MED.A.020 Decrease in medical fitness

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

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

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

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

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

1) have undergone a surgical operation or invasive
procedure ;

2) have commenced the regular use of any medication;

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

4) have been suffering from any significant ifiness
invalving incapacity to function as a member of the
flight crew ;

5) are pregnant ;

6) have been admitted to hospital or medical clinic ;

7) first require correcting lenses.

MED.A.020 Diminution de I'aptitude médicale

a) Les titulaires de licence n'exercent & aucun moment
les privileges de leur licence et des qualifications

ou certificats qui y sont liés :

1) s'ils ont connaissance d'une guelconque diminution
de leur aptitude médicale susceptible de les rendre
incapables d'exercer ces privileges en toute securite ;

2) s'lls prennent ou utilisent des médicamenls pres-
crits ou non prescrits qui sont susceptibles d'influer
sur I'exercice en toute sécurite des priviléges de la
licence en question ;

3) s'ils regoivent tout traitement médical, chirurgical ou
autre susceptible d'influer sur la sécurite des vols.

b) En outre, les titulaires de licence tachent d'obtenir, sans
retard indu, un avis aéromédical :

1) s'ils ont subi une opération chirurgicale ou une pro-
cédure invasive ;

2) s'ils ont entame la prise réguliére d'un médicament ;

3) s'ils souffrent de toute blessure importante impliquant
une incapacité de travailler comme membre d'équi-
page ;

4) s'lls souffrent d'une maladie importante impliquant
une incapacité de travailler comme membre d'équi-
page |

5) en cas de grossesse ;

6) s'lls ont &té admis dans un hdpital ou une cliniqgue
médicale ;

T) s'ils ont besoin de verres correcteurs pour la premiere
fois.
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