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Szabd Sandor Andras

Stressz és a repiilés

(szivfrekvencia-paraméterek jellemzése szimulalt
és valés repiilési stresszhelyzetben)

A repiilés veszélyes iizem: repiilési vészhelyzetben, az élettani fenyegetettség (oxigénhiany,
gyorsulas-tulterhelés) jelentkezésekor vagy id6kényszerben a pildta, mint operétor pillanatnyi
fizikai-szellemi teljesitménye elégtelenné valhat, amelyet a vegetativ idegrendszer egyensuly-
vesztése, stresszallapot kisér. A fokozott stressz és alkalmanként a stresszreakcio okozta korla-
tozott szenzoros érzékelés, téves helyzetértékelés hibas fizikai valaszreakciét eredményez, ami
dnmagaban Ujra stresszt, akar pillanatnyi cselekvéképtelenséget okoz, pszichés alapon. Célunk
az élettani stresszreakcic vizsgalata részben foldi kbrilmények kézétt, élettani stresszor (pél-
daul barokamréaban elSidézett hypobarias hypoxia) és VR (virtual reality) vizualis szimuldcids
berendezések kombinacidjaval, részben valos repiilési kériilmények kozott. A sziv—agy tengely
stresszreakcidjat a szivfrekvencia-variabilitas (HRV) vagy pulzusvariancia-mérésekkel kovettiik,
amérémdiszer (Firstbeat Bodyguard) ltal biztositott adaptaciéval valds repdilési kérilmények,
vadaszpildta-mdirepliilés és ejtSernyds ugras soran is.

Kulcsszavak: reptilésélettani stresszorok, hypoxia és gyorsulas-tulterhelés okozta HRV, pulzus-
variancia, VR (virtual reality) repiilés, Firstbeat Bodyguard2

Bevezetés
A repiilésbiztonsag és a human tényez6

A repiilés, mint haromdimenziés dinamikus helyzetvaltoztatési képesség — még ha techni-
kai eszkozokkel, repiil6eszkdzokkel, fokozodd automaciadval valdsul is meg —, olyan élettani
és pszichés kihivasokat jelent az emberi fizikai cselekvéképesség és szellemi munkavégzs-ké-
pesség szamara, amely részben dinamikéjaban, részben intenzitdsaban messze meghaladja
az emberi evolucio soran kifejlesztett és szelekcios elényként faji szinten megjelené sziv-,
érrendszeri és agyi keringési reflexek adaptiv reakciokészségét. Mikdzben az uj kabinergono-
miai megoldasok, a technikai-technologiai rendszerek megfeleld redundancidja és tobbszoros
biztositasa (a mesterséges intelligencia kialakitasa révén akar 6nfejleszt6 modon) minimali-
zélja a pillanatnyi technikai elégtelenség okozta fenyegetettséget, a human faktor fentiekb6l
adddé kiszamithatatlan instabilitasa &6t teszi a repiilésbiztonsag leggyengébb lancszemévé.
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Vagyis az ,ember—gép—kdrnyezet” dinamikus rendszerében a human tényezé az, amely
a modern harci technika iranyitasaban, kezelésében, és a katonai feladat végrehajtasaban
leginkabb korlatozo tényez6 lehet.

A mai 4-5. generacids harci gépek esetében a technika megbizhatdsaga gyors titemben
ndvekedett (precizids avionika, modern kompozit anyagok, biztonsagi és tartalék repilémd-
szaki, navigacios-elektronikai és hajtomiirendszerek), ugyanakkor a repiilés alanya, a pildta
alapvet6en ugyanazokkal a szubjektiv teljesitménykorlatokkal repil, redundancidja nem
valtozott. Ahogy a HFACS'-rendszer kidolgozoi megfogalmaztak: , Az ember természeténél
fogva hajlamos a hibéra; észszeriitlen hibamentes teljesitményt varni téle" [1].

A baleset soha nem a pillanat m(ve, tobb tényez6, tdrténés egyiittes és fatalis egy-
masutanisaga hozza létre a kritikus helyzetet, vagyis dinamikus folyamat. Ezt a Reason-féle
»sajtmodell” linearisan vizualizalja: mint a sajtszeleteken a lyukaknak egy egyenesbe kell
esni ahhoz, hogy atlassunk rajtuk, ugy az 6nmagukban artatlan kis eltérések is felf(izhet6k
egy eseménylancra, amely a balesethez vezet [2]. Ezzel szemben az amerikai HFACS-modell
hierarchikusan, a szervezeti, egyéni prekondicionalis és végrehajtoi tevékenységi szinteket
egymas ala rendezve mutatja meg, a brit modell pedig térképszer(ien, alap- és hattérdomé-
neket feltlintetve szemlélteti, amelyek mindegyikében kiilon-kiilon azonosithaté az emberi
hibakomponens (1. abra) [3].

Koérnyezeti / diszruptiv

tényezok
Személyi / prediszponalé Szervezeti/ elosegito
tényezok AV~ tényezék

>

Percepcios hibék: Aktivitasi hibak

Intencios hibak

1. 4bra
Hibatipusok és hattértartoményok [3]

Hibatipusok és a stressz

Barmelyik pilotahiba-modellt alkalmazzuk, mindegyikben az egyéni szinten azonosithato
az észlelés és valaszreakcio szintjén a stressz okozta hibas, hianyos, elkapkodott repiilési
valasztevékenység vészhelyzetben, id6kényszerben.

' Human Factor Analysis and Classification System: Emberi hiba Elemzési és Osztalyozasi Rendszere (US).
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Az egyik legfontosabb direkt hatdsa a stressznek a percepcios vagy észlelési hibak cso-
portjaban van: egy fontos informaciot a pildta nem észlel id6ben vagy félreértelmez (példaul
vizualis illuzio miatt). A vizualis illiziok, a térbeli dezorientacio a félreértelmezés tipikus pél-
dai, amit elbizonytalanodas, stressz kisérhet. A masodik nagy emberi hibacsoport a szandék,
azintencio hibai: a pildta altal kdvetett repilési terv részlete kockdzatot hordoz magaban, mert
ltkozik a repilési kdrilményekkel. A pildta szandékosan is megszegheti, illetve félreértelmezi
a szabalyokat, ez is emelkedett stressz-szinttel jarhat. A harmadik nagy emberi hibacsoport
akivitelezés, a tényleges tevékenység hibaja: egyszeri kihagyas egy dsszetett, egymasra épiild
cselekvéssorban bajt okozhat, példaul a fel/leszallaskor a checklist (utasitaslista) felolvasa-
sakor kimarad valami, a tett nem kdveti a szét, vagyis a parancssort. A pilétamunka pszichés
szempontbdl legnagyobb stresszt és kihivast jelentd jellemzéje az id6kényszer: lelassulhat
amozgas, mint valaszreakcio, vagy éppen ellenkezéleg, kapkodova és dsszerendezetlenné valik,
mindkettd veszélyes. Kiilondsen kritikus lehet az éjszakai bevetés NVG? alkalmazasa mellett,
kilondsen helikopteren, erre vonatkozdéan a NATO Tudomanyos Kutatasi és Technoldgiai
Szervezete munkacsoportja kézol - f6leg helikopteres repiilések esetében — emelked6 tren-
dekrél tantskodo statisztikat (2. abra) [4].

1983-1992 1993-2002
SD Osszes SD-baleset SD Osszes SD-baleset
balesetirata  balesetirata ~ %-osaranya* | balesetirdta  balesetirata  %-osaranya*

(/100 000 (/100000 (/100 000 (/100 000 (/100000 (/100 000

repiilt 6ra) repilt 6ra) repilt 6ra) repilt 6ra) repilt 6ra) repiilt 6ra)
vadaszgép 1,70 7,02 24,2% 1,63 5,78 28,2%
helikopter 0,99 4,07 24,3% 1,00 2,37 42,2%
minden tipus 1,03 417 24,7% 0,88 2,70 33,0%

*(%-0s arany két egymast kovetd évtizedben, 100 000 repiilt drara szamitva, helikopteres és sugarhajtasu repuls-
eszk6zokon)

2. 4bra
Térbeli dezorientacio (SD) okozta balesetek replilésbiztonsagi jelentdsége [4]

Legnyilvanvaldébb a bioldgiai stressz és az oxigénhiany kapcsolata, amelynek soran a szivizom
direkt munkavégz6 képessége és az agy autondm (tudattol fliggetlen, zsigeri) idegrendszeri
szabalyozasa révén a szivfrekvencia modalitasa, oszcillacidja is megvaltozik. Az agyi keringés
és oxigenizacio romlasa direkt médon befolyasolja a mentalis-kognitiv teljesitményt, fokozza
a hibahajlamot, csdkkenti az itél6képességet a magassagi részegség allapotaban. Hasonld
élettani stresszt és vegetativ egyensulyvesztést okoz a gyorsuldsok-tulterhelések alatti
pulzus- és vérnyomas-ingadozas (G-LOC?, akar vérnyomasesés és pulzuslassulas veszélyes
egylttallasaval a push-pull manéver soran, a botkormany/joystick dinamikus elérenyomasa-
val-hatrahtzasaval), ez is valtozatlanul jelent8s repiilésbiztonsagi kockazat [5].

2 NVG (Night Vision Goggles) éjjellato késziilék és FLIR (Forward Looking Infrared) eléretekintd infravéorés kép-
alkoto rendszer.
3 G-LOC- G induced loss of consciousness (gyorsulas-tulterhelés okozta eszméletvesztés).
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Stressz és HRV
Szivfrekvencia és HRV-paraméterek

Foldi szimulalt stresszhelyzetben a monitorizalas elsédleges eszkdze a sziv- és érrendszer
vonatkozasaban a vérnyomas, pulzus és a testfelszini 12 elvezetéses EKG volt, amellyel a foldi
szimulacié soran mind barokamraban (nagymagassagu hypobarias hypoxiaban), mind cent-
rifugdban régzithet6k az esetleges keringési zavarra utalo repolarizacids és ritmuszavarok.
Ez elre jelezheti a vegetativ (zsigeri) idegrendszer megingasi fogékonysagat, a pulzuslassulasra
és vérnyomasesésre vald hajlamot.

A szivfrekvencia egyik f6 meghatérozdja az acetilkolin és noradrenalin (mint direkt idegi
mediator/transzmitter molekulak és a paraszimpatikus (tonusos X. bolygd agyidegi) hatas/
szimpatikus idegrendszeri hatas finomhangolt, ellentétes befolyasa.

_R-Rinterval (ms)

3. 4bra
EKG-gérbe RR-intervallumainak oszcillaciéja [sajat szerkesztés)

A vegetativ idegrendszer szivre gyakorolt hatdsaként a szivfrekvencia oszcillacidja figyelhetd
meg, igy élettani jelenség, hogy a szivciklusok kozotti id6 normalis kériilmények kdzott kis-
meértékben, de ciklusrél ciklusra valtozik. A ciklusok kdzotti id6k mérésével kapott idésorokban
kvazi-periodikus ingadozasok figyelheték meg, amelyek egymasra rakodasa, szuperpozicioja
(mas hullamtermészet(i jelenségekhez hasonléan) hozza létre a variabilitast. Ennek frek-
venciadomén-fiiggése a szimpatikus (zsigeri) idegrendszer két aga, a szimpatikus (izgalmi)
és a paraszimpatikus (megnyugvo, regenerativ) folyamatokeért felel8s részek kézétti dinamikus
és harmonikus egyensulyi allapottdl fligg. Ez az dsszefliggés visszafelé is igazolhato, vagyis
a kvazi-periodikus ingadozasoknak a frekvencia és idétartomany szerinti elemzése egyuttal
az agyi folyamatokat is jellemzi. (3. abra)

A sziv- és érrendszeri funkcio autonédm idegrendszeri kontrolljanak kifinomultabb jellemzé-
sére fejlesztették ki a szivfrekvencia spontan variabilitasanak mérését (révid EKG-regisztratum
vagy 24 6ras Holter EKG-felvétel alapjan). A légzési szinusz aritmia, a szivfrekvencia-variabilitas
f6 meghatarozoja atropinnal vagy vagotémiaval (bolygd agyideg aganak atvagasaval) fel-
flggeszthetd/kilithets (ez a paraszimpatikus aktivitas f6 kozvetitdje a f6 ingerképzé helyhez,
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a jobb pitvarban lévd szinuszcsomohoz). A legkézenfekv8bb madija a szivfrekvencia-variabi-
litas (HRV) jellemzésének az RR-intervallumok (egymast kévetd R hullamok, mint a kamrai
elektromos aktivitas fékilengésének, a kamrai szivizomzat elektromos depolarizacié
momentumanak tavolsaga) atlagara vonatkozoan a standard deviacié kiszamitasa és a pul-
zusra normalizalt atlagra a standard deviacio (azaz a variancia koefficiens) szamitasa (SD/
atlag x 100). A vegetativ idegrendszeri strukturak és a HRV-frekvenciatartomanyok kozotti
kapcsolat a kévetkezd (4. abra):

SZIVFREKVENCIA-VARIABILITAS (HRV)
ES AZ AUTONOM IDEGRENDSZER KAPCSOLATA

Jrekvenciatartomdny efferens vegeltativ ideg élettani szabdlyozo

(erd komponens)
Ultra low frequency vagus, szimpatikus renin-angiotenzin
ULF: < 0,003 Hz (RAS) rendszer
Very low frequency ? ?
VLF: 0,003-0,04 Hz
Low frequency LF: vagus, szimpatikus baroreceptorok
0,04-0,15 Hz
High frequency HF vagus légzés
0,15-0,4 Hz
LF /HF vagus, szimpatikus baroreceptorok
4. 4bra

HRV és a zsigeri autondm vegetativ idegrendszer szabalyozasi kapcsolata [17]

Kulénosen fontos a kdzepes-alacsony frekvencias komponens (LF — 0,1 Hz kériil), ami a vazo-
motor (érténus szabalyozd) rendszer vezérelte vérnyomasvaltozasokkal, a baroreceptorok
(nyaki ver&erek nyomasérzékeld sejtjeinek) aktivitasaval hozhato 6sszefiiggésbe. Ebben a tar-
tomanyban az oszcillacidkat mind a szimpatikus, mind a paraszimpatikus rendszer befolyasolja,
utobbi a X. bolygo agyideg (nervus vagus) idegfonatan keresztil [6]. Ez a frekvenciatartomany
érzékenyen reagal szellemi munkara: a szellemi terhelés elnyomja az oszcillaciot ebben a tar-
tomanyban, viszont a terhelés megszlintével egyféle visszacsapas-jelenség figyelheté meg,
utdbbi mértéke aranyos a megeléz6 terhelés nagysagaval. Masrészrél, 1zs6 szerint, hosszabb
ideig tartd, folyamatos terhelés sordn a kdzépsé frekvenciatartomany elnyomasanak inga-
dozasa az id§ vetiiletében (szoras) aranyos lehet a munkaterheléssel, amit egy adott feladat
okoz az alanynak.

A fokozott HRV (paraszimpatikus tulsuly) jelzi a kell§ regenerativ képességet, amely
csokkent sziv- és érrendszeri haldlozassal és megbetegedési mutatokkal parosul. A jelenlegi
szoftverek (automatikusan tovabblépd idé- és frekvenciakeretek mellett, példaul Fourier-analizis
alkalmazasaval id6- és frekvenciadomén szerint) elemzik az egyes frekvenciatartomanyokban
a spektralis eloszlast [7], [8], [17].

A fentiek alapjan a kdzepes tartomany, a vazomotor ténus ingadozéasa az autoném
idegrendszer egyensulyi allapotanak valtozasat tikrozi, amely egészséges alanyon az alabbi
szérasi (SD) és variancia (RMSDD) paraméterekkel (az egymast kdvets NN-idSintervallumok
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ingadozasai alapjan) jellemezhet6 a kdzepes-alacsony (LF) és magas (HF) frekvencia tarto-
manyokban. (5. abra).

HRV-paraméterek definicigja és egymashoz rendelése

IDO SZERINTI FREKVENCIA SZERINTI  NORMAL ERTEK
PARAMETER PARAMETER (dtlag + SD)
SDNN: az iisszes normalis RR Teljes erd (power total) , azaz a 141 +- 39 msec (24 gra)
tavolsag standard deviacigja variancia négyzetgyike)
rMSSD: az egymast kivetd RR HF nagy frekvenciaji
intervallumok kiiziitti négyzetes komponens 127 + 35 msec (24 dGra)

differenciak atleganak négyzetgyike

pINNS0: a normalis RR intervallumok @i
kézétt . 50 sl bh HF nagy frekvenciajin
Gzith , msec-nal nagyo k 20 % filitt
kiilinhségek szazaléka nRpnner. °

HRYV spektrumanalizis (5 perces intervallumra)

LF (nu) 54 +-4

HF (nu) 29+-3

LF / HF 1,5-2,0
5.4bra

Egészséges fekvd alany 5 perces EKG felvételének id6- és frekvenciadomén szerinti HRV-adatai (lésd 4. abra) [17]

Korabbi vizsgalatok szerint alacsonyabb magassagnak megfelel6 oxigénhiany deprimalja mind
akozépsd, mind a magas frekvenciaju komponenseket, tovabba ezek aranya (LF/HF azaz kozepes/
magas) eltolodik a kozepes felé. Ennek oka a hipoxia okozta szimpatikus aktivacié és a kom-
penzald légzési aktivitas (hiperventilacio) hatasa a szivfrekvencia-variabilitasra [9], [10], [11].

A testszenzoros pulzusvariancia-méré miiszerek, mint a jelen palyazatban szereplé
Bodyguard 2, vagy az Aviatronics Kft. altal korabban fejlesztett Taguan mérémudiszer jelenlegi
véltozata vagy a Schimmer tobbcsatornas Holter EKG is miniatirizalt, ultrakdnnyd, szinte
észrevehetetlen testfelszini elektrodakkal rendelkezik, a kamrai elektromos aktivitast jelzd
f6 kilengések, azaz az RR-hullamok kozétti tavolsagot elemzik.

Az agy-sziv tengely megfelel6 m(ikodése esetén, dontSen szellemi munkavégzés alatt is
objektiv mérési modszerekkel kimutathaté valtozasok jelennek meg: valtozik az idegrendszeri
aktivitas (szummacios EEG-P300%, fMRI°, CFF®), az endokrin, példaul mellékvesekéreg szteroid
hormonszint (kortizol), a motoros tevékenység (EMG’, pupillatagassag), vagy a kardiovaszku-
laris (pulzus, vérnyomas, szivfrekvencia-variabilitas) aktivitas. Az EKG-alapu analizisek el6nye
a non-invazivitas és a relative alacsony koltség.

Sajat vizsgalati protokollunkban a standard barokamrai vizsgalat altal megszabott id6-
keret kozott vészhelyzeti oxigénhianyt szimuldlva, egyuttal a kognitiv teljesitményt és agyi

300 msec-mal a primer jel utan.
> fMRI-funkcionalis Magneses Rezonancia Imagery, agyi képalkoto eljaras az aktiv agyi teriiletek feltérképezésére.
& CFF —kritikus fuzios frekvencia — szemfenéki fényérzo receptorok id6beli fényimpulzus-feloldasi képessége.
7 EMG - Electromyogramm — izomzat elektromos aktivitasanak mérése.
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keringést agyi pulzoxymetria® mddszerével monitorizalva keressiik a HRV-trendekben meg-
jelend esetleges elhizddé stresszreakcio jeleit. A mddszer alkalmas lehet a hypoxia elhtizédé
hatasainak elemzésére, a hypoxia és a ,postexpozicids” utan hatast tikrozé 1-2 oras felvétel
szeparalt elemzésére is, az agyi keringés és oxigénhasznosulds elhizédo helyreallasanak
objektivizalasaval, agyi pulzoxymetria szimultén, szinkron értékelésével. A hypoxia hangover
(,masnapossag"), mint az elhiiz6d6 mentalis teljesitménycsokkenés lehetséges oka a kézel-
multban merdlt fel, erre vonatkozo kisérleteink még folyamatban vannak [12]. Szinkronizalt
HRV és rOxSat agyi homloklebeny kevert vénas vér és periférias (ujjon mért) oxigéntelitett-
ségi értékek hypoxias demonstracioé utan rendelkezésre allnak. Felt(ing, hogy kognitiv feladat
végrehajtasa soran a homloklebeny keringésében elhizddo hypoxaemia (kevert vénas vér
csokkent oxigéntelitettsége) észlelhetd egyes alanyoknal, még a folyamatos oxigénlégzés
és tengerszinti nyomasra torténd visszatérés utan is [5].

Természetesen a kognitiv feladat végrehajtasanak teljesitménye is mérhetd pszichologiai,
pszichometriai mUszeres tesztekkel a barokamraban. A nagy magassag okozta individualis
keringési eltérések mellett azonban a pszichés teljesitmény romlésa is nagy egyéni varian-
ciat mutat, utolag értékelhetd csak az egyszer(i és dsszetett reakcididé-romlas, hibahajlam.

Ezért a pszichologiai teszteket altalaban csak a hypoxiatudatossag fokozéasara, mindsitési
kotelezettség nélkil alkalmazzak barokamraban. Fontos lehet a kutatasi szempont, a kogni-
tiv valaszadas hypoxiaérzékeny részfolyamatainak elemzése, amelyre a Magyar Honvédség
Kecskeméti Repiildorvosi Intézet barokamrajaban végzett kisérleteket a Magyar Tudomanyos
Akadémia Pszicholdgiai Intézetének kutatocsoportja [13]. A korabbi vizsgalatokkal 6sszehang-
z6an kimondhato, hogy a magasabb szint{i mentalis teljesitményt, valamint a szenzomotoros
koordinaciot altalanossagban a hipobarias hypoxia rontja [14], [15], [16].

HRV és a klinikai betegségek

A sziv- és érrendszeri miikddés autonom vegetativ idegrendszeri szabalyozaséra vonatkozéan
elkésziilt tanulmanyok segitenek azonositani azokat a betegcsoportokat, amelyek nagyobb
halalozasi kockazatnak vannak kitéve a HRV-paraméterek csokkent értéke miatt, kiildondsen
infarktus utani allapotban. gy a HRV-paraméterek hozzajarulhatnak a hagyomanyos rizikd-
tényez6kkel (magas vérnyomas, szivelégtelenség stb.) egyltt a prediktiv érték javitasahoz,
a tulélés és halalozas elérejelzéséhez, mivel csokkent paraméterértékei hozzajarulhatnak a magas
rizikdju posztinfarktusos betegek azonositasahoz, ahogy az ATRAMI-vizsgalat is igazolta.®
Egyéb klinikai betegségekben (cukorbetegséghez tarsulé autonom idegrendszeri banta-
lom — diabéteszes neuropathia — korai jeleként) az LF és HF domén abszolut ereje (denzitasa)
csokkent, de — mivel az autondm idegrendszer mindkét agat érinti az elvaltozas - a kettd
aranya (normalizalt egységekben tortén6 Gsszevetése) nem valtozik. Vizsgaljak egyéb sziv-
betegségekben (szivtranszplantacio, pangasos szivelégtelenség, kronikus kéthegydi vitorlas
billentylielégtelenségben) és neuroldgiai problémakban (Parkinson-kér, Sclerosis multip-
lex, Guillain-Barré-szindroma) is a HRV-paraméterek dsszesitett/globalis vagy individualis

8 MEDTRONIC Hungary Kft. altal forgalmazott, NIRS (near infrared spectroscopy) elvén m(ikddé INVOS cereb-
ralis (agyi) pulzoxymeter késziilék és kapnograf.
®  ATRAMI: Autonomic Tone and Reflexes After Myocardial Infarction — multicentrikus prospektiv klinikai tanulmany.
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valtozéinak prognosztikai értékét. Az eredményeket mindig standardizalt, hosszd EKG-felvételt
statisztikailag elemz& program segitségével kell egészséges nyugalmi EKG-felvétel HRV-
paramétereivel 6sszevetni [17].

Az Eurdpai Kardiolodgiai Tarsasag idézett klinikai iranyelve mar felveti a HRV-paraméterek
non-linearis, dinamikus (révid tavu) valtozasait méré és jellemz6 matematikai modszerek,
algoritmusok alkalmazhatdsagat is, amelyek jobban illeszkednek a szivciklus élettani valto-
zasaihoz (periodogram), akar stresszhelyzetben is.

Ez a zsigeri idegrendszeri tonus okozta modulacié nemcsak az aktualis stressz-szintet
jellemzi, hanem a longitudinalis (akar tébbnapos) kévetéssel a kifaradas-kimeriilés és a re-
generacios folyamat objektivizalasat is szolgalja, az alvas mindségét is jellemzi. (Gyarto cég
és algoritmus fliggvényében még az alvas minGségére, a fizikai aktivitas megfelel szintjére is
ad egyfajta numerikus jellemzést, illetve ennek ismeretében életmodi (automatikus standar-
dizalt) ajanlast is ad, illetve tobbszéri méréssel longitudinalisan, folyamatosan kéveti a ,tel-
jesitmény” javulasat (alacsonyabb stressz-szint mellett alacsonyabb nyugalmi és terheléses
pulzusszam, kevesebb ,rossz stressz” szituaciora utalo ,peckeld”, rigid szivritmus, besz(kiilt
RR-intervallum variabilitassal. Természetesen ezek a komplex statisztikai jegyz6konyvek mar
alapvet6en a wellness/well-being/fitness marketing célu alkalmazasahoz vezetnek, amelyek
a tudomanyos objektiv eredményesség megitélését torzithatjak. Ugyanakkor (a céges profit-
orientalt megjelenéstdl fiiggetleniil) nagyon hasznos, informativ itmutatét jelenthetnek amatér
és profi sportolok szamara példaul az éjszakai regeneracié és az aktiv tréning/sportverseny
periodizaldsara, az optimalis teljesitményndvekedés eléréséhez, hasznos lehet a cirkadian rit-
mus utazas okozta felborulasa (jet lag) esetén is (természetesen itt az id6 felbontas kevésbé
fontos, a hosszabb monitorizalasi id6tartam és a mobilitas javara) (6. abra) [18].

Katonai célu alkalmazasa is felmerilt: a fokozott (vagy napszakokat, egymast kovets
napokat &sszehasonlitva ismét fokozddd HRV (paraszimpatikus tulsuly) jelzi a kell regenerativ
képességet, amely csokkent sziv- és érrendszeri halalozassal és megbetegedési mutatdkkal
parosul. A Bodyguard 2 komplett rendszer Fusion Vital altal alkalmazott szoftvere (automa-
tikusan tovabblépd id6- és frekvenciakeretek mellett, példdul Fourier-analizis alkalmazasaval
id6- és frekvenciadomén szerint) elemzi a nyers adatok internetes honlapra térténd feltoltése
utan az egész napi aktivitast.

A Kanadai Fegyveres Erék keretében most kezd6dott Fitness (edzettségi allapot felmé-
rését célzo) Program tudomanyos elemzése példaul a haditengerészet katonainak aktivita-
sat koveti 6 napon keresztiil, 6sszehasonlitva a stresszes munkanapok és a pihenénap alatti
pulzusvarianciat, ebbdl kovetkeztetve a stresszreakcié okozta eltérésekre és a regeneracié
hatékonysagara, a csokkend rezerv (pszichés tartalék) minSségére [19]. Tébbnapos vizsgalat
soran ez mar 0sszevethet6, akar analégiaként alkalmazva a repiilésélettani megterhelés kap-
csan jelentkezd kifaradas és elégtelen alvas idSbeli lefolyasat is demonstralni lehet (7. &bra).
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SZIVFREKVENCIA PARAMETEREK ES ALVASMINOSEG
(FIRSTBEAT/FUSION VITAL)
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6. abra

Szivfrekvencia paraméterek (pulzus és HRV) szinkddolt abrazolasa az alvésmindség jellemzésére [18]

ELETMOD FELMERES (FIRSTBEAT KESZULEKKEL)

Pulzus trend és HRV munkanapon,
barokamrai repiiléssel (3500 méter 30 perc)

7. 4bra
Pulzus trend és HRV alakulasa barokamrai replilés napjan, a rezerv csokkenésével
[sajat felvétel, Fusion Vital Bodyguard 2 késziilékkel]

HRV mint stresszparaméter és a repiilés

Jelenleg a vegetativ idegrendszeri paramétereket longitudinalis validalassal (beleértve a HRV,
vagy egyéb EKG-jel atlagolt paramétert a pulzusszam kivételével) egyik légiers sem alkalmazza
szelekcids kritériumként. Ugyanakkor kutatasi jelleggel, a stressz-szint jellemzésére példaul
a finn légierd nagy hilségl foldi szimulatorban, megkozelités-leszallas repilési fazisaban,
mszeres replilés korilményei kozott vizsgalja a pszichés kognitiv terhelés alatt a szivfrekven-
cia és HRV-paraméterek (elsésorban az id6domén-jellemz6k) alakulasat. (A pszichés terhelés
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PMWL™-szintje a megkdzelités elStti idStartam, vagyis a miszeres orientaciora rendelkezésre
allo id6 csokkentésével névelhetd, amig a miszeres bejoveteli teljesitmény — ILS™ — a stan-
dard elfogadott szint ala csdkken.) A teljesitmény és HRV-paraméterek szignifikans valtoza-
sait 6sszeparositva a mandverezés soran szinte valamennyi HRV-paraméter szignifikansan
véltozott. Osszesitve a PMWL szellemi munkaterhelés alatt a HRV-paraméterek alakulasat,
kilonboz6 tanulmanyok alapjan kirajzolddik a vegetativ idegrendszer instabilitasa, a paramé-
terek disztorzidja révén: mikdzben az atlagfrekvencia ndvekszik, az LF frekvenciatartomanyban
és az LF/HF hanyadosban a szimpatikus tonusndvekedés egyértelmien megfigyelhet6, a pul-
zus rigiddé valik [20].

Mas kutatasok a térbeli dezorientacio (vagyis a térbeli tajékozoddképesség elvesztése)
kapcsan létrejovs stressz és a megel6zést szolgalo vizualis pasztazé technika (scanning) egy-
masra gyakorolt hatasat vizsgaltak, szintén magas hiiségi (hi-fi) szimulatorban. 18 kiképzett
pilota leveg6-fold feladat végrehajtasa kozben az eye-tracking (szemmozgasokat leképezé
berendezés) segitségével kdvették a szemmozgast (szkennelést) és a dezorientacio jeleit [21].
Kideriilt, hogy a jobb térbeli tudatossagot (SA™?) mutato pildtak alacsonyabb munkaterhelést
érzékeltek, és arossz SA-teljesitmény (= dezorientacio hajlam) magas stressz-szinttel (érzékelt
munkaterheléssel) parosult. Jelentds kiilonbségek voltak a feladat végrehajtasa kdzben a fixacio
(wleragadas”) tekintetében a pilotak kozott és a fixacié idétartamaban is, amelyek a szem-
mozgas kdvetésével objektivizalhatokka valtak.

@ Stressz @ Feltoltddés @ Kozepes + erds fizikai aktivitds Enyhe fizikai aktivitds ~~ Pulzusszém Hiényz6 pulzusszam 0%
© Alegerdsebb
stresszreakciokkal
jér6 15 perc. © Nincs feltdit6dés

mn m3  1ms 1z 19 N2 N23 N2 N7 129 A 1M133 M35 1137 139 4 1143 1145

BAROKAMRAI FELSZALLAS
G, o, 116 22 perctél, szimulalt vészhelyzet (hajtomii
S, %, leallas) 116 37 perctél 5500 méteren hypoxia,
%, %%6 siillyedés 3000 méterre, oxigén 116 40 perctél

8. abra
HRV-monitorizalas eredményei barokamrai passziv VR-replilés kézben, hypoxiés vészhelyzettel
[szerz8 sajat regisztratuma FusionVital Bodyguard 2 késziilékkel]

© PMWL: Pilot Mental Work Load - a piléta mentalis terhelési szintje.
" ILS - Instrument Landing System — miszeres bejoveteli és leszallasi rendszer.
2 SA - Situational Awareness — térbeli tudatossag, azaz orientacio és tajékozoddképesség.
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Sajat esettanulmanyunk (amely alapjan jelenleg standardizalt barokamrai felszallasi protokoll
kialakitasa folyik) azt mutatja, hogy a szimulalt barokamrai VR repiilési vészhelyzet kdzben
a HRV-monitorizalas hasznos lehet a stressz-szint jellemzésére (8. abra).

Ezzel parhuzamosan valos repiilési helyzetben is mértiik a HRV-trendeket, elsédlegesen
felmérve a Bodyguard 2 késziilék gyorsulas-tulterhelés tlir6képességét és dsszehasonlitva
a repilésmentes (felkésziilési vagy pihenénap) és az operativ kiképzési nap (GRIPEN harci
repilén pildta miirepilése és hivatasos ejt6ernySs beosztasban lévé ejtéernyds ugrasa) alatti
szivfrekvencia-modulaciot.

Megallapithato, hogy tapasztalt, a replilési/ugrasi feladatra kivaloan képzett hajozo,
illetve ejtéernyds szamara az ,éles bevetés” limitalt id6szaka nem jelent extrém megterhelést,
még a normalis fizikai kiképzés (konditerem) fizikai terheléséhez képest sem, utana pedig kells
item(i a regeneracio. Ugyanakkor a 9 G, (fej-lab iranyu) tulterheléssel végrehajtott mirepilés
alatti tulnyomasos légzéses rezsim vagotoniara (fokozddd paraszimpatikus tonusra) gyakorolt
hatésa is felismerhetd: a kék szin a vagotoniara utalo fokozott pulzusvariancia, amely az AGSM
légzésvisszatartds és izomfeszités folyamatos kényszere miatt itt nem a stressz oka, hanem
élettani kovetkezménye! A G (tulterhelés) tiir6képesség megitélésére viszont a HRV-gérbe jol
hasznalhatd, amely alapjan a bradycardia hajlam - pulzuslassulas rossz tlir6képességgel —idében
felismerhetd. Valds ejt6ernyds ugrasok kapcsan ejtéernyds ndvendékeknél az ugras kritikus
fazisaiban magasabb volt az atlagpulzus, csékkent az SDNN (egymast kdvets RR-tavolsagok
szérasa. A kiképzés soran a pulzusszam csokkent, a HRV-paraméterek (RMSSD standard
deviancia négyzetgyoke) és az LF/HF hanyados nétt, igazolva a paraszimpatikus tonus néve-
kedését, a szimpatikus izgalmi allapot csokkenését (9-11. abra) [22].

A pszichés terhelés (stressz-szint) és a HRV kapcsolatat vizsgalo nagy tanulmanyokra
vonatkozé metaanalizis szerint az indukalt stressz kapcsan a HRV-paraméterek kozil leg-
konzekvensebb valtozas az alacsony paraszimpatikus aktivitas volt, amely a HF (magas frek-
venciasav) csokkenésével (HF) és az alacsony frekvenciasav (LF) névekedésével jart egyiitt.
Szimultan végzett neuroimaging (agyi leképezd, képalkotd) technikak alkalmazasa arra utal,
hogy a HRV eltolodasa kéthetd bizonyos agyi teriiletek aktivitasahoz (példaul ventromedialis
prefrontalis agykérgi régio) [23].
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FIRSTBEAT BODYGUARD2 - FUSION VITAL
Vadaszpiléta: ,repiilési” fazis

© Alegerdsebb
stresszreakcidkkal [ 1
jéré 15 perc. © Nincs feliitodés.

v e 180 =
160 f
¢ ool
2 120 §
3 £
& il |
B0 %
60 a

:T’-d‘a 1448 1450 1452 1454 1456 1458 1500 1502 1504 1506 1508 1510 1512 1514 15§46 1518 1520 1522 1524

T :

a, REPULES:
1. alacsony magassagu cél alajatszasa o )
elfogashoz 2x 2. Mirepiilés 9 G,-ig

9. 4bra
HRV-monitorizélas eredményei GRIPEN valds miirepiilése sorén [sajat szerkesztés)

FIRSTBEAT BODYGUARD2 - FUSION VITAL
Vadaszpilota: felkésziilési nap

&) Kondicié javitdsa
(Edzés hatdsa 3.2)

lyen jellegl edzés fejleszti a
Vi, leg

Azil
fitts © Alegerbsebb
stresszreakcidkkal ( )|
& 1050 keal jéré 15 perc. | @ Nincs fensades
. 180
KONDITEREM —> w0 &
% i P |
i ol -
] 120 §
2 3
4 100 i
g0 &
| s e s e e e e e o a1 . e o o, . e | 60 &
0 1030 1100 1130 1200 1230 1300 1330 1400 1430 1500 1530 1600
| ; 0 :
i i T i
PN P 7, L )
% % )
% Y% %
) .
n, %, % i,
%, % % %
% O %
N g T
, o %
> %&

(]

10. abra
HRV-monitorizalas eredményei GRIPEN pildta felkésziilési napja sorén [sajat szerkesztés)

A kérgi aktivitast is természetes modon befolyasolo cirkadian ritmus felborulasa (példaul akut
alvasmegvonassal) érintheti a vegetativ idegrendszer egyenstlyat. 36 oras teljes alvasmegvonas
kézben mért vigilancia pszichés tesztek (egyszer( reakcididé-mérések az éberség megitélésére)
eredményei azt mutatjak, hogy a HF/LF és egyéb mutatdk megnovekedett szimpatikotdnia,
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és csokkent paraszimpatikotonia iranyaba mozdulnak (féleg wlS testhelyzetben). Ez parhu-
zamba allithaté a hosszu tavu bevetés okozta kifaradas mérhetd véralkohol-koncentracidval
egyenértek(i pszichés teljesitmény csokkkenésével [24]. Vannak a (kiilénb6z6 madon indukalt)
rovid tavu fajdalom okozta HRV-paramétertorzuldsokra és modulaciokra vonatkozd elem-
zések is, amelyek az egyének kozotti fajdalomtiirésbeli kilonbségeket magyarazhatjak [25].

FIRSTBEAT BODYGUARD2 — FUSION VITAL
EJTGERNYOS UGRASI NAP

A legintenzivebb EJTGERNYOS Kondicid javitdsa Megterhel6 edzés
napkozbeni ugrdsok (edzés hatdsa 3.5) gyeng[ti az
feltdltédés 15 perce 3500 és 600 méter 1069 kcal alvdsminGséget

Pulzus vélaszreakcié HRV
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11. 4bra
HRV-monitorizalas eredményei ejtSernyds ugrasok soran [sajat szerkesztés]

Osszefoglalas

A Magyar Honvédség technikai eszkdzrendszerének, személyi és infrastrukturalis fejlesztésének
nagyléptékl dtfogd modernizacidjat célzé Zrinyi 2026 programban prioritast élvez a pilota-
képzés teljes 6nallo, nemzeti spektrumanak megteremtése A Nemzeti Kézszolgalati Egyetem
Honvédtisztképzé és Hadtudomanyi Karan a Katonai Repil6 Intézetben a Légikozlekedési Szak
beinditasa kapcsan olyan jeldltek kivalogatasara van sziikség, akik pszichés és élettani muta-
toik alapjan képesek a 21. szézad katonai repiilésében jelentkez6 repiilésélettani kihivasoknak
és informacios stresszterhelésnek megfelelni. Magas szint(i szenzoros képességek kovetelmé-
nye mellett a térbeli latas és tajékozdédoképesség, a vizuomotoros (kéz-szem koordinacios)
feladatok végrehajtasi képessége és a multitasking (parhuzamos feladatok koordinalt végre-
hajtasa), a vészhelyzeti menedzselés hatékonysaga, mindezek hatterében a stressztiiréképesség
megitélése lehet fontos a jeldltek rangsorolasaban.

A sziv- és érrendszeri miikddés autondm vegetativ idegrendszeri szabalyozasara vonatko-
z6an elkészilt tanulmanyok korabban segitettek azonositani azon betegcsoportokat, amelyek
nagyobb halalozasi kockazatnak vannak kitéve a HRV-paraméterek csokkent értéke (magasabb
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szimpatikoténia) miatt, kiilénésen infarktus utani allapotban. igy a HRV-paraméterek a kli-
nikai gyakorlatban hozzajarulhatnak a hagyomanyos rizikotényezékkel (magas vérnyomas,
cukorbetegség) egyltt a mortalitas (halalozas), illetve a tulélési esély (gyogyszeres kezelés
hatékonysaganak) megitéléséhez, a prediktiv (joslo) érték javitasahoz.

Egészséges fiatal, de nagy stressz-szint mellett, nem konvenciondlis beosztasokban
dolgozdk (példaul katonasag, azon beliil katonai repiil6-hajozé allomany) alkalmassagi
sz(irvizsgalatanal jellemz&en az emocionalisan stabil, alacsony stressz-szint mellett magas
produktivitast mutato jeldltek élveznek prioritast. Ebben a csoportban a kognitiv teljesitmény-
mutatok Osszevetése (korrelaltatasa és szimultan értékelése) a mogottes vegetativ idegrendszeri
stabilitas (és gyors regeneracio, vagy reziliencia, lelki rugalmassag), vagy instabilitas (stressz
és gyors kimeriilés) HRV-mutatoival, esetleg az agyi vérataramlas és a multicsatornas EEG
nyujtotta direkt regionalis agyi aktivitasi jellemzdkkel hasznos lehet (bar ennek automatizalt
kiertékeléséhez neurobioldgus, neuropszicholdgus és ideggydgyasz szakember segitsége kell).

A kiképzett pilotaknal pedig a fenti képességek terén a teljesitmény longitudinalis
kévetése (éves vizsgalatok soran az adatbazis 6sszehasonlitasa) nyujt informaciot és vissza-
jelzést a pilota aktualis szellemi munkavégzd-képességérdl és stressztlird-képességérdl.
Barokamréaban standardizalt hypoxias felszallas soran a kognitiv teljesitmény kényszere szi-
mulatoron végrehajtott repiilési feladattal egybekdtve még informativabb lehet a tényleges
szellemi teljesit6képességrol. Tavlati célként fenti EKG HRV szenzoros kdvetés és kiértékelési
képesség fedélzeti alkalmazasa (orvosi fekete doboz) is felmertil.

Arepllésélettani kihivasok hatasat a stresszt(ir6képességre, a human teljesité képességre
jelenleg kutatasi projektben is vizsgaljuk, a GINOP-2.3.2-15-2016-00007 szamd, , A légikozleke-
dés-biztonsaghoz kapcsolddo interdiszciplinaris tudomanyos potencial ndvelése és integraldsa
a nemzetkozi kutatas-fejlesztési haldzatba a Nemzeti Kézszolgalati Egyetemen (VOLARE)"
projekt keretében. A kutatasi projekt soran megvalosuld, a pildtak éves repiléegészségiigyi
alkalmassagi vizsgalataiba integralodo funkcionalis teljesitménydiagnosztikai vizsgalatok
és a stresszmonitorozast biztositdo HRV-készilék (Fusion Vital cég Firstbeat Bodyguard 2
szivfrekvencia-varianciat mér6 késziiléke) egyiitt alkalmas lehet a pilotat érd repiilés-élettani
kihivasok soran a vegetativ idegrendszert ér6 akut hatasok jellemzésére, a sziv- és érrendszeri
rezerv kapacitds és regeneracié megitélésére. A beallitott mérési mdédszerek alkalmasak lehet-
nek a pulzuslabilitds mérésével a stresszreakcio jellemzésére.

Koszonetnyilvanitas

Halas kdszonetiinket fejezzlk ki Vada Gergely cimzetes egyetemi docensnek, a Fusion Vital
cég képviseldjének a Firstbeat Bodyguard 2 késziilék rendelkezésre bocsatasaért és szakmai
tanacsaiért.
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STRESS AND FLIGHT
(Heart Rate Variability Parameters in Simulated and Real Flight
Stress Situation)

Flight is inherently dangerous: inan emergency situation (such as a threat of hypoxia and overload,
orintime-constraint) the pilot's actual physical-mental performance might deteriorate rapidly,
accompanied by the imbalance of the vegetative nervous system, that is stress. The increased
stress and the consequences (reduced sensorial perception, loss of situational awareness)
can lead to erroneous physical acts and responses, itself revoking new stress and momentary
incapacitation with a psychic background. Our target is to evaluate the physiological stress in
ground-based aeromedical stressor settings (in barochamber simulated hypobaric hypoxia)
combined with Virtual Reality as a visualised flight simulation. Furthermore, we accomplish
real flight stress assessments, as well on board of Gripen multirole fighter aircraft and during
parachute deployment. We evaluate the stress reaction of the heart-brain axis by Heart Rate
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Variability (pulse variance) parameters produced by Firstbeat Bodyguard 2 and adapted to real
flight (aerobatic flight of Gripen and paratrooper's jump).

Keywords: aeromedical stressors, hypoxia and acceleration produced heart rate variability
parameters, (pulse variance), VR (virtual reality) flight
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