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K PROBLEMATICE LÉKAŘSKÉHO A PSYCHOFYZIOLOGICKËHO VÝBĚRU OSOB VHODNÝCH PRO
LETECKŸ VŸCVIK V OBDOBÍ LET 1977-1981

Plk. MUDr. Antonín DVOŘÁK, CSC.
Üstav leteckého Zdravotnictví Praha

(náčelník: plk. MUDr. M. Haňka]

již po dobu téměř 25 let je výběr Osob vhod-
ných pro letecký výcvik a pro dlouhodobý a
bezpečný výkon letecké Služby v ČSLA konci-
pován jako proces, který je Zahájen vstupním
vyšetřením žadatele a pokračuje dále po dobu
leteckého výcviłku xv letecké škole několika dal-
šími etapami a je ukončen vyřazením pilota
z letecké školy a jeho zařazením k bojovému
leteckému útvaru. Toto Základní Schéma zůstá-
vá Zachováno, i když postup leteckého výcviku
v letecké škole doznal zv minulosti řady Změn
v délce přípravy, v počtu stupňů leteckého vý-
cviku apod.

Obrazem úspěšnosti práce Zdravotnické služ-
by flve výběru osob vhodných pro letecký výcvik
je především úspěšnost těch, kteří byli ozna-
čeni jak-o schopní k přijetí, v leteckém výcviku
a v další letecké službě, dále pak počet osob,
které byly posouzeny jako neschopné Ik přijetí,
a počet již přijatých pilotních posluchačů le-
tecké šlkoly, kteří byli pro poruchy Zdraví po-
souzení jako neschopní dalšího leteckého vý-
cviiku.

Zkušenosti Z výběru činnosti jsou u nás pra-
videlně analyzovány. V kratších intervalech
jsou vyhodnocovány poznatky o příčinách ne-
schopnosti žadatelů k přijetí do leteckého vý-
cviku, v dalších intervalech vyhodnocujeme
Zkušenosti za poznatky o tom, které poruchy
zdraví se stávají hlavními příčinami neschop-
nosti pilotních posluchačů k dalšímu letecıkému
výcviku.

V našem příspěvku se budeme zabývat pře-
devším Zlkušenostmi Z provádění lékařského a
psychofyziologického výběru v ČSLA Za posled-
ních 5 let.

V období let 1977—1981 byla při výběru ža-
datelů o přijetí do Vysoké vojenské letecké
školy SNP [dále jen VVLŠ] schopnost k přijetí
přiznána 33,3 0/0 tvyšetřených. Roční procento
schopných k přijetí poněìkud kolísá, a to od
26,8 0/0 do 38,8 0/0. Vyšší počet schopných k při-
jetí byl Zaznamenán v posledních 3 letech, kdy
byla prováděna diferenciace žadatelů podle
Zdravotních a psychotyziologických předpokla-
dů pro létání na různých typech letadel. Za toto
období bylo mezi schopnými k přijetí do VVLŠ
schopných bez omezení ikolem 40 0/0, schopných
pro letecký výcvik na dopravních letadlech ko-
lem 32 0/0 a schopných pro letecký výcvik na
vrtulnících kolem 28 0/0.

Při diferenciaci žadatelů vycházíme vždy
Z výsledků celıkového vyšetření. Poznatky Z této
činnosti jsou zatím krátkodobé a budou s del-
ším časovým odstupem vyhodnoceny. V průbě-

hu leteckého výcviku flve VVLŠ je možné na zá-
kladě výsledků šetření a lékařského a pedago-
gického sledování pilotních posluchačů provést
Změnu z-ařazení, Zatím však k takovým změnám
dochází Zřídka, a to častěji ve smyslu přeřazení
Ze sıkupiny schopných bez omezení do skupiny
schopných dalšího leteckého výcviku na pod-
Zvu'ko'výfch letadlech.

Celkový přehled poruch zdraví, které byly
hlavní příčinou neschopnosti žadatelů k přijetí
d-o VVLŠ a hlavní příčinou neschopnosti k dal-
šímu leteckému výcflviku pilotních posluchačů
VVLŠ za období let 1977-1981 je uveden v ta-
bulce 1.

Nejčastější příčiny neschopnosti
u žadatelů do VVLŠ jsou:

—— podlimitní psychofyziologická výkonnost
nebo Výrazně negativní Vliv emocí na labora-
torní psychofyziologickou výkonnost nebo ab-
normální psycho-fyziologická reaktivita, které
představují celkem 58,7 0/0 všech příčin ne-
schopnosti k přijetí,

-— pro leteckou službu prognosticky nepřízni-
Vé rysy osobnosti, zjištěné u 12,9 0/0 neschop-
ných žadatelů,

—— abnormální elektroencefalografický zá-
znam, který je příčinou neschopnosti k přijetí
u 10,4 0/0 žadatelů,

—— poruchy refrakce, jež tvoří 4,9 0/0 příčin
neschopnosti,

-— lehké poruchy sluchu —— se zastoupením
4,4 0/0 neschopných,

—— vyšší hodnoty krevního tlaku, opakovaně
Zjištěné [esenciální hypertenze] —— jež diskva-
lifikují 1,3 0/0 žadatelů,

—— šilhání [lehké formy] Se zastoupením na
úrovni 1,3 0/0 Ze všech příčin neschopnosti ža-
datelů,

—- vrozené vady páteře [spondylolistéza se
Spondylolýzou] - u 1 0/0 neschopných žada-
telů,

— závažnější formy juvenilní osteochondrózy
páteře —— u 0,8 0/0 neschopných k přijetí,

—- poruchy barevného Vidění —— 0,8 0/0 ne-
schopných k přijetí,

— otylost nebo nadváha více než 110 0/0 ide-
ální váhy podle průtoikových kanálů podle Hej-
dy a Hátleh'o — u 0,7 0/0 neschopných k přijetí,

— některé další poruchy zdraví Se Zastoupe-
ním od 0,5 0/0 do 0,1 0/0 Ze všech příčin neschop-
nosti k přijetí žadatelů do VVLŠ.

Uvedené Zastoupení hlavních příčin neschop-
nosti k přijetí do leteckého výcviku neodpovídá
jejich sikutečnému výskytu ve skupině žadate-
lů. je totiž modifikováno tím, že ve .výběru je

k přijetí
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Tab. I

Hlavní příčiny neschopnosti' k přijetí žadatelů do VVLŠ SNP a neschopnosti k dalšímu leteckému výcviku pilotních posluchačů
VVLŠ SNP (1977—1981)

Onemocnění

Podíl na hlavních přıcınách a neschopnosti'ˇ'

1977-1981
žadatelů pil. posl.

1956-1981
pil. posl.

Toxoplasmóza 0,1

I. nemoci infekční a parazitární 0,1 3,4

278 Otylost nebo nadváha více než 110 % 0,7

III. nemoci žláz S vnitřní Sekrecí výživy a přeměny látek 0,7

286 Koagulační porucha 2,6

IV. nemoci krve a krvotvorných orgánů 2,6

300 Neurotické poruchy 0,1 15,4

301 Prognosticky nepříznivé rysy osobnosti 12,9 2,6

307 Poruchy adaptace na letecký Výcvik 20,5

V. duševní poruchy 13,0 38,5

350 Nemoci trojklanne'ho nervu 2,6

366 Zákal' čočky 0,1

367 Poruchy refrakce 4,9 5,1

368 Poruchy barevného vidění 0,8

378 Šilhání 1,3

381 Nehnisavý Zánět Středního ucha a Zánět E.t. 0,1

384 Nemoci bubínku 0,5

386 Vertiginózní Syndromy a jiné nem. VA 0,4

389 Poruchy sluchu 4,3

VI. nemoci nervové Soustavy a Smyslových orgánů 12,4

401 Esenciální hypertenze 1,3

426 Poruchy Vedení srdečních vzruchů 0,1

448 Nemoci vlásečnic 2,6

VII. nemoci oběhové Soustavy 1,4 2,6

473 Chronický zánět vedlejších dutin nosních 0,1

477 Alergická rýma 0,3 2,6

532

VIII. nemoci dýchací Soustavy 0,4 2,6

Dvanáctníkový vřed 5,1

555 Enteritis regionalis 2,6

IX. nemoci trávicí Soustavy 7,7

582 Chronický Zánět ledvin 5,1

592 Kame'nky v močových cestách 2,6
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Číslo Onemocnění
Podíl na hlavních příčinách a neschopnosti

1977—1981
žadatelů

1956-1981
pil. posl.pil. posl.

X. nemoci močové a pohlavm’ soustavy - 7,7 3,4

708 Kopřivka — urticaria — 2,6

XII. nemoci kůže a podkožního vaziva - 2,6 2,6

720 Spondylitis ankylosans — 2,6

722 Nemoci meziobratlových plotének - 2,6

724 Jiné nemoci Zad 0,4 7,7

732 Juvenilní oSteochondróza páteře

XIII. nemoci Svalové a kosterní Soustavy 1,2 12,8 4,0

756 Spondylolistéza a spondylolýza

XIV. vrozené vady

780.2 Opakované kolapsy

783.2 Abnormální ztráta na váze

794.0 Abnormální elektroencefalogram 10,4 _ _

Výběru a posouzení
796 Jiné nespecifické abnormální nálezy při psychofyziologickém

58,7 2,6 -

Stavy
XVI. Příznaky a Znaky nemocí a nedostat. charakterizované

69,1 7,7 8,5

800 Zlomenina klenby lební 0,1 _ _

805 Zlomenina páteře 0,3 _. _

844 Opakované distorze kolenního kloubu - 2,6 —

994.6 Nemoc z pohybu 0,1 5,1 -

XVII. poranění a otravy 0,5 737 12,5

používán kaskádovitý postup Spočívající v tom,
že žadatel, který je na některém odborném od-
dělení ústavu označen za nesch-opného k přijetí
do VVLŠ, není již dále Vyšetřován.

Kolem 20 O/O Ze všech neschopných ık přijetí
bylo takto posouzeno na základě ikomplexního
zhodnocení výsledků výběrového vyšetření S při-
hlédnutím k nálezům několika oddělení, łkterá
dotyčného žadatele označila jako méně vhod-
ného k přijetí do leteckého flvýcviku. O Schop-
nosti k přijetí žadatelů do VVLŠ rozhoduje na
Základě všech dostupných výsledků vyšetření
i objektivních zpráv o žadateli předseda Ústřed-
ní letecké lékflařské komise, ve Sporných přípa-
dech na Základě projednání v letecké lékařské
komisi.

Problematika posuzování schopnosti k další-
mu leteckému výcviku pilotních posluchačů le-
tecıké školy, v současné době VVLŠ SNP, je v le-
tectvu ČSLA sledována a analyzována již po
dobu ,více než 30 let. Isou k dispozici analýzy

provedené v roce 1956, 1969, 1977 a 1982. Za
období posledních 5 let byly Zíkány tyto hlav-
ní poznatky ıa Zkušenosti.

Z celkového počtu pilotních posluchačů VVLŠ,
u kterých byl proveden přezkum leteckou lé-
kařskou komisí, bylo uZnIáno neschopnými dal-
šího leteckého výcviıku 70 O/0 posuzovaných.
Mezi hlavními příčiťnami neschopnosti `ık další-
mu výcviku jsou nejčastější duševní poruchy
[38,5 O/0 ze všech příčin neschpnos'tÍJ. Do této
třídy nemocí počítáme: poruchy adaptace na
nároky leteckého výcviku, flvelmi často prová-
Zené Změnou motivace pro další letecký výcvik
[20,5 0/0 Ze všech neschopnýchj, neurotické po-
ruchy [15,4 0/0 Ze všech neschopných dalšího le-
teckého výcviku] a prognosticky nepříznivé rysy
osobnosti [2,6 0/0 ]. Dále jsou to nemoci Svalové a
kosterní soustavy a pojivové tkáně s celkovým
Zastoupením mezi hlavními příčinami neschop-
nosti k dalšímu leteckému výcviku na úrovni
12,8%. Z nemocî této třídy byly Zjištěny: Ver-
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tebrogenní syndromy [7,7 0/0], nemoci meziob-
ratlových plotének [2,6 0/0] a počínající forma
spondylitis ankylosžans [2,6 0/0]. Z nemocí ner-
vové soustavy a smyslových orgánů, které byly
hlavní příčinou 7,7 0/0 Ze všech neschopnosti
k dalšímu leteckému výcviku, byly zjištěny po-
ruchy refrakce [5,1 0/0] a neuralgie trojklan-
ného nervu [3,6 0/0). Z nemocí trávicí soustavy
S celkovým zastoupením na úrovni 7,7 0/0 Ze
všech příčin neschopnosti žk dalšímu leteckému
výcviłku jsme diagnostikavali dvanáctníkový
vřed [5,1 0/0] a enteritis regionalis [2,6 0/0).
Z nem-oci močové a pohlavní soustavy, které
byly příčinou neschopnosti k dalšímu letecké-
mu výcviku u 7,7 0/0 Ze všech neschopných pi-
lotních posluchačů, byly zjištěny chronický Zá-
nět ledvin [5,1 0/0] a kameny v močových ces-
tách [2,6 0/0]. Také poranění a otravy byly při-
činozu 7,7 0/0 Ze všech neschopnosti k dalšímu
leteckému výcviku. Z nemoci této třídy jsme
Zachytili nemoc z pohybu [5,1 0/0) a opakované
distorze kolenního kloubu s poruchou funkce
kloubu [2,6 0/0].

Vzhledem k poměrně malému počtu posudků
O neschopnosti k dalšímu leteckému výcviku
pilotních posluchačů Za poslednich 5 let byly
pro porovnání Vzaty v úvahu také údaje O hlav-
ních příčinách neschopnosti pilotních poslucha-
čů za období poslednich 26 let. Za toto obdobi
[1956-1981] byla neschopnost k dalšímu le-
teckému výcviku při přezkumu Stanovena u 176
osob. Pořadí Zastoupení tříd nemoci mezi hlav-
nimi příčinami neschopnosti k dalšímu letecìké-
mu výcviku za toto obdobi je následující:

—— 4duševní poruchy [43,2 0/0],
—— poranění a otravy [12,5 0/0 ],
—— nemoci nervové soustavy a smyslových or-

gánů [10,8 0/0],
—— příznaky a znaky nemocí a nedostatečně

charakterizované stavy [8,5 0/0 ],
—-— nemoci trávicí soustavy [4,5 0/0 ],
-— nemoci svalové a kosterni soustavy a po-

jivové tkáně [4 0/0 ],
——— nemoci infekční a parazitární [3,4 0/0 ],
-— nemoci oběhové soustavy [3,4 0/0],
— nemoci močové a pohlavní soustavy [3,4

procenta).
Rozdělení hlavních přičın neschopnosti Za

26 let se do značné míry bliži jejich rozdělení
za obdobi poslednich 5 let.

l přes vysoké procento neschopných žadate-
lů o přijetí do VVLŠ pro neuspokojivé výsledky
psychofyziologického vyšetření, které jsou v pře-
hledu uvedeny v třídě duševních poruch, přízna-
ků a Znalků nemoci a nedostatečně charakteri-

zovaných stavů, odchází největší procento pi-
lotních posluchačů pro duševní poruchy. Tato
skutečnost prožkazuje vysokou emoční a psy-
chickou náročnost leteckého výcviku, ovlivně-
na je však také působením faktorů ze Sociální
oblasti.

Zdravotní příčiny nejsou nejčastějším důvo-
dem odchodu ze Studia ve VVLŠ SNP, studijního
směru pilot-inženýr. Analýza jiných příčin od-
chodů je prováděna ve VLLŠ SNP a ukazuje Se,
že je účelné, aby byla v budoucnosti provedena
retrospektivní Studie a analýza výsledků výbě-
rového vyšetření a posouzení a veškeré zdrza-
votnicflké dokumentace a všech dostupných hod-
noceni těch posluchačů, kteří Odešli ze školy
na vlastni žádost, pro neprospěch, pro neschop-
nost zvládnout nároky leteckého výcviku, pro
ztrátu Zájmu a motivace pro další Setrváni
v této škole apod. a ypokusit se analyzovat Vzta-
hy mezi výsledky výběrového vyšetření a těmi-
to nezdravotnickými příčinami odchodu z VVLŠ
SNP.

Souhrn

Při leteckém a psychofyziologicıkém výběru
žadatelů :o přijetí do leteckého výcviiku ve VVLŠ
byla za poslednich pět let přiznána schopnost
k přijetí v průměru 33,3 0/0 vyšetřených. Roční
procento Vschopných kolísá mezi 26,8 0/0 a 38,8 0/0
z počtu Vyšetřených.

Nejčastějšími příčinami neschopnosti k při-
jeti do VVLŠ jsou nálezy při psychofyziologic-
kém a psychiatricıkém vyšetření, jako jsou
podlimitní laboratorní psychofyziologicłká vý-
konnost nebo výrazně negativni ovlivnění labo-
ratorní psychofyziologické výkonnosti emocí,
které představují celkem 58,7 0/0 Ze všech při-
čin neschopnosti žadatelů. je uveden přehled
dalších hlavních příčin neschopnosti k přijetí za
obdobi 1977-1981.

Při přezkumech provedených u pilotních po-
Sluchačů VVLŠ za poslednich 5 let byla ne-
Schopnost k dalšímu leteckému výcviku Stano-
vena u 70 0/0 posouzených. Nejčastější hlavni
příčinou neschopnosti k dalšímu leteckému vý-
cviıku byly duševní poruchy [38,5 0/0] a nemoci
svalové a kosterni soustavy a pojivové tıkáně
[12,8 0/0 ]. jsou uvedeny i další příčiny neschop-
nosti k další letecké Službě pilotních poslucha-
čů VVLŠ.

Ie zdůržazněn význam analýzy všech jiných,
nezdravotnických příčin odchodu pilotních po-
Sluchačů Z leteckého výcviku Ve VVLŠ, a hledá-
ní vztahů mezi nimi a mezi nálezy při lékař-
Ském a psychofyziologickém výběru žadatelů
o přijetí do VVLŠ.


