температуры подмы-
шечной области после кратковременного 
прикладывания к  ее поверхности теплого 
предмета аподмышечная области на экране 
тепловизора выглядит менее одноцветной, 
чем при ее охлаждении. Причем, в процес-
се нормализации температуры становятся 
видны некоторые подкожные структуры, 
которые имеют иную локальную темпе-
ратуру и изображаются в ином цвете, чем 
соседние ткани. В  частности, появляется 
сосудистый рисунок, который вероятнее 
всего составлен подкожными венами, име-
ющими иную тепловую продуктивность, 
поскольку они наполнены теплоносителем 
(кровью) (рис. 3).

Рис. 2. Динамика изображения правой подмышечной области у здорового человека сразу после 
локального охлаждения до +20°С (а) и затем через каждые 3 минуты после удаления холодного 

пакета (б-д) (девушка Г., 20 лет)
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Рис. 3. Динамика изображения левой подмышечной области у здорового человека сразу после 
локального нагревания до +42°С (а) и затем через каждые 2 минуты после удаления холодного 

пакета (б-д) (девушка Г., 20 лет)

Как следует из приведенной серии сним-
ков, инфракрасная термография подмы-
шечной области, проводимая у  здорового 
человека в норме и после локального охлаж-
дения и/или локального нагревания, расши-
ряет информацию о  нормальной анатомии 
грудной клетки и  проксимальной части 
плеча. Инфракрасная термография может 
составить конкуренцию рентгеновскому ис-
следованию подмышечной области. Глав-
ным преимуществом инфракрасной термо-
графии является ее безопасность, которая 
обеспечивает возможность многократного 
применения и  непрерывный мониторинг 
динамики локальной температуры.

Таким образом, инфракрасная термо-
графия поверхности подмышечной области 
у  взрослых людей, проводимая многократ-
но с помощью тепловизора во время и сра-
зу после кратковременного прикладывания 
холодного или теплого полиэтиленового 
пакета, позволяет оценить динамику равно-
мерности температуры в  норме, во время 
охлаждения и нагревания, а затем – во вре-
мя последующей нормализации локальной 
температуры. Обнаружено, что инфракрас-
ный мониторинг динамики температуры 
кожи при ее локальном охлаждении или 
нагревании позволяет выявлять подкожные 
вены. Выяснено, что контрастность инфра-
красного изображения поверхностных со-
судов в  подмышечной области зависит от 

температуры и величины объема крови, на-
полняющей эти сосуды. 

Благодарим профессора А.Л. Уракова за 
плодотворное научное руководство данным ис-
следованием.
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