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EIROPAS KOPIENU KOMISIJA 

Briselē, … 

C 

Projekts 

KOMISIJAS REGULA (EK) Nr. …/… 

([…]. gada […]), 

ar ko groza Komisijas Regulu (EK) Nr. …/…, ar kuru nosaka sīki izstrādātus 

īstenošanas noteikumus par civilās aviācijas personāla medicīnisko piemērotību saskaņā 

ar Eiropas Parlamenta un Padomes Regulu (EK) Nr. 216/2008 
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Projekts 

KOMISIJAS REGULA (EK) Nr. …/… 

([…]. gada […]), 

ar ko groza Komisijas Regulu (EK) Nr. …/…, ar kuru nosaka sīki izstrādātus 

īstenošanas noteikumus par civilās aviācijas personāla medicīnisko piemērotību saskaņā 

ar Eiropas Parlamenta un Padomes Regulu (EK) Nr. 216/2008 

(Dokuments attiecas uz EEZ) 

EIROPAS KOMISIJA, 

ņemot vērā Līgumu par Eiropas Savienības darbību,  

ņemot vērā Eiropas Parlamenta un Padomes 2008. gada 20. februāra Regulu (EK) 

Nr. 216/2008 par kopīgiem noteikumiem civilās aviācijas jomā un par Eiropas Aviācijas 

drošības aģentūras izveidi, un ar ko atceļ Padomes Direktīvu 91/670/EEK, Regulu (EK) 

Nr. 1592/2002 un Direktīvu 2004/36/EK(
2
), un jo īpaši tās 7. panta 6. punktu,  

tā kā: 

(1) Regulas (EK) Nr. 216/2008 mērķis ir panākt un saglabāt vienādi augstu civilās 

aviācijas drošības līmeni Eiropā. Minētajā regulā paredzēti līdzekļi šā mērķa un citu 

mērķu sasniegšanai civilās aviācijas drošības jomā. 

(2) Pilotiem, kas iesaistīti kāda gaisa kuģa ekspluatācijā, jāatbilst attiecīgajām 

pamatprasībām, kuras izklāstītas Regulas (EK) Nr. 216/2008 III pielikumā. Atbilstīgi 

minētajai regulai pilotiem būtu jāsaņem veselības apliecība, kad ir konstatēta viņu 

atbilstība medicīniskās piemērotības pamatprasībām. 

(3) Aviācijas medicīnas eksperti, kas ir atbildīgi par pilotu medicīnisko piemērotību, arī 

būtu jāsertificē, kad ir konstatēta to atbilstība pamatprasībām. Tomēr Regulā (EK) 

Nr. 216/2008 paredzēta iespēja ģimenes ārstiem noteiktos apstākļos un, ja to atļauj 

valsts tiesību akti, darboties kā aviācijas medicīnas ekspertiem. 

(4) Salona apkalpei, kas iesaistīta atsevišķa gaisa kuģa ekspluatācijā, ir jāatbilst 

attiecīgajām pamatprasībām, kas izklāstītas Regulas (EK) Nr. 216/2008 IV pielikumā. 

Atbilstīgi minētajai regulai periodiski būtu jānovērtē salona apkalpes medicīniskā 

piemērotība tai uzticēto drošības pienākumu drošai izpildei. Atbilstība jāpierāda ar 

attiecīgu novērtējumu, pamatojoties uz aviācijas medicīnas paraugpraksi. 

(5) Regulā (EK) Nr. 216/2008 noteikts, ka Komisijai jāpieņem nepieciešamie īstenošanas 

noteikumi salona apkalpes locekļu atestācijai un pilotu, kā arī viņu apmācībā, testēšanā 

vai pārbaudē iesaistīto personu, kā arī viņu medicīniskās piemērotības novērtēšanā 

iesaistīto personu sertifikācijai. Regulā (EK) Nr. …/.. noteikti šie īstenošanas 
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noteikumi, izņemot noteikumus, kas saistīti ar veselības prasībām pilotiem un salona 

apkalpes locekļiem. Tāpēc ar šo regulu groza Regulu (EK) Nr. …/.., lai iekļautu šos 

aspektus. 

(6) Jānodrošina pietiekams laiks aeronavigācijas nozarei un dalībvalstu administrācijām, 

lai pielāgotos jaunajam tiesiskajam regulējumam, dotu dalībvalstīm laiku izdot īpašu 

veidu veselības apliecības, uz kurām neattiecas „JAR”, un noteiktos apstākļos atzīt 

pirms šīs regulas piemērojamības izdoto veselības apliecību un veikto aviācijas 

medicīnas novērtējumu derīgumu. 

(7) Lai nodrošinātu vienveidīgu pāreju un vienādi augstu civilās aviācijas drošības līmeni 

Savienībā, īstenošanas pasākumiem būtu jāatspoguļo jaunākā attīstība, tostarp 

aviācijas medicīnas paraugprakse. Attiecīgi būtu jāapsver tehniskās prasības un 

administratīvās procedūras, par kurām līdz 2009. gada 30. jūnijam vienojās 

Starptautiskā Civilās aviācijas organizācija (turpmāk "ICAO") un Eiropas Apvienotās 

aviācijas iestādes, kā arī spēkā esošie tiesību akti, kas attiecas uz konkrētu valsts vidi. 

(8) Aģentūra sagatavoja īstenošanas noteikumu projektu un kā atzinumu iesniedza 

Komisijai saskaņā ar Regulas (EK) Nr. 216/2008 19. panta 1. punktu. 

(9) Šajā regulā paredzētie pasākumi ir saskaņā ar tās komitejas atzinumu, kas izveidota ar 

Regulas (EK) Nr. 216/2008 65. pantu, 

IR PIEŅĒMUSI ŠO REGULU. 

1. pants 

Komisijas Regulu (EK) Nr. …/.. groza šādi. 

1. Regulas 1. pantu aizstāj ar šādu pantu: 

“1. pants 

Priekšmets 

Šajā regulā noteikti šādi sīki izstrādāti noteikumi: 

1. atšķirīgi reitingi pilotu licencēm, nosacījumi licenču izdošanai, saglabāšanai, 

grozīšanai, ierobežošanai, apturēšanai vai atcelšanai, licenču un sertifikātu 

turētāju privilēģijas un pienākumi, nosacījumi esošo valsts pilotu licenču un 

valsts lidojumu inženieru licenču pārveidošanai par pilotu licencēm, kā arī 

nosacījumi trešo valstu licenču akceptēšanai; 

2. to personu sertifikācija, kas ir atbildīgas par mācību lidojumu vai mācību 

lidojumu trenažieros nodrošināšanu vai pilotu prasmju novērtēšanu; 

3. dažādas veselības apliecības pilotiem, nosacījumi veselības apliecību 

izdošanai, saglabāšanai, grozīšanai, ierobežošanai, apturēšanai vai atcelšanai, 

veselības apliecību turētāju privilēģijas un pienākumi, kā arī nosacījumi valsts 

veselības apliecību pārveidošanai par vispāratzītām veselības apliecībām; 

4. aviācijas medicīnas ekspertu sertifikācija, kā arī apstākļi, kādos ārsts var 

darboties kā aviācijas medicīnas eksperts; 

5. salona apkalpes locekļu periodisks aviācijas medicīnas novērtējums, kā arī 

par šo novērtējumu atbildīgo personu kvalifikācija.” 
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2. Regulas 2. pantā 4. un 5. punktu aizstāj ar šādiem punktiem: 

“4. „JAR atbilstīga” licence vai veselības apliecība ir pilota licence un piešķirtie 

reitingi, sertifikāti, atļaujas un/vai kvalifikācijas, vai veselības apliecība, ko 

saskaņā ar valsts tiesību aktiem, kuri atspoguļo JAR un procedūras, izdevusi 

vai atzinusi dalībvalsts, kas ir īstenojusi attiecīgo JAR, un kas ir ieteikts 

savstarpējai atzīšanai Apvienoto aviācijas iestāžu sistēmā saistībā ar šādu JAR; 

5. „JAR neatbilstīga” licence vai veselības apliecība ir pilota licence vai veselības 

apliecība, ko izdevusi vai atzinusi dalībvalsts saskaņā ar valsts tiesību aktiem 

un kas nav ieteikts savstarpējai atzīšanai saistībā ar attiecīgo JAR;” 

3. Regulas 3. pantu aizstāj ar šādu pantu: 

“3. pants 

Pilotu licencēšana un veselības apliecības 

Neskarot 7. pantu, Regulas (EK) Nr. 216/2008 4. panta 1. punkta b) un c) apakšpunktā 

un 5. punktā minēto gaisa kuģu piloti atbilst tehniskajām prasībām un 

administratīvajām procedūrām, kas noteiktas I un IV pielikumā.” 

4. Iekļauj šādus pantus: 

“4.a pants 

Esošās valsts veselības apliecības pilotiem 

1. JAR atbilstošās pilotu veselības apliecības un aviācijas medicīnas ekspertu 

apstiprinājumi, kurus dalībvalsts izdevusi vai atzinusi pirms šīs regulas 

piemērošanas, uzskatāmi par izdotiem saskaņā ar šo regulu. 

2. JAR neatbilstīgas pilotu veselības apliecības un aviācijas medicīnas ekspertu 

apstiprinājumi, ko dalībvalsts izdevusi pirms šīs regulas piemērojamības, 

paliek spēkā līdz to nākamās atkārtotās apstiprināšanas dienai, ne ilgāk kā 

piecus gadus pēc šīs regulas piemērojamības atkarībā no tā, kurš termiņš ir 

pirmais. 

3. Sertifikātu atkārtotā apstiprināšana, kas minēta 2. punktā, atbilst Medicīniskās 

daļas noteikumiem. 

9.a pants 

Salona apkalpe 

1. Regulas (EK) Nr. 216/2008 4. panta 1. punkta b) un c) apakšpunktā minētā 

gaisa kuģa salona apkalpe atbilst tehniskajām prasībām un administratīvajām 

procedūrām, kas noteiktas IV pielikumā. 

2. Tie salona apkalpes locekļu medicīnisko pārbaužu vai novērtējumu rezultāti, 

lai novērtētu viņu medicīnisko piemērotību pienākumu izpildei saskaņā ar ES 

OPS vai piemērojamām valsts prasībām, kuri ir spēkā šīs regulas 

piemērojamības dienā, paliek spēkā līdz derīguma termiņa beigām: 
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(a) ko noteikusi kompetentā iestāde saskaņā ar ES OPS; vai 

(b) kas paredzēts MED.D.005, atkarībā no tā, kurš termiņš ir pirmais, 

skaitot no pēdējās medicīniskās pārbaudes vai novērtējuma dienas.” 

5. Iekļauj jaunu IV pielikumu, kas izklāstīts šīs regulas pielikumā. 

2. pants 

Stāšanās spēkā 

1. Šī regula stājas spēkā nākamajā dienā pēc tās publicēšanas Eiropas Savienības 

Oficiālajā Vēstnesī. 

To piemēro no 2012. gada 8. aprīļa. 

2. Atkāpjoties no 1. punkta, dalībvalstis var izvēlēties nepiemērot IV pielikuma 

D apakšdaļas noteikumus (salona apkalpes medicīniskā piemērotība) līdz (divi gadi 

pēc šīs regulas piemērojamības). 

3. Ja dalībvalsts izmanto 2. punkta noteikumus, tā par to paziņo Komisijai un Aģentūrai. 

Šajā paziņojumā apraksta šādas atkāpes pamatojumu, kā arī īstenošanas programmu, 

kurā iekļauti paredzētie pasākumi un saistītā laika noteikšana. 

Šī regula uzliek saistības kopumā un ir tieši piemērojama visās dalībvalstīs. 

Briselē, XXXX. 

Komisijas vārdā - 

 […] 

 Komisijas loceklis 
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IV PIELIKUMS 

ĪSTENOŠANAS REGULAI  

MEDICĪNISKĀ DAĻA 

 

A APAKŠDAĻA 

VISPĀRĪGĀS PRASĪBAS 

1. iedaļa 

Vispārīga informācija 

MED.A.001 Kompetentā iestāde 

Šajā daļā kompetentā iestāde ir: 

(a) attiecībā uz aviācijas medicīnas centriem (AMC): 

(1) iestāde, ko izraudzījusies dalībvalsts, kurā ir AMC galvenā darbības vieta; 

(2) ja AMC atrodas trešā valstī, - Aģentūra; 

(b) attiecībā uz aviācijas medicīnas ekspertiem (AME) : 

(1) iestāde, ko izraudzījusies dalībvalsts, kurā ir AME galvenā darbības vieta; 

(2) ja AME galvenā darbības vieta ir trešā valstī, - iestāde, ko izraudzījusies dalībvalsts, 

kurā tas piesakās sertifikāta izdošanai; 

(c) attiecībā uz ģimenes ārstiem  – iestāde, ko izraudzījusies dalībvalsts, kurā ģimenes ārsts 

deklarē savu darbību; 

(d) attiecībā uz arodveselības ārstiem, kas novērtē salona apkalpes medicīnisko piemērotību, - 

iestāde, ko izraudzījusies dalībvalsts, kurā ir bāzēts salona apkalpes loceklis. 

MED.A.005 Darbības joma 

Šajā daļā noteiktas šādas prasības: 

(a) tādas veselības apliecības izdošana, derīgums, atkārtota apstiprināšana un atjaunošana, kas 

ir nepieciešama pilota licences vai pilota praktikanta privilēģiju izmantošanai; 

(b) salona apkalpes medicīniskā piemērotība; 

(c) AME sertifikācija; un 

(d) ģimenes ārsta un arodveselības ārstu kvalifikācija. 

MED.A.010 Definīcijas 

Šajā daļā piemēro šādas definīcijas: 

– „Akreditēts medicīnisks slēdziens” ir slēdziens, ko izdevis viens vai vairāki medicīnas 

eksperti, kas ir pieņemami licencēšanas iestādei, pamatojoties uz objektīviem un 

nediskriminējošiem kritērijiem, attiecīgā gadījuma nolūkā apspriežoties ar lidojuma 

ekspluatācijas un citiem ekspertiem, ja tas ir nepieciešams; 
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– „Novērtējums” ir slēdziens par personas medicīnisko piemērotību, pamatojoties uz 

personas slimības vēstures novērtējumu un/vai aviācijas medicīnas pārbaudēm, kas 

pieprasītas šajā daļā, un nepieciešamības gadījumā papildu pārbaudēm, un/vai 

medicīniskiem testiem, piemēram, bet ne tikai EKG, asinsspiediena mērījums, asins 

analīze, rentgens. 

– „Krāsu drošs” ir pretendenta spēja viegli atšķirt krāsas, ko izmanto aeronavigācijā, un 

pareizi atpazīt aviācijas krāsainās gaismas; 

– „Acu speciālists” ir oftalmologs vai redzes aprūpes speciālists ar kvalifikāciju optometrijā 

un apmācīts, lai atpazītu patoloģiskus stāvokļus; 

– „Izmeklēšana” ir pretendenta iespējama patoloģiska stāvokļa novērtējums, izmantojot 

pārbaudes un testus, lai pārbaudītu medicīniska stāvokļa esību vai neesību; 

– „Licencēšanas iestāde” ir dalībvalsts kompetentā iestāde, kas izdeva licenci vai kurā 

persona piesakās licences izdošanai, vai, ja persona vēl nav pietiekusies licences izdošanai, 

- kompetentā iestāde saskaņā ar šo daļu; 

– „Ierobežojums” ir nosacījums, kas iekļauts veselības apliecībā, licencē vai salona apkalpes 

medicīniskajā ziņojumā un kas jāievēro, izmantojot licences vai salona apkalpes atestācijas 

privilēģijas; 

– „Refraktīva kļūda” ir novirze no normālas redzes, ko mēra dioptrijās vislielākajā 

ametropijas meridiānā, ko mēra ar standarta metodēm. 

MED.A.015 Medicīniskā konfidencialitāte 

Visas personas, kas iesaistītas medicīniskajā pārbaudē, novērtēšanā un sertifikācijā, nodrošina, lai 
vienmēr tiktu ievērota medicīniskā konfidencialitāte. 

MED.A.020 Medicīniskās piemērotības samazināšanās 

(a) Licences turētāji neizmanto savas licences un saistīto reitingu vai sertifikātu privilēģijas 

laikā, kad viņi: 

(1) apzinās savas medicīniskās piemērotības samazināšanos, kas varētu viņus padarīt 

nespējīgus droši izmantot šīs privilēģijas; 

(2) izmanto vai lieto parakstītas vai neparakstītas zāles, kas, iespējams, traucē 

piemērojamās licences privilēģiju drošai izmantošanai; 

(3) saņem medicīnisko, ķirurģisko vai citu ārstēšanu, kas, iespējams, traucē lidojuma 

drošībai. 

(b) Turklāt licences turētāji bez liekas kavēšanās vēršas pēc aviācijas medicīnas speciālistu 

konsultācijas, kad viņi: 

(1) ir pārcietuši ķirurģisku operāciju vai procedūru ar iejaukšanos; 

(2) ir sākuši regulāri lietot kādas zāles; 

(3) ir guvuši nopietnu traumu, kas ietver nespēju darboties kā lidojuma apkalpes 

loceklim; 

(4) cieš no nopietnas slimības, kas ietver nespēju darboties kā lidojuma apkalpes 

loceklim;  

(5) grūtniecības iestāšanās gadījumā; 



REV 01.09.2011 

LV 8   LV 

(6) ir uzņemti slimnīcā vai medicīnas klīnikā; 

(7) tiem pirmoreiz ir nepieciešamas koriģējošas lēcas. 

(c) Šajos gadījumos: 

(1) šie 1. un 2. klases veselības apliecību turētāji vēršas pēc AMC vai AME 

konsultācijas. AMC vai AME novērtē licences turētāja medicīnisko piemērotību un 

nolemj, vai viņi ir piemēroti atsākt savu privilēģiju izmantošanu; 

(2) LAPL veselības apliecību turētāji vēršas pēc AMC vai AME, vai ģimenes ārsta, kas 

parakstīja veselības  apliecību, konsultācijas. AMC, AME vai ģimenes ārsts novērtē 

licences turētāju medicīnisko piemērotību un nolemj, vai viņi ir piemēroti atsākt savu 

privilēģiju izmantošanu. 

(d) Salona apkalpes locekļi nepilda pienākumus gaisa kuģī un attiecīgā gadījumā neizmanto 

salona apkalpes atestācijas privilēģijas, kad viņi apzinās savas medicīniskās piemērotības 

samazināšanos, ja šis stāvoklis viņus varētu padarīt nespējīgus pildīt savus pienākumus un 

uzdevumus. 

(e) Turklāt medicīniskos stāvokļos, kas aprakstīti b) punkta 1)-5) apakšpunktā, salona 

apkalpes locekļi bez liekas kavēšanās vēršas attiecīgi pēc AME, AMC vai arodveselības 

ārsta konsultācijas. AME, AMC vai arodveselības ārsts novērtē salona apkalpes locekļu 

medicīnisko piemērotību un nolemj, vai viņi ir piemēroti atsākt savus drošības 

pienākumus. 

MED.A.025 AMC, AME, ģimenes ārstu un arodveselības ārstu pienākumi 

(a) Veicot medicīniskās pārbaudes un novērtējumus, AMC, AME, ģimenes ārsti un 

arodveselības ārsti: 

(1) nodrošina, lai saziņu ar personu var izveidot bez valodas barjerām; 

(2) dara personai zināmas sekas, kādas ir nepilnīgu, neprecīzu vai nepatiesu 

apgalvojumu sniegšanai par savu slimības vēsturi. 

(b) Pēc aviācijas medicīnas pārbaužu un novērtējuma pabeigšanas AMC, AME, ģimenes ārsti 

un arodveselības ārsti: 

(1) paziņo personai, vai tā ir piemērota, nepiemērota vai nosūtīta attiecīgi uz 

licencēšanas iestādi, AMC vai pie AME; 

(2) informē personu par jebkuru ierobežojumu, kas var ierobežot attiecīgi mācību 

lidojumu vai licences privilēģijas, vai salona apkalpes atestāciju; 

(3) ja persona ir novērtēta kā nepiemērota, informē viņu par apelācijas tiesībām; un 

(4) pilotu gadījumā nekavējoties iesniedz licencēšanas iestādei parakstītu vai 

elektroniski autentificētu pilnīgu ziņojumu, kurā iekļauts novērtēšanas rezultāts un 

veselības apliecības kopija. 

(c) AMC, AME, ģimenes ārsti un arodveselības ārsti saglabā dokumentāciju ar ziņām par 

medicīniskām pārbaudēm un novērtējumiem, kas veikti saskaņā ar šo daļu, un to 

rezultātiem saskaņā ar valsts tiesību aktiem. 

(d) Ja tas ir nepieciešams uzraudzības darbībām, AMC, AME un ģimenes ārsti iesniedz 

kompetentās iestādes medicīniskajam vērtētājam pēc pieprasījuma visus aviācijas 

medicīnas dokumentus un ziņojumus, un jebkuru citu attiecīgu informāciju. 
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2. iedaļa 

Prasības par veselības apliecībām 

MED.A.030 Veselības apliecības 

(a) Studentpilots nelido viens pats, ja vien šim studentpilotam nav veselības apliecības, kas ir 

nepieciešama attiecīgajai licencei. 

(b) Amatierpilota licences (LAPL) pretendentiem un turētājiem ir nepieciešama vismaz LAPL 

veselības apliecība. 

(c) Privāta pilota licences (PPL), planiera pilota licences (SPL) vai balona pilota licences 

(BPL) pretendentiem un turētājiem ir nepieciešama vismaz 2. klases veselības apliecība. 

(d) SPL vai BPL pretendentiem un turētājiem, kas ir iesaistīti komerciālos planiera vai balona 

lidojumos, ir nepieciešama vismaz 2. klases veselības apliecība. 

(e) Ja PPL vai LAPL pievienots nakts reitings, licences turētājam ir jābūt krāsu drošam. 

(f) Komerciāla pilota licences (CPL), daudzu apkalpju pilota licences (MPL) vai aviolīnijas 

transporta pilota licences (ATPL) pretendentiem un turētājiem ir nepieciešama 1. klases 

veselības apliecība. 

(g) Ja PPL pievieno instrumenta reitingu, licences turētājs veic tīrā toņa audiometrijas 

pārbaudes atbilstīgi periodiskumam un standartam, kas ir nepieciešams 1. klases veselības 

apliecību turētājiem. 

(h) Licences turētājam vienlaikus nedrīkst būt vairāk nekā viena veselības apliecība, kas izdota 

saskaņā ar šo daļu. 

MED.A.035 Veselības apliecības pieteikums 

(a) Veselības apliecības pieteikumu iesniedz formātā, ko noteikusi kompetentā iestāde. 

(b) Veselības apliecības pretendenti iesniedz attiecīgi AMC, AME vai ģimenes ārstam: 

(1) personas apliecību; 

(2) parakstītu deklarāciju: 

(i) par medicīniskiem faktiem attiecībā uz savu slimības vēsturi; 

(ii) par to, vai viņi iepriekš ir izgājuši pārbaudi veselības apliecības saņemšanai, 

un, ja jā, pie kā un ar kādu rezultātu; 

(iii) par to, vai viņi jebkad ir novērtēti kā nepiemēroti vai viņu veselības apliecība ir 

bijusi apturēta vai atcelta.  

(c) Piesakoties uz veselības apliecības atkārtotu apstiprināšanu vai atjaunošanu, pretendenti to 

iesniedz AMC, AME vai ģimenes ārstam pirms attiecīgajām pārbaudēm. 
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MED.A.040 Veselības apliecību izdošana, atkārtota apstiprināšana un atjaunošana 

(a) Veselības apliecību izdod, atkārtoti apstiprina vai atjauno tikai tad, kad ir pabeigtas 

nepieciešamās medicīniskās pārbaudes un veikts piemērotības novērtējums. 

(b) Pirmreizējā izdošana 

(1) 1. klases veselības apliecības izdod AMC. 

(2) 2. klases veselības apliecības izdod AMC vai AME. 

(3) LAPL veselības apliecības izdod AMC, AME vai, ja tas atļauts saskaņā ar 

licencēšanas iestādes valsts tiesību aktiem, – ģimenes ārsti. 

(c) Atkārtota apstiprināšana un atjaunošana 

(1) 1. un 2. klases veselības apliecības atkārtoti apstiprina vai atjauno AMC vai AME. 

(2) LAPL veselības apliecības atkārtoti apstiprina vai atjauno AMC, AME vai, ja tas 

atļauts saskaņā ar licencēšanas iestādes valsts tiesību aktiem, – ģimenes ārsts.  

(d) AMC, AME vai ģimenes ārsts izdod, atkārtoti atstiprina vai atjauno medicīnisku sertifikātu 

tikai tad, ja: 

(1) pretendents tiem ir sniedzis pilnu slimības vēsturi un, ja to pieprasa AMC, AME vai 

ģimenes ārsts, to medicīnisko pārbaužu un testu rezultātus, ko veicis pretendenta 

ārsts vai medicīnas speciālisti;  

(2) tie ir veikuši aviācijas medicīnas novērtējumu, pamatojoties uz medicīniskajām 

pārbaudēm un testiem, kas ir nepieciešamas attiecīgajam medicīniskajam 

sertifikātam, lai pārbaudītu, ka pretendents atbilst visām attiecīgajām šīs daļas 

prasībām. 

(3) AME, AMC vai nosūtījuma gadījumā licencēšanas iestāde var pieprasīt 

pretendentam iziet papildu medicīniskas pārbaudes un izmeklējumus, ja tas ir klīniski 

indicēts. 

(e) Licencēšanas iestāde var attiecīgi izdot vai atkārtoti izdot veselības  apliecību, ja: 

(1) lieta ir pārsūtīta; 

(2) tā ir konstatējusi, ka ir nepieciešami labojumi sertifikātā norādītajā informācijā. 

MED.A.045 Veselības apliecību derīgums, atkārtota apstiprināšana un atjaunošana 

(a) Derīgums 

(1) 1. klases veselības apliecības ir derīgas 12 mēnešu laikposmu. 

(2) 1. klases veselības apliecību derīguma termiņu samazina līdz sešiem mēnešiem 

licences turētājiem, kas: 

(i) veic viena pilota komerciālā gaisa transporta darbības, pārvadājot pasažierus, 

un ir sasnieguši 40 gadu vecumu; 

(ii) ir sasnieguši 60 gadu vecumu. 

(3) 2. klases veselības apliecības ir derīgas šādu laikposmu: 

(i) 60 mēnešus, kamēr licences turētājs sasniedz 40 gadu vecumu. Veselības 

apliecība, kas izdota līdz 40 gadu vecuma sasniegšanai, zaudē spēku pēc tam, 

kad licences turētājs sasniedz 42 gadu vecumu; 
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(ii) 24 mēnešus no 40 līdz 50 gadu vecumam. Veselības apliecība, kas izdota pirms 

50 gadu vecuma sasniegšanas, zaudē spēku pēc tam, kad licences turētājs 

sasniedz 51 gada vecumu; un 

(iii) 12 mēnešus pēc 50 gadu vecuma. 

(4) LAPL veselības apliecības ir derīgas šādu laikposmu: 

(i) 60 mēnešus, kamēr licences turētājs sasniedz 40 gadu vecumu. Veselības 

apliecība, kas izdota līdz 40 gadu vecuma sasniegšanai, zaudē spēku pēc tam, 

kad licences turētājs sasniedz 42 gadu vecumu; 

(ii) 24 mēnešus pēc 40 gadu vecuma. 

(5) Veselības apliecības, tostarp jebkuras saistītas pārbaudes vai speciāla izmeklējuma, 

derīguma termiņu: 

(i) nosaka pēc pretendenta vecuma dienā, kad notiek medicīniskā pārbaude; un 

(ii) aprēķina no medicīniskās pārbaudes dienas sākotnējās izdošanas un 

atjaunošanas gadījumā un no iepriekšējā veselības apliecības beigu termiņa 

atkārtotas apstiprināšanas gadījumā. 

(b) Atkārtota apstiprināšana 

Pārbaudes medicīniska sertifikāta atkārtotai apstiprināšanai var veikt līdz 45 dienām pirms veselības 

apliecības beigu termiņa.  

(c) Atjaunošana 

(1) Ja veselības apliecības turētājs neatbilst b) apakšpunktam, ir nepieciešama jauna 

pārbaude. 

(2) 1. un 2. klases veselības apliecību gadījumā:  

(i) ja veselības apliecības termiņš ir beidzies vairāk nekā divus gadus, AMC vai 

AME veic jaunu pārbaudi tikai pēc pretendenta aviācijas medicīnas dokumentu 

novērtējuma; 

(ii) ja veselības apliecības termiņš ir beidzies vairāk nekā piecus gadus, piemēro 

pārbaudes prasības sākotnējai izdošanai un novērtējumu balsta uz atkārtotas 

apstiprināšanas prasībām. 

(3) LAPL veselības apliecību gadījumā AMC, AME vai ģimenes ārsts novērtē 

pretendenta slimības vēsturi un veic aviācijas medicīnas pārbaudi saskaņā ar 

MED.B.095. 

MED.A.050 Nosūtījums 

(a) Ja pretendents uz 1. vai 2. klases veselības apliecību tiek nosūtīts uz licencēšanas iestādi 

saskaņā ar MED. B.001, AMC vai AME nodod licencēšanas iestādei attiecīgo medicīnisko 

dokumentāciju. 

(b) Ja pretendents uz LAPL veselības apliecību tiek nosūtīts pie AME vai uz AMC saskaņā ar 

MED.B.001, ģimenes ārsts nodod AMC vai AME attiecīgo medicīnisko dokumentāciju. 
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B APAKŠDAĻA 

PRASĪBAS PAR PILOTU VESELĪBAS APLIECĪBĀM 

1. iedaļa 

Vispārīga informācija 

MED.B.001 Veselības apliecību ierobežojumi 

(a) Ierobežojumi attiecībā uz 1. un 2. klases veselības apliecībām 

(1) Ja pretendents pilnībā neatbilst veselības apliecības attiecīgās klases prasībām, bet 

tiek uzskatīts, ka, visticamāk, neapdraud lidojuma drošību, AMC vai AME: 

(i) pretendentu uz 1. klases veselības apliecības gadījumā nosūta licencēšanas 

iestādei lēmumu par pretendenta piemērotību, kā norādīts B apakšdaļā; 

(ii) gadījumos, kad nosūtīšana licencēšanas iestādei nav norādīta B apakšdaļā, 

novērtē, vai pretendents spēj droši pildīt savus pienākumus, ievērojot vienu vai 

vairākus ierobežojumus, kas apstiprināti veselības apliecībā, un izdod veselības 

apliecību ar ierobežojumu(-iem) pēc nepieciešamības; 

(iii) pretendentu uz 2. klases veselības apliecību gadījumā novērtē, vai pretendents 

ir spējīgs droši pildīt savus pienākumus, ievērojot vienu vai vairākus 

ierobežojumus, kas apstiprināti veselības apliecībā, un izdod veselības 

apliecību ar ierobežojumu(-iem) pēc nepieciešamības, apspriežoties ar 

licencēšanas iestādi; 

(iv) AMC vai AME var atkārtoti apstiprināt vai atjaunot veselības apliecību ar tādu 

pašu ierobežojumu, nenosūtot pretendentu uz licencēšanas iestādi. 

(b) Ierobežojumi attiecībā uz LAPL veselības apliecībām 

(1) Ja ģimenes ārsts pēc pretendenta slimības vēstures pienācīgas apsvēršanas secina, ka 

pretendents pilnībā neatbilst medicīniskās piemērotības prasībām, ģimenes ārsts 

nosūta pretendentu uz AMC vai pie AME, izņemot tos, kam ir nepieciešams 

ierobežojums saistībā tikai ar korektīvu lēcu lietošanu. 

(2) Ja pretendents uz LAPL veselības apliecību ir nosūtīts, AMC vai AME pienācīgi 

apsver MED.B.095, novērtē, vai pretendents spēj droši pildīt savus pienākumus, 

ievērojot vienu vai vairākus ierobežojumus, kas apstiprināti veselības apliecībā, un 

izdod veselības apliecību ar ierobežojumu(-iem) pēc nepieciešamības. AMC vai 

AME vienmēr apsver nepieciešamību ierobežot pilotam pasažieru pārvadāšanu 

(OPL). 

(3) ģimenes ārsts var atkārtoti apstiprināt vai atjaunot LAPL veselības apliecību ar tādu 

pašu ierobežojumu, nenosūtot pretendentu uz AMC vai pie AME.  

(c) Novērtējot, vai ierobežojums ir nepieciešams, īpaši apsver: 

(1) vai akreditētā medicīniskā slēdzienā norādīts, ka īpašos apstākļos pretendenta 

neatbilstība kādai prasībai – skaitliskai vai citādai – ir tāda, ka pieprasītās licences 

privilēģiju izmantošana, visticamāk, neapdraudēs lidojuma drošību; 
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(2) pretendenta spēju, prasmes un pieredzi saistībā ar veicamo darbību. 

(d) Operatīvo ierobežojumu kodi 

(1) Operatīvs daudzu pilotu ierobežojums (OML – tikai 1. klasei)  

(i) Ja CPL, ATPL vai MPL pilnībā neatbilst 1. klases veselības apliecības 

prasībām un ir nosūtīts uz licencēšanas iestādi, tā novērtē, vai var izdot 

veselības apliecību ar OML „derīgs tikai kā kvalificēts otrais pilots vai kopā ar 

kvalificētu otro pilotu”. 

(ii) Veselības apliecība ar OML turētājs ekspluatē gaisa kuģi tikai daudzu pilotu 

darbībās, kad otrs pilots ir pilnībā kvalificēts attiecīgā tipa gaisa kuģim, viņam 

nav piemērots OML un viņš nav sasniedzis 60 gadu vecumu.  

(iii) OML 1. klases veselības apliecībām piemēro un atceļ tikai licencēšanas iestāde. 

(2) Operatīvs pilota drošības ierobežojums (OSL – tikai 2. klasei, LAPL) 

(i) Veselības apliecība ar OSL ierobežojumu turētājs ekspluatē gaisa kuģi tikai tad, 

ja kuģī atrodas otrs pilots, kas ir kvalificēts darboties kā komandējošais pilots 

attiecīgās klases vai tipa gaisa kuģī, gaisa kuģis ir aprīkots ar divkāršu kontroli 

un otrs pilots ieņem vietu pie kontrolierīces. 

(ii) OSL 2. klases veselības apliecībām var piemērot vai atcelt AMC vai AME, 

apspriežoties tikai ar licencēšanas iestādi. 

(3) Operatīvs pasažieru ierobežojums (OPL – tikai 2. klasei un LAPL) 

(i) Veselības apliecība ar OPL ierobežojumu turētājs ekspluatē tikai gaisa kuģi bez 

pasažieriem. 

(e) Veselības apliecības turētājam var piemērot jebkuru citu ierobežojumu, ja tas ir 

nepieciešams, lai nodrošinātu lidojuma drošību. 

(f) Jebkuru ierobežojumu, kas piemērots veselības apliecības turētājam, norāda apliecībā. 

2. iedaļa 

Medicīniskās prasības attiecībā uz 1. un 2. klases veselības apliecībām 

MED.B.005 Vispārīga informācija 

(a) Pretendentiem uz veselības apliecību nedrīkst būt: 

(1) iedzimtas vai iegūtas anomālijas; 

(2) aktīvas, latentas, akūtas vai hroniskas slimības vai nespējas; 

(3) brūces, ievainojuma vai komplikāciju pēc operācijas; 

(4) parakstītu vai neparakstītu terapeitisku, diagnostisku vai profilaktisku zāļu iedarbības 

vai blakusiedarbības; 

kas radītu funkcionālas nespējas pakāpi, kura, visticamāk, traucētu piemērojamās 

licences privilēģiju drošai izmantošanai vai varētu padarīt pretendentu, iespējams, par 

pēkšņi nespējīgu droši izmantot licences privilēģijas. 
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MED.B.010 Sirds-asinsvadu sistēma 

(a) Pārbaude 

(1) Standarta 12 pievadu elektrokardiogrammu (EKG) miera stāvoklī un ziņojumu 

sagatavo klīniskas indikācijas gadījumā un: 

(i) 1. klases veselības apliecības pārbaudē veselības apliecības pirmajai izdošanai, 

tad reizi piecos gados līdz 30 gadu vecumam, reizi divos gados līdz 40 gadu 

vecumam, reizi gadā līdz 50 gadu vecumam un visās atkārtotas apstiprināšanas 

vai atjaunošanas pārbaudēs pēc tam; 

(ii) 2. klases veselības apliecības   pirmajā pārbaudē pēc 40 gadu vecuma un tad 

reizi divos gados pēc 50 gadu vecuma. 

(2) Paplašināts sirds-asinsvadu novērtējums ir nepieciešams, ja klīniski indicēts. 

(3) 1. klases veselības apliecības  sirds-asinsvadu paplašinātu novērtējumu veic pirmajā 

atkārtotas apstiprināšanas vai atjaunošanas pārbaudē pēc 65 gadu vecuma un reizi 

četros gados pēc tam. 

(4) 1. klases veselības apliecības seruma lipīdu, tostarp holesterīna, novērtējums ir 

nepieciešams pārbaudē veselības apliecības pirmajai izdošanai un pirmajā pārbaudē 

pēc 40 gadu vecuma sasniegšanas.  

(b) Sirds-asinsvadu sistēma – vispārīga informācija 

(1) Pretendentiem nedrīkst būt sirds-asinsvadu traucējuma, kas, iespējams, kavē 

piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu izmantošanu. 

(2) Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību ar kādu no šādiem stāvokļiem novērtē 

kā neatbilstošus: 

(i) krūškurvja vai virsnieru vēdera aortas aneirisma, pirms vai pēc ķirurģiskas 

operācijas; 

(ii) kāda no sirds vārstuļu būtiska funkcionāla anomālija;  

(iii) sirds vai sirds/plaušu transplantācija. 

(3) Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību ar šādu stāvokļu noteiktu vēsturi vai 

diagnozi nosūta uz licencēšanas iestādi: 

(i) perifēra arteriāla slimība pirms vai pēc ķirurģiskas operācijas; 

(ii) vēdera aortas aneirisma, pirms vai pēc ķirurģiskas operācijas; 

(iii) funkcionāli nebūtiskas sirds vārstuļu anomālijas; 

(iv) pēc sirds vārstuļa ķirurģiskas operācijas; 

(v) perikarda, miokarda vai endokarda anomālija; 

(vi) iedzimta sirds anomālija, pirms vai pēc korektīvas ķirurģiskas operācijas;  

(vii) atkārtota vazovagāla sinkope; 

(viii) arteriāla vai venoza tromboze; 

(ix) plaušu embolija; 

(x) sirds-asinsvadu stāvoklis, kam ir nepieciešama sistēmiska antikoagulantu 

terapija. 
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(4) Pretendentus uz 2. klases veselības apliecību ar viena no iepriekš (2) un 

(3) apakšpunktā norādīto stāvokļu noteiktu diagnozi novērtē kardiologs un 

apspriežoties ar licencēšanas iestādi, pirms var apsvērt piemērotības novērtējumu. 

(c) Asinsspiediens 

(1) Asinsspiedienu pieraksta katrā pārbaudē. 

(2) Pretendenta asinsspiedienam jābūt normas robežās.  

(3) Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību: 

(i) ar simptomātisku hipotoniju; vai 

(ii) kuru asinsspiediens pārbaudē konsekventi pārsniedz 160 mmHg sistolisko 

un/vai 95 mmHg diastolisko, ar vai bez ārstēšanas, 

novērtē kā nepiemērotus. 

(4) Asinsspiediena kontrolei paredzētu zāļu lietošanas sākšanai ir nepieciešams veselības 

apliecības pagaidu apturēšanas periods, lai konstatētu būtiskas blakusiedarbības 

neesību. 

(d) Vainagartēriju slimība 

(1) Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību ar: 

(i) aizdomām par miokarda išēmiju;  

(ii) asimptomātisku nenozīmīgu vainagartēriju slimību, kam nav nepieciešama 

pretstenokardijas ārstēšana; 

nosūta uz licencēšanas iestādi, un viņi iziet kardioloģisko novērtēšanu, lai izslēgtu 

miokarda išēmiju, pirms var apsvērt piemērotības novērtējumu.  

(2) Pretendenti uz 2. klases veselības apliecību ar kādu no (1) apakšpunktā 

aprakstītajiem stāvokļiem iziet kardioloģisko novērtēšanu, pirms var apsvērt 

piemērotības novērtējumu. 

(3) Pretendentus ar kādu no šādiem stāvokļiem novērtē kā nepiemērotus: 

(i) miokarda išēmija; 

(ii) simptomātiska vainagartēriju slimība; 

(iii) vainagartēriju slimības simptomi, ko kontrolē ar zālēm. 

(4) Pretendentus uz 1. klases veselības apliecības sākotnējo izdošanu ar kādu no šādu 

stāvokļu vēsturi vai diagnozi novērtē kā nepiemērotus: 

(i) miokarda išēmija; 

(ii) miokarda infarkts;  

(iii) vainagartēriju slimības revaskularizācija. 

(5) Pretendenti uz 2. klases veselības apliecību, kas ir asimptomātiski pēc miokarda 

infarkta vai ķirurģiskas operācijas sakarā ar vainagartēriju slimību, iziet apmierinošu 

kardioloģisko novērtēšanu, pirms var apsvērt piemērotības novērtējumu, 

apspriežoties ar licencēšanas iestādi. Pretendentus uz 1. klases veselības apliecības 

atkārtotu apstiprināšanu nosūta uz licencēšanas iestādi. 

(e) Ritma/vadītspējas traucējumi 
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(1) Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību nosūta uz licencēšanas iestādi, ja 

viņiem ir sirds vadītspējas vai ritma būtisks traucējums, tostarp šāds: 

(i) sirds priekškambara ritma traucējums, tostarp neregulāra vai noteikta 

sinoatriālā disfunkcija, atriālā mirgošanas aritmija un/vai mirgošana un 

asimptomātiskas sinusa pauzes; 

(ii) pilnīga kreisā kambara atzaru bloķēšana;  

(iii) Mobitz 2. tipa atrioventrikulāra bloķēšana; 

(iv) plaša un/vai šaura kompleksa tahikardija; 

(v) ventrikulāra preeksitācija; 

(vi) asimptomātiska QT pagarināšanās; 

(vii) Brugada modelis elektrokardiogrāfijā. 

(2) Pretendenti uz 2. klases veselības apliecību ar kādu no (1) apakšpunktā sīki 

aprakstītajiem stāvokļiem iziet apmierinošu kardioloģisko novērtējumu, pirms var 

apsvērt piemērotības novērtējumu, apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

(3) Pretendentus ar šādiem stāvokļiem: 

(i) nepilnīga kambara atzaru bloķēšana; 

(ii) pilnīga labā kambara atzaru bloķēšana; 

(iii) stabila kreisās ass novirze; 

(iv) asimptomātiska sinusa bradikardija; 

(v) asimptomātiska sinusa tahikardija; 

(vi) asimptomātiski izolēti vienmērīgi supraventrikulāri vai ventrikulāri ektopiski 

kompleksi; 

(vii) pirmās pakāpes atrioventrikulāra bloķēšana; 

(viii) Mobitz 1. tipa atrioventrikulāra bloķēšana; 

var novērtēt kā piemērotus, ja nav citas anomālijas un tiek veikts apmierinošs 

kardioloģisks novērtējums. 

(4) Pretendenti ar šādu vēsturi: 

(i) ekstirpācijas terapija; 

(ii) elektrokardiostimulatora implantācija; 

iziet apmierinošu sirds-asinsvadu novērtējumu, pirms var apsvērt piemērotības 

novērtējumu. Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību nosūta uz licencēšanas 

iestādi. Pretendentus uz 2. klases veselības apliecību novērtē, apspriežoties ar 

licencēšanas iestādi. 

(5) Pretendentus ar kādu no šādiem stāvokļiem novērtē kā neatbilstošus: 

(i) simptomātiska sinoatriāla slimība; 

(ii) pilnīga atrioventrikulāra bloķēšana; 

(iii) simptomātiska QT pagarināšanās; 

(iv) automātiska implantējama defibrilācijas sistēma; 
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(v) ventrikulāras antitahikardijas elektrokardiostimulators. 

MED.B.015 Elpošanas sistēma 

(a) Pretendentus ar plaušu funkcijas būtisku pasliktināšanos novērtē kā nepiemērotus. 

Piemērotības novērtējumu var apsvērt, kad plaušu funkcija ir atjaunojusies un ir 

apmierinoša. 

(b) 1. klases veselības apliecības   pretendenti iziet plaušu darbības testus sākotnējā pārbaudē 

un klīniskas indikācijas gadījumā. 

(c) 2. klases veselības apliecības  pretendenti iziet plaušu darbības testus klīniskas indikācijas 

gadījumā. 

(d) Pretendenti ar šādu vēsturi vai noteiktu diagnozi: 

(1) astma, kam nepieciešamas zāles; 

(2) elpošanas sistēmas aktīva iekaisuma slimība; 

(3) aktīva sarkoidoze; 

(4) pneimotorakss; 

(5) elpošanas apstāšanās sindroms miega laikā; 

(6) krūškurvja liela ķirurģiska operācija; 

(7) pneimonektomija; 

iziet elpošanas novērtējumu ar apmierinošu rezultātu, pirms var apsvērt piemērotības 

novērtējumu. Pretendenti ar 3) un 5) apakšpunktā aprakstīto stāvokļu noteiktu diagnozi 

iziet atbilstošu kardioloģisko novērtējumu, pirms var apsvērt piemērotības novērtējumu. 

(e) Aviācijas medicīnas novērtējums: 

(1) pretendentus uz 1. klases veselības apliecību ar kādu no iepriekš d) apakšpunktā 

minētajiem stāvokļiem nosūta uz licencēšanas iestādi; 

(2) pretendentus uz 2. klases veselības apliecību ar kādu no iepriekš d) apakšpunktā 

minētajiem stāvokļiem novērtē, apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

(f) Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību, kam ir veikta pilnīga pneimonektomija, 

novērtē kā nepiemērotus. 

MED.B.020 Gremošanas sistēma 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt kuņģa un zarnu trakta vai tā piedēkļu funkcionālas vai 

strukturālas slimības, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu 

izmantošanu. 

(b) Pretendentus ar slimības vai ķirurģiskas iejaukšanās komplikācijām jebkurā gremošanas 

trakta vai tā piedēkļu daļā, kas, iespējams, rada nespēju lidojuma laikā, jo īpaši jebkuru 

obstipāciju sakarā ar sašaurinājumu vai saspiešanu, novērtē kā nepiemērotus. 

(c) Pretendentiem nedrīkst būt trūces, kas varētu radīt darbnespējas simptomus. 

(d) Pretendentus, kam ir kuņģa un zarnu sistēmas traucējumi, tostarp: 

(1) atkārtots dispeptisks traucējums, kam nepieciešamas zāles; 

(2) pankreatīts; 
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(3) simptomātiski žultsakmeņi; 

(4) hroniskas zarnu iekaisuma slimības noteikta diagnoze vai vēsture;  

(5) pēc gremošanas trakta vai tā piedēkļu ķirurģiskas operācijas, tostarp ķirurģiskas 

operācijas, kas ietver kāda no šo orgānu pilnīgu vai daļēju izgriešanu vai novirzīšanu; 

novērtē kā nepiemērotus. Piemērotības novērtējumu var apsvērt pēc sekmīgas ārstēšanas 

vai pilnīgas atveseļošanās pēc ķirurģiskas operācijas un atkarībā no apmierinoša 

gastroenteroloģiska novērtējuma. 

(e) Aviācijas medicīnas novērtējums: 

(1) pretendentus uz 1. klases veselības apliecību ar 2), 4) un 5) apakšpunktā norādīto 

stāvokļu diagnozi nosūta uz licencēšanas iestādi; 

(2) 2. klases pretendentu ar pankreatītu piemērotību nosaka, apspriežoties ar 

licencēšanas iestādi. 

MED.B.025 Vielmaiņas un endokrīnā sistēma 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt funkcionāla vai strukturāla metaboliska, uztura vai endokrīna 

traucējuma, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu 

izmantošanu. 

(b) Pretendentus ar metabolisku, uztura vai endokrīnu disfunkciju var novērtēt kā piemērotus 

atkarībā no pierādītas stāvokļa stabilitātes un apmierinoša aviācijas medicīnas 

novērtējuma. 

(c) Cukura diabēts 

(1) Pretendentus ar cukura diabētu, kuriem ir nepieciešams insulīns, novērtē kā 

nepiemērotus. 

(2) Pretendentus ar cukura diabētu, kuriem nav nepieciešams insulīns, novērtē kā 

nepiemērotus, ja vien nevar pierādīt, ka ir veikta cukura līmeņa kontrole asinīs. 

(d) Aviācijas medicīnas novērtējums: 

(1) pretendentus uz 1. klases veselības apliecību, kuriem ir nepieciešamas zāles, izņemot 

insulīnu, cukura līmeņa kontrolei asinīs, nosūta uz licencēšanas iestādi; 

(2) 2. klases pretendentu, kuriem ir nepieciešamas zāles, izņemot insulīnu, cukura 

līmeņa kontrolei asinīs, piemērotību nosaka, apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

MED.B.030 Hematoloģija 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt hematoloģiskas slimības, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-

o) licences(-ču) privilēģiju drošu izmantošanu. 

(b) 1. klases veselības apliecības gadījumā hemoglobīnu pārbauda katrā pārbaudē veselības 

apliecības izsniegšanai. 

(c) Pretendentus ar hematoloģisku stāvokli, piemēram: 

(1) sarecēšanas, hemorāģisku vai trombotisku traucējumu; 

(2) hronisku leikēmiju; 

var novērtēt kā piemērotus atkarībā no apmierinoša aviācijas medicīnas novērtējuma. 

(d) Aviācijas medicīnas novērtējums: 
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(1) pretendentus uz 1. klases veselības apliecību ar vienu no iepriekš c) apakšpunktā 

norādītajiem stāvokļiem nosūta uz licencēšanas iestādi; 

(2) 2. klases pretendentu ar vienu no iepriekš c) apakšpunktā norādītajiem stāvokļiem 

piemērotību nosaka, apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

(e) 1. klases pretendentus ar vienu no turpmāk norādītajiem hematoloģiskajiem stāvokļiem 

nosūta uz licencēšanas iestādi: 

(1) anormāls hemoglobīns, tostarp, bet ne tikai mazasinība, policitēmija vai 

hemoglobinopātija;  

(2) būtisks limfātisks palielinājums; 

(3) liesas palielinājums. 

MED.B.035 Ģenitālā-urīnizvadsistēma 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt nieru vai ģenitālās-urīnizvadsistēmas vai tās piedēkļu 

funkcionālas vai strukturālas slimības, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) 

privilēģiju drošu izmantošanu. 

(b) Urīna analīze ir katras aviācijas medicīnas pārbaudes daļa. Urīnā nedrīkst būtu anomāla 

elementa, kas tiek uzskatīts par patoloģiskas nozīmes elementu. 

(c) Pretendentus, kam ir nieru vai urīnizvadtrakta slimības vai ķirurģisku procedūru 

komplikācijas, kas, iespējams, rada darbnespēju, jo īpaši obstipācija sakarā ar 

sašaurinājumu vai saspiešanu, novērtē kā nepiemērotus.  

(d) Pretendentus, kuriem ir šāds ģenitālās-urīnizvadsistēmas traucējums: 

(1) nieru slimība;  

(2) viens vai vairāki nierakmeņi vai nieru kolikas vēsture; 

var novērtēt kā piemērotus atkarībā no apmierinoša nieru/uroloģiskā novērtējuma. 

(e) Pretendentus, kam ir veikta liela ķirurģiska operācija urīnizvadsistēmā ar tās orgānu 

pilnīgu vai daļēju izgriešanu vai novirzīšanu, novērtē kā nepiemērotus un atkārtoti novērtē 

pēc pilnīgas atveseļošanās, pirms var apsvērt piemērotības novērtējumu. Pretendentu uz 

1. klases veselības apliecību gadījumā atkārtoto novērtēšanu veic licencēšanas iestāde. 

MED.B.040 Infekcijas slimība 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt infekcijas slimības noteiktas slimības vēstures vai klīniskas 

diagnozes, kas, iespējams, kavē piemērojamās licences privilēģiju drošu izmantošanu. 

(b) Pretendentus, kas ir HIV pozitīvi, var novērtēt kā piemērotus atkarībā no apmierinoša 

aviācijas medicīnas novērtējuma. Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību nosūta uz 

licencēšanas iestādi. 

MED.B.045 Dzemdniecība un ginekoloģija 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt dzemdniecības vai ginekoloģijas funkcionāla vai strukturāla 

stāvokļa, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu 

izmantošanu. 

(b) Pretendentiem, kam ir veikta liela ginekoloģiska operācija, novērtē kā neatbilstošus, līdz 

viņi ir pilnīgi atveseļojušies. 
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(c) Grūtniecība 

(1) Grūtniecības gadījumā, ja AMC vai AME uzskata, ka licences turētājs ir piemērots 

savu privilēģiju izmantošanai, tas ierobežo veselības apliecības derīguma termiņu 

līdz grūtniecības 26. nedēļas beigām. Pēc šā brīža sertifikātu aptur. Apturēšanu atceļ 

pēc pilnīgas atkopšanās pēc grūtniecības beigām. 

(2) 1. klases veselības apliecību turētāji izmanto savu licenču privilēģijas tikai līdz 

grūtniecības ar OML 26. nedēļai. Neievērojot MED. B.001 šajā gadījumā, AMC vai 

AME var noteikt un atcelt OML. 

MED.B.050 Balsta un kustību aparāts  

(a) Pretendentiem nedrīkst būt kaulu, locītavu, muskuļu vai cīpslu iedzimtas vai iegūtas 

anomālijas, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu 

izmantošanu. 

(b) Pretendentam ir nepieciešams pietiekams garums sēdus stāvoklī, roku un kāju garums un 

muskuļu spēks piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošai izmantošanai. 

(c) Pretendentam ir nepieciešams balstu un kustību aparāta apmierinošs funkcionāls 

izmantojums, lai nodrošinātu piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu 

izmantošanu. Pretendentu piemērotību nosaka, apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

MED.B.055 Psihiatrija  

(a) Pretendentiem nedrīkst būt akūtas vai hroniskas, iedzimtas vai iegūtas psihiatriskas 

slimības vai nespējas noteiktas slimības vēstures vai klīniskas diagnozes, kas, iespējams, 

kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu izmantošanu. 

(b) Pretendentus, kam ir garīgs vai uzvedības traucējums sakarā ar alkoholu vai psihotropo 

vielu citu izmantošanu vai ļaunprātīgu izmantošanu, novērtē kā nepiemērotus, kamēr viņi 

ir atveseļojušies un atbrīvojušies no vielu izmantošanas, un atkarībā no apmierinoša 

psihiatriskā novērtējuma pēc sekmīgas ārstēšanas. Pretendentus uz 1. klases veselības 

apliecību nosūta uz licencēšanas iestādi. 2. klases pretendentu piemērotību nosaka, 

apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

(c) Pretendenti, kam ir šāds psihiatrisks stāvoklis: 

(1) garastāvokļa traucējums; 

(2) neirotisks traucējums; 

(3) personības traucējums; 

(4) garīgs vai uzvedības traucējums; 

iziet apmierinošu psihiatrisku novērtējumu, pirms var veikt piemērotības novērtējumu.  

(d) Pretendenti ar apzināta paškaitējuma vienas vai atkārtotu darbību vēsturi novērtē kā 

nepiemērotus. Pretendenti iziet apmierinošu psihiatrisko novērtējumu, pirms var apsvērt 

piemērotības novērtējumu. 

(e) Aviācijas medicīnas novērtējums: 

(1) pretendentus uz 1. klases veselības apliecību ar vienu no iepriekš b), c) vai 

d) apakšpunktā norādītajiem stāvokļiem nosūta uz licencēšanas iestādi; 
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(2) 2. klases pretendentu ar vienu no iepriekš b), c) vai d) apakšpunktā norādītajiem 

stāvokļiem piemērotību nosaka, apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

(f) Pretendentus ar šizofrēnijas, šizofrēnijai līdzīga vai mānijas traucējuma noteiktu vēsturi vai 

klīnisku diagnozi novērtē kā nepiemērotus. 

MED.B.060 Psiholoģija 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt noteiktu psiholoģisku trūkumu, kas, iespējams, kavē 

piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu izmantošanu. 

(b) Psiholoģisku novērtējumu var pieprasīt papildus speciālista veiktai psihiatriskai vai 

neiroloģiskai pārbaudei vai tās ietvaros. 

MED.B.065 Neiroloģija 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt tāda neiroloģiska stāvokļa noteiktas slimības vēstures vai 

klīniskas diagnozes, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu 

izmantošanu. 

(b) Pretendentus ar šādu noteiktu vēsturi vai klīnisku diagnozi: 

(1) epilepsija; 

(2) samaņas nenoteikta cēloņa traucējuma atkārtotas epizodes; 

novērtē kā nepiemērotus. 

(c) Pretendenti ar šādu noteiktu vēsturi vai klīnisku diagnozi: 

(1) epilepsija, kas nav atkārtojusies pēc 5 gadu vecuma; 

(2) epilepsija, kas nav atkārtojusies un nav ārstēta vairāk nekā desmit gadus; 

(3) epilepsijas veida EEG anomālijas un būtiska aizture; 

(4) nervu sistēmas progresējoša vai neprogresējoša slimība; 

(5) samaņas nenoteikta cēloņa traucējuma viena epizode; 

(6) samaņas zudums pēc galvas traumas; 

(7) caururbjoša smadzeņu trauma; 

(8) muguras vai periferiālo nervu trauma; 

iziet papildu novērtējumu, pirms var apsvērt piemērotības novērtējumu. Pretendentus uz 

1. klases veselības apliecību nosūta uz licencēšanas iestādi. 2. klases pretendentu 

piemērotību nosaka, apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

MED.B.070 Redzes sistēma 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt acu vai to piedēkļu vai jebkura aktīva patoloģiska stāvokļa 

iedzimtas vai iegūtas, akūtas vai hroniskas anomālijas vai acu ķirurģijas vai traumas 

komplikāciju, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu 

izmantošanu. 

(b) Pārbaude 

(1) 1. klases medicīniskam sertifikātam: 
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(i) visaptveroša acu pārbaude ir sākotnējās pārbaudes daļa, un to veic periodiski 

atkarībā no refrakcijas un acs funkcionālās darbības; un 

(ii) kārtējā acu pārbaude ir visu atkārtotas apstiprināšanas un atjaunošanas 

pārbaužu daļa. 

(2) 2. klases medicīniskam sertifikātam: 

(i) kārtējā acu pārbaude ir sākotnējās un visu atkārtotas apstiprināšanas un 

atjaunošanas pārbaužu daļa; un 

(ii) visaptverošu acu pārbaudi veic, kad klīniski indicēts. 

(c) Redzes asums tālumā ar vai bez korekcijas ir: 

(1) 1. klases veselības apliecību gadījumā 6/9 (0,7) vai labāks katrā acī atsevišķi un 

redzes asums ar abām acīm ir 6/6 (1,0) vai labāks; 

(2) 2. klases veselības apliecību gadījumā 6/12 (0,5) vai labāks katrā acī atsevišķi un 

redzes asums ar abām acīm ir 6/9 (0,7) vai labāks. Pretendentu, kam ir standartam 

neatbilstoša redze vienā acī, var novērtēt kā piemērotu, apspriežoties ar licencēšanas 

iestādi atkarībā no optiķa apmierinoša novērtējuma; 

(3) tos pretendentus uz sākotnējo 1. klases veselības apliecību, kam ir standartam 

neatbilstoša redze vienā acī, novērtē kā nepiemērotus. Atkārtotas apstiprināšanas 

gadījumā pretendentus, kam ir iegūta standartam neatbilstoša redze vienā acī, nosūta 

uz licencēšanas iestādi un var novērtēt kā piemērotus, ja tas, visticamāk, nekavēs 

licences drošu izmantošanu. 

(d) Pretendentam jāspēj nolasīt N5 tabula (vai līdzvērtīga) 30-50 cm attālumā un N14 tabula 

(vai līdzvērtīga) 100 cm attālumā, ar korekciju, ja tā ir parakstīta. 

(e) Pretendentiem uz 1. klases veselības apliecību ir nepieciešami normāli redzes lauki un 

normāla binokulārā funkcija. 

(f) Pretendentus, kam ir veikta acu operācija, var novērtēt kā piemērotus atkarībā no optiķa 

apmierinoša novērtējuma.  

(g) Pretendentus, kam ir keratokonusa klīniska diagnoze, var novērtēt kā piemērotus atkarībā 

no oftalmologa apmierinoša novērtējuma. Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību 

nosūta uz licencēšanas iestādi. 

(h) Pretendentus, kam ir: 

(1) astigmātisms;  

(2) anisometropija; 

var novērtēt kā piemērotus atkarībā no optiķa apmierinoša novērtējuma. 

(i) Pretendentus, kam ir redzes dubultošanās, novērtē kā nepiemērotus. 

(j) Brilles un kontaktlēcas. Ja apmierinoša redzes funkcija tiek panākta tikai, izmantojot 

korekciju: 

(1) (i) tālredzības gadījumā lieto brilles vai kontaktlēcas, izmantojot piemērojamās(-

o) licences(-ču) privilēģijas; 

(ii) tuvredzības gadījumā tuvredzībai paredzētu briļļu pāri tur pieejamu licences 

privilēģiju izmantošanas laikā; 
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(2) līdzīgi koriģējošu briļļu rezerves pārim jābūt viegli pieejamam tūlītējai lietošanai, 

izmantojot piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģijas; 

(3) korekcijai jānodrošina optimāla redzes funkcija, jābūt labi panesamai un piemērotai 

aviācijas nolūkā;  

(4) ja lieto kontaktlēcas, tām jābūt tālredzībai, monofokālām, netonētām un labi 

panesamām; 

(5) pretendenti, kam ir liela refraktīva kļūda, lieto kontaktlēcas vai augsta indeksa 

brilles; 

(6) nedrīkst lietot vairāk kā vienu pāri briļļu redzes prasību apmierināšanai; 

(7) nedrīkst lietot ortokeratoloģijas lēcas. 

MED.B.075 Krāsu redze  

(a) Pretendentiem ir jāpierāda spēja viegli uztvert krāsas, kas ir nepieciešamas pienākumu 

drošai izpildei. 

(b) Pārbaude 

(1) Pretendenti nokārto Išihara testu veselības apliecības sākotnējai izdošanai. 

(2) Pretendenti, kas nenokārto Išihara testu, iziet papildu krāsu uztveres testēšanu, lai 

noteiktu, vai viņi ir krāsu droši. 

(c) 1. klases veselības apliecību gadījumā pretendentiem ir jābūt normālai krāsu uztverei vai 

jābūt krāsu drošiem. Pretendentus, kas nenokārto papildu krāsu uztveres testēšanu, novērtē 

kā nepiemērotus. Pretendentus uz 1. klases veselības apliecību nosūta uz licencēšanas 

iestādi. 

(d) 2. klases veselības apliecību gadījumā, ja pretendentam nav apmierinošas krāsu uztveres, 

viņa lidošanas privilēģijas aprobežojas tikai ar dienasgaismu.  

MED.B.080 Otorinolaringoloģija 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt ausu, deguna, sinusu vai kakla, tostarp mutes dobuma, zobu un 

balsenes, funkcijas iedzimtas vai iegūtas, akūtas vai hroniskas anomālijas vai aktīva 

patoloģiska stāvokļa, vai ķirurģijas vai traumas komplikāciju, kas, iespējams, kavē 

piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu izmantošanu. 

(b) Dzirdei jābūt apmierinošai piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošai izmantošanai. 

(c) Pārbaude 

(1) Dzirdi pārbauda visās pārbaudēs. 

(i) 1. klases veselības apliecību un 2. klases veselības apliecību gadījumā, kad 

licencei jāpievieno ierīces vērtējums, dzirdi testē ar tīrā toņa audiometriju 

sākotnējā pārbaudē un turpmākajās atkārtotas apstiprināšanas vai atjaunošanas 

pārbaudēs reizi piecos gados līdz 40 gadu vecumam un reizi divos gados pēc 

tam. 

(ii) Pārbaudot ar tīrā toņa audiometru, sākotnējiem pretendentiem nedrīkst būt 

dzirdes zuduma, kas pārsniedz 35 dB jebkurā no 500, 1000 vai 2000 Hz 

frekvencēm vai pārsniedz 50 dB 3000 Hz frekvencē katrā ausī atsevišķi. 
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Pretendenti uz atkārtotu apstiprināšanu vai atjaunošanu, kuriem ir lielāks 

dzirdes zudums, pierāda apmierinošu funkcionālu dzirdes spēju. 

(iii) Pretendenti ar hipoakūziju pierāda apmierinošu funkcionālu dzirdes spēju. 

(2) Visaptverošu ausu, deguna un kakla pārbaudi veic 1. klases veselības apliecības 

pirmreizējai izdošanai un periodiski pēc tam, kad klīniski indicēts.  

(d) Pretendenti uz 1. klases veselības apliecību, kam ir: 

(1) iekšējās auss vai vidusauss akūts vai hronisks aktīvs patoloģisks process; 

(2) bungādiņas(-u) neizārstēta perforācija vai disfunkcija; 

(3) vestibulārās funkcijas traucējums; 

(4) deguna kanālu būtisks ierobežojums;  

(5) sinusa disfunkcija; 

(6) mutes dobuma vai augšējo elpošanas ceļu būtisks izkropļojums vai būtiska akūta vai 

hroniska infekcija;  

(7) runas vai balss būtisks traucējums; 

iziet papildu medicīnisko pārbaudi un novērtējumu, lai noteiktu, ka stāvoklis nekavē 

licences privilēģiju drošu izmantošanu.  

(e) Aviācijas medicīnas novērtējums: 

(1) pretendentus uz 1. klases veselības apliecību, kuriem ir vestibulārās funkcijas 

traucējums, nosūta uz licencēšanas iestādi;  

(2) 2. klases pretendentu, kam ir vestibulārās funkcijas traucējums, piemērotību nosaka, 

apspriežoties ar licencēšanas iestādi. 

MED.B.085 Dermatoloģija 

Pretendentiem nav noteiktas dermatoloģiskas slimības, kas, iespējams, kavē piemērojamās(-o) 

licences(-ču) privilēģiju drošu izmantošanu. 

MED.B.090 Onkoloģija 

(a) Pretendentiem nedrīkst būt noteiktas primāras vai sekundāras ļaundabīgas slimības, kas, 

iespējams, kavē piemērojamās(-o) licences(-ču) privilēģiju drošu izmantošanu. 

(b) Pēc ļaundabīgas slimības ārstēšanas pretendenti iziet apmierinošu onkoloģisko 

novērtējumu, pirms var veikt piemērotības novērtējumu. 1. klases pretendentus nosūta uz 

licencēšanas iestādi. 2. klases pretendentu piemērotību nosaka, apspriežoties ar 

licencēšanas iestādi. 

(c) Pretendentus ar smadzeņu ļaundabīga audzēja noteiktu vēsturi vai klīnisku diagnozi 

novērtē kā nepiemērotus.  
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3. iedaļa 

Īpašas prasības LAPL veselības apliecībām 

MED.B.095 Pretendentu uz LAPL veselības apliecībām medicīniskā pārbaude 

(a) Pretendentu uz LAPL veselības apliecību novērtē, pamatojoties uz aviācijas medicīnas 

paraugpraksi. 

(b) Īpašu uzmanību pievērš pretendenta pilnai slimības vēsturei. 

(c) Aviācijas medicīnas pārbaude ietver vismaz: 

(1) klīnisku pārbaudi; 

(2) asinsspiedienu; 

(3) urīna analīzi; 

(4) redzi; 

(5) dzirdes spēju. 

(d) Pēc LAPL veselības apliecības pirmās izdošanas aviācijas medicīnas pārbaudes līdz 50 

gadu vecumam var samazināt, pienācīgi ņemot vērā pretendenta slimības vēstures 

novērtējumu. 
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C APAKŠDAĻA 

PRASĪBAS PAR GAISA SATIKSMES KONTROLIERU VESELĪBAS APLIECĪBĀM 

REZERVĒTS 
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D APAKŠDAĻA 

PRASĪBAS PAR SALONA APKALPES MEDICĪNISKO PIEMĒROTĪBUI 

1. iedaļa 

Vispārīgās prasības 

MED.D.001 Vispārīga informācija 

Salona apkalpes locekļi veic uzdevumus un pienākumus, ko pieprasa aviācijas drošības noteikumi, 
gaisa kuģī tikai tad, ja viņi atbilst šīs daļas piemērojamajām prasībām. 

MED.D.005 Aviācijas medicīnas novērtējumi 

(a) Salona apkalpes locekļi iziet aviācijas medicīnas novērtējumus, lai pārbaudītu, ka viņiem 

nav psihiskas vai garīgas slimības, kas varētu novest pie darbnespējas vai nespējas pildīt 

uzticētos uzdevumus un pienākumus. 

(b) Katrs salona apkalpes loceklis iziet aviācijas medicīnas novērtējumu pirms pienākumu 

pirmās uzticēšanas gaisa kuģī un pēc tam ne vairāk kā 60 mēnešu intervālos. 

(c) Aviācijas medicīnas novērtējumus veic AME, AMC vai arodveselības ārsts, ja ievērotas 

MED.E.040 prasības. 

2. iedaļa 

Prasības par salona apkalpes aviācijas medicīnas novērtējumu 

MED.D.020 Vispārīga informācija 

Salona apkalpes locekļiem nedrīkst būt: 

(a) iedzimtas vai iegūtas anomālijas; 

(b) aktīvas, latentas, akūtas vai hroniskas slimības vai nespējas; 

(c) brūces, ievainojuma vai komplikāciju pēc operācijas; un 

(d) lietoto parakstīto vai neparakstīto terapeitisko, diagnostisko vai preventīvo zāļu iedarbības 

vai blakusiedarbības, 

kas radītu funkcionālas nespējas pakāpi, kura varētu radīt darbnespēju vai nespēju pildīt drošības 

uzdevumus un pienākumus. 

MED.D.025 Aviācijas medicīnas novērtējumu saturs 

(a) Sākotnējais aviācijas medicīnas novērtējums ietver vismaz: 

(1) pretendenta - salona apkalpes locekļa slimības vēstures novērtējumu; un 

(2) klīnisku pārbaudi par:  

(i) sirds-asinsvadu sistēmu; 
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(ii) elpošanas sistēmu; 

(iii) muskuļu-skeleta sistēmu; 

(iv) otorinolaringoloģiju; 

(v) redzes sistēmu; un 

(vi) krāsu redzi. 

(b) Katrs nākamais aviācijas medicīnas atkārtotais novērtējums ietver vismaz salona apkalpes 

locekļa slimības vēstures novērtējumu un klīnisku pārbaudi, ja to uzskata par nepieciešamu 

saskaņā ar medicīnas paraugpraksi. 

(c) (a) un (b) punkta nolūkā jebkuru šaubu gadījumā vai, ja klīniski indicēts, salona apkalpes 

locekļa aviācijas medicīnas novērtējumā ietver arī jebkuru papildu medicīnisku pārbaudi, 

testu vai izmeklējumu, ko AME, AMC vai arodveselības ārsts uzskata par nepieciešamu. 

3. iedaļa 

Papildu prasības salona apkalpes atestācijas pretendentiem vai turētājiem 

MED.D.030 Salona apkalpes medicīniskais ziņojums 

(a) Pēc katra aviācijas medicīnas novērtējuma pabeigšanas salona apkalpes atestācijas 

pretendenti un turētāji: 

(1) saņem salona apkalpes medicīnisko ziņojumu no AME, AMC vai arodveselības 

ārsta; un 

(2) sniedz saistīto informāciju vai salona apkalpes medicīniskā ziņojuma kopiju 

operatoram(-iem), kas izmanto viņu pakalpojumus. 

(b) Salona apkalpes medicīniskais ziņojums 

Salona apkalpes medicīniskajā ziņojumā norāda aviācijas medicīnas novērtējuma datumu, 

to, vai salona apkalpes loceklis ir novērtēts par piemērotu vai nepiemērotu, nākamā 

nepieciešamā aviācijas medicīnas novērtējuma datumu un attiecīgā gadījumā 

ierobežojumu(-s). Uz jebkuriem citiem elementiem attiecas medicīniskā konfidencialitāte 

saskaņā ar MED.A.015. 

MED.D.035 Ierobežojumi 

(a) Ja salona apkalpes atestācijas turētāji pilnībā neatbilst 2. iedaļā noteiktajām 

medicīniskajām prasībām, AME, AMC vai arodveselības ārsts apsver, vai viņi var būt 

spējīgi droši pildīt salona apkalpes pienākumus, ja atbilst vienam vai vairākiem 

ierobežojumiem.  

(b) Ierobežojumu(-s) to privilēģiju izmantošanā, ko piešķir salona apkalpes atestācija, norāda 

salona apkalpes medicīniskajā ziņojumā un atceļ tikai AME, AMC vai arodveselības ārsts, 

apspriežoties ar AME. 
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E APAKŠDAĻA 

AVIĀCIJAS MEDICĪNAS EKSPERTI (AME), ĢIMENES ĀRSTI, ARODVESELĪBAS 

ĀRSTI  

1. iedaļa 

Aviācijas medicīnas eksperti 

MED.E.001 Privilēģijas 

(a) AME privilēģijas ir izdot, atkārtoti apstiprināt un atjaunot 2. klases veselības apliecības un 

LAPL veselības apliecības un veikt attiecīgās medicīniskās pārbaudes un novērtējumus. 

(b) AME sertifikāta turētāji var pietiekties uz savu privilēģiju paplašināšanu, lai iekļautu 

medicīniskās pārbaudes 1. klases veselības apliecību atkārtotai apstiprināšanai un 

atjaunošanai, ja viņi atbilst MED.E.015 prasībām. 

(c) AME privilēģiju darbības jomu un jebkuru tā stāvokli nosaka apliecībā. 

(d) Sertifikāta turētāji kā AME neveic aviācijas medicīnas pārbaudes un novērtējumus citā 

dalībvalstī, izņemot dalībvalsti, kas izdeva viņu sertifikātu kā AME, ja vien: 

(1) uzņēmēja dalībvalsts viņiem nav piešķīrusi piekļuvi to profesionālās darbības kā 

specializēta ārsta veikšanai; 

(2) viņi nav informējuši uzņēmējas dalībvalsts kompetento iestādi par savu nodomu 

veikt aviācijas medicīnas pārbaudes un novērtējumus un izdot veselības apliecības to 

privilēģiju kā AME darbības jomas ietvaros; un 

(3) viņi nav saņēmuši instruktāžu no uzņēmējas dalībvalsts kompetentās iestādes. 

MED.E.005 Pieteikums 

(a) Pieteikumu uz sertifikātu kā AME iesniedz formā un veidā, ko noteikusi kompetentā 

iestāde. 

(b) Pretendenti uz AME sertifikātu sniedz kompetentajai iestādei: 

(1) personas datus un profesionālo adresi;  

(2) dokumentāciju, kas pierāda, ka viņi atbilst MED.E.010 prasībām, tostarp sertifikātu 

par mācību kursu aviācijas medicīnā pabeigšanu atbilstīgi privilēģijām, uz ko viņi 

piesakās; 

(3) rakstisku deklarāciju, ka AME izdos veselības apliecības, pamatojoties uz šīs daļas 

prasībām un saistītiem pieņemamiem atbilstības līdzekļiem (AMC), ko pieņēmusi 

Eiropas Aviācijas drošības aģentūra (Aģentūra).  

(c) Ja AME veic aviācijas medicīnas pārbaudes vairāk nekā vienā vietā, viņi sniedz 

kompetentajai iestādei attiecīgo informāciju par visām prakses atrašanās vietām. 
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MED.E.010 Prasības AME sertifikāta izdošanai 

Pretendenti uz AME sertifikātu ar privilēģijām 2. klases veselības apliecību sākotnējai izdošanai, 

atkārtotai apstiprināšanai un atjaunošanai: 

(a) ir pilnībā kvalificēti un licencēti medicīnas praktizēšanai, un tiem ir speciālista apmācības 

pabeigšanas sertifikāts; 

(b) ir izgājuši pamata mācību kursu aviācijas medicīnā; 

(c) pierāda kompetentajai iestādei, ka viņiem: 

(1) ir atbilstošas telpas, procedūras, dokumentācija un funkcionējošas iekārtas, kas ir 

piemērotas aviācijas medicīnas pārbaudēm; un 

(2) ir nepieciešamās procedūras un apstākļi, lai nodrošinātu medicīnisko 

konfidencialitāti.  

MED.E.015 Prasības privilēģiju paplašināšanai 

Pretendentiem uz AME sertifikātu, kas paplašina viņu privilēģijas izdot, atkārtoti apstiprināt un 

atjaunot 1. klases veselības apliecības, ir derīgs sertifikāts kā AME un viņi ir: 

(a) veikuši vismaz 30 pārbaudes 2. klases veselības apliecību izdošanai, atkārotai 

apstiprināšanai vai atjaunošanai ne vairāk kā piecu gadu laikposmā pirms pieteikuma;  

(b) izgājuši progresīvus mācību kursus aviācijas medicīnā; un 

(c) izgājuši praktisku apmācību AMC. 

MED.E.020 Mācību kursi aviācijas medicīnā 

(a) Mācību kursus aviācijas medicīnā apstiprina tās dalībvalsts kompetentā iestāde, kurā 

organizācijai, kas tos organizē, ir galvenā darbības vieta. Organizācija, kas organizē 

kursus, pierāda, ka kursu mācību programma ir atbilstoša un ka personām, kas atbildīgas 

par apmācības organizēšanu, ir atbilstošas zināšanas un pieredze. 

(b) Izņemot kvalifikācijas celšanas apmācības gadījumā, kursu noslēgumā ir rakstisks 

eksāmens kursu saturā iekļautajos priekšmetos.  

(c) Organizācija, kas organizē kursus, izdod pabeigšanas sertifikātu pretendentiem, kad viņi ir 

nokārtojuši eksāmenu. 

MED.E.025 AME sertifikāta izmaiņas 

(a) AME paziņo kompetentajai iestādei par šādām izmaiņām, kas varētu ietekmēt viņu 

sertifikātu: 

(1) medicīnas regulācijas iestāde ir sākusi disciplināro procedūru vai izmeklēšanu pret 

AME;  

(2) ir mainījušies nosacījumi, ar kādiem sertifikāts tika piešķirts, tostarp pieteikumā 

sniegto apgalvojumu saturs; 

(3) vairs nav izpildītas prasības izdošanai; 

(4) ir mainījusies aviācijas medicīnas pārbaužu veicēja prakses atrašanās vieta(s) vai 

korespondences adrese. 
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(b) Kompetentās iestādes neinformēšanas rezultātā notiek atļaujas privilēģiju apturēšana vai 

atcelšana.  

MED.E.030 AME sertifikātu derīgums 

AME sertifikāts tiek izdots uz laikposmu, kas nepārsniedz trīs gadus. To atkārtoti apstiprina, ja 
turētājs: 

(a) joprojām atbilst vispārīgajiem nosacījumiem, kas ir nepieciešami medicīnas praksei un 

reģistrācijas saglabāšanai kā ārstam saskaņā ar valsts tiesību aktiem;  

(b) iziet kvalifikācijas celšanas apmācību aviācijas medicīnā pēdējo trīs gadu laikā; 

(c) ir veicis vismaz desmit medicīniskās pārbaudes katru gadu;  

(d) joprojām atbilst atļaujas noteikumiem; un 

(e) izmanto savas privilēģijas saskaņā ar šo daļu. 

2. iedaļa 

Ģimenes ārsti 

MED.E.035 Prasības ģimenes ārstiem  

(a) ģimenes ārsts rīkojas kā AME tikai LAPL veselības apliecību izdošanai: 

(1) ja viņi veic savu darbību dalībvalstī, kurā ģimenes ārstam ir atbilstoša piekļuve 

pretendentu pilnai medicīniskai dokumentācijai; un 

(2) saskaņā ar jebkurām papildu prasībām, kas noteiktas atbilstīgi valsts tiesību aktiem. 

(b) Lai izdotu LAPL veselības apliecības, ģimenes ārsti ir pilnībā kvalificēti un licencēti 

medicīnas praksei saskaņā ar valsts tiesību aktiem.  

(c) ģimenes ārsts, kas darbojas kā AME, deklarē savu darbību kompetentajai iestādei.  

3. iedaļa 

Arodveselības ārsti   

MED.E.040 Prasības arodveselības ārstiem  

arodveselības ārsti veic salona apkalpes aviācijas medicīnas novērtējumus tikai tad, ja: 

(a) kompetentā iestāde ir pārliecināta, ka attiecīgā valsts arodveselības sistēma var nodrošināt 

atbilstību šās daļas piemērojamām prasībām; 

(b) viņi ir licencēti medicīnas praksē un kvalificēti arodmedicīnā saskaņā ar valsts tiesību 

aktiem; un  

(c) ir ieguvuši zināšanas aviācijas medicīnā atbilstīgi salona apkalpes darbības videi. 


