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SVAR PÅ REMISS: ​”BÄTTRE BLANKETT” – remissversioner av formulär för: God 
man, Förvaltare, LPT, LRV 

Socialstyrelsen kommer att uppdatera sin föreskrift om utfärdande av intyg inom hälso- 
och sjukvården och vidhängande intygsformulär, och har bett Svenska Läkaresällskapet 
(SLS) om assistans i form av granskning och förslag till förbättringar ur professionellt 
perspektiv. 
 

SWESEM tackar för möjligheten att ge synpunkter på förslaget och har endast granskat 
Vårdintygsformuläret för psykiatrisk tvångsvård enligt 4 § lagen (1991:1128) om 
psykiatrisk tvångsvård (LPT) och dess bilaga “Informationstext vårdintyg LPT“ då övriga 
formulär inte bedöms aktuella inom akutsjukvården.  
 
Sammanfattning av SWESEMs synpunkter: 

● SWESEM stödjer att man valt att göra separata vårdintyg för de två lagarna 
“psykiatrisk tvångsvård” (LPT) och “rättspsykiatrisk vård” (LRV) för att tydliggöra 
skillnaden och minska risken för fel i intygsförfarandet.  

 
● SWESEM finner att intyget för LPT underlättar för den ovana läkaren desto 

närmare en journalstruktur den liknar då alla läkare är vana vid en 
standardiserad journalföring och således intuitivt gör rätt, vilket även minskar 
risken för att göra fel.  

 
Vi har däremot följande invändningar mot förslaget: 

● SWESEM saknar någonstans i intyget för LPT där läkaren skriver vad som 
föranleder bedömningen, ofta finns det ju någon aktuell utlösande faktor.  
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● SWESEM välkomnar bilagan “Informationstext vårdintyg LPT“ som rör 
lagutrymmet för psykiatrisk tvångsvård men vi saknar information kring 
intygsförfarandet i övrigt, t ex vad som förväntas stå i vilka rutor.  
 

 
SWESEM föreslår: 

● att första rutan ”Iakttagelser vid undersökningen” istället benämns “aktuell 
situation och status” eller dylikt för att ytterligare närma sig en standardjournal. 
SWESEM anser att “iakttagelser” mer liknar statusfynd och då saknas det 
aktuella som föranlett bedömningen, det finns ingen självklar plats för var ​den 
aktuella situationen​ skall beskrivas i nuvarande intygsförslag.  

 
 
 
 
För Svensk förening för akutsjukvård: 
 
 
 
 
Anna Allberg, specialist i akutsjukvård 
 
 
Arin Malkomian, specialist i akutsjukvård och ordförande i SWESEM 
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