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Agenda

⚫ Rapport specification ILT

⚫ Wanneer is er sprake van een verhoogd risico ?

⚫ Wat is een acceptabel risico op acute invaliditeit (“incapacitation”)

⚫ Methoden van risico schatting

⚫ Verwijzing klienten CardioExpert Bunnik

⚫ Vraagstelling en onderzoek CardioExpert Bunnik

⚫ Casus (2)

⚫ Conclusies en aanbevelingen



Report specifications ILT 1/3

1. Diagnoses

2. History

Presenting symptoms

Nature of conditions, circumstances surrounding onset, precipitating factors

Other relevant medical history

3. Examination and investigation findings

Clinical examination

Blood Pressure within acceptable parameters 

(Flowchart - Hypertension certification)

Blood tests (Urea & NaK, Renal/Liver Profile, Lipid Profile, Glucose) 

Confirmation no end organ damage



Report specifications ILT 2/3

3. Examination and investigation findings (cont’d)

Cardiovascular risk assessment

⚫ Family history, smoking, alcohol, weight (BMI), lifestyle intervention

⚫ Resting ECG

⚫ Exercise Tolerance Test Report (where indicated)

⚫ Echocardiogram (where indicated)

⚫ 24-hour ECG (where indicated)

⚫ Angiogram (where indicated)

⚫ Cardiac MRI, Myocardial Perfusion Scan, Stress Echocardiogram 

(dobutamine or exercise), CT (as indicated)



Report specifications ILT 3/3

4. Treatment

Current and recent past medication (dose, frequency, start and finish date)

Confirmation no side effects from medication

5. Follow up and further investigations/ referrals planned or recommended

Plan of management and anticipated follow up

6. Clinical implications

Any concerns regarding disease progression, treatment compliance or risk 

of sudden incapacity



Evaluatie vereist (ILT/FAA/CAA) 1/2

⚫ Coronarialijden

⚫ Hartfalen (NB: LVEF < 50% altijd “unfit to fly”)

⚫ Hartklep afwijkingen

⚫ Geleidingsstoornissen (RBBB, LBBB, WPW, Brugada)

⚫ Ritmestoornissen (PVCs, atriumfibrilleren, syncope)

⚫ Nadere evaluatie indien (on)behandeld, actueel of in verleden



Evaluatie vereist (ILT/FAA/CAA) 2/2

⚫ Kamerhypertrofie (hypertensie, H(O)CM)

⚫ ECG afwijkingen (zie: Table investigation of ECG abnormalities)

⚫ Vaatafwijkingen (aneurysma thoracaal/abdominaal)

⚫ Medicatie (antiaritmica / stolling / ander)

⚫ Permanente pacemaker / harttransplantatie

⚫ ICD: unfit to fly

Nadere evaluatie indien (on)behandeld, actueel of in verleden 



Acceptabel risico acute incapacitatie

Guidance material for CAA-NO aeromedical examiners. 1178/2011 Part-MED & 2015/340 Part-

ATCO.MED. VERSION 4. 



Risk assessment

⚫ Risico calculator

⚫ Electrocardiogram (ECG)

⚫ Echocardiogram

⚫ Inspannings onderzoek

⚫ Hartritme registratie 

⚫ Aanvullende beeldvorming

⚫ Aanvullend functie onderzoek



Risico calculator: QRISK®3 (1/4)

Hippisley-Cox J, Coupland C, and Brindle P. Development and validation of QRISK3 risk prediction 

algorithms to estimate future risk of cardiovascular disease: prospective cohort study. BMJ 2017; 357



Risico calculator: Score2 (2/4)

SCORE2 working group and ESC Cardiovascular risk collaboration. SCORE2 risk prediction algorithms:  

new models to estimate 10-year risk of cardiovascular disease in Europe. EHJ (2021) 42, 2439–2454



Risico calculator: Score2 (3/4)

SCORE2 working group and ESC Cardiovascular risk collaboration. SCORE2 risk prediction algorithms:  

new models to estimate 10-year risk of cardiovascular disease in Europe. EHJ (2021) 42, 2439–2454



ASCVD Risico Estimator Plus (4/4)

Lloyd-Jones DM, Braun LT, Ndumele CE et al. Use of risk assessment tools to guide decision-making in 

the primary prevention of atherosclerotic cardiovascular disease: JACC Nov 2018, 25711



Electrocardiogram (ECG)
22 maart 1905:

W. Einthoven

Eerste (tele) 

electrocardiogram

2024:

Nobel prijs Geneeskunde 

“for his discovery of the 

mechanism of the 

electrocardiogram” 



Essentials Electrocardiogram (ECG)

⚫ Delta wave, Osborne wave (J wave), Epsilon wave (ARVD)



Investigation of ECG abnormalities



Electrocardiogram (ECG): ischemie
Specific

⚫ ST segment depression

⚫ T wave flattening or inversion (type A or B)

⚫ Hyperacute (peaked) T waves

⚫ Pseudonormalization

⚫ U-wave inversion

Non-specific

⚫ ST depression < 0.5 mm

⚫ T wave inversion < 1 mm

⚫ T wave flattening

⚫ Upsloping ST depression

Type A Type 

B



Echocardiografie

Bulwer BE and Rivero JM. Echocardiography pocket guide: the Transthoracic Examination. 2011. 

Jones and Bartlett Publishers, LLC



Echocardiografie

Gardin JM et al. Recommendations for a Standardized Report for Adult Transthoracic Echocardiography. 

J Am Soc Echocardiogr 2002;15:275-90



Vereisten inspannings onderzoek

⚫ Fiets ergometer / loopband

⚫ Bloeddruk meter

⚫ ECG registratie apparatuur

⚫ Inspanningsprotocol (Balke / Naughton/ Bruce)

⚫ Zuurstof saturatie meter (optioneel)

⚫ Ervaren functielaborant en cardioloog

⚫ CPR apparatuur en protocol



Doel inspannings onderzoek

Nelson N and Asplund CA. Advanced Sports Medicine Concepts and Controversies. Exercise Testing: 

Who, When, and Why. Journal of Physical Medicine and Rehabilitation 2016, vol 8, S16-S23. 



Treadmill test (Bruce protocol)

Piloot: Vereiste VO2 max = 35 ml O2  / kg / min

Minimale test duur:  Man 10 min, Vrouw 8 min

Bourque JM, Holland BH, Watson DD et al. Achieving an Exercise Workload of ≥10 METS Predicts a Very Low Risk of 

Inducible Ischemia: Does Myocardial Perfusion Imaging Have a Role? J Am Coll Cardiol. 2009 August 4;54(6):538–545.



Hartritme registratie
⚫ Electrocardiogram

⚫ 24/48/72-uurs Holter ECG

⚫ Event recorder

⚫ Loop recorder

⚫ PDA / Apple watch

⚫ Heart rate bar



Obstructive Sleep

Apnoea  certification

⚫ Usually diagnosed by 

history and confirmed by 

sleep studies. 

⚫ Acceptable medical 

treatments and clinical 

reports should be assessed 

by MA (Class 1) or AME 

(Class 2). 

⚫ Epworth Sleepiness Scale 

(ESS) score should be less 

than 10. 

Scores: 1 - 6 normaal; 7 -8 gemiddeld, meer dan 9 

afwijkend. Gemiddelde normale score ligt rond de 6 (2-10); 

een gemiddelde score van een Narcolepsiepatiënt rond de 

18 (13-23).

0 = ik zou nooit indutten

1 = ik zou af en toe indutten

2 = ik zou vrij vaak indutten

3 = ik zou altijd indutten

Score
a. Tijdens een gesprek met iemand anders 
b. Tijdens een bezoek aan familie of vrienden 
c. Tijdens een passieve ontspanning (lezen, tv kijken) 
d. Tijdens een actieve ontspanning (klusjes, handwerken) 
e. Als medereiziger tijdens een auto- of treinrit van 1 uur 
f. In de auto wanneer u 5 minuten moet wachten             g 's 
Middags of 's avonds na het eten 
h. Tijdens werktijd 
.Totale score: ......



Coronair angiografie (LCA en RCA)

RAO opname LCA RAO opname RCA



Coronaire CT angiografie



Coronary MR imaging



SPECT (= MPS)  

SPECT = Single-Photon Emission Computerized Tomography

MPS  = Myocardial Perfusion Scintigraphy



SPECT (= MPS)

Verticale korte as                       Horizontale lange as Verticale lange as 

(Transversaal) (Coronaal) (Sagittaal)

SPECT = Single-Photon Emission Computerized Tomography

MPS  = Myocardial Perfusion Scintigraphy



SPECT in MI and REPERFUSION 



Betrouwbaarheid beeldvorming AP 

Iwata K, Ogasawara K. Assessment of the Efficiency of Non-Invasive Diagnostic Imaging Modalities for Detecting 

Myocardial Ischemia in Patients Suspected of Having Stable Angina. Healthcare 2023,11,23.



Betrouwbaarheid beeldvorming AP 

Iwata K, Ogasawara K. Assessment of the Efficiency of Non-Invasive Diagnostic Imaging Modalities for Detecting 

Myocardial Ischemia in Patients Suspected of Having Stable Angina. Healthcare 2023,11,23.



BREXIT: UK no longer EASA member



Onderzoeken piloten CE 2020-2024



Reden consult piloten CE 2020 - 2024



Casus 1

43 Class 1 pilot, living in Sofia (Bulgary)









Casus 1
Rapportage aan de Ierse CAA aangeboden: voorstel goedkeuring met OML en SIC. 
MA Irish CAA eist dat myocard perfusiescan wordt uitgevoerd.

Toegelicht dat er een stress echocardiogram is gedaan (staat niet duidelijk in de 
cardiologische rapportage); na revisie wordt de rapportage opnieuw aangeboden.

Irish CAA houdt vast aan het standpunt dat een myocard perfusiescan verplicht is.
AME reageert dat dit afwijkt van de EASA regels, en dat de Nederlandse CAA 
stress echocardiogram als gelijkwaardig beschouwt.

De assistent reageert dat de MA meent dat er volgens EASA regels een myocard 
perfusiescan vereist is. De AME verzoekt de MA te spreken voor overleg. 
Later toch accoord met medical met OML, SIC en TML 6 mnd, met voorafgaand 
inspanningstest en cardiologische beoordeling.



Casus 2

Class 1 pilot, intended to obtain UK flight license















Conclusies en aanbevelingen

⚫ Linker kamer ejectie fractie < 50% → “not fit to fly”.

⚫ Bij aanwezigheid van myocard ischemie → “not fit to fly”.

⚫ Snelle en volledige communicatie tussen cardioloog en AME vereist.

⚫ Internationale verschillen in interpretatie treadmill test en fietstest.

⚫ Incidentele onderzoeks bevindingen kunnen belangrijke gevolgen hebben 

(carotis souffle, verhoogde bloeddruk). 

⚫ Zorg voor complete documentatie voorafgaande aan expertise.

⚫ Adekwate verzekering tegen medische aansprakelijkheid van belang.



Dank voor uw aandacht



Discussie / Vragen
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