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Objetivo y metodología



Interno 4

Objetivo

Analizar los patrones de morbilidad entre los pilotos de la aviación comercial, 
tratando de identificar potenciales factores de riesgo para la salud vinculados 

al ejercicio de la profesión.

Metodología – Efectivo muestral 

✓ Estudio de carácter transversal y retrospectivo 
✓ Criterios de inclusión: 5 años de experiencia, firma consentimiento 

informado
✓ Muestra: 359 pilotos 127 entrevistas personales; 232 cuestionarios on line

• 344 hombres; 15 mujeres
• 332 en activo; 27 jubilados
• edad promedio: 47,70 ± 11,82 años
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Estudio de carácter transversal y retrospectivo 

Criterios de inclusión: 5 años de experiencia, firma consentimiento informado

Muestra: 359 pilotos. 127 entrevistas personales; 232 cuestionarios on line

344 hombres / 15 mujeres

332 en activo / 27 jubilados

Edad promedio: 47,70 ± 11,82 años

Efectivo muestral
Metodología

Recogida y procesamiento de la información 

Abril 2019 - Comienzo de las entrevistas personales en las sedes del COPAC, SEPLA y Facultad de 
Biología

Marzo 2020 - Las entrevistas pasan a ser telemáticas

Año 2021 - Entrevistas a través de plataforma on line

Julio 2021 - Descarga de los cuestionarios desde la plataforma 



Interno 6

Datos biodemográficos y profesionales

Antropometría, composición corporal - condición nutricional

Bioquímica sanguínea y presión arterial - riesgo cardiovascular

Hábitos alimentarios  ( PREDIMED) - calidad de la dieta

Actividad Física (IPAQ-7) - gasto metabólico adecuación OMS

Carga del trabajo (NASA TLX Hart y Staveland 1988) 

Fatiga (Fatigue Severity Scale Kupp et al. 1989)

Calidad del sueño (Pittsburgh Sleep Quality Index, test de somnolencia de Epworth) 

Cronotipo (Morningness-Eveningness-Stability-Scale,  Randler et al. 2016)

Salud mental general (GHQ-12,  Goldberg et al. 1997)

Total de 294 variables asociadas a cada participante

Variables analizadas
Metodología
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Resultados
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2.1. Perfil antropométrico y condición nutricional 
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2.1. Perfil antropométrico y condición nutricional 
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2.1. Perfil antropométrico y condición nutricional 



Interno 11

2.2. Parámetros bioquímicos y componentes del síndrome  
metabólico 
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2.2. Parámetros bioquímicos y componentes del síndrome  
metabólico Salud cardiovascular
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2.3. Alimentación y calidad de la dieta
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2.4. Actividad física (IPAQ-7) 
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2.5. Asociación entre condición nutricional, dieta, actividad física 
y riesgo cardiovascular 
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2.6. Enfermedades padecidas (prevalencia)
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2.6. Enfermedades padecidas (prevalencia)
Cáncer 
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2.6. Enfermedades padecidas (prevalencia)
Cáncer 
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2.6. Enfermedades padecidas (prevalencia)
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2.7. Carga mental del trabajo (test NASA)
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2.8. Fatiga (Fatigue Severity Scale)
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2.9. Calidad del sueño
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2.9. Calidad del sueño (cuestionarios Pittsburg y Epworth)
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2.10. Cronotipo (Escala MESSi)
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2.11. Salud mental general (GHQ-12)
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Conclusiones
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Conclusiones 1/6

Los resultados obtenidos ponen de relieve que pilotos españoles tienen una condición nutricional más
favorable que la población general. Presentan menores tasas de obesidad por IMC, hipertensión,
hiperglucemia e hiperlipidemia que el resto de los españoles. Este es un aspecto positivo que puede ser
consecuencia de la oportuna vigilancia médica a la que este colectivo se somete periódicamente por razones
laborales. A pesar de ello, de la muestra analizada se desprende que el 53,6% de los participantes tienen
sobrepeso y el 64,6% exceso de grasa abdominal. El análisis de la composición corporal pone de relieve que
el grado de hidratación es bajo en 7 de cada 10 participantes.

Aunque los valores medios de las variables serológicas se encontraron en un intervalo de normalidad, casi la
mitad de los pilotos (el 46,2%) mostraron un índice aterogénico del plasma (IAP) por encima del valor
saludable y, en consecuencia, un cierto riesgo de enfermedad cardiovascular. El 10% presentaron
hipertensión, el 42,6% hipercolesterolemia, el 9,4% LDL elevado y el 10,6% HDL bajo. El 8,1% tenían
triglicéridos elevados y el 9,4% glucosa elevada. EL marcador de aterogenicidad, se mostró muy asociado a
los hábitos de alimentación y actividad física, siendo más elevado entre los sujetos más inactivos y con peor
calidad de la dieta. Cabe añadir que un 20% de los pilotos presentaban dos componentes de síndrome
fisiometabólico alterados de manera simultánea y un 4,2 % tres de ellos.
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Conclusiones 2/6

La dieta en el colectivo de pilotos obtuvo una puntación Predimed (test de adhesión al patrón
mediterráneo) de 9,49 ± 1,94 (sobre 14) que los sitúa en un nivel de calidad de alimentación
intermedia, puntuación ligeramente superior a la obtenida en otros grupos de población
española. La mayor proporción de participantes se posicionaron con un nivel de adhesión
medio a la dieta mediterránea (55,7%), mientras un 29,7% seguían una dieta de óptima
calidad.

Todos los pilotos de la muestra cumplieron con las recomendaciones de la Organización
Mundial de la Salud, superando el límite mínimo de actividad física cifrado en 150 minutos de
actividad moderada y 75 minutos de actividad vigorosa por semana. El 57,3% de los
participantes se clasificaron como “muy activos” y el 38,2% con actividad moderada respecto
al test IPAQ, superando las cifras reportadas para la población general española.
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Conclusiones 3/6

Las patologías más frecuentemente padecidas a lo largo de la carrera profesional fueron las
relacionadas con el oído, las dolencias musculo-esqueléticas, las no tumorales relacionadas con
la piel u órganos internos, sobre todo con el aparato digestivo. Entre las primeras enfermedades
relacionadas, la pérdida auditiva fue la más prevalente, seguida de la presencia de acúfenos o
“tinnitus” que está muy vinculada con la hipoacusia. La otitis y el vértigo fueron referidos en
menor proporción. Aproximadamente dos terceras partes de la muestra, padecían desordenes
musculo-esqueléticos (lumbalgias, dorsalgias, cervicalgias) provocados por sobrecargas
posturales.

A pesar de que el tamaño muestral aconseja interpretar los resultados con prudencia, del
estudio efectuado se desprende que la prevalencia de cáncer ajustada para la edad, es superior
en pilotos a la que corresponde a la población general española. Los tipos de cáncer más
frecuentes tampoco coinciden con el patrón de la población general, estando claramente
sobrerrepresentados los de próstata, piel (melanoma) y tiroides.
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Conclusiones 4/6

La sobrecarga del trabajo resultó en los pilotos más de 10 puntos superior al obtenido en el
resto de profesiones analizadas hasta el momento. Las dimensiones que contribuyen al
distanciamiento son en concreto las escalas mental, temporal, esfuerzo y rendimiento, que se
perciben con mucha mayor exigencia entre los pilotos, en particular por los de corto radio. Un
28,2% presentó sobrecarga de trabajo por encima del percentil 75. Un 18% de los pilotos
presentaba fatiga grave, un 15,8% somnolencia diurna moderada y un 3,9% somnolencia
severa.

Se observó una asociación entre la sobrecarga de trabajo, la fatiga y la somnolencia diurna,
factores importantes relacionados con la salud de los pilotos y la seguridad aérea.

Un 54,3% de los pilotos de corto radio y un 40,4 % de largo radio consideraban que el tiempo
destinado al descanso entre vuelos era insuficiente. En concordancia con este afirmación, el
18% fueron diagnosticados con un alto grado de fatiga y el 21,9 % con cansancio de acuerdo a
la escala aplicada (FSS). Esta fatiga percibida reduce la motivación y limita el desempeño de
tareas a nivel laboral, social y familiar.
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Conclusiones 5/6

La aplicación del cuestionario de Pittsburgh (PSQI), identificó un 60,9% de sujetos con un
sueño de mala calidad (puntuación ≥ 5), proporción que fue mayor entre los pilotos de largo
radio frente a los de corto radio. El test de somnolencia de Epworth, confirmó en la misma línea,
que un 55,8% de los sujetos presentaba un sueño anómalo, que favorecía la somnolencia en
situaciones cotidianas, pudiendo comprometer la atención en situaciones de trabajo.

Por lo que respecta al cronotipo, se ha puesto de relieve que los pilotos españoles son un
colectivo relativamente bien adaptado a la disincronía circadiana que pueda derivarse de los
cambios horarios relacionados con su actividad laboral. En particular, los profesionales de
largo radio, que puntuaron significativamente más alto en las dimensiones de vespertinidad y
amplitud. Este es un dato relevante ya que estas tipologías son más adaptativas frente a las
fluctuaciones en los ritmos circadianos, que favorecen la fatiga y eventualmente pueden
desencadenar problemas de salud o errores en el trabajo.
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Conclusiones 6/6

La puntuación promedio obtenida al aplicar el test de salud mental general (GHQ-12), se
encontraba en un rango indicativo de ausencia de morbilidad psicológica. Sin embargo,
resultó sensiblemente superior a la reportada para población general española.

La puntuación promedio al aplicar el mencionado test (4,54 ± 3,31) está en un rango que
indica ausencia de morbilidad psicológica. Sin embargo, este número es casi cuatro veces
superior al observado en la población general española. Además, un 43, 3% de los pilotos
obtuvieron puntuaciones consideradas de riesgo (≥ percentil 90), cifras de prevalencia de
“malestar psicológico” sólo comparables a otras profesiones caracterizadas por alto nivel de
exigencia o estrés psicológico, como los sanitarios que atendieron enfermos de Covid en fase
aguda de pandemia o anestesistas, y mucho más elevadas que las del resto de profesiones
analizadas hasta el momento.
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