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NZVNENES Hus

ANKENZAVNET FOR S@OFARTSFORHOLD
Helbredsklager
Udfyldes af den sgfarende, fiskeren, Sgfartsstyrelsen eller rederiet

Jeg erklzerer pa tro og love, at de fglgende oplysninger er korrekte

Kontaktoplysninger
1. Oplysninger om klager
Navn CPR-nr
Adresse Postnr. og by
Telefonnr. Evt. sagsnr.

E-mailadresse

Navn pa egen laege

2. Oplysninger om evt. partsreprasentant

Navn CPR/CVR-nr.
Adresse Postnr. og by
Telefonnr. Evt. sagsnr.
Advokat Ja O E-mailadresse

Nej O
Hvis nej: Se fuldmagt side 6

Du finder samtykkeerklzering og fuldmagt pa de fglgende sider.
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Kan du klage til Ankenzavnet for Sgfartsforhold?
Start med at svare pa spgrgsmalene under pkt. 1 - 3 og afklar, om du kan klage til naevnet

3. Hvad og hvem kan du klage over?

Du kan klage over resultatet af en laegeerklzaering, som  |Jeg klager over en laegeerklzaering om min Ja O
er lavet for at afklare, om du er egnet til skibstjeneste egnethed til skibstjeneste
(med og uden begraensninger) Nej &
Du kan klage over laegens vurdering af dit syn eller Jeg klager over vurderingen af mit syn Ja o
din hgrelse. eller min hgrelse. Nej o
Er du tidligere udredt for farveblindhed?
Hvis ja, vedlaeg dokumentation

4. Er du blevet undersggt hos en sgfartslaege?

Du kan klage, hvis du er blevet undersggt af en sgfarts-

lege og har faet udstedt sundhedsbevis.

Angiv om du er fgrstegangsudmegnstrende eller

erhvervssgfarende.

Du er fgrstegangsudmgnstrende, hvis Fgrstegangsudmgnstrende

1) det er din fgrste gang til s@s, eller - Jeg er fisker 0
2) du ikke har arbejdet i skib inden for de sidste 5 ar, eller ] ¢ d [®
3) du er under 18 &r - Jeg er sptarende

Du er erhvervssgfarende, hvis Erhvervssgfarende o
du er fyldt 18 ar og har arbejdet i skib som hoved- - Jeg er fisker o
erhverv inden for de sidste 5 ar - Jeg er spfarende

Fglgende kan ogsa klage:

Sefartsstyrelsen og Klagen indbringes af Sgfartsstyrelsen O
rederiet Klagen indbringes af rederiet O
5. Er klagefristen overholdt?

Du skal normalt klage inden for 8 uger fra laegens Jeg klager inden for 8 uger fra laegens vurdering | Ja O
vurdering.
Hvis nej: Udfyld feltet nedenunder Nej IS

Angiv, hvis der er sarlige grunde til, at du har klaget for sent.

Navnet kan vaelge at behandle din klage, selvom du
klager for sent, hvis der er helt saerlige omsteendigheder.
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Indholdet af din klage
Hvis du ifglge pkt. 1-3 ovenfor kan klage til naevnet, skal du udfylde de naeste felter

6. Hvad klager du over?

Beskriv, hvad du er utilfreds med i sgfarts-
lzegens vurdering.

Har du en diagnose? Hvis ja, oplys hvilken. [Ja© Nej©
Tager du medicin? Hvis ja, oplys hvilken. [Ja© NejO

Har du vaeret symptomfri i mindst 2 ar? JaO Nej©

Hvordan mener du, vurderingen burde
have vzeret, og hvorfor?

Angiv hvad du gnsker afggrelsen andret
til (fx egnet til skibstjeneste uden
begraensninger, eller om begraensninger
kan accepteres og i sa fald hvilke).

Er der andre oplysninger om dig eller din
sygdom, som kan have relevans for din
klage?

(Oplys gerne, hvis du har maritim erfaring
og omfanget af denne)

7. Oplysninger om sg¢fartslaegens undersggelse

Hvilken dato blev lzegeundersggelsen foretaget?

7.1 Oplysninger om sgfartsleegen som foretog laegeundersggelsen

Navn Klinik
Adresse Postnr. og by
Telefonnummer CVR-nr.

8. Arsagen til sgfartslaegens undersggelse

Er legeundersggelsen udarbejdet i forbindelse med optagelse pa en uddannelse, som | Ja
kraever et gyldigt sundhedsbevis? Nej

Angiv hvilken uddannelse, du er optaget pd og angiv uddannelsesinstitutionens navn.
Hvis ja, bedes du oplyse, hvornar der er opstart pa uddannelsen.

Er lzegeundersggelsen foretaget, fordi du skal have fornyet dit sundhedsbevis? Ja
Nej

Angiv hvilken stilling du er ansat i, og om sgfartslaeegens afgdrelse begreenser dig i at
udfgre dit arbejde. Uddybende bemaerkninger kan vedlaegges din klage.

Angiv en eventuel anden arsag til undersggelsen.
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9. Bilag til klagen

Bilag, du skal sende med klagen:

Medsendes
(Seet kryds)

1)

Udfyldt samtykkeerklaering.

Det er ngdvendigt, at du udfylder erkleringen med dit navn og CPR-nummer, séledes
ankenaevnet kan indhente eventuelle ngdvendige oplysninger om dig. Du finder
erkleeringen pa side 5.

Sagsbehandlingen af din klage kan ikke begynde, fér ankenaevnet har denne erklzering.

2)

Kopi af sundhedsbeviset, hvor du er erklaeret for uegnet / egnet med begransninger. Hvis
du er i besiddelse af dine tidligere sundhedsbeviser, kan en kopi af disse ogsa fremsendes.

3)

Leegeerklzeringer, udtalelser eller eventuelt andre laegeoplysninger, der kan vaere relevante
Ankenzevnet anbefaler, at du fremsender materialet sammen med din klage. Derved kan vi
undgad at bruge tid pd at indhente oplysninger, som allerede er tilgaengelige.

4)

Fuldmagt.

Hvis du er under 18 dr, skal du udfylde fuldmagten pad side 6 sammen med dine foraeldre.
Hvis du er over 18 dr, men @nsker at en anden skal repraesentere dig, skal du udfylde
fuldmagten pa side 6.

Ndr du har givet en fuldmagt, sender vi alle breve og oplysninger til den, du har givet

fuldmagten til. Du kan til enhver en tid tilbagekalde fuldmagten.

Informationer til dig som klager

10. Orientering om behandling af personoplysninger

(Seet kryds)

Jeg har laest orienteringen om behandling af mine personoplysninger pa side 7.

11. Ankenavnets sagsbehandlingstid

Ankenavnet tilstraeber, at de fleste sager er feerdigbehandlet inden for 6 maneder fra klagens modtagelse.
Du kan selv vaere med til at pavirke dette ved at besvare dette skema sa grundigt som muligt og i gvrigt svare
hurtigt, nar vi kontakter dig.

Nar ankenavnet kontakter dig, vil vi ggre det via din e-boks, fordi der er personfglsomme oplysninger i din klage.
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12. Samtykkeerklaering
Dette samtykke kan til enhver tid tilbagekaldes.

Du er ikke forpligtet til at fremsende oplysninger eller give ankenavnet tilladelse til at indhente supplerende
oplysninger. Giver du ikke ankenzvnet tilladelse hertil, kan du dog risikere, at der ikke kan treeffes afggrelse i din sag.

Undertegnede giver hermed samtykke til, at Ankenaevnet for Sgfartsforhold kan indhente alle relevante
oplysninger, der er ngdvendige for at behandle min klagesag, herunder journaler fra laeger, andre sund-
hedspersoner, sygehuse, behandlingssteder, myndigheder, mv.

Mit samtykke betyder, at ovennavnte mv. efter anmodning fra ankenaevnet kan fremsende oplysninger
om mig til sagen, herunder fx journalkopier og medicinoplysninger.
Jeg giver ogsa mit samtykke til, at Ankenaevnet for Sgfartsforhold videregiver relevante oplysninger

i sagen til involverede parter, myndigheder, behandlingssteder, mv.

Samtykket bortfalder senest 1 ar efter, det er givet, dog ikke leengere end indtil der er truffet en
endelig afggrelse i klagesagen, jf. Sundhedslovens § 44, stk. 2.

Dato Navn CPR-nr.

Send skemaet til:

Skemaet skal sendes til vores digitale postkasse via din e-boks. Det gar du ved at vaelge ”skriv ny post”,
skriv ”Nzaevnenes Hus” og vaelg Ankenaevnet for Sgfartsforhold. Skriv gerne “Klage til Ankenaevnet for
Sgfartsforhold" i emnefeltet. Du kan finde en nzermere beskrivelse i vejledningen pa vores hjemmeside.

Hvis du sender skemaet fra din egen mailadresse, er det ikke sendt via en sikker forbindelse. Vi anbefaler
derfor, at du ikke sender skemaet via e-mail, da din klage indeholder personfglsomme oplysninger om dig.
Hvis du har problemer med fremsendelsen via e-boks, sa kontakt os pa tlf. nr. 7240 5600.

Alternativt kan du sende klagen til Neevnenes Hus, Toldboden 2, 8800 Viborg.

Ankenavnet for Sefartsforhold, Toldboden 2, 8800 Viborg
Telefon: 7240 5600, anke(@naevneneshus.dk
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13. Fuldmagt
Denne fuldmagt kan benyttes, hvis du gnsker at give en anden person tilladelse til at klage pa dine vegne.
Nar du har givet fuldmagt, vil vi ikke lzengere skrive til dig, men til vedkommende med fuldmagten.

Du kan til enhver tid traekke din fuldmagt tilbage ved at kontakte Ankenaevnet for Sgfartsforhold.

Oplysninger om klager og fuldmagtshaver (personen, du giver fuldmagt)

Dato Klagers navn CPR-nr.

Jeg bemyndiger herved nedenstdende fuldmagtshaver til over for Ankenzvnet for Sgfartsforhold at
varetage mine interesser i alle forhold i denne sag.

Fuldmagtshaveren vil pa dine vegne modtage korrespondance, hgringer og afggrelsen i sagen.

Jeg er ved afgivelsen af denne fuldmagt opmaerksom p3a, at ovennavnte sag vil kunne indeholde
personfglsomme helbredsoplysninger.

Fuldmagtshavers navn CPR/CVR-nr.

Adresse Telefonnummer

Ankenavnet for Sefartsforhold, Toldboden 2, 8800 Viborg
Telefon: 7240 5600, anke(@naevneneshus.dk
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Indsamling og behandling af personoplysninger

Naevnenes Hus indsamler og behandler oplysninger om dig i forbindelse med behandlingen af din
sag.

Navnenes Hus har ansvaret for, at dine personoplysninger behandles forsvarligt. Du kan kontakte
os pd mail nh@naevneneshus.dk, telefonnummer 72 40 56 00, eller adressen Toldboden 2,
8800 Viborg. Navnenes Hus har ogsd en databeskyttelsesradgiver, der er udpeget af
Erhvervsministeriet. Du kan kontakte databeskyttelsesradgiveren pa mail dpo@em.dk eller
telefonnummer 33 92 33 50.

Navnenes Hus behandler de oplysninger, som du giver os, i forbindelse med behandlingen af din
sag ved Ankenavnet for Sefartsforhold. Vi indhenter ogsd oplysninger om dig fra andre
myndigheder eller andre parter i sagen, nar det er nedvendigt for at kunne treffe afgerelse i sagen.

Der behandles oplysninger om navn, adresse, fodselsdag, e-mail, telefonnummer, cpr.nr.,
uddannelse, tidligere beskaeftigelse, sociale problemer, helbredsoplysninger og seksuelle forhold/
orientering. Det er ikke alle typer oplysninger, der behandles i alle sager.

Oplysningerne behandles med hjemmel 1 Databeskyttelsesforordningen artikel 6, stk. 1, litra e og
artikel 9, stk. 2, litra g, Lov om sikkerhed til sgs § 21, samt bekendtgerelse om forretningsorden for
Ankenavnet for sefartsforhold.

Dine personoplysninger vil ofte 1 forbindelse med sagsbehandlingen blive videregivet til sagens
parter, konsulenter og navnets medlemmer, og vi gemmer oplysningerne, s lenge det er
nedvendigt for at kunne opfylde vores forpligtelser som offentlig myndighed og for at kunne
overholde gaeldende lovgivning pa omradet.

Du har ret til at fa indsigt 1, hvilke oplysninger Naevnenes Hus behandler om dig, og hvordan de
behandles. Du har ogsé ret til at fa rettet forkerte oplysninger og at fa slettet oplysninger, hvis de
ikke leengere skal bruges. Endelig har du i nogle tilflde ret til, at behandlingen af dine oplysninger
begranses.

Du kan klage til Datatilsynet over Navnenes Hus behandling af dine personoplysninger pa mail
dt@datatilsynet.dk eller adressen Borgergade 28, 5., 1300 Kebenhavn K.
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