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кондиціонування повітря і терморегуляції. 

 

http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.16496
http://ojs.ukw.edu.pl/index.php/johs/article/view/2015%3B5%283%29%3A303-310
http://ojs.ukw.edu.pl/index.php/johs/article/view/2015%3B5%283%29%3A303-310
https://pbn.nauka.gov.pl/works/552272
http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.16496
http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.16496
http://journal.rsw.edu.pl/index.php/JHS/issue/archive
http://journal.rsw.edu.pl/index.php/JHS/issue/archive


 

304 

Ключові слова: носове дихання, терморегуляція. 

 

 

 

 

 

Носова порожнина (НП) і навколоносові пазухи (ННП) відносяться до верхніх 

дихальних шляхів (ВДШ) і являють собою початок шляху проходження повітря, що 

вдихається [3]. Газообмін в ВДШ не відбувається, що дало підстави віднести останні до 

мертвого анатомічного дихального простору. Проте, функція носового дихання вкрай 

важлива для організму, оскільки саме при проходженні повітря через НП відбуваються 

процеси кондиціонування повітря - зігрівання, зволоження і очищення до параметрів, 

оптимальних для ефективного газообміну в легенях [23]. 

 Складний процес терморегуляції дозволяє вважати НП не просто «зігрівачем» 

повітря, а оптимальним кондиціонером організму із вражаючими технічними 

характеристиками [19]. Так, за добу наш організм вдихає 10-15 тисяч літрів повітря, яке 

очищається на поверхні слизової носової порожнини, площею 100-200 см
2
 [18]. 

Незалежно від температури оточуючого середовища в носоглотці температура повітря 

складає 34°С і не відрізняється від температури слизової оболонки НП [18]. Якщо 

врахувати, що при спокійному диханні швидкість току повітря складає 2,4км/год, на 

зігрівання повітря на десятки градусів ніс витрачає декілька секунд [20].  

 Загальновизнаним є роль носових раковин в зігріванні повітря, що вдихається [15]. 

Підвищення температури повітря відбувається за рахунок теплообміну з кров’ю, при 

цьому носова порожнина працює як теплообмінник із протилежними напрямками рухів 

потоків: повітря прямує з ніздрів до хоан, а кров в зворотному напрямку. Збудження 

холодових рецепторів в носовій порожнині призводить до розширення венозних судин і 

збільшення розмірів носових раковин. При цьому чим вужчими стануть носові ходи, тим 

потужнішим буде процес нагрівання повітря, що вдихається [24].  

 Зростання температури повітря, що вдихається, відбувається у вигляді 

логарифмічної функції із максимальним градієнтом в ділянці носового клапану [4].  

Зміна температури повітря, що проходить по ВДШ, веде до зміни температури 

слизової оболонки НП: при вдиханні повітря слизова оболонка охолоджується, при 

видиханні – нагрівається [18]. Процес охолодження повітря, що видихається, значно менш 

інтенсивний, температура повітря, що видихається, в носоглотці і в ділянці носового 

клапана практично не відрізняється і складає 34°С. Змішування холодного повітря, що 
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вдихається, із теплим повітрям, що видихається, в ділянці носового клапану вважають 

однією з важливих складових кондиціонувальної функції носа [34]. 

 Не зважаючи на велику кількість робіт з фізіології носового дихання питання 

теплообміну в дихальних шляхах все ще не можна вважати вивченим. 

З огляду на те, що підігрів і зволоження повітря в НП відбувається за декілька 

секунд на відносно невеликій площі поверхні слизової оболонки, кондиціонувальну 

функцію носа не можна пояснити виключно теплообміном між слизовою оболонкою і 

повітрям, не приймаючи до уваги аеродинамічні особливості НП, форму і характеристики 

потоків повітря в ВДШ [5]. Проте, аеродинаміка НП досі залишається практично 

невивченою. 

Так, якщо зігрівання повітря переважно відбувається в носовій порожнині, то 

виключення або утруднення носового дихання повинно привести до потрапляння в 

ротоглотку і гортань холодного повітря. Проте, дослідження D.Paczesny і співавт. довели, 

що при ротовому типі дихання температура повітря в ротоглотці лише на півградуса 

відрізняється від температури повітря в носоглотці при носовому типі дихання, хоча 

зігрівання і зволоження повітря при носовому типі диханні відбувається в 1,5-2 рази 

швидше [8]. 

 В той же час підтвердженням важливості носового дихання в процесах 

теплообміну повітря є дослідження W.M.Thorstensen і співавт., які доводять зростання 

опірності гортані, трахеї і бронхів в декілька разів при виключенні носового дихання [32]. 

Таке зростання опірності необхідно для виграшу додаткового часу на зігрівання і 

зволоження повітря. 

 Важливе значення носу в фізіології дихання зумовлено не тільки фізичними 

процесами, які відбуваються з повітрям, котре проходить по носовим ходам, але й 

рефлекторними впливами з носової порожнини [10].  

 Активація холінергічних і чутливих рецепторів НП, яка відбувається, призводить 

до компенсаторної вазоконстрикції в слизовій оболонці нижніх дихальних шляхів, 

збільшення опірності бронхів, проявів холодового риніту [9]. Анестезія НП призводить до 

зникнення описаних реакцій і свідчить про важливу роль носового дихання в реалізації 

компенсаторних реакцій з відновлення гомеостазу слизової оболонки дихальних шляхів в 

процесі зігрівання і зволоження холодного і сухого повітря [22]. 

 З позицій фізіології терморегуляції розвиток холодової гіперреактивності бронхів і 

холодового риніту у пацієнта є свідченням недосконалості або гіперергічності 

компенсаторних реакцій при вдиханні холодного і сухого повітря [28]. 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Paczesny%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=18260250
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Thorstensen%20WM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25479213
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 Вдихання холодного і сухого повітря вимагає більшої втрати тепла і вологи з 

поверхні слизової оболонки ВДШ [7]. Для зволоження повітря організм продукує 600мл 

рідини [25]. Останнє відбувається за рахунок шару слизу, що вкриває епітелій носової 

порожнини [12]. Під час видиху приблизно 20% водяних парів конденсуються і 

приймають участь в новому дихальному акті, 80% - виводяться з організму в оточуюче 

середовище. Таким чином, втрати з перспірацією за добу для організму становлять 

близько 500мл [31]. 

 Дослідження, проведені в умовах Крайньої Півночі доводять, що для оптимальної 

роботи нижніх дихальних шляхів і ефективного газообміну має більше значення вологість 

повітря, а не його температура [1]. Саме вдихання сухого холодного повітря призводить 

до різкого зростання опірності дихальних шляхів і при умовах тривалого знаходження в 

таких кліматичних умовах до розвитку хронічних бронхолегеневих захворювань і 

патологій, так званого «синдрому полярного напруження» [2]. При цьому роль носового 

дихання є ключовою, адже саме носове дихання дозволяє подати в легені ідеально 

підігріте і зволожене повітря. 

 Як справжній кондиціонер, носова порожнина працює не тільки як нагрівач 

повітря, але й як охолоджувач слизової оболонки дихальних шляхів і головного мозку. 

Венозна кров, що тече в НП, нагріває повітря, що вдихається, і тим самим охолоджується і 

призводить до охолодження слизової оболонки ВДШ. 

 І хоча фізіологічний механізм виникнення відчуття проходження повітряного 

струменю через ніс досі остаточно не з’ясований, центральна роль у створенні цього 

відчуття відводиться активації холодових терморецепторів трійчастого нерва, 

розташованих в слизовій оболонці НП [29]. 

Холодові терморецептори пов’язані із респіраторними центрами головного мозку і 

їх подразнення може істотно вплинути на показники дихання [11]. 

 Покращання самопочуття пацієнтів після операцій на ВДШ із усунення назальної 

обструкції пояснюється саме більш інтенсивним охолодженням слизової оболонки НП під 

час проходження повітря, що вдихається [26]. 

 Венозними колекторами судин НП є мозкові синуси. Завдяки функціонуванню 

носового дихання і охолодження слизової оболонки НП, в порожнину черепа поступає 

охолоджена кров. Процеси метаболізму, які активно проходять в мозковій тканині, в 

переважній більшості є реакціями екзотермічними і супроводжуються вивільненням 

значної кількості теплової енергії [30]. В той же час мозкова тканина надзвичайно чутлива 

до перегріву [27]. Природних отворів в черепі недостатньо для виведення зайвого тепла з 

огляду на співвідношення розмірів отворів і мозку. Тому одним з шляхів охолодження 
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мозкової тканини до оптимальної температури є його омивання охолодженою венозною 

кров’ю [13] завдяки існуванню системи охолодження головного мозку (brain cooling 

system). В склад останньої входять емісарні і кутові вени, ВДШ, барабанна порожнина і 

спинномозкова рідина. Ефективність системи охолодження мозку підвищується при 

інтенсивному потовиділенні через шкіру голови і при диханні через ніс [17]. При цьому 

найбільше значення в локальному охолодженні мозку повинні мати задні решітчасті 

клітини і сфеноїдальний синус – додаткові колектори холодного повітря, відділеного 

тонкими кістковими стінками від мозкової тканини чи великих судин.  

 Система локального охолодження головного мозку детально вивчена у птахів і 

деяких ссавців, її існування у людини не можна вважати доведеним науковим фактом. В 

той же час опосередкованими доказами ролі носового дихання в функціонуванні 

головного мозку можна вважати зниження працездатності, пам’яті, концентрації уваги у 

хворих із аденоїдними вегетаціями, хронічними синуситами, що супроводжуються 

тривалою назальною обструкцією [6, 21]. 

Публікації останніх років дозволяють припустити, що в основі розвитку таких 

важких захворювань, як розсіяний склероз [33], мігрень [16] тощо [14] може бути 

порушення процесів охолодження структур мозку внаслідок венозної дисциркуляції. 

Висновки 

1. Накопичені дані щодо значення носового дихання в процесах терморегуляції 

залишаються неоднозначними, потребують перевірки і додаткових досліджень.  

Перспективи подальших досліджень. Дослідження ролі носової порожнини і 

навколоносових пазух в процесах терморегуляції дозволить покращити уявлення про 

функції навколоносових пазух і поглибити знання щодо фізіології носового дихання. 
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