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ii-1 ii — Resefia de la Reunién RPEL/8

RESENA DE LA REUNION

ii-1 LUGAR Y FECHAS DE LA REUNION

La Octava Reunion del Panel de Expertos en Licencias al Personal y Medicina
Aeronautica del Sistema Regional de Cooperacion para la Vigilancia de la Seguridad Operacional, se
realiz6 del 20 al 23 de agosto de 2012 en la ciudad de Lima, Perd.

ii-2 PARTICIPACION

En la Reunion participaron veintiocho (28) delegados de once (11) Estados miembros del
Sistema. La lista de participantes aparece en las paginas iii-1 a iii-3.

ii-3 APERTURA

El Sr. Franklin Hoyer, Director Regional de la OACI en Lima, dio la bienvenida a todos
los asistentes y declar6 inaugurada la Reunion.

ii-4 ORGANIZACION

El sefior Rubén Galeano, Gerente de Licencias al Personal de la DINAC de Paraguay, fue
elegido Presidente de la Reunion y Vice Presidente el doctor Buenaventura Nufiez, Coordinador del Area
de Medicina Aerondutica del INAC de Venezuela. La sefiora Ana Maria Diaz Trenneman, Miembro
PEL del Comité Técnico del SRVSOP, actué como Secretaria.



RPEL/8 ii — Resefia de la Reunidn ii-2

-5 LISTA DE CONCLUSIONES DE LA REUNION RPEL/8

N° Titulo Pagina

RPEL/8-01 SEGUNDA EDICION, ENMIENDA 4 DEL LAR 61 — LICENCIAS PARA 2-3
PILOTOS Y SUS HABILITACIONES
RPEL/8-02 ENMIENDA 3 DE LA PRIMERA EDICION DEL LAR 141Y LAR 142 3-4

RPEL/8-03 ENMIENDA 4 DE LA SEGUNDA EDICION DEL LAR 61, CAPITULO J 3-4
HABILITACION DE INSTRUCTOR DE VUELO

RPEL/8-04 ENMIENDA 4 DE LA SEGUNDA EDICION DEL LAR 67 4-3

RPEL/8-05 ESTRATEGIA PARA LA APLICACION DEL BANCO DE PREGUNTAS 5-2
REGIONAL

RPEL/8-06 ENMIENDA A LAS CIRCULARES DE ASESORAMIENTO PEL 001 Y 5-3
PEL 002



RPEL/8 iii- Lista de Participantes iii-1

LISTA DE PARTICIPANTES

ARGENTINA

Marcelo Victor Daniel Soriano
Jefe del Departamento de Normas de Licencias Aeronauticas - ANAC

Pablo Freixa Mufiiz
Jefe del Departamento de Evaluacién Médica — ANAC
BOLIVIA

Emilio Victor Guzméan Azcona
Médico Aeronautico — DGAC

Maria Teresa Ordofez de Ibafiez
Jefa de Licencias al Personal - DGAC
BRASIL

Daniel Baeta Campos i
Gerente de Factores Humanos, Medicina— ANAC / CIAC / CEAC /| EXAMENES

Marcos Donato Dos Santos
Coordinador del Sector de Licencias - ANAC

Jorge Romero Monteiro De Souza
Encargado de Licencias de ATCO e OEA - DECEA
CHILE

Carlos Stuardo Escobar
Jefe del Sub Departamento de Licencias — DGAC

Karina Flores Rojas
Jefa Seccion Médica de Aviacion - DGAC

Paola Oses Vergara
Psic6loga MEDAYV - DGAC
CUBA

Pablo Gonzélez Martinez
Director del Centro Médico de Aviacion Civil (CEMAC) - IACC



iii-2 iii- Lista de Participantes

RPEL/8

Pedro Ortega Amador
Jefe del Departamento de Licencias e Instruccion - IACC

Vivian Travieso Sautié
Jefa del Departamento de Capacitacién - IACC
COLOMBIA

Ivan Toledo Bueno
Jefe Grupo Licencias Técnicas y Examenes — UAEAC

Jesus Alberto Henao Arango
Inspector de Seguridad Aérea — UAEAC
ECUADOR

Edwin Esparza Estévez
Licencias Regién Il - DGAC

Freddy Ofia Ruales
Médico Examinador - DGAC
PARAGUAY

Rubén Galeano Riveros
Gerente de Licencias - DINAC

Eva Graciela Zaracho de Espinola
Jefa del Departamento Instruccion y Fomento TRG — DINAC

Néstor Martinez Farifia
Médico Evaluador DINAC
PERU

Hilario Valladares Zegarra
Inspector de Operaciones — DGAC

Jorge Lopez Véasquez
Inspector, Coordinador Técnico de Licencias - DGAC

César Eduardo Gonzales
Médico Aeronautico - DGAC



RPEL/8 Lista de Participantes

iii-3

URUGUAY

Shandelaio Gonzalez
Jefe del Departamento de Personal Aeronautico — DINACIA

Silvana Tonello
Jefe de la Seccion Licencias y Habilitaciones — DINACIA

Diego Joaquin Suarez
Jefe de la Division de Medicina Aeronautica -DINACIA
VENEZUELA

Buenaventura'Nuﬁez Inojosa
Coordinador Area de Medicina Aeronautica - INAC

Pedro Alberto Gonzalez Diaz
Coordinador de Licencias Aeronauticas - INAC
Comité Técnico del SRVSOP

Ana Maria Diaz Trenneman
Experta en Licencias al Personal



RPEL/8 Informe sobre el Asunto 1 1-1

Asunto 1. Aprobacién de la Agenda

La Agenda para la Octava Reunién del Panel de Expertos en Licencias al Personal y
Medicina Aerondutica fue aprobada tal como se indica a continuacion:

Asunto 1. Aprobacién de la agenda
Asunto 2. Oportunidades de mejora al LAR 61

a) Revision de la Seccidn 61.245 del Capitulo D del LAR 61 (vuelo de travesia nocturno
piloto privado)

b) Revision de las Secciones 61.165 (e) y 61.170 (d) y (e) sobre requisitos para
habilitacion de tipo

Asunto 3. Propuestas de mejora a los LAR 141y 142

a) Revision del Apéndice 10 del LAR 141 - Marco para el Sistema de Gestion de la
Seguridad Operacional SMS de acuerdo a la Enmienda 169

b) Revision del intervalo para la verificacion de pericia de los instructores de vuelo bajo
LAR 141y 142

Asunto 4. Propuestas de mejora al LAR 67
a) Revision de requisitos de salud mental de los certificados médicos Clase 1, 2y 3
b) Revision de secciones del Capitulo A — Generalidades
c) Revision de los Capitulos B, C 'y D Certificado y Evaluacion Médica Clase 1, 2y 3
Asunto 5. Documentacion complementaria a los Reglamentos LAR PEL
a) Estrategia para la aplicacion del banco de preguntas regional
b) Incorporacion de nuevos MAC y MEI correspondientes a los LAR PEL
Asunto 6. Avances en la estrategia de armonizacion y/o adopcion del Conjunto LAR PEL

a) Exposicion del representante de cada Estado, incluyendo la retroalimentacion de los
Estados que han implementado los reglamentos del Conjunto LAR PEL

Asunto 7. Otros asuntos
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Asunto 2. Oportunidades de mejora al LAR 61

2.1 Revision de la Seccion 61.245 del Capitulo D del LAR 61 (vuelo de travesia nocturno
piloto privado)

211 Dando inicio a la agenda de la Reunidn, se presentd la nota de estudio correspondiente a
la revision de la Seccion 61.245 del Capitulo D del LAR 61 - Licencia de Piloto Privado, que se refiere a
la experiencia de vuelo nocturno requerida al postulante de una licencia de piloto privado en las
categorias de avion, helicoptero, aeronave de despegue vertical y dirigible.

2.1.2 Tal como se indicara en la Séptima Reunion del Panel de Expertos en Licencias y
Medicina Aerondutica (RPEL/7), llevada a cabo en Lima, Peru, del 12 al 16 de septiembre de 2011,
existia en algunos Estados dificultades para cumplir con el requisito de efectuar dentro de la instruccion
de vuelo nocturno, un vuelo de travesia de 100 millas nauticas de distancia total, por las siguientes
razones:

a) Las condiciones geogréaficas adversas del territorio de América del Sur;

b) la utilizacion de aeronaves monomotores para la instruccion del piloto privado, lo
cual podria poner en riesgo la seguridad operacional si dentro de este vuelo de
travesia en condiciones nocturnas se tuviera que efectuar un aterrizaje forzoso
debido a una emergencia en vuelo;

b) el hecho de no contar en algunos Estados con aerddromos de alternativa y
abastecimiento de combustible dentro de las rutas en las que se podria llevar a cabo
esta travesia; y

c) debido a que en determinados aer6dromos no esta autorizado el vuelo nocturno
después de las 5 p.m. con aviones monomotores.

2.1.3 También, se coment6 que la experiencia de tres (3) horas de vuelo nocturno local que
consideraba actualmente la citada seccion, eran suficiente para la formacion de un piloto privado,
encontrandose acorde con lo indicado en el Numeral 2.3.2.2 del Anexo 1 al Convenio sobre Aviacion
Civil Internacional; precisando que debia suprimirse en los diez (10) despegues y diez (10) aterrizajes la
frase “hasta detenerse completamente” porque ello extendia el tiempo de instruccion en forma innecesaria
y era contraproducente para la calidad de la instruccion.

2.14 De otro lado, la Reunidn resalt6é que debia distinguirse claramente entre la exigencia de la
instruccion en vuelo nocturno local que se requeria para el otorgamiento de una licencia y las condiciones
que debia establecerse en el LAR 61, para aquel titular de licencia de piloto privado que requiera efectuar
un vuelo de travesia nocturno, conviniendo en agregar un parrafo en la Seccién 61.255 - Atribuciones y
limitaciones, precisando que antes de ejercer las atribuciones en vuelo nocturno, el titular de la licencia
debia haber recibido instruccién con doble mando es similares condiciones, en una aeronave de la
categoria apropiada, que haya incluido despegues, aterrizajes y travesia.

215 Adicionalmente, se acordd reemplazar el término aeropuerto por aerédromo, al ser éste
ualtimo utilizado por la OACI y, ademas, porque la denominacion de aeropuerto tiene un caracter de uso
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publico, no siendo recomendable su utilizacion para realizar la instruccion de vuelo de un postulante a la
licencia de piloto privado.

2.2 Revisidn de las Secciones 61.165 (e) y 61.170 (d) y (e) sobre requisitos para habilitacion
de tipo
2.2.1 Seguidamente, la Reunion dio inicio a la revision de los requisitos establecidos en las

Secciones 61.165 (e) y 61.170 (d) y (e) del Capitulo B del LAR 61, que se refieren a los requisitos para el
otorgamiento de una habilitacion de tipo a pilotos, debido a que durante la RPEL/7 un Estado habia
manifestado que se apreciaba cierta contradiccion entre ellas.

2.2.2 Por un lado, el Parrafo (e) de la Seccion 61.165 - Licencias y habilitaciones precisa
conforme al Numeral 2.1.4.1 del Anexo 1 al Convenio sobre Aviacién Civil Internacional, que el titular
de una licencia de piloto no puede actuar de piloto al mando ni copiloto de un avion, un helicdptero, una
aeronave de despegue vertical o un dirigible, a no ser que haya recibido de la AAC una de las
autorizaciones siguientes:

a) La habilitacion de clase pertinente; o bien
b) una habilitacion de tipo, cuando sea requerida.

2.2.3 Bajo dicho contexto, se puede deducir que un piloto puede acceder a una habilitacién de
tipo de un avion certificado para una tripulacién minima de dos pilotos, sin contar con la habilitacion de
clase multimotor; sin embargo, en la Seccion 61.170 - Habilitaciones adicionales del LAR 61 se precisa
en los Parrafos (d) (4) y (e) (3), la exigencia de tener previamente una habilitacion de clase multimotor
para que un piloto pueda obtener dicha habilitacidn, asi como en aquellos aviones turbopropulsados
certificados para una tripulacion de un piloto, lo cual contradice lo indicado en el Parrafo (e) de la
Seccion 61.165 del LAR 61.

2.2.4 La Reunién considerd que debia eliminarse la contradiccién existente a fin de dotar de
claridad al reglamento, por lo cual luego de comentar la experiencia de cada Estado, asi como las ventajas
de cada uno de los requisitos sefialados, considerd conveniente mantener el requisito de contar con una
habilitacion de clase multimotor indicado en la Seccion 61.170 (d) (4), por las siguientes razones:

a) Se optimiza la progresion de la experiencia aerondutica de un piloto, al lograr un
periodo de transicion adecuado desde que inicia sus actividades en una aeronave
monomotor hasta la calificacién en un multimotor que corresponda a una habilitacidn
de tipo;

b) se impulsa que los CIAC 141 cuenten dentro de sus equipos de instruccion de vuelo
con aviones multimotores para el programa de instruccion de piloto comercial, lo cual
actualmente se viene dando en la mayoria de centros de los Estados de la Region.

c¢) los explotadores de servicios aéreos que realizan transporte aéreo comercial bajo LAR
121, tienen como politica de reclutamiento de las nuevas generaciones de pilotos, que
éstos se encuentren habilitados en la clase multimotor, antes de iniciar los cursos
iniciales en aeronaves certificadas para méas de un piloto.
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2.2.5 Asimismo, convino en eliminar el requisito de contar con una habilitacion de clase
multimotor para obtener una habilitacion de tipo para aviones turbopropulsados certificados para un solo
piloto, establecido en el Subpéarrafo 61.170 (e) (3), debido a que el solicitante al recibir la instruccion
inicial para la habilitacion en un avién multimotor turbopropulsado, puede al mismo tiempo obtener las
habilitacion de clase y de tipo respectivas.

2.2.6 Ademas, para evitar cualquier contradiccion, convino en modificar el parrafo 61.165 (e),
precisando que para ejercer funciones de piloto al mando o copiloto, debera cumplirse con lo indicado en
la Seccién 61.170 para las habilitaciones de tipo.

2.2.7 Seguidamente, como complemento de este andlisis vinculado a las habilitaciones de clase
y de tipo, la Reunion consider6 conveniente modificar las siguientes secciones del LAR 61:

a) Seccién 61.170 - Habilitacion de clase, Parrafo (c), incluyendo que el solicitante debe
haber recibido la instruccion teorica, porque solo se precisa la instruccién en vuelo,
adicionando que ésta también es proporcionada por un CIAC 141.

b) Seccion 61.165 - Licencias y habilitaciones, Parrafo (d) (3) - Habilitaciones de tipo,
considerando de manera general a todos los aviones turbopropulsados, sin limitarlos
solo a multimotores, dado que en los Estados de la Regidn existen monomotores con
estas caracteristicas que deberian tener habilitaciones de tipo como el C-208, Pilatus,
Airtractor, entre otros.

c) Seccidn 61.130 Parrafo (a) sobre el requisito de experiencia reciente general del titular
de una licencia de piloto, para que éste sea aplicable a todas las operaciones en las que
realice funciones de piloto y no solo exigible cuando lleva pasajeros u opere en una
aeronave certificada para mas de un piloto. También, en este parrafo se considero
incorporar el mecanismo a seguir cuando este piloto no acredite la experiencia reciente
dentro de los 90 dias precedentes, que no figura en el LAR.

2.3 Concluida la revisién de las secciones del LAR 61 materia de analisis, la Reunién
convino en adoptar la siguiente conclusion:

Conclusion RPEL 8/1 - SEGUNDA EDICION, ENMIENDA 4 DEL LAR 61 -
LICENCIAS PARA PILOTOS Y SUS
HABILITACIONES

Aceptar la propuesta de Enmienda 4 de la Segunda edicion del LAR 61 — Licencias para
pilotos y sus habilitaciones, Capitulos A, B'y D, cuyo texto se detalla en el Apéndice A
a esta parte del informe.
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PROPUESTA DE MEJORA AL LAR 61

CAPITULO A: GENERALIDADES

61.130 Experiencia reciente

(a)

Experiencia general

Nlnguna persona puede actuar como plloto aI mando de una aeronave transpeﬁande—pasajepes—m—en
a menos que

dentro de Ios noventa (90) dlas precedentes haya reallzado tres (3) despegues y tres (3) aterrizajes
como la Unica persona que manipula los controles de una aeronave de la misma categoria y clase y si
es necesaria una habilitacion de tipo, también del mismo tipo. Si la aeronave es un avién con rueda
en la cola los aterrlzajes deben ser reallzados hasta la detencion completa del avion en la pista. Cen

een—les—peqam%es—de—su—eer%eaem De no reunlreste requmto para reiniciar sus act|V|dades debe

ser rehabilitado por un instructor de vuelo certificado realizando como minimo tres (3) despegues y
tres (3) aterrizajes en la aeronave donde pretende ejercer las atribuciones de su licencia, con el
correspondiente registro en el libro de vuelo (biticora) del titular.

CAPITULO B: LICENCIAS Y HABILITACIONES PARA PILOTOS

61.165 Licenciasy habilitaciones

(a)
(d)

(€)

Las habilitaciones que se anotan en las licencias de pilotos cuando sea aplicable, con excepcion
de la del alumno-piloto, se indican a continuacion:

(3) Habilitaciones de tipo
(i) Aeronaves certificadas para volar con una tripulacién minima de dos pilotos.

(i) Aviones multimeteres turbopropulsados.

(iii) Todos los helicOpteros y aeronaves de despegue vertical.

(iv) Cualquier tipo de aeronave siempre que lo considere oportuno la AAC.

(v) Cuando se emita una habilitacion de tipo que limite las atribuciones a las de copiloto, 0
para actuar como piloto solamente durante la fase de crucero del vuelo, en la
habilitacion se anotara dicha limitacion.

El titular de una licencia de piloto no puede actuar de piloto al mando ni copiloto de un avién, un

helicoptero, una aeronave de despegue vertical o un dirigible, a no ser que haya recibido de la
AAC una de las siguientes habilitaciones siguientes:
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(1) La habilitacion de clase pertinente; o
(2) una habilitacién de tipo, cuando sea requerida.

(3) Enambos casos, cumpliendo previamente con lo establecido en la Seccién 61.170.

61.170 Habilitaciones adicionales
(c) Habilitacion de clase
El solicitante que desee agregar una habilitacion de clase a su licencia de piloto debe:

(1) Presentar un certificado de instruccion teorica y st el libro de vuelo personal (bitacora)
certificado por un instructor de vuelo autorizado o un centro de instruccion certificado bajo
el LAR 141, en }a el que conste que el solicitante ha recibido instruccion tedrica y de en
vuelo en la clase de aeronave para la cual solicita habilitacion y ha sido encontrado
competente en las operaciones de piloto apropiadas a la licencia a la que se aplica su
habilitacion de clase;

(e) Habilitacion de tipo para aviones turbopropulsados, certificados para una tripulacion de un (1)
piloto

El titular de una licencia que solicite agregar una habilitacion de tipo para aviones
turbopropulsados certificados para una tripulacion de un (1) piloto a su licencia, debe reunir los
siguientes requisitos:

)

CAPITULO D LICENCIA DE PILOTO PRIVADO
61.245 Experiencia de vuelo

El solicitante de una licencia de piloto privado debe tener como minimo la siguiente experiencia
aerondutica en la categoria de aeronave solicitada:

(a) Avion

(1) Un total de cuarenta (40) horas de instruccion y de vuelo solo, que deben incluir por lo menos:

(A)
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(B) diez (10) despegues y diez (10) aterrizajes hasta—detenerse—completamente, cada

aterrizaje involucrara un vuelo de patrén de trafico en un aerepuerte aerodromo.

(b) Helicoptero
(1) Un total de cuarenta (40) horas de instruccion y de vuelo solo, que deben incluir por lo menos:
) oo,
(v) Tres horas de instruccion en vuelo nocturno, que incluya:

(A)

Reservado.

(B) diez (10) despegues y diez (10) aterrizajes hasta—detenerse—completamente, cada

aterrizaje involucrara un vuelo de patron de trafico en un aerepuerte aerodromo.
(c) Aeronave de despegue vertical

(1) Un total de cuarenta (40) horas de tiempo de vuelo de instruccidn y de vuelo solo, que deben
incluir por lo menos:

() e

(iv) Tres horas de instruccion en vuelo nocturno, que incluya:

Reservado

(B) diez (10) despegues y diez (10) aterrizajes hasta—detenerse—completamente, cada

aterrizaje involucrara un vuelo de patron de trafico en un aerepuerto aerodromo.

(A)

(d) Dirigible

(1) Un total de veinticinco (25) horas de tiempo de vuelo instruccién y de vuelo solo, que deben
incluir por lo menos:

(i)

(v) Tres horas de instruccion en vuelo nocturno, que incluya:

(A)

Reservado.

(B) diez (10) despegues y diez (10) aterrizajes hasta—detenerse—completamente, cada

aterrizaje involucrara un vuelo de patrén de trafico en un aerepuerte aerédromo.
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61.255 Atribuciones y limitaciones del piloto privado

(@ Las atribuciones del titular de una licencia de piloto privado serdn actuar pere sin remuneracion
como piloto al mando o copiloto de aeronave de la categoria apropiada que realice vuelos no
remunerados.

(b)  Antes de ejercer las atribuciones en vuelo nocturno, el titular de la licencia habra recibido
instruccion con doble mando en vuelo nocturno, en una aeronave de la categoria apropiada, que
haya incluido despegues, aterrizajes y travesia.

(c) La instruccion de vuelo por instrumentos especificada en la Seccién 61.240 y en vuelo nocturno
indicada en la Seccién 61.245, no habilitan al titular de una licencia de piloto privado para pilotar
aeronaves en vuelos IFR.
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Asunto 3. Propuestas de mejora a los LAR 141y 142

3.1 Revision del Apéndice 10 del LAR 141 - Marco para el Sistema de Gestion de la
Seguridad Operacional (SMS)

311 Continuando con los asuntos de la agenda, se analizd la nota de estudio que contiene
oportunidades de mejora a la Seccidn 141.275 y Apéndice 10 del LAR 141 respecto a los requisitos del
Sistema de Gestidn de Seguridad Operacional (SMS) para los centros de instruccion de aeronautica civil
que realizan actividad de vuelo y estan expuestos a riesgos de un accidente de aviacion.

3.1.2 Al respecto, se comentd que este requisito habia sido validado durante la Quinta Reunién
del Panel de Expertos en Licencias y Medicina Aerondutica (RPEL/5), celebrada en septiembre de 2009,
cuando aun no habia sido publicada oficialmente la Enmienda 169-B en el Anexo 1 - Licencias al
Personal, motivo por el cual dado el tiempo transcurrido se habia considerado efectuar una revision de
estos requisitos, en base a la experiencia del trabajo de los Estados en su implantacion y mejoras que
podrian haber surgido en los requisitos.

3.1.3 Dentro del analisis efectuado, se pudo detectar que existe una diferencia en la estructura
que figura en el Apéndice 4 de la Undécima Edicion del Anexo 1 al Convenio sobre Aviacion Civil
Internacional y aquella indicada en el LAR 141, al haberse incorporado dentro del componente de politica
y objetivos de la seguridad operacional el elemento referido al Plan de Implantacion del SMS, el cual
también se repite en la parte final del Apéndice 10 del mencionado LAR bajo el titulo de “Implantacién
del sistema de gestion de seguridad operacional (SMS)”.

3.14 Por otro lado, la Reunion tom6 conocimiento de la reciente comunicacién AN 8/3-12/42
enviada por el Secretario General de la OACI a los Estados el 29 de junio de 2012, informando de la
creacion del nuevo Anexo 19 — Gestién de la seguridad operacional, en el cual se consolidan las
disposiciones sobre responsabilidades y procesos de gestion de seguridad operacional contenidos en los
Anexos existentes 1, 6, 8, 11, 13 y 14, precisando que independiente de la fecha de aplicacién del nuevo
Anexo, prevista para el 14 de noviembre de 2012, la mayoria de los SARPS que éste contiene ya se
aplican porque no existe variacion respecto a los Anexos existentes.

3.15 En tal sentido, la Reunién luego de un intercambio de opiniones sobre el particular,
consider6 procedente incluir las siguientes enmiendas en el LAR 141:

a) Eliminar del Apéndice 10 del LAR 141, el elemento “Plan de Implantacion del SMS”
que figura en el primer componente que se refiere a “Politica y objetivos de la
seguridad operacional”, por ser repetitivo su contenido y de esa forma, quedar
estandarizada la estructura con el Apéndice 4 del Anexo 1 sobre el Marco para los
Sistemas de Gestion de la Seguridad Operacional”.

b) Precisar en el primer pérrafo del Apéndice 10 del LAR 141 que el SMS aplica a un
CIAC Tipo 2y Tipo 3, toda vez que esta enunciado de forma general.

c) En la Seccion e) - Plan de Implantacion del Sistema de Gestion de Seguridad
Operacional (SMS), agregar:
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e En 2.1i. que corresponde a la Fase 1, un Parrafo H. para desarrollar un programa
de entrenamiento de seguridad operacional para el personal del CIAC, dado que
es el primer paso para involucrar al personal de la organizacion y ademas para
gue todos tengan claridad de los requisitos y objetivos de cada uno de ellos
previstos en el LAR 141.

e En 2. ii. que se refiere a la Fase 2, incluir los items que se refieren a la
demostracion de la implementacion de los aspectos tratados en la Fase 1y la
definicion de un sistema de reportes voluntarios como parte del proceso
propuesto para el CIAC.

e En 2. iii. sobre la Fase 3, incluir el mantenimiento de los procesos desarrollados
en la Fase 1, asi como la demostracion de la implantacion de los aspectos tratados
en la Fase 2 y, en forma similar, en la Fase 4, por cuanto las fases de
implantacion no son independientes sino secuenciales, asegurando siempre el
mantenimiento de las fases previas.

3.1.6 A continuacion se invité a cada uno de los expertos del Panel a compartir la experiencia
de su Estado en la implantacion del requisito de SMS en los CIAC 141, apreciandose que los Estados que
han culminado el proceso de armonizacion del LAR 141 y aquellos que ya lo tienen incorporado en sus
reglamentos, se encuentran en la Fase | en la que se solicita al CIAC la presentacion del manual que
permita determinar como los requisitos del SMS seran logrados e integrados a las actividades de la
organizacion para su aceptacion; sin embargo, ain no se ha podido verificar que éste haya sido
implantado dado gue se encuentran en la etapa inicial.

3.1.7 Asimismo, los Estados que estan en proceso de armonizacion con los requisitos del LAR
141, adn no han llevado a cabo ningun procedimiento para sus centros de instruccion certificados,
esperando contar con un reglamento nacional armonizado y aprobado para iniciar su implantacion.

3.2 Revisidn del intervalo para la verificacion de pericia de los instructores de vuelo bajo
LAR 141y 142

3.2.1 Seguidamente, la Reunion analizo la nota de estudio sobre la revisidn del intervalo para la
verificacion de pericia de los instructores de vuelo sefialada en los LAR 141 y 142, por cuanto en la
Séptima Reunion del Panel de Expertos en Licencias y de Medicina Aerondutica (RPEL/7), celebrada en
Lima, PerQ, del 12 al 16 de septiembre de 2011, segin consta en el Parrafo 6.2.1 c¢) del informe
correspondiente, un Estado solicitd la revisién de estos requisitos, considerando que anteriormente los
Estados tenian previsto el intervalo de dos afios.

3.2.2 Para contar con una mejor visualizacion de lo indicado en ambos reglamentos, se present6
a la Reunion un resumen de los mismos, que a continuacion se detallan:

LAR 141 LAR 142
e En la Seccion 141.210 Personal del CIAC se | e En la Seccion 142.210 Personal del CEAC se
regula que todos los instructores vy regula que todos los instructores 'y
examinadores recibirdn instruccion inicial vy examinadores recibirdn instruccion inicial y

periddica cada doce (12) meses. periddica cada doce (12) meses.
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LAR 141

Igualmente en la Seccion 141.215 (a)(6)(i) bajo
el titulo de calificaciones y responsabilidades
del jefe instructor, se le asigna la
responsabilidad al jefe instructor de que cada
instructor apruebe una verificacion de pericia
inicial 'y posteriormente  apruebe cada
veinticuatro (24) meses este examen.

LAR 142

e En la Seccion 142.215 (e) Requisitos de

elegibilidad para instructores de un centro de
entrenamiento establece que todo instructor de
vuelo deberd cumplir con el entrenamiento
periédico anual requerido en los Parrafos (c) y
(d) de la Seccion 142.210, que incluya un
examen de conocimientos tedricos y una

verificacion de pericia, ante un inspector o
examinador designado por la AAC, apropiado
al curso para el cual esta autorizado.

e En la Seccion 141.230 Calificaciones del
instructor de wvuelo no se menciona el
cumplimiento de la verificacion de pericia, si
indirectamente que el piloto con una
habilitacion de instructor de vuelo debera
cumplir con los requisitos establecidos en el
Capitulo J del LAR 61.

3.2.3 También se comentd que en el Capitulo J del LAR 61, especificamente la Seccién 61.565
se establecen los requisitos para renovar las atribuciones de la habilitacion de instructor de vuelo,
cumpliendo cada veinticuatro (24) meses como minimo con dos(2) de los tres (3) siguientes requisitos:

a) Haber realizado, al menos, sesenta (60) horas de vuelo de instruccion como instructor
de vuelo o examinador durante el periodo de validez de la habilitacion, de las cuales al
menos treinta (30) dentro de los doce (12) meses precedentes a la fecha de expiracion
de la habilitacion y diez (10) horas de estas treinta (30) seran de instruccién para IFR
si han de ser revalidadas las atribuciones para instruir IFR; 0

b)  seguir un curso de refresco para instructor de vuelo, aprobado por la AAC, en los doce
(12) meses precedentes a la fecha de expiracion de la habilitacién; o

c) superar, como verificacion, una prueba de pericia de instructor de vuelo.

3.24 Sobre el particular, la Reunion consider6 conveniente armonizar el intervalo de
veinticuatro (24) meses, para la instruccion periddica y verificacion de pericia que se exige al instructor
de vuelo, modificandose en ese sentido la Seccion 141.210 del LAR 141, asi como las Secciones 142.210
y 142.215 del LAR 142.

3.25 Asimismo, resaltd que debia mejorarse la redaccion de los requisitos establecidos en la
Seccion 61.656 para la renovacion de la habilitacion de instructor de vuelo, aplicando el principio de
lenguaje claro y, a fin de evitar una incorrecta interpretacion que pueda obviar la verificacion de pericia,
agregar un nuevo parrafo que indique que el instructor de vuelo cuando ejerce en un CIAC 141 debe
cumplir con los requisitos establecidos en el LAR 141.

3.3 Concluida la revisién de los reglamentos tratados en el Asunto 2 de la agenda de la
reunion, se convino en adoptar las siguientes conclusiones:
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Conclusion RPEL 8/02 - ENMIENDA 3 DE LA PRIMERA EDICION DEL LAR
141Y LAR 142

a) Aceptar la propuesta de Enmienda 3 de la Primera Edicion del LAR 141 — Centros de
Instruccion de Aeronautica Civil, Secciones 141.210, 141.275 y Apéndice 10, que se
refieren a los requisitos del intervalo de la instruccion periodica del instructor de
vuelo y del sistema de gestion de seguridad operacional (SMS) que se detalla en el
Adjunto A de esta nota de estudio.

b) Aceptar la propuesta de Enmienda 3 de la Primera Edicion del LAR 142 — Centros de
Entrenamiento de Aeronautica Civil, Secciones 142.210 y 142.215, respecto al
intervalo de la instruccion periddica y verificacion de pericia de los instructores de
vuelo, que se detalla en el Adjunto B a esta parte del informe.

Conclusion RPEL 8/03 - ENMIENDA 4 DE LA SEGUNDA EDICION DEL LAR
61, CAPITULO J HABILITACION DE INSTRUCTOR
DE VUELO

Aceptar la propuesta de Enmienda 4 de la Segunda Edicion del LAR 61, Capitulo J,
Seccion 61.565 referida a los requisitos de renovacion de la habilitacion de instructor de
vuelo, que se detalla en el Adjunto C a esta parte del informe.
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PROPUESTA DE MEJORA AL LAR 141

LAR 141 - CAPITULO C REGLAS DE OPERACION
141.210 Personal del CIAC

@ .

(c) El CIAC garantizara que todos los instructores y examinadores reciban instruccion inicial y
periddica cada dece{12) veinticuatro (24) meses, con la finalidad de mantener actualizados sus
conocimientos, en correspondencia a las tareas y responsabilidades asignadas.

(d) La instruccion sefialada en el Parrafo (c) anterior, debera incluir la capacitacion en el
conocimiento y aptitudes relacionadas con el desempefio humano, cursos de actualizacion en nueva
tecnologia y técnicas de formacidn para los conocimientos impartidos o evaluados.

141.275 Sistema de Gestion de Seguridad Operacional (SMS)

(@) Todo CIAC debe orientarse a desarrollar una cultura de seguridad que incluya el conocimiento del
SMS.

(b) El CIAC Tipo 2 y Tipo 3 debe establecer, implementar y mantener un SMS, el cual debera ser
aceptable para la AAC, que como minimo:

(1) Identifique los peligros que afecten la seguridad operacional, evalle y mitigue los riesgos;

(2) asegure que se apliquen las medidas correctivas necesarias para mantener un nivel aceptable de
seguridad operacional;

(3) prevea la supervision permanente y la evaluacion periddica del nivel de seguridad operacional
logrado; y

(4) tenga como meta mejorar, continuamente el nivel global de seguridad operacional.

(c) EIl Sistema de Gestion Seguridad Operacional debe ser directamente proporcional al tamafio del
CIAC, la complejidad de sus servicios, y a los peligros y riesgos de seguridad operacional
asociados, relacionados con las caracteristicas de los servicios que presta.

(d) Laestructura del SMS debe contener los siguientes componentes y elementos:

(1) Politicay objetivos de seguridad operacional

() Responsabilidad y compromiso de la administracion.

(i)  Responsabilidades de la administracion respecto a la seguridad operacional.
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(€)

(f)

(i) Designacion del personal clave de seguridad.
(iv)  Plan de implantacion del SMS.
(iv) Coordinacion del plan de respuesta ante emergencias.
(v) Documentacion.
(2) Gestion de riesgos de seguridad operacional.
(i)  Procesos de identificacion de peligros.
(i)  Procesos de evaluacion y mitigacion de riesgos.
(3) Garantia de la seguridad operacional
(i)  Supervision y medicion de la actuacion en cuanto a la seguridad operacional.
(i)  Gestion del cambio.
(i) Mejora continua del SMS.
(4) Promocion de la seguridad operacional
(i)  Instrucciony educacion.
(i)  Comunicacién de la seguridad operacional.

En el Apéndice 10 de este Reglamento, se desarrolla la descripcion del alcance de cada uno de los
elementos sefialados en el parrafo (d) precedente.

Este reglamento contiene los requisitos minimos para establecer un Sistema de Gestion de Seguridad
Operacional (SMS); sin embargo, el CIAC puede adoptar requisitos mas rigurosos.
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APENDICE 10

MARCO PARA EL SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD OPERACIONAL (SMS)

El presente Apéndice establece el marco de los componentes y elementos de la estructura del Sistema de
Gestion de la Seguridad Operacional (SMS) de un CIAC Tipo 2 o Tipo 3, descrita en la Seccion 141.275
de este reglamento.

a. Politicay objetivos de la seguridad operacional

1. Responsabilidad y compromiso de la Direccion

Vi.

Un CIAC debe establecer y promover una politica de seguridad operacional, que debe ser
firmada por el gerente responsable del CIAC.

La politica de seguridad operacional debe estar de acuerdo con este Reglamento, con todos los
requisitos legales aplicables, con los estandares internacionales de aviacion civil, con las
mejores practicas de la industria y debe reflejar el compromiso organizacional, asi como los
objetivos y metas del centro, con respecto a seguridad operacional.

La politica de seguridad operacional debe ser comunicada y de dominio de todo el personal del
CIAC.

La politica de seguridad operacional debe incluir una declaracion clara, por parte del gerente o
director responsable, sobre la asignacion de los recursos humanos y financieros necesarios para
Su puesta en practica.

La politica de seguridad operacional, como minimo, incluye los siguientes objetivos:

A. Compromiso para poner en ejecucion un Sistema de Gestion de Seguridad Operacional
(SMS);

B. compromiso con la mejora continua en el nivel de seguridad operacional;
C. compromiso con la gestion de los riesgos de seguridad operacional;

D. compromiso para alentar y concientizar al personal para que reporten los problemas en la
seguridad operacional;

E. establecimiento de normas claras de comportamiento aceptable; e

F. identificacion de las responsabilidades de la direccion y de todo personal involucrado en la
instruccion con respecto al desempefio de seguridad operacional.

la politica de seguridad operacional debe ser revisada periédicamente para asegurar que sigue
siendo relevante y adecuada al centro.
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vii. el CIAC debe establecer los objetivos de seguridad operacional relacionados con los
indicadores de desempefio y metas, asi como con los requisitos de seguridad operacional de su

SMS.

viii. EI CIAC debe asegurar que la politica de calidad sea constante y apoye el cumplimiento de las
actividades del SMS.

2. Responsabilidades de la administracion respecto a la seguridad operacional

El CIAC debe establecer la estructura de seguridad operacional, necesaria para la
operacién y el mantenimiento del SMS del centro, para ser presentado a la AAC para su
aceptacion.

Esta estructura debera permitirle eumplimentar cumplir y satisfacer las funciones
estratégicas de seguridad, con el objetivo de monitorear los siguientes aspectos:

A. Supervisar la seguridad dentro del area funcional;
B. identificar los peligros y mitigar los riesgos;

evaluar el impacto en la seguridad de los cambios operacionales;

o O

implementar los planes de acciones correctivas;

m

asegurar que las acciones correctivas son llevadas a cabo en tiempo y en forma;
F. asegurar la eficacia de las recomendaciones previas de seguridad; y
G. promover la participacion en la seguridad.

El CIAC debe definir las responsabilidades de seguridad operacional de todos los
miembros de la alta direccion y docentes, con independencia de otras
responsabilidades.

Los puestos relativos a la seguridad operacional, las responsabilidades y las
autoridades deben ser definidas y documentadas en el MIP, asi como comunicadas a
través de la organizacion.

3. Designacion del personal clave de seguridad

i. El gerente responsable requerido en el parrafo 141.135 (c) de este reglamento, debe tener la
autoridad necesaria para velar para que todas las actividades que imparta el centro puedan
financiarse y realizarse de acuerdo con su SMS y conforme a lo requerido en este
Reglamento.

ii. El gerente responsable, independiente de otras funciones, debe tener la responsabilidad
final de la operacion y del mantenimiento del SMS del centro de instruccion.

iii. EIl gerente responsable debe ademas de lo establecido en el parrafo 141.135 (¢):
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E.

F.

Garantizar la disponibilidad de los recursos humanos, financieros y demas recursos
requeridos para realizar la instruccion de acuerdo al alcance de las ESINS del CIAC;

asegurar que todo el personal cumpla con el SMS de la organizacion y con los requisitos de
este Reglamento;

asegurar que la politica de seguridad operacional es comprendida, implementada y
mantenida en todos los niveles del CIAC;

demostrar un conocimiento apropiado de este Reglamento y ser el contacto directo con la
AAC;

tener responsabilidad directa en la conducta de los asuntos del centro de instruccion; y

tener responsabilidad final sobre todos los aspectos de seguridad operacional en el CIAC.

El gerente responsable debe nominar una persona con suficiente experiencia, competencia y
calificacion adecuada en seguridad operacional, para ser el miembro de la administracion
gue serd el responsable individual y punto focal para el desarrollo y mantenimiento de un
SMS eficaz, quien debe:

A

Asegurar que los procesos necesarios para el SMS estén establecidos, puestos en ejecucion
y mantenidos;

informar al gerente responsable sobre el funcionamiento del SMS y sobre cualquier
necesidad de mejora;

asegurar la promocion de seguridad operacional a través de la organizacion; y
debe tener el derecho de acceso directo al gerente responsable para asegurar gque este

altimo se mantenga adecuadamente informado del cumplimiento de este Reglamento y de
temas de seguridad operacional.

La persona nominada para seguridad operacional, al igual que el personal indicado en los
parrafos (e) y (g) de la Seccidn 141.135 deben ser aceptados por la AAC.
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4. Coordinacién de la planificacion de la respuesta a la emergencia

El CIAC debe desarrollar y mantener, o coordinar, como sea apropiado, una respuesta a la
emergencia 0 un plan de contingencia en el correspondiente Manual de Instruccion y
Procedimientos (MIP), que debe establecer por escrito que se deberia hacer después de un
accidente y que asegure:

A

B.

o O

m

La transicion ordenada y eficiente de las actividades normales a las de emergencia;
la designacion de la autoridad de la emergencia;

la asignacion de las responsabilidades de la emergencia;

la coordinacion de esfuerzos para hacer frente a la emergencia; y

la continuidad en forma segura de las actividades, o el regreso a las actividades normales
tan pronto como sea posible.

5. Documentacion

i. El CIAC debe desarrollar y mantener la documentacion del SMS, en la forma de papel o
electronica, para describir lo siguiente:

A
B.
C.
D

E.

La politica de seguridad operacional;

los objetivos de seguridad operacional;

los requisitos, procedimientos y procesos del SMS;

responsabilidades y autoridades para los procedimientos y los procesos; y

los resultados del SMS.

ii. ElI CIAC, como parte de la documentacién del SMS, debe desarrollar y mantener
actualizado en el Manual de Instruccion y Procedimientos (MIP), la siguiente informacion
ademas de lo requerido en la Seccion 141.250 de este Reglamento:

A

B.

Alcance del SMS;
la politica y los objetivos de seguridad operacional,

la denominacién de los cargos y de las personas designadas como personal clave de
seguridad en este Reglamento;

una descripcion de los procedimientos de identificacion del peligro;
una descripcion de los procedimientos de evaluacion y mitigacion del riesgo;

una descripcion de los procedimientos para la supervision del desempefio de seguridad
operacional;
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G. una descripcion de los procedimientos para mejora continua;

H. una descripcion de los procedimientos para respuesta a la emergencia y planificacion de
contingencia;

I.  una descripcion de los procedimientos para la promocion de seguridad operacional.

b.  Gestion del riesgo de seguridad operacional

1. Identificacion del peligro

El CIAC debe desarrollar un proceso que permita identificar y mantener medios formales y
eficaces para recolectar, registrar, actuar y generar retroalimentacion sobre los peligros y los
riesgos en las operaciones, los cuales combinan los métodos reactivos, proactivos y
predictivos para la recopilacion de datos sobre seguridad operacional.

Los medios formales de recoleccion de datos de seguridad operacional incluirdn sistemas de
reportes obligatorios, voluntarios y confidenciales.

El proceso de identificacion del peligro de seguridad operacional debe incluir los siguientes
pasos:

A. Reporte de peligros, eventos, problemas o preocupaciones;
B. Recoleccion y almacenamiento de datos;
C. Andlisis de los reportes; y

D. Distribucién de la informacion de seguridad operacional obtenida del analisis de los
reportes.

2. Evaluacién y Mitigacion del Riesgo

El CIAC debe desarrollar y mantener un proceso formal de gestion del riesgo que asegure el
analisis, la evaluacion y la mitigacion a un nivel aceptable de los riesgos consecuentes de
los peligros identificados.

Los riesgos deben ser analizados en términos de probabilidad y severidad del evento, y
evaluados por su tolerabilidad.

Una vez establecido el nivel de tolerabilidad en que se encuentra el riesgo derivado del
peligro identificado, el CIAC debe determinar los medios de mitigacion que utilizara para
gestionar los riesgos a un nivel aceptable.

El CIAC debe definir los niveles de seguridad operacional, los que deben ser aceptables
para la AAC, y ellos se deben basar en indicadores y metas de seguridad del desempefio
requerido. Estos niveles aceptables de seguridad permiten tomar las decisiones de la
tolerabilidad del riesgo de seguridad operacional.
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Vi.

El CIAC debe definir los niveles de gestion, aceptados por la AAC, para tomar las
decisiones de la tolerabilidad del riesgo de seguridad operacional.

El CIAC debe definir los controles de seguridad operacional para cada riesgo determinado
como tolerable.

c. Garantia de la seguridad operacional

1. Supervision y medicion de la actuacion en cuanto a la seguridad operacional

El CIAC debe como parte de las actividades de garantia de seguridad operacional,
desarrollar, establecer y mantener los medios, métodos y procedimientos necesarios para
verificar el desempefio de seguridad operacional de la organizacion con relacion a las
politicas y objetivos de seguridad operacional establecidos, y debe validar la eficacia del
control de riesgos del SMS implantado.

Los métodos y procedimientos de supervision y medicién del desempefio de seguridad
operacional deben incluir lo siguiente:

A. Reportes de seguridad operacional;
B. Auditorias independientes de seguridad operacional;

Encuestas de seguridad operacional;

o O

Revisiones de seguridad operacional,

m

Estudios de seguridad operacional; e

F. Investigaciones internas de seguridad operacional, que incluyan los eventos que no
requieren ser investigados o reportados a la AAC.

El CIAC debe establecer un procedimiento en el MIP de reportes de seguridad operacional,
con condiciones para asegurar un sistema de reportes eficaz, incluyendo la indicacion clara
de los tipos de comportamientos operacionales que son aceptables o inaceptables, asi como
la definicion de las condiciones en las cuales se considera la aplicabilidad o no respecto a
medidas disciplinarias y/o administrativas.

El CIAC debe establecer, como parte del sistema de supervision y medicion del desempefio
de seguridad operacional, procedimientos para auditorias independientes de seguridad
operacional, concordante con la Seccion 141.275.

2. Gestién del cambio.

El CIAC debe, como parte de las actividades de garantia de la seguridad operacional,
desarrollar y mantener un proceso formal para la gestion del cambio.

El proceso formal para la gestion del cambio debe:
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A. Identificar los cambios dentro del CIAC que puedan afectar la eficacia de los procesos
y servicios de instruccion establecidos;

B. Describir las oportunidades de mejora tendientes a asegurar o preservar el desempefio
de seguridad operacional antes de implantar los cambios; y

Eliminar o modificar los controles de riesgo de seguridad operacional que ya no se
requieran debido a los cambios en el ambiente operacional de las actividades de instruccion.

3. Mejora continua del SMS

El CIAC debe, como parte de las actividades de garantia de seguridad operacional,
desarrollar, establecer y mantener procesos formales para identificar las causas de bajo
desempefio, determinar las consecuencias de estas deficiencias en sus operaciones y
eliminar las causas identificadas.

El CIAC debe establecer un proceso con procedimientos definidos en el MIP para la mejora
continua del SMS que incluya:

A. Una evaluacion proactiva de las instalaciones, equipamiento, documentacién y
procedimientos a través de auditorias y encuestas;

B. Una evaluacion proactiva del desempefio individual para verificar el cumplimiento de
las responsabilidades de seguridad; y

C. Una evaluacion reactiva y/o proactiva para verificar la eficacia de los sistemas de
control y mitigacion de los riesgos.

d. Promocion de la seguridad operacional

1. Instruccién y Educacion

El CIAC debe desarrollar y mantener la instruccion de seguridad operacional y actividades
formales de comunicacion, para crear un ambiente donde los objetivos del centro en cuanto
a seguridad operacional pueden ser alcanzados.

El CIAC debe, como parte de sus actividades de promocion de seguridad operacional,
desarrollar y mantener un programa de instruccion que asegure que el personal involucrado
esté adecuadamente entrenado y competente para realizar las funciones para las cuales fue
designado.

El alcance de la instruccion de seguridad operacional sera apropiado a la participacion del
individuo en la organizacion.

El  gerente responsable debe recibir instruccion sobre conocimiento de seguridad
operacional en relacion a:

A. Politica y objetivos de seguridad operacional;
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B.

C.

roles y responsabilidades del SMS; y

garantia de seguridad operacional.

2. Comunicacion de la seguridad operacional

i. El CIAC debe, como parte de sus actividades de promocion de seguridad operacional,
desarrollar y mantener medios formales de comunicacién, de manera que pueda:

A

B.

F.

Asegurar que todo el personal esté concientizado con el SMS;

asegurar el desarrollo y el mantenimiento de una cultura positiva de seguridad operacional
en la organizacion;

transmitir informacion critica de seguridad operacional;
explicar el motivo por el cual se toman acciones especificas de seguridad operacional,

explicar el motivo por el cual se introducen o se cambian los procedimientos de seguridad
operacional; y

transmitir informacion genérica de seguridad operacional.

ii. Los medios formales de comunicacion de seguridad operacional pueden incluir, por lo menos,
politicas y procedimientos de seguridad operacional.

e. Implantacion del Sistema de Gestion de Seguridad Operacional (SMS)

1. A partir de la entrada en vigor de esta norma, el CIAC utilizara cuatro fases para la implantacion
del SMS. Esta implantacién no debera exceder cuatro (4) afios.

2. Cada fase involucra la incorporacion de componentes y elementos de acuerdo a lo siguiente:

i. EnlaFase 1, el CIAC debe proporcionar un modelo de cémo los requisitos del SMS seran
logrados e integrados a las actividades diarias de la organizacion y, un cuadro de
responsabilidades para la implantacion del SMS. Ademas en esta fase, el CIAC debe:

A

Identificar al gerente responsable y las responsabilidades de seguridad operacional del
personal;

Identificar a la persona (o al grupo de planificacion) dentro del centro, responsable de
implantar el SMS;

describir el SMS del centro de instruccion;

realizar un andlisis del faltante de los recursos existentes del centro comparados con los
requisitos de este Reglamento para establecer un SMS;
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desarrollar un plan de implantacion del SMS que explique cdmo la organizacion
implementard el SMS en base a los requisitos nacionales, la descripcién del sistema y los
resultados del analisis del faltante;

desarrollar la documentacion relativa a la politica y a los objetivos de seguridad
operacional;-y

desarrollar y establecer los medios para la comunicacion de seguridad operacional; y

desarrollar un programa de entrenamiento en seguridad operacional para el personal del
CIAC.

En la Fase 2, el CIAC debe poner en practica los elementos del plan de implantacion del SMS
que se refieran a los procesos reactivos de la gestion del riesgo de seguridad operacional:

A

B.

la demostracion de la implementacion de los aspectos tratados en la Fase 1;
la identificacion del peligro y gestion de riesgo usando los procesos reactivos; y

la instruccidn y la documentacion relevante a los componentes del plan de implantacion del
SMSy a la gestion de riesgo de seguridad operacional (procesos reactivos); y

la definicion de un sistema de reportes voluntarios, como parte del proceso propuesto para
el CIAC.

En la Fase 3, el CIAC debe poner en préactica los elementos del plan de implantacion del SMS
que se refieran a los procesos proactivos y predictivos de la gestion de riesgo de seguridad

operacional:

A. El mantenimiento de procesos desarrollados en la Fase 1;

B. la demostracién de la implantacion de los aspectos tratados en la Fase 2;

C. la identificacion del peligro y gestion de riesgo usando los procesos proactivos y
predictivos; y

D. lainstruccion y la documentacién relevante a los componentes del plan de implantacion del
SMS vy a la gestion de riesgo de seguridad operacional.

En la Fase 4, el CIAC debe poner en préactica la garantia de seguridad operacional:

A. El mantenimiento de los procesos desarrollados en las Fases 1 e 2;

B. El mantenimiento de la implantacién de los aspectos tratados en la Fase 3;

C. el desarrollo de los niveles aceptables de seguridad operacional;

D. el desarrollo de los indicadores y metas de desempefio;
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E. lamejora continua del SMS;
F. lainstruccion relativa a la garantia de seguridad operacional; y

G. ladocumentacion relativa a la garantia de seguridad operacional.
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PROPUESTA DE MEJORA AL LAR 142

CAPITULO C - REGLAS DE OPERACION

142.210 Personal del CEAC

@ .

(c) EI CEAC garantizara que todos los instructores y examinadores reciban instruccion inicial y
periddica cada deee{(12) veinticuatro (24) meses, con la finalidad de mantener actualizados sus
conocimientos, en concordancia a las tareas desempefiadas.

(d) Lainstruccion sefialada en el Parrafo (c) anterior, deberd incluir la capacitacion en el conocimiento
y aptitudes relacionadas con el desempefio humano, cursos de actualizacién en nueva tecnologia y
técnicas de formacion para los conocimientos impartidos o evaluados.

142.215 Requisitos de elegibilidad para instructores de vuelo de un centro de entrenamiento.

(e) Todo instructor de vuelo de un CEAC debera cumplir con el entrenamiento periddico anual cada
veinticuatro (24) meses requerido en los parrafos (c) y (d) de la Seccion 142.210 de este
reglamento, que incluya un examen de conocimientos tedricos y una evaluacion de pericia, ante a
un inspector o examinador designado por la AAC, apropiado al curso para el cual esta autorizado.
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PROPUESTA DE MEJORA AL LAR 61

CAPITULO J - HABILITACION DE INSTRUCTOR DE VUELO

61.565 Renovacion de la habilitacién de instructor de vuelo

(@) El titular de una licencia con habilitacion de instructor de vuelo puede renovar su habilitacion por un
periodo adicional de veinticuatro (24) meses siempre que cumpla dos (2) de los tres (3) siguientes
requisitos:

@ Haber realizado, al menos, sesenta (60) horas de vuelo de instruccion como instructor de
vuelo o examinador durante el periodo de validez de la habilitacion, de las cuales al menos
treinta (30) dentro de los doce (12) meses precedentes a la fecha de expiracion de la
habilitacion y diez (10) horas de estas treinta (30) ser&n de instruccion para IFR si han de ser
revalidadas las atribuciones para instruir IFR; 0

(2) seguir completar un curso de refresco para instructor de vuelo, aprobado por la AAC, en los
doce (12) meses precedentes a la fecha de expiracion de la habilitacion; ¥ o

3) superar; aprobar una eeme verificacionuna-prueba de pericia de como instructor de vuelo.

(b) Para ejercer las atribuciones en un CIAC, el titular de una habilitacion de instructor de vuelo debera
cumplir con los requisitos establecidos en el LAR 141.
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Asunto 4. Propuestas de mejora al LAR 67
4.1 Revision de los requisitos de salud mental de los certificados médicos Clase 1, 2y 3
4.2.1 Continuando con los asuntos de la agenda, la Reunion fue informada que durante la

Séptima Reunidn de este Panel, celebrada en Lima, Per(, del 12 al 16 de septiembre de 2011, luego de
analizar la recoleccion de data estadistica proporcionada por los Estados miembros del SRVSOP y un
amplio debate al respecto por parte de los especialistas médicos aeronauticos asistentes a la reunion, se
habia determinado validar mediante Conclusion RPEL/7-05 el texto de enmienda a los requisitos
psicofisicos de salud mental para la certificacién médica Clase 1, 2 y 3, sefialados en los Parrafos (a) de
las Secciones 67.070, 67.090 y 67.110 del LAR 67, la cual consistia en lo siguiente:

a) Eliminar la restriccién que sefiala que no existe dispensa reglamentaria a requisitos
de salud mental y que tampoco le aplica una declaracion de evaluacion médica
especial a los postulantes a una certificacion médica aeronautica y en su lugar,
incluir como nota la recomendacion que figura en el Anexo 1: “Un solicitante con
depresion, y que reciba tratamiento con medicamentos antidepresivos, deberia
considerarse psicofisicamente no apto, a menos que el médico evaluador, al tener
acceso a los detalles del caso en cuestion, considere que es improbable que el estado
del solicitante interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones que la licencia y
la habilitacion le confieren”.

b) Incluir que el solicitante de un certificado médico deberd ser sometido
periddicamente a pruebas de deteccion de consumo de drogas y alcohol.

422 Asimismo, de acuerdo a la estrategia de desarrollo, armonizacién y adopcion de los LAR,
las propuestas de enmienda al LAR 67 y otras normas revisadas durante la RPEL/7 fueron enviadas en
tercera ronda de consulta a los Estados miembros del SRVSOP, para su conformidad o comentarios,
recibiéndose de la ANAC de Brasil el Oficio N° 52/2012/SRI/ANAC del 26 de enero de 2012,
observando la propuesta de enmienda de los requisitos de salud mental, especificamente por la obligacion
de someter al evaluado a pruebas periddicas de deteccion de consumo de drogas y alcohol, sustentando su
propuesta en el costo y tiempo de entrega de los resultados y, la ineficacia que pudiera tener el examen
debido a que el individuo puede alterar el resultado en cuanto a su real condicion, absteniéndose del uso
de las sustancias durante el tiempo necesario para evitar un resultado positivo.

4.2.3 También, como sustento habia indicado el hecho de tener en su marco reglamentario el
RBAC 120, publicado el 1 de junio de 2011 y titulado “Programa de prevencién del uso indebido de
sustancias psicoactivas en aviacion civil”, el cual obliga a las empresas del sector a tomar acciones de
prevencion y control, incluida la obligacion de realizar examenes toxicoldgicos periddicos (aleatorios),
con lo cual se considera que el riesgo operacional generado por el uso indebido de sustancias psicoactivas
era adecuadamente tratado en el ambito de estos programas, sugiriendo que en el LAR 67 se establezca
que estos exdmenes puedan ser solicitados como parte de una seleccion aleatoria o indicado por sospecha
justificada de un psiquiatra u otro profesional de salud, todos expertos examinadores.

4.2.4 En tal sentido, se inform6 que como resultado de esta propuesta se habia formulado una
nota de estudio, en la cual a través de un profundo analisis se concluia en lo siguiente:
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(a) Trasladar el Parrafo (a) (1) de los requisitos de salud mental, al inicio de las Secciones
67.070, 67.090 y 67.110 para que sea aplicable a todos los requisitos psicofisicos, tal
como lo tiene establecido el Anexo 1 - Licencias al personal;

(b) eliminar el Péarrafo (a) (2) por considerarse muy restrictivo al no incorporar una
posible situacién de dispensa reglamentaria (DR), evaluando el grado de severidad o
su tratamiento;

(c) considerar una propuesta de mejora al texto en base a los siguientes elementos:

(i) Establecer que si la evolucion clinica del trastorno depresivo es de estricto control
y seguimiento especializado, cabe la posibilidad de una DR ejecutada Unica y
exclusivamente por la junta médica, lo cual estaria inexorablemente supeditado a
la farmacoterapia aplicada segln sea el caso;

(if)  tras realizar esta incorporacion en cada una de las clases de certificados médicos,
complementar con bases cientificas, en concordancia con el Anexo 1 al Convenio
sobre Aviacion Civil Internacional y el Doc. 8984 de la OACI, el MAC/MEI para
la estandarizacion de la practica medica dentro de los més altos estandares de la
misma en lo concerniente a las practicas de evaluacion, condiciones de dispensa
reglamentaria y toda otra situacion que pudiera surgir de su revision; y

(ili)  mantener un control y seguimiento mas cercano del uso de sustancias
psicoactivas en el mundo de la aviacion civil, sabiendo que en algunos paises del
SRVSORP existe un reglamento especifico bajo la numeracién 120, que trata sobre
planes de prevencion de uso problematico de sustancias psicoactivas (PPSP).

4.25 Sobre el particular, la Reunidn convino en aceptar la propuesta efectuada para mejorar los

requisitos que se refieren a la salud mental de los solicitantes de un certificado médico aerondutico.

4.2 Revisidn de las secciones de los capitulos del LAR 67

42.1 Seguidamente, la Reunion analiz6 las notas de estudio referidas a la revision de diversos
capitulos, secciones y Apéndice 1 del LAR 67, para mejorar el texto de los mismos aplicando el principio
de lenguaje claro y otras enmiendas que se comentan a continuacién como las mas resaltantes:

a)

b)

Incorporacion de las definiciones de “junta médica” y “no apto temporal”, que se
emplean en diversas secciones del reglamento.

Eliminar dentro de las pruebas de agudeza visual la utilizacion de la serie de anillos
de Landolt, dejando solo el uso de optotipos de forma general, con lo cual se da
mayor manejo a las pruebas.

Revisar los requisitos relativos a sistema cardiocirculatorio, frecuencias de
electrocardiogramas, radiografias del torax, los requisitos de hematologia,
nefrologia, urologia, los casos de infeccion VIH, embarazo, asi como requisitos
visuales y auditivos, considerando las mejores précticas médicas y la seguridad
operacional.
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d) Mejorar en el Apéndice 1 la terminologia indicada en los requisitos de certificacion
de los centros médicos aeronauticos examinadores (CEMAE), en lo que se refiere al
nombre oficial del centro, la identificacion del nimero de registro profesional del
personal médico y la referencia al centro como entidad y no empresa.

4.3 La Reunion, luego de evaluar las propuestas de enmienda al LAR 67 expuestas en las
diversas notas de estudio presentadas, convino en adoptar la siguiente conclusion:

Conclusion RPEL 8/04 - ENMIENDA 4 DE LA SEGUNDA EDICION DEL LAR
67

Aceptar la propuesta de Enmienda 4 de la Segunda Edicion del LAR 67 — Normas para el
otorgamiento del certificado médico aerondutico, que se detalla en el Adjunto A a esta
parte del informe.
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PROPUESTA DE MEJORA AL LAR 67

CAPITULO A: GENERALIDADES

67.001 Aplicacién

Estae Reglamentacién Reglamento establece los requisitos médicos para explorary+reconecer determinar

la eapacidad aptitud psicofisica de los titulares o postulantes de licencias, los procedimientos para otorgar
los certificados médicos, asi como los requisitos para designar y autorizar a los médicos examinadores
aéreos aeronauticos (AME) y a los centros médicos aeronauticos examinadores (CMAE), por parte de la
Autoridad de Aeronautica Civil (AAC).

67.002 Definiciones
Los términos que se utilizan en este LAR tienen las siguientes definiciones o significado:

Apto. Solicitante o postulante que cumple integramente con los requisitos médicos reglamentarios de una
Clase de Evaluacion Médica, correspondiente al tipo de licencia y/o habilitacion a ejercer.

Certificacién Médica Aerondutica (CMA). Informe de aptitud psicofisica reglamentado por el LAR 67,
que un médico examinador aeronautico (AME), de modo individual o integrado a un centro médico
aeronautico examinador (CMAE), somete a consideracion del evaluador médico de la AAC.

Confidencialidad médica. Derecho del postulante o titular de una certificacién y/o evaluacion médica, a
gue la AAC proteja y salvaguarde sus datos de salud, conforme a las disposiciones legales de cada
Estado.

Declaracion de Evaluacién Médica Especial (DEME). Autorizacion de la AAC fundamentada en una
Evaluacion Médica oficial, que tiene como base la conclusion que un incumplimiento reglamentario fijo o
permanente de requisitos médicos, es probable que no afecte la seguridad de vuelo. (Ej. pérdida de
segmento de una extremidad, reemplazado por una prétesis funcional).

Dictamen médico acreditado. La conclusion a la que han llegado uno o mas médicos aceptados por la
AAC en apoyo a su médico evaluador, para los fines del caso que se trate, en consulta con expertos en
operaciones de vuelo u otros especialistas segln la AMS estime necesario.

Disminucion de aptitud psicofisica. Toda degradacion o limitacion de capacidades de los sistemas
psiquicos U organicos, a un grado tal, que impida cumplir los requisitos y estandares médicos
indispensables para mantener el ejercicio de una licencia aeronautica, a criterio de la Seccion de Medicina
Aeronautica (AMS) de la AAC, podra dar origen a la interrupcion o suspension del ejercicio de las
actividades aéreas de modo transitorio o definitivo.

Dispensa Reglamentaria (DR). Autorizacién excepcional que otorga la AAC, basada en una evaluacion
médica que determina que el incumplimiento focal de requisitos fisicos reglamentarios por causas
evolutivas, se estima estable durante un tiempo determinado, permitiendo bajo condiciones especificas y
con limitaciones expresas, ejercer las atribuciones de una licencia, que probablemente no afecte la
seguridad de vuelo.
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Evaluacién médica aerondutica. Proceso que se inicia con el examen psicofisiologico para determinar la
aptitud del personal aerondutico, que termina en la prueba fehaciente expedida por un Estado contratante
al efecto de que el titular de una licencia satisface los requisitos de aptitud psicofisica del LAR 67.

Junta Médica. Entidad designada por la AMS de la AAC, responsable de emitir Dispensa Reglamentaria
(DR) o Declaraciéon de Evaluacion Médica Especial (DEME), tras un dictamen de no aptitud de un
solicitante por no cumplir uno 0 mas requisitos incluidos en esta reglamentacion.

Médico consultor. Especialista clinico o quirargico, que ha sido reconocido oficialmente por la AAC
para informar el cumplimiento de los requisitos médico-aeronauticos de su especialidad, quien debe
acreditar capacitacion en medicina aeronautica, aceptada o conducida por la AMS de la AAC, orientada a
su especialidad.

Médico evaluador. Médico calificado y experimentado en la practica de la medicina aeronautica, que ha
sido designado por la AAC y que tiene las competencias para evaluar estados de salud de importancia
para la seguridad de vuelo.

Médico examinador (AME/MEDEX). Médico con instruccion en medicina aeronautica y conocimientos
practicos y experiencia en el entorno aeronautico, que es designado por la AAC para llevar a cabo los
examenes de reconocimiento médico de la aptitud psicofisica de los solicitantes de licencias o
habilitaciones, para las cuales se prescriben requisitos médicos.

Médico laboral. Especialista en salud ocupacional o medicina del trabajo, entrenado en medicina
aeronautica, que puede contratar una empresa aérea y se involucra en el estado de salud del personal
aeronautico.

Médico tratante. Médico que esta directamente involucrado en el diagnostico y/o tratamiento de un
problema de salud del titular de una licencia aerondutica, quien considerando tal condicion ocupacional,
debe transferir la informacion relevante de ese titular a la AAC, al CMAE o al AME, que pueda afectar
la capacidad psicofisica del personal.

No apto. Solicitante o postulante que no cumple integramente con los requisitos reglamentarios de una
Clase de Evaluacion Médica, correspondiente al tipo de licencia y/o habilitacion a ejercer.

No apto temporal. Una decision médica en estudio o pendiente, o un incumplimiento de uno o0 mas
requisitos psicofisicos por un periodo de tiempo determinado.

Personal aeronautico sensible para la seguridad de vuelo. Personal con funciones aeronauticas que
involucran mayor riesgo operacional, como los pilotos y controladores de transito aéreo.

Probablemente (probable). En el contexto de las disposiciones médicas de este LAR, el término
“probablemente (probable)” denota una probabilidad que es inaceptable para el médico evaluador.

Pruebas médicas operativas en tierra o vuelo o puesto CTA. Pruebas de destreza practica en el
puesto de pilotaje o de control de transito aéreo, que el personal realiza para demostrar su capacidad y
suficiencia, a pesar de un impedimento fisico. Es disefiada por el médico evaluador y el responsable
técnico del area, que se efectian por un inspector de vuelo o de CTA de la AAC, conjuntamente con
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personal sanitario de la AMS. Puede dar sustento a una Declaracién de Evaluacion Médica Especial
(DEME).

Re-Certificacion Médica. Nueva Certificacion Médica que surge a raiz de un examen medico, emitida
después de una interrupcion o suspension del ejercicio de las actividades aéreas a causa de una
disminucién de aptitud psicofisica que se ha perdido temporalmente, por incumplimiento emergente,
dentro del periodo de validez de una evaluacion medica.

Red de Certificacion Médica Aerondautica. Sistema confidencial de intercambio y transferencia de datos
de salud entre los profesionales médicos que cumplen funciones para la AAC, en aplicacion del LAR 67.

Seccion de Medicina Aeronautica (AMS). Organizacion médico administrativa del area de seguridad
operacional de la AAC, que es responsable de los actos médicos que sustentan las decisiones
administrativas de la AAC, segln las competencias y facultades legales que le fije el Estado contratante.

Significativo(a). En el contexto de las disposiciones médicas comprendidas en el LAR 67, “significativo
(2)” denota un grado o naturaleza que puede poner en riesgo la seguridad de vuelo.

Sustancias psicoactivas. El alcohol, los opiaceos, los canabinoides, los sedativos e hipnéticos, la cocaina,
otros psicoestimulantes, los alucindgenos y los disolventes volatiles, con exclusion del tabaco y la cafeina
y los que consideren las normas legales vigentes en cada Estado contratante.

Uso problematico de ciertas sustancias. El uso de una o mas sustancias psicoactivas y neurotropicas,
sean estimulantes, depresoras, reguladoras 0 moduladoras de funciones neurosensoriales o neuromus-
culares criticas en aviacion (administradas por indicacion médica reglada o inadecuadamente cumplida, o
automedicada sin prescripcion médica), por el personal aeronautico, de manera que:

(a) constituya un riesgo directo para quien las usa o ponga en peligro las vidas, la salud o el bienestar de
otros; 0

(b) provoque o empeore un problema o desorden de caracter ocupacional, social, mental o fisico.
Verificacion médica. Acto médico con caracter de pericia o experticia médico legal de la AMS de la
AAC, que constata situaciones clinicas y/o de aptitud psicofisica del personal aeronautico, en aplicacion
del LAR 67.

67.003 Finalidad y alcance de tas-rormas-médicas los requisitos médicos psicofisicos

(@) Les-nermasmédicas La exigencia de cumplimiento de L£es requisitos médicos psicofisicos tienen
como finalidad establecer situaciones bésicas, que pueden conducir a:

(1) Una pérdida progresiva de capacidad psicofisica hasta un nivel critico;
(2) unaincapacidad crénica emergente; 0
(3) auna incapacitacion subita.

(b)  El objetivo de tas-roermas-médicas los requisitos médices psicofisicos es:
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67.018 Responsabilidad de informar la-disminucién-de-capacidad-psicofisica emergente el

incumplimiento de uno 0 més requisitos psicofisicos de este reglamento

@ El tltular de una IlcenC|a aeronautlca es eI responsable pr|n0|pal de reportar a la AMS de la AAC,
a el incumplimiento de uno o
mas reqmsnos p5|cof|5|cos 0 qae—e*ua—cualqmer tratamlento médico eontinuade prescrito 0 no
prescrito o, haya—requerido—tratamiento—en—-hospital, de—son—de—importancia—para—la—seguridad
operacional que pudiera impedirle ejercer en condiciones de seguridad y debidamente dichas
atribuciones.

67.030 Designacion de centros médicos aeronauticos y autorizacion de médicos
examinadores aérees-aeronauticos

(c) Los procedimientos para la designacion de los centros médicos aeronduticos examinadores y para
la autorizacion de médicos examinadores aérees—-aeronauticos, son establecidos por la AAC de
acuerdo a los siguientes criterios generales:

(1) Aspirantes-ata-autorizacion Requisitos para la designacion de médicos examinadores aérees
aeronauticos.

(i) Que sean titulares del grado académico en medicina que les permita el ejercicio de la
profesion y se desempefien en actividades clinicas médicas y quirurgicas de atencién de
adultos;

(if) que tengan formacion especifica en medicina aerondutica, de acuerdo a los programas
conducidos y o aceptados por la AMS de la AAC;

(iii) que cuenten con los equipos técnicos necesarios para realizar las pruebas médicas
establecidas en este LAR;

(iv) que cuenten con las instalaciones adecuadas para el ejercicio de la actividad;

(v) que cuenten con asesoria suficiente-y-accesible; de especialistas clinicos acreditados, al
menos en medicina interna, cirugia, cardiologia, neurologia, otorrinolaringologia,
oftalmologia, psiquiatria, odontologia; y asimisme;

(vi) que cuenten con profesionales de la salud en las areas de apoyo diagnéstico, tales como
laboratorio, imagenologia, toxicologia y psicologia.

(2) Cuando se trate de un CMAE, ademas de los requisitos sefialados en el parrafo (b)(1) de esta
seccion, el solicitante debe contar con un equipo de médicos permanentes que sean
especialistas clinicos y quirdrgicos acreditados en las distintas ramas de la medicina,
capacitados para participar en la exploracion y demostracion del cumplimiento de las normas y
procedimientos regueridas requeridos en esta este LAR.

(3) Los AME deben poseer conocimientos précticos y suficiente experiencia a criterio de la AAC
respecto a las condiciones en las cuales los titulares de licencias y habilitaciones desempefian
sus funciones;
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(4) Los especialistas clinicos acreditados, que apoyen o se involucren asistiendo a los AME,
deben conocer la reglamentacién aerondutica que aplica a su area y las bases de la actividad
aerea que desarrolla o desarrollaré el postulante a una licencia dada.

(5) Cada CMAE designado debe contar con un coordinador de examinadores médicos, encargado
de compilar, integrar, registrar, presentar y expedir para la AAC los resultados del
reconocimiento o exploracion psicofisica, quien ademas es responsable de firmar el
correspondiente certificado médico aeronautico.

67.035 Revocacion de las designaciones y-auterizaciones otorgadas a los centros médicos

aeronauticos examinadores y médicos examinadores aérees-aeronauticos

El incumplimiento de las disposiciones;-eriterios y condiciones establecidas en este Reglamento, asi como
de las instrucciones, normas técnicas y procedimientos de-detalle establecidos por la AAC, conlleva la
revocatoria de las designaciones y—autorizaciones otorgadas por la AAC a los centros médicos
aeronduticos examinadores y médicos examinadores aérees aeronauticos, en la forma y plazos que ésta

dispone.
67.050 Procedimientos para la emision del certificado médico
(@  Los solicitantes de un certificado médico aeronautico deben presentar al centro médico aeronautico

(b)

(©)

(d)
(9)

examinador o al médico examinador aéree aeronautico, una declaracion jurada de-pufio-y-letra con
caracter-de-instrumento-pablico-confidencial de los datos médicos referentes a su historia personal,
familiar y hereditaria, uso de farmacos indicados o no, sometimiento a tratamientos de medicina
natural o alternativa y, para el caso del personal femenino, si tiene conocimiento de estar en estado
de gestacion en el momento de la exploracién psicofisica o reconocimiento médico, indicando si se
han sometido anteriormente (o en el presente) a algin otro reconocimiento médico andlogo y en
caso afirmativo cuél fue el resultado.

El solicitante, previa identificacion, dara a conocer al médico examinador si con anterioridad le fue
denegada, revocada o suspendida alguna certificacion o evaluacién médica y, en caso afirmativo,
|nd|cara el motlvo y el tlempo de Ia suspen5|on 0 eI resultado de la solicitud de dispensa.

Toda declaracioén falsa u omisidn hecha a un centro médico aeronautico examinador o a un médico
examinador aéree aeronautico se pondra en conocimiento de la AAC—del-Estado—contratante

autoridad otorgadora de licencias del Estado que la haya expedido, segénta—nacionalidad—del
solicitante, para que se tomen las medidas que se estimen apropiadas.

En el caso de que el interesado no satisfaga las normas médicas prescritas en este reglamento, el
médico examinador aéree-aeronautico remitira el informe y la documentacion pertinente a la AAC,
quién no expedira ni renovaré la evaluacién médica apropiada de la aptitud psicofisica, a menos
gue se satisfagan las siguientes condiciones:
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(1) Que un dictamen médico acreditado, resultado de una junta médica aeronautica o gestionado

por el evaluador médico de la AAC, indique que en—cireunstancias—especiales; el no

cumplimiento del o los requisitos de que se trate en ese titular especificamente, no es probable
que ponga en peligro la seguridad de las operaciones aeronauticas al realizar el ejercicio de las

atrlbu0|ones de Ia IlcenC|a que soI|C|ta la—fa#a—de—eumpMnmme—pepp\me—del—seheﬁanm—de

MG Esta conclusmn sera mcorporada aI pmees&d&evemu&Ldﬁpensa—memea—medﬁme—una

documento de evaluacion médica especial declarada 0 una de dispensa reglamentaria;

(2) se ha tenido debidamente en cuenta la idoneidad profesional, pericia y experiencia del
solicitante y las condiciones de operacién, asi como la opinidn experta del &rea operativa,
después de practicar, cuando sea posible y esté indicado a criterio de la AMS, las pruebas
médico operativas practicadas en simuladores o puestos de trabajo, en-terreno-o-enpractica;
segun corresponda;

(3) se anote expresamente en la credencial de la licencia cualquier limitacién o limitaciones
especiales, cuando el desempefio seguro de las funciones del titular de las licencias depende
del cumplimiento de tal o tales limitaciones o condiciones.

(h)y

(m) Existirdn tres (03) tipos de certificacion médica aeronautica (CMA):

(1) Cempleta—o inicial, para postulantes que optan por primera vez a satisfacer los requisitos
médicos de la LAR 67;

(2) periodica e rutinaria—rutinaria, para titulares que optan a su recertificacion  médico
aeronautica;

(3) ampliada; extraordinaria, cuando existan circunstancias extrasrdinarias como incidentes,
accidentes de aviacion u otras condiciones e-eventes especiales, a criterio de la AMS de la
AAC.

67.055 Evaluacion de los certificados medicos remitidos a consideracion de la AAC

(@ El médico responsable de la AMS es Evaluador Médico de la AAC.

(b) Si fuere necesario, a proposicion de la AMS, la AAC puede designar a un facultativo
experimentado en el ejercicio de la medicina aeronautica, como encargado adjunto o asistente para
evaluar los informes presentados por los AME o por los CMAE.

(c) A fin de preservar su objetividad y equidad para el reconocimiento médico de un personal

aerondutico determinado, el evaluador médico de la AAC vy sus adjuntos o asistentes, toda vez
gue sea posible, no deberian actuar como un AME, ser parte del equipo médico examinador de un
CMAE o ser médico tratante de ese personal aeronautico, de conformidad con los reglamentos o a
fas leyes nacionales.
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)

67.060 Requisitos para la evaluacion médica

El solicitante de una certificacién médica aerondutica y la consecuente evaluacién médica, se someterd a
una exploracion o examen médico basado en el cumplimiento de los siguientes requisitos:

(@) Psicofisicos
Se exige que todo solicitante de cualquier clase de evaluacion médica aerondutica esté exento de:
(1) Cualquier deformidad, congénita o adquirida;
(2) cualquier incapacidad activa o latente, aguda o cronica;
(3) cualquier herida o lesion, o secuela de alguna intervencion quirdrgica;

(4) cualquier efecto directo o secundario de cualquier medicamento terapéutico; diagneéstice o
preventivo, prescrito 0 no preserite que tome; que a criterio del evaluador médico y de modo
fundamentado, estime que es probable, significativo o susceptible de causar alguna incapacidad,
deficiencia o trastorno psicofisico funcional que probablemente interfiera con la operacién segura
de una aeronave o con el buen desempefio de sus funciones.

Nota 1.- Los diagnosticos médicos, los trastornos, las anormalidades, los sintomas, los sindromes y las patologias, que se usen
en las redes de médicos examinadores (AME y CMAE), por los médicos clinicos consultores y por los médicos evaluadores,
corresponderan a la nosologia y codificacion oficial de la Organizacién Mundial de la Salud — OMS vigente.

Nota 2.- Respecto a los medicamentos, el médico tratante y el personal aeronautico tratado deben poner especial atencién a:

- la prohibicién de uso de medicamentos que afecten o puedan afectar en determinadas condiciones enddgenas o
ambientales, las funciones psiquicas, motoras, de sensibilidad, de coordinacién, sensoriales u otras, que estén
involucradas en las actividades que desarrollara en todo tiempo y contingencia;

- la accion de anestésicos locales o regionales y otros farmacos empleados en actos médicos u odontoldgicos, de
diagnostico o terapéutica, de tipo ambulatorio, de internacion transitoria o abreviada;

- lainteraccion entre farmacos, en especial cuando se inician tratamientos o se cambian dosis 0 marcas;

- surequerimiento crénico;

- su peérdida de efecto o insuficiencia de la dosis al avanzar una enfermedad evolutiva o generar adaptacion;

- el aumento en el efecto al bajar de peso o aparecer insuficiencias de determinados 6rganos (en especial corazén, higado,
rifion o factores metabdlicos);

- su eventual efecto paradojal;

- sus efectos adversos tardios posibles;

- grado de adhesividad del paciente a la terapia;

- diferentes circunstancias que pueden alterar su accidn, absorcion y duracion en el organismo (alimentacion, alcohol,
cafeina, tabaco, hierbas, fiebre, deshidratacion o afecciones del aparato digestivo, entre otras).

Nota 3.- El uso de hierbas medicinales o las modalidades de tratamientos alternativos, por sus principios activos y su impacto
fisioldgico, exige atencion especial con respecto a los posibles efectos secundarios.

Nota 4.- Los meros rasgos de personalidad, cuando no estan patolégicamente exacerbados y no conforman o configuran
sindromes clinicos tipificados por la nosologia médica expresada en la Clasificacion Internacional de Enfermedades de la
OMS, no descalifican al personal segin este reglamento. No obstante lo anterior, dichos rasgos podrian ser empleados en la
aviacion comercial para una seleccion laboral del personal, segln criterios de psicologia laboral del explotador o
transportador.
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(b) Visuales y de percepcion de colores

(1) Los requisitos visuales se establecen para explorar y determinar aquellos diagnésticos y trastornos
oftalmolégicos que:

(i) Impidan el ejercicio seguro de las atribuciones del personal, al disminuir la eficiencia de las
funciones de cada ojo y de la vision binocular indispensables para que el personal ejerza en
todo tiempo esas atribuciones;

(i) impidan el ejercicio seguro de las atribuciones del personal, al alterarse las funciones de cada
0jo y de la vision binocular por efecto de los tratamientos realizados para corregir
enfermedades oftalmoldgicas.

(2) En la exploracion médica de la vision se empleardn métodos que sean equivalentes, a fin de
garantizar la seguridad de las pruebas.

(3) Para las pruebas de agudeza visual deben adoptarse las siguientes precauciones:

(i) Realizarse en un ambiente con un nivel de iluminacion que corresponda a la iluminacion
ordinaria de una oficina (30-60 cd/m?):

(i) la agudeza visual debe medirse por medio de una-serie-de-anitlos-deLandelt—u optotipos
simiares, colocados a una distancia del solicitante adecuada al método de prueba adoptado.

(4) Los requisitos de percepcion de colores en aerondutica se establecen para:

(i) conocer la percepcion del postulante a un color pigmentario (importante en el dia), asi como
el originado en fuentes luminicas (importante en la noche, al atardecer y al anochecer), en
aquella parte del espectro visible que el personal aerondutico debe emplear inequivocamente
al ejercer sus atribuciones.

(if) determinar la causalidad congenita o adquirida de una percepcion cromatica anémala, que
puede estar indicando una patologia subyacente emergente.

(iii) explorar y establecer el diagnostico y severidad de los trastornos congénitos y adquiridos de
la visién cromaética y su prondstico neuro-oftalmolégico.

(5) En la exploracién médica de la percepcién de colores:

(i) Se emplearan métodos cualitativos y cuantitativos que garanticen la seguridad de las
pruebas.

(i) Se exige que el solicitante demuestre que puede distinguir facilmente los colores del
ambiente operativo exterior y de cabina con su instrumental (o ambiente de trabajo con su
equipamiento), cuya percepcidn es necesaria para desempefiar con seguridad sus funciones
especificas.
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(6)

(")

(8)

9)

(10)

(iii) Se examina al solicitante respecto a su capacidad de identificar correctamente una serie de

tablas pseudoisocromaticas con luz del dia, o artificial de igual temperatura intensidad de
color, que la proporcionada por los iluminantes normalizados CIE C ¢ Dgs especificado por
la Comision Internacional de Alumbrado (CIE).

El solicitante que obtiene un resultado satisfactorio de acuerdo con las condiciones establecidas
en las guias de uso de dichas tablas y preseritas aceptadas por la AAC otorgadora de licencias
sera declarado apto.

El solicitante que no obtenga un resultado satisfactorio ser& declarado no apto, a menos que sea
capaz de distinguir rapidamente los colores usados en la navegacion aérea e identificar
correctamente los colores de los elementos pigmentarios y de las luces usadas en aviacion.

El solicitante que falla en el cumplimiento de los criterios sefialados en los parrafos precedentes,
deberd ser sometido a examenes neuro-oftalmolégicos para descartar patologia retinal y de la
via Optica. Después de completado su estudio con pruebas cromaticas de-Hnterna-aprobadas por
la AAC y evaluada su respuesta a los colores de uso en la aviacion, conociendo el origen, tipo y
grado de su anomalia cromética, podria ser declarado apto exclusivamente para un certificado
médico aerondutico de Clase 2 con limitacion operacional y con la siguiente restriccion: “valido

solo para operaciones diurnas y-FR-en-cendiciones VMC”.

Las gafas de sol utilizadas durante el ejercicio de las atribuciones de la licencia o habilitacion
deben ser no polarizantes y de un color gris neutro, para no producir una alteracion cromatica.

La diferenciacion cromaética de los colores pigmentarios asi como de las luces (continuas o
intermitentes) emitidas en aviacion, deben considerar al menos: rojo, verde, amarillo, ambar,
café, azul, azul-violeta (azul aéreo), blanco, gris y negro.

(c) Auditivos

1)

)

Los requisitos auditivos se establecen para explorar y establecer:

(i) los diagndsticos y trastornos otorrinolaringoldgicos que impidan el ejercicio seguro de las
atribuciones del personal, al disminuir la eficiencia de las funciones de cada oido y de la
audicion global indispensables para que el personal se comunique y ejerza en todo tiempo
esas atribuciones;

(ii) las alteraciones de las funciones de los oidos debidas a tratamientos realizados para corregir
enfermedades otorrinolaringologicas, amplificar o potenciar la amplificacién del sonido; y

(i) los diagnosticos y trastornos del equilibrio.

En la exploracion médica de los requisitos auditivos, se utilizaran métodos de reconocimiento

gue garanticen la fiabilidad de las pruebas.

(3) Ademas del reconocimiento del oido efectuado durante el examen médico, para los requisitos

psicofisicos se exigira que el solicitante demuestre que posee una percepcion auditiva suficiente
para ejercer con seguridad las atribuciones que la licencia y la habilitacion le confieren.
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(4) El solicitante de una evaluacion médica de Clase 1 serd objeto de una prueba de audiometria de
tono puro con motivo de la expedicién inicial de la evaluacion, como minimo una vez cada dos
(2) afios hasta la edad de 40 afios y, a continuacion, como minimo una vez cada afio.

(5) El solicitante de una evaluacion médica de Clase 3 sera objeto de una prueba de audiometria de
tono puro con motivo de la expedicidn inicial de la evaluacion, como minimo una vez cada dos
(2) afos hasta la edad de 40 afios y, a continuacion, como minimo una vez cada afio.

(6) Para lo requerido en los péarrafos (4) y (5), como alternativa pueden utilizarse otros métodos que
proporcionen resultados equivalentes (logoaudiometria o audiometria del lenguaje, de la voz
articulada con discriminacion).

(7) Los solicitantes de evaluaciones médicas Clase 2 serén objeto de una prueba de audiometria de
tono puro con motivo de la expedicidn inicial de la evaluacion y, después de los 40 afios, como
minimo una vez cada dos afos.

(8) En el caso de reconocimientos médicos, distintos a los mencionados en los parrafos (4), (5) y (7)
de esta seccion, en los que no se realiza audiometria, los solicitantes se someteran a pruebas en un
cuarto silencioso, con voces a nivel de susurro y de conversacion.

Nota 1.- La referencia cero para la calibracion de los audiémetros de tono puro corresponde a la edicién vigente del documento
titulado Métodos de ensayo audiométiricos, publicado por la Organizacion Internacional de Normalizacion (ISO).

Nota 2.- A los efectos de llevar a cabo las pruebas de audicién de conformidad con los requisitos, un cuarto silencioso es aquel
en que la intensidad del ruido de fondo no llega a 35 dB(A).

Nota 3.- A los efectos de llevar a cabo las pruebas de audicion de conformidad con los requisitos, el nivel sonoro medio de la voz
en la conversacion normal a 1 m del punto de emisién (labio inferior del locutor) es c. 60 dB(a) y la de la voz en susurro es c. 45
dB(A). A 2 m del locutor el nivel sonoro es inferior en 6 dB(A).

(d) Para demostrar el cumplimiento de los requisitos médico aeronduticos, sefialados en los parrafos
precedentes, toda deficiencia anatémica o funcional después de detectada, debe ser objeto de
seguimiento médico en las futuras certificaciones y evaluaciones medicas.

(e) La pertenencia de un postulante a grupos poblacionales de determinada edad o a grupos estadisticos
de reconocido riesgo debido a la incidencia de morbimortalidad estadistica especifica, obliga a la
deteccidn precoz y seguimiento de los riesgos relevantes para la seguridad operacional de wvuelo,
mediante aquellos exdmenes y procedimientos disponibles, que las mejores practicas de la medicina
hagan posible.

67.061 Seguimiento de las evaluaciones médicas y monitoreo en tiempo real de la aptitud
psicofisica

(@ La AMS y el evaluador médico de la AAC, procuraran efectuar un seguimiento de las evaluaciones
médicas con monitoreo en tiempo real de la aptitud psicofisica.

(b) Este seguimiento sera-cenfidencialy se hard en-mérito-de-la-documentacion-del-archivo-médico-de-la
AMS, teniendo prioridad los casos de dispensas médicas de determinado personal, conforme a las
siguientes normas:
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@)

)

@)

(4)

Para demostrar el cumplimiento de los requisitos médico aeronduticos comunes a todas las clases
de evaluacion médica dispuestos en la Seccion 67.060, asi como los requisitos psicofisicos,
visuales y de percepcion de colores, y auditivos especificos de las Clases Yno-DosyTFres-1, 2y
3, que corresponden a los Capitulos B, C y D del LAR 67, toda deficiencia anatdmica o funcional
no descalificante inmediata, después de detectada, debe ser objeto de seguimiento médico durante
el periodo de validez y en las futuras certificaciones y evaluaciones médicas.

Seguimiento preventivo del personal de alto riesgo para la seguridad de-vuele operacional, que
obtiene o mantiene la aptitud psicofisica, pero sus pardmetros pueden provocar alteraciones

patoldgicas ¥ gue; durante el periodo de validez de la evaluacién médica.pedrian-inhabilitarlo-en
: tofiniti toria,

La pertenencia de un postulante a grupos poblacionales de determinada edad o a grupos
estadisticos de reconocido riesgo debido a la incidencia de morbimortalidad estadistica
especifica, obliga a la deteccion precoz y seguimiento de los riesgos relevantes para la seguridad
operacional aerea, mediante aquellos examenes y procedimientos disponibles, que las mejores
practicas de la medicina hagan posible.

Aquel personal que haya recibido inicialmente en la certificacion o evaluacion médica la
calificacién de No Apto y que, posteriormente a un proceso de dispensa médica excepcional de
corto-o-farge—plaze, obtenga su aceptacion como Apto con una Dispensa Reglamentaria (DR) o
una Declaracion de Evaluacion Médica Especial (DEME), segin corresponda, serd mantenido
bajo observacién por la AMS de la AAC y su Evaluador Médico, con el propdsito de verificar
que se estdn cumpliendo las exigencias, condiciones y limitaciones que la AAC dispuso al
momento de oficializar tal dispensa a uno o mas requisitos psicofisicos del LAR 67.
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CAPITULO B: CERTIFICADO Y EVALUACION MEDICA CLASE 1
67.065 Expedicidn y renovacion de la evaluacién médica

(@) Todo solicitante debe debera someterse a un reconocimiento médico inicial realizado de acuerdo con
lo prescrito en este Capitulo, para obtener el certificado médico aeronautico de Clase 1.

(b) Excepto cuando se indique de otro modo en este Capitulo, el certificado médico aeronautico de Clase
1 se-debe deberd renovar a intervalos que no excedan de los especificados en los parrafos 67.015

@@y by (©).

(c) Cuando la AMS de la AAC wverifica verifique que los requisitos previstos en este Capitulo y los de la
Seccion 67.060 son cumplidos, se expide expedira al solicitante el certificado médico aeronautico de
Clase 1.

(d) El incumplimiento de cualquiera de los requisitos previstos en este Capitulo determinara la no aptitud
del solicitante.

(e) Cuando el examinado ha sido calificado no apto, podré solicitar la reconsideracion de su calificacion
a la AAC y podria ser objeto de una DR o DEME, si la patologia ha sido objeto de investigacion y
tratamiento, de conformidad con las mejores practicas médicas y se haya estimado que no es probable
que le impida al solicitante el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y
habilitacion.

67.070 Requisitos psicofisicos
El solicitante no padecera de ninguna enfermedad o incapacidad que, probablemente, le impida de manera
subita, operar con seguridad la aeronave o desempefiar con seguridad sus funciones.

El reconocimiento médico esta basado en los siguientes requisitos:

(@) Salud mental

(1) Un solicitante con depresion, y que reciba tratamiento con medicamentos antidepresivos, deberia
considerarse psicofisicamente no apto. Sin embargo, si la patologia o su tratamiento
farmacoldgico ha sido objeto de investigacion, de acuerdo a las mejores practicas médicas y se
haya estimado que es improbable que comprometa la seguridad operacional, serd la Junta
Meédica, el organismo calificado para otorgar o rechazar la Dispensa Reglamentaria (DR).
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(2) El solicitante debera estar dispuesto a acreditar, en todo momento, a través de un examen de
deteccion, que no consume sustancias psicoactivas.

(3) El solicitante no debe tener historia clinica ni diagnostico clinico comprobado de:

(i)
(i)

(iii)
(iv)
(v)

(vi)

(vii)
(viii)
(iX)
)

(xi)

Un trastorno mental organico;

un trastorno mental o del comportamiento debido al uso de sustancias psicoactivas (éstos
incluyen el sindrome de dependencia inducida por la ingestion de bebidas alcohdlicas u
otras sustancias psicoactivas);

esquizofrenia o un trastorno esquizotipico o delirante;

un trastorno del humor (afectivo);

un trastorno neurdtico, relacionado con el estrés o somatoforme;

un sindrome de comportamiento relacionado con perturbaciones psicolégicas o factores
fisicos;

un trastorno de la personalidad o del comportamiento adulto, particularmente si se
manifiesta a través de actos manifiestos repetidos;

el retardo mental (discapacidad);

un trastorno del desarrollo psicol6gico;

un trastorno del comportamiento o emocional, con aparicién en la infancia o en la
adolescencia; 0

un trastorno mental que no se ha especificado de otra manera; que conforme a las mejores
practicas de la psiquiatria (apoyada} por la psicologia clinica), implique riesgo y pueda
impedirle ejercer con seguridad las atribuciones correspondientes a la licencia que solicita
0 ya posee.

(b) Neurologia

El solicitante no debe tener historia clinica ni diagnéstico clinico comprobado de ninguna de las
afecciones siguientes:

(1)

)
@)

(4)

Enfermedad progresiva o no progresiva del sistema nervioso, cuyos efectos probablemente
interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y
habilitacion;

epilepsia;

cualquier otro trastorno recurrente del conocimiento sin explicacién médica satisfactoria de su
causa, 0 que siendo ésta comprobada, no sea tratable al grado de eliminarse tal riesgo;

trastornos neuroldgicos que produzcan pérdida del equilibrio; sensibilidad y fuerza muscular; o
coordinacion neuromuscular.
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(c) Neurocirugia
El solicitante no habré sufrido ningin traumatismo craneoencefélico, cuyos efectos a cualquier plazo
probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y
habilitacion.

(d) Sistema cardiocirculatorio

(1) El solicitante no debe presentar ninguna anomalia del corazon, congénita o adquirida, que
probablemente interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia
y habilitacién.

(2) El solicitante portador de enfermedad coronaria, a quien se le ha realizado un tratamiento de
revascularizacion, mediante métodos quirdrgicos, injertos (by pass) arteriales 0 venosos o
procedimientos intervencionistas, con o sin implantacion de stent, con o sin infarto, o aquellos
que tienen cualquier otro trastorno miocérdico, valvular, o enfermedad anatomo-funcional
cardiaca, que potencialmente puede provocar incapacitacion, deberia debera ser declarado no

apto;-a-menos-gue:

@)

(4) Electrocardiograma-inicialA cualquier edad, la electrocardiografia de reposo debe-debera formar
parte del reconocimiento del-eerazén-cardiovascular cuando se efectlle por primera vez una
exploracion médica.
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(5) La electrocardiografia de reposo debera incluirse en los reconocimientos sucesivos de
solicitantes cuya edad esté entre 30 y 40 afios, cada dos afios.

(6) La electrocardiografia de reposo se incluira en los reconocimientos sucesivos de solicitantes de
mas de 40 afios de edad, una vez al afio, como minimo.

(6)

(7) La electrocardiografia de esfuerzo se solicitara de acuerdo a las guias internacionales
actualizadas

Nota.- El objeto de utilizar periédicamente la electrocardiografia es descubrir anomalias. Como toda otra técnica o
procedimiento cardiol6gico, no proporciona suficiente prueba para justificar la descalificacién sin un nuevo y detenido
reconocimiento cardiovascular.

(7)

(8) La presion arterial estara comprendida dentro de los limites aceptables, establecidos en las guias
médicas actualizadas.

(9) El uso de medicamentos destinados a controlar la hipertension arterial sera motivo de
descalificacion, excepto aquellos cuyo uso, segun determine la AMS de la AAC, sea
compatible con el ejercicio de las atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacion del
solicitante.

Nota.- La Hipertension Arterial Grado Il o Etapa Il y superiores, en tratamiento medicamentoso efectivo, mantiene su riesgo
residual crénico y agudo y debe ser incluida en el riesgo cardiovascular combinado del personal aeronautico.

(10) EI sistema cardiocirculatorio no presentard ninguna anomalia funcional ni estructural

significativa. sea-nativa,-secuelaro-postguirdrgica:

Nota.- El tabaquismo, el sedentarismo, la obesidad y la dislipidemia deben ser exploradas periédicamente por los médicos
examinadores (AME y CMAE) en especial en personal de sexo masculino de mas de 35 afios de edad (y femenino en fase post
menopausica), con antecedentes familiares de enfermedades arteriales, hipertensos y con alteraciones del metabolismo de los
hidratos de carbono y otras, por el alto riesgo combinado de enfermedades arteriales.

(11) Cardiocirugia

En general, toda enfermedad cardiocirculatoria que tenga indicado o requiera una intervencion o
cirugia cardiovascular, en especial aquella que incluya la instalacion de elementos artificiales o
reemplazo protésico de 6rganos o tejidos que implique riesgo de sincope, insuficiencia cardiaca,
arterial o venosa, de complicaciones de la misma prétesis o cualquier otra causa que pueda
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interferir en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion,
producira determinara la no aptitud del postulante.

(12) Los postulantes con prescripcién de medicamentos anticoagulantes orales, seran considerados
no aptos.

(e) Sistema respiratorio

(f)

(1) No existird ninguna afeccion bronco pulmonar aguda ni ninguna enfermedad activa en la
estructura de los pulmones, el mediastino o la pleura que segun la AMS de la AAC,
probablemente dé lugar a sintomas que ocasionen incapacitacion durante maniobras normales o
de emergencia.

(2) El primer reconocimiento médico debe debera comprender una exploracion-radiografica-de-térax;
radlografla deI torax (proyeccmn antero posterlor y proyeccmn Iateral) A-partir-de-los-40-afes-de

Nota.- Habitualmente, las radiografias periédicas del tdrax no son necesarias en cada examen, pero pueden ser una
necesidad en situaciones en que puede presumirse una enfermedad pulmonar asintomatica.

(3) El solicitante que sufre padece de enfermedad resplratorla obstructlva cronlca sera con5|derado

(4) El solicitante que sufre padece de asma acompafiada de sintomas significativos o que
probablemente de lugar a sintomas que provoquen incapacidad durante maniobras normales o
de emergencia seré considerado no apto.

(5) El uso de farmacos destinados a controlar el asma sera motivo de descalificacidn, salvo en el
caso de farmacos cuyo uso sea compatible con el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante, segun la AMS de la AAC.

(6) Los solicitantes que sufren—de padecen tuberculosis pulmonar activa, seran considerados no
aptos.

(7) El solicitante que presente lesiones inactivas o cicatrizadas, que se sabe 0 se supone son de
origen tuberculoso o secuelas menores de infecciones previas, puede ser considerado apto.

(8) El solicitante que presente neumotoérax no resuelto, enfermedad bulosa, y otras que afecten la
complianee elasticidad pulmonar y la funcion respiratoria, sera considerado no apto.

Sistema digestivo

(1) El solicitante que presente deficiencias anatomo-funcionales significativas del tracto
gastrointestinal o sus anexos, serd considerado no apto.
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)

@)

(4)

El solicitante estara completamente libre de hernias que puedan dar lugar a sintomas que
ocasionen incapacitacion.

El solicitante que presente secuelas de enfermedad o intervencion quirurgica en cualquier parte
del tracto digestivo o sus anexos, que a criterio de la AMS de la AAC probablemente causen
incapacitacion durante el vuelo, especialmente las obstrucciones por estrechez (intrinseca) o
comprension (extrinseca), sera considerado no apto.

Todo solicitante que haya sufrido una operacion quirdrgica importante en los conductos biliares
o0 en el conducto digestivo o sus anexos, con extirpacion total o parcial o desviacion de transito
en cualquiera de estos drganos, deberia considerarse como no apto hasta que el médico
evaluador de la AAC que conozca los detalles de la referida operacién, estime que no es
probable que sus consecuencias causen incapacitacion en vuelo.

(9) Metabolismo, Nutricion y Endocrinologia

El solicitante con trastornos del metabolismo, de la nutricion o endocrinos que a criterio de la AMS
de la AAC probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondiente a su
licencia y habilitacion sera considerado no apto.

Entre estos trastornos, deben considerarse:

(1)
(2)
(3)
(4)

las dislipidemias severas;

la obesidad morbida;

la hiper e hipo funcion endocrina significativa;

fas—alteraciones cualquier alteracion fisiopatologica que, a criterio de la AMS de la AAC, se
produzcan- como efecto de hormonas de sustitucion.

(h) Diabetes mellitus

)

2)

El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus tratada con insulina sera considerado no
apto.

El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus no tratada con insulina sera considerado no
apto a menos que se compruebe que su estado metabdlico pueda controlarse de manera
satisfactoria con dieta solamente o una dieta combinada con la ingestion por via oral de
medicamentos antidiabéticos, cuyo uso sea compatible con el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion.

(i) Hematologia

El solicitante que su-fre padece de enfermedades sangumeas 0 del sistema Imfatlco sera con5|derado
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Nota.-El rasgo drepanocmco U otros rasgos de hemoglobinopatias se conS|deran generalmente compatlbles con la evaluacmn
de apto ‘

(i) Nefrologia

El solicitante que sufre padece de enfermedad renal o genitourinaria serd considerado no apto, a
menos que una investigacion adecuada haya revelado que no existe insuficiencia renal y que no es
probable que su estado de salud interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a
su licencia y habilitacion.

(k) Urologia

El solicitante que sufre padece de secuelas de enfermedad o de intervenciones quirdrgicas en los
riflones o en las vias genitourinarias, especialmente las obstruccmnes por estrechez compresmn 0
urolitiasis, seracon3|deradonoapto menos-guela-condicidn-hayasido-objeto-de-una-investigs

(1) El solicitante a quien se le haya practicado una nefrectomia sera considerado no apto, a menos
que la nefrectomia esté bien compensada funcionalmente por el rifidn nativo in situ.

(2) El solicitante portador de transplante renal, sin complicaciones de rechazo o de otra enfermedad
del 6rgano transplantado, con apropiada funcion renal y buena tolerancia al tratamiento médico
permanente, podra ser declarado apto, siempre que se estime que no es probable que interfiera
en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondiente a su licencia y habilitacion.

(3) El colico renal sera considerado causa de no aptitud temporal hasta que un estudio efectuado
con las mejores préacticas de la medicina, permita que la AMS de la AAC declare que no es
probable que produzca incapacitacion subita.

(D) Infeccion VIH
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(1) El solicitante que sufre padece de sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA) o de
infecciones activas seré considerado no apto.

(2) EI solicitante que es seropositivo con respecto al virus de inmunodeficiencia humana (VIH)
puede ser considerado apto si, de una investigacién inmunoldgica y neurolégica completa, no
surge prueba alguna de enfermedad clinica, asociacion con otro estado patolégico o
manifestacion de efectos secundarios por el tratamiento aplicado que afecten la seguridad de las
operaciones.

Nota.- La evaluacion de los solicitantes seropositivos con respecto al virus de inmunodeficiencia humana (VIH) exige una
atencion especial con respecto a su estado de salud mental, comprendidos los efectos psicoldgicos del diagnéstico.

(m) Ginecologia
La solicitante que sufre padece trastornos ginecologicos que probablemente interfieran en el
ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion, sera considerada

no apta.

(n) Obstetricia

(1) La solicitante que esté embarazada sera considerada no apta tempora.

(2) Las embarazadas de bajo riesgo controladas pueden ser consideradas aptas desde el fin de la
12a semana hasta el fin de la 26a semana del periodo de gestacion.

(3) Después del parto o cesacion del embarazo, no se permitird que la solicitante ejerza las
atribuciones correspondientes a su licencia, hasta que no se someta a una nueva evaluacién
exploracion ginecolégica, de conformidad con las mejores practicas medicas, y la AMS de la
AAC haya determinado que puede ejercer de forma segura las atribuciones correspondientes a
su licencia y habilitacion.

(o) Sistema locomotor

El solicitante no presentara ninguna anomalia de los huesos, articulaciones, musculos, tendones o
estructuras conexas que a criterio de la AMS de la AAC probablemente interfiera en el ejercicio
seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion.

Nota.-Toda secuela de lesiones que afecten a los huesos, articulaciones, mulsculos o tendones, y determinados defectos
anatémicos, exigira normalmente una evaluacion funcional por médico especializado.

(p) Otologia
(1) El solicitante no presentara anomalias ni enfermedades del oido o de sus estructuras y

cavidades conexas, que probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion.
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(2) No existira en cada oido:

(i) Ningun trastorno delegquiltibric-peralteracién-de las funciones vestibulares.
(ii) ninguna disfuncién significativa de las trompas-de-Eustaguio- tubas auditivas.
(iii) perforacidn alguna sin cicatrizar de las membranas del timpano.

(3) Una sola perforacion seca de la membrana del timpano no implica necesariamente que ha de
considerarse no apto al solicitante.

(9) No existird en nariz, boca y érganos del lenguaje verbal:
(1) Ninguna obstruccién nasal.

(2) ninguna deformidad anatémica ni enfermedad de la aratemia—y—cavidad bucal, laringe o del
tracto respiratorio superior que probablemente interfiera en el ejercicio seguro de las
atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante.

(3) El solicitante que sufre padece de una disfuncion maxilofacial, tartamudez, disartria u otros
defectos del habla o palabra claramente articulada, directamente o por medio de instrumentos y
aparatos de comunicacion aeronautica, a criterio de la AMS de la AAC lo suficientemente
graves como para dificultar la comunicacion oral sera considerado no apto.

(r) Oncologia

(s) Infectologia

(1) El solicitante que sufre padece de una enfermedad endémica regional sea esta parasitaria,
bacteriana, viral, micologica yo de otra etiologia, que probablemente afecte su capacidad
psicofisica para el desempefio de sus funciones aeronauticas sera considerado no apto.

(2) El solicitante que sufre padece de una enfermedad—infectelégica-infecciosa aguda, sea esta
parasitaria, bacteriana, viral, micol6gica yo de otra etiologia, que probablemente afecte su
capacidad psicofisica para el desempefio de sus funciones aeronduticas sera considerado no
apto.

67.075 Requisitos visuales
(@) El proposito del examen oftalmoldgico es comprobar un desempefio visual uni y binocular normal y
detectar patologias presentes o que puedan tener importancia, al evolucionar hacia mayor

compromiso durante la validez de la Evaluacion Médica.

(b) EIl reconocimiento médico se debe basar en comprobar el cumplimiento de los siguientes requisitos:
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M)

)

@)

El funcionamiento de los ojos y de sus anexos debe ser normal. No debe existir condicion
patoldgica activa, aguda o croénica, ni secuelas de cirugia o trauma de los 0jos 0 de sus anexos
qgue pueden reducir su funcién visual correcta al extremo de impedir el ejercicio de las
atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante.

La agudeza visual lejana con o sin correccion debe ser de 6/9 0 mayor en cada ojo separadamente
y la agudeza visual binocular debe ser de 6/6 o mayor. (No se aplican limites a la agudeza visual
sin correccion). Cuando esta norma de agudeza visual sélo se cumple mediante el uso de lentes
correctores, se puede considerar al solicitante como apto a condicion de que:

(i) Use los lentes correctores mientras ejerce las atribuciones inherentes a la licencia y
habilitacion que solicita o posee;

(if) tenga, ademas, a mano un par de lentes correctores adecuados de repuesto durante el
gjercicio de las atribuciones que le confiere su licencia.

Se considera que un solicitante que cumpla con las disposiciones, sigue siendo apto, a menos que
existan razones para sospechar lo contrario, en cuyo caso se exige un informe oftalmoldgico a
discrecién de la AAC. Las agudezas visuales lejana, de media distancia y cercana o proxima ,
tanto corregidas como no corregidas, deben ser medidas y registradas en cada reconocimiento
médico.

(c) Las condiciones que obligan a los médicos examinadores (AME y CMAE) a obtener un informe
completo especial de un consultor oftalmolégico en todo tiempo, incluyen:

o)
2
®)
(4)
®)

Una disminucion substancial de la agudeza visual corregida;
cualquier disminucién de la agudeza visual corregida;

la aparicion de oftalmopatia;

lesiones del ojo;

cirugia oftalmica.

(d) El solicitante puede usar lentes correctores (gafas) para cumplir estos requisitos, siempre que:

@)

)

Los lentes correctores deberan-permitir-permitan al poseedor de la licencia eeneia cumplir los
requisitos visuales a todas las distancias;

No se—permitird—utilice mas de un par de anteojos para cumplir los requisitos, durante la
evaluacion médica, y durante el ejercicio de las atribuciones que le confiere su licencia.

7 7
a 'a
v, v

(-b)—de—esta—seeeren—el—seheﬁame—tend;a—tenga a mano, para uso |nmed|ato un segundo par de

gafas correctoras, durante el ejercicio de las atribuciones que le confiere su licencia. para-visién
de-tha-o-mas-distaneias;
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(€)

(f)

(9)

(h)

(i)

El solicitante puede usar lentes de contacto para cumplir estos requisitos, siempre que:

(1) Los lentes sean monofocales y sin color;
(2) los lentes se toleren bien y no produzcan trastornos corneales;

(3) se tengar a mano un par de lentes correctores adecuados de repuesto durante el ejercicio de las
atribuciones que le confiere su licencia;

(4) el solicitante que usa lentes de contacto no necesita que se vuelva a medir su agudeza visual sin
correccion en cada nuevo examen, siempre que se conozca el historial de prescripcién de sus
lentes de contacto y su adaptacion a éstos.

El solicitante con un gran defecto de refraccidén debe usar lentes de contacto o gafas con lentes de
elevado indice de refraccion; no obstante, para corregir la vision, no se permite usar al mismo tiempo
un lente de contacto mas gafas con lente, en el mismo ojo.

El solicitante cuya agudeza visual lejana sin correccion en cualquiera de los ojos es menor de 6/60
(aunque llegue a agudeza visual binocular de 6/6 con correccion), debe presentar un informe
oftalmoldgico completo satisfactorio antes de la evaluacion médica inicial y, posteriormente, cada
tres (3) afios; del mismo modo, corresponderda un informe oftalmoldgico completo anual si se
requiere una correccion cada vez mayor, para obtener una visién binocular de 6/6.

El solicitante que se haya sometido a cualquier cirugia que afecte al estado de refraccion, la
acomodacion, la campimetria (campos visuales) o cualquier funcion bésica del ojo sera declarado no
apto, a menos que no tenga secuelas que puedan interferir en el ejercicio seguro de las atribuciones de
su licencia y habilitacion.

Se exigird que mientras use los lentes correctores (gafas o lentes de contacto) requeridos en la
Seccion 67.075 (b) (2), de ser necesarios, pueda leer la carta N3 de Jaeger o su equivalente N5, a una
distancia proxima elegida por el solicitante entre treinta (30) y cincuenta (50) centimetros, asi como la
carta N14, o su equivalente, a una distancia mediana de cien (100) centimetros. Si este requisito sélo
se satisface mediante el uso de correccion para vision cercana o préxima, se puede declarar apto al
solicitante a condicién de que esta correccion para vision cercana o proxima se afiada a la correccion
de las gafas o lentes de contacto que se han prescrito de acuerdo con el parrafo (b) de esta seccién; si
no se ha prescrito esta correccién, el solicitante tendra a mano un par de gafas para vision cercana o
proxima durante el ejercicio de las atribuciones de la licencia. Cuando se requiere correccion para
vision proxima, el solicitante debe demostrar que un solo par de gafas es suficiente para cumplir los
requisitos de vision lejana y de vision proxima.

Nota 1.- N5 y N14 se refieren al tamafio del tipo de letra utilizado.

Nota 2.- Un solicitante que necesita correccion para vision proxima, para satisfacer el requisito de agudeza visual préxima
establecido en esta seccién, debe demostrar que le basta utilizar lentes bifocales, o multifocales, para leer los instrumentos y una
carta 0 manual que tenga en la mano, asi como pasar a la vision lejana a través del parabrisas sin quitarse los lentes. La
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correccion Unicamente para vision proxima (lentes completos de una sola potencia, apropiados sélo para la lectura) reduce
considerablemente la agudeza visual lejana y, por consiguiente, no es aceptable.

Nota 3.- Siempre que haya necesidad de obtener o de renovar lentes correctores, el solicitante debe informar al optdmetra
acerca de las distancias de lectura para las tareas visuales del puesto de pilotaje pertinente a los tipos de aeronaves en que
probablemente desempefie sus funciones.

(i) Cuando se requiere correccion para vision préxima de acuerdo al parrafo 67.075 (b) esta seccion, el
solicitante tendrad a mano, para uso inmediato, un segundo par de gafas correctoras para vision
proxima;

(k) el solicitante debe tener campos visuales y presion ocular normales, fondo de ojos {fundescepia)
normales y corneas normales;

() el solicitante debe tener una funcién binocular normal;

(m) la estereopsis reducida, la convergencia anormal que no interfiera en la vision préxima, y el defecto
de alineacion ocular en el que la amplitud de fusidn sea suficiente para prevenir la astenopia, la fatiga
ocular vy la diplopia, deben ser reportados en detalle por el médico oftalmélogo consultor a fin de
quedar establecido que no existe otro trastorno asociado de la vision y, en tal caso, no son motivo
forzoso de descalificacion.

(n) El solicitante no presentara ninguna afeccion o lesion, congénita o adquirida, aguda o crénica de las
vias dpticas (primer—par-segundo nervio craneano) o reflejas (tercero, cuarto y sexto pares-nervios
craneanos), que interfieran en el ejercicio seguro de las facultades que otorga la licencia
correspondiente.

(o) Toda afeccion que haya requerido tratamiento quirdrgico y/o protésico de cualquier indole seran-sera
considerada por el médico examinador sobre bases individuales y calificadas en consecuencia.

(p) Seran consideradas causas de no Apte-aptitud:

(1) Una agudeza visual menor a los requisitos establecidos para distancias lejana, intermedia y
cercana o proxima.

(2) el error de refraccion mayor de mas menos 3 dioptrias, en el examen inicial, pudiéndose aceptar
como apto un error de refraccion de +3 / -5 dioptrias en los examenes de revalidacion, en un
solicitante experimentado con historia de vision estable. Entre los dos ojos (anisometropia) no
debera ser mayor de 2.0 dioptrias;

(3) el error de refraccion con componente astigmatico el-astigmatisme-ne-debera-excedermayor de 2

dioptrias;

(4) el campo visual; conla-—cerreceion-dptica-o-sinela, alterado en forma difusa o localizada;

(5) una acomodacién que no le permita la lectura de la carta N° 3 de Jaeger o su equivalente N5, a
treinta centimetros (30 cm.), con cada ojo por separado, con o sin lentes correctores;
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(6) una esoforia mayor a 6 dioptrias, una exoforia mayor a 6 dioptrias, una hiperforia mayor a 1
dioptria, o una cicloforia;

(7) ladiplopia binocular o monocular;

(8) los implantes de lentes intraoculares de cdmara posterior que no satisfagan los requisitos de
agudeza visual;

(9) los implantes de lentes intraoculares de cAmara anterior

(9) El reconocimiento de la visién cromatica se debe basar en los requisitos establecidos en el parrafo
67.060 (b)(5).

67.080 Requisitos auditivos

(@) El propésito del examen audioldgico es comprobar un desempefio normal del postulante respecto a
percibir suficientemente-en forma adecuada, los sonidos del entorno aerondutico, del instrumental de
cabina, de las comunicaciones aeronduticas y del lenguaje verbal de la voz humana (directo y por los
medios aeronduticos habituales); y detectar anomalias presentes o que puedan tener importancia, al
evolucionar hacia mayor compromiso durante la validez de la Evaluacion Médica.

(b) EI reconocimiento médico se debe basar en los siguientes requisitos, en el marco de lo establecido en
el parrafo 67.060 {g)(c) de este reglamento:

(1) El solicitante, sin ayudas artificiales para amplificar la voz o el sonido ni patologia del conducto
auditivo externo, sometido a una prueba con un audiémetro de tono puro, no debe tener ura
ninguna deficiencia de percepcion auditiva, en cada oido, separadamente, mayor de treinta—y
cinco35)-treinta (30) dB en ninguna de las tres frecuencias de quinientos (500), mil {000
1.000) 6 dos mil (2.000) Hz, ni mayor de cincuenta (50) dB en la frecuencia de tres mil (3.000)
Hz. Esta audiometria de tono puro es obligatoria con motivo de la exploracion inicial para
certificacion médica, repitiéndose si resultdé normal como minimo una vez cada dos afios hasta la
edad de 40 afios y, a continuacion, como minimo una vez cada afo;

(2) el solicitante con una deficiencia auditiva mayor que la especificada anteriormente, en el numeral
1, puede ser declarado apto a condicion de que tenga una capacidad de discriminacion auditiva
normal del lenguaje verbal (Ienguaje técnico aerondutico), con un ruido de fondo que reproduzca
o simule las mismas caracteristicas de enmascaramiento del ruido del puesto de pilotaje durante
el vuelo, respecto a la voz humana (directa o transmitida por los medios aeronauticos habituales);
y a las sefiales de radiofaros;

(3) como alternativa, puede llevarse a cabo una Prueba Médico Operativa en Vuelo como prueba
practica de la audicion en vuelo en el puesto de pilotaje, de una aeronave del tipo para el cual la
licencia y habilitacion del solicitante son validas;
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(4) se estimaré satisfactoria la logoaudiometria que logra al menos la discriminacién del noventa (90)

por ciento a una intensidad mener-de-50-{cineuenta) de cincuenta (50) dB;

(5) cuando se detecte una agudeza auditiva anormal, esto es, con caida del umbral mayor de 25-veinte
(20) dB en alguna de las frecuencias de 500, 1.000, 2.000, 3.000 o 4.000 Hz, en una audiometria
de tono puro, en las siguientes exploraciones médicas deberd practicarse siempre una audiometria
de seguimiento de tal trastorno, a fin de determinar su evelutividad-evolucion.
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CAPITULO C: CERTIFICADO Y EVALUACION MEDICA CLASE 2
67.085 Expedicion y renovacion de la evaluacion médica

(@) Todo solicitante debe-debera someterse a un reconocimiento médico inicial, realizado de acuerdo con
lo prescrito en este Capitulo, para obtener el certificado médico aerondutico de Clase 2.

(b) Excepto cuando se indique de otro modo en este Capitulo, el certificado médico aeronautico de Clase
2 se debe-debera renovar a intervalos que no excedan los especificados en los parrafos 67.015(a)(2) y

(d).

(c) Cuando la AMS de la AAC wverifica-verifique que los requisitos previstos en este Capitulo y los de la
Seccion 67.060 son cumplidos, se expide-expedira al solicitante, una-evaluacién-médica-aeronautica
el certificado médico de Clase 2.

(d) El incumplimiento de cualquiera de los requisitos previstos en este Capitulo determinara la no aptitud
del solicitante.

(e) Cuando el examinado ha sido calificado no apto, podré solicitar la reconsideracion de su calificacion
a la AAC y podria ser objeto de una DR o DEME, si la patologia ha sido objeto de investigacion y
tratamiento, de conformidad con las mejores practicas médicas y se haya estimado que no es probable
que le impida al solicitante el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y
habilitacion.

67.090 Requisitos psicofisicos

El solicitante no padecera de ninguna enfermedad o incapacidad que, probablemente, le impida de manera
subita, operar con seguridad la aeronave o desempefiar con seguridad sus funciones.

El reconocimiento esta basado en los siguientes requisitos:

(a) Salud mental

(1) Un solicitante con depresion, y que reciba tratamiento con medicamentos antidepresivos, deberia
considerarse psicofisicamente no apto. Sin embargo, si la patologia o su tratamiento
farmacoldgico ha sido objeto de investigacion, de acuerdo a las mejores practicas médicas y se
haya estimado que es improbable que comprometa la seguridad operacional, serd la Junta
Médica, el organismo calificado para otorgar o rechazar la Dispensa Reglamentaria (DR).

(2) El solicitante debera estar dispuesto a acreditar, en todo momento, a través de un examen de
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deteccion, que no consume sustancias psicoactivas.

) Piaui -

(3) El solicitante no debe tener historia clinica ni diagnostico clinico comprobado de:

(i)
(i)

(iii)
(iv)
(V)

(vi)

(vii)
(viii)
(iX)
)

(xi)

Un trastorno mental organico;

un trastorno mental o del comportamiento debido al uso de sustancias psicoactivas (éstos
incluyen el sindrome de dependencia inducida por la ingestién de bebidas alcohodlicas u
otras sustancias psicoactivas);

esquizofrenia o un trastorno esquizotipico o delirante;

un trastorno del humor (afectivo);

un trastorno neur6tico, relacionado con el estrés o somatoforme;

un sindrome de comportamiento relacionado con perturbaciones psicoldgicas o factores
fisicos;

un trastorno de la personalidad o del comportamiento adulto, particularmente si se
manifiesta a través de actos manifiestos repetidos;

el retardo mental (discapacidad);

un trastorno del desarrollo psicolégico;

un trastorno del comportamiento o emocional, con aparicion en la infancia o en la
adolescencia; 0

un trastorno mental que no se ha especificado de otra manera; que conforme a las mejores
practicas de la psiquiatria (apoyada) por la psicologia clinica), implique riesgo y pueda
impedirle ejercer con seguridad las atribuciones correspondientes a la licencia que solicita
0 ya posee.

(b) Neurologia

El solicitante no debe tener historia clinica ni diagndstico clinico comprobado de ninguna de las
afecciones siguientes:

1)

)
©)

(4)

Enfermedad progresiva o no progresiva del sistema nervioso, cuyos efectos probablemente
interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y
habilitacion;

epilepsia;

cualquier otro trastorno recurrente del conocimiento, sin explicacion médica satisfactoria de su
causa, o que siendo ésta comprobada, no sea tratable al grado de eliminarse tal riesgo;

trastornos neuroldgicos que produzcan pérdida del equilibrio; sensibilidad y fuerza muscular; o
coordinacién neuromuscular.

(c) Neurocirugia

El solicitante no habra sufrido ningln traumatismo craneoencefalico, cuyos efectos a cualquier plazo
probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y
habilitacion.
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(d) Sistema cardiocirculatorio

(1) El solicitante no debe presentar ninguna anomalia del corazon, congénita o adquirida, que
probablemente interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia
y habilitacion.

)

(2) El solicitante portador de enfermedad coronaria, a quien se le ha realizado un tratamiento de
revascularizacion, mediante métodos quirdrgicos, injertos (by pass) arteriales o venosos o
procedimientos intervencionistas, con o sin implantacion de stent, con o sin infarto, o aquellos
gue tienen cualquier otro trastorno miocardico, valvular, o enfermedad anatomo-funcional
cardiaca, que potenmalmente puede provocar incapacitacion, deberia—debera ser declarado no

@)

(4) Eleetrocardiograma-inicialA cualquier edad, la electrocardiografia de reposo debe deberé formar
parte del reconocimiento del corazon cuando se efectlie por primera vez una exploracion médica.

®)

(5) La electrocardiografia se incluird en los reconocimientos sucesivos de solicitantes de mas de 40
afos de edad, en cada renovacion.
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Nota.- El objeto de utilizar periédicamente la electrocardiografia es descubrir anomalias. Como toda otra técnica o
procedimiento cardioldgico, no proporciona por si misma suficiente prueba para justificar la descalificacién sin un nuevo y
detenido reconocimiento cardiovascular.

(6) La presion arterial estara comprendida dentro de los limites aceptables, establecidos en las guias
médicas actualizadas.

(7) El uso de medicamentos destinados a controlar la hipertension arterial como no sean aquellos
Cuyo uso, segun determine la AMS de la AAC, sea compatible con el ejercicio de las atribuciones
correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante, serd motivo de descalificacion.

Nota.- La Hipertension Arterial Grado Il o Etapa Il y superiores, en tratamiento medicamentoso efectivo, mantiene su riesgo
residual crénico y agudo y debe ser incluida en el riesgo cardiovascular combinado del personal aeronautico.

(8) El sistema cardiocirculatorio no presentara ninguna anomalia funcional o estructural significativa.

S&ﬁ—H&t-l-V&,—S&GHBI&I’—G—pGSF&H-I—FH@G&.

Nota.- El tabaquismo, el sedentarismo, la obesidad y la dislipidemia deben ser exploradas periédicamente por los médicos
examinadores (AME y CMAE) en especial en personal de sexo masculino de mas de 35 afios de edad (y femenino en fase post
menopausica), con antecedentes familiares de enfermedades arteriales, hipertensos y con alteraciones del metabolismo de los
hidratos de carbono y otras, por el alto riesgo combinado de enfermedades arteriales.

(9) Cardiocirugia

En general, toda enfermedad cardiocirculatoria que tenga indicado o requiera una intervencion
0 cirugia cardiovascular, en especial aquella que incluya la instalacion de elementos
artificiales o reemplazo protésico de 6rganos o tejidos que implique riesgo de sincope,
insuficiencia cardiaca, arterial o venosa, de complicaciones de la misma prétesis o cualquier
otra causa que pueda interferir en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su
licencia y habilitacion, preducird-determinara la no aptitud del postulante.

(10) Los postulantes con prescripcion de medicamentos anticoagulantes orales, serdn considerados
no aptos.

(e) Sistema respiratorio

(1) No existird ninguna afeccién broncopulmonar aguda ni ninguna enfermedad activa en la
estructura de los pulmones, el mediastino o la pleura que, segin la AMS de la AAC,
probablemente dé lugar a sintomas que ocasionen incapacitacion durante maniobras normales o
de emergencia.

(2)  El primer reconocimiento médico debe—debera comprender una exploracion—radiologica
radiografia de térax (proyeccion antero-posterior y proyeccion lateral). A-partir-de-lescuarenta
40 fala d axnlo 140 di 1 de 4 ca a

7
v o

Nota.- Habitualmente, las radiografias periédicas del tdrax no son necesarias en cada examen, pero pueden ser una
necesidad en situaciones en que puede presumirse una enfermedad pulmonar asintomatica.
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()

(9)

3)

(4)

(5)

(6)

()

(8)

El solicitante que sufre padece de asma acompafiada de sintomas que podrian ser significativos
durante las operaciones aéreas o que probablemente de lugar a sintomas que provoquen
incapacidad durante maniobras normales o de emergencia sera considerado no apto.

El uso de farmacos destinados a controlar el asma sera motivo de descalificacion, salvo en el
caso de farmacos cuyo uso sea compatible con el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante, segin la AMS de la AAC.

El solicitante que sufre padece de tuberculosis u otra infeccion pulmonar activa, sera
considerado no apto.

El solicitante que presente lesiones inactivas o cicatrizadas, que se sabe o se supone son de
origen tuberculoso o secuelas menores de infecciones previas, puede ser considerado apto.

El solicitante que presenta neumotoérax no resuelto, enfermedad bulosa, y otras que afecten la
compliance-elasticidad pulmonar y la funcion respiratoria, sera considerado no apto.

Sistema digestivo

(1)

()

3)

(4)

El solicitante que presente deficiencias andtomo-funcionales significativas del tracto
gastrointestinal o sus anexos, serd considerado no apto.

El solicitante estard& completamente libre de hernias que puedan dar lugar a sintomas que
ocasionen incapacitacion.

El solicitante que presente secuelas de enfermedad o intervencion quirdrgica en cualquier
parte del tracto digestivo o sus anexos, que a criterio de la AMS de la AAC probablemente
causen incapacitacion durante el vuelo, especialmente las obstrucciones por estrechez
(intrinseca) o compresion (extrinseca), serd considerado no apto.

Todo solicitante que haya sufrido una operacion quirdrgica importante en los conductos
biliares o en el sistema digestivo o sus anexos, con extirpacion total o parcial o desviacion de
transito en cualquiera de estos 6rganos, deberia considerarse como no apto hasta que el médico
evaluador de la AAC que conozca los detalles de la referida operacién, estime que no es
probable que sus consecuencias causen incapacitacion en vuelo.

Metabolismo, Nutricién y Endocrinologia

El solicitante con trastornos del metabolismo, de la nutricion o endocrinos que a criterio de la
AMS de la AAC probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondiente a su licencia y habilitacion sera considerado no apto.

Entre estos trastornos, deben considerarse:
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(1) las dislipidemias severas;
(2) la obesidad morbida;
(3) la hiper e hipo funcién endocrina significativa;
(4) las-akteracionesfisiopatolégicas-cualquier alteracion fisiopatolégica que, a criterio de la AMS

de la AAC, se produzcan- como efecto de hormonas de sustitucion.

(h) Diabetes mellitus

)

(2)

El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus tratada con insulina ser& considerado no
apto.

El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus no tratada con insulina seré considerado no
apto a menos que se compruebe que su estado metabdlico pueda controlarse de manera
satisfactoria con dieta solamente o una dieta combinadacon la ingestion por via oral de
medicaecidén medicamentos antidiabéticos, cuyo uso sea compatible con el ejercicio seguro de
las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion.

(i) Hematologia

El solicitante que sufre padece de enfermedades sangumeas 0 del S|stema Imfatlco sera
conS|derado no apto.s ;

Nota.- El rasgo drepanocitico U otros rasgos de hemoglobinopatias se consideran generalmente compatibles con la evaluacién

de apto a no ser que eX|sta eI rlesgo de crisis hemolltlca en vuelo La—Mpe#eeag&lab#&dad—de—la—sang#e—les—#astemes

(k)

Nefrologia

El solicitante que sufre padece de enfermedad renal o genitourinaria sera considerado no apto, a
menos que una investigacién adecuada haya revelado que no existe insuficiencia renal y que no es
probable que su estado de salud interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion.

Urologia

El solicitante que sufre padece de secuelas de enfermedad o de intervenciones quirurgicas en los
riflones o en las vias genitourinarias, especialmente las obstrucciones por estrechez, compresién o
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urolitiasis, sera

considerado no apto.a

(1) El solicitante a quien se le haya practicado una nefrectomia serd considerado no apto, a
menos que la nefrectomia esté bien compensada funcionalmente por el rifién nativo in situ.

(2) El solicitante portador de transplante renal, sin complicaciones de rechazo o de otra
enfermedad del dérgano transplantado, con apropiada funcién renal y buena tolerancia al
tratamiento médico permanente, podra ser declarado apto, siempre que se estime que no es
probable que interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondiente a su
licencia y habilitacion.

(3) Elcodlico renal sera considerado causa de no aptitud temporal hasta que un estudio efectuado
con las mejores practicas de la medicina, permita que la AMS de la AAC declare que no es
probable que produzca incapacitacion subita.

()  Infeccion VIH

(1) El solicitante que padece de sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA) o de
infecciones activas seré considerado no apto.

(2) El solicitante que es seropositivo con respecto al virus de inmunodeficiencia humana (VIH)
puede ser considerado apto si, de una investigacion inmunoldgica y neuroldgica completa, no
surge prueba alguna de enfermedad clinica, asociacion con otro estado patolégico o
manifestacion de efectos secundarios por el tratamiento aplicado que afecten la seguridad de
las operaciones.

Nota.- La evaluacion de los solicitantes seropositivos con respecto al virus de inmunodeficiencia humana (VIH)
exige una atencion especial con respecto a su estado de salud mental, comprendidos los efectos psicologicos del
diagnostico.
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(m)

(n)

(0)

Ginecologia

La solicitante que sufre padece trastornos ginecologicos que probablemente interfieran en el
ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion, sera considerada
no apta.

Obstetricia

(1) Las solicitante que esté embarazada sera considerada no apta temporal.

(2) Las embarazadas de bajo riesgo controladas pueden ser consideradas aptas desde el fin de la
12a semana hasta el fin de la 26a semana del periodo de gestacion.

(3) Después del parto o cesacion del embarazo, no se permitird que la solicitante ejerza las
atribuciones correspondientes a su licencia, hasta que no se someta a una nueva evaluacién
exploracion ginecoldgica, de conformidad con las mejores précticas médicas, y la AMS de la
AAC se haya determinado que puede ejercer de forma segura las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion.

Sistema locomotor
El solicitante no presentard ninguna anomalia de los huesos, articulaciones, musculos, tendones o

estructuras conexas que a criterio de la AMS de la AAC probablemente interfiera en el ejercicio
seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion.

Nota.-Toda secuela de lesiones que afecten a los huesos, articulaciones, mdsculos o tendones, y determinados defectos
anatémicos, exigira normalmente una evaluacion funcional por médico especializado.

(P)

(a)

Otologia

(1) El solicitante no presentara anomalias ni enfermedades del oido o de sus estructuras y
cavidades conexas, que probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion.

(2)  No existira en cada oido:

i Ningun trastorno deleguitibrioporakteracion-de las funciones vestibulares.

ii. ninguna disfuncion significativa de las trompas-de-Eustaguio—tubas auditivas.
iii. perforacion alguna sin cicatrizar de las membranas del timpano.

(3)  Una sola perforacion seca de la membrana del timpano no implica necesariamente que ha de
considerarse no apto al solicitante.

No existira en nariz, boca y érganos del lenguaje verbal:

(1)  Ninguna obstruccion nasal; y
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(r)

)

@)

ninguna deformidad anatémica ni enfermedad de la aratemia-y cavidad bucal, laringe o del
tracto respiratorio superior que probablemente interfiera en el ejercicio seguro de las
atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacién del solicitante.

El solicitante que sufre de una disfuncion maxilofacial, tartamudez, disartria u otros defectos
del habla o palabra claramente articulada, directamente o por medio de instrumentos y
aparatos de comunicacion aeronautica, a criterio de la AMS de la AAC lo suficientemente
graves como para dificultar la comunicacién oral seré& considerado no apto.

Oncologia

El solicitante que sufre padece de una enfermedad neopléasica de cualquier origen, gue—per—su

(s) Infectologia

(1) El solicitante que sufre padece de una enfermedad endémica regional sea esta parasitaria,
bacteriana, viral, micoldgica y-0 de otra etiologia, que probablemente afecte su capacidad
psicofisica para el desempefio de sus funciones aeronduticas seré considerado no apto.

(2) El solicitante que sufre padece de una enfermedad infectelégica-infecciosa aguda, sea esta
parasitaria, bacteriana, viral, micologica y-0 de otra etiologia, que probablemente afecte su
capacidad psicofisica para el desempefio de sus funciones aeronduticas serd considerado no
apto.

67.095 Requisitos visuales
(@ El proposito del examen oftalmologico es comprobar un desempefio visual uni y binocular normal

y detectar patologias presentes o que puedan tener importancia, al evolucionar hacia mayor

compromiso durante la validez de la Evaluacion Médica.

(b)  El reconocimiento médico se debe basar en comprobar el cumplimiento de los siguientes requisitos:

M)

2

El funcionamiento de los ojos y de sus anexos debe ser normal. No debe existir condicion
patoldgica activa, aguda o crénica, ni secuelas de cirugia o trauma de los 0jos 0 de sus anexos
gue pueden reducir su funcién visual correcta al extremo de impedir el ejercicio de las
atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante.

La agudeza visual lejana con o sin correccion debe ser de 6/12 o mayor en cada 0jo
separadamente y la agudeza visual binocular debe ser de 6/9 o0 mayor. (No se aplican limites a
la agudeza visual sin correccion). Cuando esta norma de agudeza visual s6lo se cumple
mediante el uso de lentes correctores, se puede considerar al solicitante como apto a
condicion de que:
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(i) Use los lentes correctores mientras ejerce las atribuciones inherentes a la licencia y
habilitacion que solicita o posee.
(ii) tenga, ademas, a mano un par de lentes correctores adecuados de repuesto durante el
gjercicio de las atribuciones que le confiere su licencia.
(3) Se considera que un solicitante que cumpla con las disposiciones, sigue siendo apto, a menos

(©)

(d)

(€)

gue existan razones para sospechar lo contrario, en cuyo caso se exige un informe
oftalmoldgico a discrecion de la AAC. Las agudezas visuales lejana, de media distancia y
cercana o proxima, tanto corregidas como no corregidas, deben ser medidas y registradas en
cada reconocimiento médico.

Las condiciones que obligan a los médicos examinadores (AME y CMAE) a obtener un informe
completo especial de un consultor oftalmoldgico en todo tiempo incluyen:

@)
)
@)
(4)
®)

Una disminucién substancial de la agudeza visual corregida;
cualquier disminucién de la agudeza visual corregida;

la aparicion de oftalmopatia;

lesiones del ojo;

cirugia oftalmica

El solicitante puede usar lentes correctores (gafas) para cumplir estos requisitos, siempre que:

1)

)

@)

Los lentes correctores deberédn—permitir permitan al poseedor de la licencia cumplir los
requisitos visuales a todas las distancias;

No se permitira-utilice mas de un par de anteojos para cumplir los requisitos, durante la
evaluacion medica, y durante el ejercicio de las atribuciones que le confiere su licencia;

7
0
v,

7
'a
v

tenga da mano, para uso mmedlato un

segundo par de gafas correctoras, durante el ejercicio de las atribuciones que le confiere su

licencia. para-visidn-de-uha-o-mas-distancias;

El solicitante puede usar lentes de contacto para cumplir estos requisitos, siempre que:

@)
)

los lentes sean monofocales y sin color;

los lentes se toleren bien y no produzcan trastornos corneales;
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(3) se tengar a mano un par de lentes correctores adecuados de repuesto durante el ejercicio de
las atribuciones que le confiere su licencia;

(4) el solicitante que usa lentes de contacto no necesita que se vuelva a medir su agudeza visual
sin correccidn en cada nuevo examen, siempre gque se conozca el historial de prescripcion de
sus lentes de contacto y su adaptacion a éstos.

(f)  El solicitante con un gran defecto de refraccion debe usar lentes de contacto o gafas con lentes de
elevado indice de refraccion; no obstante, para corregir la vision, no se permite usar al mismo
tiempo un lente de contacto mas gafas con lente, en el mismo ojo.

(@) El solicitante cuya agudeza visual lejana sin correccion en cualquiera de los 0jos es menor de 6/60
(aunque llegue a agudeza visual binocular de 6/6 con correccion), debe presentar un informe
oftalmolégico completo satisfactorio antes de la evaluacion médica inicial y, posteriormente, cada
tres (3) afios; del mismo modo, correspondera un informe oftalmolégico completo anual si se
requiere una correccion cada vez mayor, para obtener una visién binocular de 6/6.

(h) EI solicitante que se haya sometido a cualquier cirugia que afecte al estado de refraccion, la
acomodacion, la campimetria (campos visuales) o cualquier funcién béasica del ojo serd declarado
no apto, a menos que no tenga secuelas que puedan interferir en el ejercicio seguro de las
atribuciones de su licencia y habilitacion.

(i)  Se exigird que mientras use los lentes correctores (gafas o lentes de contacto) requeridos en la
Seccién 67.095 (b) (2), de ser necesarios, pueda leer la carta N3 de Jaeger o su equivalente N5, a
una distancia cercana o préxima elegida por el solicitante entre treinta (30) y cincuenta (50)
centimetros, asi como la carta N14, o su equivalente, a una distancia mediana de cien (100)
centimetros. Si este requisito solo se satisface mediante el uso de correccion para visién cercana o
préxima, se puede declarar apto al solicitante a condicion de que esta correccién para vision
cercana o proxima se afiada a la correccion de las gafas o lentes de contacto que se han prescrito de
acuerdo con el parrafo (b) de esta seccion; si no se ha prescrito esta correccion, el solicitante tendra
a mano un par de gafas para vision cercana o proxima durante el ejercicio de las atribuciones de la
licencia.

Nota 1.- N5 y N14 se refieren al tamafio del tipo de letra utilizado.

Nota 2.- Un solicitante que necesita correccion para vision proxima para satisfacer el requisito de agudeza visual préxima
establecido en esta seccion, debe demostrar que le basta utilizar lentes bifocales, o multifocales, para leer los instrumentos y una
carta 0 manual que tenga en la mano, asi como pasar a la vision lejana a través del parabrisas sin quitarse los lentes. La
correccion Unicamente para vision proxima (lentes completos de una sola potencia, apropiados sélo para la lectura) reduce
considerablemente la agudeza visual lejana y, por consiguiente, no es aceptable.

Nota 3.- Siempre que haya necesidad de obtener o de renovar lentes correctores, el solicitante debe informar al optdmetra
acerca de las distancias de lectura para las tareas visuales del puesto de pilotaje pertinente a los tipos de aeronaves en que
probablemente desempefie sus funciones.

()) cuando se requiere correccién para vision proxima de acuerdo al parrafo 67.095 (b) esta seccion, el
solicitante tendra a mano, para uso inmediato, un segundo par de gafas correctoras para vision
proxima.

(k) el solicitante debe tener campos visuales y presién ocular normalesfondo de ojos {fundescopia)
normales; y corneas normales.
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(1)
(m)

(n)

(0)

(p)

el solicitante debe tener una funcién binocular normal.

la estereopsis reducida, la convergencia anormal gue no interfiera en la vision proxima, y el defecto
de alineacién ocular en el que la amplitud de fusion sea suficiente para prevenir la astenopia, la
fatiga ocular y la diplopia, deben ser reportados en detalle por el médico oftalmoélogo consultor a
fin de quedar establecido que no existe otro trastorno asociado de la vision y, en tal caso, no son
motivo forzoso de descalificacion.

El solicitante no presentaréd ninguna afeccion o lesion, congénita o adquirida, aguda o crénica de las
vias oOpticas (primerpar segundo nervio craneano) o reflejas (tercero, cuarto y sexto pares-nervios
craneanos), que interfieran en el ejercicio seguro de las facultades que otorga la licencia
correspondiente.

Toda afeccion que haya requerido tratamiento quirargico y/o protésico de cualquier indole seran
considerada por el médico examinador sobre bases individuales y calificadas en consecuencia.

Seran consideradas causas de No Apte-Aptitud:

(1) Una agudeza visual menor a los requisitos establecidos para distancias lejana, intermedia y
cercana o proxima;

(2) el error de refraccion mayor de mas menos 3 dioptrias, en el examen inicial, pudiéndose
aceptar como apto un error de refraccion de +3 / -5 dioptrias en los exdmenes de revalidacion
en un solicitante experimentado con historia de vision estable. . Entre los dos ojos
(anisometropia) no debera ser mayor de 2.0 dioptrias;

(3) el error de refraccion con componente astigmatico, elastigmatisme-no-debera-excedermayor
de 2 dioptrias;

(4) el campo visual, cenla-coerreccién-optica-o-sin-ella, alterado en forma difusa o localizada;

(5) unaacomodacion que no le permita la lectura de la carta N° 3 de Jaeger o su equivalente N5,
a treinta centimetros (30 cm.), con cada ojo por separado, con o sin lentes correctores;

(6) una esoforia mayor a 6 dioptrias, una exoforia mayor a 6 dioptrias, una hiperforia mayor a 1
dioptria, o una cicloforia;

(7) ladiplopia binocular o monocular;

(8) los implantes de lentes intraoculares de camara posterior que no satisfagan los requisitos de
agudeza visual,

(9) los implantes de lentes intra-oculares de camara anterior.
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(9) El reconocimiento de la visién cromatica se debe basar en los requisitos establecidos en el parrafo
67.060 (b) (5).

67.100 Requisitos auditivos

(@ El propdsito del examen audioldgico es comprobar un desempefio normal del postulante respecto a
percibir suficientemente-en forma adecuada los sonidos del entorno aeronautico, del instrumental
de cabina, de las comunicaciones aeronauticas y del lenguaje verbal de la voz humana (directo y
por los medios aeronauticos habituales); y detectar anomalias presentes 0 que puedan tener
importancia, al evolucionar hacia mayor compromiso durante la validez de la Evaluacion Médica.

(b)  El reconocimiento médico se debe basar en los siguientes requisitos, en el marco de lo establecido
en el parrafo 67.060 {d)(c) de este reglamento:

(1) El solicitante, sin ayudas artificiales para amplificar la voz o el sonido, que no pueda oir una
voz de intensidad normal y discriminar el lenguaje verbal del 1éxico aeronautico, en un
cuarto silencioso, con ambos oidos, a una distancia de 2 m del examinador y de espaldas al
mismo, conforme con lo establecido en el numeral 67.060 (c) (8) notas 2 y 3, sera
considerado no apto.

(2) El solicitante, sin ayudas artificiales para amplificar la voz o el sonido ni patologia del
conducto auditivo externo, sometido a una prueba con un audidometro de tono puro, no debe
tener una deficiencia o caida de umbral de percepcion auditiva, en el mejor de los oidos,
mayor de treinta—y-cinco{35)-treinta (30) dB en la frecuencia de quinientos (500) Hz, de
cincuenta—{50)-dB-enlafrecuencia de mil (1.000) o dos mil (2.000) Hz. y de sesenta—{(60)

cincuenta (50) dB en la frecuencia de tres mil (3.000) Hz.

(3) La prueba de audiometria de tono puro rutinaria es obligatoria con motivo de la exploracion
médica inicial y, después de los 40 afios, como minimo una vez cada dos afios.

(4) En todos los demés reconocimientos médicos, en afios distintos a los ya mencionados, los
solicitantes se someteran a pruebas en un cuarto silencioso, con voces a nivel de susurro y de
conversacion, siendo optativa la audiometria de tono puro, en tanto la prueba del cuarto
silencioso sea absolutamente satisfactoria. Toda audiometria de tono puro que revele una
caida del umbral auditivo mayor a 25-treinta (30) dB en dos o mas frecuencias de 500, 1.000,
2.000 o 3.000 Hz, debera ser necesariamente complementada con una logoaudiometria.

(5) Se estimara satisfactoria la logoaudiometria que logra al menos la discriminacion del setenta
#6)-ochenta (80) por ciento a una intensidad menor de 96-(reventa)-sesenta (60) dB en al
menos el mejor oido.

(6) El solicitante con una deficiencia auditiva mayor que la especificada anteriormente, en los
numerales 2 y 4, en el mejor oido, puede ser declarado apto a condicion de que tenga una
capacidad de discriminacién auditiva normal del lenguaje verbal (lenguaje técnico
aeronautico), con un ruido de fondo que reproduzca o simule las mismas caracteristicas de
enmascaramiento del ruido del puesto de pilotaje durante el vuelo, respecto a la voz humana
(directa o transmitida por los medios aeronauticos habituales); y a las sefiales de radiofaros.
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(7)

(8)

Como alternativa, puede llevarse a cabo una Prueba Médico Operativa en Vuelo como
prueba practica de la audicion en vuelo en el puesto de pilotaje, de una aeronave del tipo para
el cual la licencia y habilitacién del solicitante son validas.

Cuando se detecte una agudeza auditiva anormal, esto es, con caida del umbral mayor de 25
veinte (20) dB en alguna de las frecuencias de 500, 1.000, 2.000, 3.000 o 4.000 Hz, en una
audiometria de tono puro, en las siguientes exploraciones médicas debera practicarse siempre
una audiometria de seguimiento de tal trastorno, a fin de determinar su evelutividad
evolucion.
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CAPITULO D: CERTIFICADO Y EVALUACION MEDICA CLASE 3
67.105 Expediciony renovacion de la evaluacion médica

(@ Todo solicitante debe-deberd someterse a un reconocimiento médico inicial, realizado de acuerdo
con lo establecido en este Capitulo, para obtener el certificado médico aerondutico de Clase 3.

(b) Excepto cuando se indique de otro modo en este Capitulo, el certificado médico aeronautico de
Clase 3 se debe-debera renovar a intervalos que no excedan de los especificados en les-parrafos—el

parrafo 67.015(a)(3) y-(&)-

(c) Cuando la AMS de la AAC wverifica-verifique que los requisitos previstos en este Capitulo y los de
la Seccion 67.060 son cumplidos, se expide—expedira una—evaluacion—médica—aeronduticaun—el
certificado médico aeronautico de Clase 3.

(d) El incumplimiento de cualquiera de los requisitos previstos en este Capitulo determinara la no aptitud
del solicitante.

(e) Cuando el examinado ha sido calificado no apto, podra solicitar la reconsideracion de su calificacion
a la AAC y podria ser objeto de una DR o DEME, si la patologia ha sido objeto de investigacién y
tratamiento, de conformidad con las mejores practicas médicas y se haya estimado que no es probable
que le impida al solicitante el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y
habilitacion.

67.110 Requisitos psicofisicos

El solicitante no padecera de ninguna enfermedad o incapacidad que, probablemente, le impida de manera
subita, desempefiar con seguridad sus funciones.

El reconocimiento médico se debe basar en los siguientes requisitos:

(a) Salud mental

(1) Un solicitante con depresion, y que reciba tratamiento con medicamentos antidepresivos, deberia
considerarse psicofisicamente no apto. Sin embargo, si la patologia o su tratamiento
farmacoldgico ha sido objeto de investigacion, de acuerdo a las mejores practicas médicas y se
haya estimado que es improbable que comprometa la seguridad operacional, serd la Junta
Médica, el organismo calificado para otorgar o rechazar la Dispensa Reglamentaria (DR).

(2) El solicitante debera estar dispuesto a acreditar, en todo momento, a través de un examen de
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deteccion, que no consume sustancias psicoactivas.

) Piaui -

(3) El solicitante no debe tener historia clinica ni diagnostico clinico comprobado de:

(i)
(i)

(iii)
(iv)
(V)

(vi)

(vii)
(viii)
(iX)
)

(xi)

Un trastorno mental organico;

un trastorno mental o del comportamiento debido al uso de sustancias psicoactivas (éstos
incluyen el sindrome de dependencia inducida por la ingestién de bebidas alcohodlicas u
otras sustancias psicoactivas);

esquizofrenia o un trastorno esquizotipico o delirante;

un trastorno del humor (afectivo);

un trastorno neur6tico, relacionado con el estrés o somatoforme;

un sindrome de comportamiento relacionado con perturbaciones psicoldgicas o factores
fisicos;

un trastorno de la personalidad o del comportamiento adulto, particularmente si se
manifiesta a través de actos manifiestos repetidos;

el retardo mental (discapacidad);

un trastorno del desarrollo psicolégico;

un trastorno del comportamiento o emocional, con aparicion en la infancia o en la
adolescencia; 0

un trastorno mental que no se ha especificado de otra manera; que conforme a las mejores
practicas de la psiquiatria (apoyada) por la psicologia clinica), implique riesgo y pueda
impedirle ejercer con seguridad las atribuciones correspondientes a la licencia que solicita
0 ya posee.

(b) Neurologia

(©)

El solicitante no debe tener historia clinica ni diagnostico clinico comprobado de ninguna de las
afecciones siguientes:

(1) Enfermedad progresiva o no progresiva del sistema nervioso, cuyos efectos probablemente
interfieran en el ejercicio de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion;

(2) epilepsia;

(3) cualquier otro trastorno recurrente del conocimiento sin explicacién médica satisfactoria de
su causa, 0 que siendo ésta comprobada, no sea tratable al grado de eliminarse tal riesgo;

(4) trastornos neuroldgicos que produzcan pérdida del equilibrio; sensibilidad y fuerza muscular;
o0 coordinacion neuromuscular.

Neurocirugia

El solicitante no habra sufrido ningun traumatismo craneoencefalico, cuyos efectos a cualquier
plazo probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su
licencia y habilitacion.
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(d) Sistema cardiocirculatorio

@

El solicitante no debe presentar ninguna anomalia del corazén, congénita o adquirida, que
probablemente interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su
licencia y habilitacion.

)

@)

(4)

®)

(®)

(6)

El solicitante portador de enfermedad coronaria, a quien se le ha realizado un tratamiento de
revascularizacion, mediante métodos quirurgicos, injertos (by pass) arteriales o venosos o
procedimientos intervencionistas, con o sin implantacion de stent, con o sin infarto, o
aquellos que tienen cualquier otro trastorno miocardico, valvular, o enfermedad anatomo-
funcional cardiaca, que potencialmente puede provocar incapacitacion, deberia-debera ser

declarado no apto;-a-menes-gue:

trastorno del ritmo o conduccmn cardlacos cllnlcamente S|gn|f|cat|vos se#a debera ser
con5|derado no apto.

Electrocardiograma—inicialA cualquier edad, la electrocardiografia de reposo debe—debera
formar parte del reconocimiento del-cerazén-cardiovascular cuando se efectle por primera

vez una exploracion médica.

La electrocardiografia de reposo deberd incluirse en los reconocimientos sucesivos de
solicitantes cuya edad esté entre 30 y 40 afios, cada dos afios.

La electrocardiografia se incluira en los reconocimientos sucesivos de solicitantes de mas de
40 afios de edad, una vez al afio, como minimo.
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Nota.-El objeto de utilizar periddicamente la electrocardiografia es descubrir anomalias. Como toda
otra técnica o procedimiento cardioldgico, no proporciona por si misma suficiente prueba para justificar
la descalificacion sin un nuevo y detenido reconocimiento cardiovascular.

()

(7)  La presion arterial estara comprendida dentro de los limites aceptables, establecidos en las
guias médicas actualizadas.

(8) El uso de medicamentos destinados a controlar la hipertension arterial como no sean aquellos
Cuyo uso, segun determine la AMS de la AAC, sea compatible con el ejercicio de las
atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante, sera motivo de
descalificacion.

Nota.- La Hipertension Arterial Grado Il o Etapa Il y superiores, en tratamiento medicamentoso efectivo, mantiene su riesgo
residual crénico y agudo y debe ser incluida en el riesgo cardiovascular combinado del personal aeronautico.

(9) EI sistema cardiocirculatorio no presentara ninguna anomalia funcional o estructural

significativa, sea-nativa,-secuelaro-postquirtrgica:

Nota.- El tabaquismo, el sedentarismo, la obesidad y la dislipidemia deben ser exploradas periédicamente por los médicos
examinadores (AME y CMAE) en especial en personal de sexo masculino de mas de 35 afios de edad (y femenino en fase post
menopausica), con antecedentes familiares de enfermedades arteriales, hipertensos y con alteraciones del metabolismo de los

hidratos de carbono y otras, por el alto riesgo combinado de enfermedades arteriales.
(10) Cardiocirugia

En general, toda enfermedad cardiocirculatoria que tenga indicado o requiera una
intervencién o cirugia cardiovascular, en especial aquella que incluya la instalacion de
elementos artificiales o reemplazo protésico de 6rganos o tejidos que implique riesgo de
sincope, insuficiencia cardiaca, arterial o venosa, de complicaciones de la misma protesis o
cualquier otra causa que pueda interferir en el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion, producira determinara la no aptitud del
postulante.

(11) Los postulantes con prescripcion de medicamentos anticoagulantes orales, seran
considerados no aptos.

(e)  Sistema respiratorio
(1) No existird ninguna afeccion broncopulmonar aguda ni enfermedad activa en la estructura de

los pulmones, mediastino o pleura que, segin la AMS de la AAC, probablemente dé lugar a
sintomas que ocasionen incapacitacion durante maniobras normales y de emergencia.
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(f)

)

El primer reconocimiento médico deberia-debera comprender una exploracién—radiografica
radiografia de térax (proyeccion antero-posterior y lateral). A-partir-de-los-40-afios-de-edad—a
loracié ioaraficade td : |

Nota.- Habitualmente, las radiografias periédicas del tdrax no son necesarias en cada examen, pero pueden ser una
necesidad en situaciones en que puede presumirse una enfermedad pulmonar asintomatica.

@)

(4)

®)

(6)

()

(8)

El solicitante que sufre padece de enfermedad resplratorla obstructlva cronlca serd
conS|derad0 no apto. ;

El solicitante que sufre padece de asma acompafiada de sintomas que podrian ser
significativos durante las operaciones aéreas o que probablemente de lugar a sintomas que
provoquen incapacidad durante maniobras normales o de emergencia serd considerado no
apto.

El uso de farmacos destinados a controlar el asma serd motivo de descalificacion, salvo en el
caso de farmacos cuyo uso sea compatible con el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante, segun la AMS de la AAC.

El solicitante que sufre padece de tuberculosis u otra infeccion pulmonar activa, serdn-sera
considerado no apto.

El solicitante que presente lesiones inactivas o cicatrizadas, que se sabe 0 se supone son de
origen tuberculoso o secuelas menores de infecciones previas, puede ser considerado apto.

El solicitante que presenta neumotdrax no resuelto, enfermedad bulosa, y otras que afecten la
comphiance-elasticidad pulmonar y la funcién respiratoria, sera considerado no apto.

Sistema digestivo

1)

)

®3)

(4)

El solicitante que presente deficiencias anatomo-funcionales significativas del tracto
gastrointestinal o sus anexos, sera considerado no apto.

El solicitante estard completamente libre de hernias que puedan dar lugar a sintomas que
ocasionen incapacitacion.

El solicitante que presente secuelas de enfermedad o intervencion quirdrgica en cualquier
parte del tracto digestivo o sus anexos, que a criterio de la AMS de la AAC probablemente
causen incapacitacion durante el vuelo, especialmente las obstrucciones por estrechez
(intrinseca) o compresion (extrinseca), sera considerado no apto.

Todo solicitante que haya sufrido una operacion quirtrgica importante en los conductos
biliares o en el sistema digestivo 0 sus anexos, con extirpacion total o parcial o desviacion de
transito en cualquiera de estos dérganos, deberia considerarse como no apto hasta que el
médico evaluador de la AAC que conozca los detalles de la referida operacion, estime que no
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(9)

(h)

(i)

es probable que interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones de su licencia y
habilitaciones.

Metabolismo, Nutricion y Endocrinologia

El solicitante con trastornos del metabolismo, de la nutricién o endocrinos que a criterio de la AMS
de la AAC probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondiente a su
licencia y habilitacion sera considerado no apto.

Entre estos trastornos, deben considerarse:

(1) Lasdislipidemias severas;

(2) la obesidad moérbida;

(3) lahiper e hipo funcion endocrina significativa;

(4) lasalteracionesfisiopatolégicas-cualquier alteracion fisiopatologica que a criterio de la AMS

de la AAC, se produzcan como efecto de hormonas de sustitucion.
Diabetes mellitus

(1) El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus tratada con insulina sera considerado no
apto.

(2) El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus no tratada con insulina sera considerado no
apto a menos que se compruebe que su estado metabdlico pueda controlarse de manera
satisfactoria con dieta solamente o una dieta combinada con la ingestion por via oral de
medicamentos antidiabéticos, cuyo uso sea compatible con el ejercicio seguro de las
atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion.

Hematologia

El solicitante que su#e padece de enfermedades sangulnea 0 deI sistema Ilnfatlco sera considerado

Nefrologia

El solicitante que sufre padece de enfermedad renal o genitourinaria serd considerado no apto, a
menos que una investigacién adecuada haya revelado que no existe insuficiencia renal y que no es
probable que su estado de salud interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion.
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(k)  Urologia

El solicitante que sufre padece de secuelas de enfermedad o de intervenciones quirdrgicas en los
riflones o en las vias genitourinarias, espemalmente las obstruccmnes ppor | estrechez compresmn 0
urolitiasis, seré conS|derado no apto.s A

(1) El solicitante a quien se le haya practicado una nefrectomia serd considerado no apto, a
menos que la nefrectomia esté bien compensada funcionalmente por el rifién nativo in situ.

(2) El solicitante portador de transplante renal, sin complicaciones de rechazo o de otra
enfermedad del drgano transplantado, con apropiada funcion renal y buena tolerancia al
tratamiento médico permanente, podré ser declarado apto, siempre que se estime que no es
probable que interfiera en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondiente a su licencia
y habilitacién.

(3) El colico renal sera considerado causa de no aptitud temporal hasta que un estudio efectuado
con las mejores practicas de la medicina, permita que la AMS de la AAC declare que no es
probable que produzca incapacitacion subita.

() Infeccion VIH

(1) El solicitante que padece de sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA) o de
infecciones activas seré considerado no apto.

(2) El solicitante que es seropositivo con respecto al virus de inmunodeficiencia humana (VIH)
puede ser considerado apto si, de una investigacion inmunoldgica y neurologica completa, no
surge prueba alguna de enfermedad clinica, asociacion con otro estado patolégico o
manifestacion de efectos secundarios por el tratamiento aplicado que afecten la seguridad de
las operaciones.

Nota.- La evaluacion de los solicitantes seropositivos con respecto al virus de inmunodeficiencia humana (VIH)
exige una atencion especial con respecto a su estado de salud mental, comprendidos los efectos psicolégicos del
diagnéstico.
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(m) Ginecologia
La solicitante que sufre padece trastornos ginecoldgicos que probablemente interfieran en el
ejercicio seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion, sera considerada
no apta.

(n)  Obstetricia.

(1) Lasolicitante que esté embarazada sera considerada no apta temporal.

(2) Las embarazadas de bajo riesgo controladas pueden ser consideradas aptas hasta el fin de la 26a
semana del periodo de gestacion.

(3) Después del parto o cesacion del embarazo, no se permitird que la solicitante ejerza las
atribuciones correspondientes a su licencia, hasta que no se someta a una nueva evaluacion
exploracion ginecologica, de conformidad con las mejores practicas médicas, y la AMS de la
AAC se haya determinado que puede ejercer de forma segura las atribuciones correspondientes a
su licencia y habilitacion.

(o) Sistema locomotor

El solicitante no presentard ninguna anomalia de los huesos, articulaciones, musculos, tendones o
estructuras conexas que a criterio de la AMS de la AAC probablemente interfiera en el ejercicio
seguro de las atribuciones correspondientes a su licencia y habilitacion.

Nota.-Toda secuela de lesiones que afecten a los huesos, articulaciones, masculos o tendones, y determinados defectos
anatomicos, exigira normalmente una evaluacién funcional por médico especializado.

(p) Otologia

(1) EIl solicitante no presentard anomalias ni enfermedades del oido o de sus estructuras y
cavidades conexas, que probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones
correspondientes a su licencia y habilitacion.

(2) No existira en cada oido:

(i) Ningun trastorno del-eguilibrio-peralteracién de las funciones vestibulares.

(ii) ninguna disfuncidn significativa de las trempas-de-Eustaguio-tubas auditivas.
(iii) perforacion alguna sin cicatrizar de las membranas del timpano.
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(3) Una sola perforacion seca de la membrana del timpano no implica necesariamente que ha de
considerarse no apto al solicitante.

(@) No existird en nariz, boca y érganos del lenguaje verbal:
(1) Ninguna obstruccion nasal.

(2) ninguna deformidad anatémica ni enfermedad de la anatemia—y-cavidad bucal, laringe o del
tracto respiratorio superior, que probablemente interfiera en el ejercicio seguro de las
atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante.

(3) El solicitante que sufre padece de una disfuncion maxilofacial, tartamudez, disartria u otros
defectos del habla o palabra claramente articulada, directamente o por medio de instrumentos
y aparatos de comunicacidn aeronautica, a criterio de la AMS de la AAC lo suficientemente
graves como para dificultar la comunicacion oral sera considerado no apto.

() Oncologia

El solicitante que sufre padece de una enfermedad neopléasica de cualquier origen,—gue—por—su

(s) Infectologia

(1) El solicitante que sufre padece de una enfermedad endémica regional sea esta parasitaria,
bacteriana, viral, micoldgica yode otra etiologia, que probablemente afecte su capacidad
psicofisica para el desempefio de sus funciones aeronauticas sera considerado no apto.

(2) El solicitante que sufre padece de una enfermedad infectolégica-infecciosa aguda, sea esta
parasitaria, bacteriana, viral, micoldgica y-0 de otra etiologia, que probablemente afecte su
capacidad psicofisica para el desempefio de sus funciones aeronduticas serd considerado no
apto.

67.115 Requisitos visuales

(@ El proposito del examen oftalmoldgico es comprobar un desempefio visual uni y binocular normal
y detectar patologias presentes o que puedan tener importancia, al evolucionar hacia mayor
compromiso durante la validez de la Evaluacion Médica.

(b)  El reconocimiento médico se debe basar en comprobar el cumplimiento de los siguientes requisitos:

(1) El funcionamiento de los ojos y de sus anexos debe ser normal. No debe existir condicion
patoldgica activa, aguda o crénica, ni secuela de cirugia o trauma de los 0jos y de sus anexos
que puedan reducir su funcion visual correcta al extremo de impedir el ejercicio seguro de las
atribuciones correspondientes a la licencia y habilitacion del solicitante.
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(©)

(d)

(€)

)

@)

La agudeza visual lejana con o sin correccién debe ser de 6/9 o mayor en cada 0jo
separadamente, y la agudeza visual binocular debe ser de 6/6 o mayor. (No se deben aplicar
limites a la agudeza visual sin correccion). Cuando esta norma de agudeza visual sélo se
cumple mediante el uso de lentes correctores, se puede considerar al solicitante como apto a
condicion de que:

(i) Use los lentes correctores mientras ejerce las atribuciones inherentes a la licencia y
habilitacion que solicita o posee;

(i) tenga, ademas, a mano un par de lentes correctores adecuados de repuesto durante el
gjercicio de las atribuciones que le confiere su licencia.

Se considera que un solicitante que cumpla con las disposiciones, sigue siendo apto, a menos
gue existan razones para sospechar lo contrario, en cuyo caso se exige un informe
oftalmolégico a discrecion de la AAC. Las agudezas visuales lejana, de media distancia y
cercana o proxima, tanto corregidas como no corregidas, deben ser medidas y registradas en
cada reconocimiento médico.

Las condiciones que obligan a los médicos examinadores (AME y CMAE) a obtener un informe
completo especial de un consultor oftalmolégico, en todo tiempo, incluyen:

(1) una disminucion substancial de la agudeza visual corregida;
(2) cualquier disminucion de la agudeza visual corregida;

(3) la aparicion de oftalmopatia;

(4) lesiones del ojo;

(5) cirugia oftalmica.

El solicitante puede usar lentes correctores (gafas) para cumplir estos requisitos, siempre que:

1)

)

@)

Los lentes correctores deberdn—permitir—permitan al poseedor de la licencia cumplir los
requisitos visuales a todas las distancias;

No se permitira-utilice mas de un par de anteojos para cumplir los requisitos, durante la
evaluacion medica, y durante el ejercicio de las atribuciones que le confiere su licencia;

-7 -7 7 - -
'a a a

%&%%%m%eﬁan&e%nd&tenga a mano, para uso mmedlato

un segundo par de gafas correctoras, durante el ejercicio de las atribuciones que le confiere su

licencia. para-visidn-de-una-o-mas-distancias;

El solicitante puede usar lentes de contacto para cumplir estos requisitos, siempre que:
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()

(9)

(h)

(i)

Nota 1.

(1) Los lentes sean monofocales y sin color;
(2) los lentes se toleren bien y no produzcan trastornos corneales;

(3) se tengar a mano un par de lentes correctores adecuados de repuesto durante el ejercicio de
las atribuciones que le confiere su licencia; y

(4) el solicitante que usa lentes de contacto no necesita que se vuelva a medir su agudeza visual
sin correccién en cada nuevo examen, siempre que se conozca el historial de prescripcion de
sus lentes de contacto y su adaptacion a éstos.

El solicitante con un gran defecto de refraccion debe usar lentes de contacto o gafas con lentes de
elevado indice de refraccion; no obstante, para corregir la vision, no se permite usar al mismo
tiempo un lente de contacto mas gafas con lente, en el mismo ojo.

El solicitante cuya agudeza visual lejana sin correccion en cualquiera de los ojos es menor de 6/60
(aunque llegue a agudeza visual binocular de 6/6 con correccién), debe presentar un informe
oftalmolégico completo satisfactorio antes de la evaluacién médica inicial y, posteriormente, cada
tres (3) afios; del mismo modo, correspondera un informe oftalmolégico completo anual si se
requiere una correccion cada vez mayor, para obtener una vision binocular de 6/6.

El solicitante que se haya sometido a cualquier cirugia que afecte al estado de refraccion, la
acomodacion, la campimetria (campos visuales) o cualquier funcion béasica del ojo sera declarado
no apto, a menos que no tenga secuelas que puedan interferir en el ejercicio seguro de las
atribuciones de su licencia y habilitacion.

Se exigira que mientras use los lentes correctores (gafas o lentes de contacto) requeridos en la
Seccion 67.115 (b) (2), de ser necesarios, pueda leer la carta N3 de Jaeger, o su equivalente N5, a
una distancia cercana o préxima elegida por el solicitante entre treinta (30) y cincuenta (50)
centimetros, asi como la carta N14, o su equivalente, a una distancia mediana de cien (100)
centimetros. Si este requisito solo se satisface mediante el uso de correccion para vision cercana o
proxima, se puede declarar apto al solicitante a condicién de que esta correccion para vision
cercana 0 proxima se afiada a la correccion de las gafas o lentes de contacto que se han prescrito de
acuerdo con el parrafo (b) de esta seccion; si no se ha prescrito esta correccion, el solicitante tendra
a manos un par de gafas para vision cercana o proxima durante el ejercicio de las atribuciones de la
licencia.

-N5 y N14 se refieren al tamafio del tipo de letra utilizado.

Nota 2.- Un solicitante que necesita correccion para vision proxima a fin de satisfacer este requisito, tiene que utilizar lentes
bifocales, o multifocales, para leer las pantallas de radar, las presentaciones visuales y textos escritos a mano o impresos, asi
como pasar a la visién lejana a través de las ventanas sin quitarse los lentes. La correccidn Gnicamente para visién proxima

(lentes

completos de una sola potencia, apropiados para la lectura) reduce considerablemente la agudeza visual lejana y por

consiguiente no es aceptable.

Nota 3.- Siempre que haya necesidad de obtener o de renovar lentes correctores, el solicitante debe informar al optémetra

acerca

de las distancias de lectura para las funciones de control de transito aéreo que probablemente desempefie.
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@)

(k)

(1
(m)

(n)

(0)

(p)

Cuando se requiere correccion para vision proxima de acuerdo al parrafo 67.115 (b) esta seccion, el
solicitante tendrd a mano, para uso inmediato, un segundo par de gafas correctoras para vision
préxima;

el solicitante debe tener campos visuales y presion ocular normales; fondos de ojo (fundescopia)
normales, y corneas normales;

el solicitante debe tener una funcién binocular normal;

la estereopsis reducida, la convergencia anormal que no interfiera en la vision proxima, y el defecto
de alineacion ocular en el que la amplitud de fusion sea suficiente para prevenir la astenopia, la
fatiga ocular y la diplopia, deben ser reportados en detalle por el médico oftalmdlogo consultor a fin
de quedar establecido que no existe otro trastorno asociado de la vision y, en tal caso, no son
motivo forzoso de descalificacion;

El solicitante no presentard ninguna afeccion o lesidn, congénita o adquirida, aguda o crénica de las
vias oOpticas (primerpar-segundo nervio craneano) o reflejas (tercero, cuarto y sexto pares-nervios
craneanos), que interfieran en el ejercicio seguro de las facultades que otorga la licencia
correspondiente.

Toda afeccion que haya requerido tratamiento quirdrgico y/o protésico de cualquier indole seran
sera considerada por el médico examinador sobre bases individuales y calificadas en consecuencia.

Seran consideradas causas de No Apte-Aptitud:

(1) Una agudeza visual menor a los requisitos establecidos para distancias lejana, intermedia y
cercana o proxima;

(2) el error de refraccion mayor de mas menos 3 dioptrias, en el examen inicial, pudiéndose
aceptar como apto un error de refraccion de +3 / -5 dioptrias en los exdmenes de revalidacion,
en un solicitante experimentado con historia de vision estable. Entre los dos ojos
(anisometropia) no debera ser mayor de 2.0 dioptrias;

(3) el error de refraccion con componente astigmatico, elastigmatismoe-no-debera-exceder mayor
de 2 dioptrias;

(4) el campo visual, eenta-correceidn-6ptica-o-sineHa, alterado en forma difusa o localizada;

(5) unaacomodacion que no le permita la lectura de la carta N° 3 de Jaeger o su equivalente N5,
a treinta centimetros (30 cm.), con cada ojo por separado, con o sin lentes correctores;

(6) una esoforia mayor a 6 dioptrias, una exoforia mayor a 6 dioptrias, una hiperforia mayor a 1
dioptria, o una cicloforia;

(7) ladiplopia binocular o monocular;

(8) los implantes de lentes intraoculares de cadmara posterior que no satisfagan los requisitos de
agudeza visual;
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(9) los implantes de lentes intraoculares de cAmara anterior.

(@) El reconocimiento de la vision cromética se debe basar en los requisitos establecidos en el parrafo
67.060 (b) (5).

67.120 Requisitos auditivos

(@  El proposito del examen audiolégico es comprobar un desempefio normal del postulante respecto a
percibir suficientemente-en forma adecuada los sonidos del-entorno-aeronautico-delinstrumental-de
cabina, del ambiente de trabajo de control de transito aéreo, de las comunicaciones aeronauticas y
del lenguaje verbal de la voz humana (directo y por los medios aeronauticos habituales); y detectar
anomalias presentes 0 que puedan tener importancia, al evolucionar hacia mayor compromiso
durante la validez de la Evaluacion Médica.

(b)  El reconocimiento médico se debe basar en los siguientes requisitos, en el marco de lo establecido
en el parrafo 67.060 (c) de este reglamento:

(1) El solicitante, sin ayudas artificiales para amplificar la voz o el sonido, ni patologia del
conducto auditivo externo, sometido a una prueba con un audiometro de tono puro no debera
tener ninguna deficiencia de percepcion auditiva, en cada oido, separadamente, mayor de
treinta-y-cinco(35) treinta (30) dB en ninguna de las tres frecuencias de quinientos (500), mil
(1.000) 6 dos mil (2.000) Hz, ni mayor de cincuenta (50) dB en la frecuencia de tres mil
(3.000) Hz.

(2) Esta audiometria de tono puro es obligatoria con motivo de la exploracion inicial para
certificacion médica, repitiéndose si resulté normal como minimo una vez cada dos afios
hasta la edad de 40 afios y, a continuacion, como minimo una vez cada afio.

(3) Un solicitante con una deficiencia auditiva mayor que la especificada anteriormente, en el
numeral 1, podra ser declarado apto a condicion de que tenga una capacidad de
discriminacion auditiva normal del lenguaje verbal (lenguaje técnico aeronautico), con un
ruido de fondo que reproduzca o simule el mismo ambiente de trabajo caracteristico de
control de transito aéreo.

(4) Como alternativa, puede llevarse a cabo una prueba médico operativa practica de la audicion
en un entorno de control de transito aéreo que sea representativo del entorno para el cual la
licencia y habilitacion del solicitante son validas.
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APENDICE 1

Requisitos para la certificacion de los
Centros Médicos Aeronauticos Examinadores (CMAE)

67.A.010 Documentacion requerida

(@ Los centros medicos interesados en ser certificados como CMAE deberén presentar ante la AAC la
correspondiente solicitud, en la que deberan hacer constar:

(1) Nombre eoemercial oficial del centro.
(2)

(7) Certificacion de colegiatura y habilitacion del personal médico involucrado o numero de
registro profesional expedido por las autoridades de salud.

67.A.025 Cancelacion y suspension de la certificacion

(@ La AAC en cualquier momento, podréa cancelar o suspender total o parcialmente la certificacion
otorgada para realizar los reconocimientos, informes y evaluaciones médicos requeridos para la
emision de los certificados médicos exigidos a los titulares de licencias aeronauticas, en los
siguientes casos:

(L) el

(4) Si la empresa entidad es declarada en insolvencia, quiebra, liquidacion o disolucion
conforme a ley y no ofrece, a criterio de la AAC, garantias que resulten adecuadas para
asegurar la prestacion de los servicios.
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Asunto 5. Documentacion complementaria a los Reglamentos LAR PEL
51 Estrategia para la aplicacion del banco de preguntas regional
51.1 Continuando con los asuntos de la agenda, se informé que el Sistema Regional conforme

a los avances del proceso de armonizacion y/o adopcion del Conjunto LAR PEL (77%), habia
considerado importante iniciar el desarrollo de otras actividades complementarias que puedan garantizar
una implantacién estandarizada de los requisitos sefialados en los LAR 61, 63 y 65, referidos a la
evaluacion de conocimientos tedricos y las verificaciones de pericia para el otorgamiento de licencias al
personal aerondutico.

51.2 Como ambas actividades resultaban complejas, se clasificaron por prioridad en base a la
informacién proporcionada por los expertos de licencias de los Estados del SRVSOP en el afio 2011,
respecto a las licencias que tenian mas alta demanda de convalidaciones, obteniéndose como resultado las
siguientes:

a) Licencia de piloto comercial (categorias de avién y helicoptero).

b) Licencia de piloto de transporte de linea aérea (avion y helicéptero).

c) Licencia de mecanico de mantenimiento de aeronaves, con las habilitaciones de
célula, sistema motopropulsor y aviénica.

5.1.3 En base a ello, se incluy6 en el programa de actividades del afio 2012, el desarrollo del
banco de preguntas regional y los estandares de verificacidn de pericia para las citadas licencias, tomando
como base la revision de los bancos de preguntas que han sido desarrollados por los Estados y publicados
en el sitio web de cada Autoridad Aerondautica, adaptandolos a los requisitos contenidos en los LAR, asi
como otras fuentes internacionales reconocidas para este fin.

514 En ese sentido, se habia elaborado una propuesta de estrategia que permitiera a los
Estados miembros del SRVSOP la aplicacién de un sistema de evaluacién estandarizado para la
demostracion de los conocimientos tedricos de los postulantes al otorgamiento de licencias aeronauticas,
tomando en cuenta diversos criterios para facilitar y optimizar su aplicacién, asi como garantizar la
transparencia e integridad de las preguntas.

515 La Reunion luego de revisar el contenido de la estrategia formulada y de un intercambio
de opiniones sobre el particular, sugirié incorporar en los bancos de preguntas una bibliografia de los
textos utilizados por los Estados, en los cuales los postulantes podrian contar con material de consulta
para el estudio de las diversas materias de conocimientos requeridas para cada una de las licencias.

5.1.6 Por otro lado, el representante de Brasil manifesté que por el volumen de evaluaciones
gue se registra en su Estado, ellos vienen implementando a nivel nacional otra estrategia, que les permitia
descentralizar las evaluaciones a través de centros de instruccion autorizados, por lo cual el banco de
preguntas desarrollado por el Sistema Regional seria considerado de forma referencial al que tienen
implementado y no seria ningun impedimento para el reconocimiento de licencias cuando se firme el
acuerdo administrativo correspondiente.

5.1.7 Finalizado el intercambio de opiniones, la Reunién convino en adoptar la siguiente
conclusion:



5-2 Informe sobre el Asunto 5 RPEL/8

Conclusion RPEL 8/05 - ESTRATEGIA PARA LA APLICACION DEL BANCO
DE PREGUNTAS REGIONAL

Aceptar la estrategia para la aplicacién del Banco de Preguntas Regional para las
evaluaciones tedricas estandarizadas de los postulantes a las licencias contenidas en los
Reglamentos LAR 61, 63 y 65, que se incluyen como Adjunto A a esta parte del informe,
solicitando al Coordinador General del SRVSOP su presentacion en la préxima reunion
de la Junta General para su aprobacion.

5.2 Incorporacion de nuevos MAC y MEI correspondientes al Conjunto LAR PEL

521 Seguidamente, la Reunién realizd una revision de la propuesta de enmienda de las
Circulares de Asesoramiento PEL 001 y PEL 002 que contienen los métodos aceptables de cumplimiento
(MAC) y el material explicativo e informativo (MEI) de secciones especificas contenidas en el Conjunto
LAR PEL, con el prop6sito de aclarar y poder brindar una guia a los Estados miembros del SRVSOP para
implementar adecuadamente los requisitos establecidos en los citados reglamentos.

5.2.2 Asimismo, se comenté que a medida que los Estados habian venido avanzando en los
procesos de armonizacion y adopcion del Conjunto LAR PEL, habian surgido inquietudes respecto a la
interpretacién de determinados requisitos, por lo cual se hacia necesario explicar y en otros casos,
proponer los mejores medios y métodos conocidos para su cumplimiento.

5.2.3 Al analizar las propuestas, en lo que se refiere a desarrollar un MEI para una mejor
comprension de los requisitos de horas de vuelo que se requiere al postulante de la habilitacion de
instructor de vuelo en los Parrafos (e) y (f) de la Seccidén 61.525 del LAR 61, se propuso revisar la
redaccion del texto aplicando el principio de lenguaje claro, proponiendo lo siguiente:

“61.535 Requisitos de idoneidad: Generalidades

Para optar a la habilitacion de instructor de vuelo una persona debe:

@ e

(e) acreditar que ha realizado un minimo de doscientas (200) horas de vuelo como piloto al mando, ¥
que incluya quince (15) horas en la misma categoria y la clase de aeronave para la que pretende la
habilitacion de instructor y hayan sido realizadas en los seis (6) meses precedentes a la solicitud de
la habilitacion correspondiente; y

524 Por otro lado, en lo que se refiere a explicar con un MEI el propdsito de establecer doce
(12) meses de validez para la licencia de alumno piloto, que se especifica en la Seccion 61.045 del LAR
61, la Reunidn considero que este plazo debia ampliarse a veinticuatro (24) meses porque se ajustaba mejor al
tiempo en el que un alumno piloto obtiene la licencia de piloto privado, eliminandose la posibilidad de
renovacion, a fin de no dilatar este proceso mas alla de los dos afios.

525 Por lo expuesto, la Reunién finalizada la revision de la propuesta de enmienda de las
Circulares de Asesoramiento mencionadas, convino en adoptar la siguiente conclusion:
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Conclusion RPEL 8/06 - ENMIENDA DE LAS CIRCULARES DE ASESORA-
MIENTO PEL 001 Y PEL 002

a) Aceptar la enmienda de las circulares de asesoramiento que contienen los MAC y
MEI del conjunto LAR PEL que se presentan como Adjuntos B y C a esta parte del
informe; y

b) aceptar la propuesta de modificacion de las Secciones 61.045 (b) y 61.535 (e) del
LAR 61.
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ESTRATEGIA PARA LA APLICACION DEL BANCO DE PREGUNTAS REGIONAL

1. Objetivo

11 El Banco de Preguntas Regional (BPR) tiene como objetivo proporcionar a los Estados
miembros del Sistema Regional de Cooperacion para la Vigilancia de la Seguridad Operacional
(SRVSOP), un sistema de evaluacion estandarizado para la demostracion de los conocimientos tedricos
de los postulantes al otorgamiento de licencias aeronauticas, basado en los requisitos establecidos en los
Reglamentos Aeronauticos Latinoamericanos (LAR).

2. Alcance

2.1 El BPR esta destinado a las licencias y habilitaciones de piloto en la categoria de avién y
helicdptero, de mecanico de mantenimiento de aeronaves y de controlador de transito aéreo. A medida
gue se haya culminado su desarrollo en una primera fase, se continuard ampliando en forma gradual el
alcance hasta completar todas las licencias contenidas en el Conjunto LAR PEL.

3. Especificaciones generales del banco de preguntas

3.1 Las preguntas seran desarrolladas en el idioma espafiol. Cualquier traduccién que se requiera a
otro idioma, serd asumida por el Estado que lo solicite.

3.2 Para su elaboracion se tomara como base los Reglamentos Aeronauticos Latinoamericanos, los
bancos de preguntas desarrollados por los Estados miembros del Sistema y otras fuentes internacionales
reconocidas, siempre que se asegure su adecuacion al enfoque de los LAR.

3.3 Las preguntas responderan a cada una de las materias de conocimiento exigidas en el
reglamento de licencias aplicable, las cuales se basan en las normas establecidas en el Anexo 1 al
Convenio de Aviacién Civil Internacional sobre licencias al personal.

34 Las preguntas seran ordenadas y numeradas en primer lugar por categoria de licencia y luego
por materia, utilizando un formato tipo de elecciébn mdaltiple teniendo como maximo cuatro (4)
alternativas de respuesta y bajo una estructura que facilite su migracion a cualquier plataforma
informatica, con un sistema de seleccion aleatoria y calificacion automatica, que garantice la
transparencia y calidad de la evaluacion.

35 Las respuestas que requieran efectuar calculos numéricos o interpretaciones graficas pueden
variar a otro formato que se considere apropiado, para una mayor funcionalidad en la ejecucion del
examen.

4. Responsabilidades

4.1 El BPR serd administrado y mantenido por el SRVSOP, quien tendra la responsabilidad
respecto a los contenidos técnicos de las preguntas.
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4.2 Los Estados miembros que implementen el banco de preguntas en sus procedimientos de
evaluacion de personal aerondutico, no alteraran el contenido de las preguntas, excepto en aquellos casos
gue por una particularidad en las normas de ese Estado sea necesario hacerlo.

5. Validacion

51 El SRVSOP seleccionara a los especialistas que tendran a su cargo el desarrollo del banco de
preguntas correspondiente, el cual una vez concluido seré revisado en primera instancia por los miembros
del Comité Técnico del SRVSOP y posteriormente, enviado a los Estados para que en un periodo de tres
(3) meses pueda ser revisado por sus especialistas, con la finalidad de recibir retroalimentacion y
oportunidades de mejora.

5.2 Una vez concluida esta ronda de consulta, el SRVSOP emitird la version final del banco de
preguntas y procedera a su distribucion a los Estados para iniciar el proceso de implantacion.

5.3 Con el proposito de preservar la integridad y confidencialidad del banco de preguntas, los
envios que realice el SRVSOP a los Estados se llevara a cabo con un sistema de encriptacion, asignando a
cada Estado una clave para su acceso.

6. Implantacién en los Estados

6.1 El Estado sera responsable de migrar el banco de preguntas recibido al sistema informatico de
su eleccion, que permita garantizar las combinaciones de preguntas conforme a los pesos establecidos
para cada materia en forma aleatoria, con control automatico de tiempo y calificacion inmediata, a fin de
contar con un estandar que garantice la transparencia y calidad del proceso de evaluacion.

6.2 Cualquier reclamo u observacion que pudiera surgir serd comunicado al SRVSOP por el Estado,
en el formato predefinido para ello, a fin de determinar la procedencia o no del mismo.

7. Actualizacion del banco de preguntas

7.1 La actualizacion del banco de preguntas sera efectuada por el SRVSOP como minimo cada dos
(2) afios; excepto en el caso de alguna enmienda a los requisitos de conocimientos establecida en el
Anexo 1 al Convenio de Aviacion Civil Internacional o del Reglamento Aeronautico Latinoamericano
respectivo.
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CIRCULAR DE ASESORAMIENTO

CA :  PEL-001
FECHA : 31.07.2012
REVISION : 2
EMITIDA POR : SRVSOP

ASUNTO: METODOS ACEPTABLES DE CUMPLIMIENTO (MAC) Y MATERIAL EXPLICATIVO E
INFORMATIVO (MEI) DE LOS LAR 61, LAR63Y LAR 65

Seccién A - Propdsito
La presente Circular de Asesoramiento (CA) contiene los métodos aceptables de cumplimiento (MAC) y
el material explicativo e informativo (MEI), con el propésito de aclarar y servir de guia a los Estados
miembros del SRVSOP, para el cumplimiento de los requisitos establecidos en los Reglamentos LAR 61,
LAR 63 y LAR 65, referidos al otorgamiento de licencias del Personal Aeronautico.
Seccién B- Alcance

Proporcionar una guia de procedimientos para los Estados miembros del SRVSOP, asi como para los
postulantes a una licencia o habilitacion aeronautica, que solicitan el otorgamiento de las mismas, bajo la
correcta interpretacion de los requisitos establecidos en los LAR 61, LAR 63 y LAR 65.

Seccién C - Informacién

a. Las numeraciones precedidas por las abreviaturas MAC o MEI indican el nimero de la Seccion de
los LAR 61, LAR 63 o0 LAR 65 al cual se refieren.

b. Las abreviaturas MAC o MEI se definen como:
1. Métodos Aceptables de Cumplimiento (MAC): Proponen los mejores medios y métodos

conocidos para el cumplimiento de un requisito especifico de los LAR 61, LAR 63 o LAR 65;
pero no necesariamente los Unicos posibles aceptables para la AAC.

2.  Material Explicativo e Informativo (MEI): Proporciona la interpretacion que explica el significado
de un requisito de los LAR 61, LAR 63 o0 LAR 65.

c. Si un parrafo o seccién especifica no tiene MAC o MEI, se considera que dicho parrafo no lo
requiere.

d. En esta Circular de Asesoramiento (CA) para una mejor comprension, se ha ordenado el desarrollo
de los MAC/MEI, en primer lugar para el LAR 61, consecutivamente el LAR 63 y finalmente el LAR
65.

e. En esta Circular de Asesoramiento (CA) para una mejor comprension de los requisitos de los LAR
61, LAR 63 y LAR 65, se ha ordenado el desarrollo del MEI antes del MAC, cuando corresponda.
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Seccion D — Métodos aceptables de cumplimiento y material explicativo e
informativo del LAR 61

Capitulo A - Generalidades
MEI 61.025 (f) (2) Convalidacion de Licencia
Comprobacion de la experiencia reciente a través de otro medio aceptable por la AAC
Con la finalidad de verificar la experiencia reciente, el titular de una licencia de piloto puede presentar los
diferentes registros con las formalidades de rigor, a ser reconocidos por la AAC que demuestren dicha
experiencia, como:
a. Ellibro de vuelo del piloto;
b. los registros de los explotadores de servicios aéreos; y
c. los registros de a bordo de las aeronaves (bitacora de la aeronave).
Los registros citados pueden presentarse en versiones electronicas siempre y cuando cumplan con las
formalidades establecidas por cada Estado.
MEI 61.025 (f) (7) Convalidacion de Licencia
Sobre la aprobacién de la prueba de pericia, cuando la AAC lo considere apropiado
La facultad que tiene la AAC para requerir una prueba de pericia, se basa en el articulo 33° del Convenio
sobre Aviacion Civil Internacional, en donde se establece que las licencias expedidas por un Estado
contratante al convenio, podran ser reconocidas como validas por los demas Estados contratantes,
siempre que los requisitos de acuerdo con los cuales se haya expedido dichas licencias sean iguales o
superiores a las normas minimas establecidas.
MAC 61.025 (f) (7) Convalidacién de Licencia
Sobre la aprobacion de la prueba de pericia, cuando la AAC lo considere apropiado

Las situaciones bajo las cuales la AAC considera una prueba de pericia seran:

d. Cuando un piloto comercial o piloto de transporte de linea aérea, va a ejercer sus atribuciones en
una operacién comercial.

b. Cuando un piloto privado, no registra en su libro de vuelo, actividad alguna por mas de dos afios.
MEI 61.025 (h) Convalidacién de licencia

Sobre la consulta ala AAC de origen sobre la validez de la licencia y certificado médico

Las consultas a la AAC de origen tienen como objetivo confirmar la validez de los requisitos técnicos
para el ejercicio de las atribuciones de una licencia, lo que no proporciona una certificacion consular, la

cual solo da fe que el documento certificado es copia fiel del original.

Actualmente, con el desarrollo tecnologico estos procesos dejan de ser engorrosos al contar con
herramientas virtuales de consulta automatica que proporciona esta informacion actualizada en linea.
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MAC 61.025 (h) Convalidacion de licencia
Sobre la consulta ala AAC de origen sobre la validez de la licencia y certificado médico

Las solicitudes de certificacion de licencia, certificado médico y otros, pueden ser atendidas por la AAC
mediante fax, correo electronico, certificacion oficial o medios virtuales de consulta, conteniendo como
minimo la siguiente informacion:

Apellidos y nombres del titular de la licencia;

tipo de licencia y numero, habilitaciones, fecha de expedicién de la licencia, restricciones;

certificado medico, clase, validez, restricciones;

observaciones; y

fecha de emision de la certificacion, con la identificacion del funcionario que certifica la validez o del
sitio web oficial de la AAC donde se obtuvo la informacion.

PO TQ

Ejemplo de método virtual de consulta disponible por un Estados

Paso 1. Consulta en el sitio web de la AAC

‘::. Selecione una entidad

Entidad: | =]

‘ Selecione um idioma
Idioma: Esparfiol

‘::. Consulta de personal aeronautico
Codigo AAC:

Nombre
Numero de
licencia
Tipo de
licencia

iy

BUSCAR
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Paso 2. Respuesta de la AAC automatica por correo electrénico:

Estimado sefior/sefiora
Nombre

AAC

Pais

En respuesta a su mensaje y de acuerdo a nuestros registros, declaramos que:

(Nombre del titular del piloto), fecha de nacimiento (dia/mes/afio) y registrado en esta AAC con el cédigo
(nimero de cédigo), es titular de las siguientes licencias, que no tienen fecha de vencimiento:

Licencia (Titulo / Categoria) Nimero

y de las siguientes habilitaciones:

Licencia (Titulo / Categoria) Validez

El certificado médico del titular se vence el (fecha de validez del certificado médico)

Atentamente,

Nombre del funcionario responsable de la Oficina de Licencias
Cargo

AAC responsable de la informacién

Correo electronico

Numero de teléfono
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MEI 61.030 Solicitudes y calificaciones
Sobre el formato de la solicitud de aplicacion para una licencia

A fin de guardar concordancia con la armonizaciéon dentro de los Estados del SRVSOP y la
estandarizacion de la documentacion, se hace necesario determinar que informacion minima debera ser
requerida por la AAC en las solicitudes de aplicacion, para un postulante a una licencia y/o habilitacién
aerondutica.

MAC 61.030 Solicitudes y calificaciones
Sobre el formato de la solicitud de aplicacion para una licencia
El formulario de aplicacion debera por lo menos contener los siguientes items de informacion:

Nombres y Apellidos completos.
Direccién domiciliaria.

Correo electrénico {opcionah).
Documento y numero de identificacion.
Licencia y/o habilitacion que solicita.
Fecha y lugar de nacimiento.
Nacionalidad.

Detalle de instruccion y/o experiencia que sustenta la solicitud.
Registro de horas de vuelo.

Fecha de la solicitud.

Firma del solicitante.

MEI 61.035 Control del uso de sustancias psicoactivas y neurotrépicas
Interpretacién de los términos suspension, cancelaciéon y revocacién

Suspensidn.- Cuando los privilegios que le confiere la licencia quedan temporalmente interrumpidos, los
registros fisicos y electrénicos se mantienen, con la debida anotaciéon que la licencia se encuentra
suspendida y el motivo de dicha suspension.

Cancelacién o revocacion.- La licencia es anulada, pierde toda validez, los registros se mantienen
tanto en forma fisica como electronica, con la debida anotacion que indique cancelada o revocada en
forma definitiva y el motivo del mismo.

MEI 61.040 Licencias Temporales
Sobre el formato de las licencias temporales

Con el proposito de agilizar los procesos de atencién al usuario y una vez que la AAC ha verificado, a
través de un Inspector o un examinador designado, que el solicitante a una licencia y/o habilitacién
aeronautica ha cumplido con el requisito de pericia, demostrando su capacidad en los procedimientos y
maniobras requeridos en las LAR, se le otorga una licencia temporal que le permita de inmediato ejercer
las atribuciones de la licencia y/o habilitacién solicitadas.
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MAC 61.040 Licencias Temporales
Sobre el formato de las licencias temporales

a. La licencia temporal emitida por un inspector de la AAC o un examinador designado, debera  por lo
menos contener los siguientes incisos; con la numeracion en nimeros romanos similar a la licencia
definitiva:

o Nombres y Apellidos completos del titular de la licencia temporal.

Direccién domiciliaria.

Titulo y nimero de la Licencia (éste Ultimo cuando corresponda).

Habilitaciones y limitaciones.

Fecha de nacimiento.

Nacionalidad.

Nombre y firma del Inspector o Examinador designado.

Fecha de emision.

f. Las condiciones de emisién de una licencia de caracter temporal, sujeta a la aprobacion de la AAC,
para elaboracion de una licencia definitiva, la cual se cancelara en los siguientes casos y debera
especificarse en la licencia temporal:

o Al ser reemplazada por la definitiva.

e Sila AAC encuentra un error cometido en su emision.

e Sila AAC comprueba que fue emitida ilegalmente o es un fraude o existio falsedad en la
presentacion de documentos.

e Alanegacion del titular a realizar un chequeo de vuelo requerido por un inspector de la AAC, en
un caso justificado que amerite verificar la evaluacion de un examinador

e En cualquier caso, al termino de 120 dias de su emisién.

MEI 61.045 (b) Vigencia de lalicencia de piloto

Vigencia de la licencia de alumno piloto

El propdsito de establecer la vigencia de 12 meses para una licencia de alumno piloto, es garantizar
dentro de este periodo la finalizacién adecuada del programa de instruccion que viene siguiendo para la
obtencién de la licencia de piloto privado, en la categoria de aeronave correspondiente. Si bien esta
persona cuenta con un certificado médico clase 2 valido por treinta y seis meses (36) conforme al LAR
67, cuando es menor a 40 afios de edad, puede ser factible conforme a la norma ampliar esta licencia.
MEI 61.110 Libro de vuelo del piloto

Sobre las anotaciones en el libro de vuelo personal del piloto

El literal (b) (2) (vii) de la Seccién 61.110 Libro de vuelo personal (bitacora) del piloto, establece la opcidn
para el piloto de registrar “otras horas como piloto”, las cuales se refieren a los siguientes casos:

a. Como instructor o examinador de vuelo.- A fin de dar cumplimiento a lo establecido en el LAR 61,
Capitulo J, que requiere la demostracién de horas de experiencia como instructor de vuelo, entre otros
requisitos, para renovar las atribuciones de esta habilitacién.

b. Como piloto al mando bajo supervisién.- De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1 de la OACI,
numeral 2.1.9 y el LAR numeral 61.110 (c)(6) reconocimiento del tiempo de vuelo, se establece que el
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piloto que actie de piloto al mando bajo supervisién, tendra derecho a acreditar por completo dicho
tiempo de vuelo, a cuenta del tiempo total de vuelo exigido para el otorgamiento de una licencia de grado
superior.

Sobre la acreditacién por completo del tiempo de vuelo al copiloto

c. De acuerdo a lo dispuesto en el Anexo 1, numeral 2.1.9 y el LAR 61.110 (b)(6)(ii) reconocimiento
del tiempo de vuelo, un piloto que actle en el puesto del copiloto en una aeronave certificada para volar
con un solo piloto pero que requiera copiloto por disposicion de la AAC de un Estado contratante, tendra
derecho a que se le acredite por completo a cuenta del tiempo de vuelo exigido para una licencia de
grado superior, si la aeronave esta equipada para volar con un piloto y vuela con tripulacién mdltiple; es
decir que en el puesto del copiloto existan los mismos equipos de navegacién que en el puesto del piloto,
gue le permita realizar exactamente todas las maniobras de vuelo que el piloto al mando.

Sobre los alcances del reconocimiento de las horas de vuelo como piloto al mando bajo
supervision

d. El piloto al mando bajo supervision es el copiloto en una operacion de transporte aéreo, que actia
en una aeronave que requiere ser operada con un copiloto y que tiene derecho a que se le acredite por
completo el tiempo de vuelo durante el cual llevé a cabo los deberes y funciones de piloto al mando,
bajo la supervisién de un piloto al mando designado para tal fin por el operador, de acuerdo al método
establecido en el manual de operaciones aceptado por la AAC, siempre que:

o el copiloto es responsable de verificar la exactitud del plan de vuelo propuesto y el manifiesto de
carga para el vuelo, incluyendo el calculo de combustible;

e el copiloto se asegure que cada miembro de la tripulacién lleve a cabo todos las
responsabilidades aplicables en cada una de las fases de vuelo, y de acuerdo con el sistema de
control establecido por el operador en el manual de operaciones o en otro documento aplicable:
antes del despegue, durante el despegue, en vuelo, durante el aterrizaje y en cualquier situacion
de emergencia,

e durante el vuelo, el copiloto lleve a cabo todos los deberes y funciones de un piloto al mando
desde la estacion de vuelo del copiloto, en la medida que sea factible efectuar;

e en el caso de operaciones llevadas a cabo por medios automaticos, el copiloto toma todas las
decisiones relacionadas con el uso de los sistemas de vuelo y de tierra involucrados;

e el copiloto se asegure que todos los problemas originados por condiciones meteorolégicas, de
comunicaciones y los procedimientos de control de trafico aéreo se resuelvan; y

¢ ¢l piloto al mando designado para supervisar al copiloto ha certificado apropiadamente en la

bitacora del copiloto o en un registro permanente de vuelo efectuado por el operador las
funciones antes detalladas.

MAC 61.110 (b) Libro de vuelo del piloto
Sobre las anotaciones en el libro de vuelo personal del piloto
En las anotaciones del libro de vuelo del piloto correspondientes a otras horas como piloto se registrara:

a. Las horas que el piloto ha impartido instruccion.
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b. Las horas que el piloto ha actuado como piloto al mando bajo supervision, incluyendo firma y nimero
de licencia del piloto que supervisé dichas horas.

g. Se acreditara el 100% del tiempo de vuelo, a cuenta del tiempo total exigido para una licencia de
grado superior.

MAC 61.110 (d) Presentacion del libro de vuelo personal (bitacora)

Del disefio del libro de vuelo

Con la finalidad de guardar concordancia con la armonizacion dentro de los Estados miembros del

SRVSOP vy lograr la estandarizacion de la documentacion, es necesario que el libro de vuelo (bitacora)
del piloto, en version fisica o electrénica, pueda tener el siguiente modelo:

CARATULA

L. N

LOGO

BITACORA DEL PILOTO

REPUBLICA DE XXXXXXXXXX
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PARTE 1

REPUBLICA DE XXXXXXXX FOTO\
AUTORIDAD AERONAUTICA CIVIL

BITACORA DEL PILOTO

NO XXX

DE ACUERDO CON LA DISPOSICIONES VIGENTES SE
HABILITA ESTA BITACORA PARA USO DE:

Direccion y teléfono: ..o

PARTE 2

INSTRUCCIONES DE USO

Se debe registrar en esta bitacora la experiencia aeronautica para
demostrar los requisitos para el otorgamiento, habilitacion de una
licencia o experiencia reciente de vuelo.

Los registros realizados en esta bitadcora deben ser certificados por los
explotadores de servicios aéreos o propietarios de las aeronaves.

Este registro debe estar siempre al dia en sus anotaciones y ser
mostrado siempre que un representante de la AAC lo solicite.

El piloto debe hacer las anotaciones requeridas con exactitud, en
forma correcta y veraz, sin enmendaduras ni tachones en forma
legible y solo con boligrafo.

De comprobar cualquier ilegalidad en las anotaciones de las horas de
vuelo anotadas, la AAC sancionara al responsable de acuerdo a las
leyes y reglamentos de la AAC.
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PARTE 3

RECORD PERSONAL

LICENCIA NUMERO FECHA DE
EMISION
Alumno Piloto
Piloto Privado
Piloto Comercial
Piloto MPL
Piloto TLA
HABILITACIONES
CATEGORIA CLASE FECHA
Avibén Monomotor T/A
Avibén Multimotor T/A
Helicdptero
Instrumentos “IFR” Avion / Helicoptero
Instructor de Vuelo Avion / Helicoptero
Habilitacion tipo:
PARTE 4
ANO Rutas de Duracién CATEGORIA DE AERONAVE Y Aterrizajes
vuelo total del CLASE
vuelo
Fecha | Marcay | Matricula | De Hasta Avion | Avién Helicéptero
Modelo de la Mono | Multi < T
aeronave motor | motor o 8
2

Certifico que las anotaciones que Total
anteceden son correctas y | pagina

verdaderas Total
anterior

Total a
Firma del Piloto / FirmalJefe Ops | |afecha
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PARTE 5

/ CONDICIONES DE VUELO

TIPO DE TIEMPO DE PILOTAJE

NOCHE

INSTRUMENTOS
REALES

CAPOTA
(o}
VISOR

APP

Ne | TIPO TRAVESIA | soOLO

SIMULADOR

INSTRUCCION | COPILOTO | PILOTO

INSTRUCTOR
VUELO

OBSERV. /

ENDOSOS

Se deberia crear uno para cada una de las necesidades que indica el

LAR 61

/

ALUMNO PILOTO

ENDOSO PARA EL PRE SOLO

~

LAR 61.XXX

Certifico que he dado a (Nombre y apellido)... .. ... veeurrieeiinaae it e eee e eeeans

El entrenamiento de vuelo requerido en el LAR XXX... . en (Marca y modelo de
Aeronave)............ donde, El/Ella ha demostrado pro eficiencia en las maniobras
aplicadas y procedimientos listados en LAR XXX.......cooovevrnne , apropiados y se
encuentra pro eficiente para hacer con seguridad vuelos solos en (marca y modelo de
Fo L] (0= 1Y)

cha Nombre v firma del Instructor N©° de licencia Fecha de vencimiento /

Pagina 11




CA PEL -001 SRVSOP

ENDOSQOS

Se deberia crear uno para cada una de las necesidades que indica el
LAR 61

/ PILOTO PRIVADO \

ENDOSO PARA EL EXAMEN DE CONOCIMIENTOS
AERONAUTICOS

LAR 61. XXX

Certifico que he dado a (Nombre y apellido).............coviiiiiiiiiiniins
El entrenamiento de tierra requerido en el LAR XXX... ..... y determino que €l
/ ella esta preparado para tomar el examen de conocimientos teéricos.

@a Nombre y firma del Instructor Ne° de licencia Fecha de Vencimiento/
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MEI 61.155 Competencia Linguistica

Sobre el procedimiento y formato de la anotacion en las licencias, con relacion a la competencia
linglistica en los Estados del SRVSOP

a.

De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 5.1.1.2 Datos que constaran en la
licencia, inciso XIII), se incluird una anotacion sobre competencia linguistica.

De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 5.1.3 Idioma, cuando se expida una
licencia que no sea en el idioma inglés, se incluird una traduccion al idioma ingles, incluso del inciso
XIIl), tratado anteriormente.

De acuerdo a los establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 1.2.9 Competencia Lingdistica,
aquel personal que demuestre tener competencia lingiistica de Nivel operacional (nivel 4) deberian
ser evaluados al menos cada tres afios; y aquellos que demuestren tener una competencia
linguistica de Nivel avanzado (nivel 5) deberian someterse a evaluaciones al menos cada seis afios

MAC 61.155 Competencia Lingtistica

Sobre el procedimiento y formato de la anotacién en las licencias, con relacion a la competencia
linglistica en los Estados del SRVSOP

a.

Este método describe el procedimiento y formato para anotar en las licencias, emitidas bajo el LAR
61, la competencia linguistica.

Una vez realizada la respectiva evaluacion oficial de la competencia linglistica, en un centro
autorizado por la AAC, el interesado debera presentar los respectivos respaldos que acrediten el
nivel de competencia alcanzado, a fin de que se proceda con la anotacion de dicho nivel en la
licencia.

La anotacion que se realice en la licencia se detalla a continuacién:

Inglés Nivel 6 OACI (sin fecha de caducidad)
Inglés Nivel 5 OACI, Expira (Seis afios a partir de la fecha de evaluacién)
Inglés Nivel 4 OACI, Expira (Tres afios a partir de la fecha de evaluacion)
Inglés Nivel 3 OACI (sin fecha de caducidad)
Inglés Nivel 2 OACI (sin fecha de caducidad)
Inglés Nivel 1 OACI (sin fecha de caducidad)

La anotacion descrita anteriormente, también debera ser traducidas al idioma inglés.
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Capitulo B — Licencias y habilitaciones para pilotos
MEI 61.165 Licencias y habilitaciones
Sobre la clasificaciéon de las licencia otorgadas bajo el LAR 61

a. De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1, numeral 2.1 reglas generales relativas a las licencias y
habilitaciones y el LAR 61, numerales 61.020 y 61.165 (c), para las licencias de piloto de planeador
y piloto de globo libre, no existen habilitaciones de clase o tipo, que se inscriban en referidas
licencias.

b. De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1, numeral 2.6 y el LAR capitulo G, licencia de piloto de
transporte de linea aérea, no se emite este tipo de licencia para la categoria de aeronave dirigible.

c. De acuerdo a lo normado en el Anexo 1, numeral 2.1.3.2 y el LAR 61.165 (d)(3) habilitaciones tipo,
se establece que la AAC podra considerar oportuno la emisién de una habilitaciéon, cuando por
ejemplo por el tipo operacién (agricola, forestal, prospeccion pesquera) se haga necesario para
cautelar la seguridad operacional.

Capitulo E — Licencias de Piloto Comercial
MEI 61.280 (a) (1) Experiencia de Vuelo

Sobre el computo total de horas de vuelo para el postulante de un curso de instruccion
reconocida bajo el LAR 141, para una licencia de piloto comercial en aviones monomotores vy,
habilitaciones adicionales de vuelo por instrumentos y la habilitacion de clase multimotor.

El postulante que ha realizado un curso de instruccion de piloto comercial en un CIAC 141 bajo un
programa de estudios llevado a cabo sistematicamente, sin interrupcion y bajo estricta supervision,
puede dentro de las ciento cincuenta (150) horas de vuelo, obtener la licencia de piloto comercial en
aviones monomotores Yy, habilitaciones adicionales de vuelo por instrumentos y de clase multimotor,
siempre que acredite todos los requisitos de horas minimas que contempla el LAR para cada caso.

Es prudente aclarar que dentro de las 150 y 200 horas de vuelo no estan incluidas las que corresponden
a la verificaciéon de pericia que el postulante debe cumplir con el inspector 0 examinador designado por la
AAC.

Las horas de “vuelo solo” dentro del computo de 150 y 200 horas de vuelo se contabilizan como piloto al
mando.
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Capitulo J — Habilitaciones de instructor de vuelo

MEI 61.530 Aplicacion para la habilitacion de instructor de vuelo
Sobre el nimero de horas teéricas y de instruccién de vuelo

a. De acuerdo a lo establecido en el LAR 61.540 Instruccion tedrica y en el LAR 61.545 Instruccién de
vuelo para el otorgamiento de una habilitacion de instructor de vuelo, se debe cumplir con el nimero
de horas establecidas para estas fases en el LAR 141, Apéndice 5 - Curso para instructor de vuelo.

b. En cuanto a las atribuciones de instructor de vuelo establecidas en el LAR 61.555, éstas no aplican
para un instructor de vuelo de un explotador de servicios aéreos, ya que dichos instructores deberan
cumplir con los requisitos de calificacion e instruccion requeridos en los_LAR correspondientes (LAR
121 o LAR 135).
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Seccion E — Métodos aceptables de cumplimiento y material explicativo e
informativo del LAR 63

Capitulo A - Generalidades
MEI 63.015 Solicitudes y calificaciones
Sobre el formato de la solicitud de aplicacién para una licencia

A fin de guardar concordancia con la armonizacion dentro de los Estados del SRVSOP vy la
estandarizacion de la documentacién, se hace necesario determinar que informaciéon minima debera ser
requerida por la AAC en las solicitudes de aplicacién, para un postulante a una licencia y/o habilitacién
aerondutica

MAC 63.015 Solicitudes y calificaciones
Sobre el formato de la solicitud de aplicacién para una licencia
El formulario de aplicacién debera por lo menos contener los siguientes items de informacion:

Nombres y Apellidos completos.
Direccién domiciliaria.

Correo electronico (opcional).
Documento y numero de identificacion.
Licencia y/o habilitacién que solicita.
Fecha y lugar de nacimiento.
Nacionalidad.

Detalle de instruccién y/o experiencia que sustenta la solicitud.
Registro de horas de vuelo.

Fecha de la solicitud.

Firma del solicitante.

MEI 61.030 (f) Convalidacién de Licencia

Sobre la aprobacion de la prueba de pericia, cuando la AAC lo considere apropiado

La facultad que tiene la AAC para requerir una prueba de pericia, se basa en el articulo 33° del Convenio
sobre Aviacion Civil Internacional, en donde se establece que las licencias expedidas por un Estado
contratante al convenio, podran ser reconocidas como validas por los demas Estados contratantes,
siempre que los requisitos de acuerdo con los cuales se haya expedido dichas licencias sean iguales o
superiores a las normas minimas establecidas.

MAC 63.030 (f) Convalidacién de Licencia

Sobre la aprobacion de la prueba de pericia, cuando la AAC lo considere apropiado

Las situaciones bajo las cuales la AAC considera una prueba de pericia seran cuando:

e Un mecanico de abordo;
e Un navegante; o
e un tripulante de cabina
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Van a ejercer sus atribuciones en una operaciéon comercial.

MAC 63.030 (h) Convalidacion de licencia
Sobre la consulta ala AAC de origen sobre la validez de la licencia y certificado médico

Las solicitudes de certificacion de licencia, certificado médico y otros, pueden ser atendidas por la AAC
mediante fax, correo electronico, certificacion oficial o medios virtuales de consulta, conteniendo como
minimo la siguiente informacion:

tipo de licencia y numero, habilitaciones, fecha de expedicion de la licencia, restricciones;

. certificado medico, clase, validez, restricciones;

k. observaciones;y

I. fecha de emision de la certificacién, con la identificacién del funcionario que certifica la validez o del
sitio web oficial de la AAC donde se obtuvo la informacién.

h. Apellidos y nombres del titular de la licencia;
i.
j

Ejemplo de método virtual de consulta disponible por un Estados

Paso 1. Consultaen el sitio web de la AAC

‘::. Selecione una entidad

Entidad: =

‘ Selecione um idioma
Idioma: Esparfiol

‘::. Consulta de personal aeronautico
Cadigo AAC:

Nombre

Numero de
licencia

Tipo de
licencia

iy

BUSCAR
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Paso 2. Respuesta de la AAC automatica por correo electrénico:

Estimado sefior/sefiora
Nombre

AAC

Pais

En respuesta a su mensaje y de acuerdo a nuestros registros, declaramos que:

(Nombre del titular del piloto), fecha de nacimiento (dia/mes/afio) y registrado en esta AAC con el cédigo
(nimero de cédigo), es titular de las siguientes licencias, que no tienen fecha de vencimiento:

Licencia (Titulo / Categoria) Nimero

y de las siguientes habilitaciones:

Licencia (Titulo / Categoria) Validez

El certificado médico del titular se vence el (fecha de validez del certificado médico)

Atentamente,

Nombre del funcionario responsable de la Oficina de Licencias
Cargo

AAC responsable de la informacién

Correo electronico

Numero de teléfono
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MEI 63.045 Licencias Temporales
Sobre el formato de las licencias Temporales

Con el propésito de agilizar los procesos de atencién al usuario y una vez que la AAC ha verificado, a
través de un Inspector o un examinador designado, que el solicitante a una licencia y/o habilitacion
aerondautica, ha cumplido con el requisito de pericia, demostrando su capacidad en los procedimientos y
maniobras requeridos en las LAR, se le otorga una licencia temporal que le permita de inmediato ejercer
las atribuciones de la Licencia y/o habilitacion solicitadas.

MAC 63.045 Licencias Temporales
Sobre el formato de las licencias Temporales

a. Lalicencia temporal emitida por un inspector de la AAC o un examinador designado, debera  por lo
menos contener los siguientes incisos; con la humeracién en nimeros romanos similar a la licencia
definitiva:

Nombres y Apellidos completos del titular de la licencia temporal
Direccién domiciliaria.

Titulo y nimero de la licencia (éste ultimo cuando corresponda)
Habilitaciones y limitaciones.

Fecha de nacimiento.

Nacionalidad

Nombre y firma del Inspector o Examinador designado

Fecha de emision

b. Las condiciones de emision de una licencia de caracter temporal, sujeta a la aprobacion de la AAC,
para elaboracion de una licencia definitiva, la cual se cancelara en los siguientes casos y debera
especificarse en la licencia temporal:

e Al ser reemplazada por la definitiva.

e Sila AAC encuentra un error cometido en su emision.

e Sila AAC comprueba que fue emitida ilegalmente o es un fraude o existi6 falsedad en la
presentacion de documentos.

¢ Alanegacion del portador a realizar un chequeo de vuelo requerido por un inspector de la AAC,
en un caso justificado que amerite verificar la evaluacion de un examinador.

e En cualquier caso, al termino de 120 dias de su emision.

MEI 63.095 Competencia Linguistica

Sobre el procedimiento y formato de la anotacién en las licencias, con relacion a la competencia
linglistica en los Estados del SRVSOP

a. De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 5.1.1.2 Datos que constaran en la
licencia, inciso XIlII), se incluird una anotacién sobre competencia lingistica.

b. De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 5.1.3 Idioma, cuando se expida una
licencia que no sea en el idioma inglés, se incluird una traduccién al idioma ingles, incluso del inciso
XIII), tratado anteriormente.

c. De acuerdo a los establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 1.2.9 Competencia Linguistica,
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aquel personal que demuestre tener competencia linglistica de Nivel operacional (nivel 4) deberian
ser evaluados al menos cada tres afos; y aquellos que demuestren tener una competencia
linguistica de Nivel avanzado (nivel 5) deberian someterse a evaluaciones al menos cada seis afos.

MAC 63.095 Competencia Linglistica

Sobre el procedimiento y formato de la anotacién en las licencias, con relaciéon a la competencia
linglistica en los Estados del SRVSOP

a. Este método describe el procedimiento y formato para anotar en las licencias de navegante, emitidas
bajo el LAR 63, la competencia linguistica.

b. Una vez realizada la respectiva evaluacion oficial de la competencia linglistica, en un centro
autorizado por la AAC, el interesado debera presentar los respectivos respaldos que acrediten el
nivel de competencia alcanzado, a fin de que se proceda con la anotacion de dicho nivel en la
Licencia

c. Laanotacion que se realice en la licencia seréd como a continuacion se detalla:

Inglés Nivel 6 OACI (sin fecha de caducidad)
Inglés Nivel 5 OACI, Expira (Seis afios a partir de la fecha de evaluacién)
Inglés Nivel 4 OACI, Expira (Tres afios a partir de la fecha de evaluacion)
Inglés Nivel 3 OACI (sin fecha de caducidad)
Inglés Nivel 2 OACI (sin fecha de caducidad)
Inglés Nivel 1 OACI (sin fecha de caducidad)

d. La anotacion descrita anteriormente, también debera ser traducidas al idioma inglés
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Seccion F — Métodos aceptables de cumplimiento y material explicativo e
informativo del LAR 65

Capitulo A - Generalidades

MEI 65.015 Solicitudes y calificaciones
Sobre el formato de la solicitud de aplicacién para una licencia

A fin de guardar concordancia con la armonizacién dentro de los Estados del SRVSOP vy la
estandarizacion de la documentacién, se hace necesario determinar que informacién minima debera ser
requerida por la AAC en las solicitudes de aplicacién, para un postulante a una licencia y/o habilitacion
aerondutica

MAC 65.015 Solicitudes y calificaciones
Sobre el formato de la solicitud de aplicacién para una licencia
El formulario de aplicacién deberé por lo menos contener los siguientes items de informacion:

Nombres y Apellidos completos

Direccién domiciliaria

Correo electronico (opcional)

Documento y numero de identificacion

Licencia y/o habilitacion que solicita

Fecha y lugar de nacimiento

Nacionalidad

Detalle de instruccién y/o experiencia que sustenta la solicitud
Fecha de la solicitud

Firma del solicitante

MEI 65.035 (f) Convalidacién de Licencia

Sobre la aprobacion de la prueba de pericia, cuando la AAC lo considere apropiado

La facultad que tiene la AAC para requerir una prueba de pericia, se basa en el articulo 33° del Convenio
sobre Aviacion Civil Internacional, en donde se establece que las licencias expedidas por un Estado
contratante al convenio, podran ser reconocidas como validas por los demas Estados contratantes,
siempre que los requisitos de acuerdo con los cuales se haya expedido dichas licencias sean iguales o
superiores a las normas minimas establecidas.

MAC 65.035 (f) Convalidacion de Licencia

Sobre la aprobacion de la prueba de pericia, cuando la AAC lo considere apropiado

Las situaciones bajo las cuales la AAC considera una prueba de pericia seran cuando:

a. Un despachador de vuelo o un mecanico de mantenimiento, van a ejercer las atribuciones que les
confiere su licencia en un explotador de servicios aéreos.

b. Un controlador de transito aéreo o un operador de estacion aerondutica, van a ejercer las
atribuciones que les confiere su licencia en una nueva dependencia en la cual no registran experiencia
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previa.

MAC 65.035 (h) Convalidacién de licencia

Sobre la consulta ala AAC de origen sobre la validez de la licencia y certificado médico (cuando

sea aplicable)

Las solicitudes de certificacion de licencia, certificado médico y otros, pueden ser atendidas por la AAC
mediante fax, correo electrénico, certificacion oficial o medios virtuales de consulta, conteniendo como

minimo la siguiente informacién:

LT o553

Ejemplo de método virtual de consulta disponible por un Estados

. Apellidos y nombres del titular de la licencia;
tipo de licencia y numero, habilitaciones, fecha de expedicién de la licencia, restricciones;
certificado medico, clase, validez, restricciones;
observaciones; y
fecha de emisién de la certificacion, con la identificacion del funcionario que certifica la validez o del
sitio web oficial de la AAC donde se obtuvo la informacion.

Paso 1. Consultaen el sitio web de la AAC

‘::. Selecione una entidad

Entidad: |

‘ Selecione um idioma
Idioma: FEspariol

‘::. Consulta de personal aeronautico
Cadigo AAC:

Nombre

Numero de
licencia

Tipo de
licencia

iy

BUSCAR
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Paso 2. Respuesta de la AAC automatica por correo electrénico:

Estimado sefior/sefiora
Nombre

AAC

Pais

En respuesta a su mensaje y de acuerdo a nuestros registros, declaramos que:

(Nombre del titular del piloto), fecha de nacimiento (dia/mes/afio) y registrado en esta AAC con el cédigo
(nimero de cédigo), es titular de las siguientes licencias, que no tienen fecha de vencimiento:

Licencia (Titulo / Categoria) Nimero

y de las siguientes habilitaciones:

Licencia (Titulo / Categoria) Validez

El certificado médico del titular se vence el (fecha de validez del certificado médico)

Atentamente,

Nombre del funcionario responsable de la Oficina de Licencias
Cargo

AAC responsable de la informacién

Correo electronico

Numero de teléfono
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MEI 65.050 Licencias Temporales
Sobre el formato de las licencias Temporales

Con el propésito de agilizar los procesos de atencién al usuario y una vez que la AAC ha verificado, a
través de un Inspector o un examinador designado, que el solicitante a una licencia y/o habilitacion
aerondautica, ha cumplido con el requisito de pericia, demostrando su capacidad en los procedimientos y
maniobras requeridos en las LAR, se le otorga una licencia temporal que le permita de inmediato ejercer
las atribuciones de la Licencia y/o habilitacion solicitadas.

MAC 65.050 Licencias Temporales
Sobre el formato de las licencias Temporales

a. Lalicencia temporal emitida por un inspector de la AAC o un examinador designado, debera  por lo
menos contener los siguientes incisos; con la humeracién en nimeros romanos similar a la licencia
definitiva:

Nombres y Apellidos completos del titular de la licencia temporal.
Direccién domiciliaria.

Titulo y nimero de la Licencia (éste Ultimo cuando corresponda)
Habilitaciones y limitaciones.

Fecha de nacimiento.

Nacionalidad.

Nombre y firma del Inspector o Examinador designado.

Fecha de emision.

b. Las condiciones de emision de una licencia de caracter temporal, sujeta a la aprobacion de la AAC,
para elaboracidon de una licencia definitiva, la cual se cancelara en los siguientes casos y debera
especificarse en la licencia temporal:

e Al ser reemplazada por la definitiva.

e Sila AAC encuentra un error cometido en su emision.

e Sila AAC comprueba que fue emitida ilegalmente o es un fraude o existi6 falsedad en la
presentacion de documentos.

¢ Alanegacion del titular a realizar un chequeo de vuelo requerido por un inspector de la AAC, en
un caso justificado que amerite verificar la evaluacién de un examinador.

e En cualquier caso, al termino de 120 dias de su emision.

MEI 65.095 Competencia Linguistica

Sobre el procedimiento y formato de la anotacién en las licencias, con relacidon a la competencia
linglistica en los Estados del SRVSOP

a. De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 5.1.1.2 Datos que constaran en la
licencia, inciso XIlII), se incluird una anotacién sobre competencia linguistica.

b. De acuerdo a lo establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 5.1.3 Idioma, cuando se expida una
licencia que no sea en el idioma inglés, se incluird una traduccién al idioma ingles, incluso del inciso
XII1), tratado anteriormente.

c. De acuerdo a los establecido en el Anexo 1 de la OACI, numeral 1.2.9 Competencia Linguistica,
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aquel personal que demuestre tener competencia linglistica de Nivel operacional (nivel 4) deberian
ser evaluados al menos cada tres afos; y aquellos que demuestren tener una competencia
linguistica de Nivel avanzado (nivel 5) deberian someterse a evaluaciones al menos cada seis afos.

MAC 65.095 Competencia Linglistica

Sobre el procedimiento y formato de la anotacién en las licencias, con relaciéon a la competencia
linglistica en los Estados del SRVSOP

a. Este método describe el procedimiento y formato para anotar en las licencias de controlador de
transito aéreo y operador de estacidon aeronautica, emitidas bajo el LAR 65, la competencia
linguistica.

b. Una vez realizada la respectiva evaluacion oficial de la competencia linglistica, en un centro
autorizado por la AAC, el interesado debera presentar los respectivos respaldos que acrediten el
nivel de competencia alcanzado, a fin de que se proceda con la anotacion de dicho nivel en la
Licencia

c. La anotacidn que se realice en la licencia sera como a continuacion se detalla:
Inglés Nivel 6 OACI (sin fecha de caducidad)

Inglés Nivel 5 OACI, Expira (Seis afios a partir de la fecha de evaluacion)
Inglés Nivel 4 OACI, Expira (Tres afios a partir de la fecha de evaluacion)
Inglés Nivel 3 OACI (sin fecha de caducidad)

Inglés Nivel 2 OACI (sin fecha de caducidad)

Inglés Nivel 1 OACI (sin fecha de caducidad)

d. La anotacion descrita anteriormente, también debera ser traducidas al idioma inglés

Capitulo C — Despachador de Vuelo
MAC 65.330 Experiencia reciente
Sobre el método alternativo de cumplimiento de la experiencia reciente
De acuerdo a lo establecido en el LAR 65.330, el despachador debe haber realizado como experiencia
reciente, despachos de vuelo en un periodo de 6 meses en los Ultimos 24 meses, de no haber cumplido
dicho periodo la AAC requeriré:

a. Un chequeo préactico en una de las aeronaves en la cual el despachador va ejercer sus atribuciones.

b. Si el despachador se califica en un nuevo equipo, cumpliendo el entrenamiento teérico y el
respectivo chequeo practico, puede este ser acreditado como experiencia reciente.
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Capitulo D — Mecanico de mantenimiento
MEI 65.415 Requisitos de instruccion
Sobre el cumplimiento de los requisitos de instruccion

De acuerdo a lo establecido en el LAR 65.415, el mecanico debe presentar un titulo o certificado
aprobatorio otorgado por un CIAC o una instruccion reconocida equivalente la cual aplicara a aquellos
Estados del sistema que tienen reconocido por la AAC el bachillerato como mecanicos de mantenimiento
de aeronaves.

MEI 65.430 Atribuciones del titular de una licencia de mecénico
Sobre la ejecucion de reparaciones mayores y modificaciones mayores

a. De acuerdo a lo establecido en el LAR 65.430 (b)(2) y bajo el enfoque del LAR 145, se establece
gue el mecénico no podra, si no es autorizado por una OMA, realizar reparaciones mayores y
modificaciones mayores para ninguna aeronave.

b. De acuerdo a lo establecido en el LAR 65.430 (b)(2)(iii), para que un mecanico pueda ejercer las
atribuciones de su licencia, en una aeronave de matricula diferente al Estado que emitié su licencia,
deber& contar con una convalidacidon de la misma o una autorizacion del estado de matricula de la
aeronave.

Sobre las atribuciones en la especialidad de avionica

En el parrafo (b) (2) que establece las condiciones que debe cumplir el titular de una licencia de
mecéanico de mantenimiento de aeronaves para emitir una certificacion de conformidad de mantenimiento
para aeronaves, con una masa maxima certificada de despegue menor a 5 700 kg. operando de
acuerdo a las reglas del LAR 91, no se ha considerado dentro de esta atribucion la especialidad de
avidnica por cuanto esta certificacion solo puede ser emitida por una OMA certificada bajo el LAR 145,
gue cuente con esta habilitacion.

MAC 65.435 Condiciones que deben observarse para ejercer las habilitaciones

Sobre el método alternativo de cumplimiento de la experiencia reciente

De acuerdo a lo establecido en el LAR 65.435, el mecanico debe haber adquirido experiencia reciente,
en un periodo de 6 meses en los Ultimos 24 meses o0 haber trabajado 6 meses bajo la supervision de un

mecanico en pleno uso de sus atribuciones o en una OMA, de no haber cumplido dicho periodo la AAC
requerird un chequeo practico de acuerdo a las habilitaciones que ostenta en su licencia
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CIRCULAR DE ASESORAMIENTO

CA . PEL-002
FECHA : 30.07.2012
REVISION : 1
EMITIDA POR SRVSOP

ASUNTO: METODOS ACEPTABLES DE CUMPLIMIENTO (MAC) Y MATERIAL EXPLICATIVO
E INFORMATIVO (MEI) DE LOS LAR 141, LAR 142 Y LAR 147

Seccion A - Propdsito

La presente Circular de Asesoramiento (CA) contiene los métodos aceptables de cumplimiento
(MAC) y el material explicativo e informativo (MEI), con el propdsito de aclarar y servir de guia a
los Estados miembros del SRVSOP, para el cumplimiento de los requisitos establecidos en los
Reglamentos LAR 141, LAR 142 y LAR 147, referidos a los centros de instruccion y de
entrenamiento de aerondutica civil.

Seccion B- Alcance
Proporcionar una guia de procedimientos para los Estados miembros del SRVSOP, asi como
para los centros de instruccidon o entrenamiento, que soliciten o estén aprobados bajo los LAR
141, LAR 142 o LAR 147 en una correcta interpretacion de los requisitos establecidos en los
mismos.

Seccion C - Informacién

a. Las numeraciones precedidas por las abreviaturas MAC o MEI indican el nimero de la
Seccion de los LAR 141, LAR 142 o LAR 147 al cual se refieren.

b. Las abreviaturas MAC o MEI se definen como:
1. Métodos Aceptables de Cumplimiento (MAC): Proponen los mejores medios y métodos

conocidos para el cumplimiento de un requisito especifico de los LAR 141, LAR 142 o
LAR 147; pero no necesariamente los Unicos posibles aceptables para la AAC.

2. Material Explicativo e Informativo (MEI): Proporciona la interpretacién que explica el
significado de un requisito de los LAR 141, LAR 142 o LAR 147.

c. Siun parrafo o seccion especifica no tiene MAC o MEI, se considera que dicho parrafo no lo
requiere.

d. En esta Circular de Asesoramiento (CA) para una mejor comprension, se ha ordenado el
desarrollo de los MAC/MEI, en primer lugar para el LAR 141, consecutivamente el LAR 142,
y finalmente el LAR 147

e. En esta Circular de Asesoramiento (CA) para una mejor comprension, de los requisitos de
los LAR 141, LAR 142 y LAR 147, se ha ordenado el desarrollo del MEI antes del MAC,
cuando corresponda.
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Seccion D — Métodos aceptables de cumplimiento y material explicativo e informativo del
LAR 141

Capitulo B - Certificacion
MEI 141.115 Aprobacion del programa de instruccion
Sobre la aprobacién de los programas de instrucciéon de otros cursos

De acuerdo a lo establecido en el LAR 141.115 (a)(1)(ix), el LAR 141.115 (a)(2)(vi) y el LAR
141.115 (a)(3)(vii), y a fin de guardar concordancia con la armonizaciéon dentro de los Estados
del SRVSOP, los cursos que podran ser dictados por un CIAC adicionalmente a los ya
establecidos en la norma podran ser:

e Mercancias Peligrosas.

e Sistemas de Gestion para la Seguridad Operacional (SMS).

e Técnicas de la ensefianza.

e Equipo de vuelo (Despachadores).

MEI 141.125 Contenido minimo del certificado
Sobre las especificaciones de instruccion (ESINS)

En cuanto a las Especificaciones de Instruccion (ESINS) sefialadas en el subpéarrafo 141.125 (a)
(2) y con el proposito de facilitar la armonizacion dentro de los Estados del SRVSOP, asi como la
estandarizacion de la documentacion, se recomienda revisar el Manual de Certificacion de
Centros de Instruccion y de Entrenamiento de Aeronautica Civil (MCIE) publicado por el Sistema
Regional, el cual provee mayores detalles sobre el formato y modelo de las Especificaciones de
Instruccion.

Capitulo C — Reglas de operacion

MEI 141.215 (a)(4) Calificaciones y responsabilidades del jefe instructor para despachador
de vuelo y tripulantes de cabina

Sobre el documento de la experiencia aeronautica del jefe instructor para cursos de
despachador de vuelo y tripulantes de cabina

A fin de guardar concordancia con la armonizacion dentro de los Estados del SRVSOP vy la
estandarizacion de la documentacién, se hace necesario determinar que informacién minima
debera ser requerida por la AAC en relacion a la experiencia aeronautica que debe presentar el
postulante a jefe instructor para un curso de despachador de vuelo o tripulante de cabina.

MAC 141.215 (a)(4)Calificaciones y responsabilidades del jefe instructor para despachador
de vuelo y tripulantes de cabina

Sobre el documento de la experiencia aeronautica del jefe instructor para cursos de
despachador de vuelo y tripulantes de cabina

La certificacién de experiencia aeronautica del despachador de vuelo o del tripulante de cabina,
segun sea el caso, deberd ser un documento emitido por el explotador o explotadores de
servicios aéreos donde ha prestado servicios, que como minimo incluya:

e Nombres y Apellidos completos.

e Documento y niumero de identificacion.
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Licencia que posee.

Periodo de permanencia.

Habilitacion(es) que ha ejercido o ejerce con el explotador de servicios aéreos.
Nombre, cargo y firma del funcionario responsable del explotador de servicios
aéreos.

MEI 141.255 Sistema de garantia de calidad
Sobre la adopcion por parte del CIAC de un sistema de garantia de la calidad

El sistema de garantia de calidad que requiere la Seccién 141.255, tiene por objetivo que el
CIAC tenga la capacidad de evaluar a través de auditorias internas y una adecuada
retroalimentacion, la conformidad de los estandares y requisitos establecidos en el LAR 141,
mediante la aplicaciéon de procesos eficaces, adecuados recursos disponibles, el cumplimiento
de las especificaciones y objetivos de calidad establecidos y, principalmente, la calificacion y
capacitacién adecuada del personal responsable de la instruccion para la cual esta autorizado.

Para mayor detalle de la implementacion de este requisito, se puede revisar el Capitulo Il
Seccion G del Manual de Certificacion de Centros de Instruccion y de Entrenamiento de
Aerondutica Civil (MCIE), publicado por el Sistema Regional.

Capitulo E — Equipo de instruccién de vuelo

MEI 141.400 Aeronaves (a)
Sobre el numero suficiente de aeronaves para lainstruccion

Con el propésito de asegurar la calidad, continuidad y seguridad de la instruccién de vuelo a ser
efectuada por el CIAC, se debera dentro del proceso de certificacion asegurar que la cantidad
de aeronaves a ser utilizadas, propias o arrendadas, sea la suficiente para poder realizar la
instruccion conforme a la cantidad de alumnos a instruir, sin que ello afecte los parametros
indicados.

Sobre la utilizacidn exclusiva del equipo de vuelo

Los requisitos establecidos en esta seccidon se refieren a las aeronaves que debe presentar el
postulante a una certificacion de centro de instruccion, en tal sentido una misma aeronave no
puede ser presentada por dos centros de instruccion, debido a que conllevaria a problemas de
disponibilidad que perjudicarian a los alumnos y la calidad de la instruccion continua.
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Seccion E — Métodos aceptables de cumplimiento y material explicativo e informativo del
LAR 142

Capitulo A — Generalidades

MEI 142.001 parrafos (b) y (c)

De acuerdo a lo establecido en las letras (b) y (c) de esta seccion, los explotadores de servicios
aéreos certificados bajo el LAR 121 y LAR 135, en lo referido al entrenamiento de sus
tripulaciones de vuelo, tienen la opcién de utilizar o no los servicios de entrenamiento de un
centro de instrucciébn de aeronautica civil certificado bajo el LAR 142; sin embargo, el
entrenamiento se debe realizar siempre bajo los programas de instruccion establecidos por
dicho explotador y aprobados por la AAC correspondiente.

Capitulo C — Reglas de Operacién

MEI 142.235 Sistema de garantia de calidad
Sobre la adopcién por parte del CEAC de un sistema de garantia de la calidad

El sistema de garantia de calidad que requiere la Seccién 142.235, tiene por objetivo que el
CEAC tenga la capacidad de evaluar a través de auditorias internas y una adecuada
retroalimentacién, la conformidad de los estandares y requisitos establecidos en el LAR 142,
mediante la aplicacion de procesos eficaces, adecuados recursos disponibles, el cumplimiento
de las especificaciones y objetivos de calidad establecidos y, principalmente, la calificacion y
capacitacién adecuada del personal responsable de la instruccion para la cual esta autorizado.

Para mayor detalle de la implementacién de este requisito, se puede revisar el Capitulo Il
Seccion G del Manual de Certificacion de Centros de Instruccion y de Entrenamiento de
Aeronautica Civil (MCIE), publicado por el Sistema Regional.

MEI 142.400 Aeronaves
Del objetivo del requisito de aeronaves en un centro de entrenamiento

Un CEAC certificado bajo el LAR 142, basicamente proporciona entrenamiento a las
tripulaciones de vuelo. Sin embargo, también estd autorizado expresamente en el mismo
reglamento a realizar la instruccion para el otorgamiento de la licencia de piloto de tripulacion
multiple — avién (MPL), para lo cual se desarrolla un programa de instruccion basado en
competencias, en cuyas fases de pericia basicas de vuelo y basica se utilizaria una aeronave,
para proseguir en simuladores de clase C o D hasta llegar al total de 240 horas de vuelo.

De esta forma, se explica que este curso de formaciéon se encuentra encuadrado en un CIAC
LAR 142 y no en un CIAC LAR 141. EI CEAC 142 no esta autorizado conforme al reglamento
para realizar cursos de formacion de piloto privado o comercial.
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Seccion F — Métodos aceptables de cumplimiento y material explicativo e informativo del
LAR 147

Capitulo C — Reglas de Operacién

MEI 147.225 Sistema de garantia de calidad
Sobre la adopcion por parte del CIAC de un sistema de garantia de la calidad

El sistema de garantia de calidad que requiere la Seccién 147.225, tiene por objetivo que el
CIAC tenga la capacidad de evaluar a través de auditorias internas y una adecuada
retroalimentacioén, la conformidad de los estandares y requisitos establecidos en el LAR 147,
mediante la aplicaciéon de procesos eficaces, adecuados recursos disponibles, el cumplimiento
de las especificaciones y objetivos de calidad establecidos y, principalmente, la calificacion y
capacitacién adecuada del personal responsable de la instruccion para la cual esta autorizado.

Para mayor detalle de la implementacion de este requisito, se puede revisar el Capitulo Il
Seccion G del Manual de Certificacion de Centros de Instruccion y de Entrenamiento de
Aerondutica Civil (MCIE), publicado por el Sistema Regional.

Apéndices del LAR 147

MEI 147, Apéndice 1 Curso de mecanico de mantenimiento de aeronaves y Apéndice 2
Instruccidén por competencias

De la integracién de los apéndices en el desarrollo del curso de formacién

Dentro del curso de mecanico de mantenimiento de aeronaves sefialado en el Apéndice 1,
existen tres fases: Fase | Conocimientos, Fase Il Habilidades y Fase Il Experiencia.

Es en estas dos Ultimas fases se requiere que el alumno “aprenda” (Fase Il) y “practique” (Fase
Ill), cuyo desarrollo estda basado en la instrucciéon por competencias, por lo tanto es necesario
que ambos apéndices se integren en estas dos fases.

Para visualizar esta integracion, se citan los siguientes ejemplos:

1. Ejemplo 1. Médulo 8 Practicas de habilidades de mantenimiento: Célula, Tema 8.1,
practicas basicas de mantenimiento de taller célula, dentro de las practicas esta la
instalacién y equipos de prueba, aeronaves pequefias y aviones multimotores.

Para este caso, en el aprendizaje del alumno es necesario que este pueda desarrollar
las habilidades de aislamiento de una falla, para el caso de aeronaves pequefias o
aviones multimotores, para ello debe aprender el proceso que se muestra en el
Apéndice 2 del LAR 147 y que resulta totalmente aplicable a la instrucciéon que se esta
entregando.

2. Ejemplo 2. Mddulo 11 Aplicacién del entrenamiento practico: Experiencia, Tema 11.1
Operaciones de Mantenimiento de Linea.

Para este caso en el aprendizaje del alumno, es necesario que practique el aislamiento
de una falla. Como ya aprendi6 en la fase anterior lo que era el aislamiento de una falla
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entonces ahora puede aplicar esos conocimientos aprendidos y usarlos para adquirir
experiencia.
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Asunto 6.

6.1

6.1.1

Avances en la estrategia de armonizacion y/o adopcién del Conjunto LAR PEL

Exposicion de los representantes de cada Estado sobre la situacion del proceso de
armonizacion

De acuerdo a lo programado, los delegados de cada Estado miembro del Sistema

efectuaron una exposicién respecto a la situacion del proceso de armonizacion del Conjunto LAR PEL,
gue se resume en el siguiente cuadro:

Estado Situacién a la fecha
Argentina De acuerdo a las disposiciones de la ANAC de Argentina, se estan
desarrollando reglamentos LAR ARG, con el espiritu de adoptar los LAR,
siempre que estos no contradigan el Cobdigo Aeronautico y/o leyes
reglamentarias, registrandose los siguientes avances:

e Los LAR ARG 61, 63 y 65 se encuentran en desarrollo con un 80% de
adopcidn, estimando culminar el proyecto el 01.11.2012.

o EI LAR ARG 67 se encuentra en tramite de aprobacién con un 80% de
adopcion, que con lo acordado en la RPEL/8 respecto a las
modificaciones del LAR 67, se lograra un 90% de adopcion.

e Asimismo, los LAR 141, 142 y 147, se encuentran en tramite de
aprobacion con un 90% de adopcion los dos primeros y 100% el dltimo.

Bolivia El RAB 67 se encuentra armonizado en un 95%, estd a la espera de la
autorizacién de la MAE para su vigencia oficial.

En cuanto a los RAB 61, 63, 65, 141, 142, 147 se encuentran en proceso de

armonizacion.

Brasil Los avances de la armonizacion estan a cargo de la ANAC de Brasil y de

DECEA en lo que corresponde a las licencias de controlador de transito aéreo

y operador de estacion aeronautica, conforme al siguiente detalle:

e RBAC 61, aprobado e implantado desde el 05.06.2012.

e RBAC 63, en proceso de aprobacion con un 90% de avance, se estima
culminar en diciembre 2012.

e RBAC 65, en proceso de aprobacion con un avance del 90%, se estima
culminar en diciembre 2012. En cuanto a DECEA, el ICA 100-18 ATCO
y el ICA 102-7 OEA ha sido ya aprobado.

e RBAC 67, se encuentra aprobado e implantado desde el 07.12.2011, al
igual que el ICA 63-15 de DECEA.

o RBAC 141, en proceso de aprobacion con un 90% de avance, se estima
culminar en diciembre 2012.

e RBAC 142, aprobado e implantado desde el 30.05.2012 y el ICA 37-269.

e RBAC 147, en proceso de aprobacion con un 90% de avance, incluye los
apéndices de la Gltima enmienda del LAR 147, se estima culminar en
diciembre 2012.

Colombia Los delegados de Colombia indicaron que recién han iniciado el proceso de

armonizacion, dado que Colombia ingreso al Sistema en septiembre de 2011,
registrando a la fecha los siguientes avances:
e Se hainiciado el desarrollo de una version preliminar del RAC 141.
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Estado

Situacion a la fecha

e Enlo que se refiere a los RAC 61, 63, 141 y 147 se ha formado un grupo
de trabajo para el desarrollo de la version preliminar, que se iniciara
cuando se culmine con el LAR 141.

e Respecto al RAC 65 ya existe una version preliminar armonizada.

e EIRAC 67 se encuentra en proceso de desarrollo, se han determinado las
referencias cruzadas con el LAR 67 y las diferencias que pudieran
mantener.

Cuba

e Concluido el proceso de armonizacién con la publicacion de la RAC 1
armonizada con los LAR 61, 63, 65 y 67, asi como la publicacion de la
RAC 20 armonizada con los LAR 141, 142 y 147. Ambos reglamentos se
encuentran implantados.

Chile

e Los DAN PEL 61, 63y 65 se encuentran publicados.

e EIDAN PEL 67 se encuentra en la etapa final a cargo de la Contraloria
General de la Republica, se estima su publicacion para fines del afio
2012.

o EIDAN 141y 147 estan publicados.

o EIDAN 142 proximo a publicar en septiembre 2012.

Ecuador

Los avances del desarrollo de los RDAC armonizados registran el siguiente
avance:

RDAC 61 (100%); RDAC 63 (90%); RDAC 65 (75%); RDAC 67 (90%);
RDAC 141 y RDAC 142 (25%).

Paraguay

Fue el primer Estado que armonizé el LAR PEL en sus reglamentos
nacionales desde el afio 2010, los cuales viene implementando a la fecha,
inclusive ya han certificados centros de instruccion bajo los nuevos requisitos
del DINACR 141.

Perud

e Culmino el proceso de armonizacion de los RAP 61, 63, 65, 67, 141 y 147
en el primer semestre del afio 2011.

e Los RAP que corresponden al otorgamiento de licencias y medicina
aeronautica ya han sido implantados, en el caso de los RAP 141 y 147 los
CIAC se encuentran en proceso de transicion.

e El RAP 142 registra un avance del 25%, se ha desarrollado la version
armonizada y esta en proceso de validacion interna.

Uruguay

e La version armonizada de los RAU 61, 63, 65 y 141 ha sido culminada en
un 100%.

e La version armonizada del LAR 67 tiene un avance del 80% y el RAU 142
un 25%.

e AUn no se ha iniciado la version armonizada del 147.

Para todos los casos estas versiones tienen que culminar el proceso de

revision, entrega al ANTA y publicacion para entrar en vigencia.

Venezuela

Se informé que se viene trabajando en la armonizacion del Conjunto LAR
PEL, registrando a la fecha un avance del 80%

6.1.2

La Reunion, finalizada la exposicion, solicitd dejar constancia en el Informe, de su

beneplacito por los avances registrados en la armonizacion, que consolidan el trabajo efectuado por el
Panel de Expertos en Licencias y Medicina Aerondutica, lo cual facilita el camino hacia el
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reconocimiento de licencias y certificaciones de centros de instruccidn y entrenamiento de aeronautica
civil, asi como de los centros médicos aeronauticos.

6.1.3 A continuacion el experto de Brasil, realizé una exposicion sobre el nuevo procedimiento
gue viene empleando la ANAC de Brasil a partir del 1ro. de enero de 2012, por el cual los certificados
médicos de los tripulantes de vuelo no se emiten en forma fisica sino en forma electrénica, encontrandose
disponible la informacién de la aptitud psicofisica en el idioma inglés en su sitio web, realizando en linea
una demostracion de la validacién que los Estados tendrian que efectuar para confirmar la validez de los
mismos.

6.1.4 Al respecto, sefial6 que este nuevo procedimiento se habia implantado debido al gran
volumen de emisiones y renovaciones de certificados médicos que atiende Brasil, que en el afio 2011
registro un total de 66,476 certificaciones médicas y en el afio 2012 se tiene proyectado un total de
75,188, por lo cual se habia buscado con la ayuda de herramientas tecnolégicas agilizar este
procedimiento, brindando a los Estados todas las facilidades para su verificacion.

6.1.5 También precis6 que dicho procedimiento habia sido comunicado previamente a diversas
Autoridades y a la Oficina Regional Sudamericana de la OACI en enero 2012, para que pueda ser
difundido entre los Estados que conforman el SRVSOP, a fin de facilitar la validacion de los certificados
médicos de sus tripulaciones.

6.1.6 Al respecto, la Reunién tomé conocimiento de lo informado.
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Asunto 7. Otros asuntos

7.1. La Reunion solicitod que dentro del Sistema Regional se estableciera una aplicacion para
gue los responsables de las Secciones de Medicina Aeronautica de cada Estado miembro del Sistema, con
un codigo y clave de acceso, puedan registrar el nombre de los postulantes a una certificacion médica que
han obtenido un resultado de no apto, con el proposito de evitar que puedan ir a otro Estado omitiendo
informacién y puedan obtener el otorgamiento de un certificado médico.

7.2. A continuacion, se propuso analizar en una proxima reunion incorporar requisitos
minimos de conocimientos aeronauticos para la emisién de una licencia de alumno piloto, con la finalidad
de dotar al alumno de mayor base para iniciar su actividad aerondutica y, asimismo, la carga horaria
minima para cada uno de los programas de instruccidn sefialados en los LAR.

7.3. Por otro lado, también se considerd que para la proxima reunién se tenga en cuenta
dentro de la agenda la definicion de la certificacion de aquellos centros de instruccion que proporcionan
instruccion a los postulantes a las licencias y habilitaciones de controlador de transito aéreo, asi como de
los operadores de estacion aeronautica y, también, el desarrollo de los programas de instruccion
correspondientes dado que con ello se completarian todas las licencias del Conjunto LAR PEL.

7.4. Finalmente, uno de los expertos participantes propuso revisar los requisitos que se debia
exigir a aquellos copilotos que ingresan a las lineas aéreas con poca experiencia y que podrian poner en
riesgo la seguridad operacional cuando el piloto al mando de forma slbita pueda quedar incapacitado en
el vuelo. Al respecto, se comento que para abordar este tema debian considerarse varios aspectos, como
la creciente demanda de pilotos a nivel mundial y regional, el nuevo enfoque de la instruccion por
competencia que viene impulsando la OACI para las nuevas generaciones de pilotos y la politica de
desarrollo del transporte aéreo comercial, dado que el incrementar requisitos podria tener un impacto
significativo en este aspecto.
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	67.065  Expedición y renovación de la evaluación médica
	67.070  Requisitos psicofísicos
	67.075  Requisitos visuales
	(a) El propósito del examen oftalmológico es comprobar un desempeño visual uni y binocular normal y detectar patologías presentes o que puedan tener importancia, al evolucionar hacia mayor compromiso durante la validez de la Evaluación Médica.
	(b) El reconocimiento médico se debe basar en comprobar el cumplimiento de los siguientes requisitos:
	(b) El reconocimiento médico se debe basar en los siguientes requisitos, en el marco de lo establecido en el párrafo 67.060 (d)(c) de este reglamento:
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	(a) Todo solicitante debe deberá someterse a un reconocimiento médico inicial, realizado de acuerdo con lo prescrito en este Capítulo, para obtener el certificado médico aeronáutico de Clase 2.
	(b) Excepto cuando se indique de otro modo en este Capítulo, el certificado médico aeronáutico de Clase 2 se debe deberá renovar a intervalos que no excedan los especificados en los párrafos 67.015(a)(2) y (d).
	(c) Cuando la AMS de la AAC verifica verifique que los requisitos previstos en este Capítulo y los de la Sección 67.060 son cumplidos, se expide expedirá al solicitante, una evaluación médica aeronáutica el certificado médico de Clase 2.
	67.090  Requisitos psicofísicos
	El solicitante no debe tener historia clínica ni diagnóstico clínico comprobado de ninguna de las afecciones siguientes:
	(1) las dislipidemias severas;
	(2) la obesidad mórbida;
	(3) la hiper e hipo función endocrina significativa;
	(4) las alteraciones fisiopatológicas cualquier alteración fisiopatológica que, a criterio de la AMS de la AAC, se produzcan  como efecto de hormonas de sustitución.
	(1) El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus tratada con insulina será considerado no apto.
	(2) El solicitante que sufre padece de diabetes mellitus no tratada con insulina será considerado no apto a menos que se compruebe que su estado metabólico pueda controlarse de manera satisfactoria con dieta solamente o una dieta combinadacon la inges...
	67.095  Requisitos visuales
	67.100   Requisitos auditivos
	(b) El reconocimiento médico se debe basar en los siguientes requisitos, en el marco de lo establecido en el párrafo 67.060 (d)(c) de este reglamento:
	67.105  Expedición y renovación de la evaluación médica
	(a) Todo solicitante debe deberá someterse a un reconocimiento médico inicial, realizado de acuerdo con lo establecido en este Capítulo, para obtener el certificado médico aeronáutico de Clase 3.
	(b) Excepto cuando se indique de otro modo en este Capítulo, el certificado médico aeronáutico de Clase 3 se debe deberá renovar a intervalos que no excedan de los especificados en los párrafos el párrafo 67.015(a)(3) y (d).
	(c) Cuando la AMS de la AAC verifica verifique que los requisitos previstos en este Capítulo y los de la Sección 67.060 son cumplidos, se expide expedirá una evaluación médica aeronáuticaun el certificado médico aeronáutico de Clase 3.
	67.110  Requisitos psicofísicos
	El solicitante no debe tener historia clínica ni diagnóstico clínico comprobado de ninguna de las afecciones siguientes:
	El solicitante con trastornos del metabolismo, de la nutrición o endocrinos que a criterio de la AMS de la AAC probablemente interfieran en el ejercicio seguro de las atribuciones correspondiente a su licencia y habilitación será considerado no apto.
	Entre estos trastornos, deben considerarse:
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