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Цель: определение динамики функционального состояния организма летчиков и инженерно-технического состава 
в процессе военно-профессиональной адаптации к новым климатическим условиям.  
Материалы и методы. В исследовании участвовали военнослужащие в возрасте от 24 до 38 лет, которые были 
распределены на две группы: 1-я группа (n=34) — летный состав, 2-я (контрольная) группа (n=47) — инже-
нерно-технический состав. Исследование проводилось в три этапа.  
Результаты и их обсуждение. В течение всего периода наблюдения у контрольной группы по сравнению с груп-
пой летного состава отмечалось увеличение показателей частоты сердечных сокращений, минутного объема 
кровообращения, двойного произведения и коэффициента экономичности кровообращения. В 1-й группе нару-
шения адаптации проявлялись уменьшением объема и распределения внимания, а также увеличением латент-
ного периода и показателя неустойчивости простой сенсомоторной реакции (ПСМР) на световой раздражитель. 
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The aim of the study: to determine the dynamics of a functional state of the body of pilots and the engineering tech-
nical staff in the course of military occupational adaptation to new climatic conditions.  
Materials and methods. The study enrolled military men aged 24–38 who were split into two groups: the first group 
(n=34) — the flight personnel, the second group — the engineering technical staff. The course of survey was divided 
into 3 phases.  
Results and discussion. For the duration of follow-up, the control group showed increasing of indices of heart rate, 
cardiac output, double product and circulatory efficiency in comparison with the flight personnel group. In the first 
group, adaptation disorders were manifested with reducing scope allocation of attention as well as increasing index 
of instability of simple sensomotor reaction to photic stimulation. 
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МЕДИКО-БИОЛОГИЧЕСКИЕ И МЕДИКО-СОЦИАЛЬНЫЕ ВОПРОСЫ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ 
MEDICO-BIOLOGICAL AND MEDICO-SOCIAL ISSUES OF HEALTH PROTECTION



Введение. Проблема влияния климатиче-
ских условий Крайнего Севера на организм че-
ловека издавна привлекает внимание исследо-
вателей. Несмотря на то, что уже накоплены 
довольно обширные сведения, касающиеся ос-
новных путей приспособления организма чело-
века к климату полярных районов, адаптация 
человека к условиям Крайнего Севера продол-
жает оставаться одной из актуальных медико-
биологических проблем [1, с. 38]. 

Климатогеографическая характеристика 
района Крайнего Севера (Кольский полу-
остров). Открытость территории с севера и юга 
благоприятствует свободному продвижению хо-
лодных воздушных масс из Арктики и  теп-
лых — с европейской части континента. Для 
этого района характерна высокая изменчивость 
всех элементов температурного режима во вре-
мени. Так, в период прохождения воздушных 
фронтов апериодические колебания темпера-
туры воздуха, достигающие 15–20° С в сутки, 
весьма характерны для полярной зимы. Эта 
территория относится к гипокомфортной с ин-
тенсивным природным и  техногенным влия-
нием на здоровье людей, выраженным напря-
жением адаптационных приспособительных си-
стем организма мигрантов с постепенной, дли-
тельной компенсацией. 

Общими чертами физико-географической 
среды района Крайнего Севера являются от-
рицательный радиационный баланс, интенсив-
ная циклоническая деятельность, общая не-
устойчивость и изменчивость погоды, резкие 
колебания метеорологических факторов, повы-
шенная геомагнитная активность, изменение 
фотопериодизма. 

Климат этого района отличается большой 
жесткостью: длительная, около 6 месяцев, 
зима, низкие температуры и высокая относи-
тельная влажность воздуха, почти постоянные 
и  сильные ветры (в среднем 3–4 циклона 
в месяц). Межсуточная изменчивость давления 
воздуха достигает 5–6 гПа, в отдельных слу-
чаях до 30 гПа, что эквивалентно изменению 
высоты местности над уровнем моря 150–
250 м. Межсуточные колебания температуры 
воздуха достигают 10–15° С зимой и  4–7° С 
летом. Характерны изменение фотоперио-
дизма во время полярного дня и  полярной 
ночи, выраженный дефицит ультрафиолето-
вого облучения, корпускулярное космическое 
облучение, выраженные геомагнитные возму-
щения. Полярная ночь длится 36 дней, поляр-

ный день — 51 день, период ультрафиолето-
вого голодания — до 155 дней. 

Современная климатофизиология придает 
решающее значение не столько различным со-
стояниям образующих погоду метеорологиче-
ских элементов, как бы интенсивны они ни 
были, сколько их резким колебаниям и  бы-
строй смене. В медицинской климатологии, на-
ряду с различными методами оценки климата, 
в последнее время широкое распространение 
получили комплексные методы. Теоретической 
основой комплексной климатологии явилось то 
положение, что на  организм человека дей-
ствуют не один фактор, а весь их комплекс, 
объединяемый понятием «погода». В этом слу-
чае суммарный эффект неблагоприятного 
влияния в значительной степени определяется 
его составляющими, а ответная реакция орга-
низма формируется как сложный многокомпо-
нентный процесс. В то же время бесспорно, что 
при комплексном воздействии всех климати-
ческих факторов на организм человека прева-
лирующее влияние может оказывать любой 
из элементов [2, с. 51; 3, с. 49; 4, с. 170]. 

Сохранение в новых условиях среды опти-
мального состояния жизненных функций будет 
свидетельствовать о развитии адаптации, а при 
недостаточности и нарушении защитно-приспо-
собительных механизмов возможно новое раз-
витие патологии процессов адаптации. Вслед-
ствие этого, важным как в теоретическом, так 
и в прикладном отношении является положение 
о так называемой «цене» адаптации. В нормаль-
ных условиях между организмом и окружаю-
щей средой устанавливаются гармоничные 
взаимоотношения. Когда же они нарушаются, 
в организме могут возникать различные откло-
нения в степени адаптивности и развивается 
дезадаптация. Удовлетворительное течение 
адаптации свидетельствует о состоянии физио-
логической нормы; напряжение механизмов 
адаптации — о состоянии, пограничном с нор-
мой; неудовлетворительное течение адапта-
ции  — о  дезадаптации; срыв адаптации  — 
о предпатологии [5, с. 9; 6, с. 250; 7, с. 52; 8, с. 79]. 

Известно, что при адаптации к новым усло-
виям трудовой деятельности, а  также в  на-
чальном периоде приспособления к условиям 
изменившейся климатогеографической среды 
организм военнослужащих претерпевает 
значительные физиологические перестройки. 
Доказано, что чем контрастнее смена привыч-
ной трудовой деятельности и климатических 
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условий, тем значительнее изменения функ-
ционального состояния организма. И поэтому 
только своевременная перестройка физиологи-
ческих функций организма на  иной адапта-
ционный уровень может обеспечить возмож-
ность более совершенного приспособления 
к новым условиям существования1 [9, с. 18]. 

Работа в  условиях интенсивной трудовой 
деятельности и воздействия на организм не-
благоприятных климатических факторов 
может вызвать у военнослужащих нарушения 
адаптации (дизадаптацию) или пограничные 
состояния организма, а также способствовать 
снижению работоспособности и развитию за-
болеваний. При этом исследователи считают, 
что в организме человека в начальном периоде 
адаптации к новым условиям профессиональ-
ной деятельности отмечается значительное на-
пряжение в иммунобиологической системе, ко-
торое выражается увеличением общей заболе-
ваемости, особенно среди населения, прибыв-
шего на Север из южных районов Российской 
Федерации [8, с. 80; 9, с. 18]. 

Необходимо отметить, что важность про-
блемы адаптации применительно к условиям 
военного труда состоит в том, что деятельность 
организма часто протекает на пределе физи-
ческих возможностей — при почти полной мо-
билизации функциональных резервов. Эффек-
тивность труда военнослужащих зависит 
от уровня оптимизации рабочей среды (вклю-
чая информационную), уровня профессиональ-
ной подготовки, состояния здоровья и связан-
ной с ним потенциальной надежности деятель-
ности [4, с. 170; 9, с. 20]. 

Служба в условиях Крайнего Севера своей 
достаточной сложностью и  напряженностью 
существенно отличается от службы в средних 
и южных широтах России. В условиях Край-
него Севера организм военнослужащего одно-
временно подвергается воздействию быстро 
изменяющихся многих неблагоприятных фак-
торов внешней среды, поэтому времени для 
развития у него устойчивых форм адаптации 
явно недостаточно. Кроме того, такое воздей-
ствие неблагоприятных факторов внешней 
среды приводит к снижению скорости мобили-
зации приспособительных механизмов 
и последовательности их включения на разных 
уровнях функционирования организма, что яв-

ляется причиной возникновения у военнослу-
жащего пограничного функционального со-
стояния организма или различных функцио-
нальных расстройств [10, с. 83]. 

Проблема оценки военно-профессиональной 
адаптации летчиков предполагает исследова-
ние динамики функционального состояния ор-
ганизма в условиях воздействия основных не-
благоприятных факторов летной деятельности 
и разработку соответствующих лечебно-про-
филактических мероприятий, направленных 
на повышение профессиональной работоспо-
собности и уровня здоровья летчиков. Конт-
роль уровня профессионального здоровья лет-
ного состава является необходимым условием 
обеспечения его профессиональной надежно-
сти, обоснованного прогнозирования эффек-
тивности и  безопасности реализации задач 
летной деятельности [1, с. 38]. 

Целью настоящего исследования было опре-
деление некоторых показателей функциональ-
ного состояния организма, характеризующих 
особенности адаптации военнослужащих к не-
благоприятным климатическим факторам в на-
чальном периоде службы на Крайнем Севере. 

Материалы и методы. Исследование выпол-
нено в 2016 г. с привлечением военнослужащих 
в возрасте от 24 до 38 лет. Военнослужащие 
были распределены на две группы: 1-я группа 
(n=34)  — летный состав, 2-я (контрольная) 
группа (n=47) — инженерно-технический со-
став. Исследование проводилось в три этапа: 
на первом этапе военнослужащие обследова-
лись по прибытии на Крайней Север для про-
хождения дальнейшей службы, на втором — 
после 6 месяцев службы на Крайнем Севере, 
на третьем — после 12 месяцев службы. Полу-
ченные в ходе исследования результаты 1-й 
группы сравнивались с полученными резуль-
татами 2-й группы. 

Для оценки уровня функционального состоя-
ния организма военнослужащих проводили ис-
следование показателей деятельности вегета-
тивной нервной системы и  кровообращения, 
психофизиологического статуса и физической 
работоспособности. Показатели центральной ге-
модинамики получали с  помощью функцио-
нальной нагрузочной пробы — велоэргометрии. 
В целях определения систолической функции 
сердца и адаптационных возможностей орга-
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низма военнослужащих на протяжении трех 
этапов методом велоэргометрии проведено ис-
следование функционального состояния орга-
низма в условиях Крайнего Севера. Косвенное 
представление получали по результатам изме-
рения систолического и диастолического арте-
риального давления, частоты сердечных сокра-
щений. На основании этих данных производили 
расчеты коэффициентов и индексов, характе-
ризующих систолическую функцию сердца 
и адаптационные возможности организма лет-
ного состава в условиях Крайнего Севера. 

При оценке психофизиологического статуса 
использовали тестирование с  применением 
традиционных методик. Обследование прово-
дилось в однотипных условиях с использова-
нием стандартных бланков. Расчет уровня ма-
тематического ожидания (М) и  отклонения 
средней арифметической (m) производился об-
щепринятым методом. Достоверность различий 
рассчитывалась по критерию t-Стьюдента. 

Результаты и их обсуждение. На максималь-
ной нагрузке 175–180 Вт у инженерно-техниче-
ского состава по  сравнению с  летчиками 
(табл.  1) отмечается статистически значимое 
(р<0,001) увеличение двойного произведения, 
коэффициента экономичности кровообращения 

вегетативного индекса Кердо на  31,7; 31,6 
и 27,1% соответственно. Увеличение минутного 
объема кровообращения и коэффициента вы-
носливости у инженерно-технического состава 

по сравнению с летчиками наблюдается стати-
стически значимо (р<0,01) на 10,9 и 11,1%. У ин-
женерно-технического состава по  сравнению 
с летчиками наблюдается увеличение частоты 
сердечных сокращений, диастолического арте-
риального давления, пульсового артериального 
давления и индекса Альговера соответственно 
на 5,1; 6,1; 6,7 и 8,1% (р<0,05). 

В группе инженерно-технического состава 
(табл. 2) по сравнению с летчиками по данным 
заполнения «Черно-красной таблицы» наблю-
даются статистически значимо (р<0,01) умень-
шение объема и  распределения внимания 
на 14%, переключение и распределение внима-
ния в условиях вынужденного темпа работы 
по данным применения методики «Численно-
буквенные сочетания» на 17,4%. 

Среди инженерно-технического состава 
(табл. 2) отмечается повышенное беспокойство 
за состояние своего здоровья (стандартизиро-
ванный многофакторный метод исследования 
личности  — СМИЛ, шкала Нs)  — на  29,2% 
по сравнению с летчиками (р<0,001). Для воен-
нослужащих из  числа инженерно-техниче-
ского состава по сравнению с летчиками ха-
рактерны замкнутость, снижение активности, 
о чем свидетельствует увеличение на 10,7% по-

казателей шкалы «Ригидность». Самооценка 
возможностей и перспектив у инженерно-тех-
нического состава снижена на 19,8% по сравне-
нию с летной группой (р<0,01). 
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На максимальной нагрузке 175–180 Вт у ин-
женерно-технического состава (табл. 3) 
по сравнению с летчиками отмечается стати-
стически значимое (р<0,001) увеличение двой-
ного произведения, коэффициента экономич-
ности кровообращения и  вегетативного ин-
декса Кердо на  26,2; 23,8 и  25,9% соответ-
ственно. У  инженерно-технического состава 
по сравнению с летчиками наблюдается уве-
личение частоты сердечных сокращений, диа-
столического артериального давления, минут-
ного объема кровообращения, индекса Альго-
вера и коэффициента выносливости соответ-
ственно на 6,8; 5,3; 9,7; 6,8 и 5,3% (р<0,05). 

В группе инженерно-технического состава 
(табл. 4) по данным заполнения «Черно-красной 
таблицы» по сравнению с группой летчиков на-
блюдается статистически значимое (р<0,01) 
уменьшение объема и распределения внимания 
на 17,4%, переключение и распределение вни-
мания в условиях вынужденного темпа работы 
по данным применения методики «Численно-

буквенные сочетания»  — на  13,8%. У  инже-
нерно-технического состава по  сравнению 
с летчиками отмечается повышение беспокой-
ства за состояние своего здоровья (шкала Нs), 
более выражены депрессивность (шкала D), 
импульсивность (шкала Hy), чувствительность 
(шкала Mf), паранойяльность (шкала Pa), аути-
стичность (шкала Sc). Для этих лиц также ха-
рактерны замкнутость, снижение активности, 
о  чем свидетельствует увеличение на  10,8% 
значения шкалы «Ригидность» по  сравнению 
с летчиками (р<0,01), самооценка возможностей 
и  перспектив у  них снижена на  15,9% 
по сравнению с летной группой (р<0,01). 

При велоэргометрической пробе на макси-
мальной нагрузке 175–180 Вт у  инженерно-
технического состава (табл. 5) по сравнению 
с летчиками отмечается статистически досто-
верное (р<0,01) увеличение коэффициента эко-
номичности кровообращения на  19,7%, двой-
ного произведения — на 16,9%. В группе инже-
нерно-технического состава наблюдается уве-
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личение частоты сердечных сокращений, ми-
нутного объема кровообращения и вегетатив-

ного индекса Кердо соответственно на 5,9; 6,6 
и 8,9% по сравнению с летчиками (р<0,05). 
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У инженерно-технического состава (табл. 6) 
по  данным заполнения «Черно-красной таб-
лицы» наблюдается по сравнению с летчиками 

статистически значимое (р<0,01) уменьшение 
объема и распределения внимания на 13,1%, 
переключение и  распределение внимания 
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в  условиях вынужденного темпа работы 
по данным применения методики «Численно-
буквенные сочетания» на 8,9% (р<0,05). 

В инженерно-технической группе отмеча-
ется достоверное повышение беспокойства 
за состояние своего здоровья (шкала Нs), де-
прессивности (шкала D) и  импульсивности 
(шкала Hy). Для этих лиц также характерны 
замкнутость, снижение активности, о чем сви-
детельствует увеличение на  8,1% значения 
шкалы «Ригидность» по  сравнению с  летчи-
ками (р<0,05), самооценка возможностей и пер-
спектив у них снижена на 10,8% по сравнению 
с летной группой (р<0,01). 

Результаты исследований имеют практиче-
ское значение для профилактики нарушений 
адаптации у военнослужащих, в возникнове-

нии которых психогенные факторы могут иг-
рать решающую роль. Раннее выявление пси-
хотравмирующих переживаний, психогенных 
нарушений и своевременно начатая коррекция 
позволяют предотвратить прогрессирование 
и хронификацию не только нарушений адап-
тации, но и ряда психосоматических заболева-
ний (гипертоническая болезнь, ишемическая 
болезнь сердца, язвенная болезнь, гастрит, га-
стродуоденит и др.). Полученные в ходе иссле-
дования показатели функционального состоя-
ния организма у военнослужащих разных про-
фессий позволяют раскрыть механизмы влия-
ния физиологических и психофизиологических 
характеристик человека на  успешность его 
адаптации к  новым условиям проживания 
и профессиональной деятельности.
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