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ALLEGATOI

REQUISITT PSICO-FISICT

1. AFPARATO CARDIOVASCOLARE:

a. Unawisita cardioloma & neheesta alla poima visita di nlasoo.

b. Un elettrocardiogramma & neliesto alla prima visita di nlascio & successivansente ad
opn visita dopo 1 50 anm.

¢. La pressione arteriosa sistohiea e diastolica, con o senra trattaments, non deve ecceders
nspetitvamente 160 mmiz & 95 mmHy I3 hoenza deve essere tempomneaments
so5pesa m caso d mrmo i terapia farmacoloza

d Coronaropate: Il newedente affetto da coronaropaha sinfomatca, mfarte del ouocardio
a'o dopo mfervents chomrgco di by-pass commanco o angoplashca puo essere prudicato
1doneo dopo almeno & mesi e con test soffo sforzo o test equrvalente soddisfacente e
negativo per 1schemma.

e. [hstoia del nimo: 1l nchiedente con disturt sipmificatia del nitmo cardiaco deve essere
gmdicato non idoneo, a2 meno che tale patologia non venga miudicata da uno specialista,
dopo effettuazione di ECG sotto sforzo & Holter dmamico 24 ore, come non interferente
con | esercizo m siourerza dell"attrta di volo.

f. Patoloma vahrolan: 1l nehedente con sostiinmone nparamons di valvele cardiache deve
essere pmdicate non idones, 3 meno che tale patologia npon venpa gmdicata da umo
specialista, dopo effettuamons di ecorardiopramma e con frazmone di elemons non
mfenore al 40%, come non interferente con 1’ esercimo m sicuresza dell*atinata di volo.

g. L'apeun=ma dell’zorta & cawsa di non 1donerta.

1. SISTEMA METABOLICD ED ENDOCREING:

a. Il nchiedente con diabete mellifo tipo 1 o & fipo 2 v frattamento con secretagogn o m
trattamento msubmico deve assere miudicato 1dones qualora abia beona copnizions del smborm di
allarme dello stato di 1poghcerma, non presentt sepm di newropaha dizbetica I aftto e dalle
nsulfanze degh esam climel nsulh un buon controlls gheemico. Dhwante lo svolpmmento
dell’atinata VDS 1l valore della gheenma deve essere tale da scongiurare I'insorgensza di eventuah
ipoghcemie  Per tah neluedents & permessa 1'attnata di volo senza il frasporto di passeggen a meno
che non s1a affiancato. su velnrolo dotato di dopp comandi, altro pilota alilifato. Dh quanto precede

b. 11 ncuedente con diabete mellito fipo 2 n tettamento con msulinosensbilizzanti efo
meretinomimeticl o DFF 4 mubitori & pmdicato 1dones, previo parere del diabetolopo che ablia

accertato 1l grade di complicanze micro macroangsopatiche e newmopatiche.

J. SISTEMA GENITOTURINARIO:

a. Un esame delle unne & noluesto ad ogm monovo.
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b. L’esame wine non deve presentare valon patolomel sigmficatm,
¢. Il nehedente con caleoh wrinan tah da poter cansame wna colica renale deve essere
gmdicato non 1dones.

4. DSTETEICIA:
n gravidanza 1l neledente pud esercitare attrvita VDS fing alla 26™ settiang
5. BEUROPSICHIATELL:

U nehiedente deve essere esente da psicosy, distarba della personahia, nevros:, emlesmna,
dishorb della coscienza, ebhsmo e tossacodipendenza. Tuttanna:

al Uso di acol:
l'esaminato con anammes: positiva ad una pregressa dipendenza dall'uso di aleel puo
essere pmdicato idoneo qualora sia frascorso wn apno dalla cessamone dello stato di
dipendenra e 1 paramein del sangue =1 slano nommabizzat In tal caso 1Midonerta deve
essere hnutata ad operazom senza passeggen. La hmmtarione pud essere nmossa dopo dus
ammi .

Epdﬂm
1 candidat con anammes posthva per epilessia possono essere gpiadicat 1donel se
sono stah esent da cnsm per almeno 10 anm senza assumere farmeel amb-
comvulsivant in tale penodo. Mel caso di i epilessia aleclica 1'esanunato pua
essere  gmdicato 1doneo solo ad operamiom senza passeggeni se nell’anno
anfecedente alla nchiesta wiene dimostato 1l mancato use di sostanze. Tale
bmifzrmione pud essere nmossa dopo 6 anmi.

i 1 candidsfl con anammesi positva di presunta perdita di coscienza alferata con
sepml tpecl di epilessia (perdita di coscienza per pma di 5 muouh, ammesia
superiore al 5 mmut, fenife, morso della bngua, inconfmenza, mantenimento della
COSCIENZA Md oon comportzmento confiuso, cefalea post-mm=l) possomo essere
giudicat idonel qualora non 51 siano venficat ultenon episodi per almeno 5 anm.

I candidati possono essere giudicatl idomel ma con 1 prmvileg hmuitati ad operare senza
trasporto di passeggen se 1 loro ulhmo episodio di perdita di coscenza o di cosoenra
alterata con sepm tipici dell’epilessia & occorso pia di un ammo pnma, ed In assenza di
ultenion episod ed 1n assenza di frattamento farmacolomco durante tale penodo.

ad Perdita di sensi:
1 candidafi com amammes: poshva ad un emsodio di perdita dh sensi possono essere
gmdicat 1donel, a condirmone che ultenon eprzodi siano moprobabal.

a4 Dhsordini neurclogici cromici (es. Morbo di Parkmson, sclerosi multipla):
1 candidati possono essere gindicatl idonei se mm condimom stalih con wna adesuata
fimzionalita motona




19-5-2010 Supplemenrto ordinmdo n. 1971 alla GAFFETTA UFFICTATE Serie penarale - 193

a5 Predizposinione a crisi di vertigine (es5. malatha i Memem):
1 candidati con amammns) positiva a pregresse onsl di vertFine possono essere piudicah
donel per operazionl senza tasporto di passegpen qualora atfzcchi necorrentt siame
mmprobabih. Dopo 1l penodo di due anm m assenza di simfomm, la hrmtamone pud essere
TIIOS53.

af Tumori sopratentoriali benipm tratiat con craniotomia:
1 candidati con anamnesi positiva, se curat ed mn assenza di ens epiletiiche, possono
essere considerat: idomel per operamiom senza frasporto di passegpen per due anm. La
hrmifamione pud essere mmossa dopo 1 ultenore penodo d 4 anm.

a7 Trattamento per tumore pituitario:
n assenza di difetfo del campo visivo, nel caso m om 1l candidato =1 sia prenamente
nstabilito, questo pud essere gmdicato 1doneo per operazion senza trasporto di passeggen.
I_ahmmznmmpnummsadqm due anm .

a8 Tumori cerebrali malipmi:
1 tumon di grado da 1 a 4 sono oggetto di non 1donerta permanente. | candidafl con tumon
infratentoriah di prado non elevato possono essere pmdican 1dones per operazon di volo
senza 1l frasporto di passegpen quando mia trascorso un penodo di un anno hbero da
smtorm di malatha. La inmtamons pud essere rimossa dopo un ultenore perodo di 4 anm.

a9 Gravi traomd al capoe — ematoma cranico:
n caso i anamnes posiirva 1'idonerta pud essere noonoscmta quando, a sepmto di visita
specialistica, s1 evidenz che 1l nschio di epilessia 13 non supeniore al 2% per anno e che =1
sia venficata la completa prangione climca.

all Ematoma subdurale scuto. In case di anamnesi positiva:

1. 'idonerta pud essere noonoscnita quando, a segmito di vahitazone specialistica, =
evidenzi che 1l nschio i epilessia sia pon supenome al 2% per anno & che 51 23
verificata la completa puanmione climea

1. Se 1l trattamento & condotto attraverso 1 effettuarione di for sulla teca cramica e 2
=ia verificata la completa puanmone climea, 1l candidato pud essere considerato

idones per operaziom di volo senza 1l tasporto di passespen dopo che siamo
trascorsy 6 mes.

1. Se 1l frattamento & stato effetiuato tramte cramotorma e 51 m1a venficata la completa
puangpone chimea, il candidato pud essere conmderato dones per operamom senra
1 trasporto di passeggen, dopo che s1a frascorso 1 anno.

. Le lmreziom possono essere nmosse quando, a segmto di valutazone
specialistica, 51 evidenz che 1l nschio di epilessia non sia supenore al 2% per anno.

all Ematoma subdurale crapico trattate chirurgicamente:
In caso di anammesi posirva, 1l candidato, se completamente guanto, pud essere
considerato idoneo per operazioni di volo senza 1l frasporto di passeggen. La limatamione

pud essere MmMossa dopo due amm dalla completa Fuanmone.

all Emorragia intracerebrale acuta.

In caso di anammes) posthva:
I'idomenta pud essere noconosciutz quando, a segmito i valwtamone speciahshea, =
evidenri che 1] nschoo di epilessia non s1a supenore al 2% per anno.
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1 Emomragia subaracrancidea. Se non & stata determmnata 13 cansa & o sia stata la
completa puanmone & 'anmoprafia cerebrale nsulh normale, 1l candidato puo
essere pridicato 1doneo per operazom di volo senza 1l trasporto di passeggen, dopo
che s1ano trascors: 6 mes1.

I &hmmmmmMumﬁmmmmm
chimopicamente senza deficrt pewrclogici residm, 1l candidato pud  essere
considerato idoneo per operaziom di volo senza 1l trasporto di passeggen nom
appena raggiunia la guanigione. La linitamione pud essere nmossa dopo 2 anm.

m  Se la camsa & wn apeunsma della cerebrale media che ma stafo trattato
chimwgicamente, 1] candidato pud essere considerato idoneo per operaziom di volo
senza 1 trasporto di passeggen dopo 6 men. La hmitamions pud essere nmossa
dopo due armi .

v. Chando nom =1 neormra alla chinorgia, ma sono usate alive fecmche, guah
I'miroduzione di fili nelle arfenieil candidato pud essere considerato 1domeo per
operanom di volo senza passeggen quando chmeamente puanto & guando v 513
evidenza della completa ablamone dell’anewmn=ma La hmfzzione pud essere
nmossa quando, a sepmito di valutamone speciabshea, @1 evidenm che 1l nschio dh
epilessia non sia supenore al 2% per amno .

v. Se l'emmragia subaracnoidea non & stafa traffata, e se climcamente guamta,
ilcandidato peo essere considerato 1doneo per operazioni di volo senza passeggen
dopo che siano trascorst 6 mes1 dall’evento.

ald Riscontro casuale di apeurizmma intracrandco. In caso di anammes: positiva:

1 se frattati, gh anewnm=om anteniori, eschisi quelh della carohde miracavernosa,
devono essere infenon a1 13 mm di diametre. Gl aneurism postenon devono
essere mfenion a1 7 mm di diametro. Se tah hooh domensionah vengono superat,
Mmﬁmmﬁmwwﬁtnhmﬂm&
passegger.

1. Se trattato chimegicamente 1l candidato pud essere piudicato idones per operamom
di volo senza 1l trasporto passeggen quando climeamente guanto. La limitarione
PUd essere Mmossa dopo due anni.

al4 Emorragia subaraconoidea cansata da malformazione arteriovenosa intracrandca.
Incasnd]anannmpcmhva
1 se tatfato clinogicamente, esente da cnm epiletiche e chimicamente guanto.l
mmﬁmgﬁlmﬁmpemmimnhmﬂmm&
passeggen per due anni. La hmitamone pud essere nnsssa dopo ulterion § anm.
1L Se non wviene effettuato alcun trattamento, 1l candidato pud essere pdicato 1doneo
per operazionl 4 volo sensa trasporio passeggen. La himitamione non pud essere
Tmossa

6. APPARATO VISIVOD:

a. 'zcuferza visiva, con o senza comemione, deve essere almeno 5/10 m ogm occlo
separataments. Tuttavia 1l candidato che present amblioma o monoeulanta poo essere
gudicato idones se 1’ acmta visrva nell'oechio sano & di 1V10, con o senza comenone &
a segmto dell’effettnazione di un test m volo soddisfacente,

b. Lavisione dei colon per trasparenra deve essere normale

¢. | candidat dovranno avere un campo visrvo bmoeoulare normale o 1n campo visivo
monoculare normale.
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7. APPARATO OTORINOLARINGOIATRICO
A il candidsto deve essere in grade di comettaments 13 vocoe di conversazions alls distanzs
di due metri e con le spalle rivolte all’esaminatore.
a .
b. La fimzione vestibolare deve essere nommale

Sommario degli accertamenti minimi necessari all’accertamento dell'idoneita al pilotaggio VIS

Validita del certificato 2 anmi
1 snno per pilota istrottore che abbia olive 40
anmi
Visita cardiologica Alla visita inizisle
Alle visite snccessive solo se indicato.
Eletirocardiopramma Alla visifa inizisle
Ad ogni visita successiva dopo i 50 anni
Emoglobing Alla visita iniziale
Analisi chimica dell orina Alla visita iniziale e a tofte le visite successive
mediante stick test

Esame della capacita wuditiva mediante|Alls visita inizisle e a tofte le visite successive
percezione della voce di conwersazions a doe
metr con le spalle all’esaminatore

Ezame visus, visione dei colori per frasparenza e | Alls visita inizisle e @ fofte le visite snccessive
valutazione del campo visivo
Altri sccertamenti specialistici efo situmentali Solo se indicati sulla base dell’snammesi e della
visita medica. Gl accertamenti specialistici e'o
siumentali richiesti devono essere attestati da
struttora  appartenente al Servizio  Sanitario
Hazonale o COn £550 COOVENZIONAta.




