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1. ZALOZENIA METODOLOGICZNE BADAN
1.1. Problemy i hipotezy robocze badan

Wiedza o prawidlowosciach zaburzen procesow nerwicowych pochodzi
zaro6wno z konkretyzacji twierdzen ogoélnych, jak i jest wynikiem wieloletnich
badan i do$wiadczen klinicznych. Uwagi te w petni odnosza si¢ roOwniez do
populacji pilotow. Dotychczasowe obserwacje i badania potwierdzaja opinig,
iz zawdd pilota jest trudny i przez to nerwicogenny. Dlatego tez punktem
wyjScia przy analizie zaburzen nerwicowych w lotnictwie jest zalozenie, ze
charakter zadan lotniczych i warunkéw, w jakich sa wykorzystywane, wymaga
od pilota szczegdlnych predyspozycji fizycznych i psychicznych. Brak takich
predyspozycji (lub ich ubytek) prowadzi do trudno$ci przystosowawczych
i do rozwoju zaburzen nerwicowych.

W przypadku zaburzen nerwicowych w populacji pilotéw problemy
dotyczy¢ moga np. istoty i specyfiki zaburzen nerwicowych, charakterystycz-
nych zmiennych warunkujacych rozwoj zaburzen nerwicowych, charakterystyki
mechanizméw wewnetrznych i czynnikow zewngtrznych, ktoére determinuja
specyficzne cechy zaburzen nerwicowych w lotnictwie itp.

W grupie probleméw diagnostycznych wyodrgbniono dwa problemy
szczegblowe:

1) czestotliwos¢ wystgpowania zaburzen nerwicowych w populacji pilotow
w zaleznosci od typu samolotu,

2) specyfika zaburzen nerwicowych w populacji pilotow przy uwzglednieniu
znanych zespoléw nerwicowych wedlug klasyfikacji nozologiczne;.
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Stosownie do postawionych problemoéw sformutowano trzy hipotezy
robocze, ktore wyznaczaja zakres badan i okreSlaja zmienne stanowiace
przedmiot empirycznej weryfikacji.

Hipoteza pierwsza: czesto$¢ wystgpowania zaburzen nerwicowych jest
wprost proporcjonalna do poziomu trudno$ci zadan i warunkéw, w jakich
sa wykonane.

Hipoteza druga: zaburzenia nerwicowe wykazuja w populacji pilotow
zroznicowanie nie tylko pod wzgledem stopnia nasilenia, ale rowniez pod
wzgledem charakterystyki jakosciowej. Specyfika zadan lotniczych prowadzi
przede wszystkim do przeciazenia systemu nerwowego, zaklada si¢ wiec
jednoczesnie, ze fakt ten sprzyja rozwojowi zaburzen typu neurastenicznego
i zaburzen psychosomatycznych.

Hipoteza trzecia: przy rdwnym obciazeniu zadaniowym rozwéj zaburzen
nerwicowych w populacji pilotow w wigkszym stopniu zdeterminowany jest
czynnikami biologicznymi i osobowosciowymi niz sytuacyjnymi.

1.2. Charakterystyka badanych oséb

Badania prowadzono w latach 1987-1988, mialy anonimowy charakter
i stanowily element badan okresowych. Do analizy naukowej zakwalifikowano
692 pilotow, z tego 386 pilotéw samolotéw odrzutowych (I grupa), 163 pi-
lotéw $miglowcowych (II grupa) i 143 pilotow samolotdw transportowych
(III grupa).

W celu uzyskania pelniejszego obrazu badanej populacji pilotow zostanie
dalej przedstawiona ich charakterystyka z uwzglednieniem wieku, nalotu,
wyksztalcenia, pochodzenia spolecznego, miejsca zamieszkania, a takze
wyksztalcenia rodzicéw.

1.2.1. Wiek pilotow

Srednia wieku pilotow samolotow odrzutowych i $migtowcow jest bardzo
zblizona (od 31 do 35 lat). Istotnie wigksza jest Srednia wieku pilotow
samolotoéw transportowych. Roéznice te wynikaja przede wszystkim z tego,
iz piloci samolotow transportowych, ktorzy sa pilotami PLL LOT, funkcjonuja
zawodowo znacznie dluzej. W grupie tej 1/3 pilotow jest powyzej 40 roku
zycia.
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1.2.2. Charakterystyka nalotu

Podobnie jak w przypadku wieku jeszcze bardziej zroznicowana jest
struktura nalotu. W grupie pilotow samolotéw odrzutowych i Smigtowcow
okoto 50% stanowia piloci o malym i Srednim poziomie doswiadczenia
zawodowego (nalot do 1000 h) i tylko okoto 10-20% o wysokim poziomie
doswiadczenia (nalot 2500 h i wigcej). Natomiast w grupie pilotow samolotow
transportowych ponad 60% to piloci o wysokim poziomie doswiadczenia
zawodowego (nalot 3000 h i wigcej), a przy kryterium przyjetym dla samolo-
tow odrzutowych i $migtowcow (2500 h) takich pilotow jest ponad 70%.

1.2.3. Charakterystyka wyksztalcenia

Wryksztalcenie pilotdw w poszczegélnych rodzajach lotnictwa jest do$é
zroznicowane. Grupe najbardziej jednolita pod wzgledem wyksztalcenia stano-
wia piloci samolotow odrzutowych, z ktorych prawie 90% posiada wyksztalce-
nie wyzsze | stopnia i ponad 10% wyksztalcenie wyzsze 11 stopnia. W grupie
pilotow transportowych ponad 55% posiada wyksztalcenie $rednie.

1.2.4. Charakterystyka pochodzenia spolecznego

Zawod pilota, niezaleznie od rodzaju lotnictwa — wojskowego czy cywilnego
— wybieraja gléwnie osoby pochodzenia robotniczego i inteligencji. Nie
odnotowano ani jednego pilota, ktéry wywodzitby si¢ np. ze Srodowiska
rzemie$lniczego.

1.2.5. Wyksztalcenie rodzicow

Zawod pilota wybieraja glownie te osoby, ktorych rodzice posiadaja
wyksztalcenie podstawowe lub Srednie. Wydaje si¢, iz dla tych oséb zawod
pilota stanowi znaczny awans spoleczny.

1.3. Metody badan

Metody badan stanowia zawsze funkcje celu i problemu badan. Pod-
stawowy problem stanowi tu nastgpujace pytanie: jak jest czestoSC wy-
stepowania zaburzen nerwicowych oraz jakie czynniki determinuja rozwoj
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tych zaburzen? Tak sformulowany problem badan okresla zarowno charakter
zmiennych zaleznych i niezaleznych, jak rowniez sposob ich pomiaru. W tym
przypadku zmiennymi zaleznymi sa: a) czesto$¢ wystegpowania zaburzen
nerwicowych; b) stopien nasilenia zaburzen nerwicowych. Zmiennymi niezalez-
nymi natomiast sa czynniki determinujace rozwdj zaburzen nerwicowych,
do ktorych zalicza sig: a) czynniki biologiczno-konstytucjonalne; b) czynniki
psychologiczne (osobowosciowe); c) czynniki srodowiskowe.

Do pomiaru zmiennych zaleznych, jakimi sa czesto$¢ wystepowania
i poziom zaburzen nerwicowych, zastosowano kwestionariusz zaburzen
nerwicowych ,,S”. Natomiast do pomiaru zmiennych niezaleznych wykorzy-
stano dwa rodzaje kwestionariuszy. Zmienne psychologiczne (osobowos-
ciowe) mierzone sa przy pomocy inwentarza osobowosci H. J. Eysencka,
ktorego adaptacji dokonal M. Chojnowski (1968). Do pomiaru innych
zmiennych niezaleznych, jak czynniki biologiczno-konstytucjonalne i $rodo-
wiskowe, zastosowano opracowany przez autoréw Kwestionariusz bio-
logiczny.

1.3.1. Opis Kwestionariusza zaburzen nerwicowych ,,S”

Kwestionariusz objawowy ,,S” jest narzedziem do diagnozy i opisu
zaburzen nerwicowych. Autorzy kwestionariusza (pracownicy Katedry Psycho-
logii AM w Krakowie) przyjeli nastgpujace zalozenie teoretyczne. Po pierwsze:
w fenomenologicznym obrazie zaburzen nerwicowych stwierdza si¢ réwno-
cze$nie zaburzenia w zakresie przezywania, zaburzenia w zakresie czynnosci
narzadoéw ciala i zaburzenia zachowania. Po drugie: rozroznienie miedzy
zaburzeniami osobowosci 1 zaburzeniami nerwicowymi pozostaje w sprzecznoSci
z tendencjami teoretycznymi wiazacymi te dwie formy zaburzen. I po trzecie:
jak w przypadku nerwic i zaburzen osobowosci, tak i w przypadku nerwic
i zaburzen psychosomatycznych rozrdznianie jest sprzeczne z osiagnigciami
wspolczesne] nauki. Na podstawie tych zalozen autorzy twierdza, iz za-
stosowanie kwestionariusza upowaznia do zmiany oceny jakosciowej (np.
rozpoznawania nerwicy czy zaburzen osobowos$ci) na oceng iloSciowa.

Autorzy, opierajac si¢ na roznych skalach i kwestionariuszach opisujacych
zaburzenia nerwicowe i osobowosci, opracowali zestaw pytan odnoszacych
sie¢ do wystgpowania zaburzen czynnosciowych. Kazde pytanie odnosi si¢
do innego zaburzenia, a odpowiedz daje informacj¢ zarowno o jego wy-
stepowaniu, jak i nasileniu. Zalozono ponadto, ze w zbiorze pytan powinny
znalez¢ si¢ mozliwosci okreSlenia przede wszystkim tych zaburzen, ktore
wystepuja najczesciej w naszych warunkach kulturowych.

Opracowano dwie wersje kwestionariusza: wersj¢ opisowa ,,0”, ktoéra
zawiera 138 pytan, i wersje selekcyjna ,,S”, ktora zawiera 73 pytania.
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W strukturze kwestionariusza znalazlo si¢ 68 pytan odnoszacych si¢ do
zaburzen z zakresu przezywania, 23 pytania dotyczyly zaburzen zachowania
i 47 pytan — zaburzen czynnosci somatycznych. Starano si¢ réwniez, aby
w zbiorze pytan byly wzglednie réwno reprezentowane zaburzenia zaliczone
do wyodrebnionych w klasyfikacji syndromow nerwicowych i przynajmniej
niektorych zaburzen osobowosci.

Wyodrebniono 13 nastepujacych czynnikéw: 1) lekowy (fobijny), 2) de-
presyjny, 3) napigcie i niepokoj, 4) zaburzenia snu, 5) histeryczny, 6) neuras-
teniczny, 7) zaburzenia seksualne, 8) derealizacyjny, 9) natrectwa, 10) trud-
nosci kontaktéw spolecznych, 11) hipochondryczny, 12) psychosteniczny,
13) zaburzenia somatyczne.

W badaniach zastosowano wersje selekcyjna, ktéra zawiera pytania
o najwigkszych wlasciwosciach dyskryminacyjnych. Na podstawie prze-
prowadzonej analizy i obliczen autorzy proponuja nastgpujace interpretacje:

1) osoby, ktorych wyniki badan zawieraja si¢ w przedziale 1-4 stena,
sa zdrowe (nie maja zaburzen nerwicowych ani zaburzen osobowosci);

2) osoby, ktéorych wyniki mieszcza si¢ w przedziale 5-6 stenéw, moga
by¢ chore na nerwicg lub inne schorzenia;

3) osoby, ktérych wyniki znajduja si¢ w obszarze 7-10 stena, sa na
pewno chore na nerwicg, zaburzenia osobowos$ci lub choroby psycho-
somatyczne.

1.3.2. Kwestionariusz biograficzny

Zgodnie z przyjeta procedura badan kwestionariusz biograficzny stanowi
druga metod¢ pomiaru zmiennych niezaleznych. Kwestionariusz zawiera 40
pytan, ktére odnosza si¢ do dwoch globalnych Srodowisk albo mowiac inaczej
do dwéch grup czynnikdéw determinujacych rozwoj zaburzen nerwicowych.

Pierwsza grupa czynnikow dotyczy okresu rozwojowego, gtownie Srodowis-
ka domowego i szkolnego. Zmiennymi niezaleznymi sa te pytania kwes-
tionariusza, ktore dotycza np. przewleklych chordb i alkoholizmu rodzicow,
sytuacji rodzinnej, warunkdéw materialnych, pozycji spotecznej w srodowisku
rowieSniczym, nauki w szkole itp.

Grupa druga to przede wszystkim aktualne Srodowisko spoleczne i za-
wodowe pilota. Pytania kwestionariusza, w tym przypadku stanowiace zmienne
niezalezne, dotycza glownie np. wspdlzycia rodzinnego i seksualnego,
stosunkow interpersonalnych w pracy, przebiegu kariery zawodowej, zado-
wolenia z pracy itp.
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2. EPIDEMIOLOGIA ZABURZEN NERWICOWYCH U PILOTOW

2.1. Pojecie epidemiologii

Epidemia oznacza pojawienie si¢ jednocze$nie lub w krétkich odstepach
czasu duzej liczby zachorowan na okre§lona chorobe (najczesciej zakazna)
wsrod ludnosci danego terenu. Epidemiologia jest czeScia medycyny, jako
nauka zajmuje si¢ badaniem czynnikow i warunkéw zwiazanych z po-
wstawaniem i szerzeniem si¢ epidemii oraz §rodkéw zapobiegajacych i zwal-
czajacych je.

W sposob najbardziej ogolny istote i podstawowe cele epidemiologii
jako nauki wyraza definicja B. MacMahona i T. F. Pugha, wedlug ktorego
jest to nauka o rozpowszechnianiu si¢ i uwarunkowaniach wystepowania
chor6ob wérod ludzi. Nieco bardziej szczegétowo i w odniesieniu do zaburzen
psychicznych definiuja epidemiologi¢ Tsung-yi-Lin i C. C. Standley, ktory
uwaza, ze sa to badania nad czasowym i przestrzennym rozmieszczeniem
choroby w obrebie danej populacji oraz nad czynnikami, ktore wplywaja
na to rozmieszczenie.

Z punktu widzenia realizacji celow profilaktyki zawodowej w lotnict-
wie najtrafniejsze jest okreSlenie zaproponowane przez K. F. Maxcyego
w brzmieniu: wspolczesna epidemiologia zajmuje si¢ badaniem wplywu
roznych czynnikdw na czesto§¢ rozpowszechniania si¢ nie tylko chorob,
ale w ogole stanow fizjologicznych. Takie rozumienie epidemiologii bliskie
jest istocie definicji zdrowia przyjetej przez WHO, w ktorej akcentuje sie,
iz zdrowie jest pelnym dobrostanem fizycznym, psychicznym i spolecz-
nym. Zdrowie powinno wig¢c oznacza¢ stan lub zdolno$¢ ustroju do wy-
konywania odpowiednich czynnosci w okre§lonych warunkach. To ostat-
nie podkreslenie jest szczegdlnie wazne z punktu widzenia podjetych ba-
dan nad problematyka zaburzen nerwicowych. W praktyce bowiem, zwla-
szcza w zakresie zaburzef nerwicowych, trudno jest okresli¢ punkt, ktéry
by oddzielal norm¢ od patologii. Norma moze przeciez by¢ jedynie stan-
dardem, do ktorego si¢ dazy lub pojeciem statystycznym opartym na
rozkladzie wzglednej czestosci danej cechy w populacji. W badaniach
psychologicznych czgSciej wykorzystuje si¢ to drugie rozumienie normy
i takie rozumienie przyjeto w niniejszej pracy.

Z tresci definicji epidemiologii wynika, ze analiza zaburzen nerwicowych
w populacji pilotow dotyczyé powinna dwoch problemow: po pierwsze
— analizy czg¢stosci rozpowszechniania si¢ zaburzen nerwicowych; po drugie
— analizy czynnikéw determinujacych zardowno czestos$é, jak i poziom tych
zaburzen.
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Wysoki poziom zaburzen nerwicowych wystepuje wérod pilotow. Mimo
wnikliwej selekcji kandydatow w procesie doboru do Wyzszej Oficerskiej
Szkolty Lotniczej ok. 40% podchorazych nie konczy studiow z powodu
zaburzen nerwicowych i zaburzen osobowosci. Nie lepiej przedstawia si¢ ten
problem w stosunku do pilotow czynnych zawodowo. Analiza zjawiska
przyczyn rezygnacji z pracy personelu latajacego w latach 1981-1985 wskazuje,
iz okoto 50% przypadkdéw dotyczy zaburzen nerwicowych, a ponadto w okoto
25% przypadkow zaburzenia nerwicowe maja w tym procesie znaczacy udzial.

2.2. Charakterystyka poziomu, czestosci i specyfiki wystepowania
zaburzen nerwicowych u pilotow

2.2.1. Poziom zaburzen nerwicowych

Z tresci hipotezy pierwsze] wynika, ze zar6wno poziom, jak i czgstosé
zaburzen nerwicowych sa wprost proporcjonalne do trudnosci zadan i warun-
kow. W przypadku poziomu zaburzen nerwicowych oznacza to, ze stopien
nasilenia jest wigkszy w grupie pilotéw samolotow odrzutowych i odpowiednio
mniejszy w grupie $migtowcow i pilotéw samolotéw transportowych.

Empiryczna weryfikacja hipotezy pierwszej w zakresie poziomu zaburzen
nerwicowych taczy si¢ z odpowiedzia na pytania: jaki jest ogélny poziom
zaburzen nerwicowych w populacji pilotéw w zaleznosci od typu samolotu
oraz w jakim stopniu czas funkcjonowania zawodowego wplywa na dynamike
tych zaburzen?

Oto wyniki dotyczace ogélnego poziomu zaburzen nerwicowych w po-
szczegOlnych grupach pilotow. Dane liczbowe zawiera tab. 1.

Tabela 1

Srednie arytmetyczne (M) i odchylenie standardowe (S) oraz wartoéci
stenowe Kwestionariusza Objawowego dla poszczegolnych grup

pilotow
Grupy Liczba Kwestionariusz ,,S” Skala
pilotow pilotow M S stenowa
I 386 6,79 7,01 4
I 163 6,68 7,10 4
111 143 447 4,97 4

Zr6dto: Badania wlasne.
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Srednie arytmetyczne dotyczace ogdlnego poziomu zaburzef nerwicowych
w poszczegélnych grupach pilotbw wykazuja nieznaczne zrdznicowanie
i mieszcza si¢ w granicach 4 stena. Fakt ten godny jest podkre$lenia, poniewaz
zgodnie z proponowana przez autorow kwestionariusza interpretacja danych
badanych o0sob wynik zawierajacy si¢ w przedziale 1-4 stena wyklucza nerwice,
zaburzenia osobowsci i choroby psychosomatyczne.

Ogolne Srednie arytmetyczne nie daja oczywiscie wgladu w strukturg
poziomu zaburzen nerwicowych. Biorac jednak pod uwage wartosci liczbowe
odchylen standardowych, ktore przewyzszaja wartosci srednich arytmetycznych,
nalezy stwierdzi¢ duze zréznicowanie zaburzen nerwicowych w kazdej grupie
pilotow.

Istotne wydaje si¢ wigc pytanie, w jakim stopniu czas funkcjonowania
zawodowego wplywa na zr6znicowanie poziomu zaburzen nerwicowych? Jako
kryterium podziatu czasu aktywnosci zawodowej przyjeto okresy wynikajace
z modelu procesu adaptacji-dezadaptacji lotniczej. Przeprowadzone badania
wskazuja na to, iz czas wprawdzie wplywa na wzrost poziomu zaburzen
nerwicowych, ale nie jest to czynnik podstawowy.

2.2.2. Czestos¢ wystepowania zaburzen nerwicowych

Czesto$¢ wystgpowania zaburzen nerwicowych stanowi pochodna dynamiki
ich rozwoju. Podobnie wigc jak w przypadku poziomu zaburzen nerwicowych
jest ona wprost proporcjonalna do trudno$ci zadan i warunkéw. A to
oznacza rowniez, ze jest wigksza w grupie pilotow samolotow odrzutowych
i odpowiednio mniejsza w grupie pilotow smigtowcowych i pilotow trans-
portowych.

Empiryczna weryfikacja tak postawionej hipotezy wymaga okreSlenia
procentowego udziatu pilotow z zaburzeniami nerwicowymi w stosunku do
danej populacji pilotow. Do pomiaru stopnia nasilenia zaburzen nerwicowych
jako zmiennej zaleznej wykorzystano kwestionariusz objawowy ,,S”.

Wedhug danych badawczych czestos¢ wystgpowania zaburzen nerwicowych
jest znacznie wigksza w grupie pilotow samolotow odrzutowych i pilotow
smigtowcowych niz w grupie pilotow samolotow transportowych. Jezeli przyjac,
iz wskaznikiem zaburzen nerwicowych sa wysokie wyniki uzyskane w kwes-
tionariuszu ,,S”, to w grupie pilotow samolotéow odrzutowych czestose
zaburzen nerwicowych wynosi 1 : 5; w grupie pilotéw $miglowcowych 1 : 7;
a w grupie samolotow transportowych 1 : 18.

Dla potwierdzenia hipotezy pierwszej nie bez znaczenia jest réwniez
struktura warto$ci procentowych w zakresie wynikow niskich, $rednich
i wysokich w poszczegélnych grupach pilotow. Na uwage zastluguja roznice
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miedzy grupa pilotow samolotéw odrzutowych, gdzie ponad 51% to wyniki
srednie, a grupa pilotow samolotow transportowych, gdzie prawie 55%
stanowia wyniki niskie. Fakt ten w pelni potwierdza zalozenie hipotezy
pierwszej. Jest on $wiadectwem wigkszego obciazenia stresowego zadaniami
i warunkami w grupie pilotow samolotow odrzutowych.

Z faktu tego moze wynika¢ roOwniez i taki wniosek, ze zadania i warunki,
w jakich sa one wykonywane, w grupie pilotow samolotéw odrzutowych,
wymagaja wigkszej niz na innych typach samolotow ogdlnej mobilizacji
organizmu. Moze to wiec znaczy¢, ze optymalnym poziomem aktywacji
emocjonalnej dla wykonywania zadan w grupie pilotow samolotéow od-
rzutowych jest §redni i nieco wyzszy poziom napig¢cia emocjonalnego. Kazde
podwyzszenie lub obnizenie poziomu aktywacji moze, dla tych warunkow,
stanowiC zaklocenie stanu rownowagi wewnetrznej i prowadzi¢ do rozwoju
zaburzen nerwicowych.

Whioski te stanowia zaréwno o specyfice mechanizmu zaburzen nerwico-
wych, jak réwniez o ich dynamice. Utrzymanie stanu réwnowagi wewngtrznej
przy podwyzszonym poziomie aktywacji taczy si¢ z duzym zuzyciem energii
psychicznej i tylko dla niektorych pilotéow w dluzszym okresie jest mozliwe,
gdyz ogdlnie przekracza to ich mozliwosci kompensacyjne.

Podsumowujac problem czgstosci wystgpowania zaburzen nerwicowych
nalezy stwierdzi¢, ze jest ona rézna na rdéznych typach samolotéw. Nalezy
jednak dodac, ze czestos¢ wystgpowania zaburzen nerwicowych jest znacznie
wigksza w grupach pilotow odrzutowych i Smiglowcow jako pilotow instytucji
wojska, a znacznie mniejsza w grupie pilotdéw samolotéw transportowych
jako pilotow instytucji PLL LOT.

2.2.3. Rodzaje zaburzen nerwicowych

Analiza symptomatologii zaburzen nerwicowych w populacji pilotow
dotyczy weryfikacji hipotezy drugiej, w ktorej wskazuje si¢ na zroznicowanie
tych zaburzen nie tylko pod wzgledem stopnia ich nasilenia, ale rowniez
pod wzgledem charakterystyki jakosciowej. Konkretnie chodzi o odpowiedz
na pytanie: czy czesto$¢ wystgpowania rodzajow objawow dotyczacych roznych
czynnikow (syndromow nerwicowych) jest rdzna w poszczegélnych grupach
pilotow?

Jednym ze wskaznikow odpowiadajacych na to pytanie jest procentowy
rozktad odpowiedzi na poszczegdlne pytania kwestionariusza. Mozna zalozy¢,
iz procentowa warto$¢ na pytanie kwestionariusza odpowiada stopniowi
wysycenia danym objawem lub cecha osobowosci grupy pilotow i tym samym
stanowi zarO6wno o specyfice, jak i o rodzaju zaburzenia.
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Tabela 2

Pytania kwestionariusza objawowego ,,S”, ktore uzyskaly najwyzsze wartosci procentowe
w poszczegélnych grupach pilotow

I grupa pilotow II grupa pilotow IIT grupa pilotow

% % %
ar o dpo- nr o odpo- nr nr odpo-
pytania |czynnika \(;Jié)dzi pytania |czynnika Wigizi pytania |czynnika WieI:izi
6 VI 55,7 6 VI 33,8 25 v 32,4
26 VI 38,7 26 VI 31,6 6 VI 31,0
39 1AY 36,8 25 v 30,7 26 VI 26,5
16 I 34,8 40 X111 26,9 59 XII1 25,0
46 VI 28,0 39 v 26,9 39 v 24,6
64 I 26,2 45 v 26,0 45 A% 24,0
66 VI 248 49 XII1 25,5 7 ViI 24,0
2 IT 23,6 12 X 25,0 46 VI 23,5
45 \% 23,0 16 1 242 12 IX 23,0
12 X 23,0 2 I 24,0 16 il 22,6
1 1 22,5 46 VI 23,0 70 X 22,1
36 I 22,5 64 I 22,7 49 XIII 22,0
20 X111 22,0 36 m 22,0 66 VI 21,6
25 \% 21,5 20 X111 21,2 64 I 21,0
49 XII1 21,0 18 X 21,0 65 v 20,8

Zrbédlo: Jak w tab. 1.

Przedstawione numery pytan kwestionariusza objawowego ,,S”, ktére
uzyskaly najwyzsze wartosci procentowe, wykazuja duza zbiezno$¢ w po-
szczegOlnych grupach pilotow. Roznice dotycza glownie stopnia nasilenia
poszczegolnych rodzajow objawow i wskazuja na zrdznicowanie i dynamike
procesu zaburzen nerwicowych.

W grupie pilotéw samolotow odrzutowych rozpigtoS¢ wartosci w zestawie
15 pytan wynosi 35 punktéw, natomiast w grupie pilotow $migtowcowych
i pilotow samolotéw transportowych tylko 12 punktéw. W grupie pilotow
samolotow odrzutowych mozna wyraznie wyrdzni¢ dominacje pewnych
objawow, ktore dotycza wigkszosci tej grupy pilotow, np. objawy meczliwosci,
napigcia i niepokoju itp. Natomiast w grupie pilotow smigtowcowych i pilotow
transportowych brakuje tak wyraznego dominowania okre§lonych objawéw.
Nieznaczne roznice w prezentowanych warto$ciach miedzy poszczegdlnymi
pytaniami, wskazuja na mniej dynamiczne i bardziej wyrownane ksztaltowanie
si¢ objawoéw nerwicowych.

Na podstawie wylonionych w wyniku analizy czynnikowej skal w grupie
pilotow samolotéow odrzutowych mozna wyrdzni¢ nastepujaca kolejnosc
rozwoju syndroméw nerwicowych: neurasteniczne (czynnik VI), napigcie
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i niepokdj (czynnik III), lekowo-depresyjne (czynnik II), a nastgpnie somatycz-
ne (czynnik XIII) i zaburzenia kontaktow spotecznych (czynnik X).

Przedstawiona wedlug analizy czynnikowej kolejno$¢ syndromoéw ner-
wicowych, wskazuje na wyrazne trzy etapy rozwoju procesu zaburzen
nerwicowych. W pierwszym etapie objawy dotycza glownie ogoélnej mecz-
liwosci, pogorszenia pamigci i koncentracji uwagi oraz nadmiernego udziatu
czynno$ci kontrolnych nad zasadniczymi (liczne sprawdzanie, czy co$§ nie
zostalo pominigte). W drugim etapie obserwuje si¢ narastanie ogdlnego
napigcia i niepokoju, wzrost trudnosci i wysitku w zadania, ktore wykonywane
byly znacznie latwiej, a takze pojawienie si¢ objawow lekowych o réznym
stopniu nasilenia.

W trzecim etapie gléwne objawy dotycza obnizenia si¢ dynamiki proceséw
psychicznych, wzrasta introwertyzacja osobowosci, pojawiaja si¢ dolegliwosci
somatyczne i ogélne objawy dezadaptacyjne.

Natomiast w grupie pilotéw $migtowcowych i pilotow samolotdéw trans-
portowych proces rozwoju zaburzen nerwicowych przebiega bez wyraznych
etapow 1 koncentracji okreslonych objawow. Objawy o mniejszym stopniu
nasilenia, ktore dotycza zarowno sfery przezywania, osobowosci czy psycho-
somatyki, przeplataja si¢ wzajemnie i w stopniu przeci¢tnym determinuja
rozw0j zaburzefn nerwicowych.

2.3. Czynniki biologiczno-konstytucjonalne a zaburzenia nerwicowe u pilotow

Przez grupe czynnikéw biologicznych rozumie si¢ uktad réznego rodzaju
podatnosci na okreslony typ zaburzen nerwicowych. W epidemiologicznych
badaniach etiologicznych méwi si¢ wowczas o tzw. czynnikach ryzyka choroby,
przez ktoére rozumie si¢ zespol cech lub wlasciwosci osobniczych, ktore maja
zwiazek z podatnoscia na zachorowalnos¢.

W przypadku zaburzen nerwicowych i czynnikéw biologicznych chodzi
o czynniki genetyczne, endokrynologiczne, ale przede wszystkim o czynniki
zwiazane z konstytucja i wlasciwosciami procesow nerwowych. Chodzi tu
mianowicie o takie wlasciwosci, jak: chwiejnosC wegetatywna, stabos¢ uktadu
nerwowego czy tez przetrwala niedojrzatos¢ bioelektryczna, ktore to wlasciwos-
ci, jak wykazuja liczne badania, stanowia wazna przyczyng zardwno sprawnosci
zawodowej w lotnictwie, jak rowniez rozwoju zaburzen nerwicowych.

Jako konstytucjonalna dyspozycje do rozwoju zaburzen nerwicowych wielu
autorow przyjmuje ,,obciazenia dziedziczne” z tytulu alkoholizmu, chordb
nerwowych oraz innych chor6éb przewleklych rodzicdéw.

W niniejszych badaniach w grupie czynnikoéw biologiczno-konstytucjonal-
nych poddano kontroli empirycznej jedynie konstytucjonalna predyspozycje
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do zaburzen nerwicowych z tytulu przewleklej choroby alkoholizmu rodzicow.
Problemy dotyczace choroby alkoholizmu rodzicow kontrolowane byly przez
pytania 13 i 14 kwestionariusza biograficznego.

Obciazenia konstytucjonalne wynikajace z choroby rodzicow maja istot-
ny wplyw na rozwdj zaburzen nerwicowych we wszystkich grupach pilotow.
Rozklad procentowy dotyczacy choroby rodzicow w poszczegolnych pod-
grupach pilotow zréznicowanych pod wzgledem poziomu zaburzen ner-
wicowych wskazuje, iz wigkszy wplyw tego obciazenia dotyczy grupy
pilotow samolotéw odrzutowych i odpowiednio mniejszy grupy pilotow
$miglowcowych i pilotow samolotéow transportowych. Na przyklad w gru-
pie pilotdw samolotéw odrzutowych w podgrupie o niskim poziomie
zaburzen nerwicowych choroba rodzicow stanowi 2%, w podgrupie zas
o wysokim poziomie zaburzen nerwicowych stanowi 28%, a wigec stosunek
ten wynosi 2 : 28. Odpowiednio, stosunek ten w grupie pilotdow S$migtow-
cowych wynosi 8:25, a w grupie pilotow samolotdéw transportowych
11 : 26.

Dane dotyczace zmiennej naduzywania alkoholu przez rodzicéw wska-
zuja, iz ma ona duzy wplyw na rozwoj zaburzen nerwicowych w populacji
pilotéw. Przy czym, na podstawie struktury danych liczbowych i wartosci
w zakresie istotnosci roznic miedzy zmiennymi, nasuwaja si¢ dwa wazne
problemy. Po pierwsze, nalezy podkresli¢, iz udzial zmiennej alkoholizmu
rodzicow w rozwoju zaburzen nerwicowych jest znacznie wigkszy niz
zmiennej dotyczacej choroby rodzicow. I po drugie, rozklad danych licz-
bowych w podgrupach pilotow zréznicowanych ze wzglgdu na poziom
zaburzen nerwicowych jest bardzo zblizony, co wskazuje, ze zmienna
dotyczaca alkoholizmu rodzicow w jednakowym stopniu wplywa na rozwodj
zaburzen nerwicowych w populacji pilotdbw i1 to niezaleznie od rodzaju
obciazen zadaniowych i sytuacyjnych.

3. ETIOPATOGENEZA ZABURZEN NERWICOWYCH U PILOTA

Geneza zaburzen nerwicowych jest wieloczynnikowa, splata si¢ w niej
to co psychiczne i co biologiczne; znajdujemy tu zaréwno odbicie aktualnej
sytuacji, ubieglego doswiadczenia, a takze sytuacji antycypowanych. Ponadto
— niezaleznie od tego, jakie czynniki przewazaja w generowaniu zaburzen
nerwicowych — maja one zawsze zrodlo spoleczne i tylko na tym tle nalezy
je rozpatrywac.

Powszechnie przyjmuje si¢ trzy grupy czynnikow determinujacych poziom
zaburzen nerwicowych, a mianowicie: konstytucjonalne i ustrojowe, osobowos-
ciowe i sytuacyjne.
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Sformulowane juz ogolne zalozenia dotyczace etiologii zaburzen ner-
wicowych dotycza rowniez populacji pilotow. Wydaje si¢ jednak, ze udziat
czynnikdw etiologicznych w rozwoju zaburzen nerwicowych u pilotéow ma
swoja specyfike, ktéra wynika z trudno$ci zadan i warunkow i laczy sie¢
z duzymi wymaganiami w zakresie i odporno$ci na stres. Taka wydolnos¢
i odpornos$¢ stanowi przede wszystkim funkcj¢ warunkéw konstytucjonalno-
-ustrojowych i osobowosciowych. Ten wiasnie fakt zdecydowal, ze w hipotezie
etiologicznej zaklada si¢, iz znacznie szybszy rozwoj zaburzen nerwicowych
dotyczy glownie tych pilotow, u ktorych juz wczesniej wystepowaty trudnosci
wynikajace z obciazen biologiczno-konstytucjonalnych i osobowosciowych.

Empiryczna weryfikacja tak postawionej hipotezy zaklada, ze w grupach
pilotéw zréznicowanych ze wzgledu na poziom zaburzefi nerwicowych,
wartosci zmiennych niezaleznych sa odpowiednio rézne. Stwierdzenie jednak,
ze rOznice migdzy zmiennymi nie sa przypadkowe i moga mie¢ wplyw na
rozw0j zaburzen nerwicowych wymaga odpowiednich obliczen statystycznych.

W tym celu obliczono poziom istotnosci roéznic miedzy zmiennymi
niezaleznymi, tj. czynnikami biologicznymi, osobowosciowymi i sytuacyjnymi,
w grupach pilotow zroéznicowanych wedlug zmiennej zaleznej, czyli poziomu
zaburzenn nerwicowych. Do pomiaru zmiennych niezaleznych zastosowano
kwestionariusz biologiczny i kwestionariusz osobowosci H. J. Eysencka,
a zmiennej zaleznej — kwestionariusz objawowy ,,S”.

3.1. Osobowosciowe uwarunkowania zaburzen nerwicowych u pilotow

Kazda zaburzona osobowo$¢ — poza socjoterapia — w okreslonych
warunkach moze przeksztalci¢ sie w rozwinigta nerwicg. Z punktu widzenia
niniejszej pracy chodzi gléwnie o ten typ zaburzen osobowosci, ktory dotyczy
niedojrzalosci emocjonalnej. Wynika to z faktu, ze osobowos$C neurotyczna
stanowi czesto podloze (lub jeden z podstawowych warunkow) rozwoju
zaburzen nerwicowych.

Do pomiaru czynnikdéw osobowosciowych jako zmiennych niezaleznych
i oceny ich wplywu na rozwdj zaburzen nerwicowych wykorzystano: kwes-
tionariusz biograficzny, a przede wszystkim te pytania, ktore dotycza okresu
rozwojowego, oraz kwestionariusz osobowosci H. J. Eysencka, glownie czynnik
neurotycznosci (N).

Zgodnie z przyjeta w niniejszej pracy koncepcja rozwoju osobowosci
nalezy laczy¢ analiz¢ wptywu zmiennych osobowosciowych na rozwoj zaburzen
nerwicowych z patogennymi doswiadczeniami okresu rozwojowego, tj. okresu
wcezesnego dziecinstwa i dojrzewania. Zastosowany w tym celu kwestionariusz
biograficzny obejmuje szereg pytan dotyczacych tego okresu, ktore obejmuja
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zaréwno Srodowisko rodzinne, réwiesnicze, jak i Srodowisko szkolne. Istotne
roznice statystyczne w grupach pilotow o roéznym poziomie zaburzen
nerwicowych uzyskano jedynie w przypadku pytan 20 i 23. Dlatego jedynie
te pytania stanowi¢ beda przedmiot dalszej analizy.

Dane liczbowe obrazujace zmienne osobowosSciowe zwiazane z okresem
rozwojowym czlowieka wskazuja, ze ma on istotny wplyw na rozw¢j zaburzen
nerwicowych w populacji pilotéw. Uzyskane zréznicowane wartosci Chi
kwadrat wskazuja ponadto, ze wigkszy wplyw na poziom zaburzen ner-
wicowych ma zmienna dotyczaca Srodowiska rodzinnego (pytanie 20) niz
zmienna zwiazana z nauka szkolna (pytanie 23).

Wyniki potwierdzily wiec zalozenie teoretyczne, ze patologicznie prze-
ksztalcone i utrwalone dos$wiadczenia z okresu wczesnego dziecinstwa,
W poOzniejszym okresie ,,wiaza” czlowieka w tych patologicznych doswiad-
czeniach, co utrudnia zachowanie dostosowane, prowadzi do negatywnych
emocji i rozwoju zaburzen nerwicowych.

Druga metoda zastosowana do pomiaru zmiennych osobowosciowych
jest kwestionariusz osobowosci H. J. Eysencka. Srednie arytmetyczne dotyczace
czynnika ,,N” oraz poziom istotno$ci rdéznic migdzy tymi §rednimi w peni
potwierdzaja ogolnie znane hipotezy o zwiazku cech osobowosci neurotycznej
z rozwojem zaburzen nerwicowych. Neurotycznos$C, jako pewna wlasciwosé
autonomicznego ukladu nerwowego, powoduje bowiem u tych oséb szczegolna
wrazliwo$¢ na bodzce i powstawanie silnych i trwaltych emocji. Zgodnie
z koncepcja Eysencka, wysokie wyniki w czynniku ,,N” lacza si¢ z duza
wrazliwoscia emocjonalna i obnizona tolerancja na stres.

Wyrownane S§rednie arytmetyczne czynnika ,,N”” w poszczegélnych pod-
grupach pilotow zroznicowanych ze wzgledu na poziom zaburzen nerwicowych
wskazuja, ze o poziomie neurotycznoSci w wigkszym stopniu decyduja
konflikty wewnetrzne niz czynniki zewngtrzne zwiazane z trudnoscia zadan
i warunkéw. Wynika stad fakt, ze u pilotow z cechami osobowosci neuro-
tycznej rozwoj wystepuje niezaleznie od trudnosci zadan lotniczych i warun-
koéw, w jakich sa wykonywane.

W koncepcji osobowo$ci Eysencka, obok wymiaru neurotyzmu ,,N”°,
wazne miejsce zajmuje wymiar intro-ekstrawersji ,,X”’. Zgodnie z zalozeniami
autora, osobnicy, ktorzy na continuum intra-ekstrawersji zajmuja pozycje
wysokie (sa ekstrawertykami), w praktyce czeSciej ujawniaja zachowania
psychopatyczne. Natomiast osobnicy, ktérzy na tej skali zajmuja pozycje
nizsze (sa introwertykami), przejawiaja sklonnosci do zachowan nerwicowych.

Srednie arytmetyczne czynnika ,,E” zachowuja kierunek przeciwny do
wymiaru neurotyzmu. Wartosci liczbowe czynnika ,,E” najwyzsze sa w grupach
pilotéw o najnizszym poziomie zaburzen nerwicowych i najnizsze w grupach
0 wysokim poziomie zaburzen nerwicowych. Zasada ta oznacza, ze piloci,
u ktoérych rosnie wskaznik zaburzen nerwicowych przesuwaja si¢ na skali
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intro-ekstrawersji w kierunku introwersji. Istnieje tu wspoélzaleznos¢ polegajaca
na tym, iz albo wraz ze wzrostem poziomu zaburzen nerwicowych rosnie
poziom introwersji, albo tez wraz ze wzrostem introwersji ro$nie poziom
zaburzen nerwicowych.

Na podstawie zastosowanej procedury badan trudno z cala pewnoscia
odpowiedzie¢ na pytanie, czy introwertyzacja osobowoéci determinuje poziom
zaburzen nerwicowych w populacji pilotéw, czy tez wspotzaleznos¢ stanowi
rezultat dzialania innych zmiennych. Problemy te wymagaja dalszych badan
eksperymentalnych.

3.2. Czynniki sytuacyjne a rozwdj zaburzen nerwicowych u pilotéw

W genezie zaburzen nerwicowych obok czynnikow biologicznych i oso-
bowosciowych, najwiekszy nacisk kladzie si¢ na czynniki sytuacyjne (Srodowis-
kowe). Niezaleznie bowiem od rodzaju przyczyn, wigkszo$¢ autorow podkresla,
iz nerwica ma zawsze zrodlo spoleczne i tylko na tym tle nalezy ja
rozpatrywaé. Czynniki sytuacyjne maja na ogoét charakter zmienny, zroz-
nicowany i czgsto sprzeczny, a ponadto rzadko dzialaja pojedynczo, przewaznie
tworza sytuacje, ktore stanowia dla czlowieka warto$¢ pozytywna lub
negatywna.

Oddzialywanie sytuacji zewnetrznej przebiega na drodze ,,psychologicznej”,
tzn. poprzez oceng wartosci danego bodzca. To, jaka warto$¢ nadaje cztowiek
okreslonym sytuacjom, zalezy od aktualnego stanu, przeszlego doswiadczenia
oraz sytuacji antycypowanej. Dla psychologa pojecie sytuacji ma zawsze
odniesienie do osoby, ktéora w niej funkcjonuje, dla ktorej jedne bodzce
beda bardziej znaczace, inne mniej, jedne beda mialy charakter pozytywny,
inne negatywny. Zalezy to od tego, czego ta osoba juz doswiadczyla, czego
pragnie, czego oczekuje, jak rozumie rzeczywisto$C zewnetrzna i sama siebie.
Aktualna sytuacja zewngtrzna danej osoby ujeta przez nia poprzez pryzmat
sytuacji przesztych i oczekiwanych oraz jej wlasciwosci psychicznych stanowi
pole psychiczne danej doby. Pole to oddzialuje w decydujacy sposoéb na
zachowanie si¢ czlowieka, na jego interpretacje dalszych zdarzen i ich wplyw
na konkretne dzialanie.

Szczegblna roleg w procesie zaburzen nerwicowych odgrywaja sytuacje
trudne, zwane rowniez sytuacjami stresowymi. W niniejszych badaniach
czynniki sytuacyjne ograniczono do dwoch rodzajow sytuacji — rodzinnej
i zawodowej pilota. Sposréd wielu pytan kwestionariusza biograficznego do
analizy wybrano tylko te pytania, ktére w sposob statystycznie istotny
zroznicowaly pilotéw o niskim i wysokim poziomie zaburzen nerwicowych
i obejmowaly pilotow co najmniej z dwoch roéznych typow samolotow.
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Wedlug kryterium ze zmiennych niezaleznych charakteryzujacych jakos¢
srodowiska rodzinnego pilota (w kwestionariuszu sytuacje rodzinna opisywaty
pytania: 27, 28, 29, 30, 31 i 32) wybrano jedynie zmienna dotyczaca jakosci
wspolzycia seksualnego (pytania 32).

Z szeSciu zmiennych, przy pomocy ktorych kontrolowano sytuacje rodzinng
pilota, tylko w przypadku pytania 32 uzyskano istotne statystycznie roznice,
zarbwno w grupie pilotow samolotéw odrzutowych, jak rowniez w grupie
pilotow $miglowcowych i pilotow samolotow transportowych. Inne rodzaje
zmiennych dotyczace np. trwalosci malzenstwa, wzajemnych uczu¢ itp. miaty
jedynie znaczenie w grupie pilotow odrzutowych. Zmienna dotyczaca jakosci
wspolzycia seksualnego w wigkszym stopniu determinuje rozwdj zaburzen
nerwicowych w grupie pilotow odrzutowych i w mniejszym w pozostalych
grupach pilotow. W grupie pilotéw samolotow odrzutowych az 37% wskazuje
na brak satysfakcji ze wspotzycia seksualnego, podczas gdy w grupie pilotow
$miglowcowych takich przypadkow jest 13%, a w grupie pilotéw samolotdéw
transportowych 19%.

Wydaje sig, iz tak znaczny udzial zmiennej jakosci wspoélizycia seksualnego
W rozwoju zaburzen nerwicowych szczegoélnie w grupie pilotow samolotow
odrzutowych wynika z tego, iz stanowi ona syntez¢ wzajemnych relacji
emocjonalnych w rodzinie. W tym sensie zmienna jako$ci wspoélzycia
seksualnego stanowi busole kierunku tych relacji i w efekcie ksztaltowania
si¢ badz to pozytywnych, badz tez negatywnych emocji, a wigc i rozwoju
zaburzen nerwicowych.

W zakresie natomiast sytuacji zawodowej zmiennymi niezaleznymi, ktdre
zroznicowaly pilotow o niskim i wysokim poziomie zaburzen nerwicowych,
okazaly si¢ nastgpujace zmienne motywacyjne: zadowolenie z pracy (pyta-
nie 34), przebieg kariery zawodowej (pytanie 35) i subiektywne poczucie
stanu zdrowia i sprawnosci psychicznej (pytanie 38).

Zmienne dotyczace zadowolenie z pracy i przebiegu kariery zawodowej
omawiane beda jednoczesnie. Dane liczbowe uzyskane w badaniach wskazuja
na dwa istotne problemy. Po pierwsze: z danych wynika, ze zmienna
dotyczaca zardwno zadowolenia z wykonywanej pracy, jak réwniez z przebiegu
kariery zawodowej roznicuje jedynie pilotow samolotow odrzutowych i pilotow
smigtlowcowych, a nie pilotow samolotoéw transportowych. I po drugie:
uzyskane wartosci w zakresie poziomu istotnosci réznic nie przekraczaja
poziomu 0,05. Wynika z tego, iz udzial czynnikow zwiazanych z sytuacja
zawodowa w rozwoju zaburzen nerwicowych w populacji pilotow jest
mniejszy niz np. czynnikéw dotyczacych sytuacji rodzinnej, czynnikow
osobowosciowych itp.

Ostatni problem, ktéry zastuguje na blizsza uwage, dotyczy samooceny
pilotow w zakresie wlasnego stanu psychicznego i sprawnosci zawodowe;.
Wyniki dotyczace subiektywnej oceny swojego zdrowia przez pilotow sa
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do$¢ symptomatyczne. Uzyskane roznice statystyczne w poszczegélnych
grupach miedzy pilotami o niskim i wysokim poziomie zaburzen nerwicowych
sa bardzo wyrazne. W grupie pilotéw samolotow odrzutowych prawie 35%
czynnych zawodowo pilotow twierdzi, ze ma dolegliwo$ci wymagajace leczenia,
z tego 12% podkresla, ze sa to dolegliwosci, ktore nie ustgpuja mimo
podejmowanej kuracji. W grupie pilotow $miglowcowych wskazniki procen-
towe przedstawiaja si¢ odpowiednio: 26 i 12%, a w grupie pilotow samolotow
transportowych 24 i 12%.

Wskazniki te wydaja si¢ istotne zarowno z punktu widzenia definicji
zdrowia, jak rowniez profilaktyki zawodowej w lotnictwie. Zgodnie z definicja
zdrowia przyjeta przez WHO jest ono pelnym dobrostanem fizycznym,
psychicznym i spotecznym. W aspekcie profilaktyki zawodowe] w lotnictwie
oznacza to zdolno$¢ pilota do wykonywania wszystkich zadan i w kazdych
warunkach.

Uzasadnione wigc wydaja si¢ pytania: czy pilot z subiektywnym poczuciem
choroby (np. dyskomfortu psychicznego, niepelnej sprawnosci psychicznej)
spelnia warunki definicji zdrowia i moze wykonywaé¢ swoj zawod (loty)?
Czy tez — z punktu widzenia tej definicji i celow profilaktyki — nalezatoby
ograniczy¢ jego stuzbe w powietrzu?

Nieprzypadkowo cato$¢ opracowania konczy si¢ dwoma pytaniami. Praca
niniejsza bowiem stanowi jedynie wstgpna probe analizy problematyki zaburzen
nerwicowych w populacji pilotow i wymaga dalszych badan.

4. WNIOSKI

1. Poziom i czesto$¢ wystepowania zaburzen nerwicowych jest wprost
proporcjonalna do trudnosci zadan i warunkdw. W grupie pilotéw samolotow
odrzutowych (naddzwigkowych) jest o 50% wyzsza niz w grupie pilotow
$miglowcowych i az 3,5 razy wyzsza niz w grupie pilotow samolotow
transportowych.

2. Wedhlug kryteriow przyjetych przez autoréw kwestionariusza objawowego
»S” — 30% populacji pilotow samolotéw naddzwieckowych jest zupelnie
zdrowa, okolo 50% moze chorowa¢ na nerwicg, choroby psychosomatyczne
lub zaburzenia osobowosci i ponad 18% na pewno choruje na nerwice,
choroby psychosomatyczne i zaburzenia osobowosci. Fakt ten wskazuje, ze
50% pilotow samolotow naddzwigkowych wymaga ukierunkowanej profilak-
tyki, a okoto 20% zaréwno profilaktyki, jak i terapii (psychoterapii).

3. Przy wyrownanym poziomie wymagan zawodowych rozwoj zaburzen
nerwicowych w populacji pilotéw zdeterminowany jest glownie czynnikami
biologiczno-konstytucjonalnymi i osobowosciowymi. Chodzi tu o konstytu-
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cjonalna dyspozycje wynikajaca np. z choroby lub alkoholizmu rodzicow
oraz patogennych doswiadczen okresu rozwojowego. Uwzglednienie powyz-
szych czynniké4w wymaga zastosowania w procesie doboru kandydatéw do
WOSL kwestionariusza biograficznego, spetniajacego warunki wywiadu
psychologiczno-psychiatrycznego.

4. Specyfika mechanizmu zaburzen nerwicowych w populacji pilotow
jest pochodna specyfiki zadan lotniczych i konieczno$ci utrzymania na
wyzszym od przecigtnego, w calym okresie aktywnosci zawodowej, poziomu
aktywacji emocjonalnej. Utrzymanie rownowagi wewnetrznej, przy wyzszym
poziomie aktywacji, nie dla wszystkich pilotow jest mozliwe w dluzszym
okresie, przekracza to bowiem ich mozliwosci kompensacyjne, prowadzi do
obnizenia wydolnoS$ci psychicznej, introwertyzacji osobowosci i w efekcie do
rozwoju zaburzen nerwicowych.

5. Z grupy czynnikoéw sytuacyjnych, dla rozwoju zaburzen nerwicowych,
wieksze znaczenie maja zaklécenia w zyciu rodzinnym pilota (np. utrata
mitosci, zaburzenia wydolnosci seksualnej) niz zaklocenia stosunkow inter-
personalnych w Srodowisku pracy.
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Henryk Sklodowski, Julian Wonicki

ANALYSIS OF EPIDEMIOLOGY AND PATHOGENESIS OF NEUROSES AMONG
THE FLYING STAFF

The study has been undertaken to examine the contribution of biological-constitutional,
personality, and situational factors to the etiopathogenesis of neurotic disorders in pilots.

The diagnostic issues include two specific problems:

1. The frequency of neurotic disorders in the population of pilots, depending on the
plane type.

2. Specific character of neurotic discorders in the population of pilots, with regard to the
neurotic syndromes according to nosological classification.

In the light of theoretical consideration, which constitute the basis for the research,
methodological assumptions, examinees characteristics, and research hypotheses, were described.

The research results that are presented in the tables demonstrate the occurrence of the
following phenomena:

1. The level and frequency of neurotic disorders are directly proportional to the difficulty
of tasks and conditions. In the group of jet plane pilots the value is 50% higher than in the
group of helicopter pilots, and 3,5 times higher than in the group of cargo plane pilots.

2. This fact indicates that as many as 50% jet plane pilots require directed preventive
treatment, and 20% — both preventive treatment and professional help (psychoterapy).

3. With occupational requirements being equalized, the development of neurotic disorders
in the population of pilots is determined by biological-constitutionl and personality factors mainly.

4. Among situational factors relevant to the development of neurotic disorders, disturbances
of pilot’s family life are of greater significance than disturbances of interpersonal relations in
the occupational environment.

Generally speaking, the study contributes some valuable data to the psychological inquiries
concerning evaluation of plane pilots’ situation.



