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Введение. Деятельность специалистов летных про-
фессий связана с воздействием на организм ряда фак-
торов, которые по своим параметрам интенсивности 
и продолжительности действия не находят аналогов в 
повседневной жизни большинства людей. К таким фак-
торам относятся, прежде всего, пилотажные перегруз-
ки и психоэмоциональные реакции на скоротечное 
изменение условий полета [1,2,8]. Комбинированное 
воздействие указанных факторов носит, как правило, 
экстремальный характер, что вызывает срочную моби-
лизацию функциональных резервов организма пилота. 
Адаптация к систематическому воздействию летных 
нагрузок возникает путем включения неспецифиче-
ских и специфических механизмов приспособления, 
что с увеличением стажа летной работы приводит 
к развитию адренокортикальной недостаточности, 
характерной для хронического стресса. Указанное 
состояние служит показателем развивающейся деза-
даптации, лежащей в основе нарушения профессио-
нальной деятельности летчика [1,2,6,8]. «Стоимость» 
функционального ответа и успешность адаптации к 
летным нагрузкам зависит от эффективности выпол-
нения полетных заданий, стажа, состояния здоровья и 
возраста летчика [1,4,8].

В авиационной медицине оценочными критериями 
успешности формирования адаптации пилота к факто-
рам полета служат результаты исследований функцио-
нального состояния центральной нервной, сердечно-
сосудистой, дыхательной и других систем организма 
[1,2,8]. Однако цитохимические показатели клеток пе-
риферической крови, которые способны отражать со-
стояние вегетативных резервов и наиболее ранние про-
явления неспецифической реакции [3,5,6,9], практиче-
ски не используются для характеристики процесса при-
способления организма пилотов к летной деятельности.

С увеличением интенсивности и расширением 
спектра летных нагрузок на современных высокоско-
ростных и высокоманевренных летательных аппаратах 
роль раннего выявления неблагоприятных сдвигов со 
стороны функциональных систем организма пилота, а 
также оценки успешности адаптации летчиков к про-
фессиональной деятельности неизменно возрастает. 
В связи с этим актуальным является возможность при-
менения результатов цитохимических исследований в 
качестве донозологических оценочных показателей 
функциональных резервов организма, а также их ди-
намики в зависимости от стажа летной работы.

Цель исследования  — на основании результатов 
цитохимических изучений лейкоцитов перифериче-

ской крови оценить состояние приспособительной 
реакции летчиков высокоманевренных самолетов в 
зависимости от возраста и общего времени налета.

Материалы и методы. В  исследовании приняли 
участие 77 летчиков-добровольцев в возрасте от 25 
до 52 лет и со стажем летной работы от 6 лет до 31 
года. В  группы испытуемых вошли пилоты истреби-
тельно-штурмовой авиации. В  дни обследований все 
пилоты были допущены к выполнению полетов без 
ограничений.

В зависимости от возраста и общего времени на-
лета летчики были разделены на 3 группы: в группу 1 
вошли пилоты (27 человек) в возрасте 25–32 лет, об-
щее время налета которых не превышало 1000 часов; 
группа 2 (31 человек) состояла из пилотов в возрасте 
33–39 лет с общим летным стажем от 1000 до 2000 ча-
сов; группа 3 (19 человек) была сформирована из пи-
лотов в возрасте от 41 года до 52 лет, имеющих время 
налета более 2000 часов.

Контрольную группу составили 15 военнослужа-
щих нелетных специальностей — инженеры и техники 
в возрасте 27–44 лет.

Всего было произведено 234 полета в соответствии 
со специально разработанными полетными заданиями. 
Для получения результатов исходных цитохимических 
исследований производился забор крови из пальца 
натощак у всех добровольцев в утренние часы в дни, 
свободные от полетов.

В дни проведения полетов кровь забиралась за 
20–30 минут до первого полета, а также по окончанию 
первой летной смены как у пилотов, так и у лиц кон-
трольной группы с проведением оценки результатов 
цитохимической реакции в лейкоцитах перифериче-
ской крови [3,5–7].

Исследовались активность щелочной фосфатазы 
нейтрофилов (ЩФН), кислой фосфатазы нейтрофи-
лов и лимфоцитов (КФН и КФЛ), активность перок-
сидазы нейтрофилов (ПН), содержание гликогена 
и липидов в нейтрофилах (ГН и ЛН), активность в 
лимфоцитах цитохромоксидазы (ЦХО), сукцинат-
дегидрогеназы (СДГ), лактатдегидрогеназы (ЛДГ) 
и α-глицерофосфатдегидрогеназы (α-ГлФДГ) с вы-
числением среднего цитохимического коэффициента 
(СЦК) [3,5,9]. Статистическая обработка проводи-
лась с использованием пакета прикладных программ 
«STATGRA F».

Результаты исследования и их обсуждение. Ре-
зультаты оценки активности ферментов лимфоцитов 
у испытуемых представлены в табл. 1.

Th e authors presented results of cytochemical studies of peripheral blood WBC in pilots of highly maneuverable 
aircraft s. Findings are that fl ight factors in such aircraft s cause in pilots activation of sympathic adrenal and pituitary-adrenal 
systems, with pre-stress and stress reactions. Th at is manifested by increased activity of extra-mitochondrial enzymes and 
transformation of cellular metabolic processes from mitochondrial oxidation to mostly glycolytic one  — that suggests 
development of cellular hypoxia. Desadaptation disorders are characteristic mostly for pilots aged over 40 years and with 
length of service at least 2000 hours.

Key words: pilot acitivity factors; length of pilot service; pilots of highly maneuverable aircraft s; “pituitary-adrenals” system; 
sympathic adrenal system; vegetative resources; cytochemical parameters of peripheral blood WBC
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Характерная связь с возрастом и стажем летной 
деятельности обнаруживается в повышении активно-
сти щелочной фосфатазы и пероксидазы нейтрофиль-
ных лейкоцитов у лиц 2-ой и 3-ей групп (р≤0,05). На 
активность этих ферментов в клетках влияет уровень 
глюкокортикоидов в крови и состояние клеточных ме-
ханизмов протекания окислительно-восстановитель-
ных процессов [5]. В  связи с этим можно отметить 
факт повышения активности ферментов у летчиков со 
стажем более 1000 часов налета, что свидетельствует 
о напряжении механизмов клеточной адаптации со 
стороны фагоцитарного звена периферической крови.

Энергетическое обеспечение протекания мета-
болических процессов в клетках обеспечивается ди-
намикой утилизации гликогена, что проявляется и в 
изменении активности щелочной фосфатазы. Досто-
верное снижение уровня содержания гликогена в ней-
трофильных лейкоцитах наряду с увеличением актив-
ности щелочной фосфатазы в этих клетках у пилотов 
второй и третьей групп может указывать на ухудшение 
функциональной активности фагоцитов, а рост перок-
сидазной активности их пероксисомного аппарата — 
на увеличение в них перекисных соединений [5].

Литическая способность фагоцитов во многом 
зависит от активности кислой фосфатазы, поэтому 
уменьшение активности фермента в нейтрофильных 
лейкоцитах (р≤0,05) у испытуемых 3-ей группы сви-
детельствует об ухудшении фагоцитарной активности 
клеток [5], связанной, по-видимому, с возрастом и ста-
жем летной работы. Активность фермента в лимфоци-
тах периферической крови у пилотов с увеличением 
стажа, наоборот, уменьшается и имеет достоверно 
сниженный уровень у испытуемых третьей группы. 
Этот факт может свидетельствовать об ослаблении 
функции лимфоцитов в крови указанных лиц.

Анализ результатов исследований также позволил 
установить тенденцию к снижению активности мито-
хондриальных ферментов (ЦХО в гранулоцитах и СДГ 
в лимфоцитах крови) летчиков с увеличением возрас-
та и времени налета. Причем достоверное снижение 

активности СДГ характерно для всех испытуемых 
независимо от стажа летной работы, что может гово-
рить о влиянии факторов самого полета на активность 
фермента как показателя интенсивности клеточного 
катаболизма.

Активность внемитохондриальных ферментов 
(α-ГлФДГ и ЛДГ) с увеличением стажа летной работы, 
наоборот, повышалась (р≤0,05), что свидетельствует 
об активизации процессов гликолиза в клетках [6].

Кроме абсолютных величин активности ферментов 
функциональное состояние клетки характеризуют от-
носительные величины  — соотношение активности 
ключевых ферментов клетки. Так, у обследованных до-
бровольцев, имеющих летный стаж более 1000 часов, 
отношение СДГ/ЛДГ снижается преимущественно 
за счет уменьшения активности СДГ и составляет ве-
личину около 1,0 относительных единиц. У  пилотов, 
имеющих налет до 1000 часов, наоборот, указанный 
показатель оказался повышенным до 1,8 относитель-
ных единиц, что свидетельствовало о преобладании 
процессов окисления в специфическом функциональ-
ном комплексе клеток — митохондриях.

Содержание липидов в лейкоцитах позволяет су-
дить о функции липофагоцитоза  — захвате этими 
клетками липидов из плазмы крови. Как видно из 
представленных в табл. 1 результатов оценки содер-
жания в нейтрофильных лейкоцитах липидов (ЛН), их 
уровень по сравнению с показателем у специалистов 
нелетных профессий имел тенденцию к повышению у 
пилотов всех групп и был достоверно повышен у лиц 
3-ей группы (р≤0,05). Подобная реакция отражает 
компенсаторно-приспособительную реакцию связы-
вания избытка липидов, в том числе холестерина, в 
плазме крови, что способствует уменьшению посту-
пления липидов в стенку сосудов [6,7]. По-видимому, 
указанное явление можно считать фактором риска, 
обусловливающим развитие атеросклероза.

Тот факт, что уровень ферментативной активно-
сти в лейкоцитах у летчиков достоверно отличался 
от показателей лиц нелетной профессии, потребовал 

Таблица 1
Активность ферментов лейкоцитов периферической крови летчиков и лиц нелетной профессии (кон-
трольная группа), СЦК (отн. ед.) 

Показатель Лица нелетной профессии  Группы летчиков
1 2 3

ЦХО 1,50±0,1 1,65±0,09 1,67±0,11 1,32±0,3*
СДГ 21,2±3,8 14,7±1,1* 11,8±1,3* 9,9±1,3*
α-ГлФДГ 15,2±1,8 14,3±1,4 17,7±1,2 19,6±1,9*
ЛДГ 13,9±2,7 16,3±2,2 16,9±1,8 18,9±1,2*
ЩФН 0,36±0,05 0,42±0,08 0,48±0,05* 0,50±0,09*
КФН 1,02±0,13 1,12±0,09 1,25±0, 15 1,32±0,10*
КФЛ 1,27±0,07 1,18±0,11 1,12±0,09 0,97±0,16*
ПН 2,31±0,12 2,48±0,11 2,54±0,09* 2,82±0,10*
ГН 2,64±0,09 2,44±0,14 2,22±0,25* 1,92±0,01*
ЛН 2,44±0,14 2,56±0,12 2,60±0,10 2,78±0,11*

Примечание. * — достоверное отличие показателя в группе летчиков по сравнению с лицами нелетной профессии (р≤0,05).
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выяснения роли летной нагрузки на ферментативный 
статус клеток крови под воздействием летной нагрузки 
в смену (табл. 2). 

Выявлено влияние летной нагрузки на организм, 
состоящее в повышении активности внемитохондри-
альных ферментов (ЛДГ и α-ГлФДГ) в лимфоцитах пе-
риферической крови после завершения летной смены 
по сравнению с уровнем этих ферментов до полетов 
(р≤0,05), что говорит о торможении клеточного дыха-
ния в митохондриях. При этом обнаруживается умень-
шение запаса гликогена в нейтрофильных лейкоцитах в 
ответ на воздействие факторов полета (р≤0,05).

Анализ полученных результатов позволяет утверж-
дать, что действие факторов полета на организм лет-
чика вызывает однонаправленные изменения функции 
лейкоцитов, свидетельствующие о развитии пред-
стрессовых и стрессовых состояний. Подобный факт 
подтверждается в эксперименте на биомодели в усло-
виях острого и хронического гравитационного стрес-
са корреляционной зависимостью между динамикой 
активности окислительных ферментов клеток крови 
и регуляторных систем организма [6]. Было установ-
лено, что активация симпатоадреналовой системы, 
сопровождающаяся повышением концентрации кате-
холаминов в крови, приводит к изменению в клетках 
окислительных процессов с торможением активности 
митохондриальных ферментов, нарушением дыхатель-
ной функции клеток и запуску процесса гликолиза во 
внемитохондриальных структурах клетки. Этот факт 
может свидетельствовать о развитии гипоксии в клет-
ках. Подобные достоверные изменения наблюдались 
преимущественно у летчиков с общим временем на-
лета более 2000 часов.

В качестве ведущей причины подобных явлений 
указывается напряженность деятельности летчиков 
высокоманевренных самолетов, приводящая с возрас-
том к кумуляции неблагоприятных сдвигов со сторо-
ны функции регулирующих систем организма. В этом 
отношении важная роль принадлежит совершенство-
ванию организации межполетного отдыха пилотов [6].

Результаты проведенной цитохимической оценки 
функционального состояния лейкоцитов перифериче-
ской крови позволяют рекомендовать использование ука-
занных исследований в практике авиационной медицины 
в качестве комплекса валидных показателей для установ-
ления уровня дезадаптационных изменений в организме 
летчиков в ответ на действие факторов полета.

Выводы:
1. Факторы полета на высокоманевренных лета-

тельных аппаратах вызывают активацию симпато-
адреналовой и гипофизарно-надпочечниковой систем 
с развитием предстрессовых и стрессовых реакций у 
пилотов. Это проявляется в повышении активности 
внемитохондриальных ферментов и переводе обменных 
процессов в клетках с митохондриального окисления на 
преимущественно гликолитический.

2. Проявление дезадаптационных расстройств по ре-
зультатам цитохимических исследований характерно 
для летчиков в возрасте свыше 40 лет и со стажем лет-
ной деятельности 2000 часов и более. Указанные явления 
выражаются в ухудшении фагоцитарной активности 
лейкоцитов, накоплении в них перекисных соединений 
и липидов, интенсификации клеточного катаболизма, 
повышении гликолитической активности с развитием 
гипоксии клеток.

3. Результаты цитохимических исследований це-
лесообразно использовать в комплексе с оценкой про-
фессиональной работоспособности и функционального 
состояния организма в качестве показателей, харак-
теризующих процессы профессиональной адаптации 
пилотов.
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