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BEKRÄFTELSE  
AV FADERSKAP, FÖRÄLDRASKAP ELLER MODERSKAP 
XAQIIJINTA 
KA TIMI AABANIMADA, WAALIDNIMADA AMA 
HOOYANIMADA 

 
 
Barnet 
Ilmaha 
Förnamn och efternamn 
Magaca hore iyo magaca dambe 

Personnummer 
Lambarka shakhsiga 

Väntat barn 
Ilmaha la filayo 

 
Den som fött eller ska föda barnet 
Qofka dhalay ama dhali doona ilmaha 
Förnamn och efternamn 
Magaca hore iyo magaca dambe 

Personnummer 
Lambarka shakhsiga 

Bostadsadress (utdelningsadress, postnummer och postort) 
Cinwaanka guriga (cinwaanka qaybinta boosta, koodhka boostada iyo magaalada boostada) 

Fylls i om personen inte är folkbokförd i Sverige / La buuxinayaa haddii qofku aanu ka diiwaan gashanayn Iswiidhan 
Födelseland 
Wadanka dhalashada 

Födelseort 
Goobta dhalashada 

Medborgarskap 
Dalka la haysto dhalashadiisa 

 
Den som inte fött eller inte ska föda barnet / Qofka aan dhalin ama aan dhali doonin ilmaha 
Förnamn och efternamn / Magaca hore iyo magaca dambe Personnummer / Lambarka shakhsiga 

Bostadsadress (utdelningsadress, postnummer och postort) 
Cinwaanka guriga (cinwaanka qaybinta boosta, koodhka boostada iyo magaalada boostada) 

Fylls i om personen inte är folkbokförd i Sverige / La buuxinayaa haddii qofku aanu ka diiwaan gashanayn Iswiidhan 
Födelseland 
Wadanka dhalashada 

Födelseort 
Goobta dhalashada 

Medborgarskap 
Dalka la haysto dhalashadiisa 

 
Bekräftelse från den som inte fött eller inte ska föda barnet¨ 
Xaqiijin laga helay qofka aan dhalin ama aan dhali doonin ilmaha 
Jag bekräftar att jag är barnets 
Anigu waan xaqiijinayaa in aan ilmaha u ahay 

Fader 
Aabbe 

Förälder 
Waalid 

Moder 
Hooyo 

Datum, namnteckning och namnförtydligande / Taariikh, saxeex iyo magaca oo qoraal ah 

 
 
Godkännande från den som fött eller ska föda barnet 
Oggolaansho laga helay qofka dhalay ama dhali doona ilmaha 
Jag godkänner bekräftelsen (datum, namnteckning och namnförtydligande). 
Anigu waxaan oggolahay xaqiijintan (taariikh, saxeex iyo magaca oo qoraal ah). 
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Socialnämndens godkännande / Guddida bulshada ansixinteeda 
Ansvarig nämnd / Guddida mas’uulka ka ah Enligt delegation 

Sida laga soo xigtay wefdiga 

Datum / Taariikh 

Namnteckning / Saxeex Namnförtydligande / Magaca oo qoraal ah 

 
Fylls i endast om barnet inte var fött när bekräftelsen gavs 
Waxaa la buuxinayaa oo keliya haddii ilmahan aanu dhalan markii xaqiijintan la bixiyay 
Barnets förnamn och efternamn / Magaca hore iyo magaca dambe ee ilmaha Personnummer / Lambarka shakhsiga 

Datum / Taariikh Utredarens namnteckning / Saxeexa baaraha Namnförtydligande / Magaca oo qoraal ah 

 

 
Godkännande från maken till den som fött eller ska föda barnet 
Oggolaashada ninka qofta canugga dhashay ama dhali doonta 

Förnamn och efternamn / Magaca hore iyo magaca dambe Personnummer / Lambarka shakhsiga 

Bostadsadress (utdelningsadress, postnummer och postort) 
Cinwaanka guriga (cinwaanka qaybinta boosta, koodhka boostada iyo magaalada boostada) 

Jag godkänner bekräftelsen (datum och namnteckning)  
Waan oggolahay xaqiijinta (taariikh iyo saxiix) 
 

Namnförtydligande 
Magaca oo qoraal ah 

Fylls i om personen inte är folkbokförd i Sverige / La buuxinayaa haddii qofku aanu ka diiwaan gashanayn Iswiidhan 
Födelseland 
Wadanka dhalashada 

Födelseort 
Goobta dhalashada 

Medborgarskap 
Dalka la haysto dhalashadiisa 
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