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uvoD

Ova uputa ima svrhu informirati pilote o propisanim zahtjevima, postupcima i obvezama u vezi
zrakoplovno-zdravstvene sposobnosti, te pruZiti preventivne savjete u svrhu ocuvanja fizickog i
mentalnog zdravlja. U slu€aju pitanja i potrebe za dodatnim pojasnjenjem nekog navoda u ovoj uputi
molimo Vas da nas kontaktirate bez ustru¢avanja. Ukoliko smatrate da neku temu treba Sire pojasniti ili
imate prijedlog nove teme za ovu uputu, javite nam, stojimo na raspolaganju. Takoder, ukoliko imate
nedoumicu ili problem koji ne mozete sami rijesiti, molimo Vas da nam se javite, dogovoriti cemo termin
za razgovor uz postivanje povijerljivosti u svakom trenutku. Postavljanje pitanja je prvi korak u rieSavanju
problema.

KONTAKTI

Telefon/E-mail: aeromedical@ccaa.hr
01-2369-313 - dr Sabina Ribari¢ (Medicinski procjenitelj/Zrakoplovni inspektor);
sabina.ribaric@ccaa.hr
01-2369-317- Matilda Franjkovi¢-Renduli¢ (Zrakoplovni inspektor);
matilda.franjkovic.rendulic@ccaa.hr
01-2369-300 - Jurica Filip¢i¢ (Voditelj Odjela skolstva i licenciranja); jurica.filipcic@ccaa.hr
01-2369-300 - centrala HACZ ccaa@ccaa.hr

Adresa: Hrvatska agencija za civilno zrakoplovstvo, Buzinski kr¢i 5, Buzin, 10010 Zagreb.

MEDICINSKA POVJERLJIVOST

Sve osobe uklju¢ene u lije¢nicke preglede, procjenu i certifikaciju moraju osigurati postivanje medicinske
povijerljivosti u svakom trenutku. Kako bi se osigurala medicinska povjerljivost, sva medicinska izvje$c¢a i
zapise HACZ, AME/AeMC ¢&uvaju na sigurnom mjestu dostupnosti ograni¢ene na osoblje koje je ovlastio
medicinski procjenitelj, voditelj zrakoplovno-medicinskog centra (AeMC) ili zrakoplovno-medicinski
ispitiva¢ (AME).
Svi zrakoplovno-medicinski zapisi imatelja dozvola moraju se ¢uvati najmanje 10 godina nakon isteka
posljednjeg certifikata o0 zdravstvenoj sposobnosti.
Za potrebe zrakoplovno-medicinskih procjena i standardizacije, zrakoplovno-medicinski zapisi moraju biti
dostupni nakon pismene suglasnosti podnositelja zahtjeva/imatelja dozvole:
(1) AeMC-u ili AME-u u svrhu zavrSetka zrakoplovno-medicinske procjene;
(2) povjerenstvu za preispitivanje ocjene koje moze biti osnovano od nadleznog tijela za
drugostupanjsku reviziju grani¢nih slu¢ajeva;
(3) relevantnim medicinskim struénjacima za potrebe zavrSetka zrakoplovno-medicinske procjene;
(4) medicinskom procjenitelju nadleznog tijela druge drzave Clanice radi zajedni¢kog nadzora;
(5) podnositelju zahtjeva/imatelju dozvole na njegov pisani zahtjev; i
(6) poslije izuzimanja podataka o identitetu podnositelja zahtjeva/imatelja dozvole EASA-i u svrhu
standardizacije.
Medicinsku dokumentaciju ne Saljite faksom, iskljuéivo mailom na aeromedical@ccaa.hr ili postom uz
naznaku na omotnici (koverti): MEDICINSKI POVJERLJIVO i Na ruke: Odsjek zrakoplovne medicine ili
donesite osobno.

REGULATIVA

Zrakoplovno-zdravstvena sposobnost pilota propisana je Uredbom Komisije (EU) 1178/2011 i njezinim
izmjenama i dopunama (Aircrew regulation). Propisi su dostupni na web stranici EASA-e.

POPIS AME/AeMC

Certifikate o zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1, 2 ili LAPL produzuje i obnavlja AeMC ili AME.
Konkretno, certifikate o zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1 za kandidate koji su navrsili 60 godina
i koji su ukljucéeni u jednopilotne operacije HEMS-a produzuje i obnavlja isklju¢ivo AeMC. Popis
certificiranih  zrakoplovno-medicinskih ispitivac¢a (lije¢nika) (Aero-medical Examiner — AME) i
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certificiranih  zrakoplovno-medicinskih centara (Aero-medical Center — AeMC), sa adresama i
kontaktima, objavljen je na web stranicama HACZ https://www.ccaa.hr/zrakoplovno-medicinski-centri-
aemc-i-ispitivaci-ame-46912 .

OBRASCI

Na web stranicama HACZ, hitps://www.ccaa.hr/obrasci-32845, na kraju stranice, dolje - Zrakoplovno
medicinska sposobnost — zrakoplovno osoblje, objavljeni su obrasci koji se koriste van sustava EMPIC
Medical:

- MED-FRM-001 Zahtjev za preispitivanje ocjene zdravstvene sposobnosti
- MED-FRM-014 Smanjenje zdravstvene sposobnosti - posada zrakoplova
- MED-FRM-008 Zahtjev za prijenos zrakoplovno-medicinskih zapisa - promjena drzave izdavanja dozvole

Ostali obrasci koji se koriste u procjeni zrakoplovno-medicinske sposobnosti dio su aplikacije i AME ih
Stampaju nakon ispunjavanja forme te neke od njih morate vlastoruéno potpisati. Pregledajte to¢nost
podataka na obrascu prije potpisivanja.

UPUTE | INFORMATIVNI LISTOVI

Na web stranicama HACZ, https://www.ccaa.hr/zrakoplovna-medicinska-sposobnost-80620,
ObjaV|jU]emO upute i informativne listove vezane uz detaljnija pojasnjenja nekih ograni€enja ili stanja:
MED-UPUTE-002 za pilote - Zrakoplovno-medicinska uputa za pilote
MED-UPUTE-005 Informativni list - Kat 1 i 3 INICIJALNI
MED-UPUTE-006-Informativni list-OSL - Operativno ograni¢enje na letenje uz sigurnosnog pilota
MED-UPUTE-007 Informativni list-OML - Operativno ograni¢enje na letenje samo u viseclanoj
posadi
MED-UPUTE-011 Informativni list — Trudnoca

EAMR - Europska baza zrakoplovno-medicinskih podataka

U svrhe medicinske certifikacije i nadzora nad kandidatima za certifikat 0 zdravstvenoj sposobnosti
kategorije 1 i imateljima tog certifikata te za nadzor nad AME-ovima i AeMC-ovima, EASA je uspostavila
EAMR - Europsku bazu zrakoplovno-medicinskih podataka koja sadrzava i razmjenjuje sljedece
informacije:

1. osnovne podatke o kandidatu za certifikat o zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1 ili imatelju
tog certifikata: nadlezno tijelo za dozvole; prezime i ime; datum rodenja; drzavljanstvo; adresa e-
poste i broj identifikacijske isprave ili viSe njih (putovnica ili nacionalna osobna iskaznica) koje je
dostavio kandidat;

2. podatke iz certifikata o zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1: datum lije¢nickog pregleda ili,
ako lije¢nicki pregled nije zavrSen, datum pocetka lijeCni¢kog pregleda; datum izdavanja i isteka
valjanosti certifikata o0 zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1; mjesto pregleda; status ograni¢enja;
status tog certifikata (nov, vra¢en, privremeno oduzet, oduzet); jedinstveni referentni broj
medicinskog procjenitelja nadleznog tijela,AME-a ili AeMC-a koji je izdao taj certifikat i njegova
nadleznog tijela.

Pristup EAMR-u i informacijama koje sadrzava imaju: -medicinski procjenitelji nadleznog tijela za
dozvole i sve drugo ovlasteno osoblje tog tijela zaduzeno za izradu ili vodenje zapisa o tom kandidatu ili
imatelju, -AME-ovi i drugo ovlasteno osoblie AeMC-ova kod kojih je kandidat ili imatelj na pregledu i - -
sve ovlasteno osoblje nadleznog tijela zaduzeno za nadzor nad AME-ovima ili AeMC-ovima koji
provode zrakoplovno-medicinske procjene tih kandidata ili imatelja.

Uz to, EASA i nacionalna nadlezna tijela mogu odobriti drugim osobama pristup EAMR-u i informacijama
koje sadrzava ako je to potrebno kako bi se osiguralo dobro funkcioniranje EAMR-a, osobito njegovo
tehni¢ko odrzavanije.
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Nadlezna tijela za dozvole, AME-ovi i AeMC- unose navedene podatke ili, prema potrebi, aZzuriraju
podatke u njemu odmah nakon svakog pregleda kandidata za certifikat o zdravstvenoj sposobnosti
kategorije 1 ili njegova imatelja.

EASA je osigurala da kandidati za certifikat o zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1 ili njegovi imatelji
mogu pristupati svim informacijama o sebi u EAMR-u i da su upoznati s tim da mogu zahtijevati da se
podaci isprave ili izbriSu. Nadlezna tijela za dozvole procjenjuju takve zahtjeve i, kad smatraju da su
predmetne informacije netoCne ili nepotrebne za potrebe nadzora, moraju se pobrinuti da se te
informacije isprave ili izbriSu.

Stoga ¢ete pri svakom unos$enju ili azuriranju podataka u EAMR-u biti obavijeSteni putem e-mail-a na
adresu koju ste prijavili na Zahtjevu za izdavanije certifikata o zdravstvenoj sposobnosti. Vazno je da prije
potpisivanja obrasca provijerite jesu li Vasi osobni podaci navedeni na zahtjevu azurni i toéni. Nakon &to
zaprimite e-mail od EAMR-a mozete pristupiti bazi podataka prema uputi u e-mailu, detaljnije upute za
pristupanje pod nazivom L,EAMR User Training Applicants® mozete prona¢i na linku:
https://www.easa.europa.eu/en/domains/aircrew-and-medical/medical/european-aero-medical-
repository.

EASA ce osigurati da se svaka informacija u EAMR-u izbriSe nakon 10 godina. To razdoblje pocinje od
datuma isteka valjanosti zadnjeg certifikata o zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1 izdanog predmetnom
kandidatu ili imatelju ili od datuma zadnjeg unosa ili aZzuriranja podataka o tom kandidatu ili imatelju,
ovisno koji je datum kasniji.

Zapamtite i evidentirajte si Vas§ EAMR ID jer ¢e Vam biti potreban na svakom pregledu, narocito ukoliko
idete kod drugog AME.

PRODULJENJE CERTIFIKATA O ZDRAVSTVENOJ SPOSOBNOSTI

LijeCniCki pregled se moze obaviti u roku 45 dana prije isteka valjanosti certifikata o zdravstvenoj
sposobnosti. Termin za pregled dogovorite sa AME telefonskim putem ili putem e-mail-a.
Na pregled morate donijeti:

- dokaz o identitetu sa fotografijom (osobna karta, putovnica),

- certifikat 0 zdravstvenoj sposobnosti (dozvolu ako ju posjedujete),

- kandidati kategorije 1 zdravstvene sposobnosti EAMR ID,

- medicinsku dokumentaciju ukoliko je bilo kakvih poremecaja zdravlja koje niste prijavili kao

smanjenje zdravstvene sposobnosti,
- AME moze zatraZiti da donesete potvrdu od obiteljskog lije€nika, o Vasim bolestima i terapiji.

Prije pristupanja lije¢nickom pregledu AME mora osigurati da se s osobom moze uspostaviti komunikacija
bez jezi¢nih barijera i kod ispunjavanja zahtjeva za certifikat o zdravstvenoj sposobnosti u€initi osobu
svjesnom posljedica davanja nepotpune, netocne ili lazne izjave o njezinoj medicinskoj povijesti.

Prije potpisivanja zahtjeva za certifikat, detaljno provijerite istinitost sadrZaja, a naroc€ito obratite pozornost
na podatke za kontakt jer se ponekad potkradu greske.

Sadrzaj pregleda za produljenje certifikata je propisan i aplikacija koju koriste AME automatski generira
postupke koje je potrebno napraviti. Medutim, obratite i sami paznju na valjanosti pojedinih dijagnostickih
postupaka na Vasem certifikatu o zdravstvenoj sposobnosti. Za detalje sadrzaja pregleda vidi Tablicu 1.
na sljedecoj stranici. AME mozZe na indikaciju, i u svrhu procjene zrakoplovno-medicinske sposobnosti,
proSiriti sadrZaj pregleda dodatnim dijagnostickim postupkom.

Nakon zavrSetka zrakoplovno-medicinskog pregleda i/ili procjene AME mora priopéiti kandidatu je li:
sposoban, nesposoban ili ga uputiti medicinskom procjenitelju tijela nadleznog za dozvolu pilotu.
Upucivanje je postupak propisan za pojedina zdravstvena stanja kada se u zrakoplovno-zdravstvenu
procjenu mora ukljuciti i medicinski procjenitelj tijela nadleznog za dozvolu pilota.

Nadalje, AME mora obavijestiti osobu o bilo kojem ograni¢enju koje bi moglo ograniCiti letacko
osposobljavanje ili privilegije dozvole, kako je primjenjivo — ukoliko se ograniCenje dodaje prvi puta,
trebate dobiti pisanu uputu. Za ograni€enja vidi Tablicu 2.
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Ako je kandidat ocijenjen kao nesposoban, AME ga mora uputiti na pravnu moguénost drugostupanjskog
postupka tj. da zahtjev za preispitivanje ocjene mozete predati HACZ u roku 15 dana od dana urucenja
Obavijesti 0 neudovoljavanju.

Prije potpisivanja certifikata, pogledajte detaljno certifikat o zdravstvenoj sposobnosti jer se ponekad
potkradu greske.

Kad sve obavite, AME kompletira dokumentaciju i Salje ju putem EMPIC aplikacije Osjeku zrakoplovne
medicine HACZ. Ukoliko ste pregled obavili u inozemstvu, svakako podsjetite EU AME da dokumentaciju
Va$eg pregleda poSalje ili elektronski na aeromedical@ccaa.hr ili poStom na HACZ adresu.

AME-i moraju Cuvati zapise s detaljima lije¢niCkih pregleda i procjena, kao i njihove rezultate, najmanje
10 godina od isteka certifikata. Svi zrakoplovno-medicinski zapisi dostupni su pilotu na njegov pisani
zahtjev.

OBNAVLJANJE CERTIFIKATA O ZDRAVSTVENOJ SPOSOBNOSTI

Ukoliko je razdoblje valjanosti certifikata o zdravstvenoj sposobnosti isteklo do 2 godine, za obnavljanje
certifikata o zdravstvenoj sposobnosti zahtijeva se redoviti lije€niCki pregled (+ testiranje na droge za
kat.1), te se moze proSiriti dodatnim dijagnosti¢kim postupcima ili specijalistickim pregledom, prema
procjeni AME-a.

Ukoliko je razdoblje valjanosti certifikata o zdravstvenoj sposobnosti isteklo duze od 2 godine zahtijeva
se procjena prethodne medicinske dokumentacije imatelja i redoviti lije¢nicki pregled (+ testiranje na
droge i alkohol (CDT) za kat.1), te se moze proSiriti dodatnim dijagnostiCkim postupcima ili specijalisti¢kim
pregledom, prema procjeni AME-a;

Ukoliko je razdoblje valjanosti certifikata o zdravstvenoj sposobnosti isteklo duze od 5 godina, za
obnavljanje se zahtijeva inicijalni pregled u AeMC-u, no procjena sposobnosti ¢e se temeljiti na
zahtjevima za produljenje valjanosti certifikata o zdravstvenoj sposobnosti.
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Tablica 1. Zahtjevi za certifikate o zdravstvenoj sposobnosti kategorije 1/2/LAPL

KATEGORIJA 1 2 LAPL
LAPL, SBFCL,
DOZVOLA CPL/MPL/ ATPL HEMS 60 godina + SP PPL / SPL-comm. / BPL-comm. 6L
INICIJALNI PREGLED AeMC AeMC/AME AeMC/AME
PRODULJENJE
(u roku 45dana prije AeMC/AME AeMC AeMC/AME AeMC/AME
isteka)
manje od 5 godina:
OBNAVLJANJE AeMC/AME AeMC AeMC/AME AeMC/AME
viSe od 5 godina: AeMC
Jednopilotne operacije Druge komercijalne operacije
VALJANOST N ) - do 40: - do 40:
prijevoza putnika - do 60:
CERTIFIKATA O 60 mjeseci (do 42. rodendana) 60 mjeseci, do
- do 40: 12 mjeseci
ZDRAVSTVENOJ i i - 40-49: 42. rodendana
12 mjeseci
SPOSOBNOSTI 24 mjeseci (do 51. rodendana) - 40 plus:
- 40 plus: - 60 plus: . . ) .
. . . . - 50 plus: 12 mjeseci 24 mjeseci
6 mjeseci 6 mjeseci
Inicijalni, dalje . . Sadrzaj
Inicijalni, dalje
- do 30: 60 mjeseci inicijalnog
ELEKTROKARDIOGRAM . . - prvi pregled poslije .
- do 40: 24 mjeseci pregleda i
(EKG) 40
- do 50: 12 mjeseci svakog pregleda
. - 50 plus: 24 mjeseci .
- 50 plus: svaki pregled iza 50 plus,
Lo e ) N Na indikaciju: 2 ili vi$e rizi¢nih ukljuéuje:
Na indikaciju: 2 ili viSe rizi¢nih faktora, BMI jednak ili vi§i od 35 e
faktora, BMI jednak ili vi§i od 35 | (1) Klini¢ki
KARDIO-VASKULARNI
. . . . . . . Prvi pregled poslije 40, pregled;
RIZICI Prvi pregled poslije 40, dalje svakih 5 godina u dobi od 40 do 49 godina, . . .
40-59 svakih 5 godina (2) krvni tlak;
svake 3 godine u dobi od 50 do 59 godina, 60+ svake 2 godine . .
60+ svake 2 godine (3) urin;
Na indikaciju Na indikaciju (4) rutinski
PROSIRENA KARDIO- Izragun rizika =10% Izragun rizika =10% Na indikaciju oftalmoloski (vid);
VASKULARNA OBRADA | Prvi pregled poslije 65 Prvi pregled poslije 60 Izragun rizika =15% kandidat (5) sluh.
- dalje svake 4 godine - dalje ovisno o procjeni
Ako se na PPL dodaje
Sveobuhvatni ORL na inicijalnom, dalje instrumentalno ovlastenje (IR),
. . Sveobuhvatni ORL na L )
AUDIOGRAM - do 40: 60 mjeseci . inicijalno, dalje:
) . prvom pregledu poslije 60 . .
- 40 plus: 24 mjeseci - do 40: 60 mjeseci
- 40 plus: 24 mjeseci
SLUH Rutinski - na svakom pregledu Rutinski - na svakom pregledu LRI
— - — - redovnog
Rutinski pregled oka: svaki pregled Rutinski pregled oka: svaki
pregleda do 50
pregled T
Sveobuhvatni pregled oka: ukljucuje:
1 .
OFTALMOLOSKI - inicijalni, dalje: - - - Sveobuhvatni pregled oka: (1) procjenu
rvi pregled poslije ici
nalaz +3D do +5D ili -3D pregied posty - na indikaciju medicinske
PREGLED o - dalje svaku godinu ) povijesti
do -6D: 60 mjeseci - ako se na PPL dodaje
2 kopl -
nalaz prelazi -6D: 24 mjeseci ovlastenje za no¢no letenje, (2) zrakoplovno
. " . . . . f L ’ medicinski
anizometropija&astigmatizam prelazi imatelj mora biti siguran u boje! o
3D: 24 mjeseci pregled i
shih o2 - — procjenu, kako
shihara test (24 plo¢a)-prvih 15 plo¢a Ishihara test (24 ploce) smatra < brociient
prikazanih nasumi¢no, identificiraju se bez T . . procl
. . se poloZenim ako je prvih 15 trebni
pogregke Prvi pregled poslije 60 SRS TIAT:
TESTIRANJE BOJA plo¢a prikazanih u slu€¢ajnim
Anomaloskop-normalan trikromatski i raspon | - dalje svaku godinu N ) e
podudaranija 4 jedinice ljestvice ili manje redoslijedom, identificiraju se Ako se na LAPL
CAD bez pogreske. dodaje ovlastenje
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Zrakoplovno-medicinska uputa za pilote

LIPIDI, KOLESTEROL

Inicijalni, dalje prvi pregled sa 40 i na indikaciju

Na indikaciju

URIN

Na svakom pregledu

Na svakom pregledu

Na klini¢ku ili epidemiolosku

KATEGORIJA 2 LAPL
LAPL, SBFCL,
DOZVOLA CPL/MPL / ATPL HEMS 60 godina + SP PPL / SPL-comm. / BPL-comm. -
a noéno letenje,
HEMOGLOBIN Na svakom pregledu Na svakom pregledu Zanocno letenje

imatelj mora biti
siguran u boje -
Ishihara test (24
plo¢a)-prvih 15

plo¢a prikazanih

RESPIRATORNA indikaciju e
Inicijalni (FEV1/FVC), dalje na klini¢ku ili epidemiolosku indikaciju nasumicno,
FUNKCIJA . e
identificiraju se
bez pogreske
Pregled OSA Na indikaciju Prvi pregled poslije 60 Na indikaciju Na indikaciju
PROCJENA Inicijalni - AME procjena +psiholog; psihijatar ukoliko ne udovoljava po Na svakom pregledu - AME
psihologu, i na indikaciju procjena; psiholog/psihijatar na Na indikaciju
MENTALNOG ZDRAVLJA
Produljenje/Obnavljanje - AME procjena; psiholog/psihijatar na indikaciju | indikaciju
Inicijalni/Obnavljanje (istek certifikata = 1 mjeseca)
TESTIRANJE DROGE Na indikaciju Na indikaciju
Na indikaciju
Inicijalni/Obnavljanje (istek certifikata = 2 godine) o o
TESTIRANJE ALKOHOL Na indikaciju Na indikaciju
Na indikaciju
Tablica 2. Ograni¢enja na certifikatima kategorije 1/2/LAPL
Kod OGRANICENJE UNOS BRISANJE
OgranicCenje razdoblje valjanosti certifikata o zdravstvenoj
TML | sposobnosti AME/AeMC
Restriction of the period of validity of the medical certificate iat .
Korekcija vida na daljinu ategoriju
vDbL Correction for defective distant vision AME/AeMC ;gsr\;?liéenja
Korekcija vida na daljinu i blizinu
VML Correction for defective distant, intermediate and near vision AME/AeMC :)nbor?sl;tsie
Korekcija vida na blizinu
VNL Correction for defective near vision AME/AeMC samo od
Kat. 1 - strane
Korekcija samo pomocu kontaktnih le¢a upucivanje Medicinsko
CCL . g
Correction by means of contact lenses only Kat. 2 - s
konzultacije procjenitelj
Y
Vrijedi samo danju a Agencije!
VCL ; AME/AeMC
Valid by day only Za
Kat. 1 - ..
e - . N k
RXO Specijalisticki oftalmoloski pregledi upucivanje 2ategoruu
L , . sva
Specialist ophthalmological examinations Kat. 2 - ogranicenja
konzultacije mogu se
Specifi¢ni standardni lije¢nicki pregled (i) - kontaktiraj nadlezno tijelo | Kat. 1 - obrisati u
za dozvole upucivanje k
onzultaciji
Sic Specific regular medical examination(s) — contact licensing Kat. 2 - sa J
authority :((c;r;z:utacue Medicinski
HAL Vr|1gd| $amo uz nosenje stsmh pomagala upucivanje procjenitelj
Valid only when hearing aids are worn Kat. 2 - em
- konzultacije Agencije!
APL Vrijedi samo uz odobrenu protezu Kat. 1 -
Valid only with approved prosthesis upucivanje
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Kod OGRANICENJE UNOS BRISANJE
Kat. 2 - Za LAPL
konzultacije certifikat,
Kat. 1 - ograni¢enja

AHL Vrijedi samo uz odobrene ruéne kontrole upucivanje se mogu

Valid only with approved hand controls Kat. 2 - obrisati od
konzultacije strane
oML Operativno ograni¢enje - letenje samo u videclanoj posadi Kat. 1 - AME/AeMC
Valid only as, or with, a qualified co-pilot upucivanje
oCL Vrijedi samo kao kopilot Kat. 1 -
Valid only as co-pilot upuéivanje
osL Operativno ograni¢enje na letenje uz sigurnosnog pilota Kat. 2 -
Valid only with a safety pilot and in aircraft with dual controls konzultacije
Operativno ograni¢enje -Vrijedi samo bez putnika (samo za PPL i K
at. 2-
QP L) konzultacije
Valid only without passengers (PPL and LAPL only) )
ORL Operativno ograni¢enje — prijevoz putnika uz sigurnosnog pilota Kat. 2 -
Valid only with a safety pilot if passengers are carried konzultacije
Kat. 1 -
OAL Ograni€enje na demonstrirani tip zrakoplova upucivanje
Restricted to demonstrated aircraft type Kat. 2 -
konzultacije
Kat. 1 -
SSL Specijalna ograni¢enja kao $to je specificirano upucivanje
Special restriction as specified Kat. 2 -
konzultacije
TML Time limitation - Ograni¢enje razdoblje valjanosti certifikata o zdravstvenoj sposobnosti

/ Restriction of the period of validity of the medical certificate

Razdoblje valjanosti certifikata ograni¢eno je upisanim datumom. Ovo skraceno razdoblje valjanosti
zapocinje datumom lije¢ni¢kog pregleda. Bilo koje razdoblje valjanosti preostalo na prethodnom certifikatu
viSe nije vazece. Imatelj certifikata trebao bi se pojaviti na ponovnom pregledu kako je upisano i trebao bi
slijediti sve medicinske preporuke.

VDL Wear corrective lenses and carry a spare set of spectacles - Korekcija vida na daljinu /
Correction for defective distant vision

Korekcija vida na daljinu: dok koristi privilegije dozvole, imatelj certifikata treba nositi naocCale ili kontaktne
le¢e koje ispravljaju vid na daljinu, kako je pregledano i odobreno od AeMC ili AME. Kontaktne lece ne
smiju se nositi dok to ne odobri AeMC ili AME. Rezervne naocale uvijek trebaju biti dostupne.

VML  Wear multifocal spectacles and carry a spare set of spectacles - Korekcija vida na daljinu
i blizinu / Correction for defective distant, intermediate and near vision

Korekcija vida na daljinu i blizinu: dok koristi privilegije dozvole, pilot bi trebao nositi naoCale koje
ispravljaju nedostatak vida na daljinu i blizinu, kako je pregledano i odobreno od AeMC ili AME. Ne smiju
se nositi kontaktne lece ili nao€ale punog okvira samo za vid na blizinu. Rezervne naocale uvijek trebaju
biti dostupne.

VNL Have available corrective spectacles and carry a spare set of spectacles - Korekcija vida
na blizinu / Correction for defective near vision

Korekcija vida na blizinu: dok koristi privilegije dozvole, pilot bi trebao nositi naoCale koje ispravljaju
nedostatak vida na blizinu, kako je pregledano i odobreno od AeMC ili AME. Rezervne naocale uvijek
trebaju biti dostupne.

CCL Korekcija samo pomoc¢u kontaktnih le¢a / Correction by means of contact lenses only
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Korekcija vida na daljinu: dok koristi privilegije dozvole, imatelj certifikata treba nositi kontaktne le¢e koje
ispravljaju vid na daljinu, kako je pregledano i odobreno od AeMC ili AME. Rezervne naocale s istom
korekcijom, odobrene od strane AeMC-a ili AME-a, trebale bi biti dostupne za neposrednu upotrebu
tijekom koriStenja privilegija dozvole.

VCL Vrijedi samo danju / Valid by day only

Ovo ograniCenje omogucCava imateljima certifikata kategorij 2 ili LAPL s odredenim nedostatkom
raspoznavanja boja koristenje privilegija dozvole isklju€ivo danju. Privilegije dozvole ne mogu se koristiti
nocu - sukladno Pravilniku o letenju definicija noéi (night) je: ,vremensko razdoblje od zavrSetka vecernjeg
gradanskog sumraka do pocCetka jutarnjeg gradanskog sumraka. Gradanski sumrak uveCer zavrSava kada
je srediste Sunca 6 stupnjeva ispod horizonta, a ujutro po€inje kada je srediSte Sunca 6 stupnjeva ispod
horizonta.”

RXO Specijalisti¢ki oftalmoloski pregledi / Specialist ophthalmological examinations
Iz zna¢ajnih razloga potreban je specijalisti¢ki oftalmoloski pregled, van onih propisanih u Part-MED.

SIC Specifiéni standardni lijecnicki pregled (i) - kontaktiraj medicinskog procjenitelja tijela
nadleznog za dozvole / Specific reqular medical examination(s) contact medical assessor of the
licensing authority

Ovo ograni¢enje zahtijeva da AeMC ili AME kontaktira medicinskog procjenitelja tijela nadleznog za
dozvolu prije nego Sto krene u produljenje ili obnavljanje certifikata. Ograni¢enje se vjerojatno odnosi na
povijest bolesti ili dodatne preglede sa kojima bi AeMC ili AME trebali biti upoznati prije zrakoplovno-
medicinske procjene.

HAL Vrijedi samo uz noSenje slusnih pomagala / Valid only when hearing aids are worn

Tijekom koriStenja privilegija dozvole, imatelj certifikata trebao bi koristiti sluSno pomagalo koje
nadoknaduje oSte¢en sluh kako je pregledano i odobreno AeMC ili AME. Rezervni komplet baterija
(ukoliko su promjenijive) trebao bi biti dostupan.

APL  Vrijedi samo uz odobrenu protezu / Valid only with approved prosthesis

Ovo se ogranicenje odnosi na imatelja certifikata sa miSiéno-koStanim stanjem za koje je medicinsko-
letackim testom pokazano da je za sigurno koristenje privilegija dozvole potrebna uporaba proteze.
Proteza koja ¢e se koristiti mora biti odobrena.

AHL Vrijedi samo uz odobrene ruéne kontrole / Valid only with approved hand controls

Ovo se ogranienje odnosi na imatelja certifikata koji ima nedostatak udova ili neki drugi anatomski
problem za koji je medicinsko-letacki test pokazao da je prihvatljiv, ali se zahtijeva da zrakoplov bude
opremljen odgovarajuc¢im, odobrenim ru¢nim komandama.

OML Operativno ograni¢enje — letenje samo u viseclanoj posadi / Valid only as, or with, a
qualified co-pilot

Ovo se ograniCenje odnosi na imatelje certifikata kategorije 1 koji u potpunosti ne ispunjavaju zrakoplovno-
medicinske zahtjeve za jednopilotne operacije, ali su sposobni za viSepilotne operacije. Vidi MED.B.001

(d) (1).

OCL Operativno ograni¢enje — Vrijedi samo kao kopilot / Valid only as co-pilot
Ovo je ograni¢enje prosirenje OML-a i ograni¢eno je na ulogu kopilota.

OSL Operativho ogranic¢enje — Vrijedi samo uz sigurnosnog pilota i zrakoplov sa duplim
kontroloma / Valid only with a safety pilot and in aircraft with dual controls
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Ovo se ograni¢enje odnosi samo na imatelje certifikata kategorije 2 ili LAPL. Sigurnosni pilot treba biti
upoznat s tipom (vrstama) mogucée nesposobnosti koje se mogu dogoditi pilotu sa oviom ograni¢enjem,
te treba biti spreman preuzeti kontrolu zrakoplova tijekom leta. Vidi MED.B.001(d)(2).

OPL Operativho ograni¢enje — Vrijedi samo bez putnika (samo za PPL i LAPL) / Valid only
without passengers (PPL and LAPL only)

Ovo se ograni¢enje odnosi na imatelje certifikata kategorije 2 ili LAPL s zdravstvenim stanjem koje moze
dovesti do povecéane razine rizika za sigurnost leta prilikom koristenja privilegija dozvole. Primjenjuje se
kad rizik nije prihvatljiv za prijevoz putnika. Vidi MED.B.001 (d) (3).

ORL Operativno ograni¢enje — prijevoz putnika uz sigurnosnog pilota / Valid only with a safety
pilot if passengers are carried

Ovo se ograni¢enje odnosi na imatelje certifikata kategorije 2 ili LAPL s zdravstvenim stanjem koje moze
dovesti do povecéanja rizika za sigurnost leta prilikom koristenja privilegija dozvole. Sigurnosni pilot treba
biti svjestan moguce nesposobnosti koja se moze dogoditi pilotu s ovim ograni¢enjem te treba biti spreman
preuzeti kontrolu zrakoplova tijekom leta. Vidi MED.B.001 (d) (4).

OAL Ograni¢enje na demonstrirani tip zrakoplova / Restricted to demonstrated aircraft type

Ovo se ograni¢enje odnosi na imatelja certifikata koji ima nedostatak udova ili drugi medicinski problem
za koji se medicinsko-letacki test pokazao prihvatljivim, ali se, radi sigurnosti, zahtijeva ograni¢enje za taj
odredeni klasu/tip zrakoplova.

SSL Specijalna ograni¢enja kao sto je specificirano / Special restriction as specified

Ovo se ogranitenje moze uzeti u obzir kada je pojedina¢no odredeno ograni¢enje, koje nije definirano
propisom tj. prihvatljivim na¢inima udovoljavanja, a prikladno je za ublaZzavanje razine rizika za sigurnost
leta. Opis SSL-a treba unijeti u certifikat ili u zasebni dokument koji se nosi uz certifikat o zdravstvenoj
sposobnosti.
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SMANJENJE ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI

Imatelji dozvola ne smiju koristiti privilegije svoje dozvole i pripadajucih ovlastenja ili certifikata, a u€enici
piloti ne smiju letjeti sami ni u jednom trenutku:

1. ako su svjesni bilo kakvog smanjenja svoje zdravstvene sposobnosti zbog kojeg bi mogli biti
nesposobni za sigurno koristenje tih privilegija;

2. ako uzimaju ili upotrebljavaju lijek koji se izdaje na lijecnicki recept ili lijek koji se izdaje bez
lije¢nic¢kog recepta, a koji bi mogao utjecati na sigurno koristenje privilegija primjenjive dozvole;

3. ako su podvrgnuti medicinskom, kirur§kom ili drugom postupku koji bi mogao utjecati na sigurno

koriStenje privilegija primjenjive dozvole.
Dodatno, imatelji certifikata o zdravstvenoj sposobnosti moraju bez nepotrebnog odgadanja i prije
koriStenja privilegija svoje dozvole zatraziti zrakoplovno-medicinski savjet AeMC-a ili AME-a, ovisno o
potrebi:

1. ako su bili podvrgnuti kirur§koj operaciji ili invazivnom postupku;

2. ako im je prepisano redovito uzimanje bilo kakvih lijekova;

3. ako su pretrpjeli bilo kakvu znacajnu osobnu ozljedu koja podrazumijeva nesposobnost

funkcioniranja kao ¢lana letacke posade;

4. ako su bolovali od bilo kakve znacajnije bolesti koja podrazumijeva nesposobnost funkcioniranja

kao Clana letaCke posade;

5. ako su u drugom stanju;

6. ako su bili primljeni u bolnicu ili kliniku;

7. ako prvi put trebaju nositi korekcijske lece.

Kod smanjenja zdravstvene sposobnosti imatelj certifikata mora ispuniti obrazac za prijavu smanjenja
zdravstvene sposobnosti (objavlien na web stranici CCAA: MED-FRM-014 (samo prvu stranicu),
https://www.ccaa.hr/obrasci-32845 (na dnu stranice) i s popratnom medicinskom dokumentacijom obratiti
se lije¢niku — certificiranom AME, najbolje onom kod kojeg ste obavili zadnji pregled, putem e-maila ili
prema dogovoru sa AME.

AME donosi ocjenu sposobnosti na drugoj stranici obrasca, i to temeljem dostavljene dokumentacije i/ili
lijeCniCkog pregleda.

Ukoliko je imatelj ocijenjen priviemeno nesposobnim za koristenje privilegija dozvole, AME ¢e na obrazac
upisati okvirni datum ponovne procjene ili ako termin nije moguce odrediti ponovnu procjenu treba
napraviti po zadovoljavajucem oporavku.

Ukoliko je imatelj zaposlen u zrakoplovnoj industriji, tre¢a stranica obrasca se ispunjena dostavlja
njegovom poslodavcu (bez medicinski povjerljivih detalja!).

Smanjenje zdravstvene sposobnosti evidentira se u aplikaciji i Salje medicinskom procjenitelju.

Ukoliko je imatelj ocijenjen nesposobnim AME mora zadrzati certifikat.

CIJEPLJENJE

Zrakoplovnom osoblju savjetuje se i preporuca da se cijepi, pri ¢emu naglasavamo da cjepivo treba biti
odobreno od Europske agencije za lijekove (EMA) ili Hrvatske agencije za lijekove i medicinske proizvode
(HALMED).

Kod svih cjepiva moguée su nuspojave koje individualno mogu priviemeno smanijiti Vasu sposobnost
upravljanja vozilima i rada sa strojevima, stoga ako se nakon cijepljenja ne osjecate dobro, nemojte voziti
niti koristiti privilegije dozvole. Pri¢ekajte da svi takvi u¢inci cijepljenja produ i podsje¢amo na odgovornost
i obvezu u odnosu na odredbe MED.A.020 Smanjenje zdravstvene sposobnosti u slu¢aju nuspojava koje
bi mogle imati utjecaj na sigurno koristenje privilegija dozvole.

U svakom slu€aju, ukoliko imate nesigurnost ili nejasnoce, budite slobodni savjetovati se prije i/ili poslije
cijepljenja sa AME-om kod kojeg obavljate preglede ili sa Odsjekom zrakoplovne medicine HACZ.
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Detalje o cijepljenju (vrsta cjepiva i vrijeme cijeplienja, nuspojave) evidentirajte kod svog AME-a, ili u
postupku prijave smanjenja zdravstvene sposobnosti ili  kod sliede¢eg pregleda za
produljenje/obnavljanje certifikata.

UPORABA LIJEKOVA, OMAMLJUJUCIH SREDSTAVA | PSIHOAKTIVNIH
SUPSTANCI

Imatelj certifikata o zdravstvenoj sposobnosti ne smije Koristiti privilegije dozvole ako uzima bilo kakve
lijekove koji se izdaju na lije€niCki recept ili lijekove koji se izdaju bez lijeéni¢kog recepta, omamljujuca
sredstva ili psihoaktivne supstance, uklju¢ujuci one koji se koriste za lije€Cenje bolesti ili poremecaja,
ukoliko je svjestan bilo kakvih popratnih pojava koje su nespojive sa sigurnim koriStenjem privilegija
dozvole.

Imatelj certifikata o zdravstvenoj sposobnosti ne smije uzimati nikakav lijek koji se izdaje na lije¢nicki
recept ili lijek koji se izdaje bez lije¢niCkog recepta, te ne smije biti podvrgnut bilo kakvoj terapiji, ako nije
siguran da taj lijek ili terapija nece utjecati na njegovu sposobnost za sigurno koristenje privilegija
dozvole, a ako postoji bilo kakva sumnja, mora zatraziti prethodno misljenje od AeMC ili AME.

Definicije:

»zlouporaba tvari” znaci da posada zrakoplova konzumira najmanje jednu psihoaktivnu tvar tako da to:
(a) predstavija neposrednu opasnost za korisnika ili ugrozava Zzivot, zdravlje ili dobrobit drugih; (b)
uzrokuije ili pogorSava profesionalni, socijalni, mentalni ili fizicki problem ili poremecaj

-psihoaktivne tvari”’ znaci alkohol, opijati, kanabinoidi, sedativi i hipnotici, kokain, ostali psihostimulansi,
halucinogene tvari i hlapiva otapala, osim kofeina i duhana

Testiranje na alkohol/droge zrakoplovne kompanije provode nasumice.

Na inicijalnom lije¢nickom pregledu za certifikat o zdravstvenoj sposobnosti, a dalje kod obnavljanja
certifikata ili na bilo kojem pregledu kod indikacije (Vidi Tablicu 1.), provode se test na droge (opijati,
kanabinoidi, sedativi i hipnotici, kokain, ostali psihostimulansi, halucinogene tvari i hlapiva otapala) i test
na kroni¢no uzimanje alkohola - ugljikohidratno deficijentni transferin (CDT).

Korisni materijali i linkovi:

EASA - Use of medication in the aviation environment
https://www.easa.europa.eu/en/downloads/48540/en

EASA - Use of medication - Guidance for pilots, ATCOs and cabin crew members
https://www.easa.europa.eu/en/downloads/47346/en

LIJEKOVI - SMJERNICE ZA PILOTE | CLANOVE POSADSKE KABINE (Gm1
MED.A.020)

(a) Bilo koji lijek moze uzrokovati nuspojave od kojih neke mogu narusiti sigurno obavljanje letackih
duznosti. Jednako tako, simptomi prehlade, upale grla, proljeva i drugih poremecéaja mogu prouzrogiti
mali ili nikakav problem dok su na zemlji, ali mogu omesti pilota ili ¢lana kabinske posade i pogorSati
njihove performanse tijekom rada. Okruzenje u letu moze takoder povecati ozbiljnost simptoma koji mogu
biti manje izrazeni dok ste na zemlji. Stoga je jedno pitanje u lijeCenju i letenju pilotovo osnovno
zdravstveno stanje, a osim toga, simptomi se mogu sastojati od nuspojava lijekova koji se prepisuju ili
kupuju bez recepta za lije€enje takvih bolesti. Ove smjernice pruzit ¢e odredenu pomo¢ pilotu i kabinskom
osoblju u odluci jesu li potrebni stru¢ni zrakoplovno-medicinski savjeti AME-a, AeMC-a, ili OHMP-a ili
medicinskog procjenitelja.

(b) Prije uzimanja bilo kakvih lijekova i nastupa kao pilot ili ¢lana kabinske posade, na zadovoljavajuéi
nacin treba sam sebi odgovoriti na sljedeca tri osnovna pitanja.
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1) Osjec¢am li se sposobno za let?
2) Trebam li doista uop¢e uzimati lijekove?

3) Jesam li uzeo ovaj lijek na zemlji i sigurno neée imati negativnhih uéinaka na moju
sposobnost tijekom letenja?

(c) Za potvrdivanje odsutnosti Stetnih u¢inaka mozda ¢e trebati struéni zrakoplovno-medicinski savjet.
(d) Slijede neki Siroko koristeni lijekovi s opisom njihove kompatibilnosti s letackim duznostima:

(1) Antibiotici. Razni penicilini, tetraciklini, makrolidi, inhibitori giraze i drugi mogu imati kratkotrajne ili
odgodene nuspojave koje mogu utjecati na performanse pilota ili kabinskog osoblja. No §to je jo$
znacajnije, njihova upotreba obi¢no ukazuje na prisutnost infekcije, pa uc€inci ove infekcije mogu znaditi
da pilot ili ¢lan kabinske posade nije sposoban za letenje i da treba dobiti stru¢ni zrakoplovno-medicinski
savjet.

(2) Lijekovi protiv malarije. Odluka o potrebi lijekova protiv malarije ovisi o podrucjima koja posjecujete
i riziku da pilot ili ¢lan kabinske posade bude izloZzen komarcima i da razvije malariju. Treba dobiti stru¢no
medicinsko misljenje u pogledu toga jesu li potrebni lijekovi protiv malarije i koje vrste lijekova treba
koristiti. Vec€ina lijekova protiv malarije (atovaguone plus proguanil, klorokin, doksiciklin) kompatibilni su
s letenjem. Medutim, Stetni ucinci povezani s meflokinom ukljuuju nesanicu, neobi¢ne snove, promjene
raspolozenja, mucninu, proljev i glavobolju. Uz to, meflokin moze uzrokovati prostornu dezorijentaciju i
nedostatak fine koordinacije, te stoga nije kompatibilan s letackim duzZnostima.

(3) Antihistaminici. Antihistaminici mogu izazvati pospanost (Xyzal). Siroko se koriste u 'lijeenju
prehlade' i u lije€enju peludne groznice, astme i alergijskih osipa. Mogu biti u obliku tableta, Sumecih
tableta ili u sastavu kapi za nos ili sprejeva. U mnogim slu¢ajevima stanje samo po sebi moze sprijeciti
letenje, tako da, ako je potrebno lije€enje, treba potraziti strucni zrakoplovno-medicinski savjet kako bi
se mogli propisati takozvani nesedativni antihistaminici (Belodin, Claritin, Dasselta, Letizen, Tafen) koji
ne pogorsavaju ljudske performanse.

(4) Lijekovi protiv kaslja. Antitusici ¢esto sadrze kodein (kodeinfosfat), dekstrometorfan (Tusifan) ili
pseudo-efedrin (Aspirin Complex, Caffetin Cold, Maxflu, Plivadon) koji nisu kompatibilni s lete¢im
zadacima. Medutim, mukoliticka sredstva (npr. karbocistein/carbocysteine) dobro se podnose i
kompatibilna su s letatkim duznostima.

(5) Dekongestivi. Dekongestivi za nos bez utjecaja na budnost (npr. clobutinol ili oxeladine) (Operil)
kompatibilni su s letenjem. Medutim, edem (oteklina) sluznice ¢esto stvara poteSkoée u izjedna¢avanju
tlaka u uSima ili sinusima, $to pilota ili ¢lana kabinske posade €ini nesposobnim za letacke duznosti.

(6) Nasalni kortikosteroidi uobi¢ajeno se koriste za lijeCenje peludne groznice i kompatibilni su s
letackim duznostima (Flixonase, Nasacort, Rinoco).

(7) Lijekovi protiv bolova, teperature i glavobolje. Nesteroidni protuupalni lijekovi, koji se obi¢no
koriste za lije€enje boli, vruéice i glavobolje (paracetamol (Lekadol, Efferalgan, Lupocet), aspirin (Aspirin,
Andol, Cardiopirin), ibuprofen (Brufen, Neofen, Nurofen, Rapidol)) su kompatibilni sa letackim
duznostima. Medutim, pilot ili ¢lan kabinske posade trebao bi dati pozitivne odgovore na tri osnovna
pitanja prije upotrebe lijekova i letenja (vidi viSe pod b)).

(8) Lijekovi protiv cira (vrijeda) (Antacidi). Inhibitori ZeluCane sekrecije poput H2 antagonista (npr.
ranitidine, cimetidine) (Peptoran,Ranix, Belomet) ili inhibitori protonske pumpe (npr. omeprazole,
lanzoprazol, pantoprazol (Emanera, Nexium, Target, Lanzul, Acipan, Controloc, Zipantola)) mogu biti
prihvatljivi nakon prethodne dijagnoze patolo$kog stanja. Vazno je traziti medicinsku dijagnozu, a ne sam
lijeciti dispeptiCne simptome.
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(9) Lijekovi protiv dijareje (proljeva). Loperamid (Imodium, Seldiar) je najées¢i lijek protiv dijareje i
siguran je za letenje, iako ga FAA ne preporu¢a. Medutim, sam proljev ¢esto €ini pilota ili ¢lana kabinske
posade nesposobnim za letenje.

(10) Hormonski kontraceptivi i nadomjesna hormonska terapija obiéno nemaju Stetnih ucinaka i
kompatibilni su sa letackim duznostima i duznostima kabinske posade.

(11) Lijekovi za erektilnu disfunkciju. (sildenafil, tadalafil, vardenafil (Viagra, Dinamico, Cialis,Levitra))
Ovi lijekovi mogu uzrokovati poremecéaj u raspoznavanju boja i vrtoglavicu.Trebalo bi pro¢i najmanje 24
sata izmedu uzimanja lijekova i letaCke duznosti, a izmedu uzimanja vardenafil-a ili tadalafil-a i koristenja
privilegija dozvole trebalo bi pro¢i najmanje 36 sati.

(12) Prestanak pusenja. Zamjenska terapija nikotinom je dopustena. Medutim, drugi lijekovi koji utjecu
na sredisnji ziv€ani sustav (buproprion, varenicline) (Wellbutrin, Buproprion, Champix)) nisu prihvatljivi
za pilote.

(13) Lijekovi za povisen krvni tlak. Antihipertenzivni lijekovi kompatibilni su sa letackim duznostima
isklju€ivo nakon savjetovanja s AME-om, AeMC-om, OHMP-om ili medicinskim procjeniteljem, jer neki
od ovih lijekova mogu uzrokovati promjenu normalnih kardio-vaskularnih refleksa i narusiti intelektualne
performanse §to moze ozbiljno utjecati na sigurnost leta. Ako je razina krvnog tlaka takva da je potrebna
terapija lijekovima, pilot bi pocetkom terapije trebao biti privremeno prizemljen i nadziran zbog bilo kakvih
nuspojava. Stoga bi se 0 svakom zapoc¢etom lije€enju trebalo raspraviti s AME-om, AeMC-om, OHMP-
om ili medicinskim procjeniteljem, kako je primjenjivo (vidi MED.B.010 (j)).

(14) Lijekovi za astmu. Astma mora biti klini¢ki stabilna prije nego $to se pilot ili ¢lan kabinske posade
moze vratiti letaCkim duznostima. Upotreba respiratornih aerosola, kao Sto su kortikosteroidi, beta-2-
agonisti, kromoglici¢na kiselina ili antikolinergi¢ni lijekovi u malim dozama, moze biti kompatibilna
letaCkim duznostima. Medutim, uporaba oralnih steroida steroida (deksametazon, prednison
(Deksametazon, Decortin)) ili derivata teofilina (Teotard) nespojiva je s letenjem. Ako pilot ili ¢lan
kabinske posade koristi bilo koji lijek indiciran za astmu, trebao bi se posavjetovati s AME-om, AeMC-
om, OHMP-om ili medicinskim procjeniteljem, kako je primjenjivo (vidi MED.B.015 (c).

(15) Analgetici. Potentniji analgetici su derivati opijata (najée$¢i tramadol (Tramal, Lumidol, Doreta,
Zaldiar, Zotramid) i mogu proizvesti zna€ajan pad u ljudskoj ucinkovitosti. Ako su potrebni tako snazni
analgetici, bol zbog koje se uzimaju opéenito ukazuje na stanje koje isklju€uje letatke duznosti.

(16) Sredstva za smirenje, antidepresivi i sedativi. Nemogucnost pravovremene reakcije zbog
upotrebe ove skupine lijekova uzrokovala je fatalne zrakoplovne nesre¢e. Dodatno, osnovno stanje zbog
kojeg su ti lijekovi propisani gotovo Ce sigurno znaciti da mentalno stanje pilota ili ¢lana kabinske posade
nije kompatibilno s letackim duznostima (vidi MED.B.050).

(17) Tablete za spavanje. Tablete za spavanje otupljuju osjetila, mogu izazvati mentalnu zbunjenost i
usporiti vrijeme reakcije. Trajanje ucinka je razli¢ito i moze se razlikovati od osobe do osobe i moze se
kod nekih pretjerano produljiti. Ove lijekove treba izbjegavati barem no¢ prije duznosti, a prije uzimanja
treba potraziti strucni zrakoplovno-medicinski savijet.

(18) Melatonin. Melatonin (Circadin, Slenyto) je hormon koji sudjeluje u regulaciji cirkadijanskog ritma.
U nekim se zemljama izdaje na recept, dok se u vecini zemalja smatra ,dodatkom prehrani” i moze se
kupiti bez recepta. Rezultati u€inkovitosti melatonina u lije¢enju jet lag-a ili poremecéaja spavanija bili su
kontradiktorni. Medutim, kako melatonin moze uzrokovati pospanost, treba ga izbjegavati barem noc prije
leta. Uz to, prije uzimanja treba potraziti stru¢ni zrakoplovno-medicinski savjet.

(19) Stimulansi. Kofein, amfetamini, itd. koji se koriste za odrzavanje budnosti ili suzbijanje apetita, ¢esto
stvaraju navike. Osjetljivost na razliCite stimulanse razlikuje se od pojedinca do pojedinca, a svi mogu
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uzrokovati opasno prekomjerno samopouzdanje. Predoziranje uzrokuje glavobolju, vrtoglavicu i
mentalne poremecaje. Koristenje takvih tableta nije dopusteno uz letenje. Tamo gdje unos kave ne
izazove dovoljnu stimulaciju, tada pojedinac nije sposoban za let. Imajte na umu da prekomjerno pijenje
kave ima Stetne ucinke, ukljuCujuci poremecaj sréanog ritma (vidi MED.B.055 (b)).

(20) Anestetici. Nakon lokalnih, op¢ih, stomatoloskih i drugih anestetika, treba proéi odredeno vrijeme
prije povratka na letenje. Razdoblje ¢e se znatno razlikovati od pojedinca do pojedinca, ali pilot ili ¢lan
kabinske posade ne bi trebao letjeti najmanje 12 sati nakon lokalnog anestetika i najmanje 48 sati nakon
opceg, spinalnog ili epiduralnog anestetika (vidi MED.A.020)

(e) Mnogi pripravci (dodaci prehrani) koji su danas raspolozivi na trzistu sadrze kombinacije lijekova.
Stoga je neophodno da, ako postoji bilo koji novi lijek ili doza, ma kako neznatni, pilot ili ¢lan kabinske
posade ucinak istoga treba promatrati i primijetiti na zemlji, prije leta. Treba napomenuti da lijekovi, koji
obi¢no ne utje€u na performanse pilota ili kabinskog osoblja, to mogu uciniti kod osoba koje su
'preosijetljive' na odredeni pripravak. Stoga se pojedincima savjetuje da ne uzimaju nikakve lijekove prije
ili za vrijeme leta, osim ako nisu potpuno upoznati s njihovim u€incima na vlastito tijelo. U slu€aju dvojbe,
piloti i €lanovi kabinske posade trebaju se obratiti AME-u, AeMC-u, OHMP-u ili medicinskom procjenitelju,
kako je primjenijivo.

(f) Ostali tretmani: Alternativna ili komplementarna medicina, poput akupunkture, homeopatije,
hipnoterapije i nekoliko drugih disciplina, razvija se i stjeCe vecu vjerodostojnost. Takvi su tretmani u
zdravstveno stanje zbog kojeg koristite tretman bude prijavljeno i razmotreno od strane AME prilikom
procjene zdravstvene sposobnosti, AeMC, OHMP ili medicinskog procjenitelja, kako je primjenjivo.
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PREVENTIVNI SAVJETI
KARDIO-VASKULARNI RIZICI

Sréanozilne bolesti (sréani, mozdani udar) su vodec¢i uzrok smrti, kako u Hrvatskoj, tako i u svijetu. Od
100 ljudi u Hrvatskoj 50 umre od kardiovaskularnih bolesti. Promicanje zdravog nacina zivota proces je
koji ljudima omoguc¢ava da unaprijede svoje zdravlje i osposobe se za kontrolu vlastitog zdravlja. Kontrola
¢imbenika rizika kao §to su prehrana, tjelesna aktivnost, upotreba duhanskih proizvoda i kontrola krvnog
tlaka mogu smanjiti rizik od bolesti.

Ako imate neki od riziénih faktora, ne znadi da éete nuzno razviti kardiovaskularnu bolest. No, Sto viSe
riziCnih ¢imbenika imate, vece su Sanse da ¢ete oboljeti ne poduzmete li potrebne mjere da modificirate
svoje rizicne ¢imbenike i ne radite na tome da ih sprijecite da ugroze zdravlje VasSeg srca. Promjenijivi
¢imbenici rizika su tjelesna neaktivnost, upotreba duhanskih proizvoda, nezdrava prehrana, visoka razina
kolesterola u krvi, poviSen krvni tlak / hipertenzija, prekomjerna tjelesna tezina i pretilost. Nepromjenijivi
¢imbenici rizika su genetska sklonost (obiteljsko naslijede), dob spol i dijabetes.

Prevencija bolesti srca i krvnih zila
Pusenje
Prestanak puSenja smanjuje rizik od obolijevanja i smrti od bolesti srca i krvnih zila za 30%.
Prekomjerna tjelesna tezina

U prevenciji prekomjerne tjelesne teZine stanovnistvo treba biti upoznato sa zdravstvenim rizicima
vezanima za nju, nac¢inom pravilne prehrane i uravnotezenjem energetskog unosa i potrosnje. Svaki
pojedinac mora razvijati zdrave prehrambene navike, a u prevenciji bolesti srca i krvnih zila od
posebne su vaznosti umjeren unos soli (do 5g natrija/dan), smanjena potro$nja masnoca, posebno
zivotinjskoga podrijetla, smanjen unos rafiniranih ugljikohidrata, uz povec¢anje potro$nje povrca, voéa
i ribe.

Tjelesna aktivnost

Tjelesna aktivnost ima velik utjecaj u prevenciji bolesti srca i krvnih Zila, osobito koronarne bolesti,
povisenog krvnog tlaka, masnoca u krvi, i smanjuje rizik obolijevanja i smrti za 35%.
Tjelesna aktivnost pojacava djelovanje antioksidansa koji neutraliziraju djelovanje slobodnih radikala,
tvari koje dovode do promjena u gradi i funkciji stanice i tako utjeCu na pojavu niza bolesti.
Vjezbanjem u sréani miSi¢ i mozak dolazi i do 50% viSe kisika i hranjivih tvari. Dublje i brze disanje
ima isti uinak na ishranu stanica. Trenirano srce moze obaviti veéi rad uz maniji napor. Jaca se i
elektri¢na stabilnost sréanih Ziv€anih centara, $to umanjuje opasnost od javljanja sr€anih aritmija.
Efikasnost rada arterija veca je, Sto povoljno djeluje na krvni tlak. Za trecinu do polovinu smanjuje se
pojava src¢anog i mozdanog udara, pogotovo kod osoba srednje zivotne dobi. Zustro hodanje 4 — 5
kilometara (oko jedan sat) sagorijeva 340 kalorija, Sto pomaze u reguliranju tjelesne tezine. Za 40 %
smanjuju se loSe masti u krvi, a povecavaju dobre. Za pola se smanjuje broj trombocita, krvnih
plocica koje mogu dovesti do zaCepljenja krvnih zila. Aktivnost miSi¢nih snopova poveéava kostanu
masu, ¢ime se prevenira i osteoporoza.

Samopouzdanje ste¢eno svladavanjem zadanih si tjelesnih aktivnosti podize psihiCku snagu,
potrebnu pri obrani od stresa, takoder jednog od rizi¢nih Cimbenika za pojavu sréanih bolesti.

KORISNI LINKOVI:

https://www.cuvarisrca.hr/
https://www.hzjz.hr/aktualnosti/kardiovaskularne-bolesti/

Na lije¢nickim pregledima AME-i izmedu ostalog provode i procjenu kardio-vaskularnih rizika. Rizik se
dijeli na:
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o niski kardiovaskularni rizik

o umjereni kardiovaskularni rizik 1-5 ukazuje da je rizik nastanka fatalnog kardiovaskularnog
dogadaja maniji od 5% u 10godiSnjem periodu

o visoki kardiovaskularnirizik 5-10 ukazuje da rizik nastanka fatalnog kardiovaskularnog dogadaja
iznosi 5-10% u 10godi$njem periodu

o vrlo visoki kardiovaskularni rizik >10 ukazuje da je rizik nastanka fatalnog kardiovaskularnog
dogadaja veéi od 10% 10godi$njem periodu

Ukoliko je Vas rizik mali ili srednji temelj terapije su nefarmakoloSke mjere. One uklju€uju promjenu
dosadas$njih Zivotnih navika - bazirane su na primjeni adekvatne dijete i provodenju umjerene fizicke
aktivnosti. Kod osoba poviSenog i visokog kardiovaskularnog rizika uz navedene mjere potrebno je i
provoditi farmakolo$ko lije¢enje. Danas su lije¢nicima na rapolaganju brojni i vrlo u€inkoviti lijekovi koji
se koriste za lije¢enje povisenog tlaka i masnoca. Cilj lijeCenja je uspostaviti adekvatnu kontrolu rizi¢nih
faktora.

Za pilote je propisano da se procjena kardio-vaskularnih rizika mora napraviti kod kandidata za sve
certifikate o zdravstvenoj sposobnosti sa 2 ili viSe rizi¢nih faktora (puSenje, obiteljska anamneza, poviseni
lipidi/kolesterol, hipertenzija ili dr.), zatim kod kandidata za sve certifikate o zdravstvenoj sposobnosti kod
kojih je Indeks tjelesne mase jednak ili viSi od 35 i kod pilota kategorije 1 starosti 40 i viSe godina.

Sami mozete izraCunati rizik sa podacima koji su vam dostupni, koriste¢i kalkulator na poveznici
https://grisk.org/.

Na pregledima ¢e AME istim kalkulatorima periodi¢ki izra¢unavati Vas$ kardiovaskularni rizik: Ako je za
kategoriju 1/3 izraCun rizika =10% kandidat mora napraviti proSirenu kardio-vaskularnu procjenu prije
izdavanja certifikata o zdravstvenoj sposobnosti. Ako je za kategoriju 2 izracun rizika =15% kandidat
mora napraviti proSirenu kardio-vaskularnu procjenu do sljedec¢eg pregleda ili u razdoblju prema AME
procjeni.

Sa svim kandidatima, uklju€ujuci i one koji su unutar grani¢nih vrijednosti 5 -10% za kategoriju 1/3 ili 10-
15% za kategoriju 2 — AME treba proCi temeljito savjetovanje o potrebi promjene Zivotnih navika
(preventivna prehrana, prestanak pusenja, tjelesna aktivnost, smanjenje tjelesne tezine.

ProSirena kardiovaskularna procjena MORA SE napraviti: za certifikat o zdravstvenoj sposobnosti
kategorije 1/3 na prvom pregledu za produljenje ili obnavljanje iza 65 godina starosti i zatim svake 4
godine, kod kandidata kod kojih je Indeks tjelesne mase jednak ili visi od 35, i kod kandidata kategorije
1 kojima je izraun kardio-vaskularnih rizika =10% ili kod kandidata kategorije 2 kojima je izra¢un kardio-
vaskularnih rizika =15%.

ProsSirena kardio-vaskularna procjena ukljucije: laboratorijski nalaz: KKS, HDL, LDL, trigliceridi, GUK,
HbA1C, hepatogram i kardioloSki pregled i dijagnostika prema procjeni kardiologa, ali najmanje
kardioloSki pregled, EKG pod optereéenjem/ergometrija i ultrazvuk srca/arterija. Ukoliko nalazi nece biti
zadovaljavajuci kardiolog ili medicinski procjenitelj odrediti ¢e dodatnu dijagnostiku.
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MENTALNO ZDRAVLJE

Svjetska zdravstvena organizacija (World Health Organisation, WHO 2004.) zdravlje definira kao stanje
cjelovitog tjelesnog, psihi¢kog i socijalnog blagostanja. Mentalno zdravlje viSe je od same odsutnosti
mentalnog poremecaja, bolesti ili onesposobljenosti. Mentalno zdravlje je stanje blagostanja u kojemu
pojedinac ostvaruje vlastite potencijale, nosi se s normalnim zivotnim stresovima, produktivno radi i u
mogucnosti je doprinijeti svojoj zajednici (u obitelji, u Skoli, na radnome mjestu, u zajednici gdje zivi i dr.).

Za oCuvanje mentalnoga zdravlja je vazno ulaganje u emocionalnu dobrobit (osjecéaji), psihi¢ku dobrobit
(pozitivno funkcioniranje), drustvenu dobrobit (odnosi s drugima i prema drustvu), tjelesnu dobrobit
(tielesno zdravlje), duhovnu dobrobit (smisao Zivota). Sve to €ini nade dobro mentalno zdravlje. Dobro
mentalno zdravlje omoguéuje pojedincu da se odupre Zivotnim poteSkoCama i pomoc¢i u smanjenju rizika
za razvoj mentalnih poremecaja.

Pravovremenim prepoznavanjem smetnji i problema u podru¢ju mentalnoga zdravlja te primjerenim
pristupom i djelovanjem moze se umanijiti rizik ili sprije€iti moguci razvoj poremecéaja. Znanja o tome
vazan su ¢imbenik oCuvanja i zastite mentalnog zdravlja.

U modernim vremenima, posebno gradskim sredinama gdje sve viSe izostaju tradicionalni oblici podrske
i pomoci, uz otudenost i uvjerenje da se mora i moze u svemu uspjeti, tesko je istovremeno ostvarivati
se profesionalno, obiteljski i osobno te pomiriti teZznje osiguravanja egzistencije i ostvarenja obiteljskog
sklada. Da bismo danas u tome uspjeli, potrebno je uloziti dodatne napore uz svjesnost vaznosti ulaganja
u svoje mentalno i tjelesno zdravlje.

Mentalne bolesti uzimaju sve viSe maha posebice u zapadnoj civilizaciji zbog €itavog niza promjena i
utjecaja koji obiliezavaju suvremeni nacin Zivota i rada, promjena strukture i uloge obitelji, negativni
utjecaji tehnolosSkog razvoja, brojnih supstanci i rizika za rast i razvoj mladih, aditiva u hrani, ratova,
prirodnih katastrofa, pandemije i dr.

Na lije¢nickim pregledima za produljenje i obnavljanje certifikata kategorije 1 i 2, AME-i izmedu ostalog
provode i procjenu mentalnog zdravlja. Ponekad ta procjena zahtijeva i psihologijsku obradu ili testiranje
na droge ili alkohol. Kod procjene AME treba uzeti u obzir promjene psiholoSkog i mentalnog statusa kao
posljedicu obiteljske tragedije ili Zalosti zbog poznanika, dugi boravak u bolnici kao i financijske posljedice
zbog smanjenja letenja ili gubitka zaposlenja, promjene radnog rasporeda itd. Iznenadne promjene u
dobrobiti i nadinu razmisljanja imatelja dozvole mogu negativno utjecati na zrakoplovno okruzenje.
Vecéina AME ima na raspolaganju psihologe koji mogu pomoci savjetom.
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Prevencija ocuvanja mentalnog zdravlja

Upoznajte sebe

preispitajte vlastite stavove i navike (§to Vam pomaze a Sto odmaze), osvijestite Vase emocionalne
snage, psihiCke sposobnosti, zelje i sklonosti, sjetite se koje su Vase svakodnevne misli i osjecaji, Sto
Vam izaziva stres te odaberite najbolji nacin reagiranja

Izgradite samopouzdanje

prepoznajte i prihvatite svoje vrline i slabosti te na njima gradite svoje samopouzdanje, naucite nova
znanja i vjestine jer to takoder pridonosi vaSem samopouzdaniju

Pronadite vrijeme za sebe
opustite se uz glazbu, ¢itanje, meditiranje, Setnju ili bilo §to u €¢emu Vam je lijepo i ugodno
Bavite se umjerenom tjelesnom aktivhoscéu

izaberite tjelovjezbu prema Vasim moguénostima i redovito vjezbajte svaki dan, jer poboljSava
emocionalnu stabilnost, smanjuje anksioznost i depresiju

Stvarajte i njegujte podrzavajuce, bliske odnose s obitelji i drugim ljudima

obiteljska i prijateljska podrska vazna je pogotovo u teSkim trenutcima, Siri socijalni krug moze Vam
pruziti nova iskustva te unijeti ravnotezu u Zivot, uklju€ivanje u zajednicu i dobrovoljni rad daje
osje€aj smisla i zadovoljstva te jata samopostovanje

Samosvjesnost i savjetovanje

Prepoznati viastite teSkoCe i smetnje, posebice kada osoba ima osjecaj da je teSkocCe preplavljuju i
da se ne moze sa njima sama nositi. Savjetovati se sa svojim lije¢nikom i koristiti psiholoSke usluge
stru¢njaka

KORISNI LINKOVI:

=  https://www.cfinotebook.net/notebook/aeromedical-and-human-factors/fithess-for-flight
= https://www.hzjz.hr/wp-content/uploads/2013/11/hzjz-MENTALNO-letak final.pdf
= https://www.hzjz.hr/tag/mentalno-zdravlje/

= https://www.hzjz.hr/sluzba-promicanje-zdravlja/depresija-razgovarajmo/

= https://www.centreforaviationpsychology.com/publications
= https:/flightsafety.org/wp-content/uploads/2020/04/Guide-to-Wellbeing.pdf
= https://www.speedbirdpan.com/covid-19-helpful-resources

=  https://www.core-ap.co.uk/

= https://www.kakosi.hr/

= https://mentalnozdravlje.zagreb.hr/

= https://www.who.int/publications/i/item/9789240003927 ?fbclid=IwAR1Q4DGtpvrAFAidpRWNb
3Zxy7DPd-W8e77YYI3R4S9TX7aaZ16vL0epCw4

= https://www.sleepfoundation.org/
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OPCENITE INFORMACIJE | SAVJETI
Opce zdravlje

Tijekom pilotiranja zrakoplova, pojedinac bi trebao biti slobodan od uvjeta koji su Stetni za budnost,
sposobnost dono$enja ispravnih odluka ili imati utjecaj na vrijeme reakcije. Osobe s uvjetima koji bi mogli
uzrokovati iznenadnu onesposobljenost, poput napadaja, ozbiljnih sréanih tegoba, nekontroliranog
dijabetesa ili dijabetesa koji zahtijeva inzulin i odredenih drugih stanja opasnih za let, zdravstveno su
nesposobne. Stanja kao $to su akutne infekcije, anemije i €ir na Zelucu diskvalificiraju priviemeno, dok
traju simptomi. Ako sumnjate u bilo koji aspekt svog zdravstvenog stanja, posavjetujte se s zrakoplovno-
medicinskim ispitivatem (AME/AeMC), bas kao $to biste se posavjetovali s ovlastenim zrakoplovnim
mehani¢arom kada sumnjate u status motora.

Upravljanje rizikom za pilota: Kontrolni popis SIGURAN SAM / I'M SAFE Checklist

Postoji kontrolni popis za samoprocjenu koji pomaze pilotima u odredivanju vlastitog fizickog i mentalnog
zdravlja prije leta, kako bi sam mogao procijeniti ukupna spremnost za let kada su u pitanju bolest,
lijekovi, stres, alkohol, umor i osjecaiji.

I'M SAFE

Piloti za koriStenje priviolegija dozvole moraju posjedovati vazeéi certifikat o zdravstvenoj sposobnosti,
ali povremeni lije€ni¢ki pregled ne pokriva bolesti poput prehlade i gripe. U interesu sigurnosti, ako pilot
ima ili se razvije zdravstveno stanje koje bi ga inaCe sprijeCilo u dobivanju certifikata o zdravstvenoj
sposobnosti, zabranjeno mu je letenje. Zapovjedni pilot izravno je odgovoran za operaciju leta. Pilot je
sam odgovoran za osiguranje zdravstvenog stanja na razini prije nego $to preuzme kontrolu. Prehlada,
alergije i druge uobi¢ajene bolesti mogu pilotu stvoriti probleme. Od pritiska sinusa do opce slabosti, pilot
lako moze postati rizik za let. Prije leta, piloti bi trebali razmisliti o nedavnim ili trenutnim bolestima koje
bi mogle utjecati na let. Nakon popustanja kasljanja i kihanja, pilot bi se mogao osjecati dovoljno dobro
za letenje, ali i dalje bi mogao imati problema, na primjer s izvedbom manevra Valsalve, koji izjedna¢ava
pritisak u usima.

M — Medication - LIJEKOVI

S bolestima je uglavnom jasno kada pilot moze ili ne smije letjeti. Ali s bolestima dolaze i lijekovi, a svi
lijekovi trebaju biti pod nadzorom i pilota i njegovog lije¢nika i to prije nego S$to se uzmu. Mnogi lijekovi
na recept i bez recepta mogu biti opasni za pilota prije leta. Ako su lijekovi neophodni, piloti bi trebali
razgovarati o specificnim u€incima lijeka s zrakoplovnp-medicinskim ispitiva¢em kako bi utvrdio uzrokuje
li mentalno ili tjelesno osStecenje koje bi imalo utjecaj na sigurnost leta. Zatim, piloti moraju biti svjesni
preostalih u€inaka kratkotrajne i dugotrajne uporabe lijekova. Cak i nakon $to se lijek prestao uzimati,
ucinci lijeka mogu ostati u tijelu neko vrijeme. Pa koliko dugo trebate ¢ekati nakon uzimanja lijekova da
letite? To ovisi 0 samom lijeku, ali preporuka je da priCekate dok ne prode barem pet razdoblja doziranja.
Na primjer, ako se lijek uzima jednom dnevno, pric¢ekat ¢ete pet dana prije nego $to ponovno koristite
privilegije dozvole.

S — Stress - STRES

Postoje najmanije tri vrste stresa kojih bi piloti trebali biti svjesni: fizioloSki, okolisni i psiholo$ki stres.
Fizioloski stres je stres u fizickom smislu. Dolazi od umora, napornog vjezbanja, neslaganja ili promjene
vremenskih zona. U ovu su kategoriju uklju¢ene i nezdrave prehrambene navike, bolesti i druge tjelesne
bolesti. Stres iz okoliSa dolazi iz neposredne okoline i ukljuCuje stvari kao Sto su prevruée ili prehladno,
neodgovaraju¢a razina kisika ili glasni zvukovi. Psiholoski stres je teZze prepoznati. Ova kategorija stresa
uklju€uje anksioznost, socijalne i emocionalne Cimbenike i mentalni umor. PsiholoSki stres moze se
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pojaviti iz mnogih razloga poput razvoda, obiteljskih problema, financijskih problema ili samo promjene
rasporeda. Mala razina stresa moze biti dobra stvar, jer pilote drzi sviesnima i na nogama. Ali stres se
moze akumulirati i utjecati na performanse. Takoder, svi se drugacije nose sa stresom. Izvor tjeskobe za
jednu osobu mogao bi biti zabavan izazov za drugu osobu. Vazno je da piloti mogu prepoznati i procijeniti
svoje stresore kako bi mogli umanijiti rizik.

A — Alcohol - ALKOHOL

Nema sumnje da alkohol i letenje nisu kompatibilni. Zlouporaba alkohola utje¢e na mozak, oc€i, usi,
motoriCke sposobnosti i prosudbu, $to je sve neophodno za siguran let. Alkohol uzrokuje vrtoglavicu i
pospanost §to smanjuje vrijeme reakcije. Mamurluk je opasan i u kokpitu, s u¢incima sli¢nim pijanstvu ili
bolesti: mu€nina, povracanje, ekstremni umor, problemi s fokusiranjem, vrtoglavica itd. Ne letite dok ste
pod utjecajem alkohola. Imajte na umu da ako je konzumirana znacajna koliCina alkohola, ucinak moze
utjecati na 48 ili ¢ak 72 sata nakon posljednjeg pi¢a zbog u€¢inka mamurluka. Cak i male koli€ine alkohola
u sustavu mogu negativno utjecati na prosudbu i sposobnosti donoSenja odluka. Vas$e tijelo metabolizira
alkohol fiksno, a kava ili lijekovi ne utjeCu na to. Ne letite s mamurlukom ili “maskiranim mamurlukom”
(simptomi potisnuti aspirinom ili drugim lijekovima). Clan posade zrakoplova koji obavlja duznosti kriticne
za zrakoplovnu sigurnost ne smije obavljati takve duznosti ako mu je koncentracija alkohola u organizmu
vecéa od 0,2 g/kg (gram alkohola po kilogramu krvi) odnosno odgovarajuci iznos miligrama u litri
izdahnutog zraka.

F — Fatigue - UMOR

Umor pilota tezak je problem za rijesiti, jer umor razli¢ito utje¢e na sve. Neki ljudi mogu dobro funkcionirati
s malo sna; drugi uopc¢e ne rade dobro bez barem deset sati sna nocu. Ne postoji medicinski nacin za
rjeSavanje problema spavanja s pilotima - svaki pilot mora biti odgovoran za poznavanje svojih
ograni¢enja. U¢inci umora su kumulativni, $to znaci da mala oduzimanja sna tijekom vremena mogu biti
opasna za pilote. Piloti bi prilikom upravljanja umorom takoder trebali uzeti u obzir vremenske promjene,
jet lag i opcije rasporeda dan/noé. lako postoje propisi i politike operatora koji pomazu u upravljanju
umorom, odgovornost za sigurnost snosi samo pilot.

E — Emotion - OSJECAJI

Nekim ljudima osjecaji mogu utjecati na sigurno i produktivno ponasanje. Piloti bi se prije polijetanja
trebali zapitati jesu li u emocionalno stabilnom stanju. Emocije veéinu vremena mogu biti stabilne i njima
se moze upravljati, ali mogu i lako izbiti na povrSinu, posebno tijekom suo€avanja sa stresnom situacijom.
UobiCajeno, ova vrsta samoprocjene je teSka, ali piloti moraju poku$ati zadrzati objektivan pogled na
sebe kako bi na siguran nacin procijenili svoje ponaSanje i osjeCaje. Primjerice, ako pilot primijeti da je
neobic¢no ljut ili nestrpljiv dok se priprema za let, mozda ipak treba preispitati namjeru letenja.

LETIMO
SIGURNO! il N [

\ - misam
> ———— STRES - N pod prevtiiptishom -
[ \ v S E=x

o \J& . R S——

Siguran i zdrav

Nosenje naocala

Ukoliko nosite naoCale morate imati iste takve rezervne uvijek kad koristite privilegije dozvole. Ukoliko
nosite kontaktne leCe morate imati rezervne naocale uvijek kad koristite privilegije dozvole.
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Suncane naocale

Sun¢ane naocCale koje se nose tijekom koriStenja privilegija dozvole trebaju biti nepolariziraju¢e i
neutralne sive boje. Koliko god polarizirane le¢e mogle biti korisne, pilotima se savjetuje da se suzdrze
od njihove upotrebe zbog nekoliko ¢imbenika rizika, ukljuéujuéi smanjenu vidljivost na vjetrobranskim
staklima od ,vizualne buke“ (dugin efekt), oslabljenu sposobnost da vide odsjaj zrakoplova u situacijama
polijetanje i slijetanje i smanjuju vidljivost LCD ploca.

Hipoksija

Hipoksija je, jednostavnim rije€ima, nedostatak dovoljno kisika da bi mozak i druga tjelesna tkiva pravilno
funkcionirali. Pojavljuju se Siroke individualne varijacije s obzirom na osjetljivost na hipoksiju. Uz
progresivni nedostatak kisika na veéim nadmorskim visinama, sve $to ometa sposobnost krvi da nosi
kisik moze pridonijeti hipoksiji (npr. anemije, ugljicni monoksid, odredeni lijekovi). Va§ mozak nema
ugradeni alarmni sustav koji vas obavjeStava kad ne dobivate dovoljno kisika. Glavni rani simptom
hipoksije je povecani osje¢aj dobrobiti, raspolozenja ("euforija"). To napreduje do usporene reakcije,
oslablijene sposobnosti razmi$ljanja, neobi¢nog umora i tupe glavobolje. Simptomi su spori, ali
progresivni, podmukli na po€etku i postaju izrazeni na nadmorskim visinama iznad 10 000 ft (3 300 m).
Noc¢ni vid, medutim, moze biti oslabljen i na nizoj nadmorskoj visini. Ako postujete opce pravilo da ne
letite iznad 10 000 ft bez dodatnog kisika, necete upasti u nevolje.

Lijekovi

SamolijeCenje dok letite moze biti opasno. Jednostavni lijekovi koji se prodaju bez recepta kao $to su
aspirin, antihistaminici, tablete protiv prehlade, mjeSavine protiv kaslja, laksativi, sredstva za smirenje i
sredstva za suzbijanje apetita mogu imati nezeljene ucinke. Biljni lijekovi takoder mogu imati zna€ajne
Stetne ucinke. Najsigurnije je pravilo da tijekom leta ne smijete uzimati nikakve lijekove, osim uz
savjetovanje sa Vasim zrakoplovno-medicinskim lije¢nikom (AME). Stanje zbog kojeg je potreban lijek
samo po sebi moZe biti opasno za letenje, ¢ak i kada lijek suzbija simptome. Odredeni specificni lijekovi
koji su pronadeni u post mortem uzorcima nakon fatalnih zrakoplovnih nesrec¢a su: antihistaminici (Siroko
propisani za peludnu groznicu i druge alergije); sredstva za smirenje (propisana za hipertenziju,
poremecaje spavanja i druga stanja); lijekovi za smanjenje tjelesne tezine (amfetamini i drugi lijekovi za
suzbijanje apetita mogu stvoriti osjecaje blagostanja koji Stetno utje€u na prosudbu); barbiturati ili ,tonici*
za zivce (barbiturati proizvode izrazito potiskivanje mentalne budnosti). Nakon opce anestezije, najmanije
48 sati treba provesti na zemlji. Dvanaest sati je razumno za lokalni anestetik. Ako sumnjate u pravo
vrijeme za nastavak letenja, potrazite odgovarajuéi zrakoplovno-medicinski savjet.

Ugljiéni monoksid

Ugljiéni monoksid (CO) proizvod je motora s unutarnjim izgaranjem bez boje, mirisa i okusa te je uvijek
prisutan u ispusnim plinovima. Koncentracija u ispusnim plinovima iz klipnih motora mnogo je ve¢a nego
u turbinskim motorima - trovanje ugljicnim monoksidom iz ispu$nih plinova turbinskih motora rijetko je. Iz
biokemijskih razloga, ugljicni monoksid ima vec¢u sposobnost od kisika da se veze s hemoglobinom u
krvi. Nadalje, nakon Sto se ugljicni monoksid apsorbira u krvi, on se "poput ljepila" zalijepi za hemoglobin
i zapravo sprieCava vezivanje kisika za hemoglobin. Vecina grija¢a u kokpitu u lakim zrakoplovima rade
protokom zraka preko ispusnog kolektora, zagrijavanjem i dopremanjem u kokpit. Dakle, ako morate
koristiti grija¢, budite vrlo oprezni ako osjetite miris ispusnih plinova - moglo bi do¢i do curenja iz ispusne
cijevi motora u zrak koji se koristi za zagrijavanje kokpita. Pojava simptoma je podmuklo - "zamagljeno
razmiSljanje", osjeCaj nelagode i kasnije vrtoglavica i glavobolja. Odmah iskljuCite grija¢, otvorite
ventilatore za zrak, spustite se na nize nadmorske visine i sletite na najblize uzletiste. Posavjetujte se s
zrakoplovno-medicinskim ispitivaéem (AME). Moze potrajati nekoliko dana da se tijelo potpuno oporavi i
oCisti od ugljitnog monoksida. Upotrijebite detektore ugljicnog monoksida u kokpitu, jer pogodeni piloti
mogu biti potpuno nesvjesni da su izloZeni CO.

Prostorna dezorijentacija

Na tlu znamo koji je put "prema gore" kombiniranom uporabom triju osjetila: Vid - mozemo vidjeti gdje
smo u odnosu na fiksne predmete; Tlak - gravitacijsko povla¢enje misSi¢a i zglobova govori nam koji je
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put dolje; Posebni dijelovi naSeg unutarnjeg uha - otoliti - govore nam koji je put gravitacijskim
povlatenjem dolje te polukruzni kanali unutarnjeg uha- pomicanje tekuéine u njima otkriva kada
promijenimo kutni polozaj odnosno rotiramo glavu. Medutim, u nedostatku vizualne reference, Sto se
dogada npr. prilikom letenja u oblak, rotacijska ubrzanja mogu biti zbunjujuca, pogotovo jer se njihove
sile mogu pogresno protumaciti kao gravitacijsko povlaCenje miSica i otolita. Rezultat je Cesto
dezorijentacija. . UCenici piloti trebali bi sa instruktorom pro¢i demonstraciju manevara koji mogu
uzrokovati dezorijentaciju.

Kad su jednom iskuSani i proZivljeni, kasniji neocekivani slu¢ajevi dezorijentacije mogu se stoga
prevladati sve dok su dostupni instrumenti (za pilote osposobljene za njihovu upotrebu) ili pouzdane
zemaljske reference.. Takva demonstracija pokazat ¢e vam koliko laZzne informacije iz unutarnjeg uha
mogu biti zbunjuju¢e. Mnogo se nesrec¢a dogodilo kad su piloti bez odgovarajuée instrumentacije u
kokpitu ili bez odgovarajuce obuke u letenju instrumentima uletjeli u instrumentalne meteoroloSke uvjete
i postali dezorijentirani. Piloti su osjetljivi na dezorijentaciju no¢u i kod bilo kojih uvjeta leta kada je
vidljivost smanjena do te mjere da je horizont prikriven. Posebna vrsta vrtoglavice poznata je kao
trepereca vrtoglavica. Svjetlost, koja na odredenim frekvencijama treperi od €etiri do dvadeset puta u
sekundi, kod nekih osoba moze proizvesti neugodne reakcije. Te reakcije mogu ukljucivati muéninu,
vrtoglavicu, nesvjesticu ili ¢ak reakcije slicne epilepticnom napadu. U avionu s jednim propelerskim
motorom Koji se kreCe prema suncu, propeler moze preko sunca davati ovaj treperavi efekt, posebno
tijekom slijetanja kada je smanjena snaga motora i rotacija propelera je relativno spora. Ove nepozeljne
ucinke moze se izbjeéi izbjegavanjem izravnog gledanja kroz propeler duze vremena i Cestim, ali malim
promjenama broja okretaja motora. Treperavo svjetlo koje prelazi oStrice helikoptera takoder uzrokuje
ovaj efekt, kao i odraz rotacijskih svjetala ( rotating beacons/anticollision lights) na zrakoplovu dok leti u
oblacima. Ako takvo svjetlo izrazito smeta, iskljuCite ga, savjetujte se sa kontrolom zra¢nog prometa i ne
zaboravite ga ponovo uklju€iti kad nema oblaka.

Vid

Da biste izbjegli umor ociju pri jakom svjetlu, za sun¢ane naocCale koristite neutralne le¢e u boji (bolje
nego obojene) jer ¢e to omoguciti normalnu identifikaciju boja. Ako trebate koristiti korektivne leée za vid
(za blizu ili daleko), pripazite da rezervne naocale budu na dohvat ruke kako biste ih lako pronasli ako

izgubite ili slomite prvi par ili razvijete probleme sa kontaktnim leCama ako ih nosite. Posjetite oftalmologa
ili AME ako primijetite promjenu ostrine vida.

Nelagoda ili bol u srednjem uhu

Odredene osobe (bilo da su to piloti ili putnici) imaju poteSkoée s uravnotezenjem tlaka zraka s obje
strane bubniji¢a u uhu tijekom spustanja zrakoplova. Ponekad se izjednaCavanje tlaka moze dogoditi u
razlicito vrijeme u svakom uhu, Sto rezultira oblikom dezorijentacije nazvane "alternobarska vrtoglavica".
Problemi nastaju ako prehlada ili upala grla sprijeéi pravilno otvaranje Eustahijeve cijevi (od srednjeg uha
do grla). Ako se ovo dogodi tijekom spustanja, pokuSajte progutati, zijevati ili drzati nos i usta zatvorenima
i prisilno poku$avajuci izdahnuti (manevar Valsalva - ako ne zante to izvesti, pitajte svog lijenika ili AME
Sto prije). Ako se ne dode do poboljSanja, popnite se natrag nekoliko tisu¢a stopa (ukoliko je izvedivo)
kako biste ublazili pritisak na bubniji¢. Zatim se ponovo spustite, koriste¢i ove mjere. MoZe se pokus$ati s
postupnijim spustanjem, a mozda ¢e biti potrebno proc¢i kroz nekoliko uspona i spustanja. Ako imate
dostupan nazalni inhalator, moze vam pruziti olakSanje. Ako problemi potraju nekoliko sati nakon
slijetanja, obratite se lije¢niku i svom zrakoplovno-medicinskom ispitivacu (AME).

Napomena - Ako se simptomi prehlade pojave u zraku, problem mozete izbjeci upotrebom spreja za nos.
Prije kupnje provjerite sastav i proc€itajte dio o lijekovima u ovoj uputi. Imajte na umu da ako letite s
infekcijom gornjih diSnih putova, postoji povecanirizik od razvoja problema sa srednjim uhom ili sinusima.

Panika

Razvoj panike u neiskusnih pilota proces je koji moze stvoriti zacarani krug nerazboritih i brzih postupaka
koji rezultiraju pove¢anom tjeskobom. Ako se izgubite ili se nadete u nekoj drugoj nevolji, hitno se
preispitajte i ne dopustite da prevlada panika. Panikom se moze upravljati. Strah je normalna zastitna
reakcija i javlja se u normalnih osoba. Ako vjerujete da Vam se to dogada Cesto ili prelako, potrazite
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zrakoplovno-medicinski savjet - postoje tehnike koje se mogu nauditi i koristiti za smanjenje nezeljenih
ucinaka.

Podvodno ronjenje

Ako letite nakon ronjenja ili podvodnih aktivnosti tijekom kojih ste koristili komprimirani zrak, trebali biste
biti svjesni da ako nije proteklo dovoljno vremena izmedu izrona i polijetanja, medicinske posljedice mogu
biti ozbiljne ili Cak fatalne. Zbog jako poveéanog tlaka pod vodom, dusik se apsorbira u krv i tkiva. Koli¢ina
ovisi o0 dubini i trajanju izloZzenosti. Ako uzlijetanje uslijedi prerano, da bi se tijelo moglo normalno rijesiti
ovog viska dus$ika, plin moze stvoriti mjehuri¢e u krvi ili tkivima uzrokuju¢i nelagodu, bol, otezano disanje
ili €ak smrt na visini od 7 000 ft (2 135 m) ili manje nadmorske visine koje postize vecina lakih zrakoplova.
Starije osobe ili osobe s prekomjernom tezinom osjetljivije su na ovo stanje. Opcenito je da pojedinci ne
bi smjeli letjeti u roku od 12-48 sati nakon ronjenja koriste¢i komprimirani zrak, a razlika uglavhom ovisi
o trajanju i dubini zarona. Povremeno se dogodi hitho medicinsko stanje kod ronioca kao rezultat ronjenja
komprimiranim zrakom, kada se roniloc nije uspio adekvatno dekomprimirati prije izranjanja. U nekim od
ovih sluajeva evakuacija zrakom jedina je izvediva metoda za odvodenje pacijenta na vrijeme u
dekompresijsku komoru za lije€enje. Let bi trebao biti na najmanjoj mogucoj visini kako bi se izbjeglo
pogorSanje stanja kod pacijenta.

Darivanje krvi

Nakon darivanja krvi, potrebno je vrijeme da bi se tijelo prilagodilo. Prije leta trebalo bi pro¢i 24 sata, osim
ako niste dobili posebnu zrakoplovno-medicinsku uputu da se to razdoblje moze sigurno skratiti.

Hiperventilacija

Hiperventilacija ili prekomjerno disanje poremecaj je disanja koji se moze javiti kod pojedinaca kao
rezultat emocionalne napetosti ili tieskobe. U uvjetima emocionalnog stresa, prestradenosti ili boli, brzina
disanja moze se povecati, §to uzrokuje povecanu ventilaciju pluca. 1z pluéa se izdahne vise uglji€nog
dioksida nego $to ga tijelo proizvodi, a kao rezultat, uglji¢ni dioksid se "ispire" iz krvi. Naj¢es¢i simptomi
hiperventilacije su: vrtoglavica, vru¢e i hladne senzacije, trnci ruku, nogu i stopala, gréevi miSica,
mucnina, pospanost, i na kraju nesvjestica. Kod osobe koja se ponasa neobi¢no i sumnjate na
hiperventilaciju ili hipoksiju (po€etni su simptomi sli¢ni), pretpostavite da je stanje hipoksija i opskrbite ju
kisikom. Odaberite 100 postotni kisik, provjerite dovod kisika, opremu za kisik i mehanizam protoka. Ako
je rije¢ o hipoksiji, oporavak ¢e biti brz. Ako simptomi i dalje traju, svjesno usporite brzinu disanja dok se
simptomi ne ublaze, a zatim nastavite s normalnom brzinom disanja. Disanje se moze usporiti udisanjem
u papirnatu vrecicu, a to povecava koli€inu uglji¢nog dioksida unesenog u pluc¢a, buduéi da se ugljiéni
dioksid kojem je istekao rok ponovno udise.

Umor

Umor opcenito usporava vrijeme nase reakcije i uzrokuje pogreske zbog nepaznje. Uz najces¢i uzrok
umora, nedovoljnog odmora i gubitka sna, pritisci poslovanja, financijske brige i obiteljski problemi mogu
biti vazni faktori koji doprinose tome. Ako je Vas umor znacajan prije odredenog leta, nemojte letjeti.
Obavezno se dobro naspavajte prije leta.

Gastroenteritis ili "crijevna viroza"

Gastroenteritis je najées¢i uzrok ostecenja leta u posadi, a posebno je Cest tijekom zime. Smjernice za
sprjeCavanje gastroenteritisa u zrakoplovnoj posadi sadrze praktiCne savjete za izbjegavanje infekcije. U
slu€aju loSeg raspolozenja na ruti ili tijekom leta, takoder postoje informacije o tome kako upravljati
simptomima gastroenteritisa i sposobnosti za let. Tu je i koristan sazetak na jednoj stranici kljuénih to¢aka
i savjeta za sprjeCavanje gastroenteritisa u zrakoplovnoj posadi.

https://www.caa.co.uk/media/2zwdr5ww/20230823-gastroenteritis-quidance-v2-0.pdf

https://www.caa.co.uk/media/jgniqgu1b/preventing-gastroenteritis-in-aircrew-2023.pdf
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CESTO POSTAVLJANA PITANJA O OSOBNIM STRATEGIJAMA ZA UPRAVLJANJE UMOROM
KOD LETACKE POSADE

Kako mogu predvidjeti kada ¢u biti umoran?

Na vasu razinu umora u bilo kojem trenutku utje¢e nekoliko glavnih ¢imbenika: vrijeme od zadnjeg duzeg
spavanja - §to je duze, to je veca vjerojatnost da Cete biti umorni, vrijeme na duznosti - §to je duze,
vjerojatnije ¢ete biti umorni, doba dana (prema Vasem tjelesnom satu) - pogledajte pitanje/odgovor nize.
Postoje i neki drugi ¢imbenici, uklju€ujuci vase opterecenje tijekom duznosti, Cimbenici okoliSa (poput
temperature, buke itd.) i je li vam ve¢ nedostajalo sna prije poCetka duznosti. Ovaj posljednji cimbenik je
vazan i mozda Cete trebati upravljati svojim aktivnostima prije nego $to budete duzni osigurati da se na
odgovarajuci nac¢in odmorite.

Tjelesni sat?

Vecina tjelesnih i mentalnih funkcija varira tijekom 24-satnog razdoblja, a veéina, posebno mentalnih
funkcija, najgora je izmedu 01:00 i 05:00 sati, $to je vrijeme u kojem se Covjek prirodno osjeéa
najpospanijim. Tim dnevnim ili "cirkadijskim" ritmovima upravljaju mozdane kemikalije koje se reguliraju
izlaganjem suncevoj svjetlosti. Imajte na umu da postoji drugo pospano razdoblje tijekom dana koje se
dogada sredinom poslijepodneva. Ovo potonje razdoblje pospanosti ponekad se naziva ,padom nakon
rucka“, iako se dogada bez obzira je li se ru€ak jeo ili ne. Kada prijedete vremenske zone, prilagodba
vaSeg "tjelesnog sata" lokalnom vremenu traje nekoliko dana ili duZze kada se prede mnogo vremenskih
zona. Ako ste bili udaljeni od mati¢ne baze samo dva ili tri dana, vas$ tjelesni sat moze biti joS uvijek na
kuénom vremenu. To znali da Ce vaSa prirodno pospana razdoblja odgovarati 01:00-05:00 sati i
sredinom poslijepodneva kod kuce; ovo su sati koje biste trebali ciljati za spavanje.

Vjezbanje ili spavanje?

Jedini u€inkovit lijek za umor je spavanje. lako se koli¢ina potrebnog sna dnevno razlikuje medu ljudima,
ne mozemo dugoroc¢no odrzavati deficit spavanja, a da nasa ucinkovitost i sigurnost ne budu ugrozeni.
Nedostatak nekoliko sati sna svake noéi prouzrocit e zna€ajno pogorSanje performansi ve¢ nakon dva
ili tri dana.

Sto mogu uginiti da lakse zaspim?
© Vrijeme — spavanje se treba vremenski podudarati s prirodno pospanim razdobljima, kao $to je
gore spomenuto; ako je dnevni san, odredite ga za popodnevno pospano razdoblje.
© Svjetlo — sun€evu svjetlost treba blokirati pomocu zatamnjenih zavjesa ili sjenila ili oboje.
© Zvukovi — koristite Cepice za usi, sa ili bez pozadinskog "bijelog Suma" (poput ventilatora ili klima
uredaja) kako biste prikrili vanjske zvukove koji bi vas mogli ometati.
© Temperatura — vecina ljudi bolje spava ako je temperatura blizu 21°C.
© Tjeskoba — pobrinite se da su postavljeni pouzdani alarmi kako ne biste prespavali obavezu.
Osigurajte da niste pod vremenskim pritiskom i da ste imali razdoblje opustanja od bilo kakvih
stresnih aktivnosti prije odmora.
© Vjezbanje — pomoci ¢e da budete fiziCki spremni i viezbanje moze poboljSati san, medutim,
nemojte poduzimati energi¢ne i dugotrajne aerobne vjezbe unutar dva sata prije odmora.
@ Stimulansi — izbjegavajte kofein, duhan (i hranu) nekoliko sati prije spavanja. Kofeinu moze
trebati 4-6 sati da nestane iz sustava.
@ Alkohol — iako vam alkohol moze pomoc¢i da zaspite, on remeti normalni ciklus spavanja mozga
i uzrokuje nemirno spavanje. Vise od jednog pi¢a moze loSe utjecati na spavanje.
© Ocekivanje — slijedite rutinu ili ritual prije spavanja; ako spavate danju, rutina bi se trebala
podudarati s vaSom normalnom no¢nom rutinom, to mozgu osigurava o¢ekivanje sna.
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© Dijeta — jedite prije dnevnog sha kako biste izbjegli budenje zbog gladi, ali izbjegavajte prejedanje
(> 20 posto dnevnog unosa energije) jedan do dva sata prije glavne epizode spavanja.

Drijemanje je loSa ideja?

Drijemanje mozZe snazno utjecati na vraéanje budnosti i pobolj$anje sigurnosti. Cak i nakon 10 minuta
drijemanja moze se poboljSati budnost i pomoéi u odrzavanju performansi, iako se to ne moze zadrzati
u nedogled. Imajte na umu da ¢e drijemez dulji od oko 45 minuta rezultirati pospanim osje¢ajem budenja,
poznatim kao ,inercija spavanja®, $to moze narusiti vase performanse 20 minuta ili duze. Budite svjesni
i Cuvajte se ovog ucinka.

Tablete za spavanje?

Kao ¢lan posade, tablete za spavanje smijete koristiti samo po savjetu lije€nika koji razumije medicinske
aspekte zrakoplovstva (AME ili medicinski procjenitelj nadleznog tijela za dozvolu pilota). U nekim
zemljama piloti ne smiju koristiti takve lijekove u roku od 24 sata prije leta. Lijekovi moraju biti odobreni i
uzimati se u skladu s propisanim uputama. To moze stvoriti navike, pa se nikada ne smije Koristiti vise
od dva ili tri puta tjedno. Vrijeme potrebno izmedu uzimanja tablete za spavanje i javljanja na duznost
(kako bi bili sigurni da nema trajnih u€inaka) ovisi o koriStenoj tableti i zahtijeva savjet lije¢nika
zrakoplovne medicine. Kao i kod bilo kojeg drugog lijeka, prije upotrebe tableta za spavanje prije leta
potrebno je obaviti test, tj. uzeti ga kada niste planirani na duznosti kako bi sami osijetili njegovo djelovanje
i razdoblje oporavka, te kako bi se osiguralo da nema nezeljenih nuspojava. Tablete za spavanje ne
smiju se Koristiti zajedno s alkoholom. Ne Koristite tablete za spavanje kupljene u slobodnoj prodaji kad
niste u drzavi prebivaliSta/boravista.

Energetska pic¢a?

Energetska pi¢a daju privremeni poticaj energije i budnosti zbog visokih doza kofeina, Secera, taurina i
B vitamina, potic¢uci adrenalin, no to je zapravo "posudena" energija, koja iscrpljuje zalihe, uzrokujuéi
kasnije umor, nesanicu i moguci adrenalni umor, te se ne preporucuju djeci, trudnicama i osobama
osjetljivim na kofein, pogotovo u kombinaciji s alkoholom ili tjelovjeZbom.

Energetska pica sadrze prosje¢no 27 g Secera u 250 ml (viSe od 5 Zli¢ica Secera u jednoj limenci). Zasto
ih pilemo? Zbog slatkog okusa na koji se lako ,navuéi, stalno se reklamiraju i svugdje su dostupna i zbog
kratkotrajnog osjecaja odmornosti i budnosti nakon kojeg zapravo razina energije brzo opada.
Zdravstvene posljedice redovite konzumacije energetskih pica:

- dehidracija (manjak vode u tijelu)

- anksioznost (osjecaj nervoze i razdrazljivosti)

- nesanica (nemogucnost spavanja)

- nemir, razdraZljivost, ljutnja i agresivno ponasanje

- teSkoce koncentracije

- sr¢ani problemi (nepravilni otkucaji srca, osje¢aj lupanja srca, ubrzan rad srca, probadanje i bol

u prsnom koSu i zatajenje srca uz moguénost smrtnog ishoda)

- debljina

- Kkarijes.
Posebno velik rizik predstavlja u€estala konzumacija energetskih pi¢a. Medutim, i konzumacija velike
koliCine energetskih pi¢a u samo jednom navratu moze biti opasna za zdravlje pa i smrtonosna. Posebno
se to odnosi na situacije kada djeca i adolescenti piju energetska pica zajedno s alkoholom, prilikom
velikog tjelesnog napora, velikih vrucina, psihickog stresa ili kod bolesti srca.

Fitness to Fly - Medicinski vodi¢ za pilote publikacija je ICAO-a Ciji je cilj smanjenje zdravstvenih rizika
i promicanje dobrobiti. Smjernice i savjeti takoder su relevantni za kabinsko osoblje, kontrolore zraénog
prometa i sve koji rade u zrakoplovnoj industriji.

https://www.unitingaviation.com/wp-content/uploads/2018/09/FitnessToFly-preview-vFinal6.pdf
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