Факторы Влияния на Человека.

Ведение

Основные Медицинские Требования

В США порядки требуют, чтобы пилоты имели медицинское свидетельство о летной пригодности наряду с пилотским удостоверением. Авиационные Медицинские Эксперты (АМЭ) и врачи, сертифицированные Федеральным Управлением Гражданской Авиации, занимаются выдачей медицинских свидетельств. Пилот авиалайнера должен получать новое медицинское свидетельство каждые шесть месяцев и проходить гораздо более строгую медицинскую проверку, чем частный пилот, который должен получать новое свидетельство каждые два или три года, в зависимости от возраста.

Основные Стандарты

АМЭ проверяют ваше здоровье, чтобы выявить моменты, которые могут повлиять на безопасность полета, ограничить ваши способности в работе с управлением или нарушить ваши возможности в принятии быстрого решения.

Эксперты концентрируют свое внимание на тех внутренних органах и частях тела, которые наиболее критичны для полета, включая зрение, легкие, сердце, уши, мышечную и нервную систему. Вам не нужно быть «накачанным» спортсменом. Некоторыми дефектами можно пренебречь. Например, FAA выдала ограниченные медицинские свидетельства пилотам, которые имели лишь один глаз, были глухие или плохо слышащие или частично парализованные.

Дисквалифицирующие Условия

Эпилепсия, порок сердца и гипертония – это одни из тех проблем, которые могут «приземлить» пилота. Другие проблемы, как острые инфекции, анемия или язвенные болезни лишь временно дисквалифицируют. Исправленное зрение, зубные протезы и другие небольшие недомогания, обычно, не препятствие для сертификации. Особые стандарты описаны в FAA.

Ответственность Пилота

Правила требуют, чтобы каждый пилот определял свою способность к полету. Это означает, что вы не имеете права действовать в качестве пилота при наличии определенных физических дефектов, которые могут сделать вас не соответствующим медицинским стандартам. Другими словами, если вы не сможете пройти медицинскую проверку сегодня, то вам не следует сегодня летать.
Перегрузки

Когда самолет набирает высоту, разворачивается или изменяет скорость, он испытывает перегрузки – изменения в весе. Например, горизонтальный разворот с 60-градусным креном создает нагрузку в 2G на самолет и всех, кто в нем находится. И они, и самолет начинают весить вдвое больше, чем когда находятся в покое.

Большинство маневров создают лишь небольшие, короткие перегрузки. Аэробатика, однако, может создать сильные, быстро изменяющиеся перегрузки в диапазоне от плюс 4-6 до минус 3-4. Соревновательная аэробатика может создавать гораздо большие перегрузки. Такие перегрузки не просто неудобны – они могут сделать неработоспособным пилота, который не научен выдерживать их.

Положительные Перегрузки

Резкое взятие на себя или глубокие горизонтальные развороты создают положительные перегрузки – это силы, действующие в направлении ног пилота. Они перемещают кровь и внутренние органы к нижним частям тела. При уменьшении циркуляции крови через мозг под действием положительных перегрузок, поле зрения пилота сужается. Если перегрузка будет увеличиваться, пилот потеряет цветное зрение и, в конечном итоге, потеряет сознание.

Отрицательные Перегрузки

Резкое взятие от себя или «обратные» аэробатические маневры создают отрицательные перегрузки – это силы, действующие в направлении головы пилота. В зависимости от перегрузки и индивидуальной выносливости, пилот может испытывать дискомфорт, головную боль, покраснение в глазах, причиненное излишним поступлением крови в глаза, и даже потерять сознание. Большинство людей имеют гораздо худшую выносливость к отрицательным перегрузкам, чем к положительным.
Борьба с Перегрузками

Люди адаптируются к перегрузкам, поэтому наилучшая стратегия борьбы с ними – это отрабатывать аэробатические маневры, постепенно увеличивая перегрузки до наибольших. Аэробатические пилоты регулярно летают для поддержки своей выносливости к перегрузкам.

 

Воздушная Болезнь

Пилоты, не привыкшие к полету, часто испытывают недомогание, называемое воздушной болезнью. Она, возможно, результат беспокойства, незнакомства с обстановкой и перемещением самолета. Даже опытные пилоты могут иногда страдать от случайной воздушной болезни, которая у них, обычно, проходит лишь с небольшим дискомфортом и не является серьезной угрозой для их способности управлять самолетом.

Конечно, воздушная болезнь может иметь серьезные последствия, даже если не напрямую воздействует на пилота. Самолет, полный больных воздушной болезнью пассажиров, – это очень неприятное место. А следовательно, все пилоты должны понимать причины воздушной болезни и уметь устранять ее.

Причины Воздушной Болезни

Воздушная болезнь причиняется продолжительным раздражением небольшой части внутреннего уха и других органов, контролирующих чувство равновесия. Турбуленция, резкое маневрирование, высокая температура, беспокойство и недостаток визуальных ориентиров могут породить и развить воздушную болезнь.

Симптомы

Симптомы воздушной болезни быстро прогрессируют. Сначала вы теряете аппетит. Затем слюна собирается во рту, и вы начинаете сильно потеть. В конечном итоге, вы становитесь дезориентированным, и вас начинает тошнить. У вас начинает болеть голова, и может начаться рвота. Если воздушная болезнь станет достаточно сильной, вы можете стать полностью неработоспособным.

Борьба с Воздушной Болезнью

Если вы подвержены воздушной болезни, никогда не принимайте профилактических лекарств, доступных в аптеке или по рецепту (если вы, конечно, не пассажир). Эти медицинские средства могут сделать вас сонливыми или отклонить функции вашего мозга от нормального состояния. Большинство лекарств от воздушной болезни нарушают способность летать, возможность выполнять другую работу или принимать быстрые решения.

Если вы страдаете от воздушной болезни, откройте вентиляцию, расстегните одежду, используйте кислород, держите глаза на точке вне самолета, держите голову в одном положении и избегайте резких маневров. Приземлитесь как можно быстрее. И всегда держите под рукой несколько бумажных пакетов на случай возникновения болезни.

 

Головокружение

Головокружение, также называемое «пространственной дезориентацией», – это состояние временного смятения, причиненное конфликтом информации, посылаемой в мозг различными органами.

Пространственная дезориентация возникает чаще всего в сложных метеорологических условиях, созданных дождем, туманом, облаками, дымом и темными ночами. Она усугубляется недостаточным опытом полета по приборам или редкой летной практикой, незнакомством с авиационно-летной ситуацией, страхом и беспокойством, быстрыми и резкими движениями головы.

Причины Головокружения

Головокружение возникает, когда развороты и другие маневры заставляют вестибулярный аппарат – систему трубок и других чувствительных органов во внутреннем ухе – посылать конфликтующие сигналы о перемещении и положении самолета. Без визуальных ориентиров пилот быстро становится дезориентированным: не может сказать, летит ли самолет прямо и горизонтально, разворачивается ли, набирает ли высоту или снижается. Для избегания или преодоления головокружения пилот должен положиться на приборы для проверки положения самолета и нормализации управления.

Головокружение может возникнуть, когда визуальные ориентиры временно потеряны. Например, при чтении карты, когда изменяете частоту радиостанций, ищете чего-то внутри кабины, переключаете топливные 
баки и т. д. Практически все опытные пилоты имели небольшие проблемы с головокружением, обычно коротким и непродолжительным.

Борьба с Головокружением

Вы можете уменьшить вероятность возникновения головокружения,…

…понимая природу и причины явления; 

…избегая, если возможно, режимы полета, которые способны породить головокружение; 

…получая летное инструктирование по полетам в СМУ и развивая профессионализм; 

…больше доверяя приборам, чем своим чувствам; 

…избегая резких движений головой, особенно, во время маневрирования; 

…сканируя все приборы. 

Будьте особенно настороже, «переключаясь» между приборной доской и внешним обзором, когда видимость ограничена.

 

Дневное Зрение

Из всех чувств, зрение наиболее важно для безопасного полета. Пилоты должны опасаться некоторых иллюзий, которые могут причинить проблемы в дневное время, и должны знать наиболее эффективные способы слежения за другими самолетами.

Обманы Зрения (Иллюзии), Возникающие в Дневное Время

Различная ширина взлетно-посадочных полос, изменяющийся рельеф, освещение и другие факторы могут «подшутить» над глазами. Вот несколько наиболее частых дневных иллюзий.

Иллюзия Ширины ВПП. Узкая ВПП может создать иллюзию того, что самолет выше, чем он есть по-настоящему. Пилот, не распознающий этой иллюзии, выполняет низкий заход с риском удара об объекты вдоль предпосадочной прямой или с риском приземления до ВПП. Широкая ВПП может создать противоположный эффект с риском выравнивания слишком высоко или с перелетом ВПП. 

Иллюзии Наклона ВПП и Рельефа. Наклоняющаяся вверх ВПП или местность, или и то, и другое, могут создать иллюзию того, что самолет выше, чем он есть по-настоящему. Пилот, не распознающий этой иллюзии, выполняет низкий заход. Наклоняющаяся вниз ВПП или местность могут создать противоположный эффект. 

Иллюзия Пустой Местности. Отсутствие наземных объектов, например, при посадке на воду, в темных областях или над снегом, может создать иллюзию того, что самолет выше, чем он есть по-настоящему. Пилот, не распознающий этой иллюзии, выполняет низкий заход. 

Слежение за Другими Самолетами

Осмотр неба в поисках других самолетов – это ключевой фактор в избегании воздушных столкновений. Пилот должен выработать эффективную технику осмотра, чтобы покрывать целиком все небо и разделять внимание между работой в кабине, проверке приборов и слежением за движением.

Осмотр в Секторах

Так как глаз может сфокусироваться на небольшой зоне, эффективное слежение выглядит в виде серий коротких, упорядоченных движений глаз, которые перемещают небо в центральные, особо чувствительные области глаза.

Лучше всего осматривать…

…совершая движения глазами и головой с шагом менее 10 градусов; 

…обозревая каждую область не менее, чем за секунду. 

Когда вы летаете в порядке ПВП, вам следует из каждых 20 секунд времени отделять не более 4-5 секунд для работы с приборами, и до 16 секунд на слежение за другими самолетами.

 

Ночное Зрение

Человеческий глаз создан для дневного зрения. Ночью человеческое зрение гораздо менее острое. Глубина восприятия, критически важная при посадке, также сильно уменьшается ночью.

Зрение в Темноте

Человеческий глаз воспринимает свет с помощью особых нервных клеток, называемых палочками и колбочками. Они расположены на сетчатке, обратной поверхности глаза. Колбочки, сгруппированные в центре сетчатки, замечательно различают цвета. Палочки, расположенные по краям сетчатки, плохо различают цвета, но они легко обнаруживают перемещение и гораздо более чувствительны при слабом свете.

Фактически, палочки могут функционировать при свете около 1/5.000 (одна пятитысячная) от яркости, при которой колбочки теряют способность работать. Они в 100.000 (сто тысяч) раз чувствительнее в темноте, чем при свете. Однако, палочки нуждаются в большем времени для адаптации к темноте, чем колбочки к свету. Ваши глаза адаптируются к свету за 10 секунд, но им потребуется около 30 минут для полного привыкания к темной ночи.

Из-за того, что палочки размещены около краев сетчатки, ночью глаз имеет слепое пятно в центре поля зрения.

Ночные Обманы Зрения

Вам следует особенно опасаться некоторых потенциально опасных ночных иллюзий. Вот некоторые из них.

Автокинезис. Случайные перемещения глаза могут заставить вас видеть стационарный светящийся объект перемещающимся, если вы задержите взгляд на нем на несколько секунд. Попытка использовать такой объект в качестве ориентира для стабилизации положения и направления может причинить потерю управления. 

Фальшивый Горизонт. Если горизонт нераспознаваем, свет от звезд и наземных объектов может слиться в одну картину. Без стабильного ориентира по горизонту пилот может испытать трудности со стабилизацией правильного положения самолета. 

Иллюзии Земного Освещения. Вы можете перепутать ночное освещение вдоль шоссе, железной дороги и другого прямого пути с ВПП. Яркие огни ВПП могут заставить вас видеть ее ближе, чем она есть по-настоящему. 

Слежение за Движением Ночью

Для использования преимущества палочек видеть ночью, следите за движением ночью, смотря чуть-чуть в сторону от каждой области, которую хотите обозреть. Не смотрите пристально в эту область: она впадет в слепое пятно в центре вашего поля зрения.

Заметки к Ночному Полету

Ночной полет требует гораздо большей подготовки, чем полет днем.

Вот некоторые важные вещи, которые вам лучше держать в голове.

Проведите не менее получаса в темном, преимущественно красном освещении перед ночным полетом. Никогда не выходите из хорошо освещенной комнаты в самолет и не взлетайте. 

Руля по аэропорту, обращайте особое внимание на стабилизацию движения по осевой линии. 

Зажгите хотя бы один мигающий огонь. 

Больше положитесь на показания тех приборов, на которые вы обычно полагаетесь днем. 

Ночные Посадки

Ограниченная глубина восприятия и ночные иллюзии становятся более критичными во время посадок. При посадке ночью помните, что вы имеете ограниченную глубину восприятия в темноте. Приземление в незнакомом аэропорту ночью без помощи оптической посадочной системы (ОПС) может быть опасным.

Вот несколько советов, которые помогут вам совершить безопасную мягкую ночную посадку.

Пролетайте заход и посадку на нормальных скоростях. У множества пилотов проявляется тенденция летать быстрее по ночам; 

Когда бы это ни было возможно, используйте систему ОПС для стабилизации правильного захода и снижения; 

Для определения правильного момента для начала выдерживания перед приземлением продолжайте снижение, пока свет посадочной фары не станет виден на ВПП, и пока следы от колес вдоль осевой линии не станут четко различимы. Если вы не используете посадочных фар, начинайте выдерживание, когда огни на дальнем конце ВПП не начнут подниматься выше самолета. 

 

Гипоксия и Гипоксемия

Гипоксия – недостаток кислорода – это огромнейшая опасность для пилота на большой высоте. Когда пилот вдыхает воздух на больших высотах, кислород в нем не имеет достаточного давления для того, чтобы заставить этот живящий газ пройти через мембраны и альвеолы легких в кровь, и она не может разнести его по внутренним органам.

На уровне моря здоровый человек способен извлечь достаточно кислорода из воздуха, чтобы выполнять нормальные действия. Но выше 
8.000-9.000 фт (2.400-2.700 м) проблемы, относящиеся к гипоксии, начинают проявляться. Так как воздух имеет меньшую плотность, в объеме вдыхаемого воздуха содержится меньше кислорода, хотя кислород и азот всегда смешаны в пропорции 20:80.

На высоте около 10.000 фт (3.048 м) кровь все еще может «взять» из воздуха до 90% кислорода от своей вместимости. На этой высоте способности здорового пилота летать нарушаются лишь через некоторое время. На 14.000 фт (4.300 м), пилот может стать значительно выведенным «из строя»: может забывать переключать топливные баки, лететь не по курсу или не воспринимать опасных ситуаций. Это некоторые симптомы болезни, называемой гипоксемией. От 18.000 фт (5.500 м) и выше, состояние окружающего воздуха таково, что происходит полное расстройство организма и возникает неспособность вести самолет.

Симптомы Гипоксемии

В зависимости от акклиматизации, выносливости и других факторов, каждый пилот страдает от гипоксемии, когда давление кислорода падает до определенного значения. Симптомы изменяются, но они часто включают следующие:

· Приятное ощущение, как будто вы интоксицированны; 

· Плохую координацию; 

· Фальшивое чувство безопасности; 

· Сонливость или оцепенение. 

Если гипоксемия усиливается, появляются другие симптомы, включая следующие:

· Головокружение; 

· Пощипывание кожи; 

· Тупую головную боль; 

· Ускорение сердечного ритма (тахикардия или аритмия); 

· Цианоз – посинение и обесцвечивание кожи, особенно на губах и кожи под ногтями; 

· Потерю резкости и четкости зрения. 

Правила Безопасности

Федеральные Авиационные Порядки (FAR 91.211) требуют, чтобы пилот использовал дополнительный кислород при полете на больших высотах. Когда бы негерметический самолет не летал в диапазоне высот 12.500-14.000 фт (3.800-4.300 м) более чем в течение 30 минут, экипаж обязан использовать кислород. Между 14.000 фт и 15.000 фт (4.300-4.600 м) экипаж обязан всегда использовать кислород. Выше 15.000 фт (4.600 м) экипаж обязан использовать кислород и обеспечить его всем пассажирам.

Избежание Гипоксемии

Вот несколько предложений, которые даются молодым здоровым летчикам.

Держите кислородный прибор в своем самолете или не летайте выше 12.500 фт (3.800 м). Если впереди плохая погода, летите вокруг нее, если не можете пролететь над ней. 

Используйте кислородный прибор в любом полете выше 12.500 фт (3.800 м). Он вам, скорее всего, понадобится. И когда будет так, то лучше вам его иметь. 

Используйте кислородный прибор в продолжительных полетах около 12.500 фт (3.800 м). 

Используйте кислородный прибор во всех ночных полетах выше 5.000 фт (1.500 м). Для того, чтобы иметь свое ночное зрение в наилучшем качестве, используйте кислородный прибор сразу после взлета. 

Дышите нормально, используя кислородный прибор. Быстрое или глубокое дыхание может причинить потерю сознания из-за гипервентиляции. 

Пилоты, которые стары, имеют чрезмерный вес, в плохой физической форме, имеют плохое самочувствие или сильно курят, должны ограничить себя до потолка 8.000-10.000 фт (2.400-3.000 м), если не доступен дополнительный кислород. 

 

Алкоголь и Наркотики

Употребление любого наркотика, включая алкоголь, может серьезно нарушить вашу способность летать. С некоторыми исключениями, использование наркотиков, антибиотиков, лекарств и других препаратов запрещено Федеральными Авиационными Порядками. Перед использованием любого препарата – даже по наставлению врача – рассмотрите его побочные действия с Авиационным Медицинским Экспертом (АМЭ).

Особые правила, рассматривающие использование алкоголя, наркотиков и т. п., находятся в FAR 61.15 и FAR 91.17. Пилоты помнят эти правила по стишку: «Eight hours from bottle to throttle» («Восемь часов от бутылки до дросселя»).

Другие Наркотики

Кофеин и никотин могут причинить свои проблемы на больших высотах. Люди, которые курят, гораздо больше подвержены влиянию гипоксии, а те, которые употребляют значительное количество кофеина могут увидеть его эффект на большой высоте.

