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На современном этапе вполне очевидно, что стратегия и тактика 
здравоохранения и соответствующего развития медицинской науки 
должны в полном объеме учитывать своеобразие климатогеографических 
особенностей той территории, на которой проживает и осуществляет 
трудовую деятельность население. Гигантский трудноосваиваемый и 
жизненно необходимый для России Север является территорией с 
неблагоприятными природно-климатическими условиями. 

По общепринятым представлениям о климате как режиме повто-
ряющихся погодных условий, специфичных для данной местности, 
определение характеризующих эти условия параметров требует кон-
кретизации района, о котором идет речь. 

В климатогеографическом отношении на территории России вы-
деляют Азиатский Север (Тюменская, Томская, Камчатская, Мага-
данская, Сахалинская области) и Европейский Север (Мурманская, 
Архангельская и отчасти Вологодская области, Республика Карелия и 
Республика Коми). Европейский Север России на 40 % представлен 
территорией Архангельской области. 

Климат Севера формируется под влиянием трех основных взаимо-
действующих факторов: радиационного – приход и расход солнечного 
тепла на земной поверхности и в атмосфере; циркуляционного – 
движение воздушных масс (морского или континентального проис-
хождения); вертикального теплообмена и влагообмена в атмосфере, 
подстилающей поверхности (верхний слой почвы, растительный покров, 
верхний слой воды, снежный покров, ледяной покров на море и т. д.) 
и между ними [5]. 

Климатические факторы Севера делятся на специфические и не-
специфические [39]. Неспецифические – это холод, высокая относи-
тельная влажность, тяжелый аэродинамический режим, то есть факторы, 
которые встречаются и в других регионах Земли. К специфическим для 
северных широт можно отнести изменение фотопериодизма, колебание 
атмосферного давления и факторы электромагнитной природы. Не-
обходимо подчеркнуть, что отрицательное воздействие этой группы 
факторов практически не блокируется социальными и другими мерами 
защиты. В силу этих причин Север предъявляет к организму человека 
повышенные требования, вынуждая его использовать дополнительные 
социальные, биологические и медико-профилактические средства за-
щиты от их неблагоприятного воздействия [19, 43, 52–54]. Адаптация 
человека в этих условиях достигается путем напряжения и сложной 
перестройки гомеостатических систем организма [1, 2, 10, 23, 41].

Одним из основных климатических факторов северных территорий 
является холод. Под термином «холод» понимается совокупность ме-
теорологических условий, если их воздействие на организм человека 
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сопряжено с риском возникновения различных нару-
шений теплового состояния или развития холодовой 
травмы [42]. 

В холодную половину года температурный режим на 
северных территориях определяется переносом тепла 
из Атлантики, поэтому температуры на территории 
Российской Федерации понижаются с запада на вос-
ток, так, средняя температура января изменяется от 
–9 до –21 °С. На климат Европейского Севера ока-
зывает большое влияние теплое течение Гольфстрим 
и влажные циклоны из Атлантики. Они несут дожди 
и туманы, при этом относительная влажность воздуха 
достигает 99 %. Сочетание холода и влаги – одна из 
особенностей климата высоких широт Европейского 
Севера России [31, 38]. 

На Азиатском Севере России экстремальная зим-
няя погода обусловлена тем, что здесь сказывается 
близость мощной области повышенного давления 
над Якутией, где формируются зоны со стабильным 
антициклоном и предельно низкими температурами 
воздуха (азиатский полюс холода). 

Период с устойчивыми морозами в Архангель-
ске, расположенном на территории Европейского 
Севера, в среднем длится 138 дней [36]. На Коль-
ском полу острове время напряженной холодовой 
терморегуляции составляет в среднем 152 дня, в 
центральных районах Западной и Восточной Сибири 
– 210–270 дней, на арктическом побережье Крайнего 
Севера – 345 дней [19]. 

Хорошо известно, что холод как понятие далеко 
выходит за рамки представлений об абсолютных 
значениях низких температур и более адекватно 
соотносится с понятием охлаждающего влияния 
окружающей среды на организм [6, 45]. Фактор 
охлаждения в северных регионах проявляется по-
стоянно, он ощущается в слабости солнечного тепла, 
в температурном и ветровом режимах.

Вопрос о механизмах, лежащих в основе темпе-
ратурной чувствительности человека и животных, до 
сих пор недостаточно ясен [20]. Именно афферентный 
сигнал периферических и центральных терморецепто-
ров определяет характер взаимодействия различных 
физиологических систем между собой, а следова-
тельно, и отношение организма в целом к изменению 
температуры окружающей среды [2, 10]. Исходным 
пунктом афферентной информации при внешнем 
холодовом воздействии на организм являются прежде 
всего периферические кожные терморецепторы – 
окончания центростремительных нервов [20]. 

Известно, что поток сенсорной информации от 
периферических терморецепторов зависит от количе-
ства функционирующих рецепторов в данный момент 
времени и от их импульсной активности, которая 
определяется абсолютным значением температуры и 
скоростью ее изменения [20]. О числе функционально 
активных холодовых рецепторов у человека можно 
судить по количеству холодовых точек, поскольку 
установлено точечное распределение чувствительно-

сти кожи человека к теплу и холоду [47]. Показано, 
что каждая холодовая или тепловая точка диаме-
тром 1 мм иннервируется по крайней мере одним 
терморецептором [50]. Количество чувствительных 
холодовых или тепловых точек характеризует уровень 
мобилизации холодовых или тепловых рецепторов и 
температурную чувствительность. 

В настоящее время появились многочисленные 
исследования, касающиеся клеточных и молекуляр-
ных механизмов холодовой чувствительности. Так, 
полагают, что детекторами изменения температуры 
и основными сенсорами являются термочувстви-
тельные TRP-каналы [49, 51, 56]. К настоящему 
времени идентифицировано два холодочувствительных 
ионных канала – TRPA1 и TRPM8. Канал TRPA1 
функционирует в диапазоне более низких температур 
– ниже 17 °С, тогда как TRPM8 является ионным 
каналом, активируемым холодом в диапазоне темпе-
ратур 8–28 °С [51, 56]. Установлено, что на одном 
и том же участке тела разные люди могут иметь 
неодинаковое количество чувствительных холодовых 
рецепторов [20]. 

Возбуждение холодовых рецепторов приводит к ак-
тивации центров терморегуляции, что, в свою очередь, 
активизирует эрготропную активность симпатической 
нервной системы. 

Благодаря социальным средствам защиты значение 
холодового фактора, как ведущего в условиях Севера, 
применительно к человеку значительно уменьшено. 
Вместе с тем для контингента, работающего на от-
крытом воздухе в зимний период времени, холодовой 
фактор по-прежнему сохраняет ведущую роль [11, 
29, 32, 43]. В руководстве по гигиенической оцен-
ке факторов рабочей среды и трудового процесса 
[33] класс условий труда при работах на открытой 
территории для холодного периода года имеет три 
градации (при отсутствии регламентированных пере-
рывов на обогрев): допустимый (–15,1 °С), вредный 
(–17,3…–27,5 °С) и опасный (экстремальный) (ниже 
–27,5 °С). Если предусмотрены регламентированные 
перерывы на обогрев (не более чем через 2 часа 
пребывания на открытой площадке), то класс усло-
вий труда также имеет три градации: допустимый 
(–18,1 °С), вредный (–21,3…–35,5 °С) и опасный 
(экстремальный) (ниже –35,5 °С).

Другим фактором природной среды, в такой же 
мере характерным для высоких широт, как и холод, яв-
ляется низкое абсолютное содержание водяных паров 
в атмосфере [8]. На Севере относительная влажность 
вследствие низких температур во все времена года 
высока – 65–95 %, но абсолютное содержание влаги 
в воздухе при низких отрицательных температурах в 
соответствии с законами физики ничтожно мало, так 
как низкие температуры обусловливают малое содер-
жание влаги в атмосфере – в среднем 1–3 г/м3 [13]. 
Для сравнения: результаты исследований, выполнен-
ных в ФНЦ «Институт гигиены им. Ф. Ф. Эри смана» 
Б. В. Устюшиным [40], позволили автору определить 
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физиологически оптимальную и допустимую величину 
абсолютной влажности для вдыхаемого воздуха – 9,6 
и 5,7 г/м3 соответственно. 

Как считает Б. А. Скрипаль с соавторами [34], орга-
низм человека, в частности его дыхательная система, 
реагирует только на абсолютное содержание влаги в 
воздухе, а не на относительную влажность, которая 
характеризует степень насыщения воздуха водяным 
паром. Местное воздействие холодного воздуха на 
слизистую оболочку верхних дыхательных путей, 
трахеи и бронхиального дерева вызывает значитель-
ную потерю тепла и влаги, идущих на согревание и 
увлажнение вдыхаемого воздуха. В районах холодного 
климата низкая абсолютная влажность характерна не 
только для открытого пространства, но и для жилых, 
служебных и производственных помещений, то есть 
сухость воздуха является постоянным фактором среды 
обитания. 

Число дней с относительной влажностью 50 % и 
менее характеризует комфортные условия погоды. 
Таких дней на северных территориях очень мало, 
тогда как 80–90 % от их числа протекает с высокой 
относительной влажностью. Особое значение приоб-
ретает высокая относительная влажность воздуха в 
сочетании с низкой температурой при значительной 
скорости движения воздуха. Ветер существенно усили-
вает охлаждение организма, к примеру, при скорости 
ветра 20 м/с эффективная температура будет на 50 °С 
ниже в сравнении с безветрием [46]. Именно поэтому 
ветер играет особенно заметную роль как вредный 
фактор при работе на открытом воздухе. Чем выше 
относительная влажность и скорость ветра, тем более 
выражен охлаждающий эффект. 

По расчетам И. А. Арнольди с соавторами [4], 
каждая единица скорости ветра (м/с) условно при-
равнивается к понижению температуры воздуха на 
два градуса. Также ветер существенно затрудняет 
дыхание и увеличивает физические нагрузки при 
передвижении, способствует появлению определенных 
эмоций, таких как повышение возбудимости ЦНС, 
головные боли, ощущение тревоги и тоски за счет 
непрерывного звукового эффекта, сопровождающего 
ветер [30].

Северные регионы характеризуются не только 
высокими перепадами температуры и влажности, 
но и частыми колебаниями атмосферного давления, 
достигающими абсолютной амплитуды зимой 70–
80 гПА и летом 40–60 гПА при скорости падения 
2,7–5,3 гПА/ч, что в 8–10 раз превышает пороговые 
значения, на которые больные с сердечно-сосудистой 
патологией отвечают ухудшением здоровья [3, 12]. 
Резкие колебания атмосферного давления можно объ-
яснить расположением северных территорий на пути 
ежегодного прохождения циклонов преимущественно 
со стороны Атлантического океана и антициклонов 
со стороны полярного бассейна [5]. 

Циклоны приносят с собой пасмурную погоду с 
осадками – прохладную летом и теплую зимой. Про-

хождение циклонов часто сопровождается сильными 
ветрами, максимальные скорости которых в январе – 
апреле 35–40 м/с, в мае – сентября 16–18 м/с, в 
октябре – декабре 20–30 м/с, при этом всего за год 
отмечается от 106 до 112 дней с сильными ветрами 
15 м/с и более [5]. По мнению И. С. Кандрора [17], 
допустимой для человека является скорость ветра 
5–6 м/с. 

Изменение атмосферного давления обусловливает 
большие суточные колебания парциальной плотности 
кислорода (ППК), под которой понимается реальное 
количество молекул кислорода во вдыхаемом воздухе 
[27]. Несмотря на то, что процентное содержание 
кислорода на Севере даже несколько выше, чем в 
умеренных широтах (20,99 и 20,44 % соответствен-
но), изменение метеорологических условий оказывает 
влияние на величину ППК. Плотность кислорода 
падает при повышении температуры и влажности, 
что особенно выражено при прохождении циклонов 
и теплых фронтов на Севере европейской части 
России. С точки зрения А. П. Милованова [25], на 
Севере высокоамплитудные колебания плотности 
атмосферного кислорода должны вызывать такие же 
значительные и, главное, очень быстрые флюктуации 
парциального давления и плотности кислорода внутри 
альвеол при дыхании. 

Среди климатических факторов, действующих 
на организм человека в условиях высоких широт, 
наиболее специфичными как по их физической 
природе, так и по вызываемым ими биологическим 
последствиям следует считать космические и гео-
магнитные возмущения [15, 16, 26]. Действительно, 
благодаря своеобразному строению магнитосферы 
Земли районы Севера значительно более прони-
цаемы для рентгеновских и гамма-лучей, радиоволн 
высокой и низкой частоты, электронов, протонов, 
нейтронов, ионов тяжелых элементов, которые все 
в совокупности создают здесь наиболее интенсивные 
электромагнитные поля [3, 19, 24], напряженность 
которых значительно повышается с увеличением 
географической широты [9]. 

Север известен также как зона наиболее зна-
чительных сдвигов в атмосфере при повышенной 
активности солнца. Повышение активности солнца 
сопровождается интенсивным излучением электро-
магнитных волн и выбросом заряженных частиц 
[48, 55]. Высокие широты отличаются частыми 
непериодическими геомагнитными возмущениями, 
которые могут достигать сотен и даже тысяч гамм и 
продолжаться от нескольких минут до многих часов, 
оказывая при этом неблагоприятное воздействие на 
организм человека [24].

Установлено, что при воздействии постоянных и 
переменных электромагнитных полей на молекулы 
белков системы тканевого дыхания или цепи элек-
тронного транспорта – цитохромы, цитохромоксидазу, 
железосернистые белки – изменяется скорость пере-
носа электронов по дыхательной цепи [14], а значит, 
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страдает уровень синтеза АТФ, за которым следует 
сложный каскад физиологических откликов [7]. Не-
которые исследователи придают большое значение 
внутри- и внеклеточной воде в развитии биотропного 
действия геомагнитного поля [18]. 

Возмущение геомагнитного поля Земли изменяет 
суточную ритмику физиологических функций, скорость 
кровотока и экскрецию адреналина [26], усиливает 
реакцию перекисного окисления липидов в тканях и 
угнетает дыхание в митохондриях [22]. Происходит 
нарушение липидного обмена и свободнорадикального 
окисления [16, 22], установлен факт функционального 
разобщения структур головного мозга человека по 
параметрам ЭЭГ [35] и зависимость тромбоэласто-
графических показателей у здоровых лиц от состояния 
геомагнитного поля [28]. Во время геомагнитных бурь 
и при усилении импульсного электромагнитного поля 
естественного происхождения снижаются показате-
ли жизненной емкости легких и пневмотахометрии, 
смещается акрофаза частоты дыхания, у больных 
с хроническими неспецифическими заболеваниями 
легких уменьшается систолическое давление [24, 41]. 
Наиболее частые объяснения магнитобиологических 
эффектов обычно сводятся к следующим группам 
явлений: 1) существование в биосредах свободных 
радикалов, взаимодействующих с магнитным полем; 
2) изменение скорости или механизма процесса 
диффузии, в частности, через клеточную мембрану; 
3) полупроводниковые эффекты в молекулах ДНК 
и белков в магнитном поле; 4) изменение ротаци-
онной поляризации молекул, обладающих активным 
центром; 5) изменение валентных углов связи в 
парамагнитных молекулах [14].

Ведущую роль в формировании климата играет 
солнечная активность. С изменением высоты стояния 
солнца над горизонтом меняется и спектральный 
состав прямой солнечной радиации. Высота стояния 
солнца над горизонтом в 20° является предельной 
для использования ультрафиолетовых лучей в тера-
певтических целях. Территория северных регионов 
относится к зоне повышенного ультрафиолетового 
(УФ) дефицита. Недостаток УФ-радиации наиболее 
ощущается в периоде биологических сумерек, когда 
преобладает рассеянная УФ-радиация. Если сум-
марная УФ-радиация в области В (часть наиболее 
биологически активной радиации в УФ-потоке) от-
сутствует даже в околополуденные часы, наступает 
период «биологической тьмы» [21]. Продолжитель-
ность «ультрафиолетового голодания» зависит от 
географической широты и составляет, например, 
для г. Архангельска 96 дней в году (с 20 октября по 
22 фев раля). Установлена выраженная обратная кор-
реляционая зависимость между продолжительностью 
светового дня и состоянием энергообеспеченности 
клетки человеческого организма [37]. В работах 
Ю. В. Ку ликова и Л. Б. Ким [22] продемонстриро-
вана зависимость показателей внешнего дыхания 
и красной крови от различных периодов светового 
режима. Так, период полярной ночи характеризуется 

усилением эритропоэза, увеличением объема легочной 
вентиляции в сравнении с полярным днем. 

Присутствие в воздухе северных регионов электри-
ческих частиц – ионов обусловливает электрические 
явления в атмосфере. Установлено, что точкой прило-
жения действия объемных зарядов являются верхние 
дыхательные пути. Особенно благоприятное воздей-
ствие на организм оказывают отрицательные аэроио-
ны, а неблагоприятное – положительные [44].

Таким образом, сочетание колебаний температуры 
и атмосферного давления, высокой относительной и 
низкой абсолютной влажности, жесткого ветрового 
режима, значительных изменений солнечной актив-
ности, своеобразие поведения магнитных полей, 
резкой фотопериодичности и выраженного УФ-
дефицита обусловливают особую структуру климата 
северных регионов. По совокупности климатических 
характеристик и с учетом общебиологического дей-
ствия указанных факторов, их сочетания и степени 
выраженности территории Севера в целом могут 
быть отнесены к зоне дискомфортных природно-
климатических условий проживания с элементами 
выраженной экстремальности по ряду параметров, 
которые предъявляют повышенные требования к 
функциональным системам организма человека.
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ECOLOGICAL-PHYSIOLOGICAL CHARACTERISTIC 
OF NORTHERN CLIMATIC FACTORS 
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Literary information on the ecological-physiological 
characteristic of the leading northern climatic factors has been 
analyzed. The combination of fluctuations of temperature and 
atmospheric pressure, high relative and low absolute humidity, 
strict wind regime, significant changes of solar activity, 
diversity of magnetic fields behavior, sharp photoperiodicity 
and pronounced UV-deficit cause a special structure of the 
northern regions’ climate. Per totality of climatic characteristics 
and taking into account the general biological effect of these 
factors, their combinations and the degree of manifestation, 
the territories of the North as a whole can be referred to 
the zone of uncomfortable natural-climatic living conditions 
with the elements of manifested extremeness of a number 
of parameters placing exclusive demands to human body 
functional systems.
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