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Выполнено исследование динамики локальной температуры поверхностных и глубоких тканей лицевой 

части черепа у взрослых здоровых добровольцев при 10-ти минутной односторонней аппликации льда к коже 
лица и в течение 3-х часов после этого. Установлено, что наружное применение льда вызывает в коже на месте 
локального взаимодействия болезненность и формирует зону локальной гипотермии, но не снижает локаль-
ную температуру в мягких и твердых тканях полости рта. Оказалось, что уже через 2 минуты после начала 
охлаждения щеки локальная температура в слизистой оболочке щеки, в верхней и нижней десне начинает по-
вышаться. Через 3 минуты после начала охлаждения температура тканей полости рта повышается на 0,5–1,5 °С 
и не снижается около 1,5 часов. Локальная гипертермия глубоких тканей щеки и десен сохраняется около 2-х 
часов после удаления льда, после чего начинает постепенно понижаться до исходных значений. 
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THE DYNAMICS OF THE LOCAL TEMPERATURE OF THE SURFACE  
AND DEEP TISSUES OF FACE WITH THE APPLICATION OF ICE
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Performed study of the dynamics of the local temperature of the surface and deep tissues of the facial part of 
the skull in adult healthy volunteers during a 10-minute unilateral application of ice to the face for 3 hours after that. 
Found that external application of ice causes pain in area local interaction and form a local zone of hypothermia 
on skin , but did not reduce the local temperature in the soft and hard tissues of the oral cavity. It turned out that 
already after 2 minutes after the start of cooling cheek, the local temperature of the mucous membrane of the cheeks 
in the upper and lower gums begins to rise. After 3 minutes after starting cooling the temperature of the tissues of 
the mouth increases by 0.5–1.5 °C and is not reduced for about 1.5 hours. Local hyperthermia of deep tissues of the 
cheek and gums is about 2 hours after removal of the ice, and then gradually decrease to baseline values.
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Считается, что аппликация льда и/или 
охлаждающего пакета к щеке представляет 
собой «холодовое лечение» не только наруж-
ных (поверхностных) структур самой щеки, 
но и ее глубоких слоев и даже десен. Поэто-
му врачи-стоматологи повсеместно прикла-
дывают лед к щеке пациентов после завер-
шенных хирургических стоматологических 
операций, проведенных для реконструкции 
зубных рядов. При этом до сих пор отсут-
ствуют прямые исследования динамики ло-
кальной температуры в  тканях полости рта 
у здоровых и больных людей во время и по-
сле аппликации льда к наружной поверхно-
сти их щек [3, 5, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 16].

В то же время, ранее нами было показа-
но, что в местах локального охлаждения тела 
человека и  теплокровных животных перво-
начально возникает спазм кровеносных со-
судов, который вызывает болезненность 
и носит рефлекторный характер, а затем его 
сменяет гиперемия. Однако эти данные были 
получены в основном при исследовании ко-
нечностей и кишечника человека [1, 2, 4, 13, 

14, 15]. Кроме этого, эти данные остались 
незамеченными врачами-стоматологами.

В связи с этим целью исследования яви-
лось изучение динамики локальной тем-
пературы и  цветовой гаммы изображения 
кожи лица и  тканей полости рта во время 
и  после кратковременной однократной ап-
пликации льда к коже щеки.

Материалы и методы исследования

Исследования были проведены в  летнее время 
года в  дневное время суток в  комнатных услови-
ях. Температура воздуха в  помещении находилась 
в пределах 24–26 °C [6]. Инфракрасную термографию 
проводили с  помощью тепловизора ThermoTracer 
TH9100XX (NEC, США) в температурном диапазоне 
26–37 °C [13]. С помощью инфракрасной термогра-
фии была изучена динамика локальной температуры 
кожи лица и видимых поверхностей мягких и твердых 
тканей полости рта при его добровольном отрыва-
нии после однократной 10-ти минутной аппликации 
к  правой щеке стандартного пакета охлаждающего 
водно-солевого (Апполо, Россия) у 10 взрослых здо-
ровых добровольцев в возрасте 25 – 35 лет в норме на 
голодный желудок. 
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Результаты исследования  
и их обсуждение

Полученные нами результаты позволи-
ли определить динамику локальной темпе-
ратуры кожи щеки и поверхности твердых 
и  мягких тканей полости рта у взрослых 
и здоровых добровольцев.

Показано, что исходная температура кожи 
правых щек у здоровых взрослых доброволь-

цев была различной и находилась в диапазо-
не 32–35 °С, а температура мягких и твердых 
тканей в  полости рта была менее отличной 
и находилась в диапазоне 34–36,9 °С. 

Показано, что кратковременная аппли-
кация к коже щеки охлаждающего пакета 
снижает температуру кожи в  месте вза-
имодействия и  формирует зону локаль-
ной гипотермии, которая сохраняется до 

Рис. 1. Инфракрасное изображение правой стороны лица взрослого  
здорового добровольца (Мужчина Б.Ю., 27 лет) через 2 минуты  
после начала аппликации охлаждающего пакета к правой щеке
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Рис. 2. Видимое (A) и инфракрасное изображение (В1-В6) тканей полости рта у здорового 
добровольца (Мужчина, 27 лет) во время и после 10-ти минутной аппликации к правой щеке 

охлаждающего водно-солевого пакета. Условные обозначения B1 – исходное состояние;  
B2 – через 2 минуты после начала охлаждения щеки снаружи; B3 – через 10 минут  
после начала наружного охлаждения щеки; B4 – через 20 минут после прекращения  

наружного охлаждения щеки; B5 – через 1 час после прекращения наружного охлаждения;  
B6 – через 2 часа 20 минут после прекращения наружного охлаждения щеки
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30 минут после удаления пакета. Причем, 
уже через 2 минуты после начала охлаж-
дения температура в  коже щеки в  зоне 
взаимодействия с  охлаждающим пакетом 
снижается ниже 26 °С, а  через 3 минуты 
после начала аппликации холода степень 
охлаждения достигает максимальных 
значений. Установлено, что зона локаль-
ной гипотермии имеет размеры и форму, 
представляющие собой холодовой след-
отпечаток, оставленный охлаждающим 
предметом, если он не смещается с места 
на место (рис. 1).

По-другому изменялась температура 
внутри полости рта. Оказалось, что уже 
через 2 минуты после начала охлаждения 
щеки локальная температура в слизистой 
оболочке щеки, в верхней и нижней десне 
начинала повышаться у всех исследуемых 
добровольцев. Через 3 минуты после на-
чала охлаждения температура тканей по-
лости рта повышалась на 0,5–1,5 °С и не 
снижалась затем около 1,5 часов. Локаль-
ная гипертермия глубоких тканей щеки 
и  десен сохранялась около 2-х часов по-
сле удаления льда, после чего начина-
ла постепенно понижаться до исходных  
значений.

При этом температура мягких и твердых 
тканей полости рта не снижалась ни у одно-
го исследуемого человека!

Это казалось фантастикой и  вызывало 
удивление ! Оказалось, что наружное при-
менение льда вызывает в  коже на месте 
локального взаимодействия болезненность 
и  формирует зону локальной гипотермии, 
но не снижает локальную температуру 
в мягких и твердых тканях полости рта ! Бо-
лее того, температура в полости рта повы-
шалась! (рис. 2).

Обнаружено, что при однократной кра-
тковременной аппликации охлаждающего 
пакета к  коже щеки у взрослых здоровых 
добровольцев температура в  выбранном 
участке лица вначале понижается, а  через 
полчаса после прекращения охлаждения 
температура в этой зоне повышается выше 
исходных значений и сохраняется высокой 
у отдельных людей до 3-х часов. При этом 
температура внутренней поверхности пра-
вой щеки, наружных поверхностей правых 
десен, зубов и установленных стоматологи-
ческих конструкций не снижается, а повы-
шается. 

Заключение
Парадокс заключается в том, что темпе-

ратура тканей внутри в полости рта у здоро-
вых людей не понижается во время и после 
кратковременного локального наружного 
охлаждения кожи щеки!
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