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a)

b)

d)

e)

PREAMBUL

Activitatea aeronautica civila pe teritoriul si in spatiul aerian national este reglementata de
Codul Aerian al Romaniei, prin alte acte normative in materie, europene si nationale,
emise in conformitate cu prevederile Conventiei privind aviatia civila internationala,
semnata la Chicago la 7 Decembrie 1944 si la care Roméania este parte din 1965, ale altor
conventii si acorduri la care Romania este parte.

Ministerul Transporturilor in calitate de autoritate de stat in domeniul aviatiei civile are
responsabilitatea de a elabora si emite reglementari aeronautice civile romane nemijlocit
sau prin autoritati delegate.

In conformitate cu prevederile Codului Aerian, ale Hotararii Guvernului nr. 405/1993, cu
modificarile si completarile ulterioare, Regia Autonoma Autoritatea Aeronautica Civila
Romana este autoritate delegata, organism tehnic specializat al Ministerului
Transporturilor pentru supervizarea sigurantei zborului. in aceasta calitate AACR emite
proceduri in aplicarea reglementarilor specifice domeniilor de competenta, inclusiv
a reglementarilor europene.

In baza prevederilor art. 1 din Ordinul Ministrului Transporturilor nr. 208/2013 privind
masuri pentru aplicarea Regulamentului (UE) nr.1178/2011 al Comisiei din 3 noiembrie
2011 de stabilire a cerintelor tehnice si a procedurilor administrative referitoare la
personalul navigant din aviatia civilda in temeiul Regulamentului (UE) 2019/27 al
Parlamentului European si al Consiliului si @ Regulamentului UE nr. 290/2012 al Comisiei
din 30 martie 2012 de modificare a Regulamentului (UE) nr.1178/2011 se desemneaza
Autoritatea Aeronautica Civila Romana ca autoritate competenta pentru exercitarea
atributiilor privind certificarea, atestarea si supravegherea persoanelor si organizatiilor
care fac obiectul Regulamentului (UE) nr.1178/2011.

In baza prevederilor art. 1 din Ordinul Ministrului Transporturilor nr. 1464/2016 privind
masuri pentru aplicarea Regulamentului (UE) 2015/340 al Comisiei de stabilire a cerintelor
tehnice si a procedurilor administrative referitoare la licentele si certificatele controlorilor
de trafic aerian in conformitate cu Regulamentul (UE) 2019/27 al Parlamentului European
si al Consiliului, de modificare a Regulamentului de punere in aplicare UE nr. 923/2012 al
Comisiei si de abrogare a Regulamentului UE nr. 805/2011 al Comisiei, AACR se
desemneaza ca autoritate competenta cu responsabilitati in certificarea si supravegherea
persoanelor si organizatiilor carora li se aplica prevederile Regulamentului (UE) 2015/340.
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CAPITOLUL
1. PREVEDERI GENERALE

1.1 Documente de referinta (nationale si europene)

a)
b)
c)
d)

f)

)

h)

)

K)

Parlamentul Romaniei - Legea nr. 21/2020 privind Codul Aerian din 18.03.2020.
Parlamentul Romaniei - Lege nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii.

Parlamentul Romaniei - Lege nr. 46/2003 legea drepturior pacientului

Ordinul comun Ministerul Transporturilor si Infrastructurii nr. 1151/03.09.2021 si Ministerul
Sanatatii nr.1752/03.09.2021 pentru aprobarea cadrului general privind examinarea
medicala si psihologica a personalului cu atributii in siguranta transporturilor.

Ordinul Ministerul Transporturilor, Constructiilor si Turismului nr. 1185/2006 privind
desemnarea Regiei Autonome Autoritatea Aeronautica Civila Romana ca autoritate
nationala de supervizare, organism tehnic specializat pentru indeplinirea functiei de
supervizare a sigurantei zborului in aviatia civila, la nivel national.

Ordinul Ministrului Transporturilor nr. 208/2013 privind masuri pentru aplicarea
Regulamentului (UE) nr.1178/2011 al Comisiei din 3 nov. 2011 de stabilire a cerintelor
tehnice si a procedurilor administrative referitoare la personalul navigant din aviatia civila.

Ordinul Ministrului Transporturilor nr. 1464/2016 privind masuri pentru aplicarea
Regulamentului (UE) 2015/340 al Comisiei de stabilire a cerintelor tehnice si a procedurilor
administrative referitoare la licentele si certificatele controlorilor de trafic aerian.

Ordinul Ministerului Transporturilor Constructiilor si Turismului nr. 166/2005 privind
aprobarea Reglementarii Tehnice ,Ghid pentru proiectarea planurilor generale de
aerodromuri” indicativ GP 108-04, ,Servicii de urgenta si alte servicii” Cap.XIll, Art.125 (3).

Regulamentul (UE) 2018/1139 al Parlamentului European si al Consiliului privind normele
comune in domeniul aviatiei civile si de infiintare a Agentiei Uniunii Europene pentru
Siguranta Aviatiei.

Regulamentul (UE) nr. 1178/2011 al Comisiei de stabilire a cerintelor tehnice si a
procedurilor administrative referitoare la personalul navigant din aviatia civila, cu
modificarile si completarile ulterioare.

Regulamentul (UE) 2015/340 al Comisiei de stabilire a cerintelor tehnice si a procedurilor
administrative referitoare la licentele si certificatele controlorilor de trafic aerian, cu
modificarile si completarile ulterioare.

Regulamentul (UE) nr. 965/2012 al Comisiei de stabilire a cerintelor tehnice si a
procedurilor administrative referitoare la operatiunile aeriene, cu modificarile ulterioare.

Regulamentul (UE) nr. 139/2014 de stabilire a cerintelor tehnice si a procedurilor
administrative referitoare la aerodromuri: ADR.OPS.B.005 si GM1 ADR.OPS.B.005(a);
GM2 ADR.OPS.B.005(a); GM3 ADR.OPS.B.005(a); GM4 ADR.OPS.B.005(a); respectiv
ADR.OR.C.045 si GM1 ADR.OR.C.045 cu modificarile si completarile ulterioare.
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1.2 Definitii (RO/EN)

Abuz de alcool sidroguri / Alcool and drug abuse
Folosirea alcoolului putand interfera cu starea de normalitate fizica sau mentala. Folosirea
substantelor, medicamentelor, neprescrise individual corespunzator putand interfera cu licenta

Acuitate cromatica / Colour safe
Capacitatea unui solicitant de a distinge cu usurinta culorile utilizate in aeronautica si de a
identifica in mod corect luminile colorate din aviatie;

Antecedente patologice / Medical history

Relatari sau documente medicale care atesta existenta in trecut a unor boli, leziuni, tratamente
sau a altor evenimente cu caracter medical, incluzand evaluarile din care rezulta caracterul
inapt al solicitantului sau certificatele medicale cu limitari, relevante pentru starea de sanatate
actuala a solicitantului si pentru declararea acestuia drept apt din punct de vedere aeromedical;

Autoritate care acorda licentele / Licensing authority

Autoritatea competenta din statul membru care a eliberat licenta sau careia o persoana fi
solicita eliberarea unei licente sau, in cazul in care persoana nu a solicitat inca o licenta,
autoritatea competenta determinata conform cu punctul FCL.001 din anexa | (partea FCL);

Centru de medicina aeronautica / Aeromedical Center

Unitate medicala dotata cu facilitati si aparatura medicala capabila sa satisfaca necesitatile
tehnice ale domeniilor relevante din medicina aeronautica, avand specialisti in medicina
aeronautica, autorizati sa efectueze examinari concordant cu standardele stabilite de AMS.

Certificat medical / Medical certificate
Dovada emisa de AACR, care demonstreaza ca detinatorul unei licente indeplineste cerintele
specifice din punctul de vedere al aptitudinii aeromedicale.

Sectiunea aeromedicala /| Aeromedical Section
Structura medicala evaluatoare executiva a AACR responsabila de implementarea si aplicarea
standardelor, cerintelor medicale precum si de autorizarea, supravegherea AeMC si AME.

Competenta /| Competence
Cunostintele, abilitatile si experienta corespunzatoare, necesare pentru a furniza servicii
conform calificarii si autorizarilor inscrise intr-o licenta.

Concluzie medicala autorizata /| Accredited medical conclusion

Concluzia trasa de unul sau mai multi experti medicali, consideratd admisibila de autoritatea
care acorda licentele, pe baza unor criterii obiective si nediscriminatorii, pentru cazul in speta,
in consultare cu specialisti in operatiuni de zbor sau cu alti experti, dupa caz, pentru care se
poate justifica o evaluare a riscurilor operationale;

Consum impropriu de substante / Misuse of substances

Consumul uneia sau mai multor substante psihoactive de catre personalul aeronautic navigant
in asa fel incat, in mod alternativ sau cumulativ: (a) constituie un risc direct pentru consumator
sau pune in pericol vietile, sanatatea sau bunastarea altora; (b) creeaza sau inrautateste o
problema sau tulburare profesionala, sociala, mentala sau fizic3;

Directionare | Referral

Transferul la AACR al unui caz medical considerat la limita catre AMS pentru evaluarea
aeromedicala corespunzator licentei profesionale si impunerea sau ridicarea limitarilor din
Reg. (UE) nr. 1178/2011 si/sau Reg. (UE) 2015/340.

Examinator Aeromedical / Authorized Medical Examiner
Medic specialist cu pregatire / experienta in medicina aeronautica, autorizat de AMS sa
efectueze examinari medicale in vederea emiterii certificatului medical corespunzator licentei.
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Examinare aeromedicala | Aeromedical examination

Inspectie, palpare, percutie, auscultatie sau alte metode de investigare pentru stabilirea
aptitudinii din punct de vedere medical de a exercita privilegiile asociate licentei sau de a
indeplini atributiile in materie de siguranta ale echipajului de cabina;

Evaluare aeromedicala / Aeromedical assessment

Concluzia referitoare la aptitudinea din punct de vedere medical a unui solicitant, bazata pe
evaluarea respectivului solicitant in conformitate cu dispozitile prezentei anexe (partea MED)
si pe alte examene si analize medicale in functie de indicatiile clinice;

Investigatie / Investigation
Evaluarea unui solicitant suspectat ca ar suferi de o anumita boala, prin intermediul unor
examinari si teste, pentru a stabili prezenta sau absenta respectivei boli;

Limitare / Limitation

Conditie inscrisa in certificatul medical sau in raportul medical pentru titularul certificatului, care
trebuie respectata in timpul exercitarii privilegiilor asociate licentei sau atestatului membrilor
echipajului de cabina;

Neconformitate / Non-compliant

Situatie / aspect necorespunzator identificat de Compartimentul Medicind Aeronautica cu
ocazia auditului / inspectiei privind neindeplinirea / indeplinirea partiala sau neconforma a
cerintelor aplicabile domeniului de activitate reglementat national / international.

Reinnoire / Renewal

Proces administrativ dupa expirarea certificatului medical, prin care se emite alt certificat
medical ce permite exercitarea privilegiilor acordate in cadrul calificarii/autorizarii inscrise in
licenta pentru o perioada determinata, in urma indeplinirii cerintelor specificate.

Revalidare / Revalidation

Proces administrativ efectuat, in perioada de valabilitate a certificatului medical/autorizatiei,
prin care se emite alt certificat medical/autorizatie ce permite detinatorului continuarea
exercitarii privilegiilor acordate de licenta/autorizatie pentru o perioada determinata, in urma
Tndeplinirii cerintelor specificate cu preschimbarea documentului.

Revocare / Revocation
Retragerea de catre autoritatea competenta a unui certificat medical/autorizatii

Semnificativ / Significant
Gradul unei situatii clinice al carei efect ar putea impiedica exercitarea in siguranta a
privilegiilor asociate licentei sau a atributiilor in materie de siguranta ale echipajului de cabina;

Solicitant / Applicant

Persoana care solicita un certificat medical sau care este titulara a unui astfel de certificat
medical si care este supusa unei evaluari aeromedicale a aptitudinii de a exercita privilegiile
asociate licentei sau de a indeplini atributii in materie de siguranta ale echipajului de cabina;

Substante psihoactive /| Psychoactive substances
Alcool, opioide, canabinoide, sedative si hipnotice, cocaina, alti psihostimulanti, halucinogeni
si solventi volatili, fiind excluse cafeina si tutunul, in conformitate cu MED.A.0OL.

Suspendare / Suspension
Incetarea temporara a efectelor unui certificat medical / autorizatie

Viciu de refractie / Refractive error
Devierea de la emetropie, masurata in dioptrii pe cel mai ametrop meridian, prin metode
standard, Th conformitate cu MED.A.001.
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1.3 Abrevieri si acronime

Autoritatea Aeronautica Civila Romana - autoritate nationala competenta
in sensul MED.A.001 / (UE) nr.1178/2011 si ATCO.MED.A.001 / (UE) 2015/340.

AeMC Centru Aeromedical autorizat

AACR

AMC / GM | Mijloace acceptabile de conformitate / material de indrumare

AME Examinator Aeromedical autorizat

AMS Compartiment Medicina Aeronautica din cadrul AACR ,Aeromedical Section”

ATPL Licenta de pilot de linie

ATCO Licenta controlor trafic aerian

BPL Licenta de pilot de balon
CcC Echipaj de cabina

CPL Licenta de pilot comercial

EASA Agentia Europeana pentru Siguranta Aviatiei

EPA-M Evidenta Medicala a Personalului Aeronautic aplicatie

EAMR European Aeromedical Repository

FE Inginer / mecanic de bord

IRC Inginer receptie si control

LAPL Licenta de pilot aeronave usoare

OACI Organizatia Aviatiei Civile Internationale

MSMM Medic cu Specialitatea de Medicina Muncii

MPL Licenta de pilot aeronave echipaj multiplu

PPL Licenta de pilot privat

SPL Licenta de pilot de planor

ULM Licenta de pilot de aeronave ultraugoare motorizate
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1.4 Scop

PAC-MED prezintd modul de aplicare al al Regulamentului (UE) nr. 1178/2011 si al
Regulamentului (UE) 2015/340 in ceea ce priveste certificarea medicala a personalului
aeronautic civil navigant, a controlorilor de trafic aerian precum si certificarea centrelor
medicale (AeMC) si a medicilor (AME si MSMM) care pot sa elibereze certificate medicale
pentru personalul aeronautic civil navigant si/sau controlorii de trafic aerian, dupa caz si
cuprinde si procedurile de asistenta medicala pentru siguranta zborului conform
Regulamentului (UE) nr. 139/2014

1.5 Domeniul de aplicare

Prevederile prezentei proceduri se aplica:

(1) personalului aeronautic civil navigant ce detine licente Part FCL,;

(2) personalului aeronautic civil navigant ce detine licente nationale;

(3) controlorilor de trafic aerian si controlorilor de trafic aerian stagiari;

(4) persoanelor (AME, AMS, MSMM) si organizatiilor implicate in examinarea medicala
(AeMC) si emiterea de certificate medicale in conformitate cu prezenta procedura;

(5) organizatiilor de pregatire in urgente si medicina aeronautica.

(6) operatorilor aerieni si aeroporturilor;

1.6 Confidentialitatea medicala

AME, AeMC si AMS asigura confidentialitatea medicala in conditiile legii. Medicii AMS au
acces la datele medicale care privesc personalul aeronautic civil navigant si controlorii de trafic
aerian. De asemenea, ocazional este permis accesul altor medici implicati Tn procesul de
evaluare a aptitudinii medicale a personalului aeronautic civil navigant si/sau controlorilor de
trafic aerian (AME, AeMC, AMS ai altor tari, membrii comisiei de analiza secundara).

1.7 Eliberarea certificatului medical

(1) Revalidarea/reinnoirea unui certificat medical se poate efectua numai dupa prezentarea
de catre solicitant a unui act de identitate in termen de valabilitate si a certificatului medical
anterior, acesta urmand a fi retinut de catre AME/AeMC/AMS care efectueaza examinarea.

(2) Daca solicitantul unei examinari pentru revalidarea/reinnoirea unui certificat medical nu
poate prezenta certificatul anterior, atunci eliberarea noului certificat medical se va face doar
dupa obtinerea de la AMS a istoricului medico-aeronautic al persoanei in cauza.

(3) Tn cazul pierderii, furtului, deteriorarii, distrugerii certificatului / raportului medical sau in
cazul schimbarii numelui, titularul poate solicita la AACR rectificarea sau preschimbarea dupa
caz si eliberarea unui duplicat al documentului.

(4) Duplicatul documentului se elibereaza in baza declaratiei inregistrata la AACR, model
indicat Tn Anexa 1A, cuprinzand motivul si declaratia pe proprie-raspundere a solicitantului
semnata olograf, copia actului de identitate conform cu originalul, documentele justificative si
dovada achitarii taxei.

(5) Se poate elibera documentul duplicat in conditile expuse anterior de catre emitentul
actului (AME / AeMC) in baza dosarului original, sau prin reconstituire de AMS pe baza datelor
raportate la AACR. in situatiile cand se identifica probleme legate de obtinera / reconstituirea
datelor, se obtine un document nou dupa reexaminare medicala cu avizul AMS.
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Anexa 1A (model)

DECLARATIE PENTRU AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMANA
PENTRU OBTINERE CERTIFICAT MEDICAL DUPLICAT / REEXAMINARE

(1) Numele si prenumele :

(2) Data nasterii :

(3) Adresa de domiciliu (rezidenta) :

(5) Email personal: (4) Tel. contact:

(6) Detalii privind certificatul medical detinut:
clasal/2/3/CC/LAPL, data eliberarii

(7) Data ultimei examinari aeromedicale:

(8) AME unde a avut loc examinarea medicala:

(9) Cunoscéand sanctiunile prevazute de art. 326 din Codul Penal privind falsul in declaratii,
prevederile regulamentului (UE) 1178/2011 de la MED.A.030(f), declar pe propria raspundere
urmatorul motiv pentru a permite reexaminarea / duplicatul / preschimbarea documentului:

O schimbat numele (act stare civila etC.) anterior &

O documentul este deteriorat (se depune anexat originalul reconstituit in starea in care se afl4).

O documentul este pierdut / furat / distrus (se indica imprejurarile unde?, cand?, cum?):

(10) Documente justificative anexate la solicitare:

dovada achitare tarif perceput de AACR in baza O.M.T. nr.1305/2012 - pct.7.10.1
copie document de identitate valabil.

copie document care atesta schimbarea numelui.

copie certificat medical / raport medical pierdut / deteriorat / distrus / furat (dacéa exista).
alte documente relevante, dupa caz.

Ooo0ooOod

(11) Data: (12) Semnatura:

(1) Declaratia completata de titular se transmite la Autoritatea Aeronautica Civild Romana prin registratura@caa.ro
(2) Transmiterea documentelor in copie ,conform cu originalul” revine in sarcina si in responsabilitatea titularului.
(3) Duplicatul se obtine de la emitentul AME in conformitate cu lista publicaté in baza ARA.MED.150(e)(1) sau AMS
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1.8 Certificatul medical

(1) Certificatul Medical clasa 1 include privilegiile si valabilitatile pentru clasa 2 si LAPL.

(2) Certificatul Medical clasa 2 include privilegiile si valabilitatile pentru LAPL.

(3) Valabilitatea certificatelor medicale clasa 1 si clasa 2 este determinata de varsta
solicitantului si de clasa de certificat medical ceruta, in conformitate cu MED.A.045.

(4) Certificatul medical clasa 3 este valabil, exclusiv, pentru controlorii de trafic aerian
stagiari, precum si pentru controlorii de trafic aerian.

(5) Valabilitatea certificatului medical clasa 3 este determinata de varsta solicitantului, in
conformitate cu ATCO.MED.A.045.

(6) Daca, in cursul supravegherii sau prin orice alte mijloace, se gasesc dovezi care indica o
neconformitate a unui AeMC sau AME, AACR, prin AMS, va revizui certificatele medicale
eliberate de acel AeMC sau AME si le poate anula in cazul in care acest lucru este necesar
pentru a asigura siguranta zborului. in acest sens, compartimentul responsabil va analiza, in
baza informatiilor raportate in aplicatia securizata EPA-M certificatele emise de acel AeMC sau
AME, urmand ca in functie de constatari sa propuna masuri de rectificare, inclusiv anularea
certificatelor emise. In aceasta situatie, AACR va informa atat detinatorii de licente céat si
autoritatile nationale competente (in cazul licentelor emise de alte State).

(7) Daca solicitantul nu indeplineste integral cerintele pentru clasa relevanta de certificat
medical, dar se considera ca nu prezinta pericol pentru siguranta zborului, AeMC sau AME:

(i) Tn cazul persoanelor care solicita un certificat medical clasa 1, directioneaza dosarul
catre autoritatea care acorda licentele in vederea luarii deciziei cu privire la aptitudinea
solicitantului. In situatia n care autoritatea de licentiere nu este AACR, notificarea va fi
transmisa Tn copie si catre AACR / AMS;

(i) In situatiile in care prezenta subparte nu indica directionarea catre autoritatea care
acorda licentele, evalueaza daca solicitantul este apt sa isi indeplineasca sarcinile in conditii
de siguranta atunci cand respecta una sau mai multe limitari inscrise in certificatul medical si
elibereaza certificatul medical cu limitari, dupa caz;

(i) in cazul persoanelor care solicita un certificat medical clasa 2, evalueaza daca
solicitantul este apt sa isi indeplineasca sarcinile in conditii de siguranta atunci cand respecta
una sau mai multe limitari inscrise in certificatul medical si elibereaza certificatul medical cu
limitari, dupa caz, in consultare cu autoritatea care acorda licentele. in situatia in care
autoritatea de licentiere nu este AACR, notificarea va fi transmisa in copie si catre AACR/AMS,;

(iv) AeMC sau AME poate revalida sau reinnoi un certificat medical cu aceeasi limitare,
fara a directiona solicitantul catre autoritatea care acorda licentele.

1.9 Deteriorarea starii de sanatate

Daca un titular de certificat medical se afla in situatiile enuntate la MED.A.020, respectiv
ATCO.MED.A.020, acesta se va prezenta imediat ce starea sa de sanatate ii permite, la
AeMC/AME/MSMM pentru examinarea si evaluarea aptitudinii medicale.

In cazul in care AeMC/AME/MSMM decide suspendarea/limitarea certificatului medical,
ncetarea perioadei de suspendare se face dupa efectuarea unei reevaluari medicale.
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1.10 Examinarea personalului aeronautic civil cu licenta emisa in alt Stat membru

Dupa finalizarea examinarii medicale, o copie a certificatului medical, precum si copii ale
documentelor medicale se trimit catre sectiunea medicala a autoritatii competente a statului
care a emis licenta in regim ,medical confidential”.

Transmiterea se efectueaza pe cai ce respecta cerintele de confidentialitate a datelor
medicale (posta, curierat, fax, email criptat). Email-ul necriptat nu indeplineste integral cerintele
de confidentialitate.

Datele de contact ale sectiunilor medicale ale autoritatilor aeronautice din statele membre
pot fi obtinute la cerere de la AACR / AMS.

1.11 Responsabilitatile AACR

(1) Tn cadrul AMS fsi desfasoara activitatea cel putin un evaluator medical astfel incat
responsabilitatile AACR in calitate de autoritate competenta in domeniu certificarii medicale a
personalului aeronautic civil sa poata fi implementate corespunzator.

(2) Periodic, AACR evalueaza complexitatea domeniului de certificare aero-medicala in
conformitate cu cerintele ARA.GEN.200 (a) (2) in vederea asigurarii masurilor adecvate.

(3) Evaluatorul medical din cadrul AMS trebuie sa indeplineasca conditiile specifice din
Reg. (EU) nr.1178/2011, ARA.MED.120, precum si AMC1 ARA.MED.120 (a).

(4) Experienta specifica in domeniul practicii aeromedicale a evaluatorului medical se
echivaleaza in conformitate cu procedurile interne ale AACR.

1.12 Procedura de consultare. Directionarea la AACR

(1) Daca AME identifica un motiv medical (indicatia clinica) de amanare a cazului in
procesul de certificare pentru a efectua investigatii suplimentare sau pentru precizare de
diagnostic, trimite / recheama aplicantul in baza unui bilet de trimitere model Anexa 1B.

(2) Scrisorile medicale relevante si documentele medicale acceptabile sunt cele emise de
unitati medicale autorizate. Acestea se analizeaza numai daca se prezinta in format autentic,
asumate de medicul emitent, prin semnatura si parafa, inscrise lizibil, integral, respectand
formatul documentelor utilizate Tn sistemul sanitar public. Acestea reprezinta anexe cu statut
de document medico-legal de fiecare data cand se retin la fisa in original sau copie conforma.

(3) Consultarea reprezinta un proces de schimb de informatii medicale in cadrul procesului
de evaluare si face parte din fluxul decizional pentru stabilirea aptitudinii aeromedicale.

(4) Consultarea are loc prin cadru adecvat de comunicare, agreeat de catre evaluatorul
medical pentru schimbului de informatii necesare pentru opinia aeromedicala concludenta.

(5) Consultarea se bazeaza pe limita decizionala prevazuta in reglementarile specifice care
se aplica intr-o anumita etapa din procesul de certificare medicala a personalului aeronautic.

(6) in cazurile justificate prevazute din regulament are loc consultarea cu AMS pentru
aplicarea / revocarea limitarilor din certificatele medicale pe baza formularului model anexat.

(7) Consultarea se face cu notificare prin intermediul aplicatiei securizate EPA-M si prin
email confidential dintre AME si AMS care se anexeaza la dosarul de examinare individuala.

(8) 1n procesul consultarii se pot delega anumite atributii specifice de evaluatorul medical
din cadrul AMS catre AME precum emiterea certificatelor medicale in conditii specificate.

(9) Tn procesul de consultare cazul medical se poate amana pana la clarificarea conditiei
medicale particulara evaluata. De regula termenul este scurt si vizeaza situatii atipice simple.

(10) Tn cazul consultarii se revizuiesc limitarile specifice aplicate in certificatele medicale si
codul ,SIC” (specific regular medical examination(s) contact the medical assessor of the
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licensing authority / examinari medicale regulate specifice, contactati evaluatorul medical al
autoritatii de licentiere). In acest caz consultarea precede examinarea.

(11) Directionarea reprezinta o situatie alternativa de amanare conditionata a deciziei de
stabilire a aptitudinii aeromedicale in situatiile complexe care exced privilegile AME/AeMC.

(12) Persoanele care nu indeplinesc integral cerintele clasei de examinare medicala
solicitate, sunt directionate catre AACR pe baza ARA.MED.125 respectiv ATCO.MED.A.050 si
ATCO.AR.A.010 (in limita competentei), in conditiile identificate din reglementarile aplicabile.

(13) AeMC / AME care directioneaza cazul la AACR trimite imediat evaluatorului medical
prin registratura AACR, in conditiile respectarii confidentialitatii datelor medicale, copii ale
documentelor medicale detinute privind cazul transferat

(14) Dosarul trimis contine referatul indicat in Anexa 1C cu propunerea medicului specialist
privind aptitudinea aeromedicala. Dosarul se trimite de AME la AMS scanat in copie prin email.

(15) Inspectorii AMS evalueaza documentele medicale in limita competentei profesionale cu
privire la investigatiile si examinarile de specialitate considerate necesare, sau care lipsesc.

(16) Costurile tuturor investigatiilor si examinarilor suplimentare se suporta integral de catre
solicitant de la unitatile medicale de unde obtine actele medicale eliberate in format autentic.

(17) Dupa obtinerea tuturor rezultatelor investigatiilor / examinarilor necesare, medicul AME
sau inspectorii AMS stabilesc n limita posibilitatii avizul de ,APT” sau ,INAPT”, dupa caz.

(18) Avizul se comunica solicitantului in cel mai scurt timp posibil de la stabilirea concluziei
direct sau prin intermediul examinatorului aeromedical autorizat care a directionat cazul.

(19) Daca solicitantul se incadreaza in cerintele medicale, sau se considera ca necesita o
limitare, certificatul medical se emite in consecinta de medicul inspector al AMS.
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Anexa 1B (model) MEDICAL CONFIDENTIAL

Unitatea Sanitara

Adresa de praxis, date de contact

Medicul si specialitatea L.S.

BILET DE TRIMITERE

Numele si prenumele

Diagnostic prezumtiv:

REZULTATUL TRIMITERII

Serviciul / Cabinet / Laborator
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Anexa 1C (model) MEDICAL CONFIDENTIAL

CONSULTATION REQUEST / REFERRAL ASSESSMENT FORM
(AME & AeMC referat de directionare caz medical / consultarea AMS)

Reg. (UE) 1178/2011 MED A.025, MED A.050, ARA MED.125 Reg. (UE) 2015/340 ATCO.MED.050, ATCO AR.F.001

Applicant name: Licensing Authority consulting / referred to:
date of birth:

Licence number : Medical certificate number :

O classl [Oclass 2 O class 3 O LAPL [ cabin crew

Medical certification tipe: o o ] ]
O initial [ revalidation | renewal [ interimar assessment

Applicable regulation reference:

Assessment Required (please tick one):

[ Class 1/ Class 3 fitness assessment required by regulations mandatory referral for [ adding / CJ removing limitations.
[ Class 2 where assessment must be made "in-consultation” with the licensing authority for adding / removing limitations.
[J Complex Class 1 or Class 2 following discussion with or at direction of licensing authority / medical case investigation.

Associated medical documents and reports (list clinician name, contact and date):

Proposal with actual status: OuUnfit O Fit  with limitations: ...
Summary of medical conditions with AME / AeMC and Feedback for AME / AeMC, if applicable:
opinion regarding the aeromedical fitness / limitations: (from the competent authority):
AME/AeMC adress, tel., email medical assessor

. ) AMS (e-signed):
signature and stamp:

. Date:

Date:
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GUIDANCE FOR AME ASSESSMENT REFERRAL / CONSULTATION FORM

a) This form has been created to standardize AME referrals and consultation procedure for
assessment of aircrew and ATCO applicants. It should be used for all referrals and consultation
from the AME of a member state to the licensing authority of another member state.

b) This form should be completed in English or the language of the state of the licensing authority
to which the referral is being made. Any reports or other documents attached should also meet
this language requirement.

c) Please ensure that all the required examinations have been completed (by AME and medical
specialists) in compliance with the Regulation, e.g. Application Form. Medical Examination
Report, Copy of the Medical Report etc.

d) If you have been unable to reach a decision, in addition to a summary of the case, please detalil
the specific aspect of the case which you find challenging and also provide your preliminary
certificatory decision.

e) Please send the referral form and associated documents securely by post or the method
required by the relevant licensing authority.

f)  We recommend that you advise your applicants to arrange their next aeromedical examination
at the beginning of the 45-day period prior to the expiry date of the aeromedical certificate.

g) .Consultation Request / Referral Assessment Form” is sent in confidentially by the authorised
aeromedical examiner AME to medical@caa.ro with all the medical documents associated and
assessed digitaly signed by using the professional email adress.

h) The feedback regarding the consultation procedure after contact of the medical assessor from
aeromedical section of Romanian Civil Aviation is send back to the AME electronicaly signed
by email or confirmed by telephone.
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1.13 Procedura de apel in comisia de analiza secundara

(1) Conform ARA.MED.325 din Reg. (UE) nr.1178/2011, solicitantul unui certificat medical,
caruia in urma examinarii de catre AME/AeMC, nu i s-a emis, revalidat sau reinnoit un certificat
medical, poate contesta aceasta decizie, dupa caz, la autoritatea care acorda licentele.

(2) Aternativ, cazul medical poate fi revizuit independent (reexaminare extinsa opozanta)
in cadrul unui alt AME/AeMC autorizat in baza Reg. (UE) 1178/2011 si/sau Reg. 2015/340,
tindnd cont de conditiile descalificante notificate la AMS din cadrul AACR.

(3) Solicitantul depune in scris la AACR cererea model Anexa 1D pentru admiterea
contestatiei in termen de 5 zile lucratoare de la data respingerii solicitarii privind acordarea
certificatului / raportului medical. Contestatia se solutioneaza de comisia de analiza secundara.

(4) Comisia de analizad secundara solutioneaza si situatile semnalate sau identificate de
AMS cu privire la eventuale neconformitati referitoare la eliberarea / reinnoirea / revalidarea /
retragerea certificatului medical de catre AME sau AeMC, dupa caz.

(5) Comisia de analiza secundara a AACR se stabileste prin Decizia Directorului General
al AACR in functie de particularitatile fiecarui caz medical in parte si functioneaza sub
autoritatea Directorului General al AACR. Comisia de analiza complexa se compune din:

- Presedinte: Directorul General / inlocuitorul legal / inspectorii medici din AMS (rol integrator)

- Membrii: Inspectorii medicali AMS, AME, medici primari cadre universitare (drept de veto)

- Secretar:  Consilier juridic (organizarea legala a lucrarilor comisiei de certificare personal)

(6) Componenta comisiei de analizd se stabileste in functie de motivul contestatiei
(particularitatea diagnosticului medical) si disponibilitatea consilierilor medicali independenti.
Membrii votanti se desemneaza in numar impar.

(7) Din comisia de analiza secundara de obicei nu fac parte persoanele care au fost
implicate Tn examinarea petentului urmarea careia i-a fost refuzatd acordarea certificatului
medical putand fi solicitata consilierea si din partea unor specialisti cu experienta relevanta in
siguranta aeronautica pentru functia respectiva, acest aviz fiind consultativ.

(8) Solicitantul analizei secundare suporta integral toate costurile aferente desfasurarii
acestei proceduri, inclusiv cheltuielile conexe deplasarilor efectuate.

(9) AMS prin comisia de analiza secundara solicita de la AeMC sau AME unde a avut loc
examinarea aplicantului, punerea la dispozitie a sintezei datelor medicale ale acestuia.

(10) AeMC sau AME are obligatia s& puna la dispozitia comisiei documentele relevante
solicitate, imediat dupa primirea solicitarii de la AMS. Documentele trebuie clasificate cu
caracter ,medical confidential”.

(11) Comisia de analiza secundara convoaca verbal sau Tn scris prin adresa sau email
contestatarul la sedinta comisiei de analiza secundara, unde acesta are dreptul sa se prezinte.

(12) Sedinta de analiza a comisiei are loc in termen de 30 zile lucratoare de la data depunerii
contestatiei. In functie de resursele operationale disponibile (prezenta tuturor membrilor, situatii
neprevazute, alte prioritati institutionale s.a.m.d.), presedintele comisiei de apel poate stabili
termene suplimentare cu posibilitatea de amanare a cazului.

(13) Comisia poate solicita / colecta sub rezerva si alte inscrisuri relevante, in vederea
efectuarii unei analize pertinente a cazului medical respectiv. Comisia isi rezerva dreptul de a
avea posibilitatea sa solicite reexaminarea aeromedicala extinsa a aplicantului.

(14) Tn cadrul sedintei de analizé secundara, contestatarul prezintd argumente, documente
si alte date prin care sa sustina contestatia. Urmare a audierii, comisia de analiza poate stabili
masuri suplimentare de investigare in scopul unei evaluari obiective si relevante a situatiei
solicitantului, cum ar fi, de exemplu, trimiterea acestuia la consilieri medicali independentj,
pentru efectuarea de investigatii suplimentare, in masura in care acestea sunt necesare.
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(15) La termenul stabilit de presedinte (data fixa), comisia se reuneste la sediul AACR in
formula completa pentru exprimarea votului, autentificarea si inregistrarea actelor.

(16) Dupa evaluarea tuturor elementelor aflate in posesia ei, comisia decide admiterea sau
respingerea contestatiei si intocmeste un proces-verbal dupa modelul indicat in Anexa 1E.
Membrii comisiei isi exprima opinia in limita competentei profesionale, prin vot secret, iar
decizia se ia prin majoritate simpla (jumatate plus unu din membrii comisieli).

(17) Decizia de admitere / respingere a contestatiei Anexa 1F cu recomandarile comisiei de
analiza secundara se comunica la: contestatar, AME, AeMC si, dupa caz, la angajator in cel
mai scurt timp posibil de la data procesului verbal cu adoptarea concluziei finale. Informatiile
medicale care sustin refuzul pot fi comunicate numai la cererea contestatarului cu acordul sau.

(18) In cazul in care comisia de analizid secundard decide solutionarea in favoarea
contestatarului, aceasta intocmeste decizia conform modelului indicat in vederea eliberarii
certificatului medical corespunzator de AME/AMS.

(19) AMS propune lista medicilor specialisti agreati - Anexa 1G, pentru furnizarea unei opinii
medicale secundare, spre aprobarea directorului general al AACR si se actualizeaza periodic
prin grija inspectorilor AMS tindnd cont de specializare, grad profesional, titlul academic sau
stiintific precum si de experienta relevanta in medicina aeronautica (competenta aerospatiala).

(20) AACR intocmeste lista unitatilor medicale agreate - Anexa 1H, unde se pot efectua
investigatii de specialitate la recomandarea AME / AeMC / AMS.

(21) Toate costurile aferente examinarilor medicale, explorarilor functionale si investigatiilor
de specialitate precum si cele legate de lucrarile comisiei, inclusiv cheltuielile de deplasare cu
diurna membrilor desemnati in comisia de analiza secundara cad in sarcina contestatarului
fiind suportate integral de acesta.
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Anexa 1D (model)

CERERE CATRE AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMANA
de admitere a contestatiei ca urmare a neacordarii certificatului medical solicitat

Numele si prenumele:

Data nasterii:

Adresa de domiciliu :
Nr. telefon de contact :
Adresa e-mail personal:

Categoria de personal aeronautic civil
Unitatea unde desfasoara activitatea:

Licenta tip / numarul licentei:

Certificat medical anterior /
Clasa / data eliberarii:

Data ultimei examinari medicale:

AeMC / AME unde a avut
loc examinarea medicala:

Motivele contestarii:

Documente anexate la cerere:

X copie dovada achitare taxa perceputa de AACR Ref. Nr. /.

X copie document de identitate Tn perioada de valabilitate
L1 alte documente medicale considerate relevante (dupé caz):

Datele de contact: | telefon: email:

Semnatura contestatarului: Data:

NOTA: Cererea se inregistreazé la AACR in termen de 5 zile lucratoare de la data refuzului acorddrii certificatului.
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Anexa 1E (model)

Numele si Prenumele :

Unitatea:

Certificat medical clasa : Licenta profesionala nr.

Conditji descallificatoare :

Documente supuse analizei comisiei de analiza secundara:

Audierea petentului:

Explorari medicale suplimentare (termen de aménare, dacéa este cazul):

VOTUL COMISIEI DE ANALIZA SECUNDARA, (exprimat dupd analiza cazului medical si audierea petentului)

- numarul total de voturi exprimate in cadrul comisiei:

- numarul de voturi impotriva admiterii contestatiei:

- numarul de voturi pentru admiterea contestatiei: ...
si eliberarea certificatului medical cu urmatoarele limitari operationale (dacé este cazul):

REZULTATUL FINAL AL VOTULUI : L] se respinge contestatia L1 se admite contestatia

membrii comisiei medicale de analizé secundara si functia: semnatura si parafa medicului:

Data analizei secundare: Presedintele Comisiei de Analiza Secundara LS.
(nume prenumele, semnatura)
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Anexa 1F (model)
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DECIZIA COMISIEI DE APEL A A
AUTORITATII AERONAUTICE CIVILE ROMANE

In temeiul Reg. (UE) 2018/1139; (UE) 1178/2011 sau (UE) 2015/340, dupa caz;

In baza competentelor acordate Autoritatii Aeronautice Civile Romane prin Ordinul Ministrului
Transporturilor si Infrastructurii nr.208/2013 si Ordinul Ministrului Transporturilor nr.1464/2016;

Avand in vedere metodologia de analiza secundara cuprinsa in PAC-MED emis de AACR:
,Proceduri si Instructiuni de Aviatie Civild” - Certificarea Medicala a Personalului Aeronautic Civil;

Tinand cont de procesul verbal intocmit de comisia de analiza secundara a cazului medical;

Art. 1. Comisia de apel decide:

O] respingerea contestatiei privind obtinerea certificatului medical solicitat.

[ neeliberarea certificatului medical aferent clasei

01 admiterea contestatiei privind obtinerea certificatului medical aprobat

[ eliberarea certificatului medical aferent clasei

Art. 2. Se informeaza aplicantul in termen de 5 zile privind decizia comisiei de analiza.

Art. 3. Compartimentul Medicina Aeronautica va aduce la indeplinire prezenta decizie.

Presedinte,

(nume prenumele, semndétura si parafa)
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PAC-MED

Anexa 1G (model)

LISTA MEDICILOR SPECIALISTI PENTRU EVALUAREA SECUNDARA

et mediut Unatea nedcat
1. CARDIOLOGIE

2. CHIRURGIE GENERALA

3. DERMATOLOGIE

4, ENDOCRINOLOGIE

5. GASTROENTEROLOGIE

6. HEMATOLOGIE

7. MEDICINA INTERNA

8. NEUROLOGIE

9. OBSTETRICA GINECOLOGIE
10. | OFTALMOLOGIE

11. | ONCOLOGIE

12. | OTORINOLARINGOLOGIE
13. | ORTOPEDIE

14. | PNEUMOLOGIE

15. | PSIHIATRIE

16.

17.

18.

Lista aprobatd de Directorul General AACR la propunerea AMS cuprinde medici cu experienta relevanta
profilului de activitate (cadre universitare, medici primari) dupd obtinerea prealabild a acordului privind
desfasurarea acestei activitati odata cu identificarea modalitatii de accesare a serviciilor de cétre aplicanti.
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PAC-MED

Anexa 1H (model)

LISTA UNITATILOR SANITARE DE MONOSPECIALITATE
AGREATE PENTRU EXAMINARILE MEDICALE COMPLEXE

lista explorarilor medicale de specialitate cu

clinici medicale universitare / unitati monospecialitate

Nr- grad ridicat de complexitate in cazurile la limita centre independente din reteaua Ministerului Sanatatii
Anomaloscopie / CAD Test / Lantern Test
(Spectrolux / Beynes / Holmes-Wright), Examen de | _ |nstitutul National de Medicina Aerospatiala
" | motilitate oculara, biomicroscopie de pol anterior, . . ) )
gonioscopie, campimetrie, retinografie, - Spitalul Clinic de Urgente Oftalmologice Bucuresti
exoftalmometrie, electroretinograma etc.)
Certificare medicald complexa clinicd O.R.L. & - Institutul National de Medicina Aerospatiala
, | exploréri morfo-functionale de specialitate ,General Dr. Victor Anastasiu” din Bucuresti
" | complexe (audiometrie vocala, tonala, teste - Institutul de Fonoaudiologie si Chirurgie Functionala
specifice de determinare a hipoacuziilor etc.) ORL ,Prof. Dr. Dorin Hociota” Bucuresti
Certificare medicala clinica neurologica. Scor de
3. | risc prognostic neuro-vascular (explorari speciale, - Institut National Neurologie si Boli Neurovasculare Buc.
electroencefalografie, neuroimagistica)
Certificare medicala clinica cardiologie &
explorari morfo-functionale de specialitate - Institutul de Urgenta pentru Boli Cardiovasculare Buc.
4 Scor de risc prognostic cardio-vascular (studiu | - Institutul Inimii "Nicolae Stancioiu" Clu;j
" | electrofiziologic si aritmologie clinica, scintigrafie | - Institutul de Boli Cardiovasculare Timisoara
miocardica de perfuzie, test de efort, proba de efort | - Institutul de Boli Cardiovasculare lasi “Prof. C.Georgescu”
cu saturatie la Oz, ecocardiografie, holter EKG 24 h)
Certificare medicala clinica endocrinologie & - Institutul National de Diabet Nutritie si Boli Metabolice
5. | explorarea functionala complexa a metabolismului | "Prof.Dr. Nicolae Paulescu" Bucuresti
Scor de risc prognostic si functional - Institutul National de Endocrinologie "C.I. Parhon" Buc.
Certificare medicala clinica pneumologie &
6. | explorari morfo-functionale complexe de - Institutul de Pneumoftiziologie "Marius Nasta" Bucuresti
specialitate. Scor de risc prognostic si functional
Certificare medicali clinica oncologica complexa - Institutul Oncologic ,Prof. Dr. Al. Trestioreanu" Bucuresti
7. ) o ologica compie - Institutul Oncologic ,Prof. Dr. lon Chiricuta " Cluj
Scor de risc prognostic si functional individualizat . ) : X
’ ’ - Institutul Regional de Oncologie lasi
8 Certificare medicala a capacitatii de munca - Institutul National de Expertiza Medicala si
" | Scor de risc prognostic si functional individualizat Recuperare a Capacitatii de Munca Bucuresti
S Certificare de specialitate Tn boli infectioase - Institutul National de Boli Infectioase
" | Scor de risc prognostic si functional individualizat “Prof. Dr. Matei Bals” Bucuresti
Scpr .de risc proqnostlc functhr_mal Iocomotor - - Institutul National de Recuperare Medicina Fizica
10| Epicriza de etapa pentru reabilitarea medicala . S : .
v L . ; si Balneoclimatologie Bucuresti
(expertiza si testari articulare, dinamometrie etc.) ; ;
- Institutul National de Medicina Legala ,Mina Minovici”
Expertiza medico-legala psihiatrica si policlinica - Institutul de Medicina Legala Timisoara
1 Determinari toxicologie de laborator medic-legala - Institutul de Medicina Legala Targu Mureg

Rapoarte medico-legale pentru instante Certificare
clinica medico-legala

- Institutul de Medicina Legala Craiova
- Institutul de Medicina Legala Cluj
- Institutul de Medicina Legala lasi

* Lista unitatilor agreate contine institute medicale mono-profil, de interes public national, autorizate M.S., integrate
n centre universitare si/sau detin acreditare emisé de Autoritatea Nationald de Management a Calitatii in Sanatate.
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1.14 Procedura de transfer a datelor medicale ,, SOLI”

(1) In vederea transferului datelor medicale catre o alta autoritate competenta, ca parte a
transferului de licenta, un solicitant trebuie sa completeze formularul SOLI respectand modelul
anexat, prevazut la ARA.GEN.360 sau in baza ATCO.AR.D.003 in conformitate cu
ATCO.MED.A.015 in cazul controlorilor de trafic aerian.

(2) Formularul SOLI model Anexa 11 completat in dublu exemplar si semnat de solicitant n
original, se adreseaza ambelor autoritati competente implicate in procesul de transfer (direct,
prin posta sau electronic in format autentic), odata cu confirmarea identitatii aplicantului pe
baza unui document valabil, anexat in copie la cerere (carte de identitate / pasaport).

(3) Operatiunile executive pentru realizarea formalitatilor de transferare a datelor medicale
se deruleaza exclusiv intre AMS omoloage utilizand caile acceptate de comunicare securizata
cu mentinerea permanenta a confidentialitatii datelor medicale.

(4) Datele medicale ce trebuie adresate la AACR in vederea transferului de licenta,
respectd formatul indicat la AMC1 ARA.GEN.360(a)(2) si trebuie sa contina cel putin
informatiile referitoare la sumarul istoric aeromedical datat cronologic cu precizarea limitarilor
operationale ce presupun actiuni de evaluare ulterioare.

(5) Raportul medical transmis la AACR trebuie sa fie redactat in limba engleza si certificat
prin semnatura unui examinator aeromedical apartinand autoritatii Statului emitent al licentei.

(6) Solicitantii sunt anuntati de AACR / AMS (electronic / email / adresa / telefonic) pentru
confirmarea acceptarii datelor medicale detaliate necesare transferului de la autoritatea
competenta a Statului emitent.

(7) Schematic, transferul datelor medicale este descris in modelul de scrisoare formular
SOLI transfer din Anexa 1J in conformitate cu cerintele indicate la AMC1 ARA.GEN.360(a)(2).
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Anexall (model)

APPLICATION FORM FOR CHANGE OF COMPETENT AUTHORITY ,SOLI"

Applicant details: GM1 ARA.GEN.360
Full name: Date of
' birth:
Email: Telephone:

Address of holder:

Personal identity document / passport s.n.: copy attached X
*EASA Part-FCL medical certificate number: copy attached X
*EASA Part-FCL licence number: copy attached ]
Current competent authority: Future competent authority:

| hereby apply for a change of competent authority from my current competent authority to the future competent
authority. To that end, | consent to a transfer of medical records, including the transfer of medical records and
associated exchange of information between the current and future competent authorities. | apply for transfer of all
my licences issued in accordance with Regulations (EU) No 1178/2011, (EU) 2018/395, and (EU) 2018/1976 within
the different categories.

I willimmediately surrender my current licences/certificates and medical certificate to the future competent authority
upon receiving the ‘new’ licences/certificates and medical certificate.

| understand that the current competent authority remains my competent authority until | have received the new
licences/certificates and medical certificate, as applicable, issued by the future competent authority.

| hereby declare that | have not submitted any other request to another competent authority than the future
competent authority as indicated above.

and have submitted all the necessary paperwork for my application to be considered.
I hereby declare that the information provided on this application form is true, complete, and correct.

Any incorrect information on this form or non-compliance with the essential requirements of Annex IV to the Basic
Regulation or with the requirements of Regulations (EU) No 1178/2011, (EU) 2018/395, and (EU) 2018/1976 could
disqualify the applicant from having his records transferred from the current to the future competent authority.

The name and date of birth of the applicant is need in order to identify the applicant and process the application.
We need contact details in order to correspond with the applicant about the application.

The personal data will be handled in accordance with regulation (EU) 2016/679 General Data Protection Regulation
(GDPR) article 6 (1) (e). Regulation (EU) Nr.1178/2011 specifies the criteria on which application will be processed.
The personal data will be stored only as long as required for the purpose in which they were collected with the right
to access personal data, and, if necessary, have them corrected. If | believe that my personal data is not handled
in accordance with the GDPR, | appeal to the National Data Protection Authority.

The Civil Aviation Authority is responsible for the processing of the application. Question on the application may

data regulation officer. All written inquiries are subject to the archive act and the freedom of information act. The
public’s right to access information does not apply to personal data which is subject to confidentiality.

Applicant’s signature: Date: (dd/mm/yyyy)

* Indicate all licences and certificates currently held. Indicate only the related certificate(s) if you do not hold a valid licence anymore (e.g. SFI(A).
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AnexalJ (model)

AMC1 ARA.GEN.360 (a) (2)

SUMMARY OF MEDICAL HISTORY FORM FOR THE TRANSFER
OF MEDICAL RECORDS , MEDICAL DETAILS IN CONFIDENCE!”

ITEM

1. | State of licence(s) issue:

2 Title of licence(s)/certificate(s) and corresponding serial number
) of licence(s) held (or national medical reference number):

3. | Full name (Last and first names):

4. Date of birth:

5. | Address:

6. | Contact details: email; and phone number:

7. | Nationality:

8. | Issuing authority:

Date of issue:

Date of examination:

9. | Initial medical certificate:
Type (JAR / Part-Med / National)
Class
10. | Dates of last three revalidation / renewal examinations:
11. | Limitations (if any):
Comments on any relevant aspect of the applicant's | 1 period of medical records held: ....... —> ...

medical history or examination (if applicable, please
enclose reports)

Please enclose at least the latest examination report | - All SOLIforms from previous transfers: -
and electrocardiogram (ECG). In addition, where I Significant past medical history: -
applicable for the class of medical certification, please
enclose the latest ophthalmological, ear-nosethroat
(ENT), and mental health assessment reports:

copy of current medical certificate

latest application form

latest aeromedical examination report
electrocardiogram (ECG)

latest ophthalmological assessment report

latest ear-nose-throat assessment report

latest mental health assessment report

1 Any previous State / Medical Records held: -

12.

ogoooood

1 Temporary unfit period: -

Yes 1 No [

13. | Past or pending enforcement action?: _ )
(If yes, please give details on a separate page.)

If there is insufficient space on this form for any information, please use additional pages.

CERTIFICATION

v . as medical assessor of the Romanian Civil Aeronautical Authority, certify that

the details given above and on any additional pages included are true, complete, and correct. For further
information please contact us via email: medical@caa.ro

Date: (dd/mm/yyyy) Signature: Licensing authority and stamp / seal:

1 ltem 13: specify if there is a current investigation into the medical certificate and licence, or suspension or revocation thereof.
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CAPITOLUL
2. AUTORIZARE CENTRE AEROMEDICALE SI EXAMINATORI AEROMEDICALI

2.1 Autorizarea Centrelor de Medicina Aeronautica , AeMC”

(1) Centrul Aeromedical este certificat/autorizat de catre AACR in baza cerintelor din
Regulamentul (UE) nr.1178/2011 cu modificarile si completarile ulterioare si in Regulamentul
(UE) 2015/340 cu modificarile si completarile ulterioare, ATCO.OR.E.001, dupa caz.

(2) Solicitantul unui certificat de autorizare AeMC depune la AACR prin reprezentantul legal
al unitatii medicale cererea model indicat Anexa 2.A insotita de dosarul obiectivului ce contine
urmatoarele documente, in conformitate cu AMC1 ORA.AeMC.115 si/sau ATCO.OR.E.001:

a. numele si documentele medicale ale intregului personal medical;

b. lista facilitatilor medicale si tehnice necesare examinarilor clasa 1 initiale — lista cu
aceste facilitati poate fi gasita la articolul ORA.AeMC.215 si AMC si GM asociate;

c. lista facilitatilor medicale si tehnice necesare examinarilor clasa 3 initiale — lista cu
aceste facilitati poate fi gasita in ATCO.OR.E.001;

d. informatii privind experienta profesionalda a medicului AME care va fi numit la
conducerea AeMC, in conformitate cu AMC1 ORA.AeMC.210, respectiv ATCO.OR.E.001;

e. manual de management sau alt document care sa descrie sistemul de management
conform ORA.GEN.200, GM1 ORA.GEN.200 precum si ATCO.OR.E.001;

f. informatii privind facilitatile de pastrare a documentelor medicale si transmiterea
acestora in regim de confidentialitate catre AACR;

g. procedura privind modul in care se vor gestiona schimbarile ce nu necesita o
aprobare prealabila si cum se vor notifica acestea autoritatii competente, respectiv AACR.

h. pentru orice schimbari care necesita o aprobare prealabila in baza ORA.GEN.130
(b), organizatia solicita si obtine o aprobare din partea autoritatii competente. Cererea se face
inainte ca orice astfel de schimbare sa aiba loc, pentru a permite autoritatii competente sa
determine mentinerea conformitatii si sa modifice, daca este necesar, certificatul organizatiei
si conditile de aprobare asociate anexate la acesta. Organizatia furnizeaza autoritatii
competente orice documentatie relevanta. Schimbarea se realizeaza numai la primirea
aprobarii oficiale a autoritatii competente in conformitate cu ARA.GEN.330. n timpul acestor
schimbari, organizatia isi desfasoara activitatea in conditiile prevazute in prezenta procedura
sau in conditiile stabilite de autoritatea competenta, dupa caz.

(3) Tn termen de 30 zile lucratoare de la depunerea cererii, AACR informeaza solicitantul cu
privire la rezultatul evaluarii documentatiei depuse si la data auditului de certificare/autorizare.

(4) Auditul se efectueaza de o comisie alcatuita din cel putin 2 membri ai Compartimentului
de Medicina Aeronautica al AACR. in functie de complexitate, sau alte situatii justificate pot fi
cooptati si alti specialisti din cadrul AACR ce detin pregatirea necesara pentru a sprijini auditul.
Auditul se desfasoara cu utilizarea formularului de raport, modelul indicat in Anexa 2B.

(5) Tn 30 zile lucratoare de la efectuarea auditului, AACR comunica solicitantului rezultatul
evaluarii si emite, daca solicitantul indeplineste toate conditiile, autorizatia de AeMC, model
indicat la Anexa 2C, conform Reg. (UE) nr.1178/2011, sau Reg. (UE) 2015/340, dupa caz.

(6) Conform cu ORA.AeMC.135 sau ATCO.OR.E.001, certificatul unui Centru Aeromedical
are valabilitate nelimitata cu conditia mentinerii conditilor de autorizare si a respectarii
prevederilor reglementarilor in vigoare. Verificarea indeplinirii acestor conditii se face de catre
AACR prin supravegherea continua asa cum este stipulat in ARA.GEN.300.
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(7) AeMC trebuie sa efectueze anual un numar de minim 200 examinari clasa 1, conform
AMC1 ORA. AeMC.135. in situatia in care numarul minim de examinari nu poate fi atins,
AeMC poate utiliza prevederile AMC1 ORA. AeMC.135 intocmind raportul de autoevaluare
pentru mentinerea conditiilor de certificare / autorizare in baza echivalarii expertizelor medicale
militare n cazul pilotilor militari din reteaua proprie a altor ministere.

(8) Medicii AME care Tsi desfagsoara activitatea intr-un AeMC se autorizeaza separat si se
reautorizeaza la cerere in conformitate cu reglementarile si procedurile aplicabile.

(9) Reprezentantul legal al unitati (Acountable Manager) desemneaza prin Manualul de
Management al AeMC persoana propusa pentru a indeplini functia de sef AeMC care trebuie
sa indeplineasca toate cerintele prevazute la ORA.AeMC.210 si AMC1 ORA.AeMC.210.

(10) Reprezentantul legal al unitati (Acountable Manager) trebuie sa desemneze prin
Manualul de Management al AeMC un inlocuitor al sefului AeMC care corespunde cerintelor
de pregatire de la ORA.AeMC.210 in vederea asigurarii continuitatii actului managerial.

(11) in situatia schimbarii sefului AeMC, pana la aprobarea schimbarii de catre AACR,
interimatul este asigurat de catre inlocuitorul delegat prin Manualul de Management al AeMC.

(12) in situatia mentionatd mai sus, Manualul de Management si Fisa AME se actualizeaza
corespunzator, dupa acceptarea de catre AACR a noului sef AeMC, in termen de 30 zile.

2.1.1 Sistemul de management al sigurantei

(1) AeMC, conform cu cerintele mentionate la ORA.AeMC.200 si GM1 AeMC.GEN.200,
precum si ATCO.OR.E.001 trebuie sa implementeze un sistem de management al sigurantei.
Acest sistem este descris in Manualul de Management al AeMC, care se inainteaza AACR
spre aprobare, impreuna cu dosarul de autorizare.

(2) Inspectorii AACR vor evalua continutul manualului precum si modul de implementare al
acestuia la nivelul AeMC, atat la auditul de autorizare cat gi in timpul auditurilor si inspectiilor
de supraveghere. Toate modificarile aduse Manualului de Management al AeMC vor fi
Tnaintate AACR spre aprobare.

(3) Evaluarea Manualului de Management al AeMC se face odata cu evaluarea intregii
documentatii de autorizare. Evaluari ulterioare se fac la fiecare amendament adus Manualului
de Management.

(4) In termen de 30 zile lucratoare de la depunerea Manualului de Management, AACR
emite fie aprobarea acestuia, sau o adresa cu observatiile referitoare la modificarile ce trebuie
efectuate pentru a se obtine conformarea cu cerintele prevazute de Regulamentul (UE)
nr.1178/2011 sau Regulamentul (UE) 2015/340.

(5) Manualul de Management trebuie sa contina o procedura de evaluare a schimbarilor,
precum si de clasificare a acestora in functie de necesitatea obtinerii unei aprobari din partea
AACR, pentru conformare cu ARA.GEN.330.

(6) Orice schimbare a Manualului de Mamagement care necesita aprobare prealabila va fi
transmisa la Autoritatea Aeronautica Civila Romana pentru analiza, aprobare si amendarea
documentului martor, cu cel putin 30 de zile pana la data propusa pentru intrarea in vigoare.

(7) Orice schimbare a Manualului de Mamagement care nu necesita aprobare prealabila
va fi transmisa la Autoritatea Aeronautica Civila Romana pentru amendarea documentului
martor. In cazul in care se constata faptul ca schimbarea respectivd nu se conformeaza cu
cerintele aplicabile, AACR poate anula sau solicita operatorului aerian modificarea schimbarii
efectuate.

(8) Politica de personal trebuie sa tina cont de prevederile ORA. AeMC.210 si AMC1 ORA.
AeMC.210 corelat cu ORA.GEN.200.
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(9) Tn cazul schimbérii reprezentantului legal, depune cererea Anexa 2A siare loc o intalnire
cu AACR in termen de 10 zile cu scopul avizarii preliminare in baza ORA.GEN.200 (a)(1).
Manualul sistemului de management al AeMC va fi revizuit pentru aprobarea de AACR.

(10)Documentele provenite din examinarile medicale sunt pastrate in dulapuri cu cheie, in
incinte cu acces restrictionat. Accesul in aceste incinte va fi permis doar personalului medical
al AeMC implicat in procesul de certificare medicala, inspectorilor AACR in scopul inspectiilor
si auditurilor, precum si auditorilor EASA in cadrul vizitelor de standardizare efectuate la
autoritatea de certificare a AeMC.

(11)Documentele medicale ale personalului decedat, sau ale personalului aeronautic civil
care nu mai detine licenta profesionala vor fi pastrate in conditii similare celor de la punctul 7)
pentru o durata de cel putin 10 ani de la ultima examinare efectuata.

(12)In urma analizei datelor obtinute din examinarile medicale si identificarea riscurilor,
aceasta analiza se trimite la AACR impreuna cu planul de actiune pentru reducerea riscurilor.

(13)Ulterior implementarii masurilor de reducere a riscurilor, AeMC va face o analiza interna
a eficientei masurilor respective. Rezultatele analizei se trimit catre AACR.

(14) Planificarea activitatilor de supraveghere are la baza un cadrul ciclic actualizat periodic,
cu intervale de timp care nu trebuie sa depaseasca 24 luni.
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Anexa 2A (model)

Prin prezenta, subscrisa solicita eliberarea Autorizatiei de Centru Aeromedical in vederea realizarii
examinarilor medicale in cazul aplicantilor pentru obtinerea certificatului medical corespunzatoare:

CERERE CATRE AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMINA
PENTRU AUTORIZATIA DE CENTRU AEROMEDICAL ,AeMC”

[0 Clasal [ Clasa3 O Initialda [ Modificare [ Reautorizare

Unitatea medicala cu personalitate juridica

- . Lo Ry nume, adresa,; telefon; fax; e-mail, web etc.
(in conformitate cu actul constitutiv de infiintare)

Reprezentantul Legal / Acountable Manager nume, adresa; telefon; fax; e-mail, web etc.

Seful Centrului de Medicina Aeronautica nume, adresa,; telefon; fax; e-mail, web etc.

Unitatea medicala este coordonata sau integrata

in cadrul altei unitati sanitare / institutie medicala | """ adresa; telefon; fax; e-mail, web etc.

Unitatea medicala a fost certificata anterior

n calitate de centru aeromedical autorizat DA [ NU U

Actele necesare si obligatorii pentru initierea procesului de autorizare si certificare AeMC sunt:

1. | Actul de infiintare (constitutiv) al unitatii medicale la sediul unde functioneaza integrat centrul medical
2. | Autorizatia Sanitara de Functionare a unitatii medicale de la Directia de Sanatate Publica Teritoriala
3. | Certificat de acreditare de Autoritatea Nationala de Management al Calitatii in Sanatate (optional)

4. | Cerificat de agreere in siguranta transporturilor conform OMT/OMS 1151/1752 din 2021 (optional)

5. | Laborator de analize medicale autorizat, certificar RENAR pentru certificarea medicala integrata

6. | Regulamentul de Organizare si Functionare al unitatii sanitare cu centru medical integrat + laborator
7. | Manualul Sistemului de Management al Sigurantei Aeronautice (semnat de reprezentantul legal)

8. | Dosarul medicului AME desemnat in functia de Sef al AeMC / si inlocuitorul acestuia

9. | Lista medicilor specialisti implicati in examinarile medicale ale personalului aeronautic civil
10.| Certificatul de membru in Colegiul Medicilor din Romania si Avizul de libera practica (medicii implicati)
11.| Certificatul de autorizare a AME care Tsi desfasoara activitatea in unitatea sanitara supusa certificarii
12.| Lista facilitatilor medicale / specialitati medicale implicate in examinarea personalului aeronautic civil
13.| Lista echipamentelor sanitare omologate si aparatura medicala utilizata la examinarile aeromedicale
14.| Lista facilitatilor folosite pentru pastrarea confidentialitatii (fisier medical de siguranta, sistem de arhiva)
15. | Lista facilitatilor tehnice pentru transmiterea imediata a datelor medicale catre autoritatea competenta

documentele anterior mentionate din lista de verificare se transmit in copie la registratura@caa.ro scanate in format pdf

(data) numele si prenumele reprezentantului legal,
semnatura si stampila unitatii medicale
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Anexa 2B (model)

AACRNr.
RAPORT DE EVALUARE ,AeMC”
Centru de Medicina Aeronautica
AUDIT INSPECTIE
AUTORIZARE AeMC REAUTORIZARE AeMC SUPRAVEGHERE AeMC

UMELE UNITATII MEDICALE (AeMC) :

AUTORIZATIE PENTRU SERVICII MEDICALE nr. ................ dindata: ...........ccooeeinens

LOCALITATEA:

PERIOADA DE DESFASURARE A EVALUARIL:

ECHIPA DE EVALUARE:

PERSOANE CU FUNCTII DE CONDUCERE CONTACTATE CU OCAZIA EVALUARII:

1. ‘Structura organizatorica

Conducerea unitatii sanitare / Centrului Aeromedical — se mentioneaza si persoanele desemnate Tnlocuitor

Reprezentantul legal al unitatii

(Acountable Manager) Tel - |emai| ;

Seful centrului aeromedical

(Head of Aeromedical Center) Tel : |emai| :

Responsabil monitorizare conformare

(Compliance Monitoring Manager) Tel : |emai :

Responsabil monitorizarea sigurantei

(Safety Manager) Tel |emai| :

(':lr; OBIECTIVELE / ACTIVITATILE VERIFICATE C | N |MC|NA

2. |Cerinte generale privind managementul in vederea autorizarii — ORA.AeMC.105

Cunoaste reglementarile de baza (BR) si normele de aviatie civila emise de UE / EASA / MT / AACR ?

Implementeaza cerintele din BR, Regulamentul (UE) 1178/2011 si PAC-MED?

Implementeaza cerintele din BR, Regulamentul (UE) 2015/340 si PAC-MED?

Este atasat la sau in legatura cu un spital / institut medical desemnat ?

Este angajat in activitati de medicina aeronautica si activitati conexe ?

Este condus de un ame responsabil de activitatea de examinare medico-aeronautica ?

Personalul medical are pregatire / experienta in medicina aeronautica ?

Care este pregatirea AME si a personalului medical ?

- au pregatirea de baza in medicina aeronautica - MED.D.010 (60 ore) :

- au pregatirea avansata in medicina aeronautica - MED.D.020 (66 ore) :

- au refnnoirea pregatirii in medicina aeronautica - MED.D.030 (min.20 ore/an):

Numar total de examinari aeromedicale - AMC1 ORA.AeMC.135 (a) (min.200 ex./an)
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PAC-MED

3. |[Specialitatile / gradele profesionale ale personalului medical - ORA.AeMC.210

N/A

- medicina interna

- cardiologie

- oftalmologie

-O.R.L.

- neurologie

- psihiatrie

- psihologie

- chirurgie generala

- obstetrica ginecologie

- dermatologie

- laborator de analize medicale si toxicologie autorizat

- laborator radiologie si imagistica medicalé autorizat

Numarul total de medici specialisti implicati in examinarile aeromedicale:

Nr. total initiale ~ CM: din care: Clasa 1: ; Clasa 2:

Nr. total revalidari CM: din care: Clasa 1: : Clasa 2:

Cum este asigurata confidentialitatea datelor medicale si secretul profesional ?

Cine are acces la dosarele medicale ale aplicantilor ?

Exista un sistem de securitate al fisierului unde sunt pastrate dosarele medicale ?

4. |ECHIPAMENTELE si DISPOZITIVELE MEDICALE — ORA.AeMC.215

Utilitati, aparatura tehnico-medicala si facilitati pentru examinari aeromedicale extinse

Ce echipament este disponibil
- ex. oftalmologic

- ex. cardiovascular

-O.R.L.

- ex. neurologic

- ex. radiologic, CT, RMN

- teste specifice de laborator

- teste functionale respiratorii

5. |RESPECTAREA /IMPLEMENTAREA CERINTELOR — ORA.AeMC.135

Cunoasterea, respectarea si aplicarea in cadrul AeMC a reglementarilor, procedurilor, instructiunillor si
normele de aviatie civila, emise si transmise de EASA, MT sau AACR

Sunt implementate cerintele din Regulamentul (UE) nr.178/2011 si ale PAC-MED ?

Sunt implementate cerintele din Regulamentul (UE) 2015/340 si ale PAC-MED ?

Folosirea formularelor standard in activitatea de examinare medicala ?

Transmiterea prompta la AACR (AMS) a formularelor standard sia CM

Facilitate de pastrare / arhivare comunicare a datelor medicale - scrisa sau electronica - ORA.AeMC.220

Detine Autorizatie Sanitard de Functionare valabila pentru facilitatile de care dispune unitatea sanitara ?

Laboratorul de analize medicale este autorizat / acreditat si functioneaza in relatie legala cu AeMC ?

C =conform N = neconform MC = masuri corective N/A = neaplicabil
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6. EVALUAREA SISTEMULUI DE MANAGEMENT - ORA.AeMC.200 C [MC| N [N/A
a. | Descrierea detaliata a functiei de monitorizare a conformarii in sistemul de management organizational
b. | Liste de procese si proceduri folosite la realizarea si mentinerea conformarii cu fiecare din cerintele aplicabile
c. | Metode si mijloace de realizare a procesului de audit intern
d. | Metode de realizare a feedback-ului neconformitétilor identificate de auditul intern catre Reprezentantul legal
e. | Persoanele responsabile nominalizate ptr. mentinerea conformarii cu cerintele aplicabile
f. | Mijloace si metode de responsabilizare a personalului responsabil. Instruire recurenta.
g. | Procedura de amendare a documentelor (Manual de Managemant, Proceduri interne etc.)
h. | Mijloace folosite pentru realizarea si mentinerea conformitatiii cu activitatile contractate sau subcontractate
i Conformitatea cu cerintele privind responsabilitatea directa asupra sigurantei, a managerului AeMC
j- Complianta cu cerintele privind politica de siguranta a organizatiei
K Cqmplianta cu.c_erin’gele priviqd ic_je_ntificarea fellctc?_rilor de risc pentru siguranta aviatiei cu relevanta pentru
obiectul de activitate al organizatiei (metode si mijloace)
L Compliapta cu cgrintele de e\_/a_luarea si mar]aggmentul facto_rilo_rl de risc pentru siguranta aviatiei identificati,
relevanta ptr. obiectul de activitate al organizatiei (metode si mijloace)
m. Compliama cu cerir!’gelle.privin'd mésurile corectiye Si evalua.re.a eficientei !or T'n 'diminuarea. fagtorilor de risc
pentru siguranta aviatiei identificati, cu relevanta pentru activitatea organizatiei (metode si mijloace)
n Complignta cu cerintgle privind informarea personalului despre responsabilitatile detinute in siguranta
zborului (metode si mijloace)
C =conform N = neconform MC = masuri corective N/A = neaplicabil
* GHID IN EVALUAREA STANDARDELOR MEDICALE
7 EVALUAREA STAI}ID.ARDELOR.MEDICALE CLASA 1,2 SILAPL REFERINTA 2 Ireal vl
(se evalueaza fiecare art. din Reg. (UE) nr.1178/2011) (UE) 1178/2011
Aparat cardiovascular MED.B.010
Aparat respirator MED.B.015
Aparat digestiv MED.B.020
Sistem endocrin si sistem metabolic MED.B.025
Hematologie MED.B.030
Aparat urinar MED.B.035
Boli infectioase MED.B.040
Ginecologie si obstetrica MED.B.045
Aparat muscular - scheletic MED.B.050
Psihiatrie MED.B.055
Psihologie MED.B.060
Neurologie MED.B.065
Oftalmologie MED.B.070
Vedere Cromatica MED.B.075
ORL MED.B.080
Dermatologie MED.B.085
Oncologie MED.B.090
Examinarea medicala a LAPL MED.B.095
8. EVALUAREA STANDARDELOR MEDICALE ALE ECHIPAJULUI DE CABINA e I
(se evalueaza fiecare art. din Reg. (UE) nr. 1178/2011)
Examinarea generala MED.C.005
Continutul evaluérilor aeromedicale MED.C.025
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0. " (se evalueaza fiocare art. in Reg. (UE) 2015/340) REFERINTA | e njun
Aparat cardiovascular AMC1 ATCO.MED.B.010
Aparat respirator AMC1 ATCO.MED.B.015
Aparat digestiv AMC1 ATCO.MED.B.020
Boli metabolice / nutritionale / endocrine AMC1 ATCO.MED.B.025
Hematologie AMC1 ATCO.MED.B.030
Aparat urinar AMC1 ATCO.MED.B.035
Boli infectioase AMC1 ATCO.MED.B.040
Ginecologie si obstetrica AMC1 ATCO.MED.B.045
Sistemul osteo-muscular AMC1 ATCO.MED.B.050
Psihiatrie AMC1 ATCO.MED.B.055
Psihologie AMC1 ATCO.MED.B.055
Neurologie AMC1 ATCO.MED.B.065
Oftalmologie AMC1 ATCO.MED.B.070
Vederea color AMC1 ATCO.MED.B.075
ORL AMC1 ATCO.MED.B.080
Dermatologie AMC1 ATCO.MED.B.085
Oncologie AMC1 ATCO.MED.B.090
C =conform N =neconform MC = masuri corective N/A = neaplicabil
Ref. CONTINUTUL OBSERVATIEI / NECONFORMITATII $| MASURI CORECTIVE Termen
AUTOEVALUARE: (Include analiza de risc asumaté de Acountable Manager)
CONSTATARI : (dupé caz)
NECONFORMITATI : (dupé caz)
N.B Comunicarea constatérii neconformitatilor cu ocazia activitatilor de supraveghere suplimentara,
de rutina, prin sondaj ,focus” sau verificare incrucigata ,cross-check”, separat de cadrul inspectiei /
auditului se poate efectua direct catre AeMC | AME prin adresa | notificare electronica | email.
MASURI CORECTIVE : (dupé caz)
N.B Comunicarea inchiderii neconformitétilor constatate cu ocazia activitatilor de supraveghere
suplimentara, de rutind, prin sondaj ,focus” sau verificare incrucigata ,,cross-check”, separat de cadrul
inspectiei / auditului se poate face si direct cédtre AeMC / AME cu adresé / notificare electronic / email.
RECOMANDARI : (dup& caz)
SE PROPUNE : AUTORIZAREA / MODIFICAREA SUSPENDAREA REVOCAREA
REAUTORIZAREA AUTORIZATIEI AUTORIZATIEI AeMC AUTORIZATIEI AeMC
AACR: Functia - Numele si Prenumele Avizat
Director resort - (e-signed)
C;(\)/r:;iijz:jee Seful structurii - (e-signed)
Inspector medic - (e-signed)
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Anexa 2C (model)

UNIUNEA EUROPEANA
EUROPEAN UNION

/—:3 ROMANIAN CIVIL

AUTORITATEA AERONAUTICA = -
CIVILA ROMANA RomMAa l\f}l.?;AN CAA AERONAUTICAL AUTHORITY

CERTIFICAT DE CENTRU DE MEDICINA AERONAUTICA
AERO-MEDICAL CENTRE CERTIFICATE

[ NUMAR REFERINTA ]
[ REFERENCE NUMBER ]

in temeiul Regulamentului (UE) 1178/2011 si Regulamentului (UE) 2015/340 al Comisiei si sub rezerva
indeplinirii conditiilor specificate mai jos, Autoritatea Aeronautica Civila Romana certifica prin prezenta ca
Pursuant to Commission Regulation (EU) 1178/2011 and Regulation (EU) 2015/340 and subject to the
conditions specified below, the Romanian Civil Aeronautical Authority hereby certifies

[ NUMELE ORGANIZATIEI ]

[ NAME OF THE ORGANISATION ]
[ ADRESA ORGANIZATIEI ]
[ ADDRESS OF THE ORGANISATION ]

este un centru de medicina aeronautica conform cu Part-ORA, cu privilegiile si sfera de activitate prevazute in
conditiile de aprobare anexate.

As a Part-ORA certified aero-medical centre with the privileges and the scope of activities as listed in the
attached terms of approval.

CONDITII: CONDITIONS:

1. Prezentul certificat este limitat la sfera de activitate specificata in sectiunea referitoare la aprobare din
manualul organizatiei aprobate; This certificate is limited to the scope of approval section of the approved
organisation manual.

2. Prezentul certificat impune respectarea procedurilor specificate Tn documentatia organizatiei, conform
dispozitiilor partii ORA. This certificate requires compliance with the procedures specified in the organisation
documentation as required by Part-ORA.

3. Prezentul certificat raméane valabil sub rezerva conformitatii cu cerintele din partea ORA cu exceptia cazurilor
in care a fost restituit, Tnlocuit, suspendat sau revocat. This certificate shall remain valid subject to compliance
with the requirements of Part-ORA unless it has been surrendered, superseded, suspended or revoked.

Data eliberarii: DIRECTOR GENERAL AACR
Date of issue: RCAA GENERAL DIRECTOR

NUMELE S| PRENUMELE
Semnatura: (e-signed)
Signature:
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CERTIFICAT DE CENTRU DE MEDICINA AERONAUTICA
AERO-MEDICAL CENTRE CERTIFICATE

Anexa la certificatul de AeMC numarul: [ NUMAR REFERINTA ]
Attachment to AeMC certificate number: [ REFERENCE NUMBER ]

PRIVILEGII S| SFERA DE ACTIVITATE
PRIVILEGES AND SCOPE

[Numele organizatiei] a obtinut privilegiul (privilegiile) de a efectua activitati de examinare
aeromedicale si evaluari pentru eliberarea certificatelor medicale si a rapoartelor medicale
conform tabelului de mai jos si sa emita aceste certificate si rapoarte medicale pentru:

[Name of the organisation] has obtained the privilege(s) to undertake aero-medical
examinations and assessments for the issuance of medical certificates and medical reports
as stated in the table below and to issue these medical certificates and medical reports for:

tipul certificatului privilegiile acordate data emiteri
certificate type privilege granted date of issue

Clasa 1 initial / revalidare / reinnoire
Class 1 initial / revalidation / renewal

Clasa 2 LAPL Cabin crew initial / revalidare / reinnoire
Class 2 LAPL Echipaj cabina initial / revalidation / renewal

Clasa 3 initial / revalidare / reinnoire
Class 3 initial / revalidation / renewal

Data eliberarii: DIRECTOR GENERAL AACR
Date of issue: RCAA GENERAL DIRECTOR

NUMELE SI PRENUMELE
Semnatura: (e-signed)
Signature:
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2.2 Autorizarea Examinatorilor Aeromedicali , AME"

2.2.1 Recunoasterea cursurilor si a autorizatiilor AME

(1) Cursurile de pregatire de baza si avansata recunoscute de AACR in vederea obtinerii
unei autorizati AME conforme cu Part MED respecta silabusul specificat de AMC1
MED.D.020, respectiv. AMC2 MED.D.020 / respectiv silabusul specificat de AMC1
ATCO.MED.CO015 si AMC2 ATCO.MED.C015 si participarea la o pregatire suplimentara de
actualizare a cunostintelor referitoare la Regulamentul (UE) nr.1178/2011.

(2) Autorizatiile de examinator aeromedical emise conforme cu Part MED de statele
membre EASA, se recunosc de AACR.

(3) Pornind de la prevederile MED.D.035 pentru indeplinirea functiei de AME, solicitantii
trebuie sa indeplineasca orice cerinte suplimentare stabilite in legislatia nationala.

2.2.2 Certificarea / Autorizarea Examinatorilor Aeromedicali (AME) - clasa 1 gi 2

(1) Solicitantul unui certificat/autorizari AME depune la sediul AACR cererea modelul
indicat la Anexa 2D si Fisa examinatorului Anexa 2E care contine declaratia medicului si copii
dupa documentatia indicata in lista, in baza MED.D.005.

(2) Solicitantii vor obtine un certificat de AME doar daca indeplinesc urmatoarele conditii
cumulative:

a) sunt calificati si detin o licenta valida pentru practicarea medicinii, pe baza certificatului
de confirmare de medic specialist si a avizului de libera practica valabil;

b) au absolvit cu succes un curs de baza de medicina aeronautica, inclusiv antrenament
practic in folosirea metodelor de examinare si a evaluarilor aeromedicale;

c) demonstreaza autoritati competente ca detin facilitdfi adecvate, proceduri,
documentatie si echipamente functionale corespunzatoare pentru efectuarea examinarilor
aeromedicale , precum si faptul ca au implementat procedurile necesare si conditiile prin care
sa se asigure confidentialitatea medicala.

(3) 1n termen de 30 zile de la depunerea cererii, AACR informeaza solicitantul cu privire la
rezultatul evaluarii documentatiei depuse si cu privire la data inspectiei de autorizare.

(4) Inspectia se efectueaza de o comisie alcatuita din cel putin 2 membri din cadrul AMS.
in functie de complexitate, pot fi cooptati si alti specialisti din cadrul AACR care detin pregétirea
necesara pentru a sprijini auditul. Inspectia se desfasoara cu utilizarea formularului de raport
modelul anexat.

(5) Tn decurs de 30 zile de la efectuarea inspectiei AACR comunica solicitantului rezultatul
evaluarii si emite, daca solicitantul indeplineste toate conditiile, certificatul de autorizare AME,
modelul anexat, conform Regulamentului (UE) nr. 1178/2011.

(6) Autorizatia de AME este valabila pentru o perioada de maxim 3 ani, in conformitate cu
ARA.MED.200 (b), in conditiile respectarii criteriilor de certificare, a reglementarilor in vigoare
si a principiilor confidentialitatii datelor medicale.

(7) Se utilizeaza formularul de consimtamant model anexat in baza MED.D.010 (c) (2)
pentru examinarea aeromedicala extinsa, depistarea substantelor psihoactive interzise si
obtinerea acordului informat privind protectia datelor personale ,GDPR”

2.2.3 Certificarea / Autorizarea examinatorilor aeromedicali (AME) - clasa 3
(1) Solicitantul unui certificat/autorizari AME depune la sediul AACR o cerere tip, modelul
anexat, insotita de documentatia necesara, conform ATCO.MED.C.005 (b):

a. datele personale si adresa profesionala;

b. documente care sa ateste ca respecta cerintele stabilite la punctul ATCO.MED.C.010,
inclusiv un certificat de absolvire a unui curs baza si avansat de pregatire in domeniul medicinii
aeronautice, corespunzator prevederilor AMC1 ATCO.MED.C.015 si AMC2 ATCO.MED.C.015

c. declaratie scrisd conform careia AME va elibera certificatele medicale pe baza
cerintelor prevazute in prezenta parte;
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(2) in termen de 30 zile de la depunerea cererii, AACR informeaza solicitantul cu privire la
rezultatul evaluarii documentatiei depuse si cu privire la data inspectiei de autorizare.

(3) Inspectia se efectueaza de o comisie alcatuita din cel putin 2 membri din cadrul AMS.
in functie de complexitate, pot fi cooptati si alti specialisti din cadrul AACR ce detin pregatirea
necesara pentru a sprijini auditul. Inspectia se desfasoara cu utilizarea formularului de raport,
modelul anexat.

(4) In decurs de 30 zile de la efectuarea inspectiei AACR comunica solicitantului rezultatul
evaluarii gi emite, daca solicitantul indeplineste toate conditiile, certificatul / autorizatia de AME
modelul anexat, conform Regulamentului (UE) 2015/340.

(5) Certificatul/autorizatia de AME este valabila pentru o perioada de maxim 3 ani in
conditiile respectarii criterilor de autorizare, a reglementarilor in vigoare gi a principiilor
confidentialitatii datelor medicale.

2.2.4 Extinderea privilegiilor AME pentru alte clase

(1) Un AME detinator de privilegii pentru clasa 2, daca doreste extinderea privilegiilor la
clasa 1, conform MED.D.001 si MED.D.015, pentru extinderea privilegiilor la clasa 1 medicii
AME vor depune la AACR:

a) o cerere de modificare a autorizatiei de AME, modelul anexat;

b) o lista cu dotarile tehnice din care sa reiasa daca solicitantul detine facilitatile necesare
efectuarii examinarilor medicale conform cerintelor pentru clasa 1,

c) diploma de absolvire a unui curs avansat de medicina aeronautica specific privilegiilor
pe care le solicita prezentata in copie certificata pentru conformitate cu originalul de catre
detinator;

d) o descriere a experientei de AME (numar total de examinari, numar de examinari de
la ultima reautorizare, numar de examinari pe clase de personal).

e) dovada efectuarii a cel putin 30 de examinari initiale, revalidare, reinnoire pentru
aplicati clasa a 2-a sau echivalent intr-o perioada de maxim 3 ani anterior acestei solicitari in
baza MED.D.015 (b);

f) dovada efectuarii unei pregatiri practice de cel putin 2 zile, fie la un AeMC sau sub
supravegherea autoritatii competente in baza MED.D.015 (d), vizand urmatoarele aspecte:

- procedurile si instructiunile specifice in vigoare, emise de autoritatea competenta.

- abordarea limitarilor operationale in certificatul medical, diferit in functie de clasa.
- abordarea examinarilor aeromedicale amanate cu sau fara directionare, dupa caz.

- abordarea in cazul aplicantilor depistati pozitiv la substantele psihoactive interzise.
- participarea ca observator la 10 examinari de clasa 1 efectuate la un AME autorizat.

(2) Un AME detinator de privilegii pentru clasa 2, daca doreste extinderea privilegiilor la
clasa 3, depune la sediul AACR o cerere tip, modelul anexat, insotitd de documentatia
necesara, conform ATCO.MED.C.005 (b):

a) datele personale si adresa profesionala;

b) documente ce atesta respectarea cerintelor prevazute la ATCO.MED.C.010, inclusiv
un certificat de absolvire a unui curs baza si avansat de pregatire in domeniul medicinii
aeronautice, corespunzator AMC1 ATCO.MED.C.015 si AMC2 ATCO.MED.C.015.

c) sa fi promovat module specifice pentru evaluarea aeromedicala a controlorilor de trafic
aerian si mediul specific asociat controlului traficului aerian;

d) declaratie scrisa conform careia AME va elibera certificatele medicale pe baza
cerintelor prevazute in prezenta parte;

e) sa demonstreze autoritatii competente ca detine facilitati, proceduri, documentatie si
echipamente conforme pentru examinari aeromedicale, precum si faptul ca a implementat
procedurile si conditiile care sa garanteze respectarea confidentialitatii medicale;

(3) Un AME cu privilegii de clasa 1, daca doreste extinderea privilegiilor la clasa 3, conform
ATCO.MED.C.005, pentru extinderea privilegiilor la clasa 3 (sau invers) vor depune la AACR:
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a) o cerere de modificare a autorizatiei de AME, modelul anexat;

b) sa fi absolvit cu succes module specifice pentru evaluarea aeromedicala a
controlorilor de trafic aerian si mediul specific asociat controlului traficului aerian;

c) o descriere a experientei de AME (numar total de examinari, numar de examinari de
la ultima reautorizare, numar de examinari pe clase de personal).

d) declaratie scrisa in fisa anexata conform careia AME va elibera certificatele medicale
pe baza cerintelor prevazute in prezenta parte;

e) sa demonstreze autoritatii competente ca detine facilitati, proceduri, documentatie si
echipamente conforme pentru examinari aeromedicale, precum si faptul ca a implementat
procedurile si conditiile care sa garanteze respectarea confidentialitatii medicale;

(4) In termen de 30 zile de la depunerea cererii, AACR informeaza solicitantul privind
rezultatul evaluarii documentatiei depuse si data inspectiei de certificare / autorizare.

(5) Inspectia se efectueaza de o comisie alcatuita din cel putin 2 membri din cadrul AMS.
in functie de complexitate, pot fi cooptati si alti specialisti din cadrul AACR ce detin pregétirea
necesara pentru a sprijini auditul. Auditul / Inspectia se desfasoara cu utilizarea formularului
de raport, modelul anexat.

(6) In decurs de 30 zile de la efectuarea inspectiei, AACR comunica solicitantului rezultatul
evaluarii si emite, daca solicitantul indeplineste toate conditiile, certificatul de autorizare ca
AME corespunzator clasei, modelul anexat, conform Regulamentului (UE) nr.1178/2011 sau
Regulamentului (UE) 2015/340, dupa caz.

(7) In baza MED.D.030 (a) (3) si GM1 MED.D.030 (d) experienta de expertizd medicala a
personalului aeronautic militar se echivaleaza la cererea transmisa catre AACR (cu scopul)
impreuna cu un raport de evaluare a activitatii cu prezentarea algoritmului decizional.

(8) Se crediteaza categoriile echivalente in conformitate cu Ordinului MApN nr.M.162/2023
pentru aprobarea Normelor metodologice privind selectia si expertiza medicala si psihologica
a personalului aeronautic care desfasoara activitati aeronautice militare, a Normelor tehnico-
metodologice de expertiza medicala si psihologica privind capacitatea individuala de exercitare
a atributiilor in activitati aeronautice si spatiale (bareme medicale si psihologice).

(9) Creditarea activitatii se efectueaza in baza adeverintei doveditoare de la unitate pentru
perioadele de exercitarea de catre medicul ocupant al functiilor de: comandant INMAS, sef de
sectie expertiza si asistenta medicala de specialitate si sef de sectie cercetare si fiziologie
aeronautica; Adeverinta cu centralizatorul anual cu numarul activitatilor echivalente detaliaza:

exemple de activitati aeronautice militare asimilate ED Decision 2019/002/R
corelat cu categoriile de examinari aeromedicale GM1 MED.D.030 (d) & ATCO.OR.E.001

Grupa I: pilot pe avioane de lupta (supersonice / subsonice) N

. ) . certificarea de clasa 1
ploti pe elicpotere atac, cosmonauti

Grupa ll: pilofi pe avioane de transport militare; > certificarea de clasa 2

Grupa llI: controlori de trafic aerian operational militar, >

L, 5 ) ! certificarea de clasa 3
controlori cu interceptarea - navigatori radar;

2.2.5 Revalidarea/ Reinnoirea certificatului/ autorizatiei AME

(1) Revalidarea certificatului/autorizatiei de AME se face cu respectarea prevederilor
MED.D.030 sau ATCO.MED.C.025, dupa caz. Solicitantul depune o cerere la sediul AACR
dupa modelul anexat. Cererea este insotitd de documentatia care atesta ca activitatea AME
se conformeaza MED.D.030, respectiv ATCO.MED.C.025.

(1) Revalidarea certificatului de AME se face in urmatoarele conditii:
a. aplicantul continua sa indeplineasca conditile generale necesare pentru practica
medicala si sa detina o licenta de practica medicala valida;
b. a parcurs un program de improspatare cunostinte medicina aeronautica in ultimii 3 ani;
c. a executat cel putin 10 examinari aeromedicale sau echivalente in fiecare an;
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d. respecta cerintele care au stat la baza emiterii certificatului;
e. exercita privilegiile certificatului in conformitate cu prevederile PART-MED;
f. demonstreaza ca si-a mentinut competentele aero-medicale h conformitate cu
procedura stabilita de autoritatea competenta.
(2) Reinnoirea, in conditiile in care aplicantul indeplineste conditiile de la pct. 2 sau toate
cerintele urmatoare astfel:
a. continua sa indeplineasca conditiile generale necesare pentru practica medicala si sa
detina licenta de libera practica valida;
b. a urmat curs de reimprospatare a cunostintelor in medicina aeronautica in ultimul an;
C. a promovat un program practic in ultimul an, fie la un AeMC sau sub supravegherea
autoritatii competente in baza MED.D.030(b)(3) privind luarea la cunostinta cu privire la:
- procedurile si instructiunile specifice in vigoare, emise de autoritatea competenta;
- abordarea limitarilor operationale in certificatul medical, diferit in functie de clasa;
- abordarea examinarilor aeromedicale aménate cu sau fara directionare, dupa caz.
- abordarea n cazul aplicantilor depistati pozitiv la substantele psihoactive interzise;
d. respecta cerintele prevazute la MED.D.010;
e. demonstreaza ca si-a mentinut competentele aero-medicale in conformitate cu
procedura stabilita de autoritatea competenta, dupa cum rezulta din cererea adresata la AACR,
fisa examinatorului model anexat, in concordanta cu lista documentelor depuse.

(3) Perfectionarea in domeniul medicinii aeronautice necesara conform AMC1 MED.D.030
si GM1 MED.D.030, respectiv AMC1 ATCO.MED.C.025(b) si GM1 ATCO.MED.C.025(b), se
efectueaza astfel:

a) un AME trebuie sa efectueze un minim de 20 de ore de perfectionare pentru fiecare
perioada de autorizare, inclusiv pregatire specifica mediului specific controlorilor de trafic
aerian sau/si pilotilor, in functie de privilegiile detinute;

b) un AME care detine certificat pentru clasa 1 trebuie sa efectueze minim 10 ore de
perfectionare pe an si sa participe la manifestari internationale cel putin o data la 3 ani;

c) din cele 20 de ore, un numar de aproximativ 10 ore vor fi sustinute sau se vor desfasura
sub directa supraveghere de catre AMS. Curicula programului de perfectionare este decisa de
autoritatea competenta pe baza unei analize de evaluare a riscului.

d) din celelalte 10 ore: pot fi obtinute prin participarea la manifestari stiintifice, congrese
creditate cu puncte de catre autoritatea competenta (ICASM - 10 ore, ECAM - 10 ore, ASMA -
10 ore, alte intalniri stiintifice Tn care minim 6 ore sub supravegherea AMS - 10 ore) sau prin
experienta la bord: scaun de catapultare - 1 ora pentru 5 sectoare, simulator - 1 ora pentru 4
ore la simulator, pilotarea unei aeronave - 1 ora pentru 4 ore de pilotaj sau experienta in mediul
operational al controlorilor de trafic aerian.

(4) Examinarile aeromedicale ale pilotilor militari pot fi considerate ca echivalente in
conformitate cu MED.D.030 (a) (3), dupa aprobarea acestora de catre evaluatorul medical al
autoritatii competente

(5) Cererea de revalidare se depune la AACR cu 30 de zile Tinaintea expirarii
certificatului/autorizatiei de AME. In termen de 45 zile de la depunerea cererii, AACR
informeaza solicitantul atat cu privire la rezultatul evaluarii documentatiei depuse, cat si la data
inspectiei de revalidare a autorizatiei.

(6) Inspectia se efectueazd de o comisie alcatuitd din minim 2 membri din cadrul AMS. In
functie de complexitate, pot fi cooptati si alti specialisti din cadrul AACR ce detin pregatirea
necesara pentru a sprijini auditul. Inspectia se desfasoara cu utilizarea formularului de raport,
modelul anexat.

(7) In decurs de 30 zile de la efectuarea inspectiei, AACR comunica solicitantului rezultatul
evaluarii gi emite, daca solicitantul indeplineste toate conditiile, certificatul/autorizatia de AME,
modelul Anexa 2G, conform Regulamentului (UE) nr.1178/2011 sau Regulamentului (UE)
2015/340, dupa caz.
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2.3 Cursurile de pregatire in medicina aeronautica

2.3.1 Pregatirea de baza si avansta in medicina aeronautica

(1) Cursul de pregatire de baza in domeniul medicinii aeronautice pentru medici, necesar
certificarii/autorizarii AME clasa 2 conform cerintelor MED.D.010, dureaza 60 de ore si trebuie
sa corespunda cu cerintele indicate la AMC 1 MED.D.020 si GM.1 MED.D.020.

(2) Cursul de pregatire avansata a medicilor specialisti, necesar pentru extinderea privilegiilor
de examinare gi la clasa 1 conform cerintelor MED.D.015, dureaza 60 de ore si trebuie sa
corespunda cu AMC2 MED.D.020 si GM2 MED.D.020.

(3) Pregatirea de conversie in medicina aeronautica pentru extinderea si la clasa 3 in cazul
AME clasa 1 include un modul specific pentru evaluarea aeromedicala a controlorilor de trafic
aerian si mediul operational specific al controlului traficului aerian conform ATCO.MED.C.010;

(4) Organizatiile care intentioneaza sa sustina cursuri de pregatire pentru medicii AME depun
la AACR in baza MED.D.020, cererea de aprobare cu cel putin 30 zile anterior datei solicitate
de Tncepere a programului din agenda, insotita de dosarul complet din care fac parte:

a) Documentatia legala a entitatii profesionale de pregatire a medicilor (personalitate juridica)

b) actul constitutiv si regulamenlul de organizare si functionare al entitatii profesionale

c) dovada de acreditatare a entitatii profesionale de la Colegiul Medicilor din Romania in baza
Deciziei CMR nr. 12 din 29.06.2018 privind reglementarea sistemului de educatie medicala, a
criteriilor, normelor de furnizare gi creditarea activitatii de educatie adresata medicilor (optional)

d) lista persoanelor responsabile cu pregatirea si experienta lor profesionala (coordonator de
curs). Acestea vor respecta legislatia aplicabila cu privire la formarea profesionala a medicilor;

e) lista facilitatilor care sa permita efectuarea cursurilor teoretice si a pregatirii practice;

f) procedura de promovare de la finalul cursului si de asigurare a obiectivitatii rezultatelor.

(5) Dupa depunerea cererii o echipa formata din membrii din cadrul AMS evalueaza dosarul
de curs depus de organizatie cu privire la toate locatiile in care are loc pregatirea.

(6) Tn termen de 30 zile de la efectuarea inspectiei, AACR va aduce la cunostinta solicitantului
concluzia privind cererea de aprobare a cursurilor de pregatire in medicina aeronautica.

(7) Aprobarea AACR se acorda separat pentru fiecare modul de pregatire organizat in
conformitate cu prevederile stipulate la 10.11.4 din O.M.T. Nr.1305/2012 cu modificarile si
completarile ulterioare.

(8) Cursul se va desfasura sub supravegherea AMS. n acest scop, organizatia va informa cu
minim 5 zile lucratoare asupra datei de incepere a cursului. Neinformarea AACR va duce la
retragerea aprobarii AACR.

(9) Nerespectarea urmatoarelor conditii Tn urma procedurii de aprobare a cursului de AACR
pentru fiecare modul de reprezinta neconformitati de nivel 1 (N1) care conduc la invalidarea
integrala a programului de pregatire sau punctuala in cazurile demonstrate ulterior:

(a) stabilirea agendei si perioada fixata a programului de pregatire (modificarile se notifica)

(b) admiterea aplicantilor revine administratorului de curs cu respectarea MED.D.010 (a).

(c) dosarele de admitere a candidatilor, medici specialisti se pastreaza la organizatia de formare.
(d) dosarele de inscriere se pun la dispozitia institutiilor abilitate pentru verificarea legalitatii.

(e) facilitatile asigura realizarea obiectivelor de invatare si obtinerea competentelor necesare.
(H lucrarile practice in mediul operational se realizeaza la simulatorul de zbor sau la aeronava.
(9) lucrarile practice de examinare aeromedicala au loc la AME / AeMC autorizat, dupa caz.

(h) monitorizarea calendarului de pregatire si orarului alocat ii revine administratorului de curs.
() dupa caz, prezenta poate fi integrala (pentru promovare) sau partiala (pentru improspatare)
() absentele se recupereaza obligatoriu in perioada planificata (nu se accepta >10% program)
(k) sesiunile de curs se prezinta in format ppt. sau pdf. cu raportare zilnica > medical@caa.ro
() prezenta nominala se raporteaza zilnic si la final de formator > medical@caa.ro (anexa I)
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(m)
(n)
(0)
(p)
(a)
(n

(s)
®

(u)
(v)
(W)
(x)
v)
(2)

programul cursului se raporteaza final semnat de formator > registratura@caa.ro (anexa Il)
lectorii pot utiliza pentru prezentarile teoretice prezenta fizica la sala sau o platforma online.
pe platformele e-learnig utilizate de organizator, cursul se inregistreaza si se pastreaza 5 ani.
lectorii propun subiectele pentru examenul de promovare inh baza formei legale de colaborare.
examenul de promovare revine formatorului si reprezentantului legal, conform MED.D.020(b)
examenul final contine subiecte scrise cu intrebari teoretice si un caz practic aeromedical.
reprezentantul legal rezolva contestatiile demonstrand pregatirea conform cu MED.D.005(b)(2)
comisia de contestatie se compune din 2 lectori AME, diferiti de cei din comisia de examen.
certificatele de promovare se emit in baza MED.D.020 (c) si se raporteaza in copie la AACR.
certificatele de participare se emit in baza MED.D.020 (b) si se raporteaza in copie la AACR.
reprezentantul legal, formator medical al cursului réaspunde de legalitatea si realitatea datelor.
se recomanda avizarea cursului si de Colegiul Medicilor din Roménia pe baza MED.D.020(a)
inspectorii de medicina aeronautica AACR supravegheaza prin sondaj desfasurarea cursului.
in caz de constatari neconforme sau nerespectare conditii de aprobare, cursul este invalid.

(10) in cazul amanarii cursului din motive obiective (independent de organizator, situatii forta
majora), aprobarea emisa de AACR se mentine cu conditia notificari AACR de catre
responsabilul de pregatire cu 30 zile anterior datei reprogramate, cu confirmare din partea AACR.
(11) Organizatia profesionala a medicilor responsabila de programul de pregatire elibereaza
individual un certificat de promovare cu datele nominale ale medicului si inscrierea titulaturii in
conformitate cu prevederile din Directiva CE a Parlamentului European si a Consiliului 2005/36
privind recunoasterea calificarilor profesionale de la ,Articolul 25 ,Formarea medicilor specialisti”.
(12) Certificatul de promovare se emite nominal si are anexat o copie programei analitice de la
baza aprobarii fiecarui modulul de curs promovat. Certificatul respecta urmatorul model de format:

[ NAME OF THE MEDICAL TRAINING ORGANSTION ]

CERTIFICATE OF COMPLETION

has successfuly completed the

1 ,Basic training course in aviation medicine” (60 hours), in accordance with MED.D.020,
AMC1 MED.D.020, GM1 MED.D.020 from Commission Implementing Regulation (EU) 1178/2011:
date of start and the end of the course:

O ,Advanced training course in aviation medicine” (66 hours), in accordance with MED.D.020,
AMC2 MED.D.020, GM2 MED.D.020 from Commission Implementing Regulation (EU) 1178/2011:
date of start and the end of the course:

O, Medical requirements for air traffic controllers” (20 hours), in accordance with ATCO.MED.C.015
Differences of AMC1 & AMC2 ATCO.MED.C.015, from Commission Implementing Regulation (EU) 2015/340:
date of start and the end of the course:

laing down technical requirements and administrative procedures related to civil aviation aircrew / air
traffic controllers pursuant Regulation (EU) 2018/1139 of the European Parliament and of the Council

as stated in the approval no. 0000 [ dd mm vyvy issued by the
General Director of the Romanian Civil Aeronauthical Authority

Accountable Manager, Head of AeMC, Coordonatorul de Curs,

(

name, sign and stamp) (name, sign and stamp) (name, sign and seal)
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(anexa Il)
PROGRAMA ANALITICA PENTRU MODULELE DE CURS DE PREGATIRE iN MEDICINA AERONAUTICA:

or.| Silabus curs de pregétire de baza in medicina aeronautica | orar: ggg%i%?a?i respfrfstggﬁifeuégﬁre ,
(in conformitate cu AMC1 MED.D.020 din ED Decision 2019/002/R) | (60 h) n iile) titulatura profesionala
1. | Introducere in medicina aeronautica 2h
2. | Cunostinte aeronautice de baza 3h
3. | Fiziologie aeronautica 9h
4. | Sistemul cardiovascular 3h
5. | Sistemul respirator 1h
6. | Sistemul digestiv 1h
7. | Sistemul endocrin si metabolic 1h
8. | Hematologie 1h
9. | Sistemul urinar 1h
10.| Musculoskeletal system 1h
11.| Oncologie 1h
12.| Psihiatrie 2h
13.| Psihologie 2h
14.| Neurologie 2h
15.| Sistemul vizual si vederea cromatica 4 h
16.| Otorinolaringologie 4 h
17.| Incidentele si accidentele, evacuarea si supravietuirea 1lh
18.| Medicatia si zborul 2h
19.| Legislatie, reguli si reglementari 3h
20.| Mediul operational al echipajului de cabina 1h
21.| Mediul de lucru in timpul zborului 1h
22.| Medicina spatiala 3h
23.| Demonstratii practice de cunostinte aeronautice de baza 8h
24.| Elemente finale. Concluzii. Examenul de promovare 3h
or.[Silabus curs de pregatire avansaté in mediciné aeronautica orar: g:g%i%?a‘:z resp':ncstggi‘lj‘;rce”grgﬁre ,
("n conformitate cu AMC2 MED.D.020 din ED Decision 2019/002/R) | (66h) (e -Z”e) titulatura profesionala
1. | Mediul de lucru operational al pilotului comercial 6 h
2. | Fiziologie aerospatiala 4h
3. | Medicina interna. Prezentari cazuri clinice. 5h
4. | Cardiologie. Sistemul cardiovascular 4 h
5. | Neurologie 3h
6. | Psihiatrie / Psihologie 5h
7. | Oftalmologie. Sistemul vizual si vederea Cromatica 5h
8. | Otorinolaringologie 4 h
9. | Stomatologie. Medicina dentara. 2h
0 Factqrul uman T.nva_viatit_-:‘ (inclusiv 8 ore der_nonstra;ii 22 h
practice si activitati la simulatorul de dezorientare)
11.| Incidente, accidente, evacuare si supravietuire 2h
12.| Medicina de calatorie. Medicina tropicala 2h
13.| Examen de evaluare si concluzii 2h
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perioada de lector de curs

desfasurare| responsabil pregatire /
(pe zile) titulatura profesionala

Silabus curs de pregatire cerinte medicale specifice la ATCO | orar:

! in conformitate cu ATCO.MED.C.010(c), AMC1 & AMC2 ATCO.MED.C.015) | (20h)

Organizare control trafic aerian (gestionare flux, in ruta, apropiere,
1. | turn, organizare centre si sectoare, pozitii ATCO unice versus 1h
multiple, trafic civil si militar, international) Evaluare a riscurilor

2. | Selectarea si instruirea ATCO (licente, ratinguri, diferite sarcini) 1lh
Certificarea medicala a ATCO (inclusiv diferentele cu pilotii clasa1): 2h

3| forme / conditii medicale si operationale / limitari specifice

4. | Reguli de certificare ale EASA, ICAO, EUROCONTROL (diferente) 1h

Diferente de criterii oftalmologice si legatura cu mediul operational
5. | (lucru in turn versus afisaje, vedere cromatica, vedere mezopica, 2h
vederea de contrast, ,glare”)

6. | Diferente intre criteriile ORL si legatura cu mediul operational 2h

Diferente de criterii psihologice (stres, epuizare, plictiseala, stres
7. | posttraumatic, investigatii juridice dupa incidente) si legatura cu 1h
mediul operational. Substantele psihoactive interzise.

Influenta muncii (stresul, sedentarismul, izolarea de mediul natural)

8. asupra sanatatii si factorilor de risc (promovarea sanatatii) 1h
Factorii umani si managementul resurselor echipei in controlul 1h

9 traficului aerian operational.
Influenta problemelor de mediu / ergonomie (rostering, iluminare,

10. i . - o . ) 1lh
zgomot, aer conditionat, mobilier, lucru in schimburi, pauze etc.)

" Date statistice privind morbiditatea ATCO si frecventa motivelor 1h

inaptitudinii medicale; utilizarea medicamentelor

Vizita la simulator de dirijare trafic aerian la un centrul de pregatire.
12.| Vizita In camera de dirijare trafic aerian in zborul de ruta 4h
Vizita la turnul de control din aeroport (dirijare aterizare / decolare)

13.| Exercitii cazuri practice. Examen de evaluare si concluzii 2h

* programa analitica a cursurilor de pregatire in medicina aeronautica se raporteaza
si se aproba de catre AACR, inculusiv in cazul notificarii modificarilor neprevazute.

Accountable Manager, Head of AeMC, Formator Medical Responsabil,

(name, sign and stamp) (name, sign and stamp) (name, sign and seal)

(13) Certificatele de promovare a cursurilor de pregatire in medicina aeronautica obtinute la
organizatii de pregatire medicala de specialitate din alte state membre se recunosc de AACR in
baza confirmarii solicitatd nominal de la autoritatea aeronautica omoloaga (sectiunea
aeromedicala) a statului membru, in cadrul evaluarii cererii de autorizare initiala ca AME.
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RAPORTUL CENTRALIZATOR DE PARTICIPARE LA
CURSUL DE PREGATIRE IN MEDICINA AERONAUTICA
titulatura medicului @ |— @l rezultatul la o
- . ELA i certificat
nr p (specl?)lfléitii?]zglgadm 3|88 % |d|c (8 |C|d|c|® g § | promovare | (seria nr./ data)
(in ordine P SIRSRIEIRIERIEIRISI S I5E  contom Conform
alfabetica) n conformitate cu NN NN NN NG ENGENG NN 2 X g MED.D.020 (c)
AMC2 MED.D.020 - = MED.D.020 (b) =
1. | exemplul 1 medic specialist/ g\, 1oy sp |71 |5h [7h [6h [sh |7h |7h [2h |66 h | da | promovat nr. / data
specialitatea
medic specialist / nepromovat adeverinta
2. exemplul 2 specialitatea 6h |6h |5h |7h |5h |7h |6h [8h [7h [7h |2h |66 h | da (attendance) | de participare
medic specialist / reffresh adeverinta
3. exemplul 3 specialitatea / AME S /n - |7h e (attendance)| de participare
4,
5.
6.
7.
8.
9.
10.

* centralizatorul martor de participare cu prezenta nominala se raporteaza la AACR completat zilnic > medical@caa.ro
certificatele de promovare / participare se emit dupa caz si se raporteaza la AACR anexat Tn copie la centralizator

Accountable Manager,

(name, sign and stamp)

Editia februarie 2024
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2.3.2 Pregatirea medicilor specialisti in medicina muncii ,, MSMM”

(1) Medicii care doresc sa efectueze examinari medicale pentru echipajul de cabina trebuie
sa detina Certificatul de Membru in Colegiul Medicilor in termen de valabilitate, asigurarea de
malpraxis in termen de valabilitate si Certificatul de medic specialist in specialitatea Medicina
Muncii.

(2) MSMM efectueaza examinari aeromedicale pentru echipajul de cabina cu respectarea
prevederilor MED.D.040. Cunostintele necesare efectuarii acestor examinari se obtin prin
efectuarea unui curs de pregatire privind mediul de lucru al insotitorilor de bord. Acest curs
dureaza 32 de ore si contine cel putin urmatoarele teme:

a) Introducere in medicina aeronautica;

b) Notiuni de fizica a atmosferei si a spatiului;

c) Cunostinte aeronautice de baza;

d) Fiziologia zborului;

e) Oftalmologie (inclusiv demonstratii i pregatire practica);

f) Otorinolaringologie (inclusiv demonstratii si pregatire practica);
g) Cardiologie si medicina intern3;

h) Neurologie;

i) Psihiatria in medicina aeronautica;

]) Psihologie;

k) Stomatologie;

[) Accidente, eliberare si supravietuire;

m) Legislatie, reguli si reglementari;

n) Evacuare aeriana (inclusiv demonstratii i pregatire practica);
0) Zborul si medicatia;

p) Sedinta de simulator pentru insotitorii de bord.
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Anexa 2D (model)

CERERE CATRE AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMINA
pentru obtinere / mentinere / extindere / modificare autorizatie AME

Prin prezenta solicit eliberarea / prelungirea / modificarea Autorizatiei de Examinator Medical ,AME” in
vederea efectuarii examinarilor medicale a titularilor (solicitantilor) certificatului medical clasa(ele):

1 CLASA 2/ CABIN CREW / LAPL OCLASA 1 1 CLASA 3
Date personale:

Numele si Prenumele

Domiciliul

Adresa praxisului

Telefon mobit .~ Telefon sediv/Fax ...
Email personal Website
Studii

(denumirea institutiei de studii superioare / anul absolvirii)

Specialitatea Vechimea in specialitate

Pregétirea in medicina aeronautica (curs de baza, avansat, reimprospatarea cunostinelor, lucrari stiintifice etc.):

organizatia / denumirea cursului de pregatire / programul de perfectionare durata

e in medicina aeronautica / perioada (conform MED.D.020 si AMC1 MED.D.030) (ore)

Numarul total de examinari aeromedicale efectuate:

(data) (semnétura si parafa)
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PAGINA LASATA LIBER INTENTIONAT
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Anexa 2E (model)

DECLARATIA EXAMINATORULUI AEROMEDICAL AUTORIZAT ,AME”

Subsemnatul/a Dr. , CNP

___________________________________________ , Inregistrat/a

, la DSP cu codul

, In calitate

la Colegiul Medicilor din Roménia cu codul de identificare CUIM

de parafa , la ANAF cu codul de identificare pentru praxis CIF

de examinator aeromedical autorizat de Autoritatea Aeronauticd CivilA Roméana, in baza
MED.D.005(b)(3) din Reg. (UE) nr.1178/2011 si/sau ATCO.AR.F.001 din Reg. (UE) 2015/340, declar
pe propria raspundere ca imi asum obligatia emiterii certificatelor medicale conform PART-MED si/sau
ATCO.MED si sa respect reglementarile de baza din domeniului aviatiei civile din Regulamentul (UE)
2018/1139 in procesul de certificare medicala a personalului aeronautic civil precum si utilizarea

formularelor aplicabile indicate Tn Procedurile de Aviatie Civila ,PAC-MED” emise de AACR.

Datele de corespondenta profesionala in relatia cu AACR si care se publica pe web la www.caa.ro sunt:

Adresa de praxis:

Mobil: Tel. / Fax:

Email contact: Web site

Programul orar flexibil urmétor este alocat examinarilor aeromedicale, in functie de solicitari:

Luni Marti Miercuri Joi Vineri Sambata Duminica

Lista personalului auxiliar pentru examinarile aeromedicale cu respectarea confidentialitatii si a GDPR:

nr. Numele si prenumele Functia (medicala / auxiliara)

alrle|IDdIE

Declar autentic specimenul alaturat de semnatura si
parafa utilizat personal in cadrul procesului de
certificare medicala a personalului aeronautic civil
pe toate documentele medicale asumate de mine, in
calitate de examinator medical autorizat de catre
Autoritatea Aeronautica Civila Roméana.

semnatura si parafa medicului / AME

Anexez lista documentelor de autoevaluare, lista de
dotare si procedura de examinare aeromedicala a
cabinetului.

Data: ...ccovevvevenennen,
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Anexa 2E (continuare)

PROCEDURA EXAMINATORULUI AEROMEDICAL AUTORIZAT ,,AME”

circuitul aplicantului la examinarea medicala a personalului aeronautic civil
in conformitate cu MED.D.010 (c) si/sau ATCO.MED.C.010 (c)(1), dupa caz:

1. Programarea aplicantului la examinare se face pe baza informatiilor de contact publicate pe
siteul Autoritatii Aeronautice Civile Roméane, prin utilizarea unui mijloc de comunicare actualizat astfel:
contactarea directa la adresa de praxis, email, telefonic, call center, web-online etc.

2. Prezentarea aplicantului se face la sediul autorizat pe data stabilita in baza programarii orare,
fiind preluat de personalul medical / auxiliar si condus la cabinetul medical unde se solicita examinare
aeromedicala Tn conformitate cu certificatul emis de AACR. Acesta este afisat la loc vizibil.

3. ldentificarea aplicantului are loc prin confruntarea fizica a persoanei care se prezinta in nume
propriu cu urmatoarele documente aflate in possie in format original si dupa care se retin copii martor:
* Actul de identitate al titularului in perioada de valabilitate (Cl / Pasaport etc.)
* Licenta profesionald (numarull), daca aceasta a fost emisa (exeptie examinarea initiala)
* Certificatul medical actual (se preschimba daca este in termenul de revalidare)
* Alte documente medicale relevante, dupa caz, aduse in format authentic
4. Cererea aplicantului se acepta de catre AME in formularul standard odata cu verificarea
antecedentelor medicale declarate, sub semnatura privata cu rezerva sanctiunilor prevazute de falsul
in declaratii ce intra sub incidenta Codului Penal din Romania. Totodata se obtine acordul prelucrarii
datelor personale si consimtaméantul informat pentru efectuarea examinarii medicale extinse a
pacientului si se explica demersurile pentru confirmarea sau infirmarea medico-legalad a rezultatului
antidoping ,+” sau ,—" la testarea screening pentru depistarea substantelor psihoactive interzise in
organism. In aceasta etapa se introduc si datele in aplicatia EPA-M si se raporteaza in EAMR.

5. Examinarea medicala a aplicantului pentru obtinerea unui certificat medical clasa 1/2/3/LAPL,
sau a raportului medical cabin crew respecta urmatorul cadru general de evaluare:

- In cadrul examinrii medicale se utilizeaza numai echipamentele medicale omologate sau i
certificate de producator in conformitate cu instructiunile de utilizare ale dispozitivului respectiv.

- examenul fizic general si anamneza, identificarea si constatarea conditiilor patologice corelat cu
baremele medicale reglementate din Part-MED / ATCO.MED cu precizarea diagnostica de specialitate
n limita profesarii legale conform avizului de libera practica de la Colegiul Medicilor sau dupa
directionarea la medicii specialisti colaboratori cu bilet de trimitere la indicatie clinica sau prin examinare
medicala extinsa cu fisd multidisciplinara integrata.

- explorarile complementare (analize de laborator, examene clinice si investigatii paraclinice) se
stabilesc la recomandarea clinica in functie clasa si tipul de certificat (initial / revalidare / reinnoire) si
se efectueaza cu bilet de trimitere pentru rezultat de specialitate sau integrat in functie de organizarea
policlinica si functionarea legala a unitatii sanitare.

6. Améanarea medicala a cazului cu rechemare / directionare la AMS in situatiile reglementate
sau trimitere la medicii specialisti in functie de motiv, complexitatea patologiei, recomandare de
explorari pentru precizareas de diagnostic etc. Aplicantul revine cu rezultatele necesare pentru
stabilirea aptitudinii aero-medicale. Documentele concludente se accepta de AME si se retin, facand
parte din fisa de examinare care se pastreaza la dosarul arhivat (fisierul de siguranta aeronautica).

7. Evaluarea aptitudinii aero-medicale se stabileste Tn functie de situatie si se semneaza de AME

sub forma de act autentic eliberat aplicantului, odata cu informarea asupra continutului inscris in:
o certificatul medical corespunzator clasei (emis, preschimbat, declasat) prin care se demonstreaza
aptitudinea medicala din punctul de vedere al exercitarii in siguranta a privilegiilor date de licenta.
e notificarea de refuz in caz de inaptitudine sau amanare cand nu se indeplinesc cerintele de
certificare medicala din punctul de vedere al exercitarii in siguranta a privilegiilor date de licenta.

Data: .....ccoooevevvinnnns semnatura si parafa medicului / AME
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Anexa 2E (continuare)

LISTA DOCUMENTELOR DE EVALUARE PENTRU AME
se actualizeaza scanat in format pdf. 2 registratura@caa.ro

a) planul de amplasament cadastral al unitatii medicale Th zona si nomenclatorul stradal al imobilului

b) planul de situatie al cabinetului de examinare medicala in incinta unitatii locative (schita spatiu medical)

¢) planul circuitelor functionale alocate separat pentru evaluadrile aeromedicale (schita spatiu medical)

d) lista de dotare tehnica si echipamentele medicale in conformitate cu baremului indicat (model anexat)

e) documente forma ocupare legala a spatiului: inchiriere, concesiune, comodat, cumparare, donatie etc.

f) documentatie achizitie, certificate de garantie, procese verbale de punere in functiune, exploatare etc.

g) documentatie verificare tehnica periodica si intretinere aparatura medicalad, echipamentele din dotare

DA [NU
1. | Cererea de autorizare ca AME adresata catre AACR (se trimite Tn format original la registratura AACR) v
2. | Fisa AME cu declaratia medicului de respectare a reglementarilor aplicabile si specimenul de semnatura v
3. | Raportul de activitate si centralizatorul statistic cu examinarile aeromedicale efectuate din apicatia ,EPA-M v
4. | Dovada de achitare a tarifului de autorizare / reautorizare perceput de AACR conform OMT 1305 din 2012 v
5. | CV in formatul european / Autobiografia profesionald (cu vechimea in activitatea relevanta si continuitate) v
6. | Actul de identitate al medicului AME in termenul de valabilitate v
7. | Certificatul de membru in Colegiul Medicilor din Romania & Avizul anual de libera practica valabil v
8. | Diploma Licentd Doctor Medic si Foaie matricol + Echivalare studii CNRED Directiva CE 36/2005 (straini) | ¥
9. | Certificat de confirmare in specialitate (grad profesional) + Certificat Conformitate la Directiva CE 2005/36 v
10. | Certificat de atestare in studii complementare / competente / supraspecializari echivalente (MS si CMR) v
11. | Certificat de pregatire baza & avansata in medicina aeronautica MED.D.020 / ATCO.MED.C.015 + curricula v
12. | Certificat inregistrare a medicului pentru atribuirea codului unic de parafa pe teritoriul Romaniei (DSP) v
13. | Alte documente de calificare diplome / certificate / adeverinte referitor la experienta si pregétirea recurents | ¥’
14. | Polita de asigurare de raspundere civila a medicului pentru malpraxis in termenul de valabilitate v
15. | Autorizatia Sanitara de Functionare a Unitatii Medicale de la adresa de praxis declarata de medic (DSP) v
16. | Certificat de inregistrare in Registrul Unic al Cabinetelor Medicale din Roménia (Centrul Medical) (DSP) v
17. | Certificat de Avizare pentru infiintare Cabinet Medical / Centru Medical emis de Colegiul Medicilor (CMR) v
18. | Certificatul de inregistrare fiscalad la ANAF pentru unitatea medicala la adresa de praxis declarat de AME v
19. | Certificat de inregistrare la Registrul Comertului unitatea medicals / praxisul AME cu personalitate juridica | ¥/
20. | Regulamentul de Organizare si Functionare al unitatii medicale de praxis cu activitatea de AME v
21. | Regulamentul Intern si Fise post cu atributiile asumate de personalul implicat Tn examinarile aeromedicale v
22. | Acte doveditoare forma exercitare functie AME la adresa de praxis (angajare, colaborare, parteneriat etc.) v
23. | Lista medicilor specialisti colaboratori cu trimitere pentru evaludrile extinse de specialitate (model anexat) | ¥
24. | Procedura proprie de examinare aeromedicala cu circuitul aplicantului (descriptiv & diagrama afisata) v
25. | Memoriul tehnic descriptiv al cabinetului / prsaxis AME intocmit de medicul aplicant, la care se va anexa: v
v
v
v
v
v
v
v
v

h) documentatie avand ca obiect eliminarea deseurilor medicale periculoase de catre o firma autorizata

i) contract cu laborator autorizat de analize pentru confirmare rezultate la testarea screening (optional)

j) cerificat de agreere in siguranta transporturilor obtinut in baza OMT/OMS 1151/1752 din 2021 (optional)

k) alte documente considerate relevante pentru activitatea medicala de examinator aeromedical autorizat

*am luat la cunostinta ca prezentarea partiala a datelor solicitate din lista mentionata anterior implica amanarea acordarii
autorizatiei de AME pana la completarea dosarului cu documentatia necesara si am fost informat(a) cu privire la

obligativitatea mentinerii conditiilor care au stat la baza autorizarii de catre AACR precum si raportarea modificarilor.

Data completarii: semnatura si parafa medicului
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Anexa 2E (continuare)

LISTA ECHIPAMENTELOR MEDICALE DIN DOTAREA AME
se actualizeaza scanat in format pdf. 2 registratura@caa.ro

nr. ECHIPAMENTUL UTILIZAT PENTRU EXAMINAREA AEROMEDICALA DA |NU
1. | Analizor automat / teste rapide determinare glicemie, hemoglobina, lipide serice v
2. | Analizor automat / teste rapide de tip screening pentru analiza urinei, v
3. | Analizor automat / teste rapide de detectare prezenta alcool, droguri, substante psihoactive v
4. | Aparat pentru urgente din cabinet si trusa cu medicamente din baremul minimal national v
5. | Apasator de limba de unica folosinta v
6. | Audiometru automat * cu certificat de garantie / calibrare v
7. | Canapea de examinare pacienti, scaun de consultatii medicale etc. 4
8. | Céantar medical cu taliometru pentru persoane v
9. | Chiuveta cu apa curenta rece si calda din sursa microbiologic pura v
10. | Ciocan pentru reflexe. v
11. | Consumabile medicale specifice (medicamente, materiale sanitare, dezinfectanti etc.) 4
12. | Dulap pentru instrumentar si echipamente medicale 4
13. | Electrocardiograf cu 12 canale * cu certificat de garantie / calibrare v
14. | Fisierul de siguranta aeronautica (Fiset metalic securizat clasificator pentru actele medicale) | v/
15. | Lanterna pupilara pentru reflexe v
16. | Mobilier medical: masuta instrumentar, stativ cu suport telescopic etc. 4
17. | Negatoscop de perete v
18. | Optotip pentru distanta si aproape v
19. | Trusa cu oftalmoscop, v
20. | Trusa cu otoscop si speculi pentru examinarea ORL v
21. | Set de diapazoane medicale v
22. | Set de planse ISHIHARA pentru testarea perceptiei izocromatica si alte teste similare. v
23. | Sistem informatic de operare: computerizat, scaner, imprimanta, conexiune la internet v
24. | Sistem digital de comunicare la distanta raportarea datelor medicale: telefon, email v
25. | Spirometru automat * cu certificat de garantie / calibrare v
26. | Sterilizator automat * (alternativ este utilizat numai instrumentarul medical de unic4 folosinta) v
27. | Stetoscop pentru adulti si copii v
28. | Tensiometru aneroid sau electronic v
29. | Termometru medical noncontact v

30. | Viziotester / Dioptron / Combina oftalmologica (optional)

* Pentru aparatura medicala care necesita intretinere tehnica periodica, verificare metrologica si calibrare se
indeplinesc formalitatile administrative conform normelor legale aplicabile (certificate de garantie, incheierea
de contractare cu firme autorizate, procese verbale de verificare, buletine de constatare, toate echipamentele
utilizate fiind Tn termenul de valabilitate, pentru care se poate solicita prezentarea dovezilor necesare.
Responsabilitatea exploatarii echipametelor revine permanent medicului examinator aeromedical autorizat
respectand conditiile de pastrare si instructiunile de utilizare recomandate de producator.

Data completarii: semnatura si parafa medicului
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RAPORT DE EVALUARE ,AME”
Examinator Aeromedical Autorizat

AUDIT INSPECTIE

AUTORIZARE AME REAUTORIZARE AME SUPRAVEGHERE AME

NUMELE EXAMINATORULUI MEDICAL ,AME” :

CERTIFICAT DE AUTORIZARE nr. din . LOCALITATEA :

PERIOADA DE DESFASURARE A EVALUARIL:

ECHIPA DE EVALUARE :

Nr.crt. OBIECTIVELE / ACTIVITATILE VERIFICATE C |MC| N

1. Cerinte generale in vederea reautorizarii

Detine autorizatie de libera practica / certificat profesional curent *(la cerere) ?

Detine documente ce atesta absolvirea unui curs de medicina aeronautica ?

Pregatirea si experienta in practica medicala:

Pregatirea si experienta in practica medicinii aeronautice:

Specializari / grade profesionale conform MED.D.010 (a) :

Facilitati privind pastrarea dosarelor, corespunzator cerintelor de confidentjalitate

2. Pregatirea examinatorilor medicali

Care este pregatirea EM in vederea autorizarii ca AME ?

- pregatirea de baza in medicina aeronautica (60 ore) conform MED.D.010 (b):

- pregatirea avansata in medicina aeronautica (120 ore ) conform MED.D.015 (c) :

- refnnoirea pregatirii in medicina aeronautica (min.20 ore) conform MED.D.030 (a) (2)

Nr. total ex. initiale/ revalidare / eliberari CM : Clasa 1: .... ; Clasa 2: ...... CC: ...... Clasa 3: .....

Nr. total de examinari, in vederea reautorizarii (min. 10 pe an) : ......

3. Echipament medical (vezi anexa*)
Utilitati , aparatura tehnico-medicale si facilitati pt.examinari aeromedicale extinse
Echipament disponibil : (detaliile din anexa de la cerere)
- ex. cardiovascular DA
- ex. oftalmologic LPA
- ex, ORL DA
- ex. neurologic DA .
- teste de laborator DA

4. Respectarea / implementarea cerintelor

Cunoaste, respecta si aplica regulile de baza (BR), procedurile, instructiunile si normele
de aviatie civila aplicabile, emise si transmise de UE / EASA/ MT / AACR ?

Implementeaza cerintele din BR, Regulamentul (UE) 1178/2011 si PAC-MED?
Implementeaza cerintele din BR, Regulamentul (UE) 2015/340 si PAC-MED?
Sunt folosite documentele standard in activitatea de examinare medicala ?

Transmiterea prompta la AACR - AMS a documentelor standard si CM

Facilitate de comunicare a datelor medicale - scrisa sau electronica

C =conform N =neconform MC = masuri corective N/A = neaplicabil
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* GHID PENTRU EVALUAREA STANDARDELOR DE CERTIFICARE MEDICALA

EVALUAREA STANPARDELOR ME_DICALE CLASA 1, CLASA 2, LAPL M N N/

(se evalueaza fiecare art. din Reg. (UE) nr.1178 / 2011) Cc A
Aparat cardiovascular MED.B.010
Aparat respirator MED.B.015
Aparat digestiv MED.B.020
Sistem endocrin si sistem metabolic MED.B.025
Hematologie MED.B.030
Aparat urinar MED.B.035
Boli infectioase MED.B.040
Ginecologie si obstretica MED.B.045
Aparat muscular - scheletic MED.B.050
Sanatatea Mintala (Psihiatrie si Psihologie) MED.B.055
Neurologie MED.B.065
Oftalmologie MED.B.070
Vedere cromatica MED.B.075
ORL MED.B.080
Dermatologie MED.B.085
Oncologie MED.B.090
Examinarea medicala a LAPL MED.B.095

EVALUAREA STANDA:RI_)ELOR MED!CALE ALE ECHIPAJULUI DE CABINA M N N/

(se evalueaza fiecare art. din Reg. (UE) nr.1178/2011) Cc A
Examinarea generala MED.C.020
Continutul evaluarilor aeromedicale MED.C.025

EVALl:lAREA STANDARDE.LOR MEDICALE CLASA 3 M N N/

(se evalueaza fiecare paragraf din Regulamentul (UE) 2015/340) Cc A

Aparat cardiovascular

AMC1 ATCO.MED.B.010

Aparat respirator

AMC1 ATCO.MED.B.015

Aparat digestiv

AMC1 ATCO.MED.B.020

Boli endocrine / nutritie / metabolice

AMC1 ATCO.MED.B.025

Hematologie

AMC1 ATCO.MED.B.030

Aparat urinar

AMC1 ATCO.MED.B.035

Boli infectioase

AMC1 ATCO.MED.B.040

Ginecologie si obstretica

AMC1 ATCO.MED.B.045

Aparat osteo-muscular

AMC1 ATCO.MED.B.050

Psihiatrie AMC1 ATCO.MED.B.055
Psihologie AMC1 ATCO.MED.B.060
Neurologie AMC1 ATCO.MED.B.065
Oftalmologie AMC1 ATCO.MED.B.070

Vederea cromatica

AMC1 ATCO.MED.B.075

Otorinolaringologie

AMC1 ATCO.MED.B.080

Dermatologie

AMC1 ATCO.MED.B.085

Oncologie

AMC1 ATCO.MED.B.090

C =conform N = neconform MC = masuri corective N/A = neaplicabil
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Term

Nr. ref. CONTINUTUL OBSERVATIEI / NECONFORMITATI SI MASURI CORECTIVE en

AUTOEVALUARE: (dupa caz)

CONSTATARI : (dup caz)

ANALIZA DE RISC (dupd caz)

NECONFORMITATI: (dup4 caz)

N.B Comunicarea constatérii neconformitéatilor cu ocazia activitatilor de supraveghere suplimentara,
de rutina, prin sondaj ,focus” sau verificare incrucigata ,cross-check”, separat de cadrul inspectiei /
auditului se poate efectua si direct cdtre AeMC / AME prin adreséa / notificare electronica / email.

MASURI CORECTIVE:

N.B Comunicarea inchiderii neconformitatilor constatate cu ocazia activitatilor de supraveghere
suplimentara, de rutina, prin sondaj ,focus” sau verificare incrucigata ,cross-check”, separat de cadrul
inspectiei / auditului se poate face si direct cdtre AeMC / AME cu adresa / notificare electronic / email.
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Nr. ref. CONTINUTUL OBSERVATIEI / NECONFORMITATI SI MASURI CORECTIVE Tgrr]m
OBSERVATII : (dupé caz)
RECOMANDARI : (dup& caz)
SE PROPUNE AUTORIZAREA REVALIDAREA / MENTINEREA / SUSPENDAREA /
) AME REINNOIREA AME MODIFICAREA AME REVOCAREA AME
AACR: Functia - Numele si Prenumele Avizat
Director resort - (e-signed)
Comisia de Seful structurii - (e-signed)
evaaluare ’
Inspector medic - (e-signed)
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Anexa 2G (model)

UNIUNEA EUROPEANA
EUROPEAN UNION

AUTORITATEA ERONAUTICA /w:D‘ ROMANIAN CIVIL
. o ol
CIVILA ROMANA ROMANVAN CAA  AERONAUTICAL AUTHORITY

CERTIFICAT DE EXAMINATOR AERO-MEDICAL
AERO-MEDICAL EXAMINER CERTIFICATE

CERTIFICAT: [numar / referinta certificat]
CERTIFICATE:

in temeiul Regulamentului (UE) nr.1178/2011 si/sau (UE) 2015/340 al Comisiei si sub rezerva
indeplinirii conditiilor specificate mai jos, Autoritatea Aeronauticd Civila Roméana certifica prin

prezenta ca
Pursuant to Commission Regulation (EU) no 1178/2011 and/or (EU) no 340/2015 and subject to

the conditions specified below, the Romanian Civil Aeronautical Authority hereby certifies
[ Numele Examinatorului Aeromedical ]

[ Adresa(ele) de Praxis a Examinatorului Aeromedical ]
[ Practice Adress(es) of the Aero-Medical Examiner |
este examinator aeromedical

as aero-medical examiner

CONDITII:
CONDITIONS:

1. Prezentul certificat este limitat la privilegiile prevazute in anexa la prezentul certificat de AME;
This certificate is limited to the privileges specified in the attachment to this AME certificate;

2. Prezentul certificat impune respectarea normelor de aplicare si a procedurilor specificate in Part-
MED / ATCO.MED. This certificate requires compliance with the implementing rules and
procedures specified in Part-MED / ATCO.MED.

3. Prezentul certificat ramane valabil de la [ ana ] sub rezerva conformitatii
cu cerintele din Part-MED / ATCO.MED, cu exceptia cazurilor in care a fost predat, Tnlocuit,
suspendat sau revocat. This certificate shall remain valid from [ ] until [
subject to compliance with the requirements of Par-MED / ATCO.MED, unless it has been
surrendered, superseded, suspended or revoked.

Data eliberarii: DIRECTOR GENERAL AACR
Date of issue: RCAA GENERAL DIRECTOR

NUMELE Sl PRENUMELE
Semnatura: (e-signed)
Signature:

EASA Form 148 - Issue 2 - Pag. 1/2
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CERTIFICAT PENTRU EXAMINATORII AERO-MEDICALI (AME)
CERTIFICATE FOR AERO-MEDICAL EXAMINERS (AMES)

Anexa la certificatul de AME numarul: [numar / referinta certificat]
Attachment to AME certificate number:

PRIVILEGII S| SFERA DE ACTIVITATE
PRIVILEGES AND SCOPE

[ Numele si Titlul academic al Examinatorului aero-medical ] a obtinut privilegiul (privilegiile) de a
realiza examinari si evaluari aeromedicale in vederea eliberarii de certificate medicale si rapoare medicale
in conformitate cu tabelul de mai jos si de a elibera aceste certificate medicale si rapoarte medicale pentru:

[ Name and Academic title of the Aero-medical examiner ]| has obtained the privilege(s) to undertake
aero-medical examinations and assessments for the issuance of medical certificates and medical reports
as stated in the table below and to issue these medical certificates and medical reports for:

tipul certificatului privilegiile acordate

certificate type privilege granted valid unti

Clasa 2, LAPL, Cabin Crew initial / revalidare / reinnoire
Class 2, LAPL, Echipaj Cabina initial / revalidation / renewal

Clasa 1 revalidare / refnnoire
Class 1 revalidation / renewal

Clasa 3 revalidare / retTnnoire
Class 3 revalidation / renewal

Data eliberarii: DIRECTOR GENERAL AACR
Date of issue: RCAA GENERAL DIRECTOR

NUMELE S| PRENUMELE
Semnatura: (e-signed)
Signature:
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2.4 Obligatiile AeMC, AME, MSMM. Raportarea datelor medicale

(1) In timpul efectuarii examinarilor si a evaluarilor aeromedicale, AeMC sau AME, are

urmatoarele obligatii, conform MED.A.025 si ATCO.MED.A.025:

a) se asigura ca nu exista bariere lingvistice in comunicarea cu solicitantul;

b) informeaza solicitantul cu privire la consecintele furnizarii unor informatii
incomplete, incorecte sau false cu privire la antecedentele sale patologice;

c) informeaza autoritatea care acorda licentele (indicata in application form) daca
solicitantul ofera declaratii incomplete, incorecte sau false privind antecedentele patologice;

d) informeaza autoritatea care acorda licentele daca solicitantul isi retrage cererea de
certificat medical in orice etapa a procesului.

(2) Dupa incheierea examinarilor si a evaluarilor aeromedicale, AeMC si AME:

a) indica solicitantului daca e apt sau nu sau il directioneaza la autoritatea de licentiere;

b) informeaza solicitantul cu privire la orice limitare Tnscrisa in certificatul medical;

c) informeaza solicitantul declarat inapt la dreptul de a cere o reexaminare a deciziei;

d) trimit imediat autoritatii care acorda licentele un raport semnat sau autentificat
electronic care cuprinde rezultatele detaliate ale examinarii si evaluarii aeromedicale
medical si o copie a formularelor de cerere, de examinare si a certificatului medical; si

e) informeaza solicitantul in legatura cu raspunderea sa in cazul deteriorarii aptitudinii din
punct de vedere medical in conformitate cu ATCO.MED.A.020, dupa caz.

(3) Tn cazurile in care AeMC/AME trebuie sa consulte AMS pentru a lua o decizie medicala,
completeaza formularul din anexa si il vor transmite electronic catre AMS care este obligat sa
raspunda in timpul cel mai scurt, dupa analiza cazului.

(4) AeMC/AME pastreaza dosare cu informatii detaliate privind examinarile si evaluarile
aeromedicale realizate in conformitate cu prezenta parte si privind rezultatele acestora timp
de cel putin 10 ani sau pe parcursul perioadei stabilite in legislatia nationala, daca aceasta
din urma este mai lunga.

(5) AeMC/AME trimit, la cererea evaluatorului medical din cadrul AMS toate dosarele si
rapoartele aeromedicale, precum si orice alte informatii relevante necesare pentru:
a) certificarea medicala a personalului aeronautic civil;
b) exercitarea functiilor de supraveghere.

(6) Dupa finalizarea examinarii medicale, AeMC/AME transmite o copie la AMS din cadrul
autoritatatii competente: certificatul medical eliberat, formularul de cerere pentru obtinere,
raportul de examinare si formularele standard de examinare completate (anexele indicate).

(7) Raportul trimis catre AMS va contine rezultatele examinarilor si evaluarea acestora din
punctul de vedere al aptitudinii aeromedicale. Pentru acest raport se foloseste formularul
standard al raportului de examinare conform modelelor anexate, corespunzator clasei de
certificare solicitata.

(8) Dosarul aeromedical intitulat ,aaaa.ll.zz NUME PRENUME” se raporteaza electronic la
AACR, exclusiv_diqgital, pe baza MED.A.025 (b) 4 folosind functia upload securizata din
aplicatia EPA-M dupa ce a fost scanat A4 color, la rezolutie clara in format consolidat pdf.
Acesta contine ordonat copia conform cu originalul a urmatoarelor documente:

1. cererea de examinare (application form) cu declaratia aplicantului semnata bilateral.

2. raportul de examinare aeromedicala validat, semnat si parafat de AME.

3. certificatul medical emis semnat bilateral (cel revalidat se retine in original la dosar) si
copie conforma la: cel reinnoit / rectificat, licenta profesionala si actul identitate.
rapoarte de examinare complexa / extinsa (oftalmologie, ORL, sanatate mintala).
anexa (dupa caz) cu: investigatii complementare relevante, trimiteri si rezultate, teste
efectuate cu ocazia examinarii, buletin cu analize de laborator, radiologie-imagistica,
explorari functionale, scrisori medicale de la specialisti, bilete de externare din spital,
rapoarte de observatie, fise medicale, adeverinte de boli cronice, referate etc.

ok
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(9) Documentele rezultate in format fizic din procesul de certificare aeromedicala urmare
a actului medical propriu, se asuma sub semnatura si parafa de medicul AME si dupa caz, de
reprezentantul AeMC, utilizand urmatoarele specimene recunoscute de AACR:

- model specimen de parafa pentruAME -

Dr. NUMELE PRENUMELE
examinator aeromedical
RO.AME. XX cod XXXXX

- model specimen de stampila pentru AeMC -
CENTRUL DE MEDICINA AERONAUTICA

AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMANA
RO.AeMC.XX

(10) Aplicatia digitala EPA-M administrata de AACR reprezinta instrumentul de
raportare si consultare a AMS in procesul de certificare medicala a personalului aeronautic
si supraveghere specifica. Pastrarea documentelor medicale originale este sarcina AME/

(11) Copia dosarului in format pdf. conform cu originalul raportat electronic prin aplicatia
EPA-M se autentifica de AME cu semnatura electronica extinsa / calificata obtinuta de la un
furnizor autorizat. Copia certificatului fizic se comunica la AACR si se actualizeaza periodic in
aplicatia digitala, asociat fisei AME.

(12) Transmiterea electronica a rapoartelor catre AMS se face imediat dupa finalizarea
examinarii, utilizadnd aplicatia securizata EPA-M de raportare la AACR, cu exceptia cazurilor
care depasesc atributile AeMC / AME / MSMM, acestea urmand a fi trimise in termen de 2
zile lucratoare la AACR si pe suport fizic de hartie / duplicat.

(13) 1n cazul inaptitudinii, se anuntd AACR si angajatorul in decursul aceleiasi zile, urmand
ca Notificarea de Refuz si documentele medicale care au stat la baza deciziei sa fie trimise
fizic la AACR in cel mult o saptamana de la data examinarii.

(14) Daca solicitantul unei examinari pentru revalidarea/reinnoirea unui certificat medical
nu poate prezenta certificatul anterior, atunci eliberarea noului certificat medical se face dupa
obtinerea de la AMS a istoricului medico-aeronautic al persoanei in cauza in urma cererii
scrise a titularului si achitarea taxei prevazute in tarifar.

(15) AME informeaza AACR prin aplicatia EPA-M la rubrica ,observatii” si prin email
conform MED.A.025, daca un solicitant isi retrage cererea de certificat medical in orice etapa
a procesului. Aceasta situatie e asimilata si in cazul cand se abandoneaza examinarea, vizita
medicala incompleta, absenta la termenul de control intermediar indicat, neprezentarea
rezultatelor solicitate la investigatii necesare pentru stabilirea concluziei de aptitudine.

(16) AME organizeaza ,Registrul de Certificare Medicala a Personalului Aeronautic Civil”
separat pe baza modelului urmator de flux. Acesta se raporteaza trimestrial la RO.AMS.

nume & . ifi i i
ST data clasa de tipul de rezultat certificatul medical emis
aplicant examinarii |examinare | examinare | examinare numarul data emiterii | limitari | valabilitate

@

©)

Q)

(©)

(6)

@)

®)

©)

(10)
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(17) Registrul se completeaza odata cu progresul procesului de examinare si certificare
aeromedicala corespunzator fiecarei clase de examinare: 1 /2 /3 / CC / LAPL si se incepe
odata cu inregistrarea cererii aplicantului la ,Ref. Nr.” din data examinarii.

(18) Notificarile de refuz se emit in caz de inaptitudine medicala, dupa constatarea
conditiilor descalificatoare si se inregistreaza pe baza numarului de referinta din Registrul de
Certificare Medicala a Personalului Aeronautic Civil.

(19) Conform ARA.MED.130/ ATCO.AR.F.005, la campul Il din certificatul medical clasa
1,2,3,LAPL se inscrie numarul certificatului in ordine cronologica precedat de cod de tara ONU

(20) Tn baza AMC1 ARA.MED.130 sau AMC1 ATCO.AR.F.005 la campul IIl din certificatul
medical se inscrie si numarul licentei profesionale daca este emisa (cu exceptia certifictatului
initial sau aplicantul care nu detine inca o licenta emisa) si numarul unic ,EAMR ID”,
numerotarea prevenind confuziile sau a dubla licentiere.

(21) Documentul emis titularului (certificat / raport medical, notificare de refuz) are statut
juridic de exemplar unicat, datele trebuie sa fie completate lizibil, in clar, identic, folosind
majuscule. Dupa eliberare, identificarea fiecarui document inregistrat devine trasabila in
sistemul national monitorizat de AACR, parte componenta a celui european.

(22) AME raporteaza permanent datele la AACR prin EPA-M pe baza carora se constituie
»Registrul National de Certificare Medicald a Personalului Aeronautic Civil’.

(23) EASA a infiintat platforma electronica ,European Aeromedical Data Repository”
-EAMR” pe baza ARA.MED.160, ca prim pas inh combaterea problemei ,turismului medical’
prin nedeclararea corecta a istoricului patologic cu impact negativ asupra sigurantei zborului.

(24) EAMR reprezinta portalul european centralizat destinat sigurantei zborului care se
utilizeaza obligatoriu din 01.01.2021 de urmatoarele persoane implicate in examinarile
aeromedicale, potrivit instructiunilor din manualul de utilizare:

- aplicantii clasa 1 - sunt acceptati la examinarea aero-medicala dupa obtinerea unui
numar personal unic de identificare europeana (PIN) odata cu inregistrarea sa in EAMR.

- medicii AME / AMS - verifica situatia si istoricul aplicantilor din contul activat pe baza
autorizatiei de AME - clasa 1 asociat adresei profesionale de email comunicata la AACR, apoi
raporteaza online, in timp real, etapele examinarii si concluzia examinarii.

(25) Datele cu regim de raportaee obligatorie in EAMR in cadrul procesului de certificare
a aplicantilor pentru obtinerea certificatului medical clasa 1 sunt urmatoarele:
- autoritatea de licentiere,
- numele si prenumele aplicantului,
- data nasterii,
- nationalitatea,
- data examinarii aeromedicale,
- locul ultimei examinari efectuate,
- orice limitare aplicata in licenta, certificatul medical (DA / NU),
- orice certificat medical refuzat, suspendat / revocat de orice autoritate de licentiere,
- AME / AeMC care a eliberat certificatul medical,
- data de expirare a ultimului certificat medical,
- data eliberarii ultimului certificat medical.

(26) Nerespectarea prevederilor anterioare se considera neconformitati de nivel 2, care
se monitorizeaza in evaluare AeMC/AME.

(27) AME isi actualizeaza permanent si are obligatia sa transmita la AACR copia dupa
certificatul de membru in Colegiul Medicilor din Roméania insotita de avizul anual de libera
practica in termenul de valabilitate.
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2.5 Supravegherea AeMC, AME, MSMM

2.5.1 Supravegherea AME /| MSMM
(1) Supravegherea continua a AME se face in conformitate cu ARA.MED.245, prin:
a) evaluarea dosarelor si certificatelor medicale raportate la AACR prin intermediul
aplicatiei digitale securizate EPA-M si a documentelor asociate in format electronic sau tiparit;
b) inspectii programate;
c) inspectii neanuntate.

(2) La elaborarea programului de supraveghere continud mentionat la ARA.GEN.305, AMS
va tine cont de numarul de AME si MSMM care Tisi exercita privilegiile pe teritoriul in care isi
desfasoara sarcina de supraveghere.

(3) Programul de supraveghere se stabileste pe o perioada de 36 luni, fiecare AME/MSMM
fiind suspus unei inspectii / audit planificat si a minim unei inspectii neplanificate.

(4) Programul de supraveghere se elaboreaza de AMS si se aproba conform
responsabilitatilor stabilite in Manualul de Management.

(5) Frecventa inspectiilor, atat cele planificate cat si cele neplanificate este variabila,
depinzand de rezultatele supravegherii continue, a existentei unor informatii care trebuie
verificate, sau pentru verificarea inchiderii neconformitatilor constate in urma inspectiilor
efectuate.

(6) La solicitarea AME, in cazurile litigioase, la limita sau neclare, inspectorii AMS pot
acorda sprijin, la cerere, in vederea luarii de decizii cu privire la aptitudinea din punct de
vedere aeromedical. In acest sens, se va constitui o comisie de analizd condusad de un
inspector AMS la care va participa AME-ul solicitant, precum si, dupa caz, si alti experti in
functie de tipul cazului. Cheltuielile legate de participarea unor experti, vor fi suportate de
solicitantul certificatului medical. Decizia de constituire va contine toate datele legate
componenta comisiei, a termenelor de finalizare a evaluarii, precum si informatii de ordin
administrativ.

(7) Tn cazul identificarii de catre inspectorii AMS, conform prevederilor ARA.GEN.355, a
unor situatii de non-conformitate cu regulamentele in vigoare, se declanseaza o investigatie
care poate duce la limitarea, suspendarea sau revocarea unor licente medicale sau certificate
de autorizare atunci cand a fost identificat un risc la siguranta aeronautica. De asemenea,
comisia poate dispune revizuirea certificatelor medicale eliberate de respectivul AME/MSMM
si le poate invalida in cazul in care sunt identificate elemente care sa interfereze cu siguranta
aeronautica, conform ARA.MED.255

(8) Procedura de verificare a pastrarii competentelor in medicina aeronautica are caracter
practic, facand parte din evaluarea ciclica a AME autorizati de AACR si consta in urmatoarele:

a) observarea efectuarii unei examinari medicale de clasa 1, 2, 3, LAPL, CC, dupa caz,
realizatd de AME in prezenta inspectorilor de medicina aeronautica.

b) consemnarea in raportul de evaluare a AME a conluziei cu privire la conformarea fata
de cerintele legale aplicabile.

c) verificarea se planifica in functie de nivelul de risc evaluat in cadrul sistemului de
analiza a constatarilor.

2.5.2 Supravegherea AeMC

(1) De regula, programul de supraveghere al AeMC se stabileste pe perioada de 24 luni,
ciclu care va include cel putin o inspectie planificata la 24 luni, precum si cate o inspectie
neplanificata la fiecare 12 luni.

a) evaluarea tuturor dosarelor si certificatelor medicale emise, prin utilizarea aplicatiei
EPA-M si a anexelor in format electronic sau tiparit;

b) inspectii programate;

c) inspectii neanuntate;
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d) intalniri stabilite ntre conducerea AeMC si AMS, pentru a se asigura ca ambele
parti raman informate de aspecte legate de privilegiile acordate cu incheierea unei note /
minuta.

(2) AACR, in calitate de autoritate competentd trebuie sa instituie si sa mentind un
program de supraveghere a AeMC, care cuprinde urmatoarele activitati:

a) ldentificarea imediata a riscurilor de sigurantad aeronautica si managementul acestora;

b) Organizatia a demonstrat, conform ORA.GEN.130 ca detine controlul asupra tuturor
schimbarilor;

¢) Nu a fost acordata nici o neconformitate de nivel 1,

d) Toate masurile corective au fost implementate in perioada de timp acceptata sau extinsa
de catre autoritatea competenta conform ARA.GEN.350.(d)(2)

(3) Ciclul de planificare a supravegherii poate fi redus/marit, in conditile ARA.GEN.305.

(4) La solicitarea AeMC, in cazurile litigioase, la limita sau neclare, inspectorii AMS pot
acorda sprijin, la cerere, in vederea luarii de decizii cu privire la aptitudinea din punct de
vedere aeromedical. in acest sens, se va constitui o comisie de analizd condusa de un
inspector AMS la care vor participa medici examinatori din cadrul AeMC solicitant, precum si,
dupa caz, si alti experti in functie de tipul cazului. Cheltuielile legate de participarea unor
experti, vor fi suportate de solicitantul certificatului medical. Decizia de constituire va contine
toate datele legate componenta comisiei, a termenelor de finalizare a evaluarii, precum si
informatii de ordin administrativ.

(5) Tn cazul identificarii de catre inspectorii AMS, conform prevederilor ARA.GEN.355, a unor

situatii de non-conformitate cu regulamentele in vigoare, se declanseaza o investigatie care
poate duce la limitarea, suspendarea sau revocarea unor licente medicale sau certificate de
autorizare atunci cand a fost identificat un risc la siguranta aeronautica. De asemenea,
comisia poate dispune revizuirea certificatelor medicale eliberate de respectivul AME/MSMM
si le poate invalida in cazul in care sunt identificate elemente care sa interfereze cu siguranta
aeronautica, conform ARA.MED.255

(6) Orice schimbare a conditiilor ce au stat la baza certificarii unui AeMC sau ale oricaror
elemente ale sistemului de management al organizatiei conform ORA.GEN.200(A)(1) si (a)(2)
necesita aprobarea autoritatii competente.

(7) Schematic procesul de supraveghere este prezentat in diagrama urmatoare:

|

4

?

A
“- “-
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2.5.3 Organizarea Activitatii de supraveghere:

(1) in functie de profilul de risc, se poate organiza astfel:
- Supraveghere de rutin&, pentru organizatiile ce nu prezinta riscuri identificabile;
- supraveghere sporitd, prin audituri cu frecventa mai mare decat cea prevazuta la
ARA.GEN.305(c) precum si prin inspectii punctuale ,focus” si neanuntate mai frecvente.

(2) Activitatea de supraveghere se bazeaza pe un program aprobat de Directorul de resort.
Ciclul de planificare este de maxim 36 de luni. Programul de supraveghere se elaboreaza
tindnd cont de complexitatea activitatilor specifice si de rezultatele activitatilor anterioare de
certificare. Supravegherea trebuie sa se bazeze pe evaluarea riscurilor asociate. Programul
de supraveghere se actualizeaza permanent.

Atribute sistem Componente Observatii

Responsabilitatile | Angajamentul Politica declarata
managementului | managementului

Atributii si Responsabilitati

Persoane desemnate
I

Planificare Obiective

Identificare si management riscuri
|

Analiza management | Ultima sedinta de analiza.
Rezultate si masuri adoptate

Infrastructura Facilitati Unitate sanitara legal organizata
Unitate medicala legal functionala

Echipamente Dotarea medicala si mentenanta
Autorizare sanitara a spatiului

inregistrari Fisierul medical de siguranta
Arhiva cu dosarele medicale

Personal medical Examinatori aeromedicali autorizati
Medici specialisti implicati in examinari
Contracte colaborare cu unitati clinice

Procese Procesele corelate cu | Circuitul aplicabtului pentru obtinerea
privilegile autorizate certificatului medical la AeMC / AME
Audit intern Planificare si implementare conform
Monitorizarea Manualului de Management (SMS)
conformarii . o
Evaluare Determinare cauza
Actiuni corective si Actiuni corective
preventive

Actiuni preventive
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PAC-MED

Anexa 2| (model)

LISTA EXAMINATORILOR AAEROMEDICALI AUTORIZATI

S| A CENTRELOR AEROMEDICALE AUTORIZATE DE AACR

in conformitate cu ARA.MED.150 (e) (1) din Regulamentul (UE) 1178/2011

ROMANIAN CAA AME & AeMC
authorization certificate nr.-> validity

medical praxis contact & appointments details
for informations and aeromedical examination

AME AUTHORIZATION
medical certificate issued

.,V "=yes ,X”"=no
|. AEROMEDICAL CENTERS:

1. Aeromedical Center N e TR
Initial | v | v |V |V |V
rewal |v |v |V |V |V
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

2. Initial
rewal

Il. AEROMEDICAL EXAMINERS:

1. Aeromedical examiner class |1 )2 [LAPLICC ]S
Initial | * | v |V [V | x
rewal |[v |V |V |v |V
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

2. Intial [ * [v |v [V |x
rewal | x v |v |V | x
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

3. Intial [ * [v |v [V |x
rewal | v |v |v |V | x
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

4. Initial
rewal
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

o8 Initial
rewal
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

6. Initial
rewal
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

7. Initial
rewal
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

8. Initial
rewal
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

9. Initial
rewal
class | 1 2 |LAPL|CC | 3

10. Initial
rewal

lista se actualizeaza si se publica la adresa web www.caa.ro la sectiunea ,medicina aeronautica”
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PROGRAMUL DE SUPRAVEGHERE MULTIANUALA
conform ARA.GEN.305 din Regulamentul (UE) 2018/1119

AeMQ - anul 1 anul 2 anul 3
certificated
1.
A S
2.
S A
3.
A S
4,
A S A

5.

6.

7.

8.

9.

10.

Activitatile de supraveghere intr-un ciclu neefectuate (améanate, suspendate) se recupereaza / replanificarile se marcheaza cu ,,

Audit revalidare autorizatie: ] inspectie neanuntata rutina / Monitorizare si control N1:
Legenda: A | - ciclu de evaluare planificat S | supsaveghere monitorizare i\l - neconformitati majore
|| - cerere extinderere privilegi || N2 (neconformitati minore ) - risc crescut de siguranta
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(3) Fiecare ciclu de planificare a supravegherii, programul de supraveghere va include:

a) audituri si inspectii, inclusiv inspectii neanuntate, dupa caz;

b) intalniri stabilite intre cadrul de conducere responsabil si autoritatea competenta, pentru
a se asigura ca ambele parti raman informate cu privire la aspectele importante;

c) audituri fara deplasare la sediul organizatiei; in conformitate cu cerintele ORA.GEN.140
privind accesul autoritatii competente la documentele, evidentele, datele, procedurile sau la
alte materiale relevante pentru activitatea sa care face obiectul certificarii, AACR poate solicita
copii dupa auditurile interne, dupa caz, si alte inregistrari relevante activitatii de supraveghere,
inspectorii AACR urmand a analiza aceste documente la sediul AACR fara a mai fi necesara
deplasarea la sediul organizatiei.

2.5.4 Sistemul de analiza a constatarilor

(1) Programul de supraveghere al AME si AeMC include evidente ale datelor la care au
avut loc audituri, inspectii si intalniri si ale constatarilor auditurilor si inspectiilor precum si
subiectelor ce au fost discutate cu prilejul intalnirilor.

(2) Autoritatea competenta in materie de supraveghere in conformitate cu ARA.GEN.300
litera (a) dispune de un sistem de analizd a constatérilor sub raportul semnificatiei lor in
materie de siguranta.

(3) Clasificarea constatarilor identificate prin activitatea de supraveghere, se realizeaza
conform ARA.GEN.350. Pentru standardizarea activitatii de supraveghere, se utilizeaza
aceeasi clasificare atat pentru constatarile legate de AME cét si pentru cele legate de AeMC.

(4) Ciclul de planificare a supravegherii poate fi extins pana la maximum 36 de luni daca
autoritatea competenta a constatat indeplinirea conditiilor de autorizare.

(5) Ciclul de planificare a supravegherii poate fi redus daca exista dovezi ca performanta
in materie de siguranta a organizatiei sau a titularului certificatului de autorizare a scazut.

(6) Programul de supraveghere include evidente ale datelor la care trebuie sa aiba loc
audituri, inspectii si intalniri si ale datelor realizarii respectivelor audituri, inspectii intalniri.

(7) Inspectorii din echipa de audit nu exercita activitati de supraveghere atunci cand exista
dovezi ca acest fapt ar putea duce in mod direct sau indirect la un conflict de interese, in
special atunci cand este vorba de un interes familial sau financiar.

(8) La sfarsitul misiunii de audit/inspectie se completeaza rapoartele de audit, se avizeaza
de catre seful direct si se aproba de Directorul AACR. Un exempla se comunica persoanei /
organizatiei auditate in termen de maxim 30 zile.
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(9) Clasificarea constatarii neconformitatilor prevazute la ARA.GEN.350:

e Neconformitatile de nivel 1 (N1) includ:

a) neacordarea accesului autoritatii competente la facilitatile organizatiei, asa cum sunt
definite in ORA.GEN.140, in timpul orarului de functionare si dupa doua solicitari scrise;

b) obtinerea sau mentinerea certificatului de autorizare prin falsificare dovezi si inscrisuri;

c) dovezi de malpraxis sau utilizare frauduloasa a certificatului de autorizare;

d) lipsa unui manager responsabil.

¢ Neconformitatile de nivel 2 (N2) includ:
identificarea oricarei neconformitati cu cerintele aplicabile care ar putea conduce la reducerea
sigurantei zborului si a naviatiei aeriene.

(10) in cazul constatarilor de nivel 1, AACR dispune masuri imediate si adecvate pentru a
interzice sau pentru a limita activitatile si, daca este cazul, ia masuri in vederea revocarii
certificatului sau a aprobarii specifice sau in vederea limitarii ori a suspendarii sale complete
sau partiale, in functie de amploarea constatarii de nivel 1, pana cand organizatia a intreprins
Ccu succes actiuni corective.

(11) In cazul constatarilor de nivel 2 se acorda un termen pentru implementarea actiunilor
corective corespunzatoare, care nu depaseste trei luni. La finalul acestei perioade si in functie
de natura constatarii, autoritatea competenta poate prelungi perioada de trei luni sub
rezerva existentei unui plan satisfacator de actiuni corective, aprobat de AACR.

(12) In cazul in care nu este depus un plan de actiuni corective acceptabil sau actiunile
corective nu sunt rezolvate in termenul acceptat sau prelungit de AACR, constatarea se
transforma n constatare de nivel 1 si se iau masurile in consecinta.

(13) AMS tine evidenta tuturor constatarilor pe care le-a facut sau care i-au fost comunicate
si, a masurilor executive pe care le-a aplicat, precum si a tuturor actiunilor corective si a
datei Tncheierii actiunilor intreprinse in legatura cu constatarile (email / scrisoare / raport).

2.5.5 Evaluarea nivelului de risc

(1) Calcularea profilului de risc presupune incadrarea organizatiei respective intr-una din
categoriile de risc de mai jos, prin completarea formularului specific de catre inspectorul de
medicina aeronautica si actualizarea incadrarii de risc a organizatiei, in functie de rezultatul
activitatii de supraveghere.

(2) Programul de supraveghere. Programul de supraveghere pentru AME si AeMC trebuie
sa se incadreze in perioadele prevazute, in functie de profilul de risc individual. Din acest
motiv, programul de supraveghere este un document in continua schimbare.

(3) In functie de valoarea de risc, programul de supraveghere variaza astfel:

Sl EILE DT inspectii planificate / neplanificate allem
de risc planificate peciiip P activitatii
I - autorizarea initiala / derutina (audit complex) .
initial o L ) 3 ani
’ - monitorizare examinari aeromedicale
2 . |- inspectii (aplicare proceduri de siguranta) .
o 48 luni o L : ’ 2 ani
scazut - monitorizare examinari aeromedicale
3 o4 luni |- inspectii pentru domeniile cu neconformitati 1 an
mediu - monitorizare activa / supraveghere sondaj
4 . |- inspectii pentru domeniile cu neconformitati .
12 luni o - o ’ 6 luni
crescut - monitorizare activa / revizuire conditii
masuri | inspectii planificate si neplanificate pana la solutionarea
imediate | neconformitatilor urmate de un audit complex / extins
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(4) Scorul de risc se estimeaza pe baza valorii dominante, estimata in ordine crescatoare:

eRisc 1 ,Requires routine periodic medical follow-up” Atitudine excelenta fata de toate
aspectele legate de siguranta in cadrul organizatiei. Cultura de siguranta este evidenta si
integrata corespunzator fiind promovata in mod activ.

eRisc 2 ,Requires medical attention” Managementul sigurantei este proactiv si exista
doar abateri minore / ocazionale. Cultura de sigurantd este acceptata si inteleasa in
interiorul organizatiei avand un grad inalt de maturitate.

eRisc 4 ,Requires immediate advanced medical care” Managementul este reactiv.
Luarea initiativei cu privire la implementarea procedurilor de imbunatatire a sigurantei
organizationale are loc uneori, dar monitorizarea continua este rara. Cultura de siguranta
este limitata doar la initiativele individuale. Nu exista o evaluare a riscului.

eRisc 5 ,Safety Hazard” Managementul este fie inactiv fie favorizeaza activ dezvoltarea
unui tip slab de cultura de siguranta in cadrul organizatiei. Nu exista dovezi ale unei culturi
de siguranta pozitive, fie in cadrul managementului sau pentru persoanele din cadrul
organizatiei. Responsabilitatile individuale nu sunt recunoscute si nu pare sa existe o
intelegere a imaginii de ansamblu. Nu exista nici un mecanism de evaluare a riscului.

(5) Riscograma cu principalii parametri de evaluare a organizarii, functionarii si activitatii
AME & AeMC din punct de vedere al impactului pentru siguranta zborului:

- experienta AME / Head AeMC (min.2 AME clasa 1,2,3 + vechime 5 ani 1-2, incomplet =-4, lips& 5)

N

- controlul managerial intern al riscurilor AeMC (ciclul realizat 1-2, restante -4, control absent 5 )

N

- schimbarile de organizare (stabilitate >12 luni 1-2, modificari 6-12 luni 3-4, frecvent < 3 luni 5)

- functionarea legala (autorizatii si avize 1-2, deficiente partiale “-4, invalida sau lipseste 5)

- numarul de neconformitati constatate (absent 1-2, open de nivel N2 -4, open de nivel N1 5)

- numarul de examinari anuale (experienta AME) clasa 1: >100 1-2, 50-100 -4, <50 5)

- raportarea datelor prin ,[EPA-M” +/- ,EAMR” (sistematica 1-2, deficitara =-4, neimplementatd 5)

N N NN
W W W W | W] W W
B - S

(6) Profilul de risc organizational se evalueaza continuu, n functie de elementele descrise,
schimbarea profilului de risc avand impact asupra planificarii activitatii de supraveghere.

(7) Responsabilitatea actualizarii profilului de risc este a responsabilului fiecarei
organizatii, stabilit prin programul de supraveghere.

(8) Evaluarea profilului de risc se face separat pentru fiecare parametru in parte, punctajul
avand o pondere egala pe o scala de la 1 > 5 (se calculeaza medica aritmetica).

(9) Nivelul de risc organizational este dat de valoarea cea mai mare (riscul maxim) de care
se tine cont n elaborarea programului de supraveghere.

(10) Certificarea medicala a personalului aeronautic civil nu se incadreaza printre metodele
acceptate de examinare cliinica de la distanta (telemedicina) in cazul aplicantilor la obtinerea
unui certificat medical clasa 1/ 2 / 3 sau a raportului medical pentru echipajul de cabina.
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2.6 Limitarea. Suspendarea. Revocarea Certificatului si a Autorizatiei AME / AeMC

(1) Daca in cursul procesului de supraveghere, inspectorii AACR constata neconformitati
cu prevederile legislatiei care a stat la baza certificarii/autorizarii , acestea se consemneaza
intr-un raport cu propunere de limitare, suspendare sau revocare a certificatului/autorizatiei
AeMC/AME, cuprinzand si perioada propusa pentru limitare, suspendare sau revocare.
Raportul se supune aprobarii Directorului General al AACR si sta la baza emiterii deciziei de
limitare, suspendare sau revocare.

(2) in cazul identificarii unor neconformitati de nivel 1 ce necesita timp suplimentar pentru
investigatie, limitarea/suspendarea poate fi impusa de inspectorul AACR la momentul
constatarii, urmand ca decizia finala privind durata limitarii/suspendarii cat si posibilitatea
revocarii Autorizatiei AeMC/AME sa fie luata prin decizia Directorului General al AACR model
indicat in Anexa 2, Tn baza constatarilor din raportului de evaluare, model anexat.

(3) Decizia de limitare, suspendare sau revocare, emisa de Directorul General AACR, la
care se anexeaza raportul prevazut mai sus, se comunica AeMC/AME in cel mult 2 zile de la
emitere. Comunicarea se poate face in orice modalitate adecvata, dupa imprejurari.

(4) Suspendarea se stabileste pentru o perioada de pana 6 luni, functie de gravitatea
situatiei. Perioada de suspendare nu poate depasi valabilitatea certificatului/autorizatiei.

(5) Tn cazul suspendarii/revocarii, AeMC/AME e obligat sa depuna autorizatia la AACR, in
conformitate cu ORA.GEN.135 privind AeMC respectiv in baza ARA.MED.250 privind AME .

(6) In cazurile de limitare, AACR va elibera o noua autorizatie cu anexa aferenta in care
se vor specifica limitarile impuse.

(7) Decizia de limitare, suspendare sau revocare poate fi contestatd conform legii
contenciosului administrativ,

(8) AMS are obligatia de a reevalua situatia in cazul suspendarii temporare a autorizatiei
de AME/AeMC/MSMM, cu maxim 30 zile inainte de expirarea termenului de suspendare si va
elabora in consecinta un raport cu propuneri in functie de constatarile inspectorilor.

(9) AACR poate limita, suspenda sau revoca un certificat / autorizatie de AME in
urmatoarele cazuri, in conformitate cu ARA.MED.250:

a) AME nu se mai conformeaza cerintelor aplicabile;

b) neinformarea autoritatii competente in conformitate cu litera (a) se soldeaza cu
suspendarea sau revocarea certificatului de AME in conformitate cu punctul ARA.MED.250.

c) neindeplinirea criteriilor de certificare sau de prelungire a certificarii;

d) deficiente in evidenta dosarelor aeromedicale, prezentare date, informatii eronate;

e) falsificarea fiselor, a certificatelor sau a documentelor medicale;

f) tainuirea unor fapte privind o cerere de certificat medical sau titularul unui certificat
medical sau declaratii false ori frauduloase in relatia cu autoritatea competents;

g) neremedierea constatarilor din cadrul auditului la care e supus cabinetul AME;

h) la cererea AME certificat/autorizat.

(10) Revocarea licentei de practica medicala si/sau stergerea din registrul medical atrag
de la sine revocarea certificatului/autorizatiei unui AME.

(11) In cazul AeMC, fara a aduce atingere dispozitilor ARA.GEN.350, un certificat AeMC
poate fi revocat ca urmare a unor constatari de nivel 1, ce pot include urmatoarele:
a) nedesemnarea unui sef al AeMC
b) neasigurarea confidentialitatii medicale a dosarelor aeromedicale
c) nefurnizarea datelor medicale / statistice la autoritatea competenta pt. supraveghere
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Anexa 2| (model)

T
= ==
s

ROMANTAN CAA

A

DECIZIA DIRECTORULUI GENERAL AL
AUTORITATII AERONAUTICE CIVILE ROMANE

In temeiul prevederilor Hot&rarii Guvernului nr.405/1993 privind infiintarea AACR;

In baza prevederilor hotararii consiliului de administratie privind numirea directorului general, si
competentele stabilite prin contractul de mandat;

in baza prevederilor Regulamentului (UE) 1178/2011, de stabilire a cerintelor tehnice si a
procedurilor administrative referitoare la personalul navigant din aviatia civila cu modificarile si
completarile ulterioare, in temeiul Reg. (UE) 2018/1139 al Parlamentului European si al
Consiliului coroborat cu ARA.MED.250 (a);

in baza prevederilor PAC-MED Proceduri si Instructiuni de Aviatie Civila referitor la revocarea
certificatelor de AME sau AeMC prevazute la cap. 2.6 si avand in vedere raportul AMS;

Directorul General al Regiei Autonome Autoritatea Aeronautica Civila Romana,

DECIDE

Art. 1 Se suspenda [J / se revoca [ certificatul de AME clasa 1/2/ 3/ LAPL / CC in cazul
medicului emis la data de

Art. 2 Se restrictioneaza accesul utilizatorului la aplicatia electronica de raportare a datelor
medicale a personalului aeronautic civil ,EPA-M".

Art. 3 Se informeaza titularul certificatului / reprezentantul autorizatiei si unitatea medicala unde
isi desfasoara activitatea de examinare asupra prezentei decizii.

Art. 4 Reprezentantul legal / titularul restituie imediat certificatul de autorizarea aflat in posesie
la registratura Autoritatii Aeronautice Civile Romane.

Art. 5 Se actualizeaza lista examinatorilor aeromedicali autorizati publicatd pe web site-ul
Autoritatii Aeronautice Civile Roméne la adresa ,www.caa.ro” sectiunea ,medicina aeronautica”.

Art. 6 Compartimentul Medicina Aeronautica aduce la indeplinire prevederile prezentei decizii.

Director General AACR

(prenumele, numele, semnéturd si stampila)
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CAPITOLUL
3. CERTIFICAREA MEDICALA LA PERSONALUL NAVIGANT clasa 1 S12

3.1 Clasele de examinare

(1) Conform MED.A.030 examinarile clasa 1 se efectueaza in cazul pilotilor ce detin licente
ATPL, CPL si MPL.

(2) De asemenea, se efectueaza examinari medicale conform cerintelor pentru clasa 1 giin
cazul pilotilor care detin licente nationale, obtinute in baza OMT Nr. 928/2019

(3) Conform MED.A.030 examinarile clasa 2 se fac pilotilor cu licente PPL, SPL, BPL.

(4) Cerintele clasei 2 de examinare medicala se aplica asimilat i persoanelor ce obtin/detin:
a) calificarea superioara de instructor specifica licentei de parasutist;
b) autorizatia TANDEM specifica licentei de parasutist;
c) licenta de pilot aeronave ultraugoare ,ULM".
d) ingineri de receptie si control aeronave ,IRC”, mecanici de bord, navigatori, in baza
RACR LPN-5 privind licentierea unor categorii de personal aeronautic civil navigant.

(5) Precizarea categoriei asimilata anterior mentionata se inscrie la rubrica Il din certificatul
medical corelat cu informatiile din cererea aplicantului de la cdmpul (25) concordant cu (14).

(6) 1n cazul adaugarii calificarii de zbor pe timp de noapte in licenta profesionald PPL/LAPL
in baza FCL.810, la obtinerea certificatului de clasa 2/LAPL se aplica urmatoarele instructiui:
a) consemnarea de aplicant ,night rating” in cerere la campul (25) concordant cu (14);
b) examinarea aeromedicala demonstreaza conformitatea cu cerinta MED.A.030 (d);
c) consemnarea la campul lll dupa numarul certificatului ,night rating”.

(7) Tn cazul adaugarii calificarii de zbor instrumental in licenta profesionalda PPL/LAPL in
baza FCL.610 la obtinerea certificatului de clasa 2/LAPL, se aplica urmatoarele instructiuni:
a) consemnarea de aplicant ,instrument rating” in cerere la campul (25) concordant (14);
b) examinarea aeromedicala in conformitate cu cerinta indicata la MED.A.030 (e);
c) consemnarea la campul lll dupa numarul certificatului ,instrument rating”.

3.2 Formularele de examinare

(1) Examinarile medicale se efectueaza folosindu-se formularele standard, conform
modelelor indicate la Anexele 3D - 3L, dupa caz.

(2) Formularele standard se completeaza atat la examinarile medicale initiale, de
revalidare si reinnoire cat si la examinarile intercurente.

(3) Formularele se completeazd cu majuscule si lizibil. Este acceptata completarea
acestora prin dactilografiere sau printare.

(4) Formularele se completeaza in totalitate conform instructiunilor din anexele
corespunzatoare. Furnizarea de date false, incomplete sau exprimarile interpretabile pot
conduce la masuri punitive Tmpotriva celui care le-a efectuat mergand de la
suspendarea/revocarea certificatului/autorizatiei detinute pana la masurile legale conform
codului penal pentru fals in declaratii.

(5) Copii ale formularelor completate se transmit la AACR cu respectarea cerintelor de
confidentialitate a datelor medicale.
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3.3 Examinarile medicale

(1) Examinarile aeromedicale se desfasoara in conformitate cu cerintele medicale
enuntate in Regulamentul (UE) nr.1178/2011.

(2) Examinarea se poate face cu pana la 45 de zile anterior expirarii controlului medical.

(3) La finalul examinarii medicale solicitantul va primi un certificat medical corespunzator
clasei solicitate, sau o Notificare de Refuz prin care este instiintat despre inaptitudinea
medicala constatata si posibilitatile de contestare a acestei decizii, sau sunt redirectionati
catre AMS al AACR.

(4) Certificatul medical si Notificarea de Refuz se intocmesc conform modelelor indicate.

(5) In cazul conversiei licentelor emise de statele terte (necomunitare), certificatul medical
asociat va respecta regimul initial de obtinere dupa reexaminare medicala extinsa la AeMC
(clasa 1, 3) sau dupa reexaminare medicala la AME (clasa 2, LAPL).

(6) Examinarea initiala pentru aplicantii la clasa 1 se realizeaza in cadrul AeMC. Continutul
evaluarii complexe de specialitate indicata la MED.B.055 ,Sanatatea mintald” revine
competentei medicului psihiatru cu competenta si experienta in medicina aeronautica.

a) Concluzia privind aptitudinea aeromedicala din punct de vedere al sanatatii mintale se
inscrie n raportul medical model anexat emis de medicul psihiatru.

b) Testarea screening urmata de confirmare cu ocazia examinarii aeromedicale conform
GM2 MED.B.055 in scopul de a depistarii alcoolului si drogurilor Tn organism reprezinta
un act profesional specific supus normelor de exercitarea a profesiei de medic pe
teritoriul Romaniei. Aceste teste presupun determinari calitative si/sau cantitative sau
analize de laborator efectuate din produsele biologice prelevate (sange, urina, diverse
umori precum si determinari din aerul expirat), in conformitate cu Cap.10.2 (1).

C) Tngtiintarea aplicantului cu privire la testarea pentru depistarea substantelor psihoactive
interzise se face pe baza acordului liber consimtit, utilizand formularul model anexat

d) Rezultatul testelor screening facute in baza GM2 MED.B.055 se inscriu pe buletinul de
analize si se asuma cu semnatura si parafa, urmare a actului medical propriu al AME.

e) Contestatia rezultatului se adreseaza la AACR numai in caz de infirmare pe baza
buletinului de analiza toxicologica emis de laboratorul institutului de medicina legala.

f) Pentru infirmarea medico-legala a rezultatului la un institut de profil, se accepta numai
repetarea prelevarii probelor biologice in aceeasi zi cu depistarea pozitiva initiala, si
repetarea determinarii printr-o metoda de laborator alternativa cu sensibilitatea si
specificitate inalta pe baza unui certificat medical opozant.

(7) Radiografia simpla toraco-pulmonara in incidenta antero-posterioara se accepta drept
investigatie morfologica in sensul indicat la AMC1 MED.B.015. Aceasta se realizeaza cu
ocazia examinarii initiale Tn cazul aplicantilor la clasa 1, in absenta contraindicatiilor medicale,
sau la indicatia clinica. Buletinul de investigatii radiologice sau imaginea in format digital fac
parte din dosarul medical raportat electronic. Filmul radiologic se pastreaza in format fizic la
dosarul medical original avand statut de document medico-legal.
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3.4 Limitarile certificatului medical pentru clasa 1 si clasa 2

(1) Tn certificatul medical eliberat, limitarea se mentioneaza codificat, in limba engleza.

(2) Aplicarea si eliminarea limitarilor din certificatele medicale clasa 1, clasa 2 se
efectueaza conform AMC1 MED.B.001.

(3) Gestionarea limitarilor operationale ce necesita consultarea AMS din cadrul AACR se
face in urma propunerii AME / AeMC de aplicare / eliminare a limitarii respective prin referatul
model anexat, care contine justificarea medicala de la baza acestei propuneri.

(4) Limitarea TML aplicata in certificatul medical clasa 1 este revizuita la termen. Dupa
incetarea valabilitatii standard a certificatului, decizia mentinerii aestei limitari Ti apartine AME.

(5) In cazul cand AeMC / AME trebuie sa ia decizii cu consultarea AACR, se transmite
referatul de avizare,model anexat, completat in format electronic iar inspectorii de medicina
aeronautica avizeaza in consecinta utilizandu-se aplicatia securizatd EPA-M.

3.5 Suspendarea / Revocarea certificatului medical

(1) Suspendarea certificatului medical se poate efectua pe baza MED.A.046 in urma
identificarii unor afectiuni ce conduc la o inaptitudine temporara sau de durata nedeterminata.
n acest caz suspendarea certificatului medical va inceta odata cu redobandirea aptitudinii.

(2) De asemenea suspendarea certificatului se poate face in urma furnizarii de date false,
incomplete sau exprimari interpretabile ce pot influenta diagnosticul medical. In aceasta
situatie cazul este Tnaintat din AMS care va decide cu privire la durata suspendarii.

(3) Revocarea certificatului medical se poate efectua in urmatoarele cazuri:

a) identificarea unor afectiuni ce conduc la o inaptitudine;

b) falsificarea datelor medicale sau a certificatului medical,

c) consumul de substante interzise, daca au pus in pericol siguranta zborului.

(4) Titularul depune la AACR certificatul suspendat / revocat imediat de la comunicare.

Certificatul medical pentru clasa 1/2/LAPL respecta urmatoarele specificatii pe baza
prevazute la ARA.MED.130 privind cuprinsul datelor inscrise:

(I)  statul in care s-a eliberat licenta de pilot sau s-a solicitat eliberarea acesteia.

(I) clasa certificatului medical.

() numarul certificatului incepand cu codul de tara ONU al statului in care s-a eliberat
licenta de pilot sau s-a solicitat eliberarea acesteia, urmat de un cod format din
numere si/sau litere scris cu cifre arabe si caractere latine.

(IV)  numele titularului.

(VI) nationalitatea titularului.

(XIV) data nasterii titularului: (zz/ll/aaaa)

(VIl) semnatura titularului.

(XH1) limitare (limitari).

(IX) data expirarii certificatului medical pentru:

(i) clasa 1 operatiuni comerciale de transport calatori cu un singur pilot.

(ii) clasa 1 alte operatiuni comerciale.

(iii) clasa 2.

(iv) LAPL.

data examenului medical.

data ultimei electrocardiograme.

data ultimei audiograme.

data eliberarii si semnatura AME sau a evaluatorului care a eliberat certificatul.
(XI)  sigiliul sau stampila.
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CAPITOLUL
4. CERTIFICARE MEDICALA PENTRU LICENTA LAPL

4.1 Examinarile medicale
(1)Examinarile aeromedicale se fac in baza cerintelor din Reg. (UE) nr. 1178/2011.

(2) Conform MED.D.035 examinarile medicale pentru solicitantii/detinatorii de licente
LAPL pot fi efectuate si de catre un medic generalist, insa legislatia romaneasca in domeniul
sanatatii nu permite medicilor generalisti drept de libera practica in absenta unei specialitati.
in consecintd examinarile medicale pentru solicitantii/detinatorii unei licente LAPL se
efectueaza de catre AME/AeMC.

(3) La finalul examinarii medicale solicitantul va primi un certificat medical sau o notificare
de refuz prin care este instiintat de inaptitudinea medicala si posibilitatile de contestatie.

(4) Certificatul medical si notificarea de refuz se intocmesc conform modelelor anexate.
(5) Examinarea se poate face cu pana la 45 de zile anterior expirarii controlului medical.

4.2 Limitari ale certificatului medical pentru LAPL
(1) Tn certificatul medical eliberat, limitarea se mentioneaza codificat, in limba engleza.

(2) Aplicarea si eliminarea limitarilor in certificatele medicale pentru LAPL se face
conform AMC1 MED.B.001 puténdu-se realiza de AME sau AeMC conform indicatiilor din
tabelul precedent cu exceptia OML si OSL (neaplicabil pentru LAPL).

(3) in cazul cand AeMC / AME trebuie sé ia decizii cu consultarea AACR, se transmite
referatul de avizare indicat in anexa, completat in format electronic iar inspectorii de medicina
aeronautica emit avizul corespunzator utilizandu-se aplicatia securizata EPA-M.

4.3 Suspendarea / Revocarea certificatului medical

(1) AACR poate decide suspendarea / revocarea certificatului medical. Masura se
dispune de Directorul General al AACR prin decizie in baza unui raport intocmit de AMS.

(2) Suspendarea certificatului medical se poate aplica in urma identificarii unor afectiuni
ce conduc la o inaptitudine temporara sau de duratd nedeterminata. in acest caz suspendarea
certificatului medical inceteaza odata cu redobandirea aptitudinii.

(3) Masura suspendarii certificatului se dispune in urma furnizarii de date false,
incomplete sau exprimari interpretabile ce pot influenta diagnosticul medical. in aceasta
situatie cazul este inaintat AMS care va decide cu privire la durata suspendarii.

(4) Revocarea certificatului medical se poate dispune in urmatoarele cazuri:
(a) identificarea unor afectiuni ce conduc la o inaptitudine;
(b) falsificarea datelor medicale sau a certificatului medical;
(c) consumul de substante interzise, daca au pus in pericol siguranta zborului.

(5) Decizia de suspendare sau revocare emisa de Directorul General al AACR, la care se
anexeaza raportul prevazut mai sus, se comunica AeMC/AME in cel mult 2 zile de la emitere.
Comunicarea se poate face in orice modalitate adecvata, dupa imprejurari.

(6) Suspendarea se stabileste pentru o perioada de pana 6 luni, functie de gravitatea situatiei.
Perioada de suspendare nu poate depasi perioada de valabilitate a certificatului/autorizatiei.

(8) Decizia de limitare, suspendare sau revocare poate fi contestata conform legii.
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PAC-MED

Anexa 3A (model)

Class 1 single pilot commercial
operations carrying passengers

(dd/mmlyyyy)
. Clasa 1 operatiuni comerciale
IXExpiry | de transport calatori cu un
date of this | singur pilot

certificate
Data expirariii Class 1 (dd/mm/yyyy)
prezentului | Clasa 1 (zz/ll/aaaa)

certificat

Class 2 (dd/mml/yyyy)
Clasa 2 (zz/lllaaaa)

LAPL (dd/mmlyyyy)
LAPL (zz/ll/aaaa)

Examination date(dd/mm/yyyy)
Data examinarii (zz/ll/aaaa)

Last Next

ECG
Audiogram
Ophtalmology

MED.A.020 Decrease in medical fitness

(a) Licence holders shall not exercise the privileges of their licence and related ratings
or certificates at any time when they:

(1) are aware of any decrease in their medical fitness which might render them unable
to safely exercise those privileges;

(2) take or use any prescribed or non-prescribed medication which is likely to interfere
with the safe exercise of the privileges of the applicable licence;

(3) receive any medical, surgical or other treatment that is likely to interfere with flight
safety.

(b) In addition, licence holders shall, without undue delay, seek aero-medical advice
when they:

(1) have undergone a surgical operation or invasive procedure;

(2) have commenced the regular use of any medication;

(3) have suffered any significant personal injury involving incapacity to function as a
member of the flight crew;

(4) have been suffering from any significant illness involving incapacity to function as a
member of the flight crew;

(5) are pregnant;

Romanian Civil Aeronautical Authorithy
Autoritatea Aeronautica Civila Roméana

ROMANTAN CAA
M
W

EUROPEAN UNION

CERTIFICAT MEDICAL
MEDICAL CERTIFICATE
CLASA 1/2/LAPL
CLASS 1/2/LAPL

Pertaining to a Part-FCL licence

Issued in accordance with Part-MED
This licence complies with ICAO standards,except for LAPL
medical certificate
Eliberata in conformitate cu partea MED
Prezenta licenta este conforma cu standardele OACI, cu exceptia
certificatelor medicale LAPL

Xl Limitations/ limitari:
Code/ cod:

Description/ descriere:

| Authority that issued or is to issue the pilot
licence

Autoritatea care a eliberat sau urmeaza sa
elibereze licenta de pilot

1 Certificate number
Numarul certificatului

1X Date of issue (dd/mm/yyyy):
Data eliberarii (zz/ll/laaaa):

Signature of issuing AME/medical assessor:

Semnatura AME/ examinatorului medical al
autoritatii de licentiere:

v Last and first name of holder
Numele si prenumele titularului

XIvV | Date of birth
Data nasterii

VI Nationality
Nationalitatea

Xl Stamp:
Parafa:

Vil Signature of holder
Semnatura titularului
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CAPITOLUL
5. CERTIFICARE MEDICALA LA ECHIPAJUL DE CABINA

5.1 Examinarile medicale pentru ,cabin crew”

(1) Examinarile aecromedicale respecta cerintele din Regulamentul (UE) nr.1178/2011.

(2) Examinarile medicale se efectueaza utilizandu-se formularele modelele anexate.

(3) Conform MED.C.005 si MED.D.040 examinarile medicale pentru echipajul de cabina
pot fi efectuate de catre un AeMC / AME / MSMM.

(4) Daca MSMM indeplinesc conditiile stipulate in MED.D.040 si efectueaza pregatirea
conform prevederilor din PAC-MED aplicabil, primesc din partea AACR o0 scrisoare de
acceptare pentru efectuarea examinarilor medicale pentru echipajul de cabina.

(5) La finalul examinarii medicale solicitantul primeste un raport medical sau notificarea de
refuz prin care e instiintat de inaptitudinea medicala si posibilitatile de contestare a decizii.

(6) Certificatul medical si notificarea de refuz se intocmesc conform modelelor anexate.

(7) Raportarea dosarelor aeromedicale se face obligatoriu utilizand platforma EPA-M.

(8) Membrii echipajului de cabina trebuie sa nu prezinte:

(a) malformatii, congenitale sau dobandite;

(b) boli ori handicapuri active, latente, acute sau cronice;

(c) plagi, leziuni sau sechele in urma unei interventii chirurgicale; si

(d) efecte sau efecte secundare ale unui medicament eliberat cu sau fara prescriptie
medicala, administrat in scop preventiv, terapeutic sau in vederea stabilirii unui diagnostic,
care ar putea genera un grad de incapacitate functionala ce ar puteaduce la incapacitate sau
la imposibilitatea de a-si indeplini sarcinile si responsabilitatile in materie de siguranta.

(9) Continutul evaluarilor aeromedicale:

(a) O evaluare aeromedicala initiala trebuie sa cuprinda cel putin urmatoarele:
1. o evaluare a antecedentelor patologice ale membrului echipajului de cabina aplicant; si
2. un examen clinic al urmatoarelor sisteme:
() sistemul cardiovascular;
(ii) sistemul respirator;
(iii) sistemul musculo-scheletic;
(iv) otorinolaringologie;
(v) sistemul vizual; si
(vi) vederea cromatica.
(b) Fiecare reevaluare aeromedicala ulterioara trebuie sa cuprinda:

1. o evaluare a antecedentelor patologice ale membrului echipajului de cabina; si

2. un examen clinic daca este considerat necesar in conformitate cu cele mai bune practici

de medicina aeronautica.
(c) in scopul aplicarii dispozitiilor de la literele (a) si (b), in cazul in care exista indoieli sau
indicatie clinica, evaluarea aeromedicala a unui membru al echipajului de cabina trebuie sa
cuprinda, de asemenea, toate examinarile, testele sau investigatile medicale suplimentare
considerate necesare de un AME, AMC sau MSMM.

5.2 Valabilitatea raportului medical
(1) Valabilitatea raportului medical pentru echipajul de cabina este de cel mult 60 luni de
la data emiteri in conformitate prevederile MED.C.005 (b).
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(2) Examinarea se poate face cu pana la 45 de zile anterior expirarii controlului medical,
urmand sa se prelungeasca valabilitatea lui cu un an de la data expirarii raportului anterior.

(3) La solicitarea expresa a aplicantului (din motive administrative) se poate efectua
reexaminarea cu mai mult de 45 zile anterior expirarii controlului medical si decalarea
termenului de valabilitate a raportului medical emis.

5.3 Limitari ale raportului medical pentru echipajul de cabina

(1) In raportul medical eliberat, limitarile de siguranta se aplica in conformitate cu cerintele
MED.C.035 si se mentioneaza codificat, impreuna cu semnificatia standard formulata in limba
engleza, potrivit AMC1 MED.C.035.

(2) Eliminarea limitarilor operationale de siguranta care necesita consultare / avizare se
face Tn urma propunerii MSMM / AME / AeMC utilizand modelul de referat de directionare si
se anexeaza datele medicale justificative ce au stat la baza acestei propuneri.

(3) In situatiile cand AeMC / AME trebuie s ia decizii cu consultarea AACR, se transmite
referatul de avizare in format electronic / email iar inspectorii de medicina aeronautica
evalueaza solicitarea prin intermediul aplicatiei securizate EPA-M.

Anexa 3B (model)

Perioada de valabilitate a examinarilor:

Examinare generala Maximum 5 ani

La prima examinare dupa varsta de 40 ani,
apoi la fiecare 5 ani dupa varsta de 50 ani.
ECG Daca exista factori de risc cardiovascular
(hiperlipidemie, fumat, obezitate) intervalul
intre evaluarile ECG scade la 2 ani.

EUROPEAN UNION

ROMANIAN CIVIL

AERONAUTICAL AUTHORITY Sumar urina La fiecare examinare
/——\ O examinare oftalmologica de rutina se
e Examinare efectueaza la examinarea initiala si la fiecare

- s examinare ulterioara. O examinare amanuntita
ROMANYAN CAA oftalmologica = = ; !
I efectuata de catre un medic oftalmolog se va

~—_—~ efectua doar la indicatie clinica.

O examinare ORL de rutina se efectueaza la
examinarea initiala si la fiecare examinare
ulterioara

Cabin Crew Medical Report
for Cabin Crew Attestation applicant or holder

Examinare ORL

Audiograma Se efectueaza la examinarea initiala.

Statul in care are loc examinarea
aeromedicala a solicitantului / State where
the aero-medical assessment of the CCA
applicant/holder was conducted:

Rezultatul examinarii /
Aero-medical assessment:
(FIT sau UNFIT)

Numele solicitantului /

Limitari, daca este cazul /

2 Name of CCA applicant/holder: 8 Limitation(s) if applicable:
Nationalitatea solicitantului / Data urmatoarei examinari aeromedicale /
3 9 Date of the next required aero-medical

Nationality of CCA applicant holder:

assessment: (dd/mm/yyyy)

Data si locul nasterii solicitantului /
4 | Date and place of birth of CCA
applicant/holder (dd/mm/yyyy) :

Data emiterii si semnatura AME care a emis
10 | raportul / Date of issue and signature of the AME,
who issued the cabin crew medical report:

Data expirarii examinarii aeromedicale

Parafa sau stampila /

5 | anterioare / Expiry date of the previous 11 )
. . Seal or stamp:
aero-medical assessment: (dd/mm/yyyy)
6 Data examinarii / Date of the aero-medical 12 Semnatura detinatorului /

assessment: (dd/mm/yyyy)

Signature of CCA applicant/holder:
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CAPITOLUL
6. CERTIFICARE MEDICALA LA CONTROLORII DE TRAFIC AERIAN clasa 3

6.1 Aplicabilitate

(1) Prezentul capitol descrie procedurile aplicate pentru implementarea prevederilor
Anexei IV, Partea ATCO.MED - Cerinte medicale pentru controlorii de trafic aerian (CTA), a
Regulamentului (UE) 2015/340, ce stabileste cerinte pentru eliberarea, valabilitatea,
revalidarea si reinnoirea certificatului medical necesar pentru exercitarea privilegiilor asociate
unei licente de controlor de trafic sau unei licente de controlor de trafic aerian stagiar, cu
exceptia instructorului pentru echipamente de pregatire sintetica pentru zbor.

(2) Conform ATCO.MED.A.030 examinarile clasa 3 se efectueaza pentru solicitantii sau
detinatorii de licente controlor trafic aerian stagiar si controlori trafic aerian.

(3) Certificatul medical clasa 3 nu e necesar cand se exercita privilegiile de instructor sau
de evaluator intr-un mediu cu instrumente de simulare, in conformitate cu ATCO.A.015 (b).

(4) Cerintele clasei 3 de examinare medicala se aplica si solicitantilor ori detinatorilor de
licenta controlori trafic aerian informare, licentiati in conformitate cu cerintele reglementarii
RACR-LCITA, ultima editie in vigoare.

6.2 Formulare de examinare

(1) Examinarile medicale se efectueaza folosindu-se formularele standard, conform
modelelor indicate la Anexele 3D - 3L, dupa caz.

(2) Formularele indicate se completeaza atat la examinarile medicale initiale, de revalidare
si reinnoire cat si la examinarile intercurente.

(3) Formularele se completeaza lizibil cu litere majuscule si cat mai lizibil. Este acceptata
completarea acestora prin dactilografiere sau printare.

(4) Formularele se completeaza in totalitate conform instructiunilor din anexele
corespunzatoare. Furnizarea de date false, incomplete sau exprimarile interpretabile pot
conduce la masuri punitive Tmpotriva celui care le-a efectuat mergand de la
suspendarea/revocarea certificatului/autorizatiei detinute pana la masurile legale pentru fapte
prevazute de codul penal.

(5) Copii ale formularelor completate se transmit la AACR cu respectarea cerintelor de
confidentialitate a datelor medicale.

6.3 Examinarea medicala

(1) Personalul aeronautic care solicita/detine o licenta CTA fsi poate exercita privilegiile
conferite de detinerea licentei numai daca:

a) este apt din punct de vedere psihic si fizic sa-gi indeplineasca activitatile in deplina
siguranta;

b) nu are vreo afectiune despre care are sau a luat cunostinta si care sa-i poata reduce
capacitatea ori sa-l puna in incapacitate de a-si indeplini indatoririle la nivelul de
siguranta cerut, in intervalul de valabilitate al certificatului.

(2) Personalul aeronautic care detine/solicita o licenta de CTA, trebuie sa efectueze
examinarea si evaluarea medico-aeronautica la un AeMC sau la un AME, dupa cum este
precizat mai jos, in vederea obtinerii/revalidarii/reinnoirii aptitudinii medicale. Aceasta este o
conditie preliminara obligatorie n exercitarea sigura a privilegiilor ce decurg din licenta.
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(3) Examinarile medicale se fac in conformitate cu Cerintele medicale pentru certificatele
medicale clasa 3 cuprinse in sectiune a 2-a din subpartea B, parte Anexei IV, Partea
ATCO.MED: Cerinte medicale pentru controlorii de trafic aerian din Reg. (UE) 2015/340.

(4) Certificatele medicale initiale clasa 3 sunt eliberate de AeMC. Examinarile medicale de
revalidare sau reinnoire, in vederea obtinerii unui Certificat Medical Clasa 3 pot fi efectuate la
un AeMC sau la un AME.

(5) Examinarea medicala poate fi solicitata gi in urmatoarele situatii:

a) la recomandarea comisiei de ancheta a MT, dupa fiecare eveniment de zbor, chiar
daca nu s-au exteriorizat manifestari clinice;

b) dupa intreruperea activitatii profesionale consecutive unei imbolnaviri;

c) in cazurile in care AACR primeste informatii verificabile dintr-o sursa identificabila care
evoca dubii cu privire la starea psiho-fizica a unei persoane. Sursele acestor informatii pot fi
accidentele/incidentele de zbor, problemele in pregatirea sau verificarea competentei
profesionale, delicventa sau informatii relevante pentru exercitarea in siguranta a drepturilor
conferite de licenta in vigoare.

(6) Orice examinare/analiza de laborator poate fi extinsa/suplimentata, interdisciplinar cu
alte examinari medicale, chirurgicale sau psihologice, daca exista indicatie clinica, pana la
stabilirea aptitudinii sau inaptitudinii medicale.

(7) Dupa efectuarea examinarii, solicitantul poate fi apreciat apt sau inapt, AME sau AeMC
trebuie sa aduca la cunostinta solicitantului asupra oricaror conditii (medicale, operationale
sau de alt fel) care pot restrictiona privilegiile licentei detinute.

6.4 Certificatul medical

(1) In cazul rezultatului APT la examinarea medicala, se elibereaza “Certificatul medical”
corespunzator clasei 3 (care se ataseaza la licenta), si care poarta semnatura, parafa gi
stampila emitentului din AACR / a medicului responsabil de semnarea rapoartelor gi stabilirea
aptitudinii din AeMC sau a AME, dupa caz. Certificatul medical initial este emis de catre AeMC.

(2) Solicitantul unui ,Certificat medical” Clasa 3, caruia in urma examinarii medicale i s-a
respins cererea privind acordarea Certificatului medical, are dreptul de a solicita o analiza a
situatiei de catre AACR conform procedurii de analiza secundara prevazuta in cap.1 al
prezentei proceduri.

(3) Cerintele medicale ce trebuie indeplinite la reinnoirea Certificatelor Medicale sunt
aceleasi ca si pentru eliberarea initiala a licentei, exceptand situatiile unde se specifica altfel.

(4) Perioada de valabilitate a unui Certificat Medical poate fi redusa cand exista o indicatie
clinica.

(5) Titularii de licenta nu exercita privilegiile propriei licente atunci cadnd nu sunt siguri ca
pot exercita privilegiile licentei in siguranta si, in astfel de cazuri, informeaza imediat furnizorul
relevant de servicii de navigatie aeriana cu privire la incapacitatea temporara de a exercita
privilegiile licentei conform ATCO.A.015 din Regulamentul (UE) 2015/340.

(6) Certificatul medical si notificarea de refuz se intocmesc conform modelelor indicate.
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(7) Certificatul medical trebuie sa contina cel putin urmatoarele informatii in conformitate
cu cerintele prevazute de ATCO.AR.F.005 si modelul urmator:

() statul in care s-a eliberat licenta ATCO sau s-a solicitat eliberarea acesteia;

()} clasa certificatului medical;

(1 numarul certificatului incepand cu codul de tara ONU al statului in care s-a
eliberat licenta ATCO sau s-a solicitat eliberarea acesteia, urmat de un cod format
din numere si/sau litere scris cu cifre arabe si caractere latine;

(IV)  numele titularului;

(VI)  nationalitatea titularului;

(XIV) data nasterii titularului;

(VI) semnatura titularului;

(XHI) limitare / limitari;

(IX)  data expirarii certificatului medical clasa 3;
data examinarii aeromedicale;
data ultimei electrocardiograme;
data ultimei audiograme;

X) data eliberarii, semnatura si parafa AME / AMS care a eliberat certificatul medical;

6.5 Limitari ale certificatului medical pentru clasa 3

(1) In certificatul medical emis, limitarea va fi mentionata codificat in limba engleza,
conform AMC2 ATCO.MED.B.001, dupa cum urmeaza:

(2) Tn cazul cand AeMC / AME trebuie sé ia decizii cu consultarea AACR, se transmite
referatul de avizare model indicat, completat in format electronic iar inspectorii de medicina
aeronautica emit avizul corespunzator utilizandu-se aplicatia securizata EPA-M.

(3) Gestionarea limitarilor operationale care necesita avizul AMS din cadrul AACR se face
pe baza AMC1 ATCO.MED.B.001 la propunerea AME / AeMC de aplicare / eliminare a limitarii
respective printr-un referat ce contine datele medicale justificative ce au stat la baza acesteia.

Aplicarea limitéarilor:

- Limitarile TML,VDL,VML,VNL,CCL,HAL,RXO pot fi aplicate de AME/AeMC.

- Limitarile VXL si VXN se aplica doar cu avizul furnizorului de servicii de navigatie aeriana.

Eliminarea tuturor limitarilor din certificatul medical clasa 3 se face numai de AMS la
propunerea AME/AeMC transmisa prin referatul medical de directionare care sa contina
datele ce au stat la baza acestei propuneri si anexa cu documentele medicale justificative.

Limitarea TML aplicata in certificatul medical de clasa 3 este revizuita la termen. Dupa
incetarea valabilitatii standard a certificatului, decizia mentinerii aestei limitari i apartine AME.

6.6 Suspendarea / Revocarea certificatului medical

(1) AACR poate decide suspendare / revocare certificat medical pe baza ATCO.MED.A.046.
Masura suspendarii / revocarii se ia de Directorul General al AACR prin decizie scrisa / adresa
in baza unui raport intocmit de AMS, se comunica aplicantului si AME/AeMC dupa caz.

(2) Suspendarea certificatului medical se poate aplica in urma identificarii unor afectiuni ce
conduc la o inaptitudine temporara sau de duratd nedeterminata. In acest caz suspendarea
certificatului medical inceteaza odata cu redobandirea aptitudinii.

(3) Masura suspendairrii certificatului se dispune in urma furnizarii de date false, incomplete
sau exprimari interpretabile ce pot influenta diagnosticul medical. in aceasta situatie cazul
este Thaintat catre AMS care va decide cu privire la durata suspendairii.
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(4) In cazul deteriorarii starii de sdnatate AMS poate sa suspende sau s& revoce Certificatul
Medical. Suspendarea Certificatului Medical poate fi propusa de AeMC/AME care efectueaza
examinarea medicala si va notifica imediat AMS.

(5) Revocarea Certificatului Medical se dispune de catre AACR pe baza Notificarii de Refuz
emisa de AeMC/AME care a efectuat examinarea medicala.

(6) Furnizorul de servicii de trafic aerian trebuie sa detind proceduri interne prin care se
asigura ca titularii/solicitantii unui Certificat Medical nu sunt admisi la activitatea de dirijare si
control a traficului aerian sau alte activitati de care depinde siguranta zborului, daca sunt
dependenti de folosirea psihoactivelor: alcool, sedative, hipnotice, opioide, cocaina, canabis,
marijuana, alte stimulente, halucinogene si solventi volatili. Aceste proceduri trebuie sa fie
aprobate de AACR anterior intrarii in vigoare a acestora si apoi anual, pana la 10 ianuarie a
anului Tn curs pentru anul respectiv.

(7) AACR va suspenda sau revoca o licenta, calificare sau autorizare in conformitate cu
ATCO.AR.C.010, in special in urmatoarele circumstante:

a. exercitarea privilegiilor licentei atunci cand titularul licentei nu mai indeplineste
cerintele aplicabile ale prezentului regulament;

b. obtinerea unei licente de controlor de trafic aerian stagiar sau a unei licente, calificari,
autorizari sau certificat de controlor de trafic aerian prin falsificarea documentelor
doveditoare depuse;

c. falsificarea dosarelor aferente licentei sau certificatului; exercitarea privilegiilor licentei,
ale calificarii/lor sau ale autorizarii/lor sub influenta substantelor psihoactive.

(8) Titularul depune la AACR certificatul suspendat / revocat imediat de la data comunicarii.

(9) Decizia de limitare, suspendare sau revocare, emisa de Directorul General al AACR, la
care se anexeaza raportul prevazut mai sus, se comunica AeMC/AME in cel mult 2 zile de la
emitere. Comunicarea se poate face in orice modalitate adecvata, dupa imprejurari.

(10) Suspendarea se stabileste pentru o perioada de pana 6 luni, functie de gravitatea
situatiei. Perioada de suspendare nu poate depasi perioada de valabilitate a
certificatului/autorizatiei.

(11) Decizia de suspendare sau revocare poate fi contestatda conform legii contenciosului
administrativ. AMS are obligatia de a reevalua situatia in cazul suspendarii autorizatiei de
AME/AeMC/MSMM, cu maxim 10 zile Tnainte de expirarea termenului de suspendare si va
elabora in consecinta un raport cu propuneri in functie de constatarile inspectorilor.
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Anexa 3C (model)

IX Expiry date of this certificate
Data expirarii prezentului certificat

Examination date(dd/mm/yyyy)
Data examinarii (zz/ll/aaaa)

Last Next

ECG
Audiogram
Ophtalmology

ATCO.MED.A.020 Decrease in medical fitness

(a) Licence holders shall not exercise the privileges of their licence
and related ratings or certificates at any time when they:

(1) are aware of any decrease in their medical fithess which might
render them unable to safely exercise those privileges;

(2) take or use any prescribed or non-prescribed medication which is
likely to interfere with the safe exercise of the privileges of the
applicable licence;

(3) receive any medical, surgical or other treatment that is likely to
interfere with flight safety.

(b) In addition, licence holders shall, without undue delay, seek aero-
medical advice when they:

(1) have undergone a surgical operation or invasive procedure;

(2) have commenced the regular use of any medication;

(3) have suffered any significant personal injury involving incapacity
to function as a member of the flight crew;

(4) have been suffering from any significant illness involving
incapacity to function as a member of the flight crew;

(5) are pregnant;

(6) have been admitted to hospital or medical clinic;

(7) first require correcting lenses.

Romanian Civil Aeronautical Authorithy
Autoritatea Aeronautica Civila Roméana

7~ . N\

- =
—y =

ROMANYAN CAA
M

o A ,
EUROPEAN UNION

CERTIFICAT MEDICAL
MEDICAL CERTIFICATE
CLASA 3
CLASS 3

Eliberata in conformitate cu
Regulamentul Comisiei (EU)340/2015
Prezenta licenté este conforméa cu standardele OACI

Issued in accordance with Commission Regulation (EU) 340/2015
This licence complies with ICAO standards
medical certificate

Xl Limitations/ limitari:
Code/ cod:

Description/ descriere:

1X Date of issue (dd/mm/yyyy):
Data eliberarii (zz/ll/aaaa):

Signature of issuing AME/medical assessor:

Semnatura AME/ examinatorului medical al
autoritatii de licentiere:

Xl Stamp:
Parafa:

| Authority that issued or is to issue the ATCO
licence

Autoritatea care a eliberat sau urmeaza sa
elibereze licenta ATCO

11l Certificate number
Numarul certificatului

v Last and first name of holder
Numele si prenumele titularului

XIV | Date of birth
Data nasterii

Vi Nationality
Nationalitatea

Vi Signature of holder
Semnatura titularului
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Anexa 3D (model)

MEDICAL IN CONFIDENCE

CERERE PENTRU UN CERTIFICAT AEROMEDICAL*

Completeaza integral acest formular cu majuscule conform instructiunilor anexate. *Pentru echipajul de cabina se elibereaza un raport medical.

Statul emitent al licentei :

@ (2) Clasa certificatului medical solicitat 10 20 30 ccO Aleled ..
(3) Nume: (4) Nume anterioare: (12) Cerere: Initial O
Revalidare / Reinnoire O
(5) Prenume: (6) Data de nastere (7)Sex MO |(13) Numarul de referinta:
FO
(8) Tara si locul nasterii : (9) Nationalitatea: (14) Tipul de licenta dorita:
(10) Adresa permanenta: (11) Adresa postala (daca este diferitd) (15) Ocupatia (principald)
(16) Angajator
(17) Ultima examinare aero-medicala:
Tara: Tara:
Telefon: Data:
Mobil: Telefon: .
e-mail : Locul:
(18) Licenta (e) detinuta (tip): (19) Orice limitari ale licentei / Certificatului medical Nu [ pDa [
Numarul licentei: Detalii:
Statul emitent:
(20) Ati avut vreodata un certificat medical refuzat, suspendat (21) Total ore de zbor (22) Ore de zbor de la
sau revocat de catre o autoritate de licentiere? N/A O |ultimul examen medical: N/A O
Nu O pa O Data: Tara: .
Detalii (23) Aeronava pe care zboara in prezent
' NnAO
(24) A avut un accident / incident aeronautic raportat de la ultimul examen (25) Tipul de zbor intentionat
medical? N/A O
Nu 0 Da O Data: Locul: — N - - —
Detali (26)  Activitatea prezenta de Zbor:  Single pilot [J Multi pilot [J
Activitatea prezentd de CTA:  ADI [ APS[ Acs O
(27) Consumi alcool ? (28) Utilizezi o medicamentatie in mod curent?
Nu O Da O cantitatea : Null Dald Ce medicamente, doza, data inceperii si motivul:
(29) Fumezi ? Nu, niciodata O Nu O Decand?:
Da [0 Cetip si cantitatea:
Antecedentele medicale si generale: ai avut sau ai vreuna din urmatoarele? (bifeaza) Daca DA, detaliati la sectiunea ,,Remarci (30)”.
DA NU DA NU DA NU Antecedente n familie DA NU
101 |Probleme oculare / operatji la ochi 112 | Afectare nas, gat sau vorbire 123 |Malarie sau alte boli tropicale 170 |Boli de inima
102 Ochelari si/sau lentile de 113 |Leziuni craniene / contuzii 124 |Test HIV pozitiv 171 |Hipertensiune
contact purtate 114 | Dureri frecvente sau severe de cap 125|Boli cu transmitere sexuala 172 |Nivel ridicat al colesterolului
103 Ochelari si/sau lentile de contact 115 |Ameteli si senzatie de lesin 126 | Tulburéri de somn / apnee in somn 173 |[Epilepsie
prescrise de la ultima ex.medicala 116 | Inconstienta din orice motiv 127 | Afectiuni musculoscheletale 174 |Boli mentale / tentativa suicid
104 |Febra fanului, alte alergii 117 | Tutburar neurologice, convulsii, 128 |Orice alte afectiuni sau leziuni 175 |Diabet zaharat
105 |Astm sau afectiuni pulmonare apoplexie, paralizie, etc. 129 [Internari in spital 176 | Tuberculoza
106 | Afectiuni cardiace sau vasculare Tulburari psihiatrice sau Consultatii la medicul de 177 |Alergii / astm / eczeme
- N N 118 . . . . 130 |familie de la ultima examinare N N
107 [Hipo- sau hiper-tensiune psihologice de orice tip medicala 178 |Boli ereditare
. - N I Abuz alcool, medicamente, . .
108 [Pietre la rinichi sau sange in urina 119 substante interzise 131 [Refuz de asigurare de viata 179 [Glaucom
109 | Diabet,tulburdri hormonale 120 | Tentativa suicid / autoranire 132 |Refuz de eliberare licenta Doar pentru femei:
110 Afectl.um d.e stomac, 121 [Rau de miscare + medicatie 133 Respins medicall sau (ljleclarat 150 | Probleme menstruale, ginecologice
intestine, ficat i ’ inapt pentru serviciul militar
. . - . . i A Decizie pensie / compensatji NN
111 |Hipoacuzie / tulburari auditive 122 |Anemie / Boli de sange 134 caz boal3 sau pentru ranir 151 |Esti insarcinata?

(30) Remarci: Se va consemna daca este raportat anterior si daca pana acum nu exista modificari:

Semnétura solicitantului

Semnatura

(31) Declaratie: Prin aceasta declar ca am acordat consideratia corespunzatoare afirmatiilor facute mai sus si ca acestea au fost completate cat mai complet si
corect posibil in functie de cunostintele mele, ¢ nu am omis nici o informatie relevanta si nu am facut nici o consemnare eronata. Iinteleg ca dacd am ficut orice
declaratie falsa sau eronata in legatura cu aceasta solicitare, sau am impiedicat realizarea documentatiei de informare medicald, Autoritatea de Licentiere poate
refuza sa-mi emita certificatul medical sau sa-mi revoce orice certificat medical acordat anterior, fara a prejudicia alte activitati potrivit legii nationale in vigoare.

CONSIMTIREA DE ELIBERARE A INFORMATIEI MEDICALE: Prin aceasta autorizez eliberarea tuturor informatiilor continute in acest raport si a oricarei sau
tuturor anexelor, catre medicul AME si acolo unde este necesar, catre examinatorul medical al Autoritatii mele de Licentiere, a evaluatorului medical al autoritatii
competente catre AME si profesionistilor medicali relevanti in scopul efectuarii unei evaluari aeromedicale sau a unei revizuiri secundare recunoscand ca aceste
documente sau date stocate electronic, sunt folosite pentru completarea evaluarii medicale, si ca acestea vor deveni si ramane proprietatea Autoritatii de Licentiere,
cu conditia ca eu sau medicul meu poate avea acces la ele in acord cu legea nationala. Se va pastra tot timpul confidentialitatea medicala.
Notificare de acord prelucrare a datelor cu caracter personal: Prin prezenta, declar ca am fost informat si inteleg ca datele mele de certificare medicald conform
ARA.MED.130 pot fi stocate electronic si puse la dispozitia AME pentru a furniza date istorice prevazute la MED.A.035 (b) (2) (ii) / (iii) si la dispozitia evaluatorilor
medicali ai autoritatilor competente din statele membre pentru a facilita aplicarea ARA.MED.150 (c) (4).

AME / (medic examinator)
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INSTRUCTIUNI DE COMPLETARE A FORMULARULUI
CERERE PENTRU UN CERTIFICAT AEROMEDICAL

Acest formular impreuna cu toate formularele de rapoarte necesare in functie de caz, vor fi transmise catre Autoritatea de Licentiere.
Confidentialitatea datelor medicale trebuie respectata in orice moment.

Solicitantul va raspunde personal, in totalitate, la intrebarile din Formularul Cerere. Completarea se va face cu pix/stilou, cu majuscule,
iar scrisul va trebui sa fie lizibil. Este acceptabila si completarea in format tiparit al acestui formular. Daca este necesar spatiu suplimentar
pentru a raspunde la intrebari se va folosi 0 coala alba ce va purta numele si semnatura solicitantului impreuna cu data completarii.
Urmatoarele instructiuni numerotate se aplica rubricilor numerotate corespunzator din Formularul Cerere.

Completarea partiala a formularului sau scrisul ilizibil pot conduce la refuzarea acceptarii Formularului Cerere. Furnizarea de informatii
false, eronate sau incomplete relevante pentru completarea acestui formular poate conduce de la refuzul emiterii certificatului medical sau
revocarea oricarui certificat medical emis pana la urmarire penala.

1. Statul emitent al licentei
Precizati statul caruia ii este adresata aceasta
cerere

17. Ultimul formular medical completat:
Scrieti data (ziua, luna, anul) si locul (orasul, tara), sau "NICI UNUL" daca acesta
este initial.

2. Clasa de certificat medical solicitat:
Bifati casuta corespunzatoare.

Clasa 1: pilot comercial / de linie

Clasa 2: pilot privat

Clasa 3: CTA

Altele: exemplu - parasutism , echipaj de cabina

18. Tipul Licentei aeronautice detinute:
Scrieti tipul licentei asa cum apare in raspunsul intrebarii 14, inclusiv numarul si
tara eliberérii. Daca nu aveti Licenta de Zbor, scrieti: "NICl UNUL".

3. Nume:
Precizati numele de familie

19. Orice limitari ale Licentei / Certificatului Medical:
Bifati casuta corespunzatoare si dati detalii de orice limitari ale Licentei /
Certificatului Medical. Ex.: vedere, vederea cromatica, pilot de siguranta ,etc.

4. Nume anterioare:
Daca numele dvs. a fost schimbat din diferite
motive, precizati numele de familie anterior.

20. Certificat Medical respins sau retras:
Bifati raspunsul afirmativ chiar daca respingerea sau retragerea au fost numai
temporare. Includeti data si tara.

5. Prenume:
Precizati prenumele dvs. (maxim 3 prenume)

21. Numarul de ore de zbor:
Scrieti numarul total de ore de zbor.

6. Data nasterii:
Ziua, luna si anul, in cifre.

22. Numarul de ore de zbor de la ultimul examen medical:

7. Sex:
bifati cusuta corespunzatoare

23. Tipul de avion pilotat in prezent:
Scrieti numele principalului tip de avion pilotat. Ex. Boeing 737, Cessna150,etc.

8. Locul nasterii:
Localitatea si tara nasterii.

24. Accidente/Incidente de zbor:
Daca bifati raspunsul afirmativ, adaugati data si tara accidentului/ incidentului.

9. Nationalitatea:
Scrieti numele tarii de nationalitate.

25. Tipul de zbor anticipat:
Transport pasageri ,charter, (single-pilot commercial air transport carrying pax.)
agricultura, de placere etc.

10. Adresa permanenta:
Scrieti adresa postala permanenta, inclusiv tara si
numarul de telefon precedat de codul tarii.

26. Tipul de zbor in prezent:
Bifati casuta corespunzatoare pentru a indica daca zburati ca pilot unic sau nu

11. Adresa postala:

Daca este diferita de adresa permanenta, scrieti-o in
ntregime, inclusiv numarul de telefon precedat de codul
tarii. Daca nu, scrieti: "ACEEASI".

27. Consumi alcool ?
Scrieti cantitatea de alcool consumata saptdamanal. Ex. 2 | bere

12. Cerere:
Bifati casuta corespunzatoare.

28. Utilizati medicatie in prezent:
Daca da, scrieti toate detaliile: numele, cantitatea, frecventa. Includeti si
medicamentele care nu necesita reteta medicala.

13. Numarul de referinta:

Scrieti numarul de referinta care va fost acordat
de Autoritatea Aeronautica. Solicitantii initiali vor
scrie: "NICI UNUL".

29. Fumati tutun?
Bifati casuta corespunzatoare. Fumatorii trebuie sa scrie tipul de tutun (tigarete,
trabucuri, pipa) si cantitatea (exemplu: 2 trabucuri/ zi ; pipa- 10z. saptamanal).

14. Tipul licentei pentru care completati acest
formular(sau intentionati):

Scrieti tipul Licentei , asa cum apare in lista de
mai jos:

ATPL, MPL CPL/IR CPL PPL/IR PPL LAPL
Avion, elicopter, ambele

CTA

Altele: rog specificati CC / parasutist / inginer etc.

15. Ocupatia:
Indicati ocupatia principala.

Antecedente generale si medicale

La toate intrebarile 101-179, inclusiv, se raspunde prin da sau nu, bifand coloana
corespunzatoare. Raspundeti afirmativ daca ati suferit vreodatéd de conditia
enumerata si scrieti o descriere sumara a starii, inclusiv data aproximativa, in
cadrul sectiunii "30. REMARCI". Toate intrebarile au o mare relevanta medicala,
chiar daca nu aveti aceasta impresie. Elementele 170-179 se refera la
antecedentele medicale familiale, iar intrebarile 150-151 sunt adresate numai
femeilor.

Daca informatia a mai fost raportata in cadrul unui alt Formular-cerere pentru
Atestare Medicala si nu s-a schimbat nimic de atunci, puteti scrie: "Raportat
anterior/Nici o schimbare." Cu toate acestea, trebuie sa bifati raspunsul afirmativ
la conditia respectiva. Nu trebuie sa raportati boli comune, ocazionale, cum ar fi
racelile.

16. Angajator:

Daca ocupatia dvs. principala este cea de pilot,
scrieti numele angajatorului pentru care lucrati sau
"pe cont propriu”, daca se aplica in cazul dvs.

31. Declaratie si consimtamant pentru obtinerea si eliberarea informatiei
oferite de dvs.:

Nu semnati sau scrieti data completarii formularului decét in prezenta unui AME
care va semna ca martor.

Editia februarie 2024
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Anexa 3E (model) MEDICAL IN CONFIDENCE

RAPORT DE EXAMINARE AEROMEDICALA

(201) Categoria examinarii: (202) (203) (204) (205) (206) Tensiunea arteriala — (207) Pulsul — in repaus
Initial O Tnéltime (cm)| Greutate Culogrea Culoare_a asezat (mmHg)
Revalidare O (kg) ochilor parului Sistolica Diastolica Rata (bpm) Ritm
Reinnoire O reguiat L]
Trimitere speciala [ nereguiat L]
Examinare clinica: Marcheaza fiecare articol Normal |Anormal Normal | Anormal
(208)  Capul, fata, gatul, scalp (218) Abdomen, hernie, ficat, splina
(209)  Gura, faringe, dinti (219) Anus, rect
(210) Nas, sinusuri (220) Sistem genito-urinar
(211)  Urechi, timpane, motilitatea timpanelor (221) Sistemul endocrin
(212)  Ochi — orbitele + anexe; campul vizual (222) Membre superioare + inferioare, articulatii
(213)  Ochi — pupile si fund de ochi (223) Coloana vertebrala, sistem musculo-scheletal
(214)  Ochi — motilitate oculara; nistagmus (224) Sistemul neurologic - reflexe, etc.
(215)  Plamani, piept, sani (225) Psihiatrie
(216) Inima (226) Piele, semne distincte si sistemul limfatic
(217)  Sistem vascular (227) Starea generala
(228)  Nota: Descrie orice este anormal. Inaintea fiecarui comentariu, indicd numérul de ordine a articolului
Acuitatea vizuala 236) Functie pulmonara (237)Hemoglobina
(229) Vederea la distanta de 5m / 6m
| Lentile FEVI/FVC % - (unitati)
Necorectat Ochelari
contact
Ochiul drept Corectat cu Normal OJ Anormal [ Normal UJ Anormal L]
Ochiul stang Corectat cu
Ambii ochi Corectat cu (235) Analiza urinei Normal [ Anormal [
(230) Vedere intermediara Necorectat Corectat Glucoza Proteine Sange Altele
N14 la 100 cm Da Nu Da Nu
Ochiul drept Rapoarte insotitoare
Ochiul stang Normal Anormal / Comentarii
Ambii ochi (238) EKG
(239) Audiograma
(231) Vedere de aproape Necorectat Corectat (240) Oftalmologie
N5 1a30—-50 cm Da Nu Da Nu (241) ORL (ENT)
Och!ul drept (242) Lipide in sange
Ochiul stang -
Ambii ochi (243) Functie pulmonara
(244) Altele (ce?)
(232) Ochelari (233) Lentile de contact
Da [ Nu O Da [ Nu [ (247) Recomandarile examinatorului aeromedical
Tip: Tip:
Refractie Sferice | Cilindrice | Axis Add Numele aplicantului: Data nagterii Nr. registru
Ochiul drept
Ochiulstang | | L e e
(313) Perceptia culorilor Normal [ Anormal [ Ll APTCLASA .
Plange pseudo-izocromatice Tip: Ishihara (24 planse)
Nr.de planse: Nr. de erori: [ Certificat medical eliberat de subsemnatul (copie atasats) clasa ..........
234) Auzul A x
Ecén)d 241 este neefectuat) L;:Z:gfs Urechea stanga L] INAPT CLASA ..
Test - voce de conversatie la2 m |Da O |Da d ) B
Tntors cu spatele la examinator [Ny 0O I 0O ] Amanat / directionat ptr.evaluare viitoare. daca da, de ce si unde?
Audiometrie
Hz 500 1000 2000 3000 (248) Comentarii , restrictii, limitari: _______ ..
Dreapta:
ES T o - 1 e O (R

(249) Declaratia medicului examinator

Prin aceasta certific ca eu / grupul meu AME am examinat solicitantul nominalizat in acest raport medical de examinare si ca acest raport impreuna
cu toate anexele continute este complet si corect.

(250) Locul si data: Numele si adresa examinatorului : (cu majuscule) Parafa AME cu codul medicului:
Semnatura examinatorului Telefon:
medical autorizat E-mail :
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INSTRUCTIUNI PENTRU COMPLETARE A
RAPORTULUI DE EXAMINARE AEROMEDICALA

Medicul AME care efectueaza examinarea trebuie sa verifice identitatea solicitantului.

Toate intrebarile (rubricile) Raportului de Examinare Medicala trebuie sd completati. Daca este atasat un Raport de Examinare ORL, intrebarile 209, 210, 211
si 234 pot fi omise. Daca este atasat un Raport de Examinare Oftalmologica, intrebarile 212, 213, 214, 229, 230, 231, 232 si 233 pot fi omise.

Trebuie sa scrieti clar, cu LITERE DE TIPAR si folosind un pix. Completa formularul la masina de scris sau computer este de asemenea acceptata. Daca este
necesar spatiu suplimentar pentru a raspunde la o anumita intrebare, adaugati o foaie de hartie cu numele solicitantului, numele si semnatura AME si data
completarii. Instructiunile urmatoare se aplica la intrebarile cu numarul corespunzator din Raportul de Examinare Medicala.

NOTA: Completarea raportului de examinare partial sau ilizibil poate duce la neacceptarea cererii in totalitate si poate conduce la retragerea oricarui certificat
medical emis Declaratiile false, exprimarile interpretabile sau refuzul de a furniza informatji relevante de catre AME pot avea drept rezultat urmarirea in justitie,
respingerea formularului sau retragerea oricarui certificat medical acordat. Zonele hasurate nu vor fi completate in formularul de Raport de Examinare Medicala pentru LAPL
201. CATEGORIA EXAMINARII — Marcati césuta corespunzatoare. Initial — Examinare initiald pentru fiecare dintre Clasa 1 sau 2; de asemenea pentru
examinarea initiala de trecere din Clasa 2 in 1 sau de la LAPL la Clasa 2 (Se va nota ,trecere” in Sectiunea 248)

Refinnoire/Revalidare — examinari de rutind. Reinnoire/Revalidare extinsa — examinari de rutina care includ ex. ORL si Oftalmologice complete.

202. INALTIME — examinatul trebuie s3 fie descul si cifra obtinuta trebuie rotunjitd la cel mai apropiat cm.

203. GREUTATE — examinatul trebuie sa fie imbracat subtire si greutatea trebuie rotunijita la cel mai apropiat kg.

204. CULOAREA OCHILOR - alegeti una din urmatoarele culori: caprui, albastri, verzi, gri, caprui inchis, multicolor.

205. CULOARE PARULUI — alegeti una din urmatoarele: castaniu, negru, roscat, blond, chel.

206. TENSIUNEA ARTERIALA — tensiunea arterial3 va trebui nregistrata ca Faza 1 pentru presiunea sistolica si Faza 5 pentru presiunea diastolica. Examinatul
trebuie sa stea jos si sa fie odihnit. Rezultatele vor trebui sa fie inregistrate in mmHg.

207. PULS (in repaus) — se va inregistra rata pulsului in batdi pe minut si ritmul cardiac: regulat/neregulat. Comentariile aditionale pot fi incluse la 228 si 248 / separat.
SECTIUNILE 208-227 inclusiv, constituie ex. generala clinica si fiecare din ele trebuie marcate Normal sau Anormal.

208. CAPUL, FATA, GITUL, SCALPUL — include aspectul fizic, motilitatea gatului si a fetei, simetria etc.

209. GURA, CAVITATEA BUCALA, DINTII — aspectul cavitétii bucale, amigdalelor, a faringelui, gingiilor, dintjlor, limbii precum si motilitatea palatina.

210. NASUL, SINUSURILE — aspectul, evidente ale unei obstructii nazale sau sensibilitatea sinusurilor la palpare.

211. URECHILE, TIMPANELE, MOTILITATEA TIMPANELOR -include examenul clinic al urechii externe, otoscopia canalului auditiv extern si a membranei
timpanice. inclusiv investigarea moatilitatii timpanului prin manevra Valsalva si otoscopie pneumatica.

212. OCHIl — ORBITELE, ANEXELE OCULARE, CIMPUL VIZUAL —examenul trebuie s& includa aspectul, pozitia si miscarea ochilor, a anexelor oculare,
inclusiv a pleoapelor si a conjuctivelor. Verificarea campului vizual se va face prin campimetrie, perimetrie sau confruntare.

213. OCHIl — PUPILELE $I FUNDUL DE OCHI — trebuie sa includa aspectul, marimea, reflexele, reflexul la rosu si examenul de fund de ochi. Acordati atentie
speciala cicatricelor de pe cornee.

214. OCHIl — MOBILITATEA OCULARA, NYSTAGMUS - trebuie sa includa intervalul de miscare a ochilor in toate directiile; simetria miscarii ambilor ochi;
echilibrul muschiului ocular; convergenta; acomodarea; semne de nistagmus.

215. PLAMINII, PIEPTUL, SANII — inspectarea pieptului pentru detectarea unor posibile deformari, cicatrici rezultate in urma unor interventii chirurgicale,
anormalitatea miscarilor respiratorii, ascultarea pulmonara. Examinarea sénilor la persoanele de sex feminin se va efectua dupa obtinerea consimtamantului informat.

216. INIMA —examenul include palparea socului apexian, pozitia, auscultatia zgomotelor cardiace, decelarea unor sufluri sau zgomote supraaddugate cardiace,
auscultatia carotidei, palparea de triluri.

217. SISTEMUL VASCULAR — examinarea pentru a decela prezenta varicelor, caracterul si intensitatea pulsului, pulsul periferic, semne ale unor boli vasculare periferice
218. ABDOMENUL, HERNIA, FICATUL, SPLINA - inspectarea abdomenului, palparea organelor interne; verificarea herniilor inghinale, In special.

219. ANUS, RECT - examinarea se va face numai cu consimtdmantul celui examinat.

220. SISTEMUL GENITO-URINAR — palparea renald; inspectarea organelor reproductive se va face numai cu aprobarea candidatilor.

221. SISTEMUL ENDOCRIN - inspectarea, palparea pentru determinarea prezentei unor anomalii/dezechilibre hormonale; glanda tiroida.

222. MEMBRELE SUPERIOARE S| INFERIOARE, ARTICULATIILE — mobilitatea membrelor si a articulatiilor, anomalii (malformatii), reducerea partiala sau
totala a mobilitatii acestora; semne de artrita.

223. COLOANA VERTEBRALA, ALTE COMPONENTE ALE SISTEMULUI OSTEO -MUSCULAR $I OSOS — mobilitatea articulatiilor, anomalii.

224 .SISTEMUL NEUROLOGIC - REFLEXE ,ETC. include reflexele, sensibilitatea, forta musculara, sistemul vestibular — echilibru, testul Romberg etc.

225. PSIHIATRIE — aspect, stare psihica, tulburari de gandire / afectivitate sau de comportament.

226. PIELE, SISTEMUL LIMFATIC, IDENTIFICAREA UNOR EVENTUALE CICATRICI inspectarea pielii; inspectia, palparea ganglionilor periferici, etc.
Descrieti sumar orice semne particulare, cicatrici, tatuaje etc. care ar putea fi folosite pentru identificare.

227. STAREA GENERALA - toate celelalte domenii sau sisteme, inclusiv starea de nutritie.

228. NOTA - orice comentarii sau observatii, descrierea celor constatate ca anormale. Puteti adduga pagini aditionale care trebuie semnate si datate.

229. VEDEREA LA DISTANTA - 5/6 METRI — examinarea separata a fiecarui ochi precum si binoculara; mai intai fara corectie, apoi cu ochelari (daca sunt
folositi) si in cele din urma cu lentile de contact (daca sunt folosite). anegistrati acuitatea vizuala in casuta corespunzatoare. Acuitatea vizuala va trebui testata
de la 5 sau 6 metri fatd de tabelul corespunzator vederii la distanta.

230. VEDEREA INTERMEDIARA LA 1 METRU - examinarea separaté a fiecarui ochi precum si binoculara; mai intai f4ra corectie, apoi cu ochelari (daca sunt
folositi) si in cele din urma cu lentile de contact (daca sunt folosite). anegistrati acuitatea vizuala prin abilitatea de a citi N14 la distanta de 100 cm

231. VEDEREA DE APROAPE LA 30-50 CM — examinarea separata a fiecarui ochi precum si impreuna; mai intai fara corectie, apoi cu ochelari (daca sunt
folositi) si in cele din urmé cu lentile de contact (daca sant folosite). inregistrati acuitatea vizuala in c&suta corespunzatoare (DA/NU) prin abilitatea de a citi
tabela N5 la distanta de 30-50 cm. Nota: Lentilele de contact bifocale cét si cele pentru corectarea vederii de aproape nu sant acceptabile.

232. OCHELARI — marcati daca sunt unifocali, bifocali, multifocali sau numai pentru citit.

233. LENTILE DE CONTACT — marcati casuta corespunzatoare indicand daca lentilele de contact sunt purtate sau nu. Daca da, mentionati tipul lor: dure, moi,
care permit oxigenarea ochilor sau daca sant dispozabile.

313. PERCEPTIA CULORILOR- marcati casuta daca perceptia culorilor este normala sau nu. Daca perceptia este anormala, notati numarul de planse dintre
primele 15 planse pseudo-izocromatice (24 planse Ishihara) care nu au fost corect citite.

234. AUZUL — marcati nivelul auzului asa cum a fost determinat la distanta de 2m.

235. ANALIZA URINEI — mentionati daca rezultatul analizei este normal sau nu ,marcand casuta corespunzatoare. Daca nu au fost detectati constituenti
anormali, scrieti "nici unul" in spatiul corespunzator.

236. FUNCTIE PULMONARA — dacé este ceruta sau indicata, scrieti valoarea FEV1/ FVC obtinuta in % si daca este normala sau nu pentru inaltimea, varsta, sexul si rasa candidatului.
237. HEMOGLOBINA - indicati rezultatul testului de hemoglobina actual, in unitatile folosite. Notati daca acesta este normal sau nu, marcand casuta corespunzétoare.
238-244. RAPOARTELE INSOTITOARE — marcati una dintre casutele din dreptul fiecarei sectiuni. Daca testul nu este necesar si nu a fost executat, indicati
acest lucru Tn casuta corespunzatoare. Daca testul a fost executat (indiferent daca a fost necesar sau numai recomandat) marcati casuta pentru "normal” sau
"anormal”, in functie de rezultat. In cazul intrebérii 244, trebuie mentionat numarul de rapoarte atagate.

247. RECOMANDAREA EXAMINATORULUI MEDICAL - scrieti numele solicitantului cu litere de tipar si marcati casuta corespunzatoare cu clasa Certificatului
Medical. Tn cazul in care este recomandaté aptitudinea medicald, trebuie s indicati daca Certificatul Medical a fost eliberat sau nu. Un solicitant poate fi
recomandat a fi apt pentru Clasa 2 si in acelasi timp, inapt pentru Clasa 1. Daca se face recomandarea de "inapt", atunci trebuie mentionate paragrafele si
capitolele Part-MED care au dus la aceasta concluzie. Daca un solicitant este redirectionat pentru o alta evaluare, indicati motivele dvs. cat si numele medicului
/ Autoritatii de Licentiere catre care solicitantul este trimis.

248. COMENTARII, RESTRICTII, LIMITARI ETC. — scrieti observatiile dvs. si evaluarea anomaliei descoperite in urma examinarii sau detectata in
antecedentele solicitantului. Mentionati de asemenea orice limitare care este necesara.

249. DETALII DESPRE EXAMINATORUL MEDICAL - in aceasta sectiune trebuie sa semnati declaratia, sa completati numele si adresa dvs. cu
litere de tipar, numarul de tel/fax. Aplicati stampila si parafa in casuta corespunzatoare.

250. LOCUL $SI DATA — completati numele localitatii si data efectuarii ex. generale, nu data finalizarii raportului. Daca aceste date difera, scrieti data
finalizarii in Sectiunea 248: "Raportul a fost finalizat la data de............
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PAC-MED

Anexa 3F (model)

RAPORT DE EXAMINARE OFTALMOLOGICA

Se completeaza aceasta pagina in intregime si cu majuscule — Vezi pagina cu instructiuni pentru detalii. Detaliile solicitantului:

MEDICAL IN CONFIDENCE

Statul emitent:

1) (2) [Clasa certificatului medical solicitat: 1 0 20 30 CCO Altele:...................

(3) Nume (4) [Nume anterioare:

(12) Cerere: Initial O
Revalidare / Reinnoire O

(5) Prenume (6) |Data de nastere (7) Sex

Masculin O
Feminin O

(13) Numarul de referinta:

(301) Consimtire de eliberare a informatiei medicale: Prin aceasta autorizez eliberarea tuturor informatiilor continute in acest raport si a oricarei sau tuturor anexelor,
catre Examinatorul Aeromedical, Autoritate si acolo unde este necesar, catre Sectiunea Aeromedicala a altui Stat, recunoscand ca aceste documente sau date stocate
electronic, sunt folosite pentru completarea evaluarii medicale, si ca acestea vor deveni si ramane proprietatea Autoritatii, cu conditia ca eu sau medicul meu poate avea

acces la ele in acord cu legea nationala. Se va pastra tot timpul Confidentialitatea Medicala

Data: ______ ... Semnatura solicitantului: ____ . Semnatura examinatorului medical (martor) ____________
(302) Categoria Examinarii (303) Antecedente oftalmologice :
Initial O
Revalidare / Reinnoire O
Trimitere speciala O
Examinare clinica Acuitate vizuala
Marcheaza fiecare articol Normal Anormal (314) Vedere IaN(lliéfg(}gtla 5m/6m Ochelari (I;Oer:g;
(304) Ochii, exterior si pleocape Ochiul drept Corectat cu
B . o Ochiul stang Corectat cu
(305) Ochii, Exterior (biomicroscop, oft.) Ambil ochi Corectat cu
(306) Pozitia si miscarea ochilor (315) Vedere mtemi??er;; m Ochelari (I;Oer:l;";
(307) Camp vizual (confruntare) Ochiul drept Corectat cu
(308) Reflexele pupilei Ochiul stang Corectat cu
(309) Fund de ochi (oftalmoscopie) Ambii ochi Corectat cu
(310) Convergents | cm (316) Vederea (’j\‘ee ;?;2;?8 la 30cm-50cm ochelar cL:r?tta";
(311) Acomodare | ... D Ochiul drept Corectat cu
Ochiul stang Corectat cu
(312) Balansul muschilor oculari (din prisma dioptriilor) Ambii ochi Corectat cu
Distanta la 5/6 m Aproape la 30 - 50 cm
Ortho Ortho (317) Refractie Sferic Cilindric Ax Aproape
Eso Eso Ochiul drept
Exo Exo Ochiul stang
Hyper Hyper Examinare refractiei actuale I Prescriptie ochelari O
Cyclo Cyclo
Tropia Da O Nu O Phoria Da Nu O (318) Ochelari (319) Lentile de contact
Test rezerva fuziune vizuala Neefectuat 0  Normal O  Anormal O Da O Nu O Da O Nu O
. i Tip: Tip:
(313) Perceptia culorilor
Planse pseudo-isocromatica Tip: Ishihara (24 planse)
Nr. de planse: Nr. de erori: (320)Tensiunea intraoculara
Indicatie pt. testari avansate de perceptie a culorilor Da O Nu O Dreptul (mmHg) Stangul (mmHg)
Metoda:
Siguranta culorilor O Nesiguranta culorilor O Metoda: Normal O Anormal O

(321) Remarci si recomandari oftalmologice

(322) Declaratia examinatorului:

cu toate anexele continute este complet si corect.

Prin aceasta certific ca eu / grupul meu AME am examinat solicitantul nominalizat Tn acest raport medical de examinare si ca acest raport impreuna

(323) Locul si data Numele si adresa examinatorului oftalmolog (cu majuscule)
Semnatura AME: E-mail:
Nr. telefon:

Stampila cu numar a AME sau
Semnatura si parafa medic specialist
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INSTRUCTIUNI DE COMPLETARE A FORMULARULUI
DE EXAMINARE COMPLEXA OFTALMOLOGICA

Trebuie completat lizibil, cu majuscule folosind un pix. Completarea acestui formular la masina de scris sau la imprimanta
este acceptata. Daca este necesar spatiu suplimentar pentru completare si raspunsul la intrebari, se va folosi o foaie de
hartie pe care se vor mentiona: numele solicitantului, numele si semnatura AME sau a medicului oftalmolog care a efectuat
examinarea si data la care s-a semnat. Urmatoarele instructiuni se vor aplica la numarul corespunzator din Formularul raport
de examinare oftalmologica.

Completarea formularului de examinare oftalmologica partial sau ilizibil poate duce la neacceptarea cererii in totalitate si
poate conduce la retragerea oricarui certificat medical emis. Declaratiile false, exprimarile interpretabile sau refuzul de a
furniza informatii relevante de catre AME pot avea drept rezultat urmarirea in justitie, respingerea formularului sau retragerea
oricarui certificat medical acordat.

AME-ul sau specialistul oftalmolog va verifica identitatea solicitantului. Solicitantul trebuie sa completeze apoi secfiunile
1,2,3,4,5,6,7,12si 13 din formular si apoi sa semneze si sa dateze eliberarea consimfamantului de informatie medicala
(Sectiunea 301) cu contrasemnatura examinatorului ca martor.

302 CATEGORIA DE EXAMINARE - marcheaza casuta corespunzatoare

Initial - Examinare initiala pentru fiecare dintre Clasa 1 sau 2; de asemenea pentru examinarea initiala de trecere din
Clasa 2 in 1 (Se va nota ,trecere” in Sectiunea 303) Reinnoire / revalidare - examinari oftalmologice complete ulterioare
pentru erorile de refractie. Trimiteri speciale - examinari speciale pentru evaluarea simptoamelor oftalmologice sau
descoperirea lor. (in afara ex. de rutina)

303 ANTECEDENTE OFTALMOLOGICE - Detaliati aici toate antecedentele sau motivele pentru o examinare speciala

304 - 309 EXAMINAREA CLINICA - Aceste sectiuni vor acoperi impreuna examinarea clinici generald si fiecare din
aceste sectiuni vor fi marcate ca Normal sau Anormal. Toate descoperirile anormale sau comentariile la acestea se vor
consemna in Sectiunea 321

310 CONVERGENTA - Consemnati punctul apropiat de convergenta in cm masurat folosind RAF Near Point Rule sau
echivalent. Marcati cu Normal sau Anormal si consemnati in Sectiunea 321 descoperirile anormale si comentariile.

311 ACOMODAREA - Consemnati inregistrarile in dioptrii masurate folosind RAF Near Point Rule sau echivalent. Marcati
cu Normal sau Anormal si consemnati in Sectiunea 321 descoperirile anormale si comentariile.

312 BALANSUL MUSCULAR OCULAR - Balansul muscular ocular este testat la distanta la 5 sau 6 m, iar aproape la
30-50 cm, iar inregistrarile consemnate. Se va consemna corespunzator prezenta Tropiei sau Phoriei si de asemenea, daca
Fusional Reserve Test nu a fost facut si, daca a fost facut, daca este normal sau nu.

313 PERCEPTIA CULORILOR - Consemnati tipul de planse pseudo-isocromatice (Ishihara) precum si numarul de planse
prezentate impreuna cu numarul de erori facute de persoana examinata. Specificati daca este indicat Testul de Perceptie
Avansata a Culorilor si ce metoda s-a folosit (lanterna colorata sau anomaloscopie) si final s-a decis ca este Color Safe sau
Unsafe. Testul de Perceptie Avansata a Culorilor este cerut in mod normal doar daca este indicat la testul initial sau daca
solicitantului i s-a schimbat perceptia culorilor

314-316 TESTUL DE ACUITATE VIZUALA LA 5/6 m, 1m si 30-50 cm - Inregistrati acuitatea vizuala actual& obtinuta in
casutele corespunzatoare. Daca nu s-au solicitat corectii de vedere pune o linie in casuta de corectare a vederii. Distanta
acuitatii vizuale sa fie testata la fiecare din distantele de 5 sau 6 m cu plansa corespunzatoare pentru fiecare distanta.

317 REFRACTIA - Inregistrati rezultatele refractiei. Indica de asemenea dacé pentru solicitantii pentru Clasa 2, detaliile
de refractie sunt bazate pe prescriptii de ochelari.

318 OCHELARI - Marcati daca solicitantul poarta ochelari sau nu. Daca poarta precizati, daca sunt unifocali, bifocali,
multifocali sau examineaza.

319 LENTILE DE CONTACT - Marcati daca solicitantul poarta lentile de contact sau nu. Daca poarta precizati tipul din
urmatoarea lista: solid, moale, permeabil la gaz, de unica folosinta.

320 TENSIUNEA INTRAOCULARA - inregistrati presiunea intraoculara pentru ochiul drept si stang si indicati dacs este
normala sau nu. Indicati metoda folosita - (jet de aer, etc.)

321 REMARCI S$| RECOMANDARI OFTALMOLOGICE - Notati aici toate remarcile, descoperirile anormale si rezultatele
evaluarii, precum si orice limitari recomandate. Daca exista orice incertitudine asupra descoperirilor sau recomandarilor,
examinatorul trebuie sa contacteze AMS pentru aviz inainte de finalizarea formularului.

322 DETALIILE EXAMINATORULUI - In aceastd sectiune persoana care efectueaza examinarea oftalmologica trebuie
sa semneze declaratia, s8 completeze cu majuscule numele si adresa, telefonul la care poate fi contactat (si fax daca este
disponibil) si la sfarsit sa stampileze raportul cu stampila care il desemneaza ce include numarul lui de AME sau de specialist.

323 LOCUL Sl DATA - noteaza locul (localitatea sau orasul) si data examinarii. Data examinarii este data examinarii
clinice si nu data finalizarii formularului. Daca raportul de examinare oftalmologica este finalizat la o data diferita, se noteaza
data de finalizare in sectiunea 321 ,, Raport finalizat la ..............
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Anexa 3G (model) MEDICAL IN CONFIDENCE

RAPORT DE EXAMINARE OTORINOLARINGOLOGICA

Se completeaza aceasta pagina in intregime si cu majuscule — Vezi pagina cu instructiuni pentru detalii. / Detaliile solicitantului:

Statul pentru care completati acest formular

1) (2) Clasa certificatului medical solicitat : 1 0 20 30 CCO Altele: ......cocoveeneeeee.

(3) Nume: (4) Nume anterioare: (12) cCerere: Initial O

Revalidare / Reinnoire [

(5) Prenume: (6) Data de nastere (7) Sex (13) Data de nastere
Masculin O
Feminin O

(401) Consimtire de eliberare a informatiei medicale: Prin aceasta autorizez eliberarea tuturor informatjiilor continute in acest raport si a oricarei
sau tuturor anexelor, catre Examinatorul Aeromedical, Autoritate si acolo unde este necesar, catre Sectiunea Aeromedicala a altui Stat, recunoscand
ca aceste documente sau date stocate electronic, sunt folosite pentru completarea evaluarii medicale, si ca acestea vor deveni si ramane proprietatea
Autoritatii, cu conditia ca eu sau medicul meu poate avea acces la ele Tn acord cu legea nationala. Se va pastra tot timpul Confidentialitatea Medicala

Data: ... Semnatura solicitantului: ____ . Semnatura examinatorului medical (martor) _______ ...
(402) Categoria Examinarii (403) Antecedente otorinolaringologice
Initial O
Revalidare / Reinnoire O
Trimitere speciala O
Examinare clinica
Marcheaza fiecare articol Normal | Anormal (419) Audiometrie ton pur
(404) Cap, fata, gat, scalp dB HL (nivel auditiv)
(405)Cavitatea bucala, dinti Hz Urechea dreapta Urechea stanga
(406) Faringe 250
(407) Fose nazale si nasofaringe 500
(Inclusiv rinoscopie anterioara) 1000
(408) Sistem vestibular inclusiv Test Romberg 2000
(409) Vorbire 3000
(410) Sinusuri 4000
(411) Meat auditiv ext., membrane timpan 6000
(412) Otoscopie pneumatica 8000
(413) Timpanometrie impedanta, inclusiv manevra
Valsalva (numai la initial)
(420) Audiograma
o=dreapta x=stanga ----- =—aer ... =0s
Test aditional (daca este indicat) Neefectuat | Normal | Anormal
dB HL
(414) Audiometrie verbala -10
(415) Rinoscopie posterioara 0
(416) EOG; 10
Nzstagmus spontan si pozitional 20
(417) Test caloric diferential sau 30
Test vestibular de autorotatie 40
(418) Laringoscopie cu oglinda sau fibre Zg
70
(421) Remarci si recomandari otorinolaringologice 80
90
100
110
120
Hz 250 500 1000 2000 3000 4000 6000 8000

(422) Declaratia examinatorului:

Prin aceasta certific ca eu / grupul meu AME am examinat solicitantul nominalizat in acest raport medical de examinare si ca acest raport impreuna
cu toate anexele continute este complet si corect.

(423) Locul si data:

Semnatura AME:

Numele si adresa examinatorului ORL
(cu majuscule)

E-mail:
Nr. telefon:

Stampila cu numar a AME sau
Semnatura si parafa medic specialist
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DE EXAMINARE OTORINOLARINGOLOGIE (O.R.L.)

Trebuie completat lizibil, cu majuscule folosind un pix. Completarea acestui formular la masina de scris
sau la imprimanta este acceptata. Daca este necesar spatiu suplimentar pentru completare si raspunsul la
intrebari, se va folosi o foaie de hartie pe care se vor mentiona: numele solicitantului, numele si semnatura
AME sau a medicului oftalmolog care a efectuat examinarea si data la care s-a semnat. Urmatoarele instructiuni
se vor aplica la numarul corespunzator din Formularul raport de examinare otorinolaringologica.

Completarea formularului de examinare otorinolaringologica partial sau ilizibil poate duce la neacceptarea
cererii in totalitate si poate conduce la retragerea oricarui certificat medical emis. Declaratiile false, exprimarile
interpretabile sau refuzul de a furniza informatii relevante de catre AME pot avea drept rezultat urmarirea in
justitie, respingerea formularului sau retragerea oricarui certificat medical acordat.

AME-ul sau specialistul otorinolaringolog va verifica identitatea solicitantului. Solicitantul trebuie sa
completeze apoi sectiunile 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 12 si 13 din formular si apoi sa semneze si sa dateze eliberarea
consimtamantului de informatie medicala (Sectiunea 401) cu contrasemnatura examinatorului ca martor.

402 CATEGORIA DE EXAMINARE — marcheaza casuta corespunzatoare

Inifial — Examinare initiala pentru fiecare din Clasa 1 sau 2; de asemenea pentru examinarea initiala de
trecere din Clasa 2 in 1 (Se va nota ,trecere” in Sectiunea 403)

Trimitere speciala — examinari speciale pentru evaluarea simptoamelor otorinolaringologice sau
descoperirea lor (in afara ex. de rutina).

403 ANTECEDENTE OTORINOLARINGOLGICE — Detaliati aici toate antecedentele sau motivele pentru
0 examinare speciala

404 - 413 inclusiv: EXAMINAREA CLINICA — Aceste sectiuni vor acoperi impreund examinarea clinicd
generala si fiecare din aceste sectiuni va fi marcata ca Normal sau Anormal. Toate descoperirile anormale sau
comentariile la acestea se vor consemna Tn Sectiunea 421

414 - 418 inclusiv: TESTARI SUPLIMENTARE- Aceste teste sunt cerute doar a fi facute daca sunt indicate
de antecedente sau descoperiri clinice si nu sunt cerute la examinarile de rutina. Pentru fiecare test trebuie
marcata una din casute — daca nu s-a facut testul se marcheaza casuta — daca testul a fost facut se marcheaza
casuta corespunzatoare pentru rezultat normal sau anormal. Toate remarcile si descoperirile anormale
trebuiesc consemnate in sectiunea 421.

419 AUDIOMETRIA DE SUNET PUR — Completeaza figurile pentru dB HL (Nivelul Auzului) in fiecare
ureche la toate frecventele listate.

420 AUDIOGRAMA - Completeaza Audiograma asa cum este listatd in Sectiunea 419.

421 REMARCI SI RECOMANDARI OTORINOLARINGOLGICE - Noteaza aici toate remarcile,
descoperirile anormale si rezultatele evaluarii, precum si orice limitari recomandate. Daca exista orice
incertitudine asupra descoperirilor sau recomandarilor examinatorul trebuie sa contacteze AMS pentru aviz
Tnainte de finalizarea formularului.

422 DETALIILE EXAMINARII OTORINOLARINGOLGICE - in aceastd sectiune examinatorul de
otorinolaringologie trebuie sa semneze declaratia, sa completeze si sa parafeze raportul cu parafa proprie ce
include numarul de AME sau de specialist.

423 LOCUL SI DATA - noteaza locul (localitatea sau orasul) si data examinarii. Data examinarii este data
examinarii clinice si nu data finalizarii formularului. Daca raportul de examinare otorinolaringologica este

finalizat la o data diferita, se noteaza data de finalizare in sectiunea 421 , Raport finalizat la .............. .

Editia februarie 2024 pag. 95



AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMANA
Proceduri de Aeronautica Civila

PAC-MED

Anexa 3H (model)

MEDICAL IN CONFIDENCE

CARDIOLOGICAL EXAMINATION REPORT

(1) State of licence issue:

(2) Class of medical certificate: 1 1 2 [ 30 LAPLO ccO Other ..

(3)Name:

Special referral [

(12) Application: Initial [0 Revalid./ Renewal (1

(13) Reference number:

(5)Last Name:

(6) Date of birth:

(7) Sex:
Male d  Female O

Consent to release of medical informations:
| hereby declare that i have carefuly considered the statements made above and to the best of my belief they are complete and correct and
that | have not withheld any relevant information or made any misleading statements. | understand that, if i have made any false misleading
statements in connection with thisapplication, or fail to release the supporting medical information, the licensing authority may refuse to grant
me a medical certificate or may withdraw any medical certificate granted, without prejudice to any other action applicable under national law.

Date :........... Signature of the applicant: _____ ... Signature of AME (withess) .
Medical details
Cardiac frequency: Arterial Pressure: (mmHg) Real Weight: Ideal Weight:
Check each item
Normal Abnormal Smoker: YES [ NO [

Lungs, thorax, mamary glands Blod Pressure - seated (mm Hg)
Heart Systolic: | Diastolic:

Date: Pulse - rating
ECG

Not performed [J Rate: ‘ Rhythm:

Ecg Description

Effort Test

Results

Other Explorations

Principal Diagnoses:

Other Diagnoses

Cardiological remarks and recommendations

Examiner’s declaration

| hereby that i / my AME gruoup have personally exammined the applicant named on this medical examination report and that this report with
any attachment embodies my findings completely and corectly

Place and Date::

Cardiologist examiner’s name and adress:

AME or specialist signature:

E-mail:
Telephone:.

AME or specialist stamp with code:
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Anexa 3l (model) MEDICAL IN CONFIDENCE

PSYCHIATRIC EXAMINATION REPORT

Statul pentru care completati acest formularl

[€)) (2) Clasa certificatului medical solicitat: 1 0] 2[00 30 cc O Alta: ...

(3) |Nume: (4) Nume anterioare: (12) Cerere certificat Initial 1
Revalidare / Reinnoire [
(5) |Prenume: (6) Data de nastere (7) Sex (13) Numarul de referinta:

Masculin [
Feminin O

(401) Consimtire de eliberare a informatiei medicale: Prin aceasta autorizez eliberarea tuturor informatiilor continute in acest raport si a
oricarei sau tuturor anexelor, catre Examinatorul Aeromedical, Autoritate si acolo unde este necesar, catre Sectiunea Aeromedicala a altui
Stat, recunoscand ca aceste documente sau date stocate electronic, sunt folosite pentru completarea evaluarii medicale, si ca acestea vor
deveni si ramane proprietatea Autoritatii, cu conditia ca eu sau medicul meu poate avea acces la ele in acord cu legea nationala. Se va pastra
tot timpul Confidentialitatea Medicala

Declaration: | hereby declare that i have carefuly considered the statements made above and to the best of my belief they are complete
and correct and that | have not withheld any relevant information or made any misleading statements. | understand that, if i have made any
false misleading statements in connection with thisapplication, or fail to release the supporting medical information, the licensing authority
may refuse to grant me a medical certificate or may withdraw any medical certificate granted, without prejudice to any other action applicable
under national law.

Data: ... Semnatura solicitantului: .. Semnatura examinatorului medical (martor) .. ...
(402) Categoria Examinarii: Initiala Revalidare I Refnnoire O Trimitere speciala [
e e uner| | Meni et xemtaior | ir | wwer
1 | use of alcohol or other psychoactive substances; 12 | appearance
2 | loss of interest/energy; 13 | attitude
3 | eating and weights changes 14 | behaviour
4 | sleeping problems 15 | mood
5 | low mood and if present, any suicidal thoughts 16 | speech
6 | family history of psychiatric disorders, particulary suicide 17 | thoughts process and content
7 | anger, agitation or high mood 18 | perception
8 | depersonalisation or loss of control 19 | cognition
9 | deliberate self-harm and suicide attempt 20 | insight
10 | childhood behavioural problems 21 | judgement
11 | interpersonal and relationship issues 22 | past psychiatric history

Drugs and alcohol assessment (MED.B.055 / ATCO.MED.B.055):

Diagnostic / Clinical examination / Remarks & recommendations:

Declaratia examinatorului / Examiner’s declaration::

Prin aceasta certific ca eu / grupul meu AME am examinat solicitantul nominalizat in aceast raport medical de examinare si ca acest raport
impreuna cu toate anexele continute este complet si corect.

| hereby certify that I/my AME group have personally examined the applicant named on this medical examination report and that this report
with any attachment embodies my findings completely and correctly.

Locul si data: Numele si adresa medicului psihiatru Stampila cu numar a AME sau

(cu majuscule) Semnétura si parafa medic specialist:
Semnatura AME: E-mail:

Nr. telefon
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INSTRUCTIUNI DE COMPLETARE A FORMULARULUI
PENTRU EXAMINAREA PSIHIATRICA

Trebuie completat lizibil, cu majuscule folosind un pix. Completarea acestui formular la masina de scris
sau la imprimanta este acceptata. Daca este necesar spatiu suplimentar pentru completare si raspunsul la
intrebari, se va folosi o foaie de hartie pe care se vor mentiona: numele solicitantului, numele si semnatura
AME sau a medicului psihiatru care a efectuat examinarea si data la care s-a semnat. Urmatoarele instructiuni
se vor aplica la numarul corespunzator din Formularul raport de examinare otorinolaringologica.

Completarea formularului de examinare psihiatrica pentru evaluarea sanatatii mintale partial sau ilizibil
poate duce la neacceptarea cererii In totalitate si poate conduce la retragerea oricarui certificat medical emis.
Declaratiile false, exprimarile interpretabile sau refuzul de a furniza informatii relevante de catre AME pot avea
drept rezultat urmarirea in justitie, respingerea formularului sau retragerea oricarui certificat medical acordat.

AME-ul si medicul specialist psihiatru verifica identitatea solicitantului. Solicitantul trebuie s& completeze
apoi sectiunile 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 12 si 13 din formular si apoi sa semneze si sa dateze eliberarea
consimtamantului de informatie medicala (Sectiunea 401) cu contrasemnatura examinatorului ca martor.

402 CATEGORIA DE EXAMINARE — marcheaza casuta corespunzatoare
Initial — Examinare initiald pentru clasa de examinare corespunzatoare

Trimitere speciala — examinari speciale, la indicatie clinica, pentru evaluarea simptomelor sau descoperirea
lor (in afara / in completarea examenului medical de rutina).

Comments Detaliati aici toate antecedentele sau motivele pentru o examinare speciala

EXAMINAREA CLINICA — Aceste sectiuni vor acoperi impreuna examinarea clinici generald si fiecare din
aceste sectiuni va fi marcata ca Normal sau Anormal. Toate descoperirile anormale sau comentariile la acestea
se vor consemna in ,Observatii / Comments”

TESTARI SUPLIMENTARE- Aceste teste sunt cerute doar a fi ficute daca sunt indicate de antecedente
sau descoperiri clinice si nu sunt cerute la examinarile de rutina. Toate remarcile si descoperirile anormale
trebuiesc consemnate n sectiunea ,Observatii / Comments”

REMARCI SI RECOMANDARI DE SPECIALITATE — Se noteaza aici toate remarcile, descoperirile
anormale si rezultatele evaluarii, precum si orice limitari recomandate. Daca exista orice incertitudine asupra
descoperirilor sau recomandarilor examinatorul trebuie sa contacteze AMS pentru aviz inainte de finalizarea
formularului.

DETALIILE EXAMINARII DE SANATATE MINTALA — in aceasta sectiune medicul examinator psihiatru
trebuie sa semneze declaratia, sa completeze si sa parafeze raportul cu parafa proprie ce include codul de
medic specialist.

423 LOCUL SI DATA - noteaza locul (localitatea sau orasul) si data examinarii. Data examinarii este data
examinarii clinice si nu data finalizarii formularului. Daca raportul de examinare otorinolaringologica este

finalizat la o data diferita, se noteaza data de finalizare prin sintagma ,Raport finalizat la data.............. in
sectiunea ,Observatii / Comments”
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MENTAL HEALTH ASSESSMENT REPORT

Name of aplicant Date of birth

Date of examination Class:1 /2 / 3/ LAPL / CC | initial reexamination

TO BE COMPLETED BY APPLICANT

Do you have, or did you ever have, any of the following? Not
. . . . Yes No
(Please tick). If yes, give details in remarks section sure

Mental health problems of any sort Including: Depression, Anxiety, Burn out, Stress-
related disorder, Panic attack, Manic episode, Depressive episode, Bipolar disorder,
Personality disorder (incl. borderline), Self- harm, Suicide attempt / thoughts,
Alcohol / drugs / medication related disorder, ADHD, Autism

Treatment or assessment by a psychologist or psychiatrist

Work and/or life stressors that could affect flight safety

Difficulties with employer / colleagues / operational crew resource management

Interpersonal or relationship issues

Childhood behavioral problems

Remarks:

Declaration:

| hereby declare that | have carefully considered the statements made above and to the best of my belief they
are complete and correct and that | have not withheld any relevant information or made any misleading
statements. | understand that, if | have made any false or misleading statements in connection with this
application, or fail to release the supporting medical information, the licensing authority may refuse to grant
me a medical certificate or may withdraw any medical certificate granted, without prejudice to any other action
applicable under national law.

CONSENT TO RELEASE OF MEDICAL INFORMATION: | hereby authorise the release of all information
contained in this report and any or all attachments to the AME and, where necessary, to the medical assessor
of the my licensing authority , to the medical assessor of the competent authority of my AME and to relevant
medical professionals for the purpose of completion of an aero-medical assessment or a secondary review,
recognising that these documents or electronically stored data are to be used for completion of a medical
assessment and will become and remain the property of the licensing authority, providing that | or my physician
may have access to them according to national law. Medical confidentiality will be respected at all times.

Signature of applicant Signature and Stamp of AME
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TO BE COMPLETED BY AME:

Checklist symptoms:

YES NO

Loss of interest / energy
Eating and weight changes
Sleeping problems
Low mood, and, if present, any suicidal thoughts
Anger, agitation or high mood
Depersonalization or loss of control
Remarks:
Checklist Assessment / Examination:

Normal Abnormal
Appearance
Attitude
Behavior
Mood
Speech
Thoughts process and content
Cognition
Insight
Judgement

Coping strategies under periods of psychological stress or pressure in the past

General attitude to mental health, including seeking help of others

Remarks:

Examiner declaration:

| hereby certify that | have personally examined the applicant named on this medical examination report

and that this report with any attachment embodies my findings completely and correctly.

Date Signature and Stamp of AME
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NOTIFICARE DE REFUZ PENTRU CERTIFICATUL MEDICAL
NOTIFICATION OF REFUSAL FOR MEDICAL CERTIFICATE

Numele & Prenume / Name & Suriname :

Adresa / Address :

Data de nastere / Date of birth :

Referinta / Reference :

Data examinarii / Examination date :

Certificatul medical respins /
Rejected medical certificate:

Paragraphs no:

Alte reglementari /

Other regulations :

Conditii descalificatoare / Disqualifyng conditions :

Evaluarea cererii dumneavoastra si examinarea medicala a datelor de mai sus releva ca Dumneavoastra nu intrunitj
cerintele medicale pentru un certificat medical la care se face referin{d mai sus, (clasa de mai sus) din cauza conditjilor
fixate. Tn acord cu acestea, cererea dumnevoastra pentru certificat medical (clasa de mai sus) este respinsa.
Dumneavoastra puteti, daca doriti, sa solicitati revizuirea deciziei. Aceasta trebuie facuta in scris la Autoritatea
Aeronautica Civila Romana (Compartimentul Medicina Aeronautica) in termen de maxim 5 zile. Altfel, aceasta evaluare
ce decurge din reglementarile medicale pentru certificatul medical (clasa de mai sus), va exclude de la exercitarea
privilegiilor licentei dumneavoastra sau calificarii corespunzatoare cu efect imediat.

The evaluation of your application and medical examination of above data shows that you do not meet the medical
requirements for a medical certificate to witch reference is made above (class above). As a result, your request is
rejected. You can, if you want, to have the decision reviewed. This must be done in writing to the Romanian Civil
Aviation Authority (Aeromedical Section) within 5 (five) working days. Otherwise this evaluation stemming from medical
regulations for the medical certificate (class above), excludes you exercising the privileges of your licence or
appropriate qualification with immediate effect

Data / Date:: Semnatura / Signature Numar AME / AMS:
AME / AMS:
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ACORDUL INFORMAT AL APLICANTULUI PENTRU EXAMINAREA MEDICALA EXTINSA,
DEPISTAREA SUBSTANTELOR INTERZISE S| PROTEJAREA DATELOR PERSONALE

Subsemnatl datanasterii ...

declar pe propria raspundere, in baza regulamentului (UE) 2018/1139 privind normele comune in domeniul aV|at|e| civile, cunoscand prevedenle
art. 326 ale Codului Penal din Roménia cu privire la falsul in declaratii, ca datele urmatoare furnizate in acest formular sunt adevarate:

1. Nu detin si nu am solicitat nici un certificat / raport medical cu acelasi domeniu de aplicare si in aceeasi categorie, emis sau care a fost
revocat ori suspendat in orice alt stat membru, in baza Reg. (UE) nr.1178/2011 sau Reg. (UE) nr.2015/340 si sunt de acord cu verificarea
informatjilor personale furnizate in vederea obtinerii / detinerii unui certificat medical aeronautic.

2. Sunt de acord sa efectuez examinari medicale extinse, consultatii interdisciplinare, complementare prin trimitere la specialisti, analize de
laborator, investigatii de radiologie imagistica, explorari functionale, atunci cand acestea imi sunt indicate de AME / AMS, precum si cu colectarea
datelor mele antropomorfice in format foto-audio-video in procesul de certificare aero-medicala.

3. Daca sunt depistat pozitiv la testarea pentru alcool, droguri sau substante psihoactive interzise, in cazul cand nu accept rezultatul,
am obiectii sau urmeaza sa contest concluzia testului efectuat, imi asum obligatia de a mé prezenta in aceeasi zi la Institutul de Medicina
Legald, la indicatia AME. Neprezentarea in vederea obtinerii buletinului toxicologic medico-legal opozant, bazat pe o metoda alternativa
precum si a unui certificat psihiatric medico-legal doveditor, urmare a repetarii expertizei psihiatrice implica améanarea sau refuzul
eliberarii certificatului medical aeronautic corespunzator.

4. Datele mele personale ce vor fi prelucrate sunt: nume, prenume; cod personal, act de identitate; adresa de domiciliu / resedinta; email; numéar
telefon; situatie medical; situatie sociald; situatie profesionald; situatie aeronautica; ocupatie; functie, loc munca; studii; stare de sanatate. Datele
medicale se pastreaza cat timp este necesar realizarii scopurilor mentionate sau perioada prevazuta de lege. Datele furnizate de mine corespund
realitatii, in cazul aparitiei modificarilor fata de cele inscrise cunosc obligatia actualizarii in cel mai scurt timp.

5. Sunt de acord s& imi fie raportate datele personale la Autoritatea Aeronauticd Civila Roména si sa fie transmise catre alte autoritati
aeronautice, in caz de solicitare justificatd precum si a tuturor informatiilor sau documentelor ce contin informatii medicale confidentiale referitoare
la starea mea de sénatate cum ar fi, dar fara limitarea la: istoric medical, limitéri, restrictii, antecedente de fraudare, sanctiuni etc. Sunt de acord
cu utilizarea datelor mele medical si in scopuri statistice de cercetare stiintificd sau administrativa in conformitate cu regulamentul (UE) 2016/679
referitor la protectia persoanelor fizice, prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date ,GDPR" .

INFORMED CONSENT OF THE APPLICANT FOR EXTENDED MEDICAL EXAMINATION,
SCREENING FOR PROHIBITED SUBSTANCES AND PERSONAL DATA PROTECTION

TRe UNG T SION U date ofbith

| hereby declare, on the basis of Regulation (EU) 2018/1139 on common rules in the field of civil aviation, being aware of the provisions of Article
326 of the Romanian Penal Code regarding false declarations, that the following data provided in this form are true:

1. 1do not hold and have not applied for any medical certificate/report with the same scope and in the same category, issued or which has
been revoked or suspended in any other Member State under Reg. (EU) No 1178/2011 or Reg. (EU) No. 2015/340 and agree to the verification
of the personal information provided in order to obtain / hold an aviation medical certificate.

2. | agree to extensive medical examinations, interdisciplinary consultations, complementary consultations by referral to specialists, laboratory
tests, radiological imaging investigations, relevant functional explorations, when indicated to me by the AME / AMS, as well as to the collection of
my anthropomorphic data in photo-audio-video format in the aero-medical certification process.

3. IfI'am found positive to the test for alcohol, drugs or prohibited psychoactive substances, in case | do not accept the result, | have
objections or | intend to appeal the results of the test performed, | acknowledge the obligation to report in person in the same day to the
Institute of Forensic Medicine on indication of the AME. Failure to submit an opposing forensic toxicology report based on an alternative
method as well as a supporting forensic psychiatric certificate following a second psychiatric examination shall result in the deferral or
refusal to issue the appropriate aviation medical certificate.

4. My personal data that will be processed are the following: name, surname; personal identification no, identity card; home/residence address;
email; phone no; medical situation; social situation; professional situation; aeronautical situation; occupation; position, work place; studies; state
of health. Medical data is kept for as long as necessary for the purposes mentioned above or for the period required by law. The data provided by
me are fully accurate, in case of changes to the data provided | am aware of the obligation to update them as soon as possible.

5. | agree to have my personal data reported to the Romanian Civil Aviation Authority and to be transmitted to other aeronautical authorities in
case of justified request as well as all information or documents containing confidential medical information concerning my health status such as,
but not limited to: medical history, limitations, restrictions, history of fraud, sanctions, etc. | agree to the use of my medical data also for statistical
purposes of scientific or administrative research in accordance with Regulation (EU) 2016/679 on the protection of individuals, the processing of
personal data and the free movement of such data "GDPR" .

Data / Date: Semnatura aplicantului: / Applicant’s signature: Semnatura si parafa AME / AME signature and stamp:
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INSTRUCTIUNI DE EXAMINARE PERIODICA SI VALABILITATEA CERTIFICATULUI MEDICAL

CLASA 1 CLASA 2/ LAPL CABIN CREW CLASA 3
p CPL / ATPL PPL/SPL 1 ULM CONTROLORI DE
MEDICALA kit Envttorm / clfeersicn pilot avion / elicopter echipai de cabins
P | tehnic d pb ’d particular, elev pilot, planor, " p,J TRAFIC AERIAN
MED.A.030 personal tehnic de bord | o155 ‘parasutist tandem / | (insotitor de bord) (CTA CU LICENTA
instr.ac. ultrausoare, op.bord o
FCL.040 FCL.065 (b) comercial FCL.065 (o) comercal MED.C.030 STAGIARI, INFORMARE)
> 65 ani = STOP > 70 ani = STOP ATCO.MED.A.030
EMITERE CERTIFICAT | _jnitial: AeMC - initial: AeMC, AME | inifial / revalidare / reinnoire: | - initial: AeMC
MED.A.040 - rev & ren AeMC, AME | - rev & ren AeMC, AME - rev & ren AeMC, AME

ATCO.MED.A.040

AeMC, AME, MSMM

EXAMINARE AERO
MEDICALA GENERALA

MED.A.045

e pilot unic cu pasageri:
<40 ani: 1 an
40 - 60 ani: 6 luni

e alte cateqorii:
< 60 ani: 1 an

> 60 ani: 6 luni

< 40 ani: 5 ani
40 - 50 ani: 2 ani
> 50 ani: 1 an

maxim 5 ani
MED.C.005 (b)

< 40 ani: 2 ani
> 40 ani: 1 an

ATCO.MED.A.045

Ex. OFTALMOLOGIE
MED.B.070
ATCO.MED.B.070

e initial, apoi daca:
e eroare refractie > + 3D

e |a 5 ani dc. eroare intre
(+3D +5D) / (-3D - 6D)

e |la 2 ani daca eroarea
refractie <-6D sau >+5D

indicatie clinica

indicatie clinica

o initial, apoi: la 4 ani
daca eroarea intre = 3D.
e |a 2 ani daca eroarea

refractiei > - 6D / + 3D cu
anizometropie, astigmatism.

e > 40 ani: tonometrie la
prima reexaminare

Ex. ORL
MED.B.080 (a)

initial, apoi:
indicatie clinica

indicatie clinica

indicatie clinica

indicatie clinica

Ex. PSIHIATRIE
MED.B.055

initial, apoi:
indicatie clinica

indicatie clinica

indicatie clinica

indicatie clinica

Ex. CARDIOLOGIE
MED.B.010 (a) (3)

> 60 ani (HEMS)
> 65 ani, apoi la 4 ani

indicatie clinica

indicatie clinica

indicatie clinica

examinare extinsa
(de specialitate)

indicatie clinica sau
precizare diagnostic

indicatie clinica sau
precizare diagnostic

indicatie clinica sau
precizare diagnostic

indicatie clinica sau
precizare diagnostic

ISHIHARA

initial

Initial

initial

initial

EKG
MED.B.010 (a) (1)
AMC2 MED.C.025

initial, apoi:

< 30 ani: 5 ani
30 - 40 ani: 2 ani
40 - 50 ani: 1 an

initial, apoi:
= 40 ani: prima reex.
2 50 ani: 2 ani

initial la 40 ani:

5 ani > 50 ani:

2 ani factori risc: fumat,
colesteror, obezitate.

< 30 ani: 4 ani
30 - 40 ani: 2 ani
> 40 ani: 1 an

audiograma
MED.B.080 (a)

initial, apoi:
< 40 ani: 5 ani
> 40 ani: 2 ani

initial, apoi:
< 40 ani: 5 ani
> 40 ani: 2 ani

initial, apoi:
la indicatie clinica

initial, apoi:
<40 ani: 4 ani
> 40 ani: 2 ani

examen fund de ochi
medical ex. rep. form (213)

examinare initiala / rutina
AMC1 MED.B.070 (c) (3)

examinare initiala / rutina
AMC1 MED.B.070 (a) (b)

indicatie clinica

examinare initiala / rutina
AMC1 ATCO.AR.F.020

functia pulmonara
MED.B.015 (b)

initial: spiro FEV, FVC %
si RXx TORACO PULMONARA

indicatie clinica

indicatie clinica

initial: FEV/FVC
la indicatie clinica

lipidograma
MED.B.010 (a) (4)

Iniial, > 40 ani: 1 an,
indicatie clinica

indicatie clinica

indicatie clinica

initial, indicatie clinica
2 40 ani prima reex

hemograma
MED.B.030 (a)

examinare rutina

indicatie clinica

examinare rutina

indicatie clinica

examen de urina
MED.B.035

examinare rutina

examinare rutina

examinare rutina

examinare rutina
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PAC-MED

INSTRUCTIUNI DE APLICARE Sl ELIMINARE A LIMITARILOR IN CERTIFICATUL MEDICAL

LIMITATION / LIMITARILE OPERATIONALE APLICARE |APLICARE &APLICARE &| APLICARE / | APLICARE
COD (UE) 1178/2011: AMC1 MED.B.001 & AMC1 MED.C.035 ELIMINARE | ELIMINARE | ELIMINARE | ELIMINARE | ELIMINARE
(UE) 2015/340: AMC1 ATCO.MED.B.001 CLASA1l | CLASA2 | LAPL |CABIN CREW| CLASA 3
valid only with approved hand controls AeMC, AME
AHL |\ alabil doar cu comenzi manual autorizate SRR L AE || NS A
valid only with approved prosthesis . |AeMC, AME
APL valabil doar cu proteze autorizate AL + AMS (B 22
valid only as a qualified co-pilot . |AeMC, AME
OCL valabil doar ca si copilot AL + AMS (B 22
valid only as, or with, a qualified co-pilot (only class 1) '
OML limitare operationala multipilot (numai clasa 1) Gl
valid only without passengers (PPL & LAPL) AeMC, AME .
OPL valabil doar pentru zborul fara pasageri (PPL & LAPL) + AMS (B 22
valid only with a safety pilot if passengers are carried AeMC /| AME .
ORL valabil numai cu un pilot de siguranta daca transporta pasageri + AMS getiC e
valid only with a safety pilot and in aircraft with dual controls i AeMC /| AME .
OsL valabil doar cu pilot de siguranta si in aeronave cu comenzi duale AMS ! + AMS AeMC, AME
restricted to demonstrated aircraft type AMC1 MED.C.035 (b) i AeMC, AME AeMC, AME / .
OAL valabil doar pe tipul de aeronava demonstrata Gl + AMS getiC e MSMM+AME
0OOL restricted to a specified type of operation AMC1 MED.C.035 (b) . AeMC, AME / .
activitatea este restrictionata la anumite operatiuni MSMM+AME
MCL multi-cabin crew operations AMC1 MED.C.035 (a) . AeMC, AME / .
este permisa activitatea doar in echipaj multiplu MSMM+AME
CVL requirement for visual correction AMC1 MED.C.035 () . AeMC, AME /
necesita corectie vizuala (cu ochelar) MSMM+AME
i AeMC, AME AeMC, AME
ccL correc_tlon by means_of contact lenses only  AMC1 MED.C.035 (e) AMS | AeMC, AME AeMC, AME /
corectie doar cu lentile de contact + AMS MSMM+AME AMS !
7 AeMC, AME | AeMC, AME
VCL valid py day only AMC_l MED.B.O_Ol (c)(d) AMC2 MED.B.001 AeMC, AME .
valabil doar pentru zborul pe timp de zi AMS ! + AMS
; i 7 i i A AeMC, AME | AeMC, AME AeMC, AME
VDL valid only with correction for defective distant vision AeMC, AME
valabil numai cu corectie pentru vederea la distanta AMS | + AMS AMS !
valid only with correction for defective distant, intermediate and | AeMC, AME | AeMC, AME AeMC, AME
VML | near vision valabil numai cu corectie pentru vederea la distanta, AeMC, AME
intermediara si de aproape AMS ! + AMS AMS !
VNL valid only with correction for defective near vision PG, AU |G bl AeMC. AME ARG AUAE
valabil doar cu corectie pentru vederea de aproape AMS ! + AMS ' AMS !
RXO specialist ophthalmological examinations AMS | AeMC, AME AeMC. AME PENIG, A
examinari oftalmologice efectuate de specialist ’ + AMS ' AMS |
i i i AeMC, AME AeMC, AME
HAL va:|db9|r(ljly when wear hearing aid(s) itivs AMS | AeMC, AME AeMC, AME /
valabil doar cu purtarea protezare auditiva + AMS MSMM+AME AMS !
specific regular medical examination(s) contact the medical
SIC | assessor of the licensing authority examinari medicale regulate AMS ! REE, 22 AeMC, AME AENG, L) AMS !
e . ) Py o + AMS MSMM+AME
specifice, contactati evaluatorul medical al autoritatii de licentiere
special restriction as specified ' AeMC, AME AeMC, AME / ]
SSL restrictii speciale conform specificatiilor Gl + AMS getiC e MSMM+AME atl
limited period of validity of the medical certificate AeMC, AME | AeMC, AME AeMC, AME /| AeMC, AME
TML limi ioadei d \abil i ui medical AeMC, AME AME
imitarea perioadei de valabilitate a certificatului medica AMS | + AMS MSMM+ AMS |
VXL | correction for defective distant vision depending on the working + ESNA
environment / corectie vedere la distanta functie cond. de munca AMS !
have correction available for defective near vision and carry Ae+M|£: Sﬁ/l\\/lE
VXN | spare set of spectacles / exista la indemana mijlocul de corectie
pentru vederea de aproape si detinere ochelari de schimb. AMS !

Consultarea AACR ,+AMS” se face electronic prin aplicatia EPA-M si/sau email: medical@caa.ro, utilizénd referatul model anexat.
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CAPITOLUL
7. MIJLOACE DE CONFORMITATE ALTERNATIVE

7.1 Generalitati

(1) EASA elaboreaza mijloace acceptabile de conformitate (AMC) care pot fi utilizate pentru
a realiza conformarea cu Regulamentul (UE) nr. 1178/2011 si respectiv cu Regulamentul (UE)
2015/340. Atunci cand se implementeaza AMC se considera ca cele doua regulamente
mentionate sunt respectate.

(2) Pentru a stabili conformitatea cu cele doua regulamente se pot utiliza mijloacele de
conformitate alternative.

(3)In conformitate cu prevederile ARA.GEN.120, ORA.GEN.120, ATCO.AR.A.015,
respectiv. ATCO.OR.B.005, AACR, respectiv organizatile si persoanele aflate sub
supravegherea sa, pot dezvolta mijloacele de conformitate alternative pentru stabilirea
conformarii cu cerintele Reg. (UE) 1178/2011, respectiv Reg. (UE) 2015/340.

7.2 Aprobarea mijloacelor de conformitate alternative (AltMoc)

(1) Mijloacele de conformitate alternative cu cerintele Reg. (UE) 1178/2011, respectiv Reg.
(UE) 2015/340, elaborate de catre organizatiile si persoanele aflate sub supravegherea AACR,
trebuie sa respecte cerintele specificate de ORA.GEN.120, ATCO.OR.B.005.

(2) Mijloacele de conformitate alternative pot fi puse in aplicare numai dupa aprobarea
utilizarii acestora de catre AACR si numai dupa primirea notificarii in acest sens. In nicio
circumstanta nu este posibila utilizarea AltMoC fara aprobarea prealabila a AACR.

(3) Tn acest sens solicitantul inainteazd AACR o cerere (Anexa A - F - AltMoC-01 -
Propunere AltMoC) impreuna cu documentatia suport. Documentatia suport trebuie sa contina,
in mod obligatoriu, evaluarea de risc care sa demonstreze ca este atins un nivel echivalent de
siguranta cu cel stabilit prin mijlocul acceptabil de conformitate adoptat de EASA.

(4) Tn cazul in care documentatia transmisa nu este completa, in termen de 10 de zile
lucratoare AACR informeaza solicitantul si solicita transmiterea Tntregii documentatii necesare
efectuarii analizei in vederea acceptarii utilizarii AltMoC.

(5) In cazul in care documentatia transmisa este completd, in termen de 30 de zile
lucratoare AACR analizeazad documentatia furnizata de catre solicitant si verifica daca
procedurile transmise in vederea acceptarii utilizarii lor ca si AltMoC se conformeaza cu
normele de aplicare si sunt suficient de diferite fata de AMC-urile cerintelor aplicabile sau cu
cerintele pentru care nu a fost publicat un AMC, caz in care aceste proceduri vor constitui un
mijloc de conformitate alternativ.

(6) Daca in urma analizei se constata faptul ca mijlocul de conformare propus reprezinta
un mijloc conformitate alternativ, procesul de analiza continua. AACR poate decide, in termen
de maxim 5 zile de la finalizarea analizei documentatiei, efectuarea unei inspectii la sediul
solicitantului cat si la eventualele facilitatibaze de operare ale acestuia, in scopul verificarii
modalitatii de punere in aplicare a mijlocului de conformitate alternativ.

(7) Daca in urma analizei se constata faptul ca mijlocul de conformare propus nu reprezinta
un mijloc de conformitate alternativ, solicitantul este informat asupra faptului ca propunerea sa
nu reprezinta un mijloc de conformitate alternativ, iar raspunsul final inaintat de catre AACR va
contine si motivarea deciziei de a nu continua procesul demarat, impreuna cu referinte din
legislatia aplicabila, procesul fiind astfel incheiat.
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(8) Daca dupa analiza cererii $i a documentatiei suport se constata faptul ca mijlocul de
conformitate alternativ respecta normele de aplicare, in cazul in care inspectia desfasurata la
sediul solicitantului cat si la eventualele facilitati/baze de operare ale acestuia a relevat faptul
ca solicitantul este pregatit pentru implementarea AltMoC propus, in termen de 10 de zile de
la data finalizarii procesului de analizd (documentatie si inspectie) AACR procedeaza, fara
intarzieri nejustificate, la:

a) informarea solicitantului privind faptul ca pot fi aplicate mijloacele de conformitate
alternative si, daca e cazul, la modificarea autorizatiei sau a certificatului solicitantului; si

b) informarea EASA cu privire la continutul acestora, furnizand copii ale tuturor
documentelor relevante;

c) informarea celorlalte state membre cu privire la mijloacele de conformitate alternative
care au fost acceptate.

(9) AACR furnizeaza EASA o descriere completa a mijloacelor de conformitate alternative,
inclusiv orice revizuire a procedurilor care poate fi relevanta, precum si o evaluare care
demonstreaza respectarea normelor de aplicare (conformare ATCO.AR.A.015(e) ultim
paragraf).

(10) Informatiile care trebuie furnizate altor state membre, in urma aprobarii unui mijloc de
conformitate alternativ, contin o trimitere la mijloacele acceptabile de conformitate (AMC)
pentru care un astfel de mijloc de conformitate ofera o alternativa, precum si o trimitere la
Regulamentul (UE) nr. 1178/2011 si/sau Regulamentul (UE) 2015/340, indicand, dupa caz,
paragraful(e) pentru care se asigura conformarea.

7.3 Mijloacele de conformitate alternative elaborate de AACR

(1) AACR poate identifica necesitatea de a elabora un AltMoC care se conformeaza cu
Reg. (UE) 1178/2011, respectiv Regulamentul (UE) 2015/340, dar ale carei prevederi sunt
suficient de diferite fatd de AMC-urile cerintelor aplicabile, sau cu cerintele pentru care nu a
fost publicat un AMC, caz in care acest material constituie mijloc de conformitate alternativ.

(2) Daca utilizarea AltMoC a fost aprobata in cadrul AACR, compartimentul responsabil
va initia propunerea de amendare a procedurilor dezvoltate de AACR, daca este cazul.

(3) AACR procedeaza, fara intarzieri nejustificate, la:

a) informarea tuturor organizatiilor i persoanelor aflate sub supravegherea sa; si
b) informarea EASA.

(4) AACR furnizeaza EASA o descriere completa a mijloacelor de conformitate alternative,
inclusiv orice revizuire a procedurilor care poate fi relevanta, precum si o evaluare care
demonstreaza respectarea normelor de aplicare (conformare ATCO.AR.A.015 (e) ultimul

paragraf).
7.4 Depunerea proiectelor

Proiectele de mijloace de conformitate alternative se depun la AACR impreuna cu planul de
implementare al acestora. Documentatia se depune in limba roméana si in limba engleza.

7.5 Demonstrarea conformarii

Demonstrarea atingerii acelorasi standarde de siguranta, astfel cum este stipulat in
ARA.GEN.120 sau ATCO.AR.A.015, se va face de catre organizatia care depune proiectul.
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7.6 Evaluarea proiectelor

(1) Proiectele depuse se evalueaza de catre AMS si membirii ai altor directii din cadrul
AACR asupra activitatii carora se pot rasfrange respectivele mijloace de conformare.

(2) Evaluarea proiectelor poate fi facuta atat prin evaluarea documentatiei, studii clinice
independente si alte metode ce tin de domeniul medical cét si prin inspectii la organizatia care
propune aceste mijloace de conformitate alternative, in functie de mijloacele de conformare
propuse.

7.7 Decizia

(1) in cazul in care se demonstreaza ca proiectul respecta cerintele Regulamentul (UE) nr.
1178/2011, respectiv Regulamentului (UE) 2015/340, acesta va fi acceptat. Decizia de
acceptare se comunica in termen de 30 zile solicitantului, EASA si autoritatilor competente din
statele membre UE.

(2) n situatia in care proiectul nu respecta cerintele mentionate mai sus, acesta nu va fi
acceptat. Decizia se comunica in termen de 30 zile solicitantului impreuna cu motivele de
respingere ale proiectului de mijloace alternative de conformare.

7.8 Mijloace de conformitate alternative adoptate

AACR si organizatiile din Romania pot pune in aplicare mijloace de conformitate alternative
adoptate de alte organizatii/state membre, dupa ce aceste mijloace trec prin procedura de
evaluare de catre AACR, conform GM1 ARA.GEN.120 pentru Regulamentul (UE)
nr.1178/2011si respectiv GM1 ATCO.AR.A015.
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CAPITOLUL
8. PREGATIREA LA ASPECTE AEROMEDICALE $I PRIM AJUTOR LA BORD

8.1 Generalitati

(1) Pregatirea privind aspecte medicale legate de mediul aerian si acordarea primului ajutor
in situatiile de urgenta la bordul aeronavelor cu pasageri este obligatorie pentru membrii
echipajului de cabina (insotitorii de bord), pe baza cerintelor prevazute de:

- Reg. (UE) nr. 1178/2011 CC.TRA.220 - Apendix 1 to Part CC (5) de pregatirea initiala.

- Reg. (UE) nr. 965/2012 ORO.CC.140 (d) 1 (i) (B) (viii) referitor la pregatirea recurenta.

(2) AACR avizeaza cursurile de pregatire la disciplina ,aspecte aeromedicale si de prim
ajutor” in vederea pregatirii si atestarii profesionale a membrilor echipajului de cabina.

(3) Cursurile organizate se clasifica in initiale si recurente respectand urmatoarele cerinte
minime pentru avizare:

a) cursurile se desfasoara prin organizatii legal constituite, agreate de AACR si care au ca
obiect de activitate formarea profesionala a adultilor.

b) formatorii responsabili detin certificat de formator emis in conditiile legii, au cel putin 5
ani de experientd in profesia de medic cu pregatire atestatd in medicina aeronautica, in
medicina de urgenta si cu aviz de libera practica emis de Colegiul Medicilor din Roméania.

C) pregatirea recurenta se realizeaza anual de operatorul aerian, respectand aceleasi
cerinte de aprobare indicate anterior, prin reluarea notiunilor practice din baremul indicat odata
cu actualizarea informatiilor Tn raport cu standardele nationale si internationale precum si in
functie de particularitatile operatorului aerian.

8.2 Pregatirea teoretica privind , aspectele aeromedicale si primul ajutor” la bord

(1) Durata modulelor de pregatire initiala si recurenta variaza in functie de echipamentele
disponibile, numarul aplicantilor si de personalul calificat alocat programului de formare.

(2) Evidenta procesului de instruire se gestioneaza pe baza inregistrarilor relevante
pastrate la nivelul organizatiei autorizata de AACR. Acestea au statut de documente oficiale si
se supun sanctiunilor prevazute de Codul Penal privind falsificarea datelor inscrise.

(3) Urmatoarele documente se asuma de reprezentantul legal al organizatiei impreuna cu
formatorul responsabil de program prin semnatura si parafa:

a) procedura proprie a organizatiei din care sa rezulte asigurarea cadrului necesar,
baza materiala si indeplinirea formalitatilor de pregatire la disciplina.

b) materialul de curs in editie controlata, dezvoltat pornind de la baremul indicat.

¢) planificarea seminariilor si graficul orar al lectiilor.

d) fisele de instruire individuala / catalogul de prezenta si evaluare.

e) modelul testelor utilizate la evaluarea cunostintelor teoretice si abilitatilor practice.

f) adeverinta doveditoare a promovari programului de pregatire (modelul anexat).

(4) Documentele indicate se pastreaza la organizatia de pregatire si se pun la dispozitia
AACR si institutiilor abilitate cu ocazia inspectiilor. Adeverinta de promovare se emite
aplicantilor si se depune la AACR odata cu inscrierea la examenul de atestare profesionala.
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8.3 Pregatirea practica privind aspectele aeromedicale si primul ajutor la bord

(5) Instruirea practica acopera situatiile de urgenta medicald care au impact asupra
sigurantei zborului precum si situatiile operationale posibile mai importante intalnite la bord.

(6) Se explica si se dezvolta notiunile relevante raportat la nivelul de pregatire si la
capacitatea de intelegere a aplicantilor pentru membrii echipajului de cabina.

(7) Exercitiile practice se fac in mod simulat individual pe manechinul de realizarea a
manevrelor de reanimare. La seminar se folosesc echipamente adecvate pentru efectuarea
manevrelor de urgenta salvatoare de viata si de resuscitare cardiorespiratorie eficieta.

(8) Demonstratiile si exercitiile practice de resuscitare cardiorespiratorie se realizeaza
pentru asigurarea abilitatilor necesare potrivit protocolului "Basic Life Support” elaborat de
Consiliul European de Resuscitare publicat la adresa https://cprguidelines.eu.

(9) Temele practice vizeaza dezvoltarea abilitatilor specifice tindndu-se cont permanent de
particularitatile mediului operational intalnit la bordul aeronavelor ce transporta pasageri.

8.4 Atestarea membrilor echipajului de cabina

(1) Organizatiile de pregatire selecteaza si admit aplicanti care au un nivel educational si
de pregatire suficient, raportat la capacitatea de intelegere si asimilare a notiunilor indicate in
baremul de curs. Promovarea programului de instruire teoretica si practica este urmata de
evaluarea aplicantilor in cadrul organizatiei de pregatire.

(2) Examinarea la disciplina ,aspecte aeromedicale si prim ajutor” pentru obtinerea
atestatului profesional este conditionata de confirmarea promovarii pregatirii prin adeverinta
doveditoare (model anexat) emisd de reprezentantul legal al organizatiei impreuna cu
formatorul medical responsabil desemnat potrivit cerintelor de la 8.1 (3) b) si face parte din
dosarul depus la AACR.

(3) Examinarea la disciplina ,Aspecte Aeromedicale si Prim Ajutor” in vederea obtinerii
atestatului profesional, revine examinatorilor aeromedicali / medicilor inspectori din AACR.

(4) Proba de examen poate consta in intrebari si exercitii teoretice sau cazuri practice sub
forma de test scris, grila sau examinarea in format digital. Subiectele integreaza notiunile din
baremul de pregatire si apreciaza capacitatea de intelegere a elementelor relevante.

(5) Inspectorii de medicina aeronautica din AACR Tsi rezerva dreptul de a efectua controale
inopinate in timpul stagiului de pregatire derulat la sediul organizatiilor de pregltire pentru
supravegherea procesului de instruire si insusirea manevrelor practice indicate in barem.
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Anexa 8A (model)

ORGANIZATIA / OPERATORUL

Nr. iesire

ADEVERINTA

Prin prezenta se adevereste ca

nascut(a) la data , a promovat evaluarea pregatirii echipajului de cabina la

disciplina , ASPECTE AEROMEDICALE $I PRIM AJUTOR LA BORD” cu privire la insusirea de catre
insotitorii de bord a cunostintelor necesare si simularea efectuarii corect a manevrelor de resuscitare
cardiorespiratorie Tn aeronavele de transport pasageri organizat in perioada - ,

pe baza baremului minim indicat in PAC-MED emis de Autoritatea Aeronautica Civila Romana:

[] PREGATIREA INITIALA pe aza Reg. (UE) nr.1178/2011 - CC.TRA.220, Apendix 1

[J INSTRUIRE RECURENTA pe baza Reg. (UE) nr.965/2012 - ORO.CC.140 (d) 1 (i) (B) (viii)

Instruirea s-a realizat in conditiile avizului acordat pe baza scrisorii AACR Nr. - ,

in cadrul organizatiei / operatorului

S-a eliberat spre a-i servi la Autoritatea Aeronautica Civila Roméana pentru obtinere / vizare atestat.

RESPONSABIL PROGRAM PREGATIRE, MEDIC INSTRUCTOR / FORMATOR,

(semnétura si stampila unitatii) (semnétura si parafa medicului)
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PAC-MED

Ref.

SILABUSUL DE PREGATIRE MINIMA LA DISCIPLINA
,ASPECTE AEROMEDICALE S| PRIM AJUTOR LA BORD”

TEORETIC | PRACTIC

=

ASPECTE FIZIOLOGICE ALE ZBORULUI. MEDIUL AERIAN

minim 4 ore

Presiunea atmosferica. Particularitatile mediului de la bordul aeronavei.

Efectele fiziologice ale zborului la altitudine asupra organismului

Hipoxia: definitie, mecanisme, factori favorizanti, necesar oxigen, prevenire

Depresurizarea cabinei. Turbulentele. Vibratiile. Decelerarea.

|0 T

Supravietuira in conditii extreme: hipo / hipertermia, deshidratarea, insolatia

XX | X|X|X

(N

PRIMUL AJUTOR LA BORD IN SITUATIILE DE URGENTA MEDICALA

minim 24 ore

Recunoasterea si managementul problemelor medicale la bord

Lantul supravietuirii. Prim ajutor medical la bord

Pierderea constientei: cauzele si atitudinea in urgenta

Evaluarea pasagerului in conformitate cu ,Protocolul Universal ABC”

Trusa de prim ajutor. Trusa de urgenta. Utilizarea surselor de oxigen la bord

Utilizarea echipamentelor de prim ajutor la bord

Masurile imediate salvatoare de viata la adult, la copil si la sugar

Slm|>|eo|[alo|o|e

Resuscitarea cardiorespiratorie. Defibrilarea. Pozitia laterala de siguranta.

Aparatul respirator: fiziologie, astmul, sufocarea, tusea, intoxicatia cu fum

—

Sistemul osteomuscular: scheletul, luxatiile, entorsele, fracturile, imobilizarea

=~

Traumatismele: arsuri, plagi, muscaturi, hemoragii. Efectuare de pansamente

XX |[X[X|X[X|X|[X]|X|[X]|X

Aparatul audiovestibular: urechea, barotrauma, epistaxis, ,rau de zbor”

Aparatul cardiovascular: angina pectorala, ,atacul de cord”, starea de soc

Aparatul digestiv: toxiinfectii, diaree, varsaturi, durere, ulcer, peritonita

Aparatul genital: sarcina, declansarea nasterii la bord, infectii urinare

Sistemul nervos: dureri cap, convulsii, atac cerebral (stroke). Hiperventilatie

Comportamentul irational. Stare de panica. Abuz alcool, droguri. Agresivitate

SR 191313

Alte urgente medicale: diabet, hipo-hiperglicemie, alergii, anafilaxie, febra

(%]

Coordonarea si comunicarea in caz de urgenta medicala la bord

Gestionarea cazurilor de deces la bord

Proceduri proprii & Resurse disponibile la bord / in zbor (companiile de zbor)

XIX|IX[X|IX[X|X[X|X[X[|[X[X[|X|X|X|X|X|X[|X]|X|X

SANATATEA iN TIMPUL CALATORIEI & IGIENA LA BORD

8 ore

3
3.
3

Ritmul circadian. Somn. Stare de vigilenta. Tulburari la schimbari de fus orar.

Managementul stresului si al oboselii. Efectele asupra organismului.

Consumul de alcool, droguri si medicamente si siguranta zborului.

Regulamentul Sanitar International. Raportarea bolilor transmisibile.

Izolarea persoanelor contagioase. Epidemiile.

Bolile infectioase mai importante: agentii cauzali, caile transmitere, preventia

Imunizarile specifice zonelor de calatorie.

S|o|™|o|a|o|oc|o

Manipularea deseurilor biologice periculoase.

Calitatea aerului din cabina aeronavei. Dezinsectia si dezinfectia aeronavei.

Evaluarea finala a cunostintelor si abilitatilor dobandite.

XXX [ X|X[X|X|X]|X]|X

Editia februarie 2024

pag. 112




AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMANA
Proceduri de Aeronautica Civila

PAC-MED

BAREM MINIM DE DOTARE TRUSE PENTRU AERONAVELE DE TRANSPORT PASAGERI

Ref. TRUSA MEDICALA DE PRIM AJUTOR barem | valabilitat |verificat
» FIRST AID KIT” AMC1 CAT.IDE.A.220 Too0ar etermen | numar

1. | TAMPOANE ANTISEPTICE DEZINFECTANTE 10 buc.

2. | PLASTURI AUTOADEZIVI PENTRU PLAGA 10 buc.

3. | FASA STERILA TIFON 10 cm x 10 m 10 buc.

4. | PANSAMENT STERIL TIFON 10 x 10 cm 10 buc.

5. | PANSAMENT STERIL COMPRESIV 10 cm x 10 m 5 buc.

6. | PANSAMENT STERIL PENTRU ARSURI 10 cm 5 buc.

7. | BANDAJ TRIUNGHIULAR & ACE DE SIGURANTA 5 buc.

8. | BANDA ADEZIVA CHIRURGICALA 2.5cm x 10 m 1 rola

9. | STRIPPURI STERILE AUTOADEZIVE PENTRU PLAGI 1 set

10. | TAMPON DE PROTECTIE OCULAR STERIL 5 buc.

11. | FOARFECE 10 cm 1 buc.

12. | PENSETA STERILA 1 buc.

13. | TERMOMETRU NONCONTACT 1 buc.

14. | MANUSI EXAMINARE DE UNICA FOLOSINTA 10 buc.

15. | BUTELIE PORTABILA DE OXIGEN CU MASCA 3 litri 2 buc.

16. | MASCA DE RESUSCITARE CU SUPAPA UNISENS 1 set

17. | MANUAL INSTRUCTIUNI PRIM AJUTOR & PROCEDURI COMPANIE 1 buc.

* Dotare recomandatéd pentru aeronavele cu pasageri potrivit Aerospace Medical Association ,Guidance on
Managing Medical Events” 15ted.2015 & IATA Medical Manual 11" ed.2018 www.iata.org/medical-manual.:

TRUSA MEDICALA DE URGENTA LA BORD
,EMERGENCY KIT” AMC1 CAT.IDE.A.225
MEDICATIE tr’n"’i‘;ﬁm termen (%Zr:;réor') ECHIPAMENTE MEDICALE ﬁ]"’}rn‘?m termen ?::r:;’i)
ADRENALINA 10 fiole ACE DE PUNCTIE 10 buc.
ATROPINA 10 fiole BALON VENTILATIE 1 set.
ASPIRINA 10 th. BRANULE 18G / 20G 10 buc.
ANTISPASTICE 10 th. BANDA ADEZIVA 2.5cm | 1rold
ANTIEMETICE 10 th. BURETE HEMOSTATIC 1 set.
ANTIACIDE 10 th. CATETER TRAHEAL 1 set.
ANTIALGICE 10 th. CLIPS CORDON OMBILICAL 1 set.
BETABLOCANTE 10 th. LANTERNA 1 buc.
DEXAMETAZONA 5 fiole MANUSI EXAMINARE 10 buc.
DIAZEPAM 5 fiole SERINGI5/10 mlcuac | 10 buc.
FUROSEMID 5 fiole PIPE GUEDEL 10 buc.
HALOPERIDOL 5 fiole PERFUZOARE 5 buc.
HEMISUCCINAT HC 5 fiole STETOSCOP 1 buc.
NITROGLICERINA 1 flac. TAMPON DEZINFECTANT | 10 buc.
SALBUTAMOL inhaller | 1 flac. TENSIOMETRU AUTOMAT | 1 buc.
SER FIZIOLOGIC 500 ml | 5 flac. TERMOMETRU 1 buc.

* Verificarea periodica a aproviziondrii truselor se face prin grija medicului responsabil / contractat de compania aeriana.
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CAPITOLUL
9. ASISTENTA MEDICALA PENTRU SIGURANTA ZBORULUI

9.1 Definitii

Asistenta medicala pentru siguranta zborului reprezenta masurile suplimentare pentru
navigatia aeriana adoptate pentru reducerea riscurilor care implica factorii umani. (ex.
examinari urmate de retinerea de la zbor in functie de identificarea contraindicatiilor medicale,
testarea consumului de droguri sau alte substante psihoactive interzie etc.)

Autorizatie de functionare - documentul emis de autoritatea desemnata prin lege, n
urma procedurii de evaluare a nivelului de standardizare, prin care este stabilit cadrul de
organizare si functionare pentru furnizarea competenta a asistentei medicale pe aeroport.

Advanced Life Support - cuprinde masurile medicale furnizate de echipa medicala de
urgenta constand in actiuni invazive de salvare a vietii prin asistarea mecanica a respiratiei si
a circulatiei, interpretarea electrocardiogramei, perfuzarea intravenoasa, defibrilare, si alte
masuri pentru mentinerea functiilor vitale.

Ambulanta - unitate mobila din dotarea aeroportului, echipata si mentinuta permanent in
stare de functionare pentru interventia adecvata a echipei medicale de garda si transportul
medical asistat de urgenta pe baza protocolului ,Advanced Life Suport”.

Basic Life Support - efectuarea unor actiuni salvatoare de viata unor persoane care au
suferit o accidentare sau imbolnavire acuta, de catre persoane fara pregatire medicala, fara
utilizarea unor echipamente specifice acestui scop.

Dispecerat integrat - compartiment identificat Tn structura aeroportului responsabil sa
gestioneze informatiile primite in timp real pentru asigurarea coordonarii operationale.

Echipa medicala de urgenta - medicul specialist, asistentul medical pregatit in urgente si
agentul de salvare aeroportuara, desemnati in baza graficului de lucru aprobat pe aeroport.

Interventie medicala - reactia echipei medicale de acordare calificata a serviciilor
medicale, adecvat solicitarilor primite in zona de responsabilitate aeroportuara.

Persoana incapacitata - persoana aflatd in imposibilitatea de a realiza activitati, in
anumite conditii, din cauza unor boli, pentru care poate fi necesara evaluarea medicala.

Solicitare medicala de urgenta - anuntarea aparitiei unui caz medical pentru care este
necesara mobilizarea si deplasarea rapida a echipei medicale pentru a interveni calificat.

Suprafata de miscare - acea parte a unui aeroport folosita de aeronave pentru decolare,
aterizare, rulaj sau deservire la sol. Cuprinde zona de manevra si platformele securizate.

Trusa de urgenta - reprezinta forma mobila, organizata de transport a echipamentelor
medicale specifice din dotare ce include aparatura medicald, medicamentele si materialele
sanitare necesare acordarii asistentei medicale calificate pe teren, la solicitarile de urgenta.

Urgenta medicala - imbolnavire sau accident care poate pune viata pacientului in pericol
si care necesita imediat asistenta medicala salvatoare.

Victima - persoana aflata in suferinta fizica si psihologica sau implicata intr-un accident
datorita vatamarii violente si pentru care este necesara asistenta medicala imediata.

Zona de responsabilitate aeroportuara este reprezentata de incinta perimetrala de
proprietate (terminalul de pasageri, cladirile auxiliare, terenul arondat, drumurile de acces,
zona de operatiuni etc.) si aeronavele stationate pe suprafata de miscare.
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9.2 Scopul general

(1) Printre facilitatile disponibile in aeroporturi, administratia aerodromului asigura si
dispune permanent de servicii medicale calificate de urgenta corelat cu programul operational
declarat, pentru mentinerea categoriei traficului aerian deservit in conformitate cu
ADR.OPS.B.010, GM3 ADR.OPS.B.005(a), ADR.OR.C.045, GM1 ADR.OR.C.045.

(2) Procedura si instructiunile urmatoare descriu serviciile de acordare a primului ajutor
calificat si asistenta medicala de urgenta si in alte situatii pe aeroport cu impact asupra
sigurantei zborului.

(3) Serviciul medical de la aeroporturi se organizeaza si functioneaza in regim de centru de
permanenta, corelat cu programul operational deschis traficului aerian indicat de Publicatia de
Informare Aeronautica (AIP) la adresa www.aisro.ro / aerodrome status

(4) Serviciul medical aeroportuar este responsabil de acordarea serviciilor de asistenta
medico-chirurgicala de urgenta pentru pasageri, echipaje de zbor si personalul operativ din
aeroport, participand astfel la siguranta navigatiei aeriene.

(5) Serviciile medicale presupun rezolvarea solicitarilor prezentate la unitatea medicala sau
pe teren, in limita competentei profesionale si a autorizatiei de functionare, prin deplasarea cu
ambulanta si interventia rapida, acordarea primului ajutor calificat de urgenta precum si
transportul medical asistat al pacientului in stare critica la spital.

Cerintele administrative minimale de organizare si functionare pentru serviciile medicale
din aeroporturi se evalueaza utilizand modelul de raport anexat.

9.3 Domeniul de aplicare. Situatiile acordarii asistentei medicale in aeroport

Asistenta medicala de urgenta se solicita de catre oricare operator ce vine in contact
sau observa o persoana aflata in zona de responsabilitate aeroportuara si care sufera o
inrautatire a starii de sanatate sau un accident pentru care are nevoie de ajutor medical
calificat.

Asistenta medicala se solicita de catre orice persoana (agentul de handling, personal
aeroportuar sau al companiilor aeriene) ce vine in contact sau observa un pasager aflat in una
din urmatoarele situatii:

e sufera de o boala despre care se crede ca este activa, contagioasa si transmisibila.

e manifesta un comportament neobisnuit datorita anumitor boli sau incapacitati ce pot
avea efect negativ asupra starii de confort pentru ceilalti pasageri si membrii echipajului.

e ar fi necesare ingrijiri medicale si/sau echipamente speciale pentru a se mentine
sanatatea lor in timpul zborului.

e sufera o agravare a starii de sanatate in timpul sau din cauza zborului.

Daca persoana este deplasabila, solicitarea asistentei medicale se primeste odata cu
prezentarea acesteia la serviciul medical de garda din terminal, potrivit schemei din Anexa 9A.
9.4 Interventia medicala operationala in aeroport

9.4.1 Alertarea serviciului medical din aeroport in situatiile de urgenta.

Anuntarea unei urgente medicale la aeronava in zbor sau la sol se face direct la serviciul
medical sau telefonic sau utilizand indicativ radio ,serviciul medical” si la dispeceratul integrat
in baza informatiilor primite, dupa caz, de la agentul handling / turnul de control / comandantul
aeronavei sau de la oricare alt operator din aeroport.

Dispeceratul integrat 1i anunta imediat pentru mobilizare pe: agentii de salvare
aeroportuara, managementul operational si structura de securitate a aeroportului.
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Anuntul de alarmare medicala trebuie sa cuprinda succint motivul, cat mai multe
informatii posibile printre care datele de identitate si obligatoriu, locatia exacta unde se afla
persoana incapacitata precum si daca respira si are puls.

in mé&sura posibilitatii, se ofera detalii si despre starea pacientului: daca este adult sau
copil, poate vorbi, merge singur sau nu se poate deplasa, e agitat sau agresiv, nu se misca,
nu raspunde, nu comunica, nu reactioneaza, e incongtient, este gasit cazut etc.

In caz de accident colectiv se precizeaza numarul victimelor, locatia si tipul acestuia.

9.4.2 Deplasarea la locul interventiei medicale

Echipa medicala de urgenta este compusa din medic, asistent medical si agentul de
salvare aeroportuara in calitate de sofer al ambulantei.

La primirea solicitarii, daca pacientul nu poate ajunge sau nu poate fi adus la unitatea
medicala, echipa de urgenta se deplaseaza cu ambulanta la locul indicat si preia cazul.

Deplasarea se face prompt la locul indicat, avand la dispozitie ambulanta aeroportului,
aparatura si dotarea medicala necesara aplicarii protocolului ,Advanced Life Suport”.

Echipa poarta uniforma si echipamentul individual de protectie si inalta vizibilitate pe
platforma adecvat sezonului sau conditiilor meteo si utilizeaza mijloacele de comunicare
adecvate (statie de emisie receptie, telefon mobil).

Timpul recomandat de la alertare pana la preluarea cazului de echipa medicala de
urgenta Tn zona de operatiuni aeriene, in conditii normale, este de maxim 5 minute.

In toate cazurile prezentate in procedura, cand se intervine de urgenta pe teren la caz
cu ambulanta aeroportului, doi agenti salvatori se prezintd simultan pentru mobilizarea
corespunzatoare a victimei, sub indrumarea personalului medical si pentru manipularea fizica
a echipamentelor medicale necesare (aparatura, targa, scaun rulant etc.)

Deplasarea la locul solicitarii pentru acordarea asistentei medicale de urgenta se face
rapid, cu prioritate pe traseul cel mai scurt posibil, Tn functie de fluxurile aprobate din aeroport
cu respectarea regulamentului local de circulatie pe platforma.

Pe perioada deplasarii la locul indicat, ambulanta are prioritate fata de ceilalti participanti
la trafic si utilizeaza mijloacele de avertizare acustica si luminoasa.

9.4.3 Asistenta medicala in aeroport

Unitatea sanitara acorda primul ajutor calificat furnizand asistenta medicala de urgenta,
in limita competentei profesionale si a nivelului de dotare, pentru pasagerii si operatorii care
isi desfasoara activitatea la aeroport.

Daca medicul decide retinerea de la zbor sau necesitatea transportului pasagerului
pentru investigatii suplimentare si tratament de specialitate la spital, in baza contraindicatiilor
de zbor identificate cu ocazia consultului, acesta anunta managementul operational.

Daca medicul confirma urgenta medicala sau decide ca pacientul este in stare grava si
trebuie transportat urgent la spital cu ambulanta, se solicita trimiterea unui echipaj medical de
urgenta echipat superior si se raporteaza informatiile relevante personalului medical care va
prelua cazul apeland “sistemul national de urgenta 112”.

In urma identificarii unui motiv medical de contraindicatie la zbor, daca pasagerul
continua calatoria, va completa declaratia de exonerarea responsabilitatii model Anexa 9B.

Agentul de salvare aeroportuara participa la transportul fizic al bolnavului in incinta
aeroportului pe baza indicatiilor primite de la echipa medicala se serviciu.

In situatia pacientului agresiv (drogat, psihopat, cu tulburdri de comportament etc.) aflat
in zona de operatiuni aeriene, care necesita transportarea la unitatea medicala din aeroport
sau la spital, echipa medicala solicita prin intermediul managementului aeroportului sa fie
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insotita in ambulanta de un agent de politie / jandarm pentru siguranta echipei medicale sau
cere sprijin extern prin “sistemul national 112" in cazul depasirii capacitatii proprii de interventie.

In cazul primirii mai multor solicitari de urgenta simultane, medicul de gardé face triajul
si decide prioritatea de abordare in functie de informatiile primite:

Nivel | - Resuscitare (cod rosu) - Pacientul este in stare grava si necesita imediat
interventie medicala calificata pentru salvarea vietii (urgenta majora).

Nivel Il - Critic (cod galben) - Pacientul prezinta un risc mare sau are status mental
alterat (modificare acuta) cu risc de agravare, orice durere intensa sau disconfort major.

Nivel Il - Urgent (cod verde) - Pacientul prezinta funcfii vitale stabile, dupa evaluarea
efectuata de personalul medical.

Nivel IV - Nonurgent (cod albastru) - Pacientul prezinta funciii vitale stabile, asistenta
se poate temporiza, fiind necesara o singura resursa (cadru medical mediu).

Nivel V - Consult medical (cod alb) - Pacientul nu necesita asistenta medicala de
urgenta in situatia prezentarii programate la unitatea medicala pentru alte situatii.

In cazurile cand echipa medicala este indisponibild, fiind ocupata cu rezolvarea altei
urgente, dispeceratul integrat sau managementul operational solicita, pe baza informatiilor
primite, un echipaj medical extern, prin “sistemul national 112”.

Medicul completeaza raportarile specifice ale unitatii medicale din aeroport, Anexa 9D,
cu urmatoarele informatii relevante: identitatea pacientului, starea de prezentare la preluarea
cazului, timpii interventiei, examinarea si consultul medical acordat, tratamentele, medicatia
administrata, indicatiile, recomandarile date, precum si modalitatea de rezolvare a cazului,
Anexa 9F. Confidentialitatea actului medical si secretul profesional se pastreaza permanent.

Asistentul medical de serviciu consemneaza in Anexa 9E tratamentele aplicate si
medicatia administrata sau eliberata la indicatia medicului curant, intocmind registrul separat.

Unitatea medicala pastreaza minim 10 ani inregistrarile specifice privind cazurile
medicale pentru care a fost acordata asistenta, respectand cerintele nationale de arhivare.

Raportul anual de activitate, indicat in modelul din Anexa 9C, se realizeaza si se
pastreaza permanent la unitatea medicala din aeroport, datele statistice se centralizeaza lunar
n macheta indicata in modelul anexat si se raporteaza administratiei aeroportuare.

9.4.4 Gestionarea cazurilor de deces la bordul aeronavei

In baza Ordinul comun emis MJ/MSF nr.1134/C/200/2000 privind normele procedurale
coroborat cu art. 185 din Codul de Procedura Penala 2010 din Roméania, decesul in loc public
(la bordul aeronavei in zbor sau Tn aria de responsabilitate aeroportuara) se considera moarte
suspecta in situatia cand nu este cunoscuta cauza exacta a mortii. Prin urmare este necesara
stabilirea acesteia in urma raportului de expertiza medico-legala.

Constatarea decesului unei persoane reprezinta un act medical specializat aflat in
competenta exclusiva a unui medic cu drept de libera practica pe teritoriul Romaniei.

e in cazul cand decesul a survenit in aeronava stationata la sol, in aeroport sau in
ambulanta dupa acordarea asistentei de urgenta, medicul anunta serviciul de
medicina legala sau procuratura, dupa caz, prin “sistemul national 112”.

e In cazul decesului survenit la bord Tn timpul zborului sau Tnainte de aterizare, dupa
constatarea efectuata de medic, decizia privind managementul cadavrului
(repatrierea sau debarcarea sa) ii revine comandantului aeronavei, tinand cont de
teritoriul statului unde este inmatriculata aeronava si de cetatenia decedatului.

In toate cazurile de deces cand este necesara operatiunea de debarcare din aeronava
a persoanei decedate, doi agenti de salvare aeroportuara ajuta fizic la evacuare si se
securizeaza perimetrul pana la preluarea cadavrului de catre serviciul de medicina legala sau
procuratura, dupa caz.
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Dupa constatarea decesului unei persoane de catre medic, debarcarea cadavrului se
realizeaza la decizia comandantului aeronavei, numai in lipsa suspiciunii de moarte violenta.

In situatia cand medicul constatd semne de moarte suspectd din sfera criminalisticd
(violenta, accident, sinucidere, omucidere etc.) cadavrul nu se muta din loc, se izoleaza
perimetrul si se restrictioneaza accesul public pana la preluarea cazului de procuratura.

In situatia cand persoana decedats este cetatean strain, compania de handling care
deserveste zborul realizeaza formalitatile de contactare a ambasadei statului respectiv.

9.5 Pregatirea echipei medicale si Exercitiile tactice

Personalul medical operativ detine atestat de studii complementarea in asistenta
medicala de urgenta, emis in baza prevederilor legale din Romania si detine autorizatie de
libera practica valabila, emisa de autoritatea profesionala competenta.

Personalul medical din aeroport se recicleaza practic (40 ore garda / an) la unitatea de
primiri urgente a unui spital de profil. Reciclarea se face pe baza unui protocol de colaborare
intre cele doua unitati cu scopul mentinerii abilitatilor practice legate de profilul activitatii de
urgenta pe aeroport si pentru mentinerea abilitatilor indicate in ghidurile de buna practica din
domeniului medical. Dovada reciclarii se face printr-o adeverinta de participare.

Personalul operativ auxiliar se formeaza si este instruit intern potrivit specificului
operational particular din aeroport si a dotarii tehnice utilizata pentru interventia la caz.

Pregatirea initiala a agentilor de salvare aeroportuara revine administratiei
aeroportuare Tmpreuna cu organizatii de pregatire ce au ca obiect de activitate formarea
profesionala a adultilor asimilat domeniului medical pe profil de urgenta.

Promovarea programului de pregatire face dovada insusirii urmatoarelor abilitati fizice
si se confirma printr-un proces verbal & certificat emise n conditiile legii:
a) cunoasterea si aplicarea masurilor de baza pentru primul ajutor (protocolul BLS).

b) calitatea de sofer ambulanta (se asimileaza calitatea de pompier / agent salvator).
c) permis de circulatie pe drumurile publice si pe platforma aeroportuara.
d) cunostinte de baza necesare manipularii inventarului sanitar din ambulanta.
e) proba tactica pentru evaluarea capacitatii fizice de efort, potrivit urmatorului barem:
- simularea executarii, in echipa, a manevrelor de resuscitare, eficient timp de 30 min;
- extragerea cu Kedd, in echipa coordonata medical, a unei victime de 100 kg;
- utilizarea corecta a echipamentelor de transport pacient tip targa, scaun rulant etc.
- urcare / coborare a 30 trepte pe scara de avion cu sarcina 25 kg (echipament medical)
- rezistenta la alergare pe distanta de 1000 m contra cronometru timp de 5 min.

Instruirea recurenta se organizeaza intern de medicul coordonator al aeroportului, si
cu ocazia introducerii in exploatare a unor echipamente sau tehnologii noi. Instruirea se
efectueaza la unitatea medicala sub forma de seminar si in mediul operational aeroportuar,
pentru actualizarea cunostintelor si mentinerea antrenamentului necesar interventiei la caz.

Periodic se fac exercitii tactice de interventie in situatii de forta majora pe aeroport dar
si simulari partiale de diverse situatii de urgentd urmate de elaborarea unui raport de
autoevaluare prin care se identifica problemele si se stabilesc masurile critice de rezolvare.
Anual se organizeaza un exercitiu general de alarmare la care participa tot personalul
operational ce asigura permanenta impreuna cu serviciul medical de garda.
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Anexa 9A (model)

SCHEMA DE ALERTARE $I INTERVENTIE
A SERVICIULUI MEDICAL DIN AEROPORT

Anuntare eveniment prin:

- Telefon fix
- Telefon mobil
- Statie emisie receptie:

.asistenta medicald"

ALARMARE

SITUATII DE URGENTA
PENTRU CAZ MEDICAL

- Agentul Handling
- Pasageri etc.

y

ALERTARE
SERVICIU MEDICAL DE

- Operatori din aeroport
- Turnul de Control

A

GARDA PE AEROPORT

ASISTENTA

SIMULTAN

ALERTARE

DISPECERAT INTEGRAT

ARONDARE AEROPORT
(coordonare sigurantd operationald)

MEDICALA

Daca este cazul

y

SISTEMUL NATIONAL UNIC
pentru apeluri de urgenta

ALERTARE

AMBULANTA AEROPORT
AGENTI SALVARE AEROPORT

INFORMARE

MANAGEMENT
OPERATIONAL

A

tel. ,112”

Editia februarie 2024

INFORMARE

STRUCTURA
DE SECURITATE

pag. 119



AUTORITATEA AERONAUTICA CIVILA ROMANA PAC-MED
Proceduri de Aeronautica Civila

9.6 Atributiile si responsabilitatile echipei medicale operative

S@ ™o o0 oy

C— —

R T T D@ o a0 oy

C— —

9.6.1 Medicul din aeroport

Detine licenta in specialitatea medicina generala / medic specialist Ministerul Sanatatii.
Detine competenta / atestat in asistenta medicala de urgenta prespiatal emis de M.S.
Detine aviz valabil de libera practica eliberat de Colegiul Medicilor din Romania.
Decide independent, urmare a actului medical propriu, acesta fiind suveran profesional.
Retine de la zbor cazurile medicale cu contraindicatii pentru siguranta zborului.
Confirma / infirma urgenta medicala in cazul solicitarilor asistate in aeroport.
Stabileste modul adecvat de trimitere a pacientului cu ambulanta la spital.
Desemneaza echipajul medical extern de transport asistat cdnd considera necesar.
Instruieste periodic agentii de salvare aeroportuara implicati in asistenta de urgenta.
Coordoneaza efectuarea manevrelor de resuscitare in cadrul echipei medicale.
Coordoneaza instruirea interna a personalului medical auxiliar din echipa.
Administreaza permanent functionalitatea serviciului medical, raporteaza si ia masuri.

9.6.2 Asistentul medical din aeroport

Detine autorizatie de libera practica emisa de organizatia profesionala si aviz valabil.
Detine atestat pregatire asistenta medicala de urgenta emis in baza OMS nr.158/2019.
Se subordoneaza operational si profesional medicului respectand indicatiile primite.
Aplica tratamentele si recomandarile prescrise de medicul desemnat.

Triaza solicitarile medicale / cazuri de urgenta adresate serviciului medical din aeroport
Mobilizeaza in timp util resursele indicate de medic necesare la interventie.

Mentine permanent conditiile igienico-sanitare din unitatea medicala si ambulanta a/p.
Realizeaza formalitatile de aprovizionare cu medicamente si materiale sanitare.
Gestioneaza permanent consumabilele medicale indicate in baremul de dotare minima.
Gestioneaza corespunzator deseurile periculoase rezultate din activitatea medicala.
Participa la actiunile medicului, executand si alte sarcini complementare indicate.
Efectueaza manevrele de resuscitare aplicand Protocolul “Advanced Life Support”.
Gestioneaza documentele medicale si asigura formalitatile de pastrare a acestora.

9.6.3 Agentul de salvare aeroportuara / ambulantier

Detine certificat de calificare cu pregatire in domeniul acordarii primului ajutor calificat.
Detine capacitate corespunzatoarea de exploatare a ambulantei aeroportului.
indeplineste calitatea de sofer a autosanitarei din dotarea aeroportului.

Se subordoneaza operational unitatii medicale din aeroport in situatiile de urgenta.
Asigura permanent disponibilitatea fizica necesara la interventia in caz de solicitare.
Asigura suportul operational necesar participand la acordarea asistentei medicale.
Mentine permanent ambulanta aeroportului operationala pentru interventie.
Transporta echipament medical (aparatura medicala, targa, scaun rulant, defibrilator)
Participa la operatiunile de evacuare medicala de urgenta alaturi de personalul medical.
Efectueaza mobilizarea si transportul fizic al pacienetului sub indrumarea medicala.
Efectueaza manevrele de resuscitare indicate de Protocolul “Basic Life Support”.
Participa la programe recurente de instruire / exercitii de mentinere a antrenamentului.

. Isi mentine starea de sanatate si capacitatea fizica pentru a presta efort fizic intensiv.
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9.7 Contraindicatii medicale de calatorie pentru siguranta zborului

IATA & Qantas Medical Travel Clearance Guidelines, Director of Medical Services, QMS 300 V2.2 2015:

Diagnostic si CONTRAINDICATIILE DE ZBOR: Comentarii pentru evaluarea
el 1 e RELATIVE* de citre medicul curant
preexistente (cu aviz medical de zbor)

Grupa 1 — AFECTIUNI CARDIOVASCULARE:

Controlul a fost Trebuie sa fie stabila fara angor in

obtinut abia recent | repaus. Trebuie sa poatd merge intr-un

(In decurs de 14 ritm moderat de 50 de metri pe teren plat,
zile) fara durere toracica sau lipsa de aer.

Angina pectorala

Angina pectorala instabila

X in termen de 8-21
In ultimele 7 zile zile sau in cazul Trebuie sa fie stabil fara complicatii
complicatiilor

Infarct miocardic
(atac de cord)

Insuf. cardiaca

Insuficienta cardiaca | necontrolata sau suport
congestiva ventilator necesar in

ultimele 14 zile

Nu este necesar *Controlat - trebuie sa poata merge intr-
daca este un ritm moderat de 50 m pe teren plat,
controlata * fara durere toracica sau lipsa de aer.

In termen de 8-21

Aritmie cardiaca grava In 7 zile Nu include aritmiile benigne.

de zile
Stimulator cardiac / A " Nu existd dovezi de pneumotorax pe
Defibrilator intern In primele 24 ore In decurs de 7 zile . , P P
: : radiolografia pulmonara.
implantabil
. . R Un infarct miocardic dupa 21 de zile de la
g‘}%fgrriggg Mai put,lgrge 24 de 21 de zile stabilizare.
Hb >8.5g /.
Angioplastie cu 2 zile sau mai putin 21 de zile Un rezultat bun fara complicatii.

sau fara stent Nu exista anemie semnificativa.

In evaluarea capacitatii de zbor, medicul
curant trebuie sa completeze orice alta
evaluare; vizualizati o radiografie toracica
pentru a confirma ca nu existd aer in
spatiul pleural.

Chirurgia cardiaca - in
cazul in care cavitatea | 9 zile sau mai putin
toracica este deschisa

10-21 zile (operatie
cu CABG si Valve)

- Clasa IV OMS . . L
Hipertensiune - Insuficients Oxigenul este recomandat in majoritatea
ppulmonaré cardiacs dréapté -Clasall, I, Il OMS | cazurilor sau se ia 1n considerare

PSR evaluarea specialistului
semnificativa

Embolie pulmonara : Anticoagulare stabila si PaO2 normala in
= Debut 4 zile sau . - ;
Tromboza venoasa 5-21 zile conditiile de la sol.

profunda risc embolic mai putin Profilaxia este indicata.
Daca este anemie acutd, nivelul Hb
. Hb<8,5g/Isi trebuie evaluat mai mult de 24 ore dupa
. Hb < 8,5 g/dl si y I : ; N Co
Anemie N T boala cronica ultima pierdere de sange, care trebuie sa
sangerare activa s ' ! - LT :
stabila fie inactiva. Luati in considerare

administrarea suplimentara de oxigen.

Criza acuta de
Siklemia siclemie recenta in 10 zile si peste Intotdeauna necesita oxigen suplimentar
ultimele 9 zile
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Diagnostic si
comorbiditati
preexistente

CONTRAINDICATIILE DE ZBOR:

FERME

RELATIVE*
(cu aviz medical de zbor)

Comentarii pentru evaluarea
de catre medicul curant

Grupa 2 — AFECTIUNI

RESPIRATORII:

Pneumotorax /

7 zile sau mai putin 8- 21 zile dupa Expansiunea pulmonara ar trebui
Hemopneumotorax - L - o . . ) .
(rezultat al dupa expansiunea expansiunea evgluata prin  radiografia _ toraC|c_a,
; | . completa a completa a asigurand astfel absenta aerului in spatiul
traumatismului toracic . s . . . ’ ’
N plamanului plamanului pleural.
sau aparut spontan)
Chirurgie toracica : 15 - 28 de zile, Ex. Iobegtom|e, . pvleurectomle, biopsie
14 zile pulmonara deschisa.

deschisa
(non-cardiac)

sau mai putin

simptome sau
complicatii prezente

Nu exista nici o dovada pe radiografia
toracica de pneumotorax

Faza acuta,

7 zile > vindecare -
complicatii sau

Vindecata complet sau, daca semnele

Pneumonie cu simptome . - radiologice persista, ftrebuie sa fie
simptome in curs .
. absente simptomele
de evolutie
Bronhopneumopatie Cianozd in ciuda Stare instabila.

cronica obstructiva,
Fibroza pulmonara,
Emfizem pulmonar,
Revarsat pleural
si Hemotorax

suplimentarii
oxigenului la sol.
Exacerbare acuta
recenta neremisa.
Suport ventilator in
ultimele 14 zile

Toleranta slaba la
efort / exercitii de
mers sub 50 m.
Exacerbare recenta
(7 zile)

Suplimentarea  oxigenului
necesara in timpul zborului.
Pot fi necesare studii de simulare a
altitudinii.

poate fi

Astm bronsic

Atac grav recent
decurs de 48 ore
(care necesita
spitalizare)

Episod sever sau
spitalizare recenta
(externare<48 ore)
Agravare acuta sau
stare instabila

Crizele trebuie sa fie sub control si
sa aiba medicamentele la purtator.

Grupa 3 — AFECTIUNI

NEUROLOGICE:

Atac ischemic
tranzitor

In primele 2 zile

3-7zile

Trebuie stabilizat

Accident vascular
cerebral recent

In primele 3 zile

4 - 14 zile

Trebuie sa fie independent functional
altfel este necesar insotitorul.

Oxigenul suplimentar ar trebui luat n
considerare in termen de 2 saptamani.

Epilepsie /
Convulsii

sub 24 de ore sau
stare instabila

Tn termen de 7 zile
de la ultima criza.

In cazul riscului de convulsii in curs de
desfasurare, calatoria poate fi aprobata
prin escorta si planul de tratament.

Chirurgie craniana

Sub 9 zile

10 - 21 de zile

Calatoria Tn aeronave e interzisa daca
exista aer rezidual Tn interiorul cavitatii
craniene. Imaginile radiologice pot fi
necesare pentru calatoriile timpurii.

Chirurgia spinala
minim invaziva
(microdisectomie)

< 3 zile dupa
operatie

2 4 zile cu avizul
chirurgului

Rana trebuie sa fie stabila si capabila sa
tolereze turbulentele neasteptate si
vibratiile asociate zborului

Chirurgia spinala
(interventia majora,
decompresia
deschisa)

< 8 zile dupa
operatie

29 zile panala 12
saptamani dupa
operatie

Rana trebuie sa fie stabila si capabila sa
tolereze turbulentele neasteptate si
vibratiile asociate zborului. Vestele de
salvare standard din aeronave nu se
potrivesc pacientilor ce poarta proteze de
sustinere tip HALO. Trebuie luat in
considerare transport dispozitiv propriu.

Leziunile capului cu
pierdere constientei
sau fracturi craniene

Tn termen de 2 zile
daca au existat
crize convulsive

14 zile de la ultimul
episod / ultima
criza. leziune
penetranta

Nu exista dovezi de pnemocraniu
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Diagnostic si
comorbiditati
preexistente

CONTRAINDICATIILE DE ZBOR:

FERME

RELATIVE*
(cu aviz medical de zbor)

Comentarii pentru evaluarea
de catre medicul curant

Grupa 4 — AFECTIUNI

GASTROINTESTINALE:

Chirurgie abdomin.
deschisa
(laparotomia,
histerectomia,
colecistectomia,
hepatectomia,
colectomia, cezariana,
prostatectomia

10 zile sau mai
putin

11 - 14 zile sau
daca persista
complicatiile

Chirurgia deschisa presupune incizia
larga completa, exclude laparoscopia.
Pasagerul trebuie sa Tsi reia tranzitul
intestinal pentru solide lichide si gaze.

radicala)
la C;?g:ég'eicé 4 zile sau mai outin Numai daca exista | De exemplu in chirurgie ginecologica,
( ApF;Jen dectF()) my) put complicatii toate gazele cavitare trebuie resorbite.
Laparoscopia Mai putin de 24 de | Procedura recenta

exploratorie

ore

termen de 1 - 4 zile

Toate gazele cavitare trebuie resorbite.

Sangerarile
gastro-intestinale

Mai putin de 24 de
ore dupa o
sangerare

Pana la 14 zile
dupa sangerare

Dovezi endoscopice sau semne clare:
Hb in crestere indica oprirea sangerarii
Nivelul minim acceptabil al Hb.

Grupa 5 - AFECTIUNI

ALE URECHILOR, NASULUI SI GATULULI:

Otita medie si sinuzita

Boala acuta
sau cu pierdere
din functia
eustachiana

Trebuie sa fie capabil sa-si elibereze
urechile prin reluarea functiei tubare.

Operatie la urechea
interna sau mijlocie

9 zile sau mai putin

10 - 14 zile cu aviz
medical de la ORL
(Otolaryngologist)

Trebuie s& fie capabil sa-si elibereze
urechile prin reluarea functiei tubare.
Include si insertia implantului cohlear.

Amigdalectomie:
e Zboruri <2 ore:

e Zboruri > 2 ore:

Sangerare /complic.

e < 24 ore,
o <21 zile

e 1-10 zile cu aviz
ORL

¢ Neaplicabil

Trebuie avute in vedere sangerarea
ranilor si infectiile secundare.

Grupa 6 — AFECTIUNI

OFTALMOLOGICE:

Chirurgie intraoculara
e Cugaz:
e Faragaz:

o <7 zile
e < 24 hours

Cu aviz oftalmologic:
o 8-42 zile
o 2-14 zile

Orice gaz injectat in glob trebuie sa fie
resorbit.

Leziuni penetrante,
decolarea retinei sau
Hyphaema (sangerare
camera oculara
anterioara)

6 zile sau mai putin

7-14 zile cu aviz
de la chirurgul
oftalmolog

Nu include indepartarea corpilor straini
din cornee.

Toate gazele din globul ocular trebuie sa
fie resorbite.

Operatie de cataracta

Mai putin de 24 ore

1 - 3 zile cu aviz
de la chirurgul
oftalmolog

Chirurgia cu

laser a corneei

Mai putin de 24 ore

1-3zile
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Grupa 7 — AFECTIUNI IN SARCINA S| LEGATE DE NASTERE:

Sarcina:
e Zboruri> 4 ore:

-Sarcina singulara:
dupa 36 de sapt.
- Sarcina multipla:
dupa 32 de sapt.

Sarcina:
e Zboruri <4 ore:

-Sarcina singulara:
dupa 40 de sapt.
- Sarcina multipla:
dupa 36 de sapt.

Orice sarcina cu
complicatii necesita
avizul medical
pentru zbor

Riscul de travaliu trebuie sa fie minim.
Sarcina cu risc crescut sau n care nu a
fost acordata ingrijire prenatala ar trebui
sa beneficieze de transport medicalizat
cu ambulanta aeriana.

Avortul complet /
Iminenta de avort /
Sacina ectopica /

Sangerari active /
Contractii uterine
dureroase

In termen de 7 zile
de la sangerare

- Trebuie sa fie stabila, fara sangerare si
fara durere de cel putin 24 ore.

- Trebuie sa fie stabila hemodinic.

- Hb trebuie sa depaseasca 8,5 g/ dl.

Nou nascutul (Infant)

sub 48 ore de la
nastere sau daca
necesita ventilator
/ incubator

3-7zle/
antecedente de
complicatii /
nastere prematura

Risc de hipoxie daca sistemul respirator
nu este complet dezvoltat

Grupa 8 — AFECTIUNI

iN ORTOPEDIE:

Fracturi si
Imobilizare n
aparat gipsat

< 48 de ore Tnainte
de plecare

Tn termen de 7 zile

Fracturile stabilizate cu placute si
protezele de sold sunt exceptate.
Luati in considerare prevenirea
trombozei venoase profunde.

Operatii articulare
artroscopice

Evaluarea analgeziei transportului.
Considerati cerintele pentru mobilitate.

Chirurgie de
substitutie articulara
(ex. sold, genunchi,

umeri)

In termen de 14 zile

cu aviz medical de

la chirurgul ortoped
curant

Luati in considerare prevenirea
trombozei venoase profunde.

Grupa 9 — ALTE AFECTIUNI si stari fiziologice:

Anestezia generala

<24 de ore de
anestezie generala

= 24 de ore dupa
anestezia generala
cu stare medicala
ce contraindica
calatoria mai
devreme.

Consultati recomandarile medicale
specifice pentru a determina capacitatea
de a calatori in siguranta.

Reactiile alergiice

Pasagerii trebuie sa prezinte un risc scazut de reactie la bord. Nu se poate exclude
reactia la alergeni specifici din produsele alimentare.
Daca un pasager transporta un dispozitiv de autoinjectie (ex. EpiPen®), trebuie sa se

si Anafilaxia . 9 N - N : s . ;
’ asigure ca e la indeméana sa in bagaje la care are acces el sau un insotitor si sunt
capabili sa-1 administreze daca este necesar in situatii de urgenta.
- afect. sistemica
(ex. suprainfectie, In decurs de 7 zile . - . o
. ; - Trebuie luate in considerare ranile pe
. sepsis, soc toxic,) de la arsura sau de - .
Arsuri ’ suprafetele sensibile la presiune, cum ar

- extindere peste

la tratamentul

fi fesele, picioarele si Thapoi

20% din suprafata chirurgical
corporala
Chirurgie mamara Asigurarea analgeziei adecvate pe
(Proceduri de marire < 24 de ore termen de 2-4 zile d 9 gl . P
sau reducere) urata transportu ul.
Chirurgia plastica a Asigurarea analgeziei adecvate pe
pielii, muschilor si < 24 de ore termen de 2-4 zile 9 9 P

tesuturi superficiale

durata transportului.

Scufundarile
(Scuba diving)

mai putin de 24 ore
de la ultima
scufundare

aviz medical daca a
suferit recent boala
decompresiune

Luati in considerare o perioada mailunga
pentru scufundari decompresive sau
scufundari extinse / multiple.
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Boala de
decompresiune

< 3 zile remisie
27 zile dupa prez.
simptomelor
neurologice

n decurs de 10 zile
de la terminarea
tratamentului

Avizul medical trebuie acordat de un
medic specialist in medicina hiperbarica

Bolile terminale

Daca mediul
aeronautic sau
deplasarea pot
agrava starea

(hipoxie, zgomot,
aglomeratie, riscul
trombotic etc.)

avizul medical e
necesar pentru
toate situatiile

Starea medicala poate necesita targa,
insotitor / ingrijitori sau oxigen.

Nu vor fi acceptati calatorii cu risc crescut
de complicatii in timpul zborului.

Grupa 10 — BOLI CON

TAGIOASE (AFECTIUNI TRANSMISIBILE):

Varicela

(inclusiv zona zoster)

Daca sunt prezente
leziuni active

Daca nu este sigur
sau
exista complicatii

Toate leziunile trebuie sa fie uscate si
crustificate.

Secretii purulente

Trebuie obtinut réspunsul adecvat la

Conjunctivita refractar la tratam. cu “ . = D
S I . Daca nu este sigur | tratamentul corespunzator cu antibiotice
bacteriana antibiotice si e
: : picaturi / unguent.
complic. extraoculare
Rubeola primele 5 zile dupa Daca eruptia

“German Measles”

debutul eruptiei
cutanate

persista dupa 5 zile

Daca nu e tratat

Calatoria nu este recomandata decéat

Impetigo sau pustulele sunt | Daca nu este sigur | daca este tratatd corespunzator si este
descoperite acoperita cu pansamente etanse la apa
Grioa Simptome: febra, Calatoria este contraindicata pentru cei
P tuse, dureri de cap | Daca nu este sigur | care prezintd semnele de maleza
(Influenza) . . o
si musculare. evidente pentrugripa.
Pojarul primele 7 zile qupa Daca eruptia
debutul eruptiei o g
(Measles) : persista dupa 7 zile
cutanate
primele 9 zile dupa Daca persista
Oreionul aparitia adenopatiile dupa 9
adenopatiilor zile si disconfort
. Daca nu © tratata Daca la tratament | Calatoria nu este adecvata pana la o zi
Scabia sau <1zidela

incepere tratam.

pentru scabie

dupa inceperea tratamentului.

Tuberculoza
”TBC”

Daca este in etapa
contagioasa

Toate cazurile TBC
nu primesc aviz sa
calatoreasca pana
cand se confirma ca
sunt neinfectiosi

In general sunt necesare 3 probe sputa
negative. TBC multidrog rezistenta
poate necesita transport special.

Tusea convulsiva
(Bordetella)

< 3 saptamani de

la debut netratata
<5 zile de
tratamentul

antibiotic eficient

Poate calatori dupa 5 zile de tratament
antibiotic eficient
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Anexa 9B (model)

DECLARATIE DE EXONERARE A RESPONSABILITATII
WAIVER OF RESPONSIBILITY DECLARATION

Acest formular trebuie completat de céatre pasagerul care solicitd continuarea cursei
contrar avizului medical / This form must be signed by passengers who insist on air travel
against medical advice given by a Medical Practitioner

1. Numele si prenumele pasagerului / Name and surname:

2. VarstalAge ............... Cetatenia / Citizenship

3. Domiciliu permanent / Permanent residence

4. Nr. Pasaport, ID card / Passport no / Identity card

5. Calatorind pe ruta / Travelling on the route

6. Numarul / data cursei / Flight number / date of flight

Subsemnatul/a recunosc ca am fost informat/a asupra consecintelor negative pe care
le poate avea pentru mine calatoria cu avionul. / |, the undersigned, hereby acknowledge that
| was warned about the negative consequences that air travel may have for my health.

Observatii / Mentions:

Semnatura pasagerului / Semnatura si parafa medicului /
Passenger’s signature: Doctor’s signature and seal:
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Si parafa
medic coordonator a/p
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©7)
semna

(02) (03) (04) (05) (06)

(01)

-COD -
ianuarie
februarie

martie
aprilie
mai
iunie
iulie
august
septembrie
octombrie
noiembrie
decembrie

TOTAL ANUAL

Data .....cccccvvvevennn.
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Anexa 9D (model)

CONFIDENTIAL MEDICAL
REGISTRUL DE CONSULTATII MEDICALE

Nr. crt.
Data / ora / min.
Locul Consultatiei *)
Véarsta

Sexul

Domiciliul permanent

Ocupatia / Functia

Simptome /
Motivul
solicitarii

Diagnostic

Cod **)

Recomandari
medicale, analize,
tratamente, etc.

Medicamente

3

Administrate si
eliberate gratuit
Semnatura si
parafa medicului

w| Numele si prenumele

o
=
N

()]

~

11

[EnY
N
=
w

* UM: unitate medicala a/p, A: aeronava , T: teren / alte locati, ** U: cod urgenta, RE: reexaminare + ,cod CIM X OMS” / ,cod 999"

Anexa 9E (model)

CONFIDENTIAL MEDICAL
REGISTRUL DE TRATAMENTE MEDICALE

~
5
R : : Medicamente Semnétura
| 0| ® P : Diagnostic U . )
6| I | % | Numelesi » | % | Domiciliul | Ocupatia/ sau administrate asistentului
i % & | prenumele <<>5 & | permanent Functia simptome si eliberate medical
Al L P gratuit
@
(6]
o
-
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

* UM: unitate medicala a/p, A: aeronava , T: teren / alte locati, ** U: cod urgenta, RE: reexaminare + ,cod CIM X OMS” / ,cod 999"
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Anexa 9F (model)

CONFIDENTIAL MEDICAL

RAPORT MEDICAL DE URGENTA PE AEROPORT CU DETALII DE INTERVENTIE LA CAZ

Motivul solicitarii: Numele si prenumele:
Varsta: ......... SexX:M/FCNP ......cc.ccooiiiiiiiie,
Cod urgenta: Rosu [1 Galben [ Verde L1 Altul [
Timpii de interventie: Stare pacient:
Alertare echipaj: ..o ScorGSC -M: ....oo.eeee. TA-StQ: i
Plecare la caz: ..o - Vi -dr
Sosire la caz: -0 SPpO2 v
Plecare de lacaz: .........ccocoviiiiiiiiiiiiiiie FR: o, SpCO2 i,
Sosire laspital: . AV Temp: ..o
Plecare de laspital: ..........ccooevviieiiiiiiiiiiieenn | PUIS: Glicemie: ..........cooeevnnis
Trauma o _
I o= - T Functii vitale la preluare: )
. ] Decedat ] Resuscitare laora ............
[ CONLUZIE: .vvieeiiiiie e e e e e 0 0 .
[J Fracturd inChisa: ...........coooveiiiiiiiiieieee e, Stop CR Reusit .
< o I Inconstient 1 Nereusit
[] Fractura deschisa: ..........cccooeeveiiiieeiinnieeennn, ’ o ) L
O] Arsurs: [J Constient (1 Motivul neinceperii resuscitarii:
I o T 0o (=T 0 1=
[ Cadere de 18 TNEIME: ..........overeeeeaioieneens |
Accident Pasager (I Operator [ Altele [ ..........
ANAMNEZA EXAMENUL OBIECTIV
St.  Pupile Dr. | St. Neurologic Dr. Tegumente
Simptome [ Greturi L1 Varsaturi O Normal O | O parezams [ | O calde
[] Transpiratii L) Ameteli [ Reactive [ | [ Parezaml [ | [ Reci
L1 Convulsii LI Dureri [0 Areactive [1 | [J Plegiems [ | O Uscate
Localizare dureri: ...........cocoeeovuernresseiieenens L wmidiaza )| L Plegiemi L | [J Umede
0 Mioza [0 | 0O Babinski [ | [0 Normal colorate
.. . . . L] Icterice
Cai respiratorii Auscultatie [ Cianotice
O Deschise pulmonars o e
ANAMNEZA. oo [ Obstructionate | St. Raluri  Dr. _ _
' O Crepitante [ Aparat digestiv
Respiratia [ Ronflante [] L)' Abd. normal
[0 Normals O siiante [ (] Abd. durer. palp.
[ Absenta Murmur vezicular L] Abd. durer. spon.
[J Dispnee O PpPrezent O U Abd. rigid
] vM/ Balon O biminuat [ (] Abd. destins
O absent [ [ s. irit. peritoneal&
et e et eee et iiieeeiiieeeiiiiiieeasiiiaeenn.... | Pulsul periferic [J Rectoragie
APP oo ' Prezent Auscultatie | O Melena
L] Absent cardiaca [ Hematemezs
O Filiform I sufluri valvulare
. ] Ritmic O zg. card. ritmice |Aparat genitourinar
AIerglC Ia. .................................................... l:‘ ArltmIC D Zg Card arltmlc I:l Ret acuté unné
0  Hematurie
Interpretare EKG : ............ccccevevenennn., Ll Bradicardie U Esv L Asistolie
] Tahicardie TV [] Ritm neregulet
I TPSV O FV 1 Unde P absent
Ll FIA 0 AEFP ] Complex QRS larg
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EVOLUTIE FINAL INTERVENTIE
Scor GSC -M: ...coovvvvievnnee... | DIAQNOSHIC PrEZUMLIV. ...t et e e e e e
- V.
L © O PP
FR: Starea ] Ameliorat ] Stationar ] Agravat
AV . generalé: D Necooperant D Agltat D Ostil
Puls: ..o . .
TA - sig: [] Decedat pe timpul transportului (] Cooperant
-dr [] Decedat la locul solicitarii [ resuscitare Tn curs
Sp O2: Refuz [ Examinare Semnétura pacientului
Sp CO2 O] Tratament
Te.mp: e ] Transport Semnatura $| parafa medicului
Glicemie: «.oooiviiiviirs Predat [] Cameradegarda .
(] UPU/ CPU
MANEVRE / PROCEDURI MEDICATIE SI TRATAMENT
[0 Deschiderea manuala a cailor respiratorii e LB EAIENT N7 Diorzel Calea
O Aspiratia cailor respiratorii
Intubatie [ Pipa Guidel
O Oxigen
O 10T cu inductie
O IOT fara inductie
O BalonFR: ................ / min
O Ventilator
Ventilatie O IPPV  FiOz: ............. %
O PEEP
O SIMV DebOsq: ............. /min
EKG O Imprimare EKG O Monitorizare EKG Denumire Nr. E/rr?ll) Denumire Nr E/n('::)
[ Compresiuni toracice Ser fiziologic Bicarbonat Na
O Defibrilare semiautomata Glucozd 5% HAES
O Defibrilare manuala Glucoza 10% Sange
[0 Conversie sincrona Ringer
O Pacemaker extern
Defibrilare Energie (J) ........  wevveeeee eeeeneen. TRATAMENT APLICAT:
.......................... Total nr. socuri .........
Acces O Periferic/nr.cai .........
intravenos [ Central/nr.cai .........
O Intraosos
O Prelata de transport
Transport Trauma
O Targa O Targa cu lopeti Materiale sanitare consumate cantitatea
O Scaun O KED
O Descarcerat O Atele
O Guler cervical [ Decompresia toracica ac
O Saltea vacuum [ Pansament metalina
O Pansament plagi
O Folie izoterma
[ Drenaj toracic Semnatura si parafa medicului:
O Hemostaza prin: ..........
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RAPORT DE EVALUARE ASISTENTA MEDICALA
PENTRU SIGURANTA ZBORULUI LA AEROPORT

AUDIT LA AEROPORT INSPECTIE LA AEROPORT

NUMELE UNITATII INSPECTATE:

UNITATE SERVICII MEDICALE (cabinet, dispensar, centru medical, infirmerie, punct sanitar, alte forme de organizare)

LOCALITATEA:

PERIOADA DE DESFASURARE A EVALUARIL:

ECHIPA DE EVALUARE:

ALTE PERSOANE CU FUNCTII DE CONDUCERE CONTACTATE CU OCAZIA EVALUARII:

UNITATEA ADMINISTRATIVA / FURNIZORUL SERVICILOR MEDICALE AEROPORTUARE (A/P)

Conducerea unitatii administrative a obiectivului medical

Reprezentant Legal: tel. email.
Director de Resort: tel. email
Medic Coordonator: tel. email

o " M N/

nr. OBIECTIVE / ACTIVITATI VERIFICATE / CONSTATARI: C c N A

1. | Serviciul medical operational / Personal medical contractual:

1.1 | Este cuprinsa in regulamentul de organizare si functionare al a/p facilitatea de asistentd medicala ?

1.2 | Exista spatiu medical amenajat separat in incinta aeroportului, avizat, certificat si inregistrat legal ?

1.3 | Exista autorizatie sanitara si de functionare pentru obiectivul medical organizat pe aeroport ?

1.4 | Exista servicii medicale operationale furnizate de medic, asistent medical, personal auxiliar ?

15| Facilitatea de asistentd medicald pe a/p este indicata legal in organigrama institutiei / stat de functii ?

Structura medicala din aeroport este implicata in activitatile de:
1.6 | - asistenta medicala de urgenta a pasagerilor la solicitarile din aeroport / la bordul aeronavelor?
- asistenta medicala de urgenta in caz de accident aviatic in zona de responsabilitate a/p ?

1.7 | Exista un medic coordonator desemnat / responsabil pentru activitatea medicala pe aeroport ?

1.8 | Exista procedura locala proprie a aeroportului pentru asistenta medicala in aria de responsabilitate ?

1.9 | Exista protocol de coperare / colaborare / integrare in structura unui spital local (ex.Sp.de Urgenta)?

1.10| Exista fise de post asumate de personalul medical si de cel auxiliar conform nivelului profesional ?

111| Prestarea serviciilor medicale se realizeaza competent de catre personalul calificat ?

1.12| Personalul medical are pregatirea / experienta necesara in asistenta medicala de urgenta ?

1.13| Cadrul tehnic-operational permite interventia medicald de urgenta la caz a echipei in maxim 5 min.?

1.14| Personalul medical operativ este disponibil permanent conform programului publicat in AIS ?
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nr. OBIECTIVE / ACTIVITATI VERIFICATE / CONSTATARI: ﬁl

1.15| Sarcinile personalului medical sunt stabilite in contextul asigurarii sigurantei zborurilor ?

1.16| Personalul auxiliar (agent salvare aeroportuara) este disponibil permanent in echipa de urgenta ?

1.17| Exista grafic de lucru aprobat pt. personalul medical / dispecerizarea prezentei pe a/p ?

1.18| Exista inregistrari medicale specifice: registru de consultatii si tratamente, fise medicale de urgenta ?

1.19| Exista inregistrari specifice si de raportare statistica a activitatii catre conducerea aeroportului ?

1.20| Este asigurata confidentialitatea datelor medicale si pastrarea secretului profesional ?

2. | Dotare / Echipamente / Aparatura medicala / Conditii specifice asistentei medicale de urgenta:

2.1 | Aeroportul dispune de ambulanta pt. asistenta cazurilor grave: (dotare barem indicat / minim tip B)

2.2 | Ambulanta utilata detine autorizatie legala de functionare si exploatare la punctul de operare ?

2.3 | Utilitati, aparatura tehnico-medicala si facilitati pt. asistenta medicala la solicitari de urgenta pe teren ?

2.4 | Asigurarea cu medicamente si materiale sanitare corespunde baremului de dotare minima indicat?

2.5 | Se verifica permanent trusele si se inlocuiesc consumabilele monitorizand termenul de valabilitate ?

2.6 | Se realizeaza formalitatile de aprovizionare materiala cu echipamentele medicale specifice?

2.7 | Exista contracte pentru verificarea tehnica si intretinerea aparaturii si echipamentelor medicale ?

2.8 | Exista contracte pentru gestionarea deseurilor periculoase rezultate in urma activitatii medicale ?

2.9 | Exista dovezi de verificare metrologica, etalonare si calibrare a etilotestului principal si de rezerva ?

2.10| Exista un plan propriu de masuri in unitate pentru preveniea transmiterii infectiilor nozocomiale ?

3. | Planul de actiune integrata in caz de accidente calamitati si dezastre:

3.1 | Exista Airport Services Manual ICAO Part 7 Airport Emergency Planning, Doc 9137-AN/898 ed. 2/19917?

3.2 | Existd plan de actiune si salvare in caz de accidente cu victime multiple / calamitati / dezastre?

23 Pl_anul Qe _actiune cuprinde indicatii medica_le pt. deFer_minarea pl_'iorita’;ilor: triajul vi_ctimel_or, acordarea
primului ajutor, evacuarea persoanelor, asistarea victimelor pe timpul transportului la spital ?

34 Existd echipamente medicale si de salvare: truse medicale de prim ajutor si de urgenta, ventilatie
mecanica (balon + masca) sau echipamente de oxigen, masti de fum, targi, corturi de prim ajutor ?

3.5 | Mijloace de comunicare, statii emisie-receptie, harti de localizare a accidentului in zona a/p, a/c ?

3.6 | Exista protocoale de colaborare cu alte autoritati pentru operatiuni de salvare pe a/p si in afara a/p ?

3.7 | Exista stabilita lista personalului de rezerva mobilizat suplimentar la interventia in caz de accident ?

3.8 | Este stabilit cine raspunde / coordoneaza operatiunile de salvare si de triajul victimelor ?

3.9 | Se fac exercitii de simulare partiale / in cooperare cu fortele Statului Roman (planificat si inopinat) ?

4. | Siguranta Transporturilor Aeriene (STA):

41 Este inforfnat perm_anent mana_geme_ntul a/p. pri_vind starea de gé_nétate a perspnalului ope(a_’;ional, “
constatata cu ocazia controlului medical periodic sau a examnarilor medicale in caz de solicitare?

4.2 Examinarea medic'allév §iAceg psihologica a persgnalului aeroportuvar sau a altor categori de personal «
care au responsabilitati in siguranta transporturilor, se efectueaza conform OMT nr.1151/2021 ?

4.3 | Exista «Avize Medicale & Psihologice» de aptitudine la categoriile de personal anterior mentionate ? X

4.4 | Se monitorizeaza valabilitatatea avizelor medicale pentru personalul cu responsabilitati in siguranta? X

5. | Regulament Sanitar International (RSI):

5.1 | Exista un izolator la distanta de linia | de trecere a frontierei disponibil autoritatii de sanatate publica? X

5.2 | Exista un protocol de colaborare cu DSP in astfel de cazuri pt. aplicarea cerintelor indicate de R.S.1.? X

5.3 | Se coopereaza cu DSP in caz de aparitie transfrontaliera a unor situatii epidemiologice deosebite? X

5.4 | Se raporteaza la DSP cazurile medicale suspecte de boli contagioase cu risc pentru sanat. publica ? X

5.5 | Exista un plan local de masuri de protectie antiepidemica pentru afectiunile transmisibile similare ? X

C = conform N = neconform MC = masuri corective N/A = neaplicabil
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BAREM DOTARE MINIMALA PENTRU AMBULANTA AEROPORTULUI

nr. LISTA ECHIPAMENTE MEDICALE SI INSTRUMENTAR BAREM | VERIFICARE | DA | NU
1. | Alcooltest profesional etalonat pentru detectare etanol in aerul expirat 1 set. Functional :
2. | Aspirator medical pentru secretii fix si Aspirator portabil mobil 1 set. Functional :
3. | Balon Ruben ventilatie mecanica cu rezervor suplim. / masti dif. dimens. 1 set. Functional :
4. | Butelii Oxigen debit ventil 15 L/min: 2 stationare x 10L si 3 portabile x 5L 1 set. Functional :
5. | Defibrilator & Monitor pentru functii vitale si EKG x 12 derivatii (modular) 1 buc. Functional :
6. | Dispozitiv ptr. incalzirea solutiilor perfuzabile si administr. sub presiune 1 buc. Functional :
7. | Foarfeca de haine si cutit de taiat centuri cu ciocan de spart geamul 1 set. Functional :
8. | Glucometru electronic automat cu teste rapide si lansete automate 1 set. Functional :
9. | Guler cervical reglabil diferite pentru dimensiuni (adulti si copii) 10 buc. Functional :
10.| Injectomat cu perfuzor (seringa automata pentru perfuzie) 1 buc. Functional :
11.| Lanterna reincarcabild detagabild si set casti protectie pentru echipaj 1 set. Functional :
12.| Laringoscop cu lame de diferite dimensiuni. Trusa de intubatie O.T. 1 set Functional :
13.| Nebulizator pentru administrarea inhalatorie a medicatiei in aerosoli 1 buc. Functional :
14.| Pensa Magill pentru extragere corpi straini aspirati in caile aeriene 1 set. Functional :
15.| Pipe Guedel de diferite dimensiuni si Deschizator mecanic de gura 1 set. Functional :
16.| Pulsoximetru electronic automat 1 set. Functional :
17.| Set atele vacuum de diferite dimensiuni cu pompa de vidare 1 set. Functional :
18.| Stetoscop si Tensiometru aneroid si electronic automat 1 set. Functional :
19.| Targa antitraumatica de transport cu rotile cu sistem de ridicare automat 1 buc. Functional :
20.| Targa lopata de tip Scoop / Targa rigida / Extractor KED 1 set. Functional :
21.| Termometru non contact / Trusa ORL / Oftalmoscop / Lanterna pupilara 1 set. Functional :
22.| Trusa de urgenta pentru amputatii cu container de replantare 1 buc. Functional :
23.| Trusa de urgenta pentru minitraheostomie de urgenta 1 buc. Functional :
24.| Trusa de urgenta pentru nasterea pe teren sau la bord 1 set. Functional :
25.| Ventilator automat pentru respiratie asistatd mecanic (optional) 1 buc. Functional :
nr. LISTA DE MATERIALE SANITARE CONSUMABILE: BAREM | VALABILITATE | DA | NU
1. | Atele Kramer din aluminiu de diferite dimensiuni 5 set.

2. | Bandaj cilindric tip plasa de diferite dimensiuni / bandaj triunghiular 5 set.

3. | Banda adeziva transparenta pentru fixare de diferite dimensiuni 10 buc.

4. | Containere din polietilena si saci pentru deseuri biologice infectioase 10 buc.

5. | Electrozi pentru defibrilare autoadezivi de unica folosinta (adult & copil) 5 set.

6. | Fesi elastice / tifon de diferite dimensiuni si Comprese sterile 50 buc.

7. | Folie termoizolanta pentru supravietuire cu doua fete (silver / gold) 50 buc.

8. | Manusi de examinare de unica folosintda S/ M /L / XL (sterile si nesterile) | 50 buc.

9. | Masca faciala pentru administrarea oxigenului terapeutic 10 buc.

10.| Masca laringiana diferite dimensiuni / Combitub de protezare respiratorie | 5 set.

11.| Masti simple de protectie faciald cu 3 straturi si masti cu filtru hepa 50 buc.

12.| Pansamente hemostatice compresive si Garouri din cauciuc 10 buc.

13.| Pansamente speciale pentru arsuri cu gel antiseptic. Plasturi diversi 10 buc.

14.| Seringi, ace si canule de punctie i.v. sterile de diferite dimensiuni 10 buc.

15.| Sonde urinare tip Foley cu recipient pentru colectare si urinal 5 set.

16.| Sonde de aspiratie rigide si flexibile de diferite dimensiuni 5 set.

17.| Sonde intubatie orotraheald de diferite dimensiuni, mandren, fixator 5 set.

18.| Trusa completa pentru mica chirurgie / de unica folosinta 5 buc.

19.| Truse de perfuzie: branule diferite dimensiuni, perfuzoare, fixatoare 50 buc.

20.| Vata medicinala / Aleze adsrorbante / Dezinfectante biocide de nivel ihalt| 50 buc.

* ghid pentru dotarea minimé a formatiunii medicale rapide de interventie calificata la urgente din aeroport
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BAREMUL MINIM MEDICAMENTE PENTRU
TRUSA MEDICALA MOBILA UNIVERSALA

MES[;:SS}T;':QE;EEC: ba}rgm termen verificvare MEDICATIA ORALA ba}rgm termen verificvare
fiola]e injectabile minim valabil. | (numar) PENTRU URGENTE minim | valabil. | (numar)
Adrenalina 10 fiole Analgezice 10 tb.
Atropina 10 fiole Antiagregante 10 tb.
Calciu gluconic 10 fiole Antiacide 10 th.
Dexametazona 10 fiole Antibiotice 10 th.
Dopamina 10 fiole Antidiareice 10 th.
Glucoza 33% 10 fiole Antiemetice 10 th.
Hemisuccinat HHC 10 fiole Antihistaminice 10 th.
Sulfat de Magneziu | 10 fiole Antihipertensive 10 tb.
Xilina 10 fiole Antiinflamtoare 10 tb.
Analgezice 10 fiole Antisecretori 10 th.
Antialergice 10 fiole Antispastice 10 th.
Anticoagulante 10 fiole Anxiolitice 10 tb.
Anticonvulsivante 10 fiole Beta blocante 10 th.
Antihemoragice 10 fiole Decontracturante 10 th.
Antihipertensive 10 fiole Diuretice 10 th.
Antiaritmice 10 fiole Nitroglicerina 10 th.
Antiinflamatoare 10 fiole Paracetamol 10 tb.
Antiemetice 10 fiole Gel topic analgezic 5 tub.
Antipsihotice 10 fiole Gel topic dezinfectant 5 tub.
Antispastice 10 fiole Gel topic pentru arsuri | 5 tub.
Antisecretorii 10 fiole Bronhodilatatoare 2 flac.
Bronhodilatatoare 10 fiole Lidocaina spray 2 flac.
Diuretice 10 fiole Alcool sanitar 70% 10 flac.
Vasodilatatoare 10 fiole Apa oxigenata 10 flac.
Vaccin antitetanic 10 flac. Betadina / Cloramina 10 flac.
Solutii hidrosaline 10 flac. Solutii dezinfectante 10 flac.

Nota:
* - Mentinerea functionala a ambulantei aeroportului se monitorizeaza permanent de serviciul medical si este deservita permanent
numai de catre personalul calificat capabil sa intervina adecvat la solicitarile de urgenta.
** - Organizarea medicatiei necesara pentru asistenta medicala mobila de urgenta la locul solicitarilor pe teren / in aeroport se face
sub forma de truse universale mobile din aluminiu, accesibile permanent, pastrate in conditii corespunzatoare de temperatura,
umiditate si care pot fi usor de transportat la interventii.

- Baremul medicamentelor nu este limitativ, putand fi suplimentat de medic experienta proprie in functie de nivelul autorizat,
indicatiile ghidurilor de practica, si cazuistica locala corelatd cu specificul patologiei intalnita in aeroport.

- Monitorizarea termenului de valabilitate al medicamentelor necesare si matrerialor sanitare indicate Tnh barem, precum si
formalitatile de aprovizionare revin serviciului medical operational din aeroport.

- Respectarea conditiilor de autorizare sanitara si de functionare revine reprezentantului legal al aeroportului indiferent de forma
de organizare a obiectivului medical din aeroport.

Data verificarii: medic de garda semnatura

asistent medical semnétura
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NIVELUL DE REGLEMENTARE S| BAZA DE REFERINTA PENTRU APLICAREA CERITELOR :

Baza de referinta privind aplicabilitatea:

Regulamentul CE nr.965/2012 de stabilire a cerintelor tehnice si a procedurilor administrative referitoare la operatiunile aeriene.
Regulamentul UE nr.139/2014 de stabilire a cerintelor tehnice si a procedurilor administrative referitoare la aerodromuri.
PIAC-AD-SSI, Ed.2/2016 cu Amd.1/2019 si Amd.2/2020 respectiv PIAC-AD-PSU si RACR-AD-PETA.

Hotararea de Guvern nr. 791/ 2009 conditii de certificare aeroporturi civile internationale sau deschise traficului aerian international.
Hotéréarea de Guvern nr. 758 / 2009 pentru punerea in aplicare a Regulamentului Sanitar International 2005.

Hotararea de Guvern nr. 405/1993 infiintarea AACR - Regulamentul de organizare si functionare: Cap. 2 art.4 lit.21.

Ordin MTI nr. 103/2022 stabilire masuri testarea medicala si stabilire prezenta substante psihoactive la personal aeron. navigant.
Ordin MTCT nr.166/2005 Reglementarii tehnice ,Ghid pentru proiectarea planurilor generale de aerodromuri” - Art. 125.

9. Ordin MSP/MI nr. 2021/691 din 2008 norme "Sistemul national de asistentd medicala de urgenta si de prim ajutor calificat"

10. Ordin Ministerul Sanatatji nr. 1168/2010 pentru aprobarea structurii cadru a Planului Rosu de interventie in situatii de urgenta.
11. Ordin Ministerul Sanatatii nr. 697/2011 norme de continuitatea asistentei medicale primare prin centrele de permanenta.

12. Ordin Ministerul Sanatatii nr. 1338/2007 pentru aprobarea Normelor privind structura functionald a cabinetelor medicale.

13. Ordin Ministerul Sanatatii nr. 961/2016 norme tehnice privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare.

14. Ordin Ministerul Transporturilor nr. 1256 / 2013 pentru aprobarea functiilor cu responsabilitati in siguranta transporturilor.

15. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 21/2020 privind adoptarea Codului Aerian din 18.03.2020 Art.3 pct.17 / Art. 29/ Art. 114,
16. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 85/2017 privind asigurarea calitétji in sistemul de sénatate. Standarde emise de A.N.M.C.S.
17. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul s&natatji.

18. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 487/ 2002 a sanatatjii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari psihice.

19. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 46/2003 drepturile pacientului.

20. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 629/2001 privind organizarea si functionarea cabinetelor medicale.

21. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 319/2006 a securitatii si sdnatatii in munca.

22. Parlamentul Romaniei - Legea nr. 434/2004 privind dispozitivele medicale.

23. ADR.OPS.B.010 & GM3 ADR.OPS.B.005(a); ADR.OR.C.045 & GM1 ADR.OR.C.045.

24. ICAO - Airport Services Manual (Part 7, Airport Emergency Planning), Doc ICAO 9137-AN/898.

25. ICAO - Airport Planning Manual (Part 1, Master Planning), Doc ICAO 9184, 3th Edition, 2023

26. ICAO - Manual on Prevention of Problematic Use of Substances in the Aviation Workplace, Doc 9654

27. ICAO - International Standards and Recommended Practices, Anex 9 Facilitation, ed.12/2005.

28. EASA ECDC COVID-19 Aviation Health Safety Protocol Issue No: 02 / 30/06/2020

29. ICAO Manual of Civil Aviation Medicine, Doc ICAO 8984-AN/895, 3 edition 2012.

30. IATA Medical Manual - 11th ed 2018 Montreal & Canada

31. IATA Rezolutia 700 - Acceptarea si transportul pasagerilor cu incapacitati Ed.32 / 2012.

32. IATA & Qantas Medical Travel Clearance Guidelines - Director of Medical Services QMS 300 V2.2 November 2015.

33. CAA Safety Regulation Grup, Cap. 699 Framework for the competence of rescue and fire fighting service personnel 2017.

34. Airport preparedness guidelines for outbreaks of communicable disease issued by ACI and ICAO (Revised April 2009).

35. World Health Organization - Guide to Hygiene and Sanitation in Aviation Cleaning and Disinfection of Facilities, Geneva 2009.
36. European Resuscitation Council, ERC Guidelines https://cprguidelines.eu
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ref. CONTINUTUL OBSERVATIEI / NECONFORMIT/:\TI S| PLANUL DE MASURI CORECTIVE Termen
OBSERVATIIL:
CONSTATARI :
NECONFORMITATI : (dup4 caz)
N.B Comunicarea constatérii neconformitétilor cu ocazia activitétilor de supraveghere suplimentara,
de rutina, prin sondaj ,focus” sau verificare incrucigata ,,cross-check”, separat de cadrul inspectiei /
auditului se poate efectua direct catre AeMC / AME prin adresa / notificare electronica / email.
MASURI CORECTIVE : (dupé caz)
N.B Comunicarea inchiderii neconformitatilor constatate cu ocazia activitatilor de supraveghere
suplimentara, de rutind, prin sondaj ,focus” sau verificare incrucigaté ,cross-check”, separat de
cadrul inspectiei / auditului se poate face si direct catre AeMC / AME cu adresa / notificare electronic
/ email.
RECOMANDARI :
AACR Functia - Numele si Prenumele Avizat
Director resort - (e-signed)
Comisia de Seful structurii - (e-signed)
evaluare g
Inspector medic - (e-signed)
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CAPITOLUL

10. DEPISTAREA ABUZULUI DE SUBSTANTE PSIHOACTIVE INTERZISE
iN MEDIUL OPERATIONAL SI SIGURANTA NAVIGATIEI AERIENE

10.1 Baza legala de referinta

Exercitarea privilegiilor date de licenta profesionald in mediul operational de personalul
aeronautic civil aflat sub influenta alcoolului si substantelor psihotrope interzise reprezinta un
act ilicit din perspectiva sigurantei aviatiei, pe baza urmatoarelor prevederi explicite:

e CODUL AERIAN DIN ROMANIA Cap. XIV — sanctiuni, contraventii si infractiuni:

JArt. 114, - (1) Efectuarea serviciului de catre personalul aeronautic aflat sub influenta bauturilor
alcoolice constituie infractiune si se pedepseste cu inchisoare de la 6 luni la 3 ani sau cu amenda.

(2) Efectuarea serviciului de céatre personalul aeronautic care are o imbibatie alcoolica de peste
0,80 g/l alcool pur in sédnge ori se afla sub influenta unor substante psihoactive se pedepseste cu
fnchisoare de la unu la 5 ani gi interzicerea unor drepturi.

(3) Daca faptele prevazute la alin. (1) si (2) sunt savarsite de personalul aeronautic navigant, limitele
speciale ale pedepsei se majoreaza cu jumatate.

(4) Refuzul ori sustragerea persoanelor prevazute la alin. (1) - (3) de a se supune prelevarii de
mostre biologice necesare in vederea stabilirii alcoolemiei ori a prezentei unor substante psihoactive
constituie infractiune si se pedepseste cu inchisoare de la unu la 5 ani.”

e REGULAMENTUL EU Nr. 965/2012 stabilire cerinte tehnice si proceduri administrative
referitoare la operatiunile aeriene, EASA Decisions (AMC GM & CS-FTL.1) rev. 11/2018, aplicabil
din 14.08.2020 "Articolul 4 Controlul rampelor" :

(1) Inspectii de rampa pentru aeronavele operatorilor sub supravegherea sigurantei unui alt stat
membru sau a unei tari terte se face pe baza capitolului RAMP din anexa II.

(2) Statele membre se asigura ca se efectueaza testarile la alcool ale membrilor echipajului de
comanda si ale membrilor echipajului de cabind in ceea ce priveste operatorii aflati sub supravegherea
lor, precum si in ceea ce priveste operatorii din cadrul supravegherii unui alt stat membru sau a unei
tari terte. Aceste teste vor fi efectuate de céatre inspectorii de rampé in cadrul programului de inspectie
la sol din capitolul RAMP din Anexa Il.

(3) Prin derogare de la alineatul (2), statele membre pot asigura testarea alcoolului in zbor a
echipajului de bord si ai membrilor echipajului de cabind, ce urmeazéa sa fie efectuate de alti oficiali
autorizati si in afara programului cadru de inspectie la sol din capitolul RAMP din anexa Il, cu conditia
ca testarea alcoolului s& se facd respectand aceleasi principii obiective ca si testele efectuate in cadrul
capitolului RAMP din anexa Il. Rezultatele acestor teste de alcool sunt incluse in baza de date
centralizatad conform ARO.RAMP. 145 (b).

(4) Statele membre pot efectua teste suplimentare si pentru alte substante psihoactive, altele decéat
alcoolul. In acest caz, statul membru notificd Agentia Europeand de Siguranta a Aviatiei (denumita in
continuare "agentia”) si Comisia."

e BULETINUL INFORMATIV DE SIGURANTA EASA SIB No. 2018-07 / 12.04.2018:
"Un pilot nu trebuie sd opereze o aeronava cand este sub influenta alcoolului. Acest regulament de
baza trebuie inteles dupa cum urmeaza:

1) Concentratia de alcool din sénge (BAC) nu trebuie s& depaseascd limita inferioard a limitei
nationale sau 0,02%, ceea ce reprezinta 0,2 g / litrul de sange, in timp ce indeplinesc sarcini legate de
exploatarea unei aeronave, inclusiv pregétirea zborului.

2) Concentratia de alcool in respiratie (BrAC) nu trebuie s& depaseascéa limita inferioaréd a limitei
nationale sau 90 pg / litru in aerul respirat, in timp ce indeplinesc sarcini legate de operarea aeronavei,
inclusiv pregatirea zborurilor.

3) Alcoolul nu ar trebui sa fie consumat inainte cu 8 ore de indeplinirea indatoririlor legate de
exploatarea aeronave, inclusiv pregatirea zborurilor. Cu toate acestea, trebuie remarcat faptul ca 8 ore
"de la sticla la clapeta de acceleratie"” nu garanteaza faptul ca BAC / BrAC al individului va fi sub limitele
mentionate mai sus. Prin urmare, se recomanda sa se abtind pentru mai mult de 8 ore, luédnd in
considerare si cantitatea de alcool consumata.

4) Alcoolul nu trebuie consumat Tn timpul Tndeplinirii sarcinilor legate de operarea unei aeronave,
inclusiv pregatirea zborului."
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10.2 Procedura de depistare a abuzului de substante psihoactive interzise.
Depistarea prezentei in corp a substantelor interzise se abordeaza diferit din punct de

vedere tactic si profesional, de la caz la caz in functie de imprejurari, dupa cum urmeaza:

(1) Testarea medicala de rutina , rapida / screening si de confirmare”

Testarea de rutina este un act medical, liber consimtit subsecvent procesului de certificare
medicala, in baza MED.B.055 (b) din (UE) nr.1178/2011. Se efectueaza tuturor aplicantilor
clasa 1 in cadrul examinarii initiale la AeMC sau la indicatia medicului AME prin sondaj oricand
e necesar cu ocazia recertificarii medicale, pe baza AMC1 MED.B.055 (d).

Rezultatul pozitiv la testarea screening de laborator se asuma de AME si se inscrie in
raportul de examinare aeromedicala. Daca se contesta, confirmarea / infirmarea se face in
aceeasi zi pe baza buletinului de analize toxicologice emis laboratorul medico-legal al unui
institut de profil. Buletinul medico-legal se pastreaza in original la dosarul de examinare.

Repetarea prelevarii probelor biologice, este concludenta numai daca se realizeaza in
conditii de securitate, in aceeasi zi sau intr-un interval acceptabil de timp foarte scurt de la
depistarea initiala. Analiza toxicologica se reface in cadrul unui institut de medicina legala
printr-o metoda de laborator opozanta, cu sensibilitate si specificitate inalta. Rezultatul se
mentioneaza explicit alaturi de metoda de analiza sub forma de certificat medico-legal.

Infirmarea toxicologica si excluderea posibilitati consumului ilicit se face pe baza
buletinului de analize de toxicologie medico-legala emis de institutul national de profil.

Pana la infirmarea rezultatului, aplicantul nu este apt pentru activitati aeronautice (refuz).

Monitorizarea aplicantului la intervale de timp regulate pentru a demonstra neexpunerea
la substante psihoactive interzise potrivit AMC1 MED.B.055 (e) (8) / ATCO.MED.B.055 (a) se
documenteaza cu buletine de analize de laborator de la unitati sanitare autorizate urmate de
reexaminari aeromedicale cu amanari succesive, deex:lal-> 3> 6> 12> 18 > 24 luni.

Directionarea cazului in baza AMC1MED.B.055 (d) (4) (e) (8) se efectueaza impreuna cu
raportul de examinare psihiatrica anexat cu propunerea medicului de specialitate privind
aptitudinea, insotit de raportul de evaluare psihologicé conform cu AMC1MED.B.055 (f).

(2)Testarea de siguranta operationala - administrativ disciplinara , safety”
Reprezinta un act administrativ in baza CAT.GEN.MPA.170 din Reg. 965 / 2012 corelat cu
planul de zbor. Se face prin sondaj, testare inopinata, sau planificat sub forma de filtru sau
razie pe aeroport/ punct dirijare trafic aerian. Se efectueaza in mediul operational (la aeronave
inaintea decolarii sau imedicat dupa aterizare, in centrul de dirijare a traficului aerian sau la
unitatea medicala din aeroport), cu participarea cumulativa a urmatoarelor entitati
responsabile, dupa caz:
a) inspectorul de rampa (initiaza procedura in cazul personalului navigant)
b) serviciul medical operational de urgenta aeroportuar (confirma / declina testarea)
c) responsabilul managementului operational pe platforma (martor independent)
d) reprezentantul operatorului (agentul de handling asista ca martor independent)
e) politia / jandarmeria (asistenta fizica in cazul controlorilor de trafic aerian)

Testarea inopinata a personalului aeronautic civil se poate initia pe baza celor mai mici
suspiciuni de abuz (observatie directa, sesizare anonima, reclamatie etc.), entitatile anterior
mentionate fara a avea obligatia de a justifica exhaustiv declansarea procedurii de testare.

Rezultatul constatarii se inscrie in procesul verbal model indicat (anexa). Refuzul testarii,
sustragerea sau cooperarea dificila cu subiectul se consemneaza la rubrica ,observatii si
mentiuni”. Personalul depistat pozitiv este oprit de la zbor / dirijare etc. Tn conformitate cu
CAT.GEN.MPA.170, rezultatul testelor pozitive validate se transmit in copie la AMS.

(3) Testarea involuntara in caz de constatare act ilicit ,,law enforcement measures”
Cazul In care se semnaleaza exercitarea privilegiilor date de licenta profesionala sub
influenta substantelor interzise de catre personalul aeronautic, este o situatie medicala de
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urgenta de importanta vitala si de sanatatea publica, fiind un risc major pentru siguranta
zborului ce necesita masuri directe aplicate in forta care exced competentei AACR.

Entitatile indicate la (2), pe baza suspiciunii intemeiate, informeaza, cer sprijin si isi declina
competenta in fata institutiilor abilitate sa continue investigatia pentru confirmarea / infirmarea
medico-legala.

n acest sens, se solicitd, dupa caz, interventia institutiilor abilitate prin apelarea Sistemului
National de Urgenta la numarul unic ,112” sau direct (Politie Transporturi Aeriene, Politie de
Frontiera, Politia Nationala, Jandarmeria Romana, Procuratura)

10.3 Instructiuni pentru depistarea alcoolului in aerul expirat pe aeroporturi (BrAC)
AACR realizeaza controale inopinate, in procesul de supraveghere a sigurantei zborului,
pentru a depista personalul aeronautic consumator de alcool pe aeroporturile autorizate.
Unitatile medicale care sunt organizate si functioneaza in aeroporturi asigura dotarea
tehnica si asistenta medicala operationala calificata pentru realizarea in bune conditii a
testarilor si examinarilor potrivit urmatoarelor instructiuni:

(a) Testarea consumului ilicit de etanol se initiaza (se solicita) de managerul responsabil al
operatiunilor de aerodrom, de inspectorul de rampa sau de inspectorul mandatat.

(b) Depistarea nainte sau imediat dupa zbor se realizeaza urmare a examinarii efectuata
de personalul medical calificat al serviciilor operationale de urgentd din aeroporturile
autorizate, pe baza avizului valabil de libera practica profesionala.

(c) Se folosesc echipamente de testare omologate cu respectarea instructiunilor tehnice
elaborate de producator (alcotest profesional, fiole de testare rapida, strippuri colorimetrice)

(d) Acordul persoanei testata se considera prezumat odata cu explicarea si asumarea
datelor inscrise n procesul-verbal de constatare, model Anexa 10B. In caz de refuz, cooperare
dificilda sau depistare pozitiva, se mentioneaza aspectul la rubrica observatii. Continuarea
investigatiei se declina dupa caz catre institutiile abilitate indicate la 10.2 (3).

(e) Se considera pozitiv testul initial care deceleazd > 0,2 g/l alcool in aerul expirat.
Confirmarea preliminara a rezultatului se face prin repetarea testarii in aceleasi conditii la un
interval de timp cuprins intre 15 si 30 minute.

() Rezultatele pozitive se consemneaza in procesul verbal de constatare pe baza
modelului indicat. Acest document este unicat Si se pastreaza la serviciul medical din aeroport.
Copiile conform cu originalul se emit legal la cererea partilor interesate.

(g) Testarea screeneing nu se substituie determinarii laboratorului de toxicologie medico-
legala de la institutul de profil. Aceasta determinare este opozanta numai daca se realizeaza
in aceeasi zi printr-o metoda alternativa superioara mentionata odata cu rezultatul emis.

10.4 Masuri administrative

Reprezentantul legal al aeroportului si serviciul medical desemnat de garda responsabil
actualizeaza permanent si transmit la AACR planul de siguranta zborului pentru depistarea
abuzului de substante interzise in mediul operational potrivit modelului indicat in Anexa 10A.

Planul contine lista nominala a personalului medical operational desemnat, cu drept de
libera practica, centralizatorul echipamentelor de testare (inclusiv dispozitivele de rezerva)
functionale cu specificarea modelului, avizul de verificare tehnica, certificatul de etalonare
metrologica si termenul de valabilitate.

Rezultatul testarilor efectuate se centralizeaza si se raporteaza la solicitarea AACR si de
fiecare data cand se constatata abaterea disciplinara pe baza notei de informare scrisa.
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Anexa 10A (model)

PLANUL DE SIGURANTA OPERATIONALA PE AEROPORT PENTRU
DEPISTAREA ABUZULUI DE SUBSTANTE PSIHOACTIVE INTERZISE

Lista cu personalul medical operational din aeroport
in baza ADR.OR.C.045 din Regulamentul (UE) 139/2014
: . . valabilitatea avizului
nr. numele si prenumele functia / gradul profesional - .
’ ’ de libera practica
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
8.
9.
10.
Centralizatorul echipamentelor functionale pentru testarea screening
. . serie nr. data valabilitate punct de operare /
nr. model echipament / fabricant . . -
dispozitiv | etalonarii etalonare exploatare
1.
2.
3.
4,
5.
Avizat, Aprobat,
. - comandant de aeroport
DATA medic coordonator aeroport
........................... semnéitura si parafa .
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Anexa 10B (model)

PROCES VERBAL DE CONSTATARE PENTRU
PREZENTA ALCOOLULUI IN AERUL EXPIRAT

Subsemnatul ... in timpul serviciului medical de garda pentru
asigurarea sigurantei zborului Pe @eroPOItUl ..........c..iiiiiiiiiiiiii e :
[8 SONCITAIEA ....eeeieeieiiiee e , am constatat urmatoarele aspecte:
1. DOMNUIL / dOGMNGA ...t angajat(a) in cadrul
COMPANIET .. infunctia ......cccooooiiii
s-a identificat cu dOCUMENTUL .........oooiiiiiiiiiiiiee e 1T A= WA 0| P

si a fost testat cu prezenta martorilor in vederea detectarii prezentei alcoolului etilic in aerul expirat.

2. Examinarea s-a efectuat in mod voluntar, liber consimtit (cu acordul persoanei) dupa explicarea

metodei de testare, rezultatul indicat de echipamentul de determinare (tip, serie, etalonat, valabilitate etc.)

4. Testarea si completarea prezentului proces verbal s-a realizat cu participarea urmatoarelor
persoane abilitate odata cu verificarea exactitatii datelor inscrise, corespunzator cu realitatea:

Nr. partile & martorii numele si prenume semnatura

6.

* se completeaza in cazul depistarii pozitive sau in cazul obiectiilor cu privire la rezultatul constatat sau daca se impune
confirmarea / infirmarea la laboratorul toxicologic medico-legal. Procesul verbal se pastreaza la unitatea medicala unde a avut
loc testarea screening si se elibereaza copii conforme, in conditiile legii. Contestarea rezultatului se poate face numai in
aceeasi zi prin repetarea / prelevarea probelor biologice de cétre laboratorul autorizat de toxicologie medico-legala.

** se completeaza in cazul cand testarea se realizeaza in mediul operational la solicitarea expresa a reprezentantului unei
autoritati desemnate si se considera test pozitiv de suspiciune mentinerea rezultatului dupa repetarea testarii peste 30 min.
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Lista formularelor in vigoare

Anexa 1A — Cerere catre AACR de emitere duplicat la certificatul / raportul medical

Anexa 1B — Bilet de trimitere la investigatii medicale / consult de specialitate

Anexa 1C — Formular de consultare / Referat de directionare catre autoritate competenta

Anexa 1D — Cerere catre AACR de admitere a contestatiei urmare a neacordarii certificatului medical
Anexa 1E — Proces verbal al comisiei de analiza secundara

Anexa 1F — Decizia comisiei de apel a Autoritatii Aeronautice Civile Roméane

Anexa 1G — Lista medicilor specialisti implicati in evaluarea secundara

Anexa 1H — Lista unitatilor sanitare monospecialitate agreate pentru examinarile medicale complexe
Anexa 1l — Formularul de solicitare a transferului intre autoritatile competente ,SOLI transfer form”
Anexa 1H — Scrisoare medicala pentru transfer cu istoricul aeromedical ,medical confidential”
Anexa 2A — Cerere catre AACR de obtinere a autorizatiei de Centru Aeromedical ,AeMC”

Anexa 2B — Raport de evaluare pentru Centru de Medicina Aeronautica ,AeMC”

Anexa 2C — Certificat de autorizare pentru Centru de Medicina Aeronautica

Anexa 2D — Cerere catre AACR de obtinere / mentinere / extindere autorizatie de ,AME”

Anexa 2E — Fisa examinatorului aeromedical autorizat ,AME”

Anexa 2F — Raport pentru evaluarea Examinatorilor Aeromedicali Autorizati ,AME”

Anexa 2G — Certificat de autorizare pentru Examinator Aeromedical

Anexa 2H — Lista AME / AeMC autorizati si Programul de supraveghere multianuala

Anexa 2| — Decizia Directorului General al AACR de Suspendare/Revocare a autorizatiei de AME
Anexa 3A — Certificatul Medical Clasa 1/ 2/ LAPL

Anexa 3B — Raportul Medical pentru membrii echipajului de cabina

Anexa 3C — Certificatul Medical Clasa 3

Anexa 3D — Cerere pentru un certificat aeromedical

Anexa 3E — Raport de examinare aeromedicala

Anexa 3F — Raport de examinare oftalmologica

Anexa 3G — Raport de examinare otorinolaringologie

Anexa 3H — Raport de examinare cardiologica

Anexa 3l — Raport de examinare psihiatrica

Anexa 3J — Chestionar pentru sanatatea mintala

Anexa 3K — Notificare de refuz pentru certificatul medical

Anexa 3L — Acordul pentru examinarea medicala extinsa, depistarea substantelor interzise si GDPR
Anexa 8A — Adeverinta de promovare pregatire/instruire,aspecte aeromedicala si prim ajutord la bord”
Anexa 9A — Schema de alertare si interventie a serviciului medical din aeroport

Anexa 9B — Declaratie de exonerare a responsabilitatii pentru calatorie, contrar avizului medical
Anexa 9C — Raport de activitate pt. serviciile de asistenta medicala pe aeroport si siguranta zborului
Anexa 9D — Registrul de consultatii medicale

Anexa 9E — Registrul de tratamente medicale

Anexa 9F — Raport medical de urgenta pe aeroport cu detaliile de interventie la caz

Anexa 9G — Raport de evaluare pentru servicii de asistenta medicald & siguranta zborului la aeroporturi
Anexa 10A — Planul de siguranta operationala pe aeroport. Depistare abuz de subst. psihoactive interzise
Anexa 10B — Proces verbal de constatare pentru prezenta alcoolului in aerul expirat
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