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ORDIN
» A OF 2020 mun. Chisinau

Cu privire la aprobarea celei de a 2-a editie a
Instructiunilor operationale pentru asigurarea
sanatatii si sigurantei pasagerilor si personalului
aeronautic in raport cu pandemia COVID-19 si a
Regulamentului privind méasurile aplicabile in scopul
prevenirii  si  controlului raspandirii  bolilor
transmisibile in domeniul transportului aerian in
perioada pandemiei cu COVID-19

In scopul ajustarii masurilor necesare de a fi implementate in domeniul transportului aerian pentru
prevenirea infectiei cu COVID-19 si efectuarea operatiunilor de transport aerian in sigurantd pentru
pasageri si personalul implicat in acest proces, reiesind din cele mai bune practici internationale
cunoscute, cit si recomandarile Organizatiei Aviatiei Civile Internationale, cét si intru executarea
prevederilor punctului 1 din Hotérirea nr. 14 din 03 iunie 2020 a Comisiei Nationale Extraordinare
de Sanatate Publica,

ORDONAM:

Se aprobd Regulamentul privind masurile aplicabile in scopul prevenirii si controlului raspandirii
bolilor transmisibile In domeniul transportului aerian in perioada pandemiei cu COVID-19, editia 2,
conform Anexei 1 la prezentul Ordin.

Se aprobd Instructiunile operationale pentru asigurarea sanitétii si sigurantei pasagerilor si
personalului aeronautic in raport cu pandemia COVID-19, editia 2, conform Anexei 2 la prezentul
Ordin.

Controlul executérii prezentului Ordin se asigurd de Autoritatea Aeronauticd Civila si Agentia
Nationald pentru Séanétate Publica.

Conducitorii agentilor aeronautici din Republica Moldova asigurd respectarea prevederilor
prezentului Ordin.

Prezentul Ordin intra in vigoare la data semnarii.

Ordinul nr. 23/GEN al AAC si nr.62 al ANSP din 12 iunie 202, cu privire la aprobarea normelor si
masurilor de prevenire si control a rdspandirii bolilor transmisibile in domeniul transportului aerian
in perioada pandemiei COVID-19, se abroga.
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Regulament privind masurile aplicabile in scopul prevenirii si controlul raspandirii bolilor
transmisibile in domeniul transportului aerian in perioada pandemiei cu COVID-19

Capitolul 1.
Masuri generale

1. Inscopul prevenirii infectiei cu COVID 19 operatorii de aerodrom, operatorii aerieni, intreprinderile
de deservire la sol si autoritatile publice:

1) asigura Personalul propriu cu echipament personal de protectie necesar (in continuare PPE);

2) asigura instruirea Personalului propriu privind modul de utilizare a PPE in conditii de siguranta
n comun cu Agentia Nationald pentru Sanatate Publica (in continuare ANSP);

3) asigura ca Personalul care interactioneaza direct cu pasagerii precum agentii de control de
securitate, asistentii pentru pasagerii cu mobilitate redusa, etc. poarta masti de protectie ce
acopera gura si nasul (in continuare ,, mdsti de protectie ’), manusi, precum si alte echipamente
in caz de necesitate;

4) asigura purtarea vizierelor de catre Personalul care efectueaza control corporal al persoanelor.

2. In scopul prevenirii infectiei cu COVID 19 este obligatorie purtarea mistii de protectie ce asigura
acoperirea nasului si a gurii de catre toate persoanele ce se afla in interiorul aeroportului, n
mijloacele de transport ce transportd pasagerii pana la aeronava si de la aeronava, precum si in
interiorul aeronavei.

3. In scopul prevenirii infectiei cu COVID 19 este obligatorie aplicarea masurilor ce se regisesc in
Instructiunile operationale pentru asigurarea sandtdtii si sigurantei pasagerilor si personalului
aeronautic in raport cu pandemia COVI-19, editia 2 aprobate prin Ordinul comun al Autoritatii
Aeronautice Civile si Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica (in continuare ,, Instructiuni”)
pentru curatarea si dezinfectarea incaperilor de pe aerodrom si a mijloacelor de transport inclusiv
aeronave.

4. ANSP, asigura prezenta continua pe Aeroportul International Chisindau a reprezentantilor sai care
monitorizeaza respectarea de catre persoanele fizice si juridice a modului de aplicare a masurilor de
protectie Stabilite de Comisia nationala extraordinara de sanatate publica precum si prezentul
Regulament.

Capitolul 11.
Maisuri aplicabile in Aeroport

5. Tn scopul asigurarii masurilor de protectie a sanatitii publice, operatorul de aerodrom asigura:

1) numirea unui Coordonator responsabil de aplicarea uniformd a masurilor de cétre toate
persoanele fizice si juridice care activeaza pe aeroport; datele de contact a Coordonatorului
numit se aduc la cunostinta tuturor persoanelor fizice si juridice care activeaza pe aeroport,
precum si autoritatilor publice;

2) in cazul in care aeroportul este aglomerat si se formeaza cozi, se va limita accesul Tn aeroport,
fiind permis accesul exclusiv pentru pasageri, insotitorii pasagerilor cu mobilitate redusa si a
minorilor, membrilor echipajelor si personalului ce activeaza pe aeroport; exceptie fiind
reprezentantii autoritatilor publice In scopul executdrii atributiilor de serviciu;

3) un spatiu destinat pentru masurarea temperaturii corporale a tuturor persoanelor pana la intrarea
in terminalul aeroportului si neadmiterea accesului in terminal a persoanelor care prezinta
simptome caracteristice virusului COVID-19, urmare a consultarii cu reprezentantul ANSP si a
Inspectoratului General al Politiei de Frontiera (IGPF) din aeroport;
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4) in comun cu Inspectoratul General al Politieci de Frontiera, neadmiterea in terminalul
aeroportului a persoanelor ce nu respecta masurile stabilite de prezentul Regulament;

5) dupa posibilitate intreprinderea masurilor necesare pentru mentinerea distantei de protectie intre
persoane de cel putin 1,5 m 1n fata si lateral, Tn zonele cu risc de aglomerare, cum sunt ghiseele
de inregistrare, punctele de control a pasapoartelor, punctele de control de securitate, portile de
Tmbarcare, zonele de ridicare a bagajelor si alte zone cu risc de aglomerare;

6) informarea pasagerilor prin afise, mijloace sonore si video privind masurile de protectie sanitara
ce urmeaza a fi respectate in aeroport si pe toatd durata zborului; aceasta contine cel putin
informatia mentionata in Instructiuni si este pusa la dispozitie in limba romana, rusa si engleza;

7) dezinfectarea cu o periodicitate de cel mult 4 ore a tuturor suprafetelor de contact pe parcursul
perioadei in care au loc zboruri, in conformitate cu procedura coordonata cu ANSP;

8) dezinfectarea grupurilor sanitare cel putin o datd la 2 ore pe parcursul perioadei in care au loc
zboruri, in conformitate cu procedura coordonata cu ANSP;

9) posibilitatea igienizarii mainilor prin plasarea in locuri usor accesibile, cel putin imediat la
intrarea in aeroport, in zona unde are loc controlul de pasapoarte si controlul de securitate,
precum si la portile de imbarcare, a dozatoarelor cu solutie de dezinfectare a mainilor;

10) dotarea cu ecran de protectie care sa permita transmiterea documentelor in caz de necesitate si
totodata sa ofere protectie personalului de picaturile respiratorii ale pasagerilor si invers a tuturor
ghiseelor pentru inregistrare a pasagerilor, a birourilor informative, ghiseelor de vanzare a
biletelor, cabinelor pentru controlul pasapoartelor si altor locuri fixe unde personalul ce
activeaza in aeroport interactioneaza cu pasagerii; in cazul n care dotarea cu ecran de protectie
nu este posibila din punct de vedere tehnic, personalul ce activeaza Tn aceste locuri va purta
viziere;

11) dezinfectarea tavilor de la controlul de securitate cel putin o data la 2 ore pe parcursul perioadei
n care au loc zboruri, In conformitate cu procedura coordonata cu ANSP;

o ratd mare de schimbare a aerului 1n aeroport si 0 reducere a activitatii sistemelor de recirculare
a aerului, cel putin in perioada in care au loc zboruri;
13) intrare si iesire pentru echipaje separata de intrarea si iesirea destinata pasagerilor.

Operatorul de aerodrom si intreprinderile de deservire la sol:

1) asigura dezinfectarea mijloacelor de transport a pasagerilor si membrilor echipajelor catre si de
la aecronava dupa deservirea fiecarui curse, in conformitate cu procedura coordonata cu ANSP;

2) stabilesc proceduri pentru a asigurarea transportului pasagerilor spre/dinspre avion Tn grupuri
care sa asigure distante minime Intre pasageri, fard a depdsi 50% din capacitatea mijlocului de
transport;

3) asigura dezinfectarea tuturor suprafetelor instalatiilor utilizate n procesul de Tmbarcare, in
conformitate cu procedura coordonata cu ANSP.

Operatorul de aerodrom, dupa consultarea cu operatorii aerieni, intreprinderile de deservire la sol si

autoritatile publice cu atributii in punctele de trecere a frontierei, coreleaza programul de zbor in

conformitate cu capacitatile de procesare a pasagerilor, ca rezultat al aplicarii masurilor de protectie

sanitard, asigurand totodata respectarea principiilor concurentiale.

Capitolul 111.
Masurile ce urmeaza a fi aplicate de Operatorii Aerieni

Pe durata starii de urgentd in sanatate publica, operatorii aerieni asigura informarea viitorilor

pasageri, pana la procurarea biletelor, despre:

1) restrictiile de cdlatorie pentru orice pasager care poate avea simptome caracteristice COVID-19,
Tnainte de a ajunge la aeroport; informatia prezentata viitorilor pasageri include simptomele
caracteristice COVID-19;

2) refuzul laimbarcare pentru pasagerii simptomatici identificati in aeroport;
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3) necesitatea purtarii mastilor de protectie in aeroport si pe toatda durata zborului, cu exceptia
cazurilor in care inlaturarea acesteia este solicitata de agentii de securitate, sau la punctele de
control a pasapoartelor si detinerea unui numar suficient de masti pentru a asigura schimbarea
acestora in cazul deteriorarii sau o data la 4 ore.

4) conditiile privind limitarea accesului in aeroport doar pentru pasageri si persoanele ce insotesc
pasagerii cu mobilitate redusa si minori;

In scopul prevenirii raspandirii infectiei COVID-19, operatorii aerieni:

1) incurajeaza viitori pasageri sa opteze pentru procedura de inregistrare online (check-in on-line);

2) asigura in comun cu intreprinderile de deservire la sol si operatorul aerodromului deschiderea
inregistrarii pasagerilor (check-in) cu cel putin 3 ore inainte de zbor;

3) modificd instructiunile privind demonstratiile de siguranta astfel incat sa asigure ca
demonstratiile de siguranta in caz de urgenta includ si faptul ca pasagerii trebuie sa indeparteze
mastile de protectie Tnainte de a folosi mastile de oxigen;

4) asigura la bordul acronavei suficient numar de masti de protectie astfel incat acestea sa poata fi
oferite pasagerilor in cazul deteriorarii mastilor personale sau lipsei mastilor suplimentare;

5) asigura ca membrii echipajului care au contact direct cu pasagerii poarta manusi si masti de
protectie, in orice moment si ca acestea sunt inlocuite in mod regulat la intervale care nu
depasesc 4 ore.

Operatorii aerieni asigura reducerea serviciilor la bordul aeronavei la minimul necesar pentru a

mentine standardele de confort pentru pasageri si pentru a limita contactul dintre membrii

echipajului si pasageri, prin:

1) limitarea vanzarilor de bunuri neesentiale la bord (duty-free);

2) reducerea serviciilor de mancare si bauturi, asigurand obligatoriu aprovizionarea pasagerilor cu
apa potabila,

3) punerea la dispozitie pasagerilor a produselor alimentare si bauturilor preambalate si sigilate,
precum bauturi conservate/inchise.

Operatorii aerieni, in coordonare cu operatorul de aerodrom si cu autorititile publice de la destinatie,
asigura completarea inainte de aterizare a chestionarelor cu informatia solicitata.

Gestionarea pasagerilor ce prezinta la bordul aeronavei simptome caracteristice COVID-19 va fi
efectuatd in conformitate cu prevederile Instructiunilor.

Tn baza Instructiunilor, operatorii aerieni elaboreaza si pun in aplicare proceduri clare si detaliate
pentru situatia in care un membru al echipajului devine simptomatic sau este confirmata infectarea
cu COVID-19. Aceste proceduri acopera cazurile in care membrul echipajului se afla la baza de
resedintd, in afara acesteia sau in perioada de serviciu.

Membrii echipajului si controlorii de trafic aerian care au fost infectati cu Covid-19 trebuie sa treaca
0 examinare medicala, iar certificatul medical este revalidat inainte de aprobarea intrarii la serviciu.
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1. SCOPUL

Scopul instructiunilor este sa serveasca drept protocol de baza pentru asigurarea sanatatii in aviatie si
aplicarea ,,Regulament privind mdsurile aplicabile in scopul prevenirii si controlul raspdandirii bolilor
transmisibile Tn domeniul transportului aerian in perioada pandemiei cu COVID-19", precum si sa
ofere o sursa de bune practici privind modul in care operatorul de aerodrom, operatorii aerieni si agentii
aeronautici nationali pot asigura sdndtatea si siguranta pasagerilor, a echipajelor aeronavelor si a
personalului de la sol implicat Tn deservirea curselor aeriene, prin reducerea riscului de transmitere a
virusului in perioada pandemiei de COVID19, mentinand in acelasi timp 0 operare sigura.

2. MASURI GENERALE CE URMEAZA A FI APLICATE PENTRU REDUCEREA
RISCULUI DE CONTAMINARE.

2.1. Principii generale

2.1.1. Educatia civica

Materialele de informare privind masurile ce urmeaza a fi luate pentru reducerea riscurilor de infectare
cu COVID19 si asigurarea sigurantei sandtatii publice trebuie sa fie pe cat se poate de simple si clare,
astfel incat sa poata fi intelese de toate categoriile de persoane. Acestea trebuie sa fie disponibile pe
scara larga in sediul aeroportului, dar si la bordul aeronavei. Este necesar de a acorda o atentie deosebitd
formatului materialului de informare si anume: este incurajata utilizarea in special a pictogramelor;
disponibilitatea materialelor in limba romana, rusa, engleza si dupa caz, in alte limbi, bazate pe cele
mai comune profiluri lingvistice ale pasagerilor care utilizeaza aeroportul.

*Suplimentar vedeti Anexa 3.

2.1.2. Cerinte generale de igiena

Igiena mainilor (prin spalarea mainilor cu apa si sapun sau, acolo unde nu este disponibil, folosirea
dezinfectantelor pe baza de alcool), respectarea etichetei respiratorii (prin acoperirea gurii si nasului
cand stranutam sau tusim) si limitarea contactului direct cu orice suprafata la aeroport si in aeronava,
trebuie sa fie respectate in orice moment, cu exceptia cazului in care personalul aeroportului sau
membrii echipajului aerian indicd altfel.

2.1.3. Utilizarea mastilor pentru acoperirea nasului i gurii

Masca medicala pentru fatd (cunoscutd si sub denumirea de masca chirurgicald) este un dispozitiv
medical care acopera gura, nasul si barbia pentru a asigura o bariera care limiteaza tranzitia unui agent
infectios Intre personalul spitalului si pacient. Acestea sunt utilizate pentru a preveni ca picaturile
respiratorii mari si stropii sa ajunga la gura si nasul purtatorului si ajutd la reducerea si/ sau controlul
la sursa raspandirii picaturilor respiratorii mari de la persoana care poarta masca de fatd. Mastile de fata
care nu sunt medicale (sau mastile ,,comunitare”) includ diferite forme de masti sau confectii auto-
facute sau comerciale sau huse pentru fatd din panza, alte materiale textile sau alte materiale, cum ar fi
hartia. Nu sunt standardizate si nu oferd un nivel constant de protectie. Din aceste motive, mastile de
fatd care nu sunt medicale nu sunt recomandate sd foloseascd acolo unde nu este garantatd o distanta
fizica minima de 1,5 metri intre persoane.

Mastile de fatd sunt recomandate in principiu ca mijloc de control al surselor persoanelor care sunt
simptomatice pentru a preveni raspandirea picaturilor respiratorii produse prin tuse sau stranut. Exista
dovezi din ce in ce mai mari cd persoanele cu simptome usoare sau fara simptome in fazele pre-
simptomatice si incipiente ale infectiei pot contribui la raspandirea COVID19. O masca de fata poate
ajuta la reducerea raspandirii infectiei in comunitate, reducand la minimum raspindirea picaturilor
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respiratorii de la persoanele infectate care poate nu stiu ca sunt infectate si inainte de a manifesta careva
simptome.

Utilizarea mastilor de fata ar trebui sa fie serios luatd in considerare 1n aeroporturi atat pentru personal,
cat si pentru pasageri, cu un accent deosebit in zonele sau situatiile n care distantarea fizica ideala de
1,5 metri nu este posibila.

Utilizarea mastilor de fata in aeroporturi ar trebui consideratd numai ca o masura complementara si nu
ca un inlocuitor pentru masurile preventive consacrate, de exemplu distantarea fizica, eticheta
respiratorie, igiena mainilor minutioasa si evitarea atingerii fetei, nasului, ochilor si gurii.

In general, mastile de fata trebuie inlocuite daci se uda sau se murdaresc sau dupi ce sunt purtate 4 ore.
Pasagerilor trebuie sa li se reaminteasca faptul ca trebuie sa asigure o aprovizionare suficienta cu masti
pe toatd durata calatoriei. Cu toate acestea, operatorii de aerodrom trebuie sd aibd, de asemenea, la
dispozitie o sursa disponibila de vanzare/achizitionare a mastilor in cazul in care pasagerii nu au acces
in prealabil la masti medicale. Exista trei avertismente principale asociate utilizdrii mastilor de fata:
utilizarea corecta a acestora (proceduri de purtare si indepartare si modul de gestionare a mastii de fata
atunci cand este purtatd), eliminarea corectd a mastilor de fatd folosite si falsul sens al sigurantei pe
care o poate oferi purtarea mastii de fata:

1) O masci de fata trebuie si acopere complet fata de la puntea nasului pani la barbie. Inainte de a
imbraca si Indeparta masca de fata, trebuie sa se efectueze igiena mainilor cu sdpun si apa sau cu
un produs de igienizare pe baza de alcool. La indepartarea mastii de fatd, aceasta trebuie indepartata
din spate, evitand atingerea partii din fata.

2) O masca de fata folosita trebuie aruncatd in mod corespunzitor: in aeroporturi, trebuie luata in
considerare instalarea de pubele fard atingere dedicate colectarii mastilor de fata folosite; la bord,
pe scaunul pasagerului trebuie sa fie disponibile pungi de plastic de unica folosintd pentru
eliminarea in sigurantd a mastilor de fata folosite. Toate pungile trebuie inchise bine si apoi
aruncate ca deseuri obisnuite.

3) Falsul sentiment de siguranta care poate fi dat prin purtarea unei masti pentru fata ar trebui sa fie
luat in considerare: mastile de fata functioneaza in principal ca sursd de control pentru picaturile
expirate si nu ca o sursd de protectie pentru purtitor. Pasagerii trebuie informati despre acest lucru
si despre importanta pastrarii distantei fizice si a practicarii igienei frecvente a mainilor, impreuna
cu eticheta respiratorie adecvata, pentru a reduce riscurile de infectie.

2.1.4. Respectarea distantei sociale

In masura in care este posibil, oamenii trebuie sa mentind distanta sociald astfel cum este recomandat
de Organizatia Mondiala a Sanatatii (OMS). In cazul in care aceasta distantd nu poate fi respectata (de
exemplu, Tn cabina aeronavelor), ar trebui utilizate masuri adecvate bazate pe riscuri cum ar fi igiena
mainilor si eticheta respiratorie strictd, purtarea mastilor medicale, limitarea bagajelor in cabind,
procese de imbarcare ordonate, anunturi si proceduri de debarcare si limitarea deplasarii inutile a
pasagerilor si a echipajului de cabind la bord.

Studiile si articolele stiintifice actuale confirma ca, in general, distanta pe care o parcurg picaturile
respiratorii mari este de 1,5 metri pentru vorbirea normala si pana la 2 metri in cazul tusei. Din acest
motiv, operatorii aerieni, operatorul de aerodrom si furnizorii de servicii de pe teritoriul aerodromului
trebuie sa se asigure cd distantarea fizicd de minimum 1,5 metri si, In mod ideal, de 2 metri este
mentinutd oriunde este posibil din punct de vedere operational. In cazul in care distantarea fizici nu



poate fi garantatda din cauza constrangerilor operationale, operatorul de aerodrom trebuie sa
implementeze masuri de atenuare a riscurilor, precum furnizarea de masti pentru fata pasagerilor.

Pentru a reduce numarul de persoane din terminal si, in consecintd, pentru a facilita distantarea fizica,
operatorul de aerodrom in coordonare cu operatorii aerieni, trebuie sd informeze pasagerii inainte de
sosirea la aeroport ca accesul in terminal, de obicei, este limitat doar la pasageri, cu anumite exceptiile.
Mai mult, operatorii de aerodromuri trebuie sd semnalizeze clar punctul dincolo de care persoanele
insotitoare nu li se permite sa treaca.

2.1.5. Igienizare de rutina

Suprafetele des utilizate trebuie curatate si dezinfectate conform prescriptiilor autoritatii de sanatate
publica, cu o frecventa bazatd pe evaluarea riscului operational.

2.1.6. Screening-ul (evaluarea) starii de sanatate

Screening-ul de sanatate, la iesire si/sau intrare, se efectueaza in conformitate cu protocoalele ANSP.
Aceste evaluari ar putea consta in declaratii de sdndtate inainte de zbor si post-zbor, masurarea
neinvaziva a temperaturii si/sau observare vizuald efectuate de angajati instruiti sd recunoasca semnele
sugestive ale COVID19 si in utilizarea acestor masuri. Astfel de evaluari ar putea identifica persoanele
bolnave care ar putea necesita o examinare suplimentara inainte de a lucra sau de a zbura. Temperatura
si alte screening-uri bazate pe verificari ar putea face parte dintr-o abordare cu mai multe nivele, dar nu
ar trebui sa se bazeze pe aceasta ca o masura de atenuare autonoma, deoarece are o eficacitate limitata,
in detectarea cazurilor COVID19. Virusul poate fi asociat cu simptome usoare sau infectii
asimptomatice si se transmite atat de la indivizii pre-simptomatici, cat si de la cei asimptomatici.

Daca o persoand prezintd semne si simptome care sugereaza ca persoana este infectatd cu COVID19
sau formularul de declaratie indica antecedente de infectie respiratorie si/sau expunere la contacte cu
risc ridicat, este necesara o monitorizare adecvata, inclusiv o evaluare a sanatatii efectuata de personalul
medical, Tntr-un spatiu dedicat interviurilor dintr-un aeroport sau intr-o unitate de ingrijire a sanatatii
pre-identificata in afara locatiei

2.1.7. Monitorizarea starii de sanatate si urmarirea contactelor

Trebuie sa existe metode de colectare a informatiilor de contact ale pasagerilor si ale angajatilor valabile
pentru destinatie, inclusiv prin intermediul aplicatiilor web. Astfel de informatii sunt esentiale pentru
observarea sanatatii cdlatorilor veniti si ar fi, de asemenea, utilizate pentru a sprijini autoritatile de
sandtate publica In urmarirea contactelor in cazul in care acest lucru este justificat in urma identificarii
unui caz COVIDI19. Informatiile de contact actualizate ar trebui solicitate ca parte a declaratiei
mentionate mai sus. Fisa epidemiologica (Anexa 2) pentru Republica Moldova si Formularul de
localizare a pasagerilor in sanatate publica (Passenger Locator Form - PLF) (Anexa 1) pentru statul de
destinatie ar trebui distribuit in timpul zborului si colectat ulterior si predat autoritdtilor sanitare
relevante din Moldova si alte state de destinatie.

Formularul de localizare a pasagerilor (PLF)a fost elaborat in colaborare cu OMS, OACI si IATA
pentru a ajuta autoritatile de sdnatate publica in efectuarea urmaririi de contact a pasagerilor potential
expusi la o boald transmisibila.

Urmarirea contactelor se realizeaza in mod regulat in cooperare cu autoritatile aeronautice civile si
operatorii aerieni pentru a identifica posibilele contacte in contextul diferitelor boli transmisibile (de
exemplu, tuberculozd, meningitd, rujeold). Scopul identificarii si gestiondrii contactelor cazurilor
COVID-19 probabile sau confirmate este identificarea rapidd a cazurilor secundare. Urmarirea
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contactului este 0 masurd esentiala pentru combaterea epidemiei in curs de desfasurare a COVID-19,
impreuna cu gasirea si testarea cazurilor active siin sinergie cu alte masuri, cum ar fi distantarea fizica.

Este nevoie de o metoda eficientd de transmitere a datelor necesare autoritatilor de sanatate publica,
cum ar fiprin furnizarea electronica de informatii de catre operatorii aerieni. Datele privind localizarea
pasagerilor trebuie sd devind disponibile cat mai curdnd posibil pentru autoritatile de sanatate publica
pentru initierea contactului cu pasagerii expusi. Disponibilitatea rapidd a datelor privind localizarea
pasagerilor este extrem de importantd pentru succesul si eficacitatea operatiunilor de urmarire a
contactelor, pentru ca autoritdtile de sandtate publicd sa identifice si sa anunte persoanele care stateau
in imediata apropiere a unui caz infectat si sa le ofere sfaturile necesare.

Datele de localizare a pasagerilor si informatiile privind sandtatea / datele privind declaratiile de
verificare in aceeasi forma, necesitd identificarea pasagerilor si detaliile zborului.

2.1.8. Declaratii de sanatate

Daca este posibil si justificat, formularele de declaratie de sdnatate sau atestatele de sandtate pentru
COVID-19 ar trebui utilizate pentru toti pasagerii, in conformitate cu recomandarile autoritatilor
sanitare relevante. Completarea declaratiilor in format electronic Tnainte de sosirea la aeroport ar trebui,
de asemenea, incurajate pentru a evita aglomerarea in aeroporturi. Operatorii aerieni vor asigura ca
pasagerii care pleaca din tara vor completa chestionare de monitorizare a sanatatii, conform cerintelor
stabilite de statul sau aeroportul de destinatie, dupa caz.

*Petru Republica Moldova vedeti Anexa 2 si pentru alte state consultati Formulare din Anexa 1, dupa
caz.

2.1.9. Pasageri cu mobilitate redusa
Nevoile specifice ale pasagerilor cu mobilitate redusa trebuie luate in considerare la punerea in aplicare
a masurilor de preventie pentru a nu limita inutil accesul lor la zboruri.

2.1.10. Promovarea, mentinerea si sustinerea bunastarii mintale

COVID-19 si restrictiile sale asociate au avut un impact semnificativ asupra sanatatii mintale si
bunastarii atat a pasagerilor, cat si a lucrdtorilor din aviatie, ceea ce ar putea avea un impact asupra
sigurantei operationale. Pentru a asigura un mediu de aviatie psihosocial sigur si de sustinere, este
necesara colaborarea multisectoriald cu mai multe parti interesate pentru a sprijini bundstarea mentala
a lucratorilor din aviatie si pentru a ajuta pasagerii in pregatirile lor pentru calatorie.

2.2. Implementarea conceptului ,,Coridoare de sanatate publica” (PHC — Public Health
Corridor)

2.2.1. Pentru a atenua raspandirea COVID-19 si pentru a proteja sanatatea si siguranta personalului
aerian si a pasagerilor, este imperios necesar de a aplica instructiunile operationale astfel incat sa fie
posibila colaborarea cu alte state pentru a stabili coridoare de sanatate publica.

2.2.2. Un astfel de coridor de sanatate publica se formeaza atunci cand doua sau mai multe state sunt
de acord sa recunoasca masurile de atenuare a sanatatii publice pe care fiecare le-a implementat pe una
sau mai multe rute intre statele lor. Pentru a permite o astfel de recunoastere reciprocd, Moldova si alte
state sunt puternic Incurajate sa Tmpartaseasca in mod activ informatii cu alte state.



3. GESTIONAREA PASAGERILOR
3.1. Aeroportul de plecare
3.1.1. Verificarea temperaturii la plecare

Daca este necesara verificarea temperaturii la plecare, de ex. datoritd deciziilor / reglementarilor
planului national de raspuns, sau prin acorduri cu statul de destinatie sau cu operatorii aerieni specifici,
trebuie asigurate urmatoarele:

1) operatorul de aerodrom, in coordonare cu ANSP si Politia de Frontiera, trebuie sa identifice
persoanele potrivite pentru a efectua aceste evaluari si sa se asigure ca nivelul lor de pregatire este
suficient pentru a efectua verificarea temperaturii;

2) personalul care efectueaza verificari manuale, va purta echipament de protectie adecvat;

3) verificarea temperaturii pasagerilor care pleacd, se va efectua Tnainte de intrarea in spatiile
aeroportului, pentru a identifica cazuri potentiale simptomatice; Operatorul de aecrodrom trebuie sa
identifice cea mai bund locatie pentru controlul temperaturii inainte de check-in si predarea
bagajelor; verificarile de temperatura trebuie efectuate printr-o metoda validata non-invaziva; dupa
posibilitate, se va asigura delimitarea zonei de plecare de cea de sosire Tn cadrul zonei de plecare;
folosirea usii de acces in zona publica de sosire doar pentru iesirea din acrogara a pasagerilor
curselor de intrare.

4) verificarea temperaturii trebuie sa identifice pasagerii cu temperatura de 38°C sau mai mare; pentru
pasagerii cu temperatura de 38°C sau cu temperaturi mai mari, verificarile trebuie repetate cel putin
o datd pentru confirmare; pasagerii cu temperaturd ridicata trebuie evaluati repetat de catre
reprezentantii ANSP.

3.1.2. Numirea unui Coordonator responsabil pentru implementare masurilor preventive

Tn conformitate cu Planul de actiuni in caz de urgente de sandtate publicd in Aeroportul International
Chisinau, Operatorul de aerodrom va numi un Coordonator din lista personalului de conducere al
operatorului de aerodrom pentru a asigura aplicarea uniforma a masurilor preventive de catre toate
entitatile care furnizeaza servicii pe aeroport. Acest Coordonator trebuie sa fie in contact direct cu
Agentia Nationala pentru Sandtate Publica (ANSP) din aeroport.

3.1.3. Limitarea accesului Tn incinta aeroportului

3.1.3.1. Accesul la spatiile aeroportului trebuie limitat, in limita posibilitatilor, la pasageri, membri ai
echipajelor si personal (personalul aeroportului si alti furnizori de servicii care trebuie sa intre in spatii
pentru a-siindeplini sarcinile). Persoanelor insotitoare trebuie sa li se ofere acces numai in circumstante
speciale cu respectarea tuturor cerintelor aplicabile pentru pasageri si doar in cazul in care prezenta
persoanelor insotitoare nu contribuie la: formarea aglomerarilor de persoane si a cozilor la ghisee din
aeroport care va contribui la cresterea riscului de contaminare; crearea unor vulnerabilitati potentiale
n securitate.

3.1.4. Aspecte ce urmeaza a fi luate In considerare de catre operatorii de aerodrom

3.1.4.1. Trebuie accentuata descurajarea pasagerilor simptomatici, de a se prezenta la aeroport pentru
plecare, acelasi lucru fiind valabil si pentru membrii echipajelor de zbor cat si a personalului de la sol.
Acest lucru poate firealizat cu activitati necesare de comunicare a riscurilor side promovare a sanatatii.

3.1.4.2. Trebuie asiguratd implementarea actiunilor ce vizeaza distantarea fizica (1,5 — 2,0 m),
dezinfectarea echipamentelor si a igienei mainilor, utilizarea echipamentului individual de protectie
EIP (PPE) si a altor masuri de prevenire a infectiei COVID19 in spatiile aeroportului. Masuri similare
trebuie implementate in facilitatile utilizate de aviatia generala.



3.1.4.3. Operatorul de aerodrom, in cooperare cu operatorii aerieni, companiile de deservire la sol si
autoritdtile publice sunt incurajate sd ia masurile adecvate pentru a evita, pe cat posibil, cozi Tn zonele
cu concentratiec mare de pasageri pentru a reduce riscul de contaminare prezentat de interactiunea
umand inutild. In astfel de cozi, marcajele de podea situate la o distantd de 1,5-2 m pot ajuta pasagerii
la mentinerea distantarii fizice.

3.1.4.4. Atunci cand este posibil, contactul si atingerea suprafetelor trebuie reduse la minim, folosind
procese alternative electronice (de exemplu: check-in online, imbarcare fara contact, etc.).

3.1.4.5. Redeschiderea serviciilor neesentiale ale aeroportului (magazine / restaurante / sali de
rugaciune / locuri de joacd) trebuie sa fie implementata pe etape, initial deschizandu-se acelea care pot
asigura distantarea fizicd in raport cu legislatia nationala privind serviciile similare din afara
aeroportului. In cazul in care aceste servicii nu sunt deschise, trebuie si fie disponibila aprovizionarea
cu apa a pasagerilor.

3.1.4.6. Oriunde personalul interactioneaza cu pasagerii dintr-o locatie fixa, cum ar fi, dar fara a se limita
la: inregistrarea pasagerilor, vanzarea biletelor, controlul pasapoartelor si birourile de informatii,
trebuie instalate ecrane de protectie astfel incat sa permita predarea documentelor necesare, dar sa ofere
protectie personalului de picaturile respiratorii ale pasagerilor si invers. In cazul in care nu este posibild
instalarea ecranelor de protectie, se vor utiliza viziere.

3.1.5. Procesul de Tnregistrare si imbarcarea
3.1.5.1. Pasagerii trebuie sa fie informati de operatorul de aerodrom, in coordonare cu operatorii aerieni,
necesitatea respectarii masurilor preventive descrise Tn pct. 2.1.2 - 2.1.4

3.1.5.2. Pasagerii trebuie sa fie informati de operatorul de aerodrom sa reduca la minimum utilizarea
instalatiilor si serviciilor aeroportului (cum ar fi magazine, cafenele, restaurante, locuri de joaca etc.),
in conformitate cu nevoile esentiale.

3.1.5.3. Operatorii aerieni, in coordonare cu operatorul de aerodrom, trebuie sa stabileasca masuri
pentru a ajuta pasagerii care utilizeaza proceduri de auto-inregistrare si sa minimizeze cantitatea de
bagaje de mana luate in cabind pentru a accelera procedura de imbarcare si debarcare. Operatorii trebuie
sa promoveze transportul bagajelor in compartimentele de cargo prin punerea in aplicare a politicilor
de stimulare, totodata asigurand informarea pasagerilor privind interdictia de a transporta elemente
lithium-ion Tn interiorul echipamentului sau aparte.

3.1.5.4. Operatorii aerieni, operatorul de aerodrom si companiile de deservire la sol, trebuie sa
coopereze pentru a asigura respectarea distantdrii fizice in orice moment, in special in timpul
inregistrarii, controlului de securitate, preimbarcarii si imbarcarii. Atunci cand distanta fizica
recomandata de 1,5-2 metri nu este posibild, din cauza restrictiilor de infrastructura sau operationale,
operatorii aerieni si operatorii de aerodrom trebuie sd implementeze masuri suplimentare de atenuare a
riscurilor cum ar fi igiena mainilor, eticheta respiratorie, transport suplimentar etc. De asemenea,
operatorii de aerodrom trebuie, in masura posibilitatilor, sd stabileasca fluxuri separate. Acest lucru
poate fi obtinut prin marcaje de podea sau semne de directie.

3.1.5.5. Inainte de imbarcare, pasagerilor trebuie sd li se reaminteasca ca ar trebui sd asigure o
aprovizionare suficientd cu masti pe intreaga durata a cdlatoriei lor. In caz contrar, acest lucru ar trebui
sa revind in responsabilitatea operatorului aerian.

3.1.5.6. Operatorii de aerodrom, in coordonare cu operatorii aerieni si intreprinderile de deservire la
sol, trebuie sa asigure procesele de imbarcare eficiente care limiteazd timpul de imbarcare si riscul de
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contact. In functie de posibilitatile terminalului si de locul parcarii acronavei pe peron imbarcarea in
aeronava trebuie sa se efectueze pietonal, prin mersul distantat de la poartd la aeronava parcata pe
peron, sau cu autobuze citre aeronava parcati, apoi pe scari. In cazul in care autobuzele sunt utilizate
n procesul de Tmbarcare, trebuie sa se ia in considerare o cantitate necesara pentru a respecta distantarea
fizica in interiorul lor. Repartizarea pasagerilor in autobuse in dependentd de randuri. Imbarcarea
treptatd a pasagerilor incepand cu randurile din spate, mijloc, fata la indicatia operatorului aerian.

3.1.5.7. Operatorii de aerodrom, in coordonare cu operatorul aerian si Tntreprinderile de deservire la
sol, pot lua in considerare plasarea pe partea finald a platformei scarii unui distribuitor automat de
dezinfectare Tn care pasagerii pot dezinfecta mainile inainte de imbarcare, precum si o tavd de
dezinfectare unde pasagerii trebuie sa calce pe un covor imbibat cu dezinfectant.

3.1.5.8. Toate instalatiile, in special suprafete atinse frecvent ca balustradele, utilizate in procesul de
imbarcare, trebuie sa fie supuse unor proces de curatare, asa cum este descris Tn punctul 3.1.7.

3.1.6. Protectia personalului

3.1.6.1. Nivelul adecvat de protectie a personalului trebui evaluat pentru fiecare caz in parte. O astfel
de protectie poate include EIP (PPE), programe de screening pentru verificarea starii sanatatii
personalului, organizarea activitatii in schimburi fara ca acestea sa se intersecteze in activitate, acces
usor la dezinfectant pentru maini pe baza de alcool, stabilirea unor proceduri specifice pentru perioadele
de inainte si dupa finalizarea unei schimb si planificarea spatiului de lucru cu asigurarea respectarii
distantarii fizice, inclusiv prin instalarea unor bariere.

3.1.6.2. Angajatii ar trebui sa fie echipati cu EIP (PPE) pe baza riscului de expunere (de exemplu, tipul
de activitate) si a dinamicii de transmisie (de exemplu, raspandirea picaturilor). EIP (PPE) ar putea
include manusi, masti, ochelari de protectie sau Viziere si halate sau sorturi.

3.1.6.3. Pentru personalul si echipele care lucreaza in schimburi, predarile trebuie efectuate fara contact,
adica prin telefon, videoconferinta, jurnale electronice sau cel putin prin asigurarea distantarii fizice.

3.1.6.4. Lucrarile de intretinere si reparatii in zonele publice ar trebui sa fie prioritare, iar programul
executdrii acestora sa fie ajustat sau amanat daca nu este esential.

3.1.6.5. La instruirea personalului ar trebui sa se incurajeze utilizarea instruirii online.

3.1.7. Curatarea si dezinfectia

3.1.7.1. Operatorii aeroportului si furnizorii de servicii ar trebui s convind asupra unui plan scris pentru
o curatare si dezinfectare sporitd, coordonat cu specialistiit ANSP, in conformitate cu procedurile
standard de operare. Planul trebuie actualizat in ceea ce priveste procesul, programul si produsele,
atunci cand sunt disponibile informatii noi. Tot personalul relevant ar trebui sa fie instruit cu privire la
cerintele sporite de dezinfectie.

3.1.7.2. Curatarea si dezinfectarea infrastructurii terminale si a tuturor echipamentelor ar trebui sa se
faca in mod regulat, in conformitate cu planul mentionat la punctul 3.1.7.1., iar frecventa acesteia ar
trebui sa creasca, dupd cum este necesar, in functie de trafic.

3.1.7.3. Majorarea stocurilor de produse de curatare si dezinfectare aprobate de autoritatile competente
Tn conformitate cu cadrul normativ al Republicii Moldova.

3.1.7.4. Personalul ce efectueaza curatarea si dezinfectarea trebuie sa fie informat si sd cunoasca planul
de curdtare si dezinfectare. Este necesar sa se asigure ca personalul foloseste eficient produsele, inclusiv
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concentratia, metoda si timpul de contact al dezinfectantilor, in curatarea zonelor care sunt frecvent
atinse si care sunt cele mai susceptibile de a fi contaminate, cum ar fi:

1) birourile de informare ale aeroportului, birourile pentru pasageri cu mobilitate redusa, zonele de
check-in, zonele de imigrare/vamale, zonele de control de securitate, zonele de imbarcare etc.

2) scarile rulante, ascensoarele, balustradele, toaletele si zonele pentru schimbarea bebelusilor.

3) carucioarele pentru bagaje si punctele de colectare trebuie sa fie curatate cu servetele umede
dispensabile sau dezinfectanti, asigurandu-se ca sunt disponibile cosurile de gunoi.

4) scaunele din zona de inainte de controlul de securitate si in zonele de imbarcare/check-in.
5) parcarea autobuzelor de transfer si a transportului public.

3.1.7.5. Intensificarea utilizarii aerului conditionat si a sistemelor de filtrare eficiente pentru a mentine
aerul curat, pentru a reduce recircularea si pentru a creste raportul de aer proaspat. Fluxurile de aer
orizontale ar trebui sa fie limitate.

3.1.8. Controlul de securitate
3.1.8.1. Proceduri de acces la punctele de control

3.1.8.1.1. Pentru a putea raspunde prompt la aparitia unor pasageri care prezintd semne de boald in
cadrul procesului de control de securitate este necesar de a pune in aplicare proceduri adecvate astfel
incat sa fi minimizat riscul contamindrii cu COVID19. Aceste proceduri urmeaza a fi coordonate cu
ANSP.

3.1.8.1.2. Acolo unde este posibil, dezinfectantul pentru maini si produsele de dezinfectare ar trebui sa
fie disponibile inainte de locurile unde se desfasoara controlul de securitate al pasagerilor si
personalului.

3.1.8.1.3. Pentru a reduce riscul de contaminare/expunere, n cazul in care este posibil, se va asigura

mentinerea unei distante fizice intre personalul ce efectueaza controlul de securitate si pasager sau se
va utiliza EP1 (PPE) adecvat.

3.1.8.1.4. Rearanjarea zonelor de control de securitate si a aspectelor acestora ar trebui luata in
considerare cu scopul de a reduce aglomeratia si cozile, pe cat posibil, si de a mentine distanta fizica,
mentinand in acelasi timp capacitatea de operare dorita. Aceasta ar trebui sa includa atat zonele de pana
la controlul de securitate, cat si zonele in care pasagerii isi recupereaza bagajele de mana verificate.

3.1.8.1.5. In zona de asteptare de dinaintea controlului de securitate ar trebui stabilite marcaje de podea,

bariere sau alte mijloace adecvate pentru a asigura distantarea corecta, astfel cum este prevazut la pct.
2.14..

3.1.8.1.6. Procedurile care implica prezentarea de catre pasageri a tichetului de imbarcare si alte
documente de caldtorie personalului de securitate ar trebui facute, i1n masura posibilului, evitdnd
contactul fizic si intr-un mod care si reduci la minimum interactiunea fata in fata. In cazul in care este
necesara identificarea persoanei care poartd un obiect ce acopera fata sau o mascd medicald, acestea
vor fi scoase temporar asigurand pdstrarea distantei fizice. Se recomanda implementarea semnalizarii
corespunzatoare care sa informeze 1n mod clar despre etapele ulterioare ale procesului.

Solutii posibile pot fi:

11



1) Indrumarea pasagerilor sa utilizeze scanere automate de tichete de imbarcare in punctele de acces,
mentinand 1n acelasi timp distanta fizica adecvata, daca este posibil.

2) Folosirea scanerelor mobile pentru verificarea tichetelor de Tmbarcare care vor fi operate de
personalul responsabil .

3) Efectuarea unei inspectii vizuale a permisului de imbarcare si a documentatiei de identificare
relevante, in conformitate cu procedurile standard de operare.

3.1.8.2. Controlul de securitate al pasagerilor

3.1.8.2.1. Personalului care efectueaza controlul de securitate trebuie sd-i fie pusa la dispozitie
suficienta cantitate de dezinfectat pentru maini pe baza de alcool pentru asi dezinfecta si curdta mainile.

3.1.8.2.2. Personalul ce efectueaza controlul de securitate trebuie sa poarte manusi si obiecte ce acopera
fata (ex: viziere) sau masti medicale atunci cand efectueaza controlul manual al pasagerilor. Dupa
fiecare pasager verificat, controlorul trebuie sa-si dezinfecteze manusile cu dezinfectant pentru maini
pe baza de alcool. Manusile trebuie schimbate atunci cand sunt in mod evident murdare sau rupte.

3.1.8.2.3. Personalul ce efectueaza controlul de securitate trebuie informat privind necesitatea spalarii
mainilor dupd ce indeparteazd manusile.

3.1.8.2.4. Informatia privind noile proceduri de control de securitate al pasagerilor ar trebui sa fie afisate
astfel incat sa fie clare si vizibile, acestea trebuie sa evidentieze necesitatea cooperarii pasagerilor pe
tot parcursul procesului de control.

3.1.8.2.5. Ori de cate ori punctele de control de securitate proceseazd un numar mare de pasageri,
controlul personalului si echipajelor trebuie sa fie efectuate in puncte de control dedicate, separat de
pasageri (ca masura suplimentard de sandtate preventiva), acolo unde este posibil.

3.1.8.2.6. Tn scopul reducerii riscului de aglomerare sau de creare a cozilor si asiguririi fluxului normal,
se recomanda instituirea unor masuri speciale care vor permite identificarea motivului signalului de
alarma in cadrul unui control de securitate. Acesta ar putea include ca pentru anumite signale de alarma,
verificarile suplimentare se vor efectua intr-o zona separata, posibil cu implicarea a personalului
suplimentar.

3.1.8.2.7. Pentru rezolutia alarmei WTMD (Walk-through metal detectors), acordati prioritate utilizarii
detectoarelor portabile de metale pentru a identifica cauza alarmei, urmata de un control manual acolo
unde este alarma.

3.1.8.2.8. Utilizarea echipamentelor de detectare a urmelor de explozivi (ETD - explosive trace
detection) sau a céinilor de detectare a explozivilor (EDD - explosives detection dogs) nu trebuie
limitata la rezolutia alarmelor. Utilizarea aleatorie a unei astfel de detectii de explozivi ar trebui
incurajatd acolo unde este posibil.

3.1.8.2.9. In cazul in care existd o ingrijorare sau o alarmi care nu poate fi eliminati doar prin utilizarea
echipamentul principal de verificarea/control, pasagerul ar trebui sa fie supus unui control secundar
utilizand, in ordinea disponibilitatii si sub rezerva naturii preocupdrii examinatorilor cu privire la
amenintare: EDD, ETD sau cautare manuala.

3.1.8.2.10. In cazul in care procedura standard permite reutilizarea tampoanelor ETD, ar trebui si se ia
in considerare intreruperea acestei practici pentru a limita posibilitatea raspandirii COVID-19.
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3.1.8.2.11. Tn cazul in care este necesar si se efectueze un control manual, examinatorii ar trebui sa si
adapteze metodologia, daca este posibil, pentru a evita sa fie fatd in fata cu pasagerii sau alte persoane
care sunt supuse controlului.

3.1.8.2.12. Personalul ce interactioneaza cu pasagerii din imediata apropiere ar trebui sa foloseasca un
obiect ce acopera fata (ex: viziere) sau masca medicala.

3.1.8.2.13. Ar putea fi luat in calcul permiterea ludrii la bordul aeronavei a cantitati mai mari de lichide
necesare pentru prevenirea infectiei COVID19 cum ar fi dezinfectant pentru maini, decat este prevazut
de cadrul normativ, daca va exista o astfel de permisiune din partea autoritatii responsabile.

3.1.9. Sala de plecari
3.1.9.1. Instructiuni generale

3.1.9.1.1. Avand in vedere ca zona de dupa trecerea controlului de securitate este una cu o aglomerare
mare de pasageri si in acelasi timp cu putine spatii delimitate fizic si in mare parte un spatiu deschis,
trebuie luatd in considerare nevoia de asigurare a pastrarii distantarii fizice, oferind in acelasi timp
pasagerilor acces la zona duty-free si de alimentatie publica.

3.1.9.1.2 Spatiile din preajma portilor de imbarcare, a zonelor VIP si altor servicii din zona de dupa
trecerea controlului de securitate, de asemenea, sunt frecventate de un volum mare de pasageri, din
acest motive se impune necesitatea evaluarii si adaptarii a diverse instrumente de monitorizare si
dirijare a fluxurilor de pasageri cum ar fi instalatii fizice sau marcaje de podea astfel incat sa fie redus
riscul contaminarii. ESte necesara imbunatétirea sistemului si a masurilor de curatare si igiena pentru a
contribui la limitarea raspandirii virusului.

3.1.9.2. Aspecte ce trebuie luate Tn considerare Tn sala de plecare

3.1.9.2.1. Incurajarea utilizarii optiunilor de autoservire stabilite in conformitate cu ANSP, unde
pasagerii au contact limitat cu personalul ce activeaza in zonele de vanzari cu amanuntul si alimentare
publica.

3.1.9.2.2. Este necesar instituirea unui proces de Tmbarcare ordonat pentru a reduce contactul fizic
dintre pasageri, mai ales odatd ce indicii de incarcare incep sa creasca. Este posibil ca aeroporturile sa
aiba nevoie de asistenta in reproiectarea zonelor din preajma portilor de Tmbarcare. Ar trebui facilitata
utilizarea sporitd a automatizarii, precum auto-scanarea i biometria.

3.1.9.2.3. La etapele incipiente de restartare a transportului aerian de psageri, se va limita numarul
bagajului de mana amplasat in compartimentul pentru bagajele din salonul aeronavei pentru a facilita
procesul de Tmbarcare.

3.1.9.2.4. Acolo unde este posibil, ar trebui luatd in considerare implementarea tehnologiilor de auto-
imbarcare, inclusiv unitati care utilizeaza usi automate, cititoare de carti de imbarcare integrate, afisaje
LCD pentru instructiuni pentru pasageri si un dispozitiv pentru tiparirea modificarilor de atribuire a
scaunelor.

3.1.9.2.5. Se incurajeaza utilizarea tuturor celorlalte oportunitati de auto-scanare a documentelor atunci
cand este necesard identificarea, daca este disponibil.

3.1.9.2.6. Ca masura temporard, zonele de sedere (de exemplu, saloane , porti, restaurante) se pot
deschide la capacitate limitata pentru a satisface nevoia pe termen scurt de distantare fizica. Pe masura
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ce faza de recuperare progreseaza si cerintele de sandtate evolueaza, poate fi avuta in vedere revenirea
la capacitatea normala.

3.1.9.2.7. Ar trebui luata in considerare inchiderea temporara sau monitorizarea imbunatatitd a anumitor
zone de servicii, pe baza stadiului masurilor de atenuare, cum ar fi:

1) zonele de autoservire;

2) zone pentru fumatori;

3) zonele de joaca pentru copii; etc.

3.1.9.2.8. Mai multe statii de dezinfectare a mainilor pe baza de alcool ar trebui puse la dispozitie pe
tot aeroportul, cu semnalizare adecvata pentru pasageri.

3.1.9.2.9. Trebuie luatd in considerare instalarea echipamentului fara atingere in toalete, cum ar fi
urmatoarele:

1) sistem automate de usi;

2) sistem automat de spélare a toaletei;

3) robinete si dozatoare de sapun / dezinfectant pentru maini;

4) distribuitoare automate de prosoape de mana, etc.

3.1.9.2.10. Capacitatea de imbarcare a autobuselor utilizate in procesul de imbarcare si debarcare a
pasagerilor trebuie sa fie limitatd astfel incat sa fie asigurata respectarea distantei fizice.

3.2. Gestionarea pasagerilor la bordul aeronavei

3.2.1. Instructiuni generale

3.2.1.1. Operatorii aerieni trebuie sa furnizeze pasagerilor materiale informative cu privire la aplicarea

madsurilor preventive la bord, inclusiv:

1) igiena mainilor, in special Tnainte de a manca sau bea si dupa utilizarea toaletei;

2) utilizarea corespunzatoare a mastilor de fata;

3) eticheta respiratorie;

4) limitarea contactului cu suprafetele cabinei;

5) serviciile reduse la bordul navei;

6) reducerea utilizarii duzelor individuale de alimentare cu aer in masura maxima posibila;

7) pasagerii trebuie sa fie informati ca inchiderea capacului de la toaleta inainte de spalare este o
metoda eficientd de atenuare a raspandirii particulelor potential infectioase.

3.2.1.2. Operatorii aerieni trebuie sa includa in demonstratiile lor de siguranta ca, in caz de urgenta,
pasagerii ar trebui sa-si indeparteze mastile de fatd inainte de a folosi mastile de oxigen ale avionului.
Mai mult, operatorii aerieni trebuie sa instruiasca membrii echipajului sa-si scoata mastile de protectie
in caz de urgenta, pentru a facilita comunicarea instructiunilor catre pasageri.

3.2.1.3. Operatorii aerieni trebuie sa stabileasca masuri pentru a evita randuri mari de pasagerii in
coridoarele aeronavei sau in bucataria aeronavei pentru utilizarea toaletelor. Mai mult decat atat, sub
rezerva unei cantitati suficiente de toalete la bord, operatorii aerieni trebuie sa rezerve o toaletd, de
preferintd cea mai apropiata de cabina pilotilor, numai pentru echipaj, cu conditia cd sunt asigurate
suficiente toalete pentru pasageri astfel incat sa nu fie create aglomerari de pasageri care stau in rand
pentru a utiliza o toaleta.

De asemenea, in mdsura 1n care este posibil, in functie de aeronava, pasagerii ar trebui sa foloseasca o
toaleta desemnata pe baza atribuirii scaunelor pentru a limita deplasarea pasagerilor in zbor, ceea ce va
reduce expunerea la pasageri din alte compartimente.
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3.2.1.4. Filtrele cu aer de particule cu eficientd ridicatd (HEPA) au demonstrat performante bune cu
particule de dimensiunea virusului SARS-Cov-2 (aproximativ 70-120 nm). Operatorii de aeronave care
utilizeaza recircularea aerului din cabind li se recomanda fie sa instaleze si sa foloseasca filtre HEPA,
conform specificatiilor producatorului, fie sa evite utilizarea recirculdrii aerului din cabind in intregime,
cu conditia sa fie confirmat cd acest lucru nu va compromite niciun fel de functii critice de siguranta
(de ex. racirea avionica, presurizare cabinei etc.). Cand sunt instalate filtre HEPA, ventilatoarele de
recirculare nu trebuie oprite, dar trebuie sa fie utilizat un flux crescut de aer proaspat, selectand fluxul
ridicat al aerului conditionat, de cate ori este posibil.

Operatorii de aeronave trebuie sa ia in considerare revizuirea procedurilor de utilizare a ventilatoarelor
de recirculare in sistemele de aer conditionat pe baza informatiilor furnizate de producatorul aecronavei
sau, daca nu este disponibil, sd solicite recomandarile producatorului. Operatorii trebuie sa confirme
practica de selectare a fluxului ridicat al aerului conditionat cu producatorul aeronavei si sa urmeze
instructiunile lor pentru utilizare continua.

3.2.1.5. Avand in vedere importanta minimizarii transmiterii virusului pentru ca aviatia s ramand un
mod de transport sigur si de incredere, operatorilor li se recomanda expedierea aeronavelor din bazele
principale numai atunci cand toate sistemele de aer conditionat sunt functionale, reglate pe debit mare
si cu ventilatoare de recirculare functionabile. Procedurile ar trebui sa fie in vigoare pentru o cea mai
buna configurare a cazurilor in caz de ne functionalitate dupa plecare.

3.2.1.6. Operatorii aerieni si operatorii de aerodrom trebuie sa colaboreze pentru a se asigura ca
pasagerii nu sunt tinuti la bordul unei aeronave fard ventilatie corespunzatoare mai mult de 30 de
minute.

3.2.1.7. Acolo unde este permis de incarcarea pasagerilor, configuratia cabinei si cerintele de masa si
echilibru, operatorii aerieni trebuie sa asigure, in masura posibilului, distantarea fizica intre pasageri.
Membrii familiei si persoanele care calatoresc impreund ca parte a aceleiasi case pot fi asezate unul
langa altul. Procesul de alocare a scaunelor trebuie modificat corespunzator.

3.2.1.8. Daca distanta fizica nu poate fi garantatd din cauza incarcarii pasagerilor, a configuratiei
fotoliilor sau a altor constrangeri operationale, pasagerii $i membrii echipajului de la bordul unei
aeronave trebuie sa respecte in permanentd toate celelalte masuri preventive, inclusiv igiena mainilor
si eticheta respiratorie strictd si ar trebui sa poarte o masca care acopere gura si nasul cum ar fi o masca
medicala.. Operatorii aerieni ar trebui sa ajusteze in continuare sistemul de ventilatie al cabinei si sa
reduca timpul sederii pentru a minimiza riscul de contaminare.

3.2.1.9. Operatorii aerieni trebuie sa reduca serviciile oferite la bordul aeronavei la minimul necesar
pentru a asigura standardele de confort pentru pasageri si pentru a limita contactul dintre membrii
echipajului si pasageri. Printre aceste masuri trebuie luate in considerare urmatoarele:

1) fara duty-free sau alte vanzari de produse neesentiale la bord;

2) reducerea serviciilor de mancare si bauturi;

3) preferinta pentru produsele alimentare si bauturi preambalate si sigilate, precum bauturile
conservate/ Tnchise;

4) ori de cate ori este posibil, trebuie evitate procedurile de platd care implica atingere sau contact,
cum ar fi platile in numerar, pentru a diminua transmiterea intre membrii echipajului si pasagerti,

5) utilizarea unor provizii neesentiale pentru zbor, cum ar fi paturi si perne, ar trebui redusa pentru a
minimiza riscul de infectie incrucisata.

3.2.1.10. Pasagerii trebuie sa fie rugati sa ramana asezati cat mai mult posibil.
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3.2.1.11. Desi pasagerilor trebuie sa li se reaminteasca sa aibd o sursa suficienta de masti de fata pentru
toata durata calatoriei lor, operatorii aerieni trebuie sa poarte o cantitate suficientd de masti de fata
pentru a le oferi pasagerilor, in special pentru zborurile de cursa lunga, in cazul in care poate fi
recomandata necesitatea schimbarii mastilor de fata de cétre autoritdtile de sdnatate publica. Trebuie
instituit un proces sigur de inlaturare a mastilor de fata.

3.2.1.12. Operatorii de aeronave, individual sau prin intermediul agentilor sii, trebuie sd furnizeze
materiale promotionale de sdnatate, inclusiv si la bordul aeronavelor care sa explice toate masurile de
atenuare a riscurilor puse in aplicare, cum ar fi purtarea mastilor de fata, masuri de igiena, Servicii
reduse, pentru a asigura pasagerii si a-si spori respectarea masurilor implementate. In acest context,
operatorii de aeronave trebuie sa ia in considerare recomandarile si Indrumarile operationale detaliate
din prezenta instructiune si alte recomandari.

3.2.1.13. La bordul aeronavei, pasagerilor si membrilor echipajului trebuie sa li se asigure dezinfectant
cu actiune virucida. De preferinta este furnizarea acestora in pachete individuale de unica folosinta.

3.2.1.14. Trebuie acordata o atentie suplimentara pentru prevenirea si tratamentul pasagerilor potentiali
perturbatori in contextul presiunilor impuse de pandemie. Acest lucru ar trebui sa ia in considerare
actiunile pe mai multe etape, incepand cu informatiile si pregatirea pasagerilor cu privire la masurile in
vigoare si acordand atentie procedurilor si actiunilor echipajului necesare pentru atenuarea acestui risc.

3.2.1.15. Operatorii aerieni, n coordonare cu operatorii de aerodrom si cu autoritatile locale de sanatate
publica de la destinatie, trebuie sa se asigure ca chestionarele specificate la punctul 2.1.7. — 2.1.8. sunt
completate Tnainte de aterizare.

3.2.2. Managementul pasagerilor la bord cu simptome caracteristice pentru COVID19

3.2.2.1. In cazul in care, dupi decolare, un pasager prezinta simptome caracteristice pentru COVID19,
cum ar fi febrd, tuse persistentd, varsaturi, diaree, respiratie dificild sau alte simptome asemanatoare
gripei, trebuie luate in considerare urmatoarele masuri:

1) echipajul trebuie sa se asigure ca pasagerul poarta masca de fatd in mod corespunzator si are la
dispozitie masti suplimentare pentru a o inlocui in cazul in care aceasta devine umeda dupa tuse
sau stranut. Daca o masca de fata nu poate fi tolerata, bolnavul trebuie sa-si acopere gura si nasul
cu servetel atunci cand tuseste sau strdnutd. In cazul in care pasagerul intampina dificultiti in
respiratie, trebuie solicitatd asistentd medicala si sa i se ofere oxigen suplimentar;

2) pasagerul trebuie sa fie izolat la bord si in functie de configuratia acronavei, ocuparea si distributia
efectiva a pasagerilor, pozitionarea cazului simptomatic in masura in care este posibil:

a) artrebui definitd o zona de izolare, lasand, daca este posibil, doud (2) randuri de scaune curatate
in fiecare directie in jurul pasagerului suspect.

b) luénd Tn considerare toti ceilalti factori si sistemul de circulatie a aerului a aeronavei, atunci
cand este posibil, pasagerul suspect ar trebui sa fie asezat pe ultimul scaun unde este disponibil
"Outflow Valve”.

C) toaleta cea mai apropiatd de pasagerul suspectat trebuie sa fie special destinatd acestuia si sa
nu fie utilizata de restul pasagerilor sau de echipa;.

d) Tn functie de componenta echipajului de cabina, membrul senior al echipajului de cabina ar
trebui sa desemneze un membru al echipajului pentru a furniza serviciul necesar n zbor zonei
(zonelor) de izolare; acest membru al echipajului de cabina trebuie sa fie unul care a avut
contact prealabil cu pasagerul suspectat; membru de echipaj desemnat ar trebui sa utilizeze EIP

1 https://ad.easa.europa.eu/blob/EASA SIB 2020 02 R5.pdf/SIB 2020-02R5 1
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(PPE), sa minimizeze contactul strans cu alti membri ai echipajului si sa evite orice contact
inutil cu alti pasageri;

3) cand este posibil, duza individuala de alimentare cu aer pentru pasagerul simptomatic ar trebui sa
fie oprita pentru a limita raspandirea potentiala a picaturilor;

4) daca pasagerul suspectat calatoreste insotit, tovarasii pasagerului ar trebui sa fie de asemenea
limitati in zona de izolare, chiar dacd nu prezinta niciun simptom;

5) echipajul de zbor trebuie sa informeze aeroportul de destinatie prin intermediul sistemului de
control al traficului aerian, sd urmeze instructiunile lor si sa completeze partea de sandtate a
Declaratiei Generale a aeronavei pentru a Inregistra informatiile despre sandtatea la bord si sa le
prezinte autoritatilor de sandtate la punctul de intrare, atunci cand este solicitat de reprezentantul
statulut;

6) dupa ce aeronava a aterizat si ceilalti pasageri au debarcat, pasagerul izolat trebuie transferat in
conformitate cu instructiunile furnizate de autoritatile locale de sdnatate publica;

7) pasagerii care au sezut pe 2 locuri din fiecare directie a cazului suspectat pot fi considerati contacte
apropiate si vor trebui sa fie intervievati de autoritatile de sanatate publica din tara de intrare, in
cazul Tn care cazul suspect este confirmat daca nu este indicat altfel de autoritatile a statului de
destinatie;

8) sub rezerva deciziei autoritatilor de sanatate publica, membrul echipajului desemnat sa ofere
servicii la bord pentru pasagerul suspectat, precum si alti membri ai echipajului care ar fi putut intra
in contact direct cu pasagerul suspectat, trebuie sa li se asigure transportul catre instalatiile unde se
pot curdta si dezinfecta Tnainte de a avea contact fizic cu alte persoane; Ca alternativa, ca ultima
solutie, dupa eliminarea cu atentie a EIP (PPE) folosit si spalarea si dezinfectarea mainilor, membrii
echipajului respectiv ar putea fi izolati la bord, intr-o zona de carantind, inainte de a reveni la baza
sau la o destinatie amenajata;

9) ar trebui depuse toate eforturile pentru a primi informatii despre testarea cazului suspect cat mai
curdnd posibil in coordonare cu autoritatile de sanatate publica relevante; membrul (membrii)
echipajului de cabina care a deservit pasagerul cu simptome caracteristice pentru COVID19 ar
trebui sa li se solicite sa ia masuri adecvate de auto-izolare dupa revenire la domiciliu; daca testul
este pozitiv, membrul sau membrii echipajului respectiv trebuie sa fie plasati in carantina timp de
14 zile de la ultimul contact cu pasagerul pozitiv confirmat, cu exceptia cazului 1n care autoritatile
locale de sandtate publica specifica altfel; daca testul este negativ, pot relua sarcinile de zbor.

3.2.2.2. Dupa debarcarea din aecronava a persoanei suspecte de infectare cu COVIDI19, curatarea si
dezinfectarea aeronavei trebuie efectuatd in conformitate cu instructiunile din Anexa 4, privind
curatarea si dezinfectarea aeronavelor, daca aceste servicii sunt disponibile pe acest aeroport. EIP (PPE)
utilizate, cum ar fi sorturi, masti de fata, viziere trebuie aruncate intr-o punga separata de deseuri bine
inchisd, care poate fi aruncata ca deseuri obisnuite.

3.2.3. Gestionarea pasagerilor la aterizare si in procesul de debarcare
3.2.3.1. Debarcarea
3.2.3.1.1. Operatorul de aerodrom trebuie sa le reaminteasca pasagerilor, in coordonare cu operatorii
aerieni, sa respecte masurile preventive descrise in pct. 2.1.2. — 2.1.4 si principiile relevante indicate in
sectiunea Inregistrarea si imbarcarea la pct.3.1.5.
3.2.3.1.2. Operatorii aerieni si operatorul de aerodrom trebuiec sa se coopereze pentru a asigura
practicarea distantarii fizice pe cat posibil in timpul procedurii de debarcare. Mastile de fata medicale
folosite trebuie aruncate in siguranta intr-o punga separata bine inchisa, care poate fi aruncata ca deseuri
obisnuite.
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3.2.3.1.3. In functie de posibilititile terminalului si de localizarea locului de parcare a aeronavei,
debarcarea se poate face prin utilizarea autobuzelor, sau pietonal in mod distantat de la aeronava parcata
pe peron pana la poarti. In cazul in care sunt utilizate autobuze in procesul de debarcare, trebuie
utilizatd o cantitate necesard de autobuze pentru a mentine distantarea fizicd din interiorul lor.
Debarcarea trebuie efectuata pe randuri care incep cu cele mai apropiate de iesirile utilizate, in fotoliile
de ordine, fotoliile din mijloc si fereastra sau o procedura alternativa care ar asigura distantarea fizica
in masura maxima posibila si ar evita coada.

3.2.3.1.4. Toate instalatiile utilizate in procesul de debarcare trebuie sa fie supuse unei curatari si
ventilatii imbunatatite Tn conformitate cu instructiunile din pct.3.1.7. si Anexa 4.

3.2.3.2. Declaratia privind starea de sanatate pe propria raspundere, care se completeaza de catre
pasageri in timpul zborului este 0 masura preventiva destinatd pentru a identifica pasagerii care necesita
o verificare suplimentara si este utilizata conform cerintelor stabilite de statul sau aeroportul de
destinatie, dupa caz.

3.2.3.3. Se recomanda autoritatilor publice din aeroport (Politia de frontiera, Serviciul Vamal, ANSP,
etc.) sa colaboreze astfel incat sa fie identificat si aplicat cel mai optim proces de control la sosire/intrare
n tard, inclusiv prin implementarea sistemelor de control fara contact (contactless).

3.2.3.4. Se recomanda autoritatilor nationale implementarea unui sistem electronic de depunere a
declaratiilor (fisei epidemiologice, declaratiei pe proprie raspundere) astfel incat sa fie limitat contactul
direct. In rezultat se pot institui coridoare speciale pentru cei ce au depus si cei care nu au depus
declaratiile.

3.2.4. Verificarea temperaturii la intrarea Tn Aeroportul de Sosire
3.2.4.1. Pentru a nu admite aglomerari de persoane pentru verificarea temperaturii se recomanda
insistent utilizarea camerelor termice inteligente.

3.2.4.2. Tn cazul n care este necesard o verificare suplimentari, se recomanda utilizarea unui spatiu
separat pentru a nu perturba fluxul de pasageri.

3.2.4.3. Pasagerii care au febrd si care, in urma evaludrii, sunt considerati suspecti de COVID-19,
trebuie tratati in conformitate cu instructiunile ANSP in ceea ce priveste testarea, transportul si
carantina. Fara a aduce atingere celor mentionate supra, pasagerul simptomatic nu trebuie, in niciun
caz, sa fie repatriat cu un zbor de pasageri obignuit.

3.2.4.4. Pentru zborurile ce sosesc din zone cu risc ridicat se recomanda utilizarea unei sectiuni dedicate
a terminalului, pentru a asigura majorarea distantei fizice, daca este posibil.

3.2.4.5. Pentru pasagerii care intra in Republica Moldova este obligatorie completarea Fisei
epidemiologica conform modelului din Anexa 2

3.2.5. Ridicarea bagajelor si iesirea din aeroportul de sosire

3.2.5.1. Trebuie depuse toate eforturile pentru a urgenta procesul de preluare a bagajelor de catre
pasageri si pentru a asigura cd pasagerii nu sunt obligati sa astepte perioade excesive de timp in zona
de recuperare a bagajelor.

3.2.5.2. Maximizati utilizarea utilajului pentru bagaje disponibile pentru sosire, pentru a limita
aglomerarile de pasageri si, acolo unde este posibil, utilizarea utilajelor dedicate bagajelor pentru
zboruri din zone cu risc ridicat.
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3.2.5.3. Orarul de efectuare a curateniei/dezinfectiei ar trebui aliniat pe baza orarelor de zbor pentru a
asigura o dezinfectie mai frecventa si mai aprofundatd a carutelor pentru bagaje, toaletelor, butoanelor
liftului, sinelor etc.

3.2.5.4. Trebuie aplicate marcaje pe podea sau alte mijloace adecvate pentru a asigura distantarea
corecta astfel cum este prevazut la pct.2.1.4.

3.2.5.5. Ghiseele pentru bagajele pierdute trebuie dotate cu ecrane de protectie transparente, acolo unde
este posibil.

3.2.5.6. Trebuie sa fie incurajat serviciul de livrarea al bagajelor la hotel sau acasa in cazul Tn care este
posibil.

3.2.5.7. Informatiile privind urmarirea bagajelor ar trebui sa fie distribuita si pasagerilor, astfel incat
acestia sa poata face o cerere pentru bagaj, in caz de manipulare gresita a bagajelor sau pierderea
acestuia, fara ca acesta sa astepte in zona de recuperare.

3.2.5.8. Trebuie stabilit un proces clar de curdtare si dezinfectie a zonei de recuperare a bagajelor.

3.2.5.9. Pasagerilor trebuie sda li se recomande de operatorul de aerodrom sia respecte in mod
corespunzator masurile preventive descrise in pct. 2.1.2. — 2.1.4. si principiile relevante indicate in
sectiunea Inregistrarea si imbarcarea a p.3.1.5. inclusiv utilizarea facilitatilor aeroportului.

3.2.5.10. Pentru formalitatile vamale, cand este posibil sunt recomandate benzi verde / rosu pentru auto-
declaratii. Trebuie luate masuri sanitare adecvate in punctele de screening secundare pentru a proteja
pasagerii si personalul. Se recomanda simplificarii formalitatilor de control de frontierd, permitand
procesele fara contact (de exemplu, referitoare la citirea cipurilor din pasaport, recunoasterea faciala
etc.) sau gestionarea fluxului de pasageri cu solutii digitale, Infiintarea benzilor speciale acolo unde
este posibil, si instruirea agentilor acestora pentru a detecta semne ale pasagerilor bolnavi. O posibila
reproiectare a salilor de imigrare trebuie sa fie coordonata intre aeroport, companii aeriene si autoritatile
competente din Aeroport (IGPF si Serviciul Vamal).

3.2.5.11. Pasagerilor trebuie sa li se recomande de operatorul de aerodrom sa reduca la minimum
utilizarea instalatiilor si serviciilor aeroportului (cum ar fi magazine, cafenele, restaurante, locuri de
joaca etc.), in conformitate cu nevoile esentiale.

3.2.5.12. De asemenea, operatorul de aerodrom trebuie sa informeze pasagerii care sosesc ca, dupa
ridicarea bagajelor, i se recomanda sa pardseascd terminalul de sosire cat mai curand posibil, pentru a
reduce la minimum posibilitatea contaminarii si /sau raspandirii virusului.

3.2.5.13. Operatorul de aerodrom trebuie sa informeze persoancle care intdlnesc pasagerii sositi ca
accesul la terminal este limitat. Tn cazul in care nu se poate evita Tntalnirea pasagerului (de exemplu,
persoanele care necesitd asistentd), trebuie sd fie amenajata o zond de intilnire, departe de portile de
iesire din zona restrictionata si de fluxul principal de pasageri pentru a reduce riscul ca pasagerii care
sosesc sa traverseze cdile cu alte persoane.

3.2.5.14. Pana la iesirea din terminal, trebuie sa fie disponibile multiple statii pentru spdlarea sau
dezinfectarea mainilor.

3.2.5.15. Orarul de curatare si dezinfectare trebuie sa fie ajustat in baza orarelor de zbor pentru a asigura
0 dezinfectie mai frecventa si mai aprofundata a zonelor publice, inclusiv zone de relaxare, alimentare,
vanzare cu amanuntul, balustrade, toalete, sisteme automate de deplasare si autobuze.
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3.2.6. Pasagerii in tranzit
3.2.6.1. Incazurile unde controlul de securitate este necesar pentru pasagerii care tranziteaza Aeroportul
International Chisindu se vor folosi aceleasi metode de preventie ca si la plecare.

4 MANAGEMENTUL PERSONALULUI AERONAUTIC

4.1. Prevederi generale

4.1.1. Membrii echipajului s membrii personalului aeroportului trebuie sa fie scutiti de procedurile de
verificare COVID19 ale aeroportului, sub rezerva ca compania aeriana sau operatorului de aerodrom,
dupa caz, au implementat o procedura echivalenta pentru a monitoriza starea de sanatate a personalului
sau.

4.1.2. Operatorul de aerodrom trebuie sa asigure fluxuri separate pentru echipaje pentru a se asigura ca
distanta fizica fata de pasageri este asigurata in permanenta.

4.1.3. Echipamentele pentru uz comun utilizate de personalul aeronautic, cum ar fi calculatoare, tablete,
statii radio, casti etc., ar trebui dezinfectate inainte de a fi utilizate de un alt membru al personalului.
Pentru personalul care lucreaza in schimburi, predarile trebuie efectuate fara contact direct cu schimbul
precedent, adica prin telefon, videoconferinta, jurnale electronice sau, cel putin, prin distantare fizica.

4.1.4. In procesul de instruire a personalului aeronautic se recomanda a fi utilizatd la maximum modul
de instruirile online.

4.1.5. Partajarea echipamentelor de sigurantd utilizate pentru demonstratii de sigurantd ar trebui
interzisa. Membrii echipajului ar trebui sa fie instruiti sa furnizeze servicii numai unor sectiuni specifice
ale cabinei. Ar trebui examinatd posibilitatea utilizarii mijloacelor suplimentare de protectie, de
exemplu perdele din plastic sau panouri din plexiglas Tn timpul procesului de Tmbarcare (care trebuie
indepartate odata cu finalizarea Tmbarcarii).

4.2. Instructiuni aplicabile in cazul stationarii (opririi) de durata scurta si lunga (Stopovers &
Layovers)

4.2.1. Operatorii de aeronave sunt incurajati, pe cat posibil, sa ia masuri adecvate pentru a evita
stationarea de lunga durata si stationarea in zonele cu risc ridicat pentru a reduce riscul de contaminare
ce poate surveni din necesitatea membrilor echipajului de a iesi din zona restrictionata a aecroportului
si de a fiin contact inutil cu populatia locala.

4.2.2. Tn cazul in care membrii echipajului, personalul specializat in intretinerea aeronavei sau

personalul specializat in operatiunile cargo si de incarcare a aeronavei, sunt implicati in zboruri cu

escala scurta sau in zboruri speciale (cum ar fi cele utilizate pentru transportul de urgenta al materialelor
si echipelor medicale) catre / din zone cu transmisie locald confirmatd a COVID19, in general,
personalul nu trebuie pus in carantina si sub supraveghere medicala dupa intoarcere, cu conditia ca la

bordul aeronavei nu a fost un pasager sau un membru al echipajului simptomatic si se asigura o

pregdtire adecvata Tnainte de intoarcere respectand cu strictete urmatoarele:

1) doar un singur membru al echipajului de zbor sau tehnic ar trebui sd poatd cobori din aeronava
pentru o inspectie externa, alimentarea cu combustibil etc., Tn acest caz, trebuie evitat contactul
direct cu echipajul de la sol al aeroportului situat intr-o zona cu risc ridicat;

2) este primordial de a evita intrarea in acronava a personalului de la sol, cu exceptia celui necesar
pentru remedierea problemelor tehnice sau a altui personal de la sol a carui prezenta la bord este
esentiala pentru indeplinirea sarcinilor; atunci cand un astfel de personal se afla la bord, ar trebui
si li se solicite sa poarte echipamente de protectie personald adecvate. In plus, membrii echipajului

20



ar trebui sa ia toate masurile pentru a reduce contactul direct, inclusiv purtarea de a EIP (PPE), cum
ar fi masca de fata si manusi;

3) la finalizarea procedurii de Tmbarcare inclusiv cea de asistenta a personalului medical si de
incarcare a materialelor, acolo unde este cazul, usile aeronavei ar trebui inchise cat mai curand
posibil pentru calatoria de intoarcere.

4.2.3. Tn cazul Tn care evitarea unei stationdri de durati scurti sau lungd nu este posibili datoriti
restrictiilor operationale, pentru a se asigura ca riscul expunerii prin contactul membrilor echipajului
cu populatia locala este redus la strictul necesar, ar trebui sa se puna in aplicare masuri de atenuare a
riscurilor Tn coordonare cu operatorul de aerodrom si autoritatile locale. Aceste masuri pot fi, dar fara
a se limita la:
1) operatorii de aeronave ar trebui sa ofere membrilor echipajului informatii privind cerintele speciale
st restrictiile operationale aplicabile 1n tara de destinatie avand la baza cerintele nationale si locale;
2) transportul membrilor echipajului trebuie sa se faca, pe cat posibil, cu o separare minima a unui loc

Tntre membrii echipajului;

3) transportul catre si dinspre facilitatile de odihna nu va implica tranzitarea zonelor publice ale
terminalului aeroportului;
4) odata ce ajung la locul de odihna (hotel), membrii echipajului trebuie:

a) sa se conformeze la cerintele si politicile locale de sanatate publica;

b) sa evite orice contact, farda o necesitate stringentd, cu populatia sau alti membri ai echipajului,
sd respecte o bund igiend personald si respiratorie, precum si respectarea cerintelor de distantare
sociala;

C) saramana in camerd maximul posibil cu exceptia necesitatilor de asistenta medicald, situatii
de urgentd sau pentru activitati esentiale, respectdnd in acelasi timp cerintele de distantare
fizica;

d) sa nu utilizeze facilitatile comune ale unitatii de cazare decat daca exista masuri de distantare
fizica;

e) siia in considerare posibilitatea luarii meselor in camera, sd ia mancaruri sau sa ia masa intr-
un restaurant, de preferinta 1n unitatea de cazare, mentinand distanta fizica;

f) sa monitorizeze In permanentd simptomele relevante pentru COVID19 inclusiv masurarea
temperaturii.

5) operatorul de aeronave trebuie sa se asigure ca fiecare membru al echipajului dispune de o camera
de hotel separata (cu ocupare singurd) si sa aiba un acord cu hotelul cd camerele care vor fi folosite
de memobrii echipajului trebuie dezinfectate Tnainte de a fi utilizate.

4.3. Managementul responsabilititilor la bordul aeronavei

4.3.1. Operatorul de acronave trebuie sa delimiteze clar sarcinile si zonele de responsabilitate ale tuturor
membrilor echipajului de cabini care se asteapta si fie in contact direct cu pasagerii. In functie de
configuratia aeronavei si componenta echipajului, fiecare membru al echipajului de cabinad ar trebui sa
fie indrumat sa indeplineascd sarcini intr-un singur sector, delimitat. Acest lucru va permite
identificarea mai usoard a persoanelor care ar putea avea un risc mai mare de contaminare in cazul
identificarii unei infectii la bord.

4.3.2. Operatorii de aeronave ar trebui sa ia in considerare adaptarea tuturor interactiunilor neesentiale
ale membrilor echipajului cu pasagerii pentru a reduce pe cat posibil riscul de contaminare de la
pasagerii asimptomatici.
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4.4. Truse profilactice universale

4.4.1. Operatorul de aeronave ar trebui sa-si echipeze aeronavele cu una sau mai multe Truse
profilactice universal (UPK - Universal Precaution Kit), astfel cum se prevede in Anexa 6 OACI si ar
trebui sa furnizeze membrilor echipajelor material de instruire privind modul de utilizare a continutului
truselor profilactice universale in conditii de siguranta in conformitate cu indrumarile oferite de OMS
sau ANSP.

4.4.2. Continutul UPK esteprevazut in apendicele B la Anexa 6 OACI (OACI, 2020), si trebuie sa
contind:

a) Praf uscat, care poate converti mici revarsari de lichid intr-un gel granulat steril (Dry powder that
can convert small liquid spill into a sterile granulated gel)

b) Dezinfectant germicid pentru curatarea suprafetei (Germicidal disinfectant for surface cleaning)
c) Servetele pentru curatarea pielii (Skin wipes)

d) Masca pentru fatd/ochi (separata sau combinatad) (Face/eye mask (separate or combined)

e) Manusi (de unica folosinta) (Gloves (disposable))

f) Sort de protectie (Protective apron)

g) Prosop mare absorbant (Large absorbent towel)

h) Lingura cu racleta (Pick-up scoop with scraper)

i) Saci pentru deseuri biologice periculoase (Bio-hazard disposal waste bag)

J) Instructiuni (Instructions)

4.5. Protectia personalului aeronautic

4.5.1. La planificarea (rostering) si crearea echipajelor, operatorul aeronavei trebuie sd mentind pe cat
posibil aceleasi echipe pentru a evita contaminarea incrucisata. Acest lucru este deosebit de important
pentru echipajul de zbor implicat in operatiuni cu elicopterul si cu atdt mai mult pentru cei care
efectueaza zboruri medicale.

4.5.2. Operatorii ar trebui sa ofere membrilor echipajului indrumari pentru auto-monitorizarea sanatatii,
care ar trebui sa includa:

1)
2)
3)

4)

5)
6)

7)

8)

monitorizarea (masurarea) temperaturii corpului cel putin de doua ori pe zi;

Monitorizarea simptomelor precum febra, tuse persistenta sau dificultati de respiratie;

raportarea clara si rapida a operatorului despre semnele potentiale de infectie; in scopul informarii
autoritatilor de sdnatate publica, operatorii de aeronave trebuie sa utilizeze ,,JCAO Crew COVID-
19 Status card” prezentate in Anexa nr. 5 sau un document similar acceptat de ANSP;

necesitatea spalarii mainilor in mod regulat. Dacd mainile nu sunt vizibil murdare, metoda preferata
este utilizarea unui servetel de maini pe baza de alcool timp de 20-30 de secunde, folosind tehnica
adecvata. Cand mainile sunt vizibil murdare, acestea trebuie spalate cu apa si sapun timp de 40-60
de secunde, folosind tehnica adecvata.

evitarea atingerii fetei, inclusiv in timp ce purtati manusi;

necesitatea de a purta masca in timp ce va aflati in jurul altor persoane, in special in situatii in care
distanta fizica recomandata fata de ceilalti nu poate fi mentinuta;

madstile si manusile medicale nu trebuie sa aibd impact asupra capacitatii de a efectua procedurile
de siguranta normale, anormale si de urgenta, cum ar fi imbracarea mastilor de oxigen, efectuarea
procedurilor de stingere a incendiilor etc.;

inspectati UPK-uri Tnainte de fiecare zbor, pentru a va asigura ca acestea sunt dotate corespunzator.
Kituri-le sigilate nu trebuie deschise, deoarece se poate presupune ca continutul va fi asa cum este
etichetat. Membrii echipajului ar trebui sa respecte politica si procedurile existente ale
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transportatorului aerian privind utilizarea EIP in UPK, dacad este necesar pentru a oferi ngrijire
unui pasager bolnav la bord;
9) urmati indrumarile si precautiile MSMPS (Ministerul Sanatatii) referitoare la COVID-19.
4.5.3. Operatorii ar trebui sd elaboreze proceduri clare si detaliate pentru situatia in care un membru al
echipajului devine simptomatic, care acopera cazurile in care membrul echipajului se afla la baza de
domiciliu, pe traseu sau la serviciu.

4.5.4. Operatorii de aeronave ar trebui sa stabileasca care este EIP (PPE) necesar pentru membrii
echipajului lor, pe baza riscului de transmitere pentru un anumit zbor si ludnd in calcul timpul de
serviciu prevazut. Echipamente suplimentare, precum masti medicale si manusi de unica folosinta, ar
trebui sd fie disponibile pentru gestionarea si tratarea pasagerilor suspectati COVID-19 si a tuturor
membrilor echipajului.

4.5.5. Mastile pentru fata trebuie purtate de membrii echipajului care au contact direct cu pasagerii, Tn
orice moment si Inlocuite in mod regulat (la intervale care nu depdsesc 4 ore). Eliminarea corecta a EIP
(PPE) si a altor elemente care pot fi contaminate ar trebui asiguratd prin furnizarea de instructiuni
detaliate membrilor echipajului. Deseurile care au fost in contact direct cu pasagerii, personalul
aeroportului sau membrii echipajului aerian, inclusiv mese consumate partial, bauturi si articole de
unica folosinta, cum ar fi prosoape de hartie uzate, tesuturi si EIP (PPE) produse in timpul tratamentului
sau sprijinirii pasagerilor sau membrilor echipajului aerian, ar trebui tratate Tn conformitate cu
instructiunile internationale aplicabile sau cele nationala, luand in considerare in mod special cazurile
Tn care un pasager, personal al aeroportului sau un membru al echipajului aerian simptomatic este / sunt
prezenti pe aeroport sau la bordul aeronavei.

4.5.6. Operatorul aeronavei trebuie sa:

1) depuna toate eforturile pentru a se asigura ca, intr-o acronava care are mai mult de o toaleta si cu
conditia ca numarul de pasageri transportati la bord sd o permita, o toaleta va fi rezervatd pentru
utilizarea exclusivd a echipajului, de preferintd cel mai apropiat de compartimentul cabinei
pilotilor;

2) limiteze, in cea mai mare masura posibila, accesul personalului aecronautic, altul decat echipajul de
zbor, la compartimentul echipajului de zbor, cu exceptia cazului in care se considera necesar pentru
indeplinirea sarcinilor lor sau din motive de urgenta,

3) asigure instruirea echipajului de cabina privind evitarea atingerii bunurilor pasagerilor (ex: bagajele
de mana).

4.5.7. In caz de urgentd medicald la bord, resuscitarea cardiopulmonard (RCP), daca este necesar,
trebuie efectuatd pe baza protocoalelor existente. Supapa unidirectionald a mastii de resuscitare gura-
la-gurad va proteja membrul echipajului care ofera suport respirator de contaminare. Cu toate acestea,
igiena corespunzatoare a mainilor trebuie respectatd imediat dupd terminarea RCP, precum si dupa
orice alta interventie medicald, de catre toti membrii echipajului (si voluntari, dupa caz), inainte de a
atinge sau de a intra in contact direct cu alti pasageri sau membri ai echipajului.

4.5.8. Mai mult, n cazul in care echipamentul de distribuire a oxigenului (adica oxigenul terapeutic,
madstile de oxigen in cazuri de urgenta sau depresurizare) sau orice alt echipament medical de urgenta
sau medical trebuie s fie utilizat in timpul zborului, acesta ar trebui sa fie complet dezinfectat sau
eliminat corespunzator inainte de urmatorul zbor. Cand oxigenul terapeutic este oferit pasagerilor sau
membrilor echipajului suspectati, masca (masele) de oxigen utilizate trebuie aruncatd in conformitate
cu recomandarile internationale aplicabile.

4.5.9. Inscopul prevenirii infectiei cu COVID19 membrii echipajului de zbor se va asigura urmitoarele:
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1) accesul in cabina pilotilor se va limita maximul posibil;

2) membrii echipajului de zbor va parasi cabina pilotilor doar pentru necesitati fiziologice de scruta
durata si pentru odihna programata;

3) 1in cazul in care un membru al echipajului de zbor din cabina pilotilor prezinta careva simptome,
membrii echipajului trebuie sa-si puna masca medicala, iar operatorul trebuie sa decida daca
eliminarea/scoaterea din cabina pilotilor este o0 masura de atenuare a riscurilor adecvata;

4) mastile medicale sau alte tipuri de masti, in functie de cum a decis compania aeriand, trebuie purtate
de echipajul de zbor si de cétre altii care intrd n cabina; echipajul de zbor isi poate indeparta masca
atunci cand usa cabinei este Inchisd; mastile trebuie utilizate ori de cate ori parasesc cabina pilotilor;

5) companiile aeriene ar trebui sa se asigure ca mastile purtate de echipaj pot fi indepartate rapid,
astfel incat mastile de oxigen sa poatd fi amplasate imediat pe fata, fixate corespunzator, sigilate si
furnizand oxigen la cerere si ca echipajului li se ofera indrumarea corecta privind cum se face acest
lucru; la iesirea din cabina pilotilor, toate articolele ar trebui sa fie depozitate, obiectele personale
indepartate, iar puntea de zbor sa fie pregatita pentru curdtare si dezinfectare;

6) Tnainte de fiecare schimbare a echipajului de zbor, cabina pilotilor trebuie sa fie curatata si
dezinfectatd complet.

7) interactiunea directd cu echipajul de zbor trebuie redus la maximum;

8) daca este posibil, ar trebuie sa fie desemnata doar o singura persoana ce are acces in cabina pilotilor;

9) doar un membru al echipajului de zbor sau al echipajului tehnic ar trebui sa i se permita sa debarce
din aeronava pentru a efectua inspectia externd, realimentarea cu combustibil etc.; Tn acest caz,
trebuie evitat contactul direct cu echipajul de la sol.

4.6. Managementul membrilor echipajului dupa confirmarea post-zbor a unui pasager COVID-
19 pozitiv

4.6.1. In cazurile in care autoritatile locale de sinitate publica informeaza un operator de acronave ci
un pasager confirmat pozitiv a fost transportat la bordul unuia dintre zborurile sale, operatorul de
aeronave ar trebui sd anunte membrii echipajului care au zburat pe segmentul de zbor in cauza si sa 1i
informeze ca ar trebui sa se autoizoleze timp de 14 zile, incepand de la sfarsitul zborului respectiv.
Acest lucru ar trebui sa se aplice si zborurilor care au fost efectuate in termen de 5 zile Tnainte de
colectarea esantionului testat in cazul pasagerilor asimptomatici sau in termen de 3 zile Tnainte de
aparitia simptomelor pentru pasagerii simptomatici, cu exceptia cazului in care autoritatile locale de
sanatate publica specifica altfel. Pentru zborurile efectuate dincolo de aceste intervale, riscul ca
pasagerul (pasagerii) sa fie contagios in timpul zborului este considerat a fi scazut.

4.7. Managementul echipajului simptomatic la bordul aeronavei

4.7.1. Daca un membru al echipajului prezintd simptome precum febra, tuse persistenta, dificultati de

respiratic sau alte simptome asemandtoare gripei si are un context relevant din punct de vedere

epidemiologic (cum ar fi: a intrat recent in contact cu cazuri pozitive confirmate), acestea ar trebui sa:

1) fie izolat la bord, urmand instructiunile Tn acest sens;

2) fie debarcat si gestionat in conformitate cu instructiunile autoritatilor locale de sanatate publica
dupa aterizarea aeronavei si, de preferintd, dupa ce toti pasagerii si membrii echipajului au parasit
daeronava;,

3) contacteze autoritatile locale de sanatate publica cat mai curand posibil si sd urmeze instructiunile
acestora, inclusiv sa fie testate pentru COVID19 cat mai curand posibil;

4) fie pus in carantind sau solicitat sa se autoizoleze in conformitate cu instructiunile autoritatilor
locale de sanatate publica pana cand rezultatele testelor sunt disponibile. Daca rezultatul testului
este pozitiv, atunci carantina va fi prelungitd pana cand se considera ca membrul echipajului s-au
recuperat complet (in prezent, OMS si ECDC considera ca un caz pozitiv s-a recuperat complet
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dacd 2 teste consecutive efectuate pe probe recoltate cel putin la o perioada de 24 de ore sunt
negative. Daca testul este negativ, membrul echipajului poate relua sarcinile de zbor in asteptarea
recuperarii din patologia de baza;

4.7.2. Ceilalti membri ai echipajului care au intrat in contact strans (mai putin de 1 metru pentru mai
mult de 15 minute) cu membrul suspect al echipajului in termen de 3 zile inainte de aparitia
simptomelor ar trebui s fie pusi n carantind pana cand sunt disponibile rezultatele testelor membrilor
echipajului suspectat. Daca testul este pozitiv, acestea ar trebui puse in carantind timp de 14 zile
Tncepénd cu momentul ultimului contact.

4.7.3. Daca testul este negativ, acestia pot relua sarcinile de zbor. Nu ar trebui sa existe impact negativ
asupra membrilor suspectati ai echipajului.

4.7.4. Membrii echipajului de zbor si de cabina care au fost testati pozitiv la Covid-19 si deja au
confirmare negativa la testare de COVIDI19 necesitd examinarea medicald la Examinator medical
autorizat (AME) pentru restabilirea validarii certificatului medical inainte de aprobarea intrarii la
serviciu.

4.8. Managementul personalului implicat Tn zboruri medicale

4.8.1. Membrii echipajului implicati in efectuarea zborurilor medicale trebuie:

1) sa evite orice contact inutil cu pacientul;

2) daca au informatii de la echipajul medical ca pacientul este suspectat de COVID-19, sa poarte o
mascd de fatd medicald, manusi si imbracaminte de protectie cand sunt aproape de pacientul
medical;

3) 1incazul in care, dupa un zbor pentru care nu au fost luate masuri preventive, informatiile conform
carora pacientul sau un alt membru al zborului sau al echipajului medical a fost testat pozitiv pentru
COVID19, membrii echipajului de zbor care si-au indeplinit sarcinile in acelasi echipaj de zbor cu
cazul confirmat pozitiv, trebuie pus in carantind timp de 14 zile. Acest lucru ar trebui sa se aplice
si zborurilor operate in termen de 5 zile inainte de colectarea probei de testare pentru membrii
echipajului asimptomatic sau in termen de 3 zile inainte de aparitia simptomelor pentru membrii
echipajului simptomatic. Pentru zborurile operate peste aceste intervale, riscul ca pasagerul sa fie
contagios in timpul zborului este considerat a fi scazut;

4) sa isi adapteze procedurile la specificul misiunii medicale, in consultare cu autoritatile locale de
sandtate publicd si/ sau membrii echipajului medical.

4.9 Membrii echipajului si alt personal aeronautic cu simptome sugestive pentru COVID-19
4.9.1. Membrii echipajului care prezinta simptome sugestive pentru infectia tractului respirator, chiar
daca sunt usoare sau au o febra cu o temperatura care depaseste 38°C sau se simt rau in orice fel,
trebuie eliberati de sarcinile de zbor, se autoizoleaza si solicita tratament medical imediat.

4.9.2. In cazul in care testarea este disponibild, membrii echipajului cu un rezultat pozitiv al testului
trebuie sa nu li se permita sa functioneze, valabilitatea certificatului medical al membrului echipajului
de zbor sau al cabinei este suspendata, chiar daca nu prezinta simptome ale bolii. Acest lucru este pentru
a preveni raspandirea in continuare a infectiei si pentru a reduce riscul ca simptomele membrilor
echipajului sa se dezvolte cat mai departe.

4.9.3. Se vor aplica restrictii suplimentare de sandtate pentru repatrierea membrilor echipajului care
sunt infectati in timpul serviciului, inclusiv carantina si / sau raportarea infectiei la ANSP pentru
urmarire.
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4.9.4. Membrul echipajului simptomatic sau cu probleme de sanatate trebuie indepartat imediat de la
zbor de cadtre compania aeriana.

5. Masuri de prevenire a infectie COVID19 in cadrul operatiunilor Cargo

5.1. Masuri aplicabile in procesul de transportare terestra pana la predarea marfii si receptionarea
acesteia

5.1.1. Obiectivul principal este asigurarea protectiei personalului implicat in transportarea marfii,
inclusiv a soferilor de camioane, la punctele de predare a marfii pentru transportul fizic al acesteia (in
depozite) si in procesul de pregatire a documentelor.

5.1.2. Principii de asigurare a biosigurantei/biosecuritatii la fata locului:

1) in procesul de predare primire a documentelor ar trebui sd se reducd la minimul necesar
proximitatea, de asemenea ar trebui aplicate marcajele de podea si / sau utilizate EIP (PPE)
corespunzator;

2) laintrari, acolo unde este posibil, trebuie instalate statiile pentru spalare a mainilor sau dezinfectant
pentru maini pe baza de alcool,

3) suprafetele (de ex. manerele, etc.) trebuie curatate si dezinfectate in mod regulat;

4) utilizatorii dispozitivelor tehnice trebuie asigurati cu dezinfectant pentru maini pe baza de alcool;

5) este necesar sa fie identificata si amenajata o zona speciala destinata pentru echiparea cu EIP (PPE)
corespunzator.

5.1.3. Manipularea fizica a marfurilor (descarcarea camionului):

1) soferii trebuie sd ramana in cabina vehiculului atunci cAnd nu este necesara prezenta acestuia
(conform procedurilor relevante);

2) daca este posibil, trebuie pastrata distanta fizica intre sofer si personalul depozitului;

3) contactul strans dintre personal ar trebui sa fie limitat, atunci cand este cazul, trebuie purtat un EIP
(PPE) adecvat.

5.1.4. Prelucrarea documentatiei (in oficii)

1) serecomanda utilizarea sistemelor digitale de schimburi de date oriunde este posibil;

2) acolo unde este posibil trebuie pastrata distanta fizica de cel putin 1 metru intre toate partile, trebuie
aplicate marcajele de podea sau sa fie purtat EIP corespunzator;

3) cand este necesard semnarea fizica a documentelor, fiecare semnatar trebuie sa foloseasca pixul
sau;

4) trebuie instalate ecrane de protectie transparente la toate ghiseele si la receptie;

5) dezinfectant pentru maini pe baza de alcool trebuie sa fie disponibil la intrarea si iesirea din zonele
comune.

5.1.5. Utilizarea echipamentelor de manipulare a incarcaturilor (in continuare MHE - Material handling
equipment) (de ex. stivuitoare, carute manuale etc.):

1) pentru a evita contaminarea incrucisatad, MHE trebuie curatat si dezinfectat dupa fiecare utilizare;
2) angajatii trebuie educati si trebuie sa practice principiile igienei personale;

3) acolo unde este necesar trebuie sa fie purtat EIP (PPE);

5.1.6. Este necesar afisarea in locuri vizibile a informatiei privind conduita personalului Tn perioada
COVID-19.

5.2. Masuri aplicabile 1n cadrul facilitatii de incarcare (depozitelor) (origine / destinatie / tranzit)
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5.2.1. Obiectivul principal este asigurarea protectiei personalului din depozite in timpul executarii
activitdtilor operationale necesare.

5.2.2. Principii de asigurare biosigurantei/biosecuritatii la fata locului:

1) distanta fizica trebuie pastratd in orice moment in care siguranta operationala nu este compromisa;

2) minimizarea cat de posibil a situatiilor de apropiere in procesul de prelucrare manuala a marfurilor,
iar in cazul Tn care nu este posibil se va utiliza un EIP (PPE) adecvat;

3) rotatiile personalului la sol ar trebui sa ia in considerare necesitatea de a evita infectiile incrucisate;

4) dezinfectant pentru maini pe baza de alcool trebuie sa fie disponibil la intrarea si iesirea din zonele
comune,

5) trebuie asigurata efectuarea dezinfectarii regulate a suprafetelor des utilizate (ex: manere,
dispozitive mobile, etc.);

6) utilizatorii dispozitivelor tehnice mobile trebuie asigurati cu dezinfectant pentru maini pe baza de
alcool.

5.2.3. Manipularea marfurilor:

1) distanta fizica trebuie pastrata atunci cand siguranta operationala nu este compromisa, atunci cand
nu este posibil (de ex: sunt necesare 2 persoane pentru a ridica 0 incarcatura grea), trebuie purtat
un EIP (PPE) adecvat;

2) acolo unde este necesar trebuie purtat un EIP (PPE) adecvat.

5.2.4. Utilizarea echipamentelor de manipulare a materialelor (MHE) / echipamentului de manevrare
la sol (GSE):

1) pentrua evita contaminarea incrucisata, MHE si GSE trebuie curatate si dezinfectate intre utilizari;
2) toti angajatii trebuie sa fie instruiti si sa practice principiile igienei personale;

3) trebuie purtat un EIP adecvat acolo unde este necesar.

5.2.5. Este necesar afisarea in locuri vizibile a informatiei privind conduita personalului in perioada
COVID-19.

5.3. Masuri aplicabile in procesul de incarcare la rampa.

5.3.1. Obiectivul principal este asigurarea protectiei personalului in timpul preluarii marfii de la
depozite si predarii echipajului de la rampa pentru incarcarea si descarcarea aeronavelor.

5.3.2. Principii de asigurare biosigurantei/biosecuritatii la fata locului:

1) distanta fizica trebuie pastratd in orice moment in care siguranta operationald nu este compromisa
sau se va utiliza un EIP (PPE) adecvat;

2) trebuie asigurata efectuarea dezinfectarii regulate a suprafetelor des utilizate (ex: manere,
dispozitive mobile, etc.);

3) utilizatorii dispozitivelor tehnice mobile trebuie asigurati cu dezinfectant pentru maini pe baza de
alcool;

4) minimizarea cat de posibil a situatiilor de apropiere in procesul de prelucrare manuala a marfurilor,
lar Tn cazul Tn care nu este posibil se va utiliza un EIP (PPE) adecvat;

5) rotatiile personalului la sol ar trebui sa ia in considerare necesitatea de a evita infectiile incrucisate;

5.3.3. Manipularea fizica a marfurilor:
1) distanta fizica trebuie pastrata atunci cand siguranta operationala nu este compromisa, atunci cand
nu este posibil trebuie purtat un EIP (PPE) adecvat ;
2) contactul strans dintre personal ar trebui sa fie limitat, atunci cand este cazul, trebuie purtat un EIP
(PPE) adecvat.
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5.3.4. Utilizarea echipamentului de manevrare la sol (GSE):

1) pentru a evita contaminarea incrucisatd, GSE trebuie curatate si dezinfectate intre utilizari,
2) toti angajatii trebuie sa fie instruiti si sa practice principiile igienei personale;

3) trebuie purtat un EIP adecvat acolo unde este necesar.

5.3.5. Este necesar afisarea in locuri vizibile a informatiei privind conduita personalului in perioada
COVID-19.

5.4. Incércarea si descarcarea acronavelor

5.4.1. Obiectivul principal este asigurarea protectiei personalului in timpul incdrcarii si descarcarii
aeronavelor, precum si asigurarea unei sigurante sporite a sanatatii publice Tn procesul de incarcare
manuald a cabinei pentru pasageri avand in vedere numarul de personal ce se afla in contact direct.

5.4.2. Principii de asigurare biosigurantei/biosecuritatii la fata locului:

1) distanta fizica trebuie pastrata in orice moment in care siguranta operationald nu este compromisa
sau se va utiliza un EIP (PPE) adecvat;

2) dezinfectant pentru maini pe baza de alcool trebuie sa fie disponibil la intrarea si iesirea din zonele
comune;

3) trebuie asiguratda efectuarea dezinfectarii regulate a suprafetelor des utilizate (ex: manere,
dispozitive mobile, etc.);

4) utilizatorii dispozitivelor tehnice mobile trebuie asigurati cu dezinfectant pentru maini pe baza de
alcool;

5) contactul directe al personalului pentru incarcare ar trebui sa fie redusa la minimum sau ar trebui
utilizat un EIP adecvat, in special pentru incarcarea in cabina pasagerilor;

6) rotatiile personalului la sol ar trebui sa ia in considerare necesitatea de a evita infectiile incrucisate.

5.4.3. Incarcarea fizica a marfurilor:

1) distanta fizica trebuie pastrata atunci cand siguranta operationala nu este compromisa, atunci cand
nu este posibil trebuie purtat un EIP (PPE) adecvat ;

2) contactul direct dintre personal ar trebui sa fie limitat, atunci cand este cazul, trebuie purtat un EIP
(PPE) adecvat;

3) pentru incarcarea cu ,Jlant uman”, trebuie utilizat EIP adecvat (ex: masti si manusi medicale) si
trebuie aplicate principii de igiena Intre operatii.

5.4.4. Utilizarea echipamentelor de manipulare a materialelor (MHE) / echipamentului de manevrare
la sol (GSE):

1) pentrua evita contaminarea incrucisatd, MHE si GSE trebuie curatate si dezinfectate intre utilizari;
2) toti angajatii trebuie sa fie instruiti si sa practice principiile igienei personale;

3) trebuie purtat un EIP adecvat acolo unde este necesar.

5.3.5. Este necesar afisarea in locuri vizibile a informatiei privind conduita personalului in perioada
COVID-19. Se recomanda utilizarea Formularului COVID 19 Curatarea si dezinfectia aeroportului
(conform Anexei 5) on un formular similar atunci cand este necesar.

28



PUBLIC HEALTH COVID-19 PASSENGER SELF DECLARATION FORM
PUBLIC HEALTH COVID-19 PASSENGER SELF DECLARATION

FORM
Propasal — a health declaration ta include an the reverse of the existing PLF.

Anexa 1

PUBLIC HEALTH COVID-19 PASSENGER SELF DECLARATION FORM

Purpose of this form:

This form is intended to support public health authorities by allowing arriving passengers to easily
provide relevant information pertaining to their health status, particularly with regard to COVID-19.
Information needs to be recorded by an adult member of the group or travel group.

Notwithstanding completion of this form, a passenger might still be subjected to additional health
screening by the Public Health Authority as part of a multi-layer prevention approach.

Your information is intended to be held in accordance with applicable national laws and used only for
public health purposes.

1) Traveller Information:

First Name(s): NI N N N N N N O I I O B

Last Name(s): N N N N O

Date of Birth (ddmmiyyyy): [T T T T T [ T 1]

Travel docoment No. &
- ) L1t rrr1rr1r1r1 1171 1]
ISSuing country:

Country of residence: LIt rPr rP PP PP rPrrFypq|

Port of Origin: Lttt rrr PP PP PP brl

2) During the past 14 days, have yvou, or a member of vour group travelling with you, had
close contact (face-to-face contact for more than 15 minutes or direct physical contact)
with someone who had symptoms suggestive of COVID-19? Yes [ Noll

3J) Have you, or any member of your group travelling with you, had any of the following
symptoms during the past 14 days:

Fever Yes LU NolU Shortness of breath Yes Ll Noll
Coughing Yes U Nol Sudden loss of sense of taste or smell Yes 1 No U
4) Have you, or any member of your group travelling with you, had a positive COVID-19
test in the last 3 days? Yes Nol

Please attach report if available

5) Please indicate all countries and cities that you and the group travelling with vou have
visited or transited through in the last 14 days (including airports and ports), providing
the dates of the visit. List the most recent country first.

For more information on penalties related to the provision of false information on this form,
please refer to the applicable national legislation and’/or local health authorities.

Signature:
Date:

Public health corridor (PHC) Form 4
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PUBLIC HEALTH PASSENGER LOCATOR FORM

Public Health Passenger Locator Form: To protect your health, public health officers need you to complete this form whenever they suspecta communicable disease on-board a fight
Your information will help public health officers to contact you if you were exposed to a communicable disease. Itis important to fil out this form completely and accurately. Your information is
intended to be held in accordance with applicable laws and used only for public health purposes. Thank you for helping us toprotectyour health.

One form should be completed by an adult member of each family. Print in capital (UPPERCASE) letters. Leave blank boxes for spaces.

FLIGHT INFORMATION: 1. Airline name 2. Flightnumber 3. Seatnumber 4. Date of arrival (yyyy/mm/dd)
It rrrrrrr PP PP P B el LT
PERSONAL INFORMATION: 5. Last(Family) Name 6. First(Given) Name 7. Middle Initial 8. Your sex

[T T T T T T T T T ITTTTITTI] LT TTITTTITTITT] [ we OrmenO

PHONE NUMBER(S) where you can be reached ifneeded. Include country code and city code.
9. Mobile 10. Business

11. Home 12. Other
13. Email address | | | | | |

PERMANENT ADDRESS: 14, Number and street (Separate number and street with blank box) 15. Apartment number
crrrrrerrrrrrrr PP

16. City 17. State/Province

5 e N O O
18. Country 19. ZIP/Postal Code

TEMPORARY ADDRESS: If you are a visitor, write only the first place where you will be staying.

20. Hotel name (if any) 21. Number and street (Separate number and street withblank box) 22. Apartmentnumber
crrrrrrrrr Py r T T P T T ) B
23. City 24, State/Province

crrrrrr PP PP (PP PP
25. Country 26. ZIP/Postal Code

EMERGENCY CONTACT INFORMATION of someone who can reach you during the next 30 days.

27. Last(Family) Name 28. First(Given) Name 29. City
crrrrrrrrrrr e rrrr Pl
30. Country 31. Email
crrrrrrrrrrrrrrrr P PP PPl
32. Mobile phone 33. Other phone

34. TRAVEL COMPANIONS — FAMILY: Only include age if younger than 18 years.
Last (Family) Name First(Given) Name Seatnumber Age <18

O]

35. TRAVEL COMPANIONS — NON-FAMILY: Also include name of group (ifany).
Last (Family) Name First(Given) Name Group (tour, team, business, other)

" LTI

@

Note.— The Public Health Passenger Locator Form can be downloaded at:

mtp:llwww.icao.int/safetv/aviation-medicine/Paqes/quideIines.aspx or http://www.capsca.org/CAPSCARefs.html _l

30


http://www.icao.int/safety/aviation-medicine/Pages/guidelines.aspx
http://www.capsca.org/CAPSCARefs.html

Anexa 2
Fisa epidemiologica pentru pasageri si calitori
Epidemiological card for passengers and travelers
3nmemnonornquKaﬂ KapTa IJid macCaKMpoB U1 NyTeNIeCTBCHHUKOB

Pentru note de serviciu / For service use / [lus
CITY’KEOHBIX 3aMETOK

1. Numele si prenumele / Name and surname / ®.11.0.

2. Virsta/ Age / Bo3pact ani/years/net. 3. Sexul / Gender / [Ton M/M/M F/F/K

3. Pasaport/Passport/ ITactiopt seria/nr

4. Domiciliu sau date de contact in Republica Moldova
Address or contact data in Republic of Moldova
AJpec uiM KOHTaKTHbIE JjaHHbIie B PecriyOmmke MosnoBa

5. Telefon / Phone number / Tenedon

6. Subliniati daca aveti: febra, tuse, eliminari nazale, respiratie dificild, mialgii, cefalee
Indicate if you have: fever, cough, running nose, breathing difficulties, myalgia, headache
[ToguepkHHTE, €CIIM €CTh JKaJIOObI HA: MOBBIILICHHYIO TEMIIEpaTypy, Kalleib, HACMOPK, 3aTPYAHEHHOE JbIXaHue,
00JIM B MBIIITAX, TOJIOBHEIE OOJIH

7. Ati contactat cu persoana afectatd de boala respiratorie in ultimele 14 zile?
Have you been in contact with a person with respiratory disease during the last 14 days?
BbuH 11 BBI B KOHTAaKTe ¢ OOJIHBIM PECTIMpPAaTOPHBIM 3a00sIeBaHUEM nocieaue 14 nHei?

Da/Yes/ la Nu / Not / Her

8. Indicati tara/tarile si locurile vizitate in ultimele 14 zile
Please specify the country/countries and places you have visited during the last 14 days
VYKaXuTe CTpaHy/CTpaHbl H MECTa, KOTOPBIE BBl IOCETHIH 3a TTociietHne 14 nHeit

9. Mijloc de transport/ Means of transport/TpaHcOpTHOE CPeACTRO:
Avion/ Plane / Camonet
Ruta/Flight/Petic ,
Codul (Neo) rutei / Flight Code (Ne.) / Kox (Ne) Peiica ,
Nr. locului / Seat number / Homep mecra

10. Locul completarii anchetei / Place of card completion /MecTo 3anonHeHNs aHKEThI

Data / Date / [lata / /202 Semndtura / Signature / [Tognuce
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Prin prezenta, ma oblig sa monitorizez la locul de trai termometria de trei ori pe zi, iar la aparitia unor
semne /simptome de viroze voi apela imediat medicul de familie.

Numele Prenumele

Semnatura Data

”’Eu subsemnatul declar pe proprie raspundere ca
urmatoarele 14 zile ma voi afla la autoizolarea pe adresa indicata in fisa epidemiologica. Am fost informat
destre raspunderea contraventionala sau penald pentru nerespectarea regimului de

autoizolare /semnatura/”

32



Anexa 3
Promovarea sigurantei sanatatii

Promovarea masurilor de prevenire a raspandirii infectiei cu COVID-19 poate fi efectuata prin
urmatoarele metode de instiintare a pasagerilor:

a) difuzarea mesajelor audio si video privind masurile si regulile de protectie impotriva COVID-

19;

b) plasarea panourilor publicitare, diseminarea pliantelor informative ce contin masurile si regulile

de protectie pentru prevenirea infectiei cu COVID-19.

Mesaje generale:

Purtati masti medicale pentru fata, asigurati-le utilizarea si eliminarea corecta si inlocuiti-o la
fiecare 4 ore (cu exceptia cazului in care instructiunile spun altfel)

Respectati distantarea fizica (1,5 - 2 metri)

Spalati-va regulat pe maini timp de cel putin 20 de secunde cu apa si sdpun sau, daca nu este
disponibil, folositi gel de igienizare pe maini pe baza de alcool

Acoperiti gura si nasul cu un servetel sau cu pliul cotului atunci cand stranutati sau tusiti
Limitati contactul direct cu suprafetele si oamenii

Fiti amabili unul cu celalalt - este singurul mod prin care vom reusi acest lucru.

Tnainte de a pleca la aeroport:

Completati chestionarul de monitorizare a sdnatatii a companiei aeriene,

Nu calatoriti la aeroport daca ati raspuns ,,da” la oricare dintre intrebarile din chestiona

Fiti constienti cd numai calatorii trebuie sd intre in terminalul aeroportului la sosire si plecare.
(Singurele alte persoane care trebuie sa intre in terminal sunt persoanele care Tnsotesc sau ridica
un pasager care necesita asistenta, persoanele cu mobilitate redusd sau minori neinsotiti)

Cititi materialul de promovare a sigurantei sdnatatii a companiei aeriene

Verificati daca aveti suficiente masti medicale pentru fatd si gel de igienizare pentru caldtoria
dvs.

Asigurati-va ca lasati suficient timp pentru célatoria dvs., inclusiv verificarile la aeroport

La aeroport

Intrebati un membru al personalului in cazul in care aveti intrebéri / indoieli sau va simtiti
nelinistit (sunt acolo pentru a va ajuta in aceasta situatie nouad)

Fii pregatit pentru verificare termica la aeroport

Pregateste chestionarul de monitorizare a sdnatatii (daca nu este electronic)

Utilizati bariere fizice

Inregistrati geanta de mani in calitate de bagaj de cala ori de céte ori este posibil
Minimizati utilizarea instalatiilor aeroportului

Asteptati-va ca ati putea fi refuzati la imbarcare daca nu purtati o masca

In aeronava
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Intrebati echipajul de cabind daca aveti intrebari / indoieli sau va simtiti nelinistit (sunt acolo
pentru a va ajuta in aceasta situatie noud) si fiti draguti cu ei.

Urmdriti demonstratia de sigurantd a cabinei, astfel incat sa stiti ce se intdmpla in timpul
zborului dvs.

Reduceti la minimul necesar utilizarea duzelor individuale de alimentare cu aer, in masura
max1ima posibila.
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Anexa 4

Curitarea si dezinfectarea aeronavelor

1. Referinte
Recomandirile sunt bazate pe documentul Agentiei Europene pentru Siguranta a Aviatiei (EASA)?.

2. Prevederi si instructiuni generale

2.1. Exista trei moduri prin care infectia poate fi transmisa la bordul aeronavelor, dupa cum urmeaza:
1) inhalarea directd a picaturilor respiratorii si/ sau a particulelor suspendate in aer;

2) contactul direct cu saliva, materiile fecale sau alte fluide corporale potential contaminate;

3) contactul direct cu saliva, materiile fecale sau alte fluide corporale potential contaminate depuse pe
suprafete sau, Tn cazul personalul de intretinere, in sistemele de ventilatie si aer conditionat.

2.2. Principala sursa de infectie pentru alti cdldtori aerieni este de la o persoand infectata, iar apropierea
de o persoand infectatd este un factor de risc important pentru infectiile cu transmitere prin picurare.
Odata ce persoana infectatd nu se mai afla in imediata apropiere, riscul de expunere la picaturile
respiratorii se reduce considerabil. Cu toate acestea, dovezile stiintifice (GlinterKampf, 2020) (van
Doremalen, et al., 2020) arata ca transmiterea COVID19 prin aerosol si fomita este posibila, deoarece
virusul poate ramane viabil si infectios 1n aerosoli timp de cateva ore si pe suprafete pana la cateva zile,
in functie de tipul de suprafata si de conditiile de mediu. In acest context, posibilitatea ca virusul sa
ramand 1n mediul aeronavei pe suprafetele comune contaminate de pasagerul infectat si dupd ce
pasagerul infectat a debarcat, necesitd actiuni de atenuare pentru a preveni contaminarea ulterioara.

2.3. Uneori, un caz de boalad transmisibild este cunoscut doar la cateva zile (sau mai mult) dupa ce
persoana infectata a caldtorit sipoate sa fi depus agenti patogeni pe suprafetele interioare ale aeronavei.
Riscul de infectie la contactul cu astfel de suprafete contaminate va depinde de viabilitatea virusului pe
suprafata specificd, de numarul de organisme, de conditiile de mediu (de exemplu, temperatura,
umiditate), daca suprafata a fost curatata si/ sau dezinfectata corespunzator si, desigur, susceptibilitatea
personala a persoanelor care ating suprafetele contaminate.

2.4. Pentru dezinfectarea aeronavelor, operatori de aeronave si companiile de deservire la sol care
furnizeaza servicii de curatare si dezinfectare trebuie sa tind seama de caracteristicile specifice ale
aeronavelor (proiectarea cabinei echipajului de zbor si cabinei de pasageri atat pentru aeronave cu
aripi fixe, cadt si pentru aeronave cu aripi rotative) si tipul de suprafete supuse dezinfectarii, precum si
recomandarile producatorului de aeronave in ceea ce priveste agentii de dezinfectare care pot fi folositi.
Tn acest scop, toti dezinfectantii folositi, pe langa eficacitatea de dezinfectare specifici COVID19,
trebuie sd fie compatibili cu componentele aeronavei, respectiv sa nu aiba efecte negative asupra unor
parti sau asupra structurii acronavei, aprobati pentru utilizare de catre producatorul navei.

2.5. Atunci cand este ales un dezinfectant, trebuie sa se verifice ca aplicarea acestuia nu va avea efecte
negative asupra sanatatii omului sau a aeronavei in ceea ce priveste:

2

https://www.easa.europa.eu/sites/default/files/dfu/EASA%20Guidance%200n%20aircraft%20cleaning%20and%20disinf
ection-issue%202.pdf
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1) Structura aeronavei (de ex. coroziunea);

2) Electronica si avionica ( de ex. izolarea cablurilor);

3) Senzori (de ex. detectarea fumului);

4) Interiorul aeronavei (de ex., instalatiile, fotoliile, monitoarele, dispozitivele media, geamurile,
galerii, masute, toalete).

*Suplimentar vedeti punctul 3.2.

2.6. Este necesar selectarea cu precautie a produselor adecvate Tnainte de aplicarea acestor produse in
aeronave. Este important sa protejam sdnatatea personalului de curatare, a echipajelor de zbor si a
pasagerilor, precum si sd asigurdm o actiune eficienta.

2.7. Ar trebui sa fie utilizate numai substantele de curatare si dezinfectare care sunt aprobate pentru
utilizare Tn aeronave impotriva COVID19 de producatorul aeronavei.

2.8. Lista substantelor eficiente pentru dezinfectare Tmpotriva COVID19 a fost publicata de Centrul
European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor (ECDC)3

2.9. Personalul de curatenie ar trebui sa fie informat in mod corespunzator, astfel incat sa inteleaga si
sd respecte procedurile care sa asigure eficacitatea agentilor de curatare si dezinfectare, sa utilizeze
echipamentele de protectie personald EIP (PPE) corespunzatoare, sa prevind contaminarea altor zone
si sd minimizeze riscurile pentru sandtate si securitate in munca a personalului, inclusiv asigurarea
adecvata a ventilatiei in zonele izolate, cum ar fi toaletele.

2.10. Nu trebuie utilizat aer comprimat si / sau apa sub presiune pentru curatare sau orice alte metode
care pot provoca stropirea sau ar putea Imprastia materiale infectioase. Se pot folosi aspiratoare, dar
numai dupa efectuarea dezinfectarii corespunzatoare.

2.11. Echipele de curatare ar trebui sa se protejeze cu echipament de protectie personala adecvat, cum
ar f1 manusi, masti pentru fata s1 imbracaminte de protectie, in conformitate cu cerintele standardului
procedurii de operare. Mastile pentru fatd trebuie inlocuite regulat in conformitate cu indicatiile
producatorilor (de exemplu, majoritatea mastilor chirurgicale isi pierd eficienta dupa 4 ore de utilizare).

2.12. Exista cateva categorii de curatare si dezinfectie a aeronavelor:
1) curatarea de rutina a aeronavelor;
2) curatarea si dezinfectarea preventiva a acronavelor;
3) curatarea si dezinfectarea aeronavelor in zbor;
4) curatarea si dezinfectarea aeronavelor dupa un eveniment (la identificarea unei persoane
simptomatice la bord).

2.13. Aceste instructiuni se axeaza in special pe urmatoarele categorii:
1) curatarea si dezinfectarea preventiva a aeronavelor;
2) curatarea si dezinfectarea aeronavelor in zbor;

3https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-guidance-environmental-cleaning-non-healthcare-facilities-exposed-2019
https://www.epa.gov/pesticide-reqgistration/list-n-disinfectants-use-against-sars-cov-2-covid-19
https://www.ecri.org/components/HDJournal/Pages/Disinfectant-Concentrations-for-EPA-list-N-COVID-19.aspx?tab=2

36


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-guidance-environmental-cleaning-non-healthcare-facilities-exposed-2019
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-guidance-environmental-cleaning-non-healthcare-facilities-exposed-2019
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/interim-guidance-environmental-cleaning-non-healthcare-facilities-exposed-2019
https://www.epa.gov/pesticide-registration/list-n-disinfectants-use-against-sars-cov-2-covid-19
https://www.epa.gov/pesticide-registration/list-n-disinfectants-use-against-sars-cov-2-covid-19
https://www.epa.gov/pesticide-registration/list-n-disinfectants-use-against-sars-cov-2-covid-19
https://www.ecri.org/components/HDJournal/Pages/Disinfectant-Concentrations-for-EPA-list-N-COVID-19.aspx?tab=2
https://www.ecri.org/components/HDJournal/Pages/Disinfectant-Concentrations-for-EPA-list-N-COVID-19.aspx?tab=2
https://www.ecri.org/components/HDJournal/Pages/Disinfectant-Concentrations-for-EPA-list-N-COVID-19.aspx?tab=2

3) curatarea si dezinfectarea aeronavelor dupa un eveniment (la identificarea unei persoane
simptomatice la bord).

2.14. In procesul de dezinfectare producitorii de aeronave recomanda:

1) utilizarea unei solutii apoase cu o concentratie de 70% alcool izopropilic (IPA) ca dezinfectant
pentru suprafetele des utilizate, cu precautie speciala la aplicarea pe piele si alte suprafete
poroase,

2) inspectia periodica a echipamentului pentru a detecta efectele sau deteriorarile pe termen lung,
avand in vedere lipsa datelor cu privire la efectele pe termen lung ale aplicarii mult mai frecvente
a dezinfectantilor;

3) respectarea instructiunilor producatorilor de aecronave pentru a asigura aplicarea, ventilatiei si
utilizarea corespunzatoare a echipamentelor de protectie personala;

4) stabilirea unor intervale mai frecvente de inspectie sau intretinere atunci cand se utilizeaza
tehnici agresive sau noi de dezinfectie;

5) consultarea producatorul de aeronave pentru recomandari mai detaliate sau alte substante
chimice pentru dezinfectare, avand in vedere discrepanta in aprobarile pentru produsele de
dezinfectare in diferite state siin disponibilitatea acestora.

6) pentru a maximiza eficacitatea, suprafetele trebuie curatate de murdarie si resturi inainte ca
aceste sa fie dezinfectate;

7) aplicarea dezinfectantilor pe suprafete ar trebui sa fie cu servetele pre-umezite sau cu o carpa
umeda de unica folosinta;

8) utilizarea la bordul acronavelor a vaselor de mici dimensiuni pentru stocarea solutiei IPA astfel
incat sa fie minimizat riscul de varsare a solutiei;

9) sa nu se permita pulverizarea solutiei IPA in cabina;

10)sa nu se admita ca lichidul sa se strangd sau sa se scurga in echipamente (de exemplu,
echipamentul electronice de divertisment Tn zbor).

2.15. Iradierea UV nu inlocuieste procedurile normale de curatare manuald, dar ar putea fi folosita
pentru a completa procedurile de dezinfectie existente. Atunci cand sunt utilizate, trebuie de luat Tn
considerare mai multi factori importanti, inclusiv faptul ca dezinfectia UV este eficientd numai daca
virusul este expus la lumina UV. Materialele expuse la lumina UV pot fi deteriorate sau decolorate.
Producatorul aeronavei ar trebui consultat pentru a se asigura ca dispozitivul destinat utilizarii este
compatibil cu materialele aeronavei.

2.16. Operatorul aeronavei trebuie sa ia in considerare daca intensificarea proceselor de curatare si
dezinfectare ar putea afecta respectarea cerintelor aplicabile de dezinsectie stabilite in conformitate cu
Anexa 9 OACI. Informatii suplimentare pot fi obtinute de la autoritatea competentd, iar Tndrumarea
tehnica este disponibila in publicatia OMS privind metodele si procedurile de dezinsectie a aeronavelor.

2.17. Companiile aeriene ar putea sa 1si revizuiascd procedurile de operare pentru a minimiza numarul
de personal care trebuie sd contacteze suprafete cu atingere ridicatda, cum ar fi panourile de acces,
manerele usilor, Intrerupdtoarele etc. Pentru recomandari mai detaliate sau substante chimice
suplimentare pentru dezinfectare, trebuie contactati producatorii de acronave.

2.18. La dezinfectarea aeronavei trebuie utilizat Formularul de control pentru dezinfectia acronavei
(formularul PHC 2 din Anexa 5) sau un alt formular similar, atunci cand este cazul.
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3. Curitarea si dezinfectarea preventivi a aeronavelor

3.1. Programele de dezinfectare preventiva ar trebui sd urmareasca dezinfectarea tuturor aeronavelor
pentru pasageri care sosesc din zone cu risc sporit. Acest lucru ar trebui sd tind seama de dimensiunea
aeronavei si timpul stationdrii acesteia. Curatarea si dezinfectarea aecronavelor ar trebuie sa fie efectuata
in conformitate cu partile relevante din Manualul de intretinere a aeronavei.

3.2. Departamentul tehnic al operatorului pune la dispozitie o descriere tehnicd a fiecarui produs de
curatare sidezinfectare utilizat, luand in considerare lista substantelor eficiente, publicate de autoritatea
de sandtate publica si recomandarile producatorului (produsele aprobate sunt enumerate de obicei in
manualul de intretinere al aeronavei).

3.3. In scopul efectudrii curdteniei si dezinfectie se recomanda utilizarea de catre echipele de curatenie
a urmatoarelor practici:

1) sa utilizeze diferite ustensile de curatare (de exemplu, carpe si mopuri) pentru fiecare zona
separatd, folosind codificarea culorilor, pentru a reduce contaminarea incrucisata;

2) sa evite distrugerea componentelor acronavei, curatarea suprafetelor cu dezinfectant se va efectua
cu respectarea stricta a perioadei de timp recomandata de producator si ulterior indepartarea imediata
a dezinfectantului;

3) sa se efectueze dezinfectarea podelei cu initierea procesului din fata spre spate si apoi din nou in
directia opusa inainte de orice altd manevra de curatare si dezinfectare;

4) sa se efectueze mai intai curatarea de rutind si dupa dezinfectarea;

5) sa dezinfecteze zonele cheie asa cum se mentioneaza mai jos, incepand cu partea de sus catre
partea de jos, de la zonele curate cétre zonele murdare:

a) Culoare (aisles)

Tavan, spatii pentru depozitarea bagajului de ména, lumini pentru citit, guri de aerisire, panouri laterale,
ferestre, scaune (mese, cotiere, unitdti de control pentru pasageri si panouri decorative), dulapuri,
pachete, rafturi, scaune pentru insotitorii de bord.

b) Toalete

Dezinfectarea in toaleta trebuie sda inceapa de la zonele contaminate citre cele curate, dupa cum
urmeaza: vasele de toaleta, cosuri de gunoi, chiuvete, pereti laterali, tavan, usa (suprafata, manerele,
dispozitivul de blocare si, daca sunt instalate, scrumierele).

¢) Bucatarie
Plafoane, cuptoare, cazane de apa, aparat de cafea, instalatii pentru bucatarie, dulapuri / sertare, cosuri
de gunoi.

d) Compartimentul echipajului de zbor

Pentru aeronavele in care compartimentul echipajului de comanda este separat de cabina pasagerilor,
suprafetele si echipamentele corespunzatoare ale echipajului de zbor trebuie curatate temeinic inainte
de a incepe pregatirea zborului. Dezinfectarea preventiva ar trebui luatd in considerare dupa pauzele in
care echipajul de zbor a trebuit sd pardseascd zonele restrictionate ale aeroportului (de exemplu,
transferul la un hotel pentru o perioada de odihnd) in zonele cu transmisie locald confirmata a SARS-
CoV-2. In caz contrar, compartimentul echipajului de comanda trebuie curitat in mod curent.
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Pentru aeronavele in care compartimentul echipajului de comanda nu este separat de cabina pasagerilor,
frecventa dezinfectarii preventive a compartimentului echipajului de comanda ar trebui sa fie aceeasi
Cu cea pentru cabina pasagerilor.

Curatarea si dezinfectarea compartimentului echipajului de comanda trebuie efectuate de personal
instruit corespunzator.

e) Cabina

Toate suprafetele si echipamentele din bucatarie, cum ar fi echipamentele utilizate pentru demonstrarea
sigurantei inainte de zbor, echipamentele de comunicatii si hamurile scaunelor echipajului de cabind
trebuie curatate si dezinfectate temeinic inainte de a incepe pregatirea zborului.

- Echipamentele de cabind atinse frecvent, cum ar fi interfoanele, trebuie curatate si dezinfectate
temeinic inainte si dupa fiecare zbor si, daca este necesar, in timpul zborului.

- Dezinfectantul / dezinfectantele aprobate ar trebui sa fie disponibile la bord.

- Toate scaunele pasagerului si cataramele centurii de sigurantd trebuie curatate si dezinfectate
temeinic. Procedura de curdtare trebuie sa fie ajustata in functie de materialul utilizat pentru scaunele
/ husele scaunelor, de exemplu:

Tesaturi - husele scaunelor trebuie indepartate si curatate sau spalate cu masina pentru a reduce la
minim riscul transmiterii In timp ce suprafetele superioare pot fi curitate, natura acestui tip de suprafata
presupune ca stratul inferior si sectiunea in care firele se intersecteaza nu pot fi curatate sau dezinfectate
suficient fara indepartarea huselor pentru scaune.

Piele - pielea naturald are o suprafata curata, dar trebuie curatatd numai cu sapun usor sau solutie de
surfactant, astfel incat sa se evite deteriorarea ireparabila a produsului. Pielea naturalda nu poate fi
curatata la uscat sau spalatd la masina.

Tesaturi sintetice (de exemplu, piele sinteticd) - cu conditia ca produsul sa aiba un strat superior de

policarbonat, ar trebui luata in considerare urmatoarea dezinfectie preventiva:

- curatati husa scaunului folosind o solutie de curatare aprobata si/sau un aspirator pentru a indeparta
orice obiecte straine sau resturi si pentru a curdta suprafata;

- utilizand unul dintre produsele de dezinfectie aprobate, aplicati produsul de dezinfectare si lasati sa
stea la suprafata conform perioadei recomandate de producator;

- imediat dupa scurgerea timpului prevazut de producator, stergeti suprafata in jos cu o carpa umeda
pentru a indeparta un dezinfectantul.

Articolele care sunt frecvent utilizate trebuie curdtate si dezinfectate frecvent, inclusiv manerele
compartimentului de depozitare, unitatile de control al pasagerilor, monitoarele cu ecran tactil.

(f) Echipament de distribuire a oxigenului si echipament de urgenta

Daca in timpul zborului se utilizeaza echipamente de dozare a oxigenului (adica oxigen terapeutic,
masti de oxigen drop-down si masti cu imbracare rapida) sau alte echipamente de urgentd, acesta trebuie
curatat si dezinfectat dupa utilizare
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(9) Compartimentul cargo

Suprafetele compartimentul cargo ce sunt des utilizate (atinse) trebuie sa fie curatate si dezinfectate cu
o frecventad adecvat pentru a asigura realizarea operatiunilor cu riscuri minime de contaminare pentru
personalul de la sol.

*La dezinfectarea aeronavei trebuie utilizat Formularul de control pentru dezinfectia aeronavei
(formularul PHC 2) sau un alt formular similar, atunci cand este cazul.

3.4. Orice substanta reziduala de dezinfectie care poate fi ddundtoare oamenilor trebuie indepartata de
pe huse sau de pe orice alta suprafata. Acest lucru este esential mai ales atunci cand se utilizeaza produse
de curatare si dezinfectare care pot provoca iritatii sau vatdmari ale pielii.

3.5 Dezinfectarea ar trebui sa urmeze principiul general al dezinfectarii minutioase de la margine spre
centru, de sus 1n jos si tot ce este in Tmprejurime.

3.6. Intretinerea tehnica

Companiile aeriene ar trebui sa fie prudenti la intretinerea regulata a sistemelor aeriene si a celor de
aprovizionare cu apa, pentru a se asigura cd acestea continud sd protejeze pasagerul si echipajul de
virusi. Companiile aeriene ar trebui sa se consulte producatorul dispozitivelor pentru a asigura un
proces de curatire eficient .

Companiile aeriene ar trebui sd includd panourile de acces si alte zone ale aeronavelor folosite in
procesul de intretinere in procedurile lor de dezinfectie pentru a asigura un mediu sigur personalului de
intretinere.

* La dezinfectarea aeronavei utilizati Formularul de control pentru dezinfectia aeronavei (formularul
PHC 2) sau un alt formular similar, atunci cand este cazul.

4. Curatarea si dezinfectarea aeronavelor in zbor

4.1 Operatorii de aeronave ar trebui sd mareasca frecventa de curdtare si dezinfectie in zbor pentru
articolele / echipamentele utilizate frecvent de cétre pasageri sau membrii echipajului aerian, precum
toalete, manerele usilor, interfoanele etc. Aceste suprafete frecvent atinse trebuie curatate si
dezinfectate in mod regulat, precum si atunci cand se murdaresc vizibil. Doar solutii dezinfectante
aprobate ar trebui sa fie disponibili la bord. Operatorii de aeronave ar trebui sa ajusteze frecventa de
curatare si dezinfectare Tn timpul zborului pe baza unei evaluari si a specificului operatiunilor lor (de
exemplu, durata zborului, numarul de pasageri, ruta etc.).

5. Curitarea si dezinfectarea aeronavei dupi un eveniment
5.1. Curatarea si dezinfectarea aeronavei

5.1.1. Procedura de dezinfectie dupd un eveniment in acest context ar trebui inteleasa ca dezinfectarea
unei aeronave dupa transportul unei persoane simptomatice (cu febrd, tuse persistentd sau alte
simptome asemadnatoare gripei) care are, de asemenea, un context relevant din punct de vedere
epidemiologic (a fost in contact direct cu un caz confirmat). In plus, acest tip de curitare si dezinfectare
trebuie efectuat si in situatii In care existd un eveniment care provoacd o contaminare puternica a
anumitor suprafete cu sputd sau alte fluide / substante corporale potential contaminate (de exemplu,
voma).

40



5.1.2. In caz de contaminare puternici a anumitor zone sau suprafete cu fluide / substante corporale (de
exemplu, sputa sau voma de la persoana bolnava), primul pas ar trebui sa fie eliminarea excesului din
zonele sau suprafetele contaminate, folosind un material absorbant sau dezinfectant absorbant,
asigurandu-se ca excesul de contaminant va fi solidificat si apoi eliminat. Suprafetele sau zonele mari
contaminate (de exemplu, cuprindea cea mai mare parte a mesei) ar trebui tratate cu dezinfectant dupa
indepartarea mai 1ntai a excesului de contaminanti asa cum este descris mai sus, si apoi curatarea si
dezinfectarea completa a acestora. Mocheta si/ sau husele scaunelor cu o zond substantial contaminata
trebuie indepartate cu atentie, plasate Intr-o punga de plastic sigilata etichetata ca ,,biohazard” si spalata
in conformitate cu instructiunile producatorului. Alternativ, dacd nu sunt posibile curdtarea si
dezinfectarea corespunzitoare, mochetele contaminate si / sau husele scaunelor ar trebui distruse. In
cazul n care excesul de contaminanti a patruns husa scaunului, poate fi necesara indepartarea tapiteriei
scaunului de baza pentru a fi indepartata pentru o dezinfectare eficienta.

5.1.3.Dupa finalizarea debarcarii pasagerilor si echipajului, usile cabinei trebuie sa fie inchise si aerul
conditionat sa fie ajustat la volumul maxim pentru a asigura finalizarea totala a schimbului de aer.

5.1.4. Odata ce sa finalizat schimbul de aer, prima zona care va fi dezinfectata ar trebui s fie zona de
sedere a pasagerilor suspectati / bolnavi si toaleta desemnata (asa cum este definitd in sectiunea de
gestionare a pasagerilor suspectati), apoi celelalte zone trebuie curatate si dezinfectate in conformitate
cu cerintele de dezinfectare preventiva.

5.1.5. Suplimentar la dezinfectarea preventiva, dezinfectarea dupa un eveniment ar trebui sa includa
curatarea minutioasa a zonei scaunului pasagerului suspect si a zonei din imediata apropiere a acestui
scaun (2 locuri in fiecare directie), inclusiv urmatoarele:

1) cotierele

2) spatarul scaunelor (partea din plastic si/ sau metal)

3) mesele

4) 1incuietoarele centurii de siguranta

5) butoanele pentru lumina si aer, butonul de apel al echipajului de cabina si manerele
compartimentului pentru bagajele de mana

6) peretii si ferestrele adiacente

7) echipament personal (PED) oferit pasagerilor

8) monitoare video individuale, ecrane tactile si telecomenzile

5.1.6. Curatarea si dezinfectarea minutioasa (respectand timpul de contact corespunzator intre
dezinfectant si suprafatd) a toaletei sau a toaletelor utilizate in cazul suspectat, inclusiv dezinfectarea:
1) manerelor de usa;

2) dispozitivelor de blocare;

3) scaunele de toaleta;

4) robinetul;

5) lavoarul;

6) panourile laterale si suprafetele adiacente.

5.1.7. In timpul dezinfectarii, acrul conditionat trebuie sa fie oprit, iar cabina pasagerilor trebuie si fie
complet ventilatd dupd dezinfectare.
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5.1.8. Tn ceea ce priveste dezinfectantii utilizati, OMS ofera urmatoarea declaratie in ,,Ghidul pentru
igiend si salubrizare in aviatie” (Organizatia Mondiala a Sanatatii, 2009): ,,Dezinfectantii pe baza de
peroxid de hidrogen care contin aditivi precum surfactanti si chelatori au dat rezultate bune, astfel incat
studiile stiintifice si unele industrii care folosesc deja aceste produse raporteaza rezultate excelente. De
asemenea, s-a constatat ca etanolul este un dezinfectant eficient si adecvat pentru aeronave. Cu toate
acestea, alte materiale ar putea fi luate Tn considerare daca sunt aprobate sau inregistrate pentru
dezinfectarea suprafetei si igienizarea aeronavelor de cdtre un guvern adecvat sau o organizatie
independentd, dupa caz. Este de mentionat cd agentii pe bazad de etanol sunt inflamabili (exploziv) si
trebuie respectate minutios regulile de utilizare a acestora. Trebui evitatd utilizarea acestor agenti in
imediata apropiere a sistemului de oxigen.

5.1.9. Producatorii de aeronave recomanda utilizarea unei solutii apoase care sa contine 70% de alcool
izopropilic (IPA) ca dezinfectant pentru suprafetele tactile. Pe baza constatarilor si experientei
acumulate Tn timpul focarului SARS-CoV-2 in ceea ce priveste agentii de dezinfectare, peroxidul de
hidrogen sau dezinfectantii care contin clor pot fi folositi si ca dezinfectanti eficienti pentru SARS-
CoV-2. Concentratia de peroxid de hidrogen nu trebuie sa fie mai mare de 3% si timpul de contact ar
trebui sa fie de 20 de minute, iar concentratia efectiva de clor sd fie de 1 000 mg / L, timp de 30 de
minute.

5.1.10. La finalizarea curdtarii si dezinfectarii, echipamentul de protectie trebuie indepartat cu atentie

dupa cum urmeaza:

1) dezinfectati manusile inainte de a le indeparta;

2) 1indepartati manusile;

3) dezinfectati mainile dupa indepartarea manusilor;

4) scoateti costumul de protectie;

5) dezinfectati mainile;

6) scoateti masca de pe fata si ochelarii de protectie;

7) spalati mainile si alte parti ale corpului care pot fi expuse contaminarii cu apa si sapun sau solutie
pe baza de alcool;

8) evitati atingerea fetei cu manusile sau mainile nespalate.

6. Operatiuni cu elicoptere

6.1. Elicopterele, desi tine mai mult de operarea locald, trebuie sd fie, de asemenea, supuse
dezinfectarilor regulate atunci cadnd opereaza in zone cu risc ridicat, in functie de tipul de operatiune,
cu atat mai mult, avand in vedere ca majoritatea cabinelor elicopterului nu au compartimente separate,
iar protectia pasagerilor si echipajul fiind un aspect foarte important.

6.2. Tn particular, pentru operatiunile de aviatia sanitara si servicii medicale de urgenti cu elicopterul
(HEMS - helicopter emergency medical service), ludnd in considerare circumstantele medicale specifice, ar
trebui sa se acorde prudentda maxima in timpul focarului COVID-19. Echipajul de zbor trebuie, pe cat
posibil, sa evite implicarea in gestionarea pasagerului bolnav pentru a mentine o anumitad
separare/distantare. Doar echipajul medical de la bord trebuie sa fie implicat in gestionarea pacientul.
Echipajul operatorului si personalul medical trebuie sd respecte distantarea sociald. Deoarece
distantarea sociala nu poate fiasigurata la bordul elicopterului, operatorii cu mai multe echipaje pot lua
in considerare formarea echipajelor cu aceleasi persoane pentru a evita contaminarea incrucisata. Pentru
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transportarea pacientilor cu infectie confirmata este preferabil Ambulanta la sol. Echipajul de zbor
trebuie sa poarte EIP (PPE), cum ar fi manusi si masca pentru fata, daca este compatibila cu misiunea.
Se pot impune masuri suplimentare de protectie pentru operatiunile aviatia sanitara si HEMS pe baza
evaludrii riscului epidemiologic al echipajului medical.

6.3. Trebuie luate in considerare in mod corespunzator recomandarile generale facute in punctul 2 din
prezenta anexa 1n ceea ce priveste utilizarea substantelor potrivite si protectia echipajului.

6.4. Interiorul aeronavei trebuie curdtat inainte de dezinfectare in conformitate cu procedurile stabilite
de operator. Dezinfectarea trebuie efectuata dupa fiecare zbor atunci cand opereaza dintr-o zona cu risc
ridicat sau dupa transportarea unui pasager suspect COVID-19. Operatorul aeronavei poate ajusta
frecventa curatarii si dezinfectarii pe baza unei evaluari a riscurilor care ia in considerare circumstantele
operationale si durata efectelor de dezinfectie ale substantelor utilizate. In acest caz, operatorul
aeronavel trebuie sd se asigure cd aeronava este curatata si dezinfectata complet cel putin o data la 24
de ore. Mai mult, pentru operatorii de ambulanta aeriand st HEMS, frecventa curatarii si dezinfectarii
poate fi ajustatd pe baza evaluarii epidemiologice a echipajului medical.

6.5. Ori de céte ori este posibil, orice articole interioare (inclusiv perne pentru scaune, huse de protectie,
perdele, dulapuri si echipamente) trebuie indepartate pentru a facilita accesul. Elementele interioare
indepartate trebuie dezinfectate in conformitate cu specificatiile aplicabile ale producatorului (daca
existd) sau aplicand proceduri general acceptate.

6.6. Produsele de dezinfectie trebuie aplicate, folosind servetele pre-impregnate (tehnica de spalare si
stergere) pentru a mentine materialele localizate. Dezinfectantii pot fi utilizati pe manerele interioare si
exterioare ale aeronavei instalate, inclusiv:

1) huse;

2) podea;

3) captuseala, inclusiv partile laterale, de sus si compartimentul de marfa;

4) ferestre;

5) manere interne si externe;

6) catarame ale centurii de sigurantd (nu se aplica chingilor centurii de siguranta);

7) scaune si huse pentru scaune;

8) interior medical;

9) suporturi medicale;

10) platforma si targa (manere si suprafete);

11) ménerele usilor interioare / exterioare.

6.7. Pentru a nu provoca daune elicopterului in timpul aplicarii dezinfectantilor, trebuie sa se evite
urmatoarele:

1) pulverizarea, evaporarea sau aplicarea necontrolata a dezinfectantilor in interiorul elicopterului;

2) formarea si patrunderea lichidelor in fisuri / articulatii etc .;

3) contactul cu componente electrice sau electronice;

4) contactul cu afisajele cabinei, capacele de sticla de pe instrumentele de zbor si orice suprafatd a
ecranului echipamentului.

6.8. Personalul de curdtenie care utilizeazd astfel de produse de dezinfectie ar trebui sd respecte
instructiunile de sigurantd ale producatorului si sa utilizeze EIP (PPE) adecvate.
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7. Managementul deseurilor periculoase

7.1. Deseuri normale: deseurile din cabind generate in timpul operatiunilor de zbor in care niciun
pasager sau membru al echipajului nu prezintd simptome COVID-19 ar trebui tratate ca deseuri
normale, asa cum este recomandat de OMS si aruncate in conformitate cu procedurile pentru astfel de
deseuri aplicabile in statul de destinatie. Aceasta include acoperiri pentru fatd si masti medicale. Doar
invelisurile fetei si mastile medicale care au fost utilizate de o persoana care a prezentat simptome de
COVID-19 sau vizibil imbibate cu sange sau fluide corporale ar trebui tratate ca deseuri periculoase
biologice.

7.2. Deseuri periculoase biologice: daca un pasager sau un membru al echipajului prezinta simptome
COVID-19, toate materialele reziduale, inclusiv mesele consumate partial, bauturile si articolele de
unicd folosinta, precum si prosoapele de hartie, tesuturile si echipamentele de protectie utilizate
(inclusiv inveligurile fetei si mastile medicale), generate in timpul tratamentului sau acordarea
suportului pasagerului sau a membrilor echipajului ar trebui tratate ca deseuri potential periculoase
biologic.

7.3. Deseurile periculoase biologice ar trebui plasate in punga de eliminare a deseurilor periculoase
biologice din UPK-ul aeronavei sau in punga de deseuri din plastic standard ambalate dublu. Tn
conformitate cu OMS si alte linii directoare relevante, pulverizarea sau stropirea dezinfectantului in
continutul pungilor pentru deseuri bio-periculoase nu este necesara pentru a reduce raspandirea
COVID-19. Actiunea de pulverizare a dezinfectantului chimic poate duce la transmiterea particulelor
de virus in aer, prezentand un risc suplimentar pentru pasageri si echipaj.

7.4. Pungile trebuie etichetate si sigilate. Operatorii de acronava si furnizorii de servicii de deservire a
aeronavei trebuie sa fie informati cu privire la prezenta deseurilor potential periculoase biologic.

7.5. Companiile aeriene ar trebui sa pregateasca un plan scris pentru a le impartasi partilor interesate
cu privire la procedurile lor de gestionare a deseurilor COVID-19 si sd comunice informatiile in
consecinta. Echipajul ar trebui instruit in manipularea deseurilor potential periculoase biologic.

7.6. Aeroporturile si / sau partile interesate relevante din domeniul manipularii deseurilor ar trebui sa
identifice optiunile potentiale pentru tratarea si eliminarea deseurilor de cabind potential periculoase
din punct de vedere biologic rezultate din pandemie si sd comunice informatiile in consecinta.
Personalul relevant ar trebui sa fie instruit cu privire la manipularea deseurilor potential periculoase
biologic.

8. Utilizarea sistemului de aerisire al aeronavei

8.1. Producatorii de aeronave recomanda maximizarea fluxului total de aer din cabina, si evitarea
blocarii gurilor de aerisire (in special de-a lungul podelei). Se recomanda insistent ca operatorii s se
consulte cu OEM-ul aeronavei pentru intrebari specifice fiecarui tip de aeronava.

8.2. In cadrul operatiunilor la sol (pani si dupi blocarea aeronavelor)

8.2.1. Operatiunile fara aer conditionat sau sursa de aer conditionat extern (PCA) trebuie evitate.
Sursele de aer externe nu sunt procesate printr-un filtru de aer cu particule de inalta eficienta (HEPA).
Utilizarea APU a aeronavei ar trebui permisa la poarta pentru a permite functionarea sistemului de aer
conditionat al aeronavei, daca filtrarea echivalenta din PCA nu este disponibila.
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8.2.2. Daca aeronava are un sistem de recirculare a aerului, dar nu are filtre HEPA instalate, ar trebui
sa se faca trimitere la documentele publicate de OEM sau ar trebui sé fie contactat producatorul
pentru a determina setarile sistemului de recirculare.

8.2.3. Se recomandd ca aerul proaspdt si sistemele de recirculare sa fie operate pentru a schimba
volumul de aer din cabina Tnainte de imbarcare, ludnd in considerare urmatoarele:

a) pentru acronavele cu aer conditionat, rulati pachetele de aer conditionat (cu aer curat furnizat de
APU sau motoare) sau furnizati aer prin sursa PCA externa cu cel putin 10 minute inainte de procesul
de imbarcare, pe tot parcursul imbarcarii si in timpul debarcarii.

b) pentru aeronavele cu filtre HEPA, rulati sistemul de recirculare pentru a maximiza fluxul prin filtre.

¢) Pentru aeronavele fara un sistem de aer conditionat, pastrati usile aeronavelor deschise pe durata
intregului procesul de debarcare si imbarcare pentru a facilita schimbul de aer din cabind (usa
pasagerilor, usa de serviciu si usa de marfa).

8.3. Tn cadrul operatiunilor Tn zbor

8.3.1. Operati sistemele de control al mediului cu toate pachetele in AUTO si ventilatoarele de
recirculare pornite.
*Valabil doar daca filtrele HEPA pentru recircularea aerului sunt instalate.

8.3.2. Daca sunt instalate filtre HEPA, contactati producatorul aeronavei pentru recomandari privind
setdrile sistemului de recirculare a aerului.

8.3.3 Daca procedura de operare in zbor a aeronavei solicitd oprirea pachetelor pentru decolare,
pachetele ar trebui sa fie repuse din nou de indata ce performanta de decolare o permite.

8.4. Lista minima de echipamente (MEL)

8.4.1. Utilizarea intregului sistem de aer conditionat si a ventilatoarelor de recirculare ofera cele mai
bune performante generale de ventilatie a cabinei. Se recomanda renuntarea la utilizarea aeronavei cu
anumite disfunctii a sistemelor de aerisire. Pentru aeronavele echipate cu filtru HEPA, se recomanda
renuntarea la utilizarea aeronavei cu sistemul de recirculare a aerului inoperant.

8.4.2. Unele aeronave au o performantd mai bund a fluxului de aer, cu toate supapele de iesire
functionale. Trebuie sa fie contactat ¢ producatorul pentru a stabili performantele de ventilatic ale
aeronavei, cu supapele de iesire inoperante si limitarile asociate expedierii in aceasta situatie.

8.5. Utilizarea sistemelor ce permit flux majorat al aerului

8.5.1. Daca aeronava are o optiune pentru functionarea cu flux majorat de aer, contactati producatorul
aeronavei pentru stabilirea recomandarilor Tn utilizarea acestui sistem.

*De exemplu: Boeing recomanda companiilor aeriene sa aleaga modul High Flow pentru avioanele
747-8, MD-80 si MD-90, deoarece acest lucru va maximiza rata totala de ventilatie in cabina. Acest
lucru va creste consumul de combustibil. Cu toate acestea, pentru modelele 747-400 si 737, modul
debit mare NU ar trebui sa fie selectat, deoarece acest lucru nu duce la o crestere a ratei totale de
ventilatie. Pentru toate modelele, ventilatoarele de recirculare ar trebui sa ramdana aprinse (cand sunt
instalate filtrele HEPA).

8.6 Mentenanta filtrelor
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8.6.1. Respectati procedurile de intretinere normale, conform specificatiilor producatorului. Asigurati
protectia speciala la manipularea filtrelor si atunci cand acestea sunt schimbate.

8.6.2. Contactati producatorul sau consultati documentul publicat de catre acesta pentru a verifica daca
este necesard o procedura suplimentara de igienizare si/ sau protectie a sanatatii personalului pentru a
evita contaminarea microbiologica in zona de inlocuire a filtrului.

8.7. La dezinfectarea aeronavei utilizati Formularul de control pentru dezinfectia aeronavei (formularul
PHC 2) sau un alt formular similar, atunci cand este cazul
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Anexa 5

CREW COVID-19 STATUS CARD

Purpose of this card:
Information to be recorded by crew prior to departure to confirm their COVID-19 health status and to
facilitate processing by State’s Public Health Authorities.

Notwithstanding completion of this card, a crew member might still be subjected to additional screening
by Public Health Authorities as part of a multilayer prevention approach e.g. when recorded temperature
is 38 C° (100.4 F°) or greater.

1. During the past 14 days, have you had close contact (face-to-face contact within 1 meter and
for more than 15 minutes or direct physical contact) with someone who had symptoms
suggestive of COVID-19?

Yes No

2. Have you had any of the following symptoms during the past 14 days:

Fever Yes No
Coughing Yes No
Breathing difficulties Yes No
Sudden loss of sense of taste or smell Yes No

3. Temperature at duty start:
Temperature not recorded due to individual not feeling/ appearing feverish

Temperature in degrees C°  /F°
Date: Time:
Recording method :  Forehead Ear Other

4. Have you had a positive COVID-19 test during the past 3 days?
Yes No
Attach report if available

Crew member ldentification:

Name:

Airline/ aircraft operator:
Nationality and Passport No:
Signature:

Date:
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AIRCRAFT COVID-19 DISINFECTION CONTROL SHEET

Aircraft Registration:

Aircraft disinfection was made in accordance with the recommendation of the World Health Organization, at a frequency determined by the National Public
Health Authority and in accordance with approved products and application instructions of the aircraft manufacturer.

material

Date Time Airport Remarks Disinfector name
(dd/mm/yy) (24hr - | (ICAQ code)
Coordinated
Universal
Time
(UTC))
Aircraft areas treated Disinfectant Comments Disinfector signature
material
Flight deck o
Passenger cabin o
Cargo compartment(s) o
Other:
Date Time Airport Remarks Disinfector name
(dd/mmlyy) (24hr -UTC) | (ICAO code)
Aircraft areas treated Disinfectant Comments Disinfector signature
material
Flight deck o
Passenger cabin o
Cargo compartment(s) o
Other:
Date Time Airport Remarks Disinfector name
(dd/mmlyy) (24hr -UTC) | (ICAQ code)
Aircraft areas treated Disinfectant Comments Disinfector signature

Flight deck o
Passenger cabin o
Cargo compartment(s) o

Other:

Public health corridor (PHC) Form 2
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AIRPORT COVID-19 CLEANING / DISINFECTION CONTROL SHEET
Airport Area:

This airport area disinfection was made in accordance with the recommendation of the World Health Organization, at a frequency determined by the National
Public Health Authority and in accordance with approved products and application instructions.

Date Time
(dd/mmlyy) | (24hr)

Areas

Cleaning/Disinfectant product

Disinfector name
and signature

Floor

Seats

Counter

Screening equipment
Conveyor belts
Passenger mobility aids
Hand railings

Elevators

Baggage Trolleys
Washrooms

Information Desk
Boarding Area

(includes aerobridges and
airside buses)
Stanchions / queues
Self-service kiosks
Sanitization stations
Other

O0DO0DoDooDooo0ooao

Oo0o0oao

Remarks

Date Time
(dd/mmlyy) | (24hr)

Areas

Cleaning/Disinfectant product

Disinfector name
and signature

Floor

Seats

Counter

Screening equipment
Conveyor belts
Passenger mobility aids
Hand railings

Elevators

Baggage Trolleys
Washrooms

Information Desk
Boarding Area

(includes aerobridges and
airside buses)
Stanchions / queues
Self-service kiosks
Sanitization stations
Other

Ooooooooooaoao

Oo0ooao

Remarks

Public health corridor (PHC) Form 3
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