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Основной задачей советской медицины яв
ляется предупреждение заболеваний.

Задача эта успешно решается при содействии 
самого населения. В равной степени оздорови
тельные мероприятия в воинских частях осущест
вляются при активном участии самих военнослу
жащих. Поэтому каждый воин Советской Армии 
должен знать причины возникновения и меры 
предупреждения заболеваний, особенно тех, ко
торые могут быть связаны с условиями военной 
службы. К таким заболеваниям относится тепло
вой удар, который в старину считался типичной 
«солдатской болезнью», потому что наблюдался, 
главным образом, среди военнослужащих во вре
мя летних походов.

Тепловой удар — острое заболевание, кото
рое возникает вследствие общего перегревания 
организма и сопровождается значительным по
вышением температуры тела.

Правильное представление о сущности тепло
вого удара стало возможным лишь на основе 
учения великого русского физиолога Ивана Пет
ровича Павлова, рассматривавшего организм 
единстве с окружающей его средой. Павлов 
сал, что непременным условием для существова
ния высших животных является постоянство те



пературы их тела, без чего они были бы игрушкой 
в руках внешних температурных условий.

Здоровый человек имеет постоянную темпера
туру в пределах 36—37 градусов. Постоянство 
температуры объясняется тем, что количество 
тепла, образующееся при сгорании пищевых ве
ществ, равно его расходу. Образование тепла в 
организме и его отдача происходят постоянно и, 
как вся деятельность организма, регулируются 
центральной нервной системой — корой головно
го мозга. В своем труде о лихорадке И. П. -Пав
лов указывает, что причина, вызывающая повы
шение температуры тела, действует не прямо на 
ткани, а через посредство центральной нервной 
системы.

Главную роль в образовании тепла в организ
ме играют мышцы: любое сокращение мышц со
провождается образованием тепла; известно, что 
на холоде появляется желание двигаться, выпол
нять какую-нибудь физическую работу. Установ
лено, что тяжёлая работа может вызвать повы
шение температуры тела на один—полтора гра
дуса.

Отдача избытка тепла происходит главным 
образом через кожу и, в меньшей степени, через 
легкие при дыхании.

Под влиянием высокой температуры окружа
ющей среды кровеносные сосуды кожи расширя
ются, и от внутренних органов к поверхности те
ла притекает большее количество крови. Кожа 
краснеет, становится горячей на ощупь. В ре
зультате увеличивается отдача тепла во внеш
нюю среду, так как переход тепла происходит от 
более нагретых тел к менее нагретым. Кроме 
го охлаждение тела происходит благодаря



рению пота с поверхности кожи. Естественно, 
первый путь теплоотдачи возможен только в ус
ловиях, когда температура воздуха и окружаю
щих предметов ниже температуры тела. При тем
пературе воздуха выше 37 градусов единствен
ным путем устранения избытка тепла из организ
ма является испарение влаги с поверхности тела.

Потоотделение происходит при участии цен
тральной нервной системы. Наш знаменитый уче
ный и врач Сергей Петрович Боткин еще в конце 
прошлого столетия впервые высказал предполо
жение о регулировании потоотделения централь
ной нервной системой, что и подтвердилось впо
следствии.

Для быстрого испарения влаги необходимо 
наличие сухого воздуха; в сырую погоду, когда 
воздух насыщен водяными парами, даже обиль
но выделяющийся пот не поглощается воздухом 
и не увеличивает теплоотдачу.

На потоотделение кроме влажности возду <а 
оказывает влияние скорость его движения: при 
температуре воздуха выше 36 градусов в ветре
ную погоду потоотделение почти вдвое сильнее, 
чем при отсутствии ветра. В условиях высокой 
температуры воздуха, при тяжелой физической 
работе, например, за четыре часа марша на ди
станцию в 25 километров уменьшение веса тела 
за счет потоотделения может достигать 4 — 5 
килограммов.

Большое значение для теплоотдачи имеет ха
рактер одежды: темная, плотная, малопроницае
мая для воздуха одежда способствует перегрева
нию организма, так как поглощает солнечные 
лучи и препятствует испарению пота, создавая



вокруг тела слой воздуха, насыщенного водяны
ми парами.

Исключительно большую роль в борьбе с пере
греванием играет выработанная тренировкой 
способность организма быстро приспосабливать
ся к высокой температуре окружающей среды. У 
различных людей далеко не одинаково выражена 
способность переносить жару без ущерба для 
здоровья.

У лиц, которые не привыкли к высокой тем
пературе или ослаблены каким-либо заболева
нием, перегревание тела наступает быстрее.

Таким образом, причиной перегревания орга
низма и теплового удара является усиленная мы
шечная работа у лиц с недостаточной способно
стью регулировать теплообразование и теплоот
дачу в условиях высокой температуры и повы
шенной влажности воздуха.

При воздействии прямых солнечных лучей на 
непокрытую голову может возникнуть, так назы
ваемый, солнечный удар. При солнечном ударе 
болезненные явления проявляются острее и со
провождаются более тяжёлым поражением го
ловного мозга, чем при тепловом ударе. Солнеч
ный удар может возникнуть не только при физи
ческом напряжении, но и при полном покое (на
пример, во время сна с обнаженной головой под 
палящими лучами солнца).

В умеренном климате поражения тепловым и 
солнечным ударом наблюдаются в жаркие зной
ные или облачные безветренные дни при длитель
ном физическом напряжении: во время марша, 
особенно при ускоренном передвижении 
сомкнутом строю в полном снаряжении, в 
условиях работы в танке, бронемашине,
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гарках кораблей, при автоперевозках войск и в 
других подобных условиях, когда не соблюдают
ся гигиенические требования уставов и наставле
ний.

Проявляется тепловой удар не всегда одина
ково. Обычно тяжелое состояние наступает не 
сразу. В легких случаях дело ограничивается об
щей слабостью, жаждой, головокружением или 
головной болью. Кожа краснеет, на ней появ
ляется сильная испарина. Отмечается учащение 
пульса и дыхания и повышение температуры 
тела. В более серьезных случаях появляются 
тощдота и рвота, шум в ушах, мелькание в .гла
зах. Походка становится вялой, шаткой, кожа 
бледнеет и вследствие прекращения потоотделе
ния делается сухой. В тяжелых случаях пульс 
становится очень частым, слабым, дыхание по
верхностным, частым, появляется расстройство 
речи, бред, больной впадает в бессознательное 
состояние, нередко сопровождающееся судорога
ми, непроизвольным выделением мочи и кала. 
Обычно в этих случаях температура тела резко 
повышена, достигает 40—41 градуса.

Иногда тепловой удар наступает внезапно, — 
пострадавший теряет сознание сразу, без выра
женных предвестников. Эта форма более харак
терна для солнечного удара. Иногда признаки 
перегревания наступают не в период мышечного 
напряжения, а спустя некоторое время, уже на 
отдыхе.

При своевременной помощи даже тяжёлые 
случаи большей частью заканчиваются полным 
выздоровлением. Благоприятными признаками 
являются прекращение судорог и возвращение 
сознания.
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