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U-PROTOKOLL 
บนัทกึการสอบสวน 
För utredning av faderskap, föräldraskap, ensamstående, eller faderskap/moderskap 
om någon av eller båda föräldrarna ändrat könstillhörighet 
สําหรับสอบสวนความเป็นบดิา ความเป็นบดิามารดา การเลีย้งลกูคนเดยีว 
หรอืความเป็นบดิา/ความเป็นมารดา 
หากบดิามารดาคนใดคนหนึง่หรอืทัง้สองคนเปลีย่นสงักดัทางเพศ 

 
Grundläggande uppgifter 
ขอ้มลูพืน้ฐาน 
G1 Ansvarig kommun / G1 เทศบาลทีร่บัผดิชอบ 
Kommun / เทศบาล Ansvarig nämnd / คณะกรรมการรับผดิชอบ 

Utredarens förnamn och efternamn 
ชือ่และนามสกลุผูส้อบสวน 

Datum då utredningen inleddes 
วนัทีเ่ริม่ตน้การสอบสวน 

 
G2 Barnet / G2 เด็ก 
Förnamn och efternamn / ชือ่และนามสกลุ Personnummer / เลขประจําตัวประชาชน 

Vårdnadshavare / ผูม้อํีานาจปกครอง 

Sjukhus där barnet är fött / โรงพยาบาลทีเ่ด็กเกดิ 

Födelsevikt i gram 
น้ําหนักแรกเกดิเป็นกรัม 

Konceptionstid (efter födelsevikt) 
กําหนดเวลาปฏสินธ ิ(วดัจากน้ําหนักแรกเกดิ) 

Konceptionstid (efter ultraljud) 
กําหนดเวลาปฏสินธ ิ
(วดัจากการตรวจอัลตราซาวด)์ 

Annat (t ex utvecklingsgrad vid födseln) / อืน่ ๆ (เชน่ ระดับพัฒนาการเมือ่แรกเกดิ) 

 
G3 Väntat barn / G3 เด็กในครรภ ์
Beräknad nedkomst / กําหนดคลอดโดยประมาณ Beräknad konceptionstid / กําหนดเวลาปฏสินธโิดยประมาณ 

 
G4 Biträde av annan socialnämnd eller utlandsmyndighet avseende uppgifter från 
G4 ความชว่ยเหลอืจากคณะกรรมการสวสัดกิารสงัคมอืน่หรอืหนว่ยงานการตา่งประเทศเกีย่วกบัขอ้มลูจาก  

  den som fött eller ska föda barnet (se G5) 
ผูท้ ีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก (ด ูG5)       

  den som inte fött eller inte ska föda barnet (se G7) 
ผูท้ ีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมไ่ดค้ลอดเด็ก (ด ูG7) 

  Maken till den som fött eller ska föda barnet 
สามขีองผูท้ ีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก  

 

Biträdande myndighet, adress och telefonnummer 
หน่วยงานทีช่ว่ยเหลอื ทีอ่ยูแ่ละหมายเลขโทรศัพท ์
 
 
 
 

Handläggarens namn 
ชือ่ผูดํ้าเนนิการ 

 
G5 Den som fött eller ska föda barnet / G5 ผูท้ ีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 

Personen är / บคุคลนัน้คอื Kvinna/moder / หญงิ/มารดา Man/far / ชาย/บดิา 

Förnamn och efternamn / ชือ่และนามสกลุ Personnummer / เลขประจําตัวประชาชน 

Bostadsadress (utdelningsadress, postnummer och postort) / ทีอ่ยู ่(ทีอ่ยูไ่ปรษณีย ์รหสัไปรษณีย ์และชือ่เมอืง) 
 
 

Telefonnummer 
หมายเลขโทรศัพท ์

Identitet styrkt genom (legitimationshandlingens typ och nummer) 
หลักฐานทีใ่ชย้นืยันตัวบคุคล (ประเภทเอกสารประจําตัวและหมายเลข) 

Fylls i om personen inte är folkbokförd i Sverige / กรอกขอ้มลู หากบคุคลดงักลา่วไมไ่ดม้ชีือ่ในทะเบยีนราษฎรป์ระเทศสวเีดน 
Födelseland / ประเทศทีเ่กดิ Födelseort / สถานทีเ่กดิ Medborgarskap / สญัชาต ิ
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G6 Uppgift om ensamstående vid assisterad befruktning 
G6 ขอ้มลูเกีย่วกบัการเลีย้งลกูคนเดยีว กรณีอาศยัการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ
G5 uppger att assisterad befruktning skett under konceptionstiden och att G5 
var ensamstående vid behandlingen. 
G5 แจง้วา่ อาศัยการชว่ยใหป้ฏสินธใินชว่งเวลาปฏสินธแิละ G5 
อยูต่ัวคนเดยีวขณะอาศัยการชว่ยเหลอืนัน้ 

Nej 
ไมใ่ช ่

Ja. Gå vidare och fortsätt från A1 
ใช ่ไปตอ่ที ่A1 

 
G7 Den som inte fött eller inte ska föda barnet / G7 ผูท้ ีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมไ่ดค้ลอดเด็ก 
Personen är 
บคุคลนัน้คอื 

Man/far 
ชาย/บดิา 

Kvinna/förälder 
หญงิ/บดิามารดา 

Kvinna/moder (G5 eller G7 har bytt könsidentitet) 
หญงิ/มารดา (G5 หรอื G7 ไดเ้ปลีย่นอตัลักษณ์ทางเพศ) 

Förnamn och efternamn / ชือ่และนามสกลุ Personnummer / เลขประจําตัวประชาชน 

Bostadsadress (utdelningsadress, postnummer och postort) / ทีอ่ยู ่(ทีอ่ยูไ่ปรษณีย ์รหสัไปรษณีย ์และชือ่เมอืง) 

Telefonnummer 
หมายเลขโทรศัพท ์

Identitet styrkt genom (legitimationshandlingens typ och nummer) 
หลักฐานทีใ่ชย้นืยันตัวบคุคล (ประเภทเอกสารประจําตัวและหมายเลข) 

Fylls i om personen inte är folkbokförd i Sverige / กรอกขอ้มลูถา้บคุคลดงักลา่วไมไ่ดม้ชีือ่ในทะเบยีนราษฎรป์ระเทศสวเีดน 
Födelseland / ประเทศทีเ่กดิ Födelseort / สถานทีเ่กดิ Medborgarskap / สญัชาต ิ

 
G8 Barnets hemvist / G8 ถิน่ทีอ่ยูข่องเด็ก 
Barnet har hemvist i 
Sverige 
เด็กมถีิน่ทีอ่ยูใ่นสวเีดน 

Ja 
ใช ่

Nej, socialnämnden är inte behörig att fastställa faderskapet eller föräldraskapet och 
bistår endast med utredning. 
ไมใ่ช ่คณะกรรมการสวสัดกิารสังคมไมม่สีทิธอํิานาจชว่ยระบคุวามเป็นบดิา หรอืความเป็นบดิามารดา 
และเพยีงแตม่สีว่นชว่ยการสอบสวน 

Nej, men socialnämnden är enligt 3 a § lag (1985:367) om internationella faderskapsfrågor behörig att 
medverka vid fastställande av faderskapet. Om G5 är gift med en man, gå vidare till Utredning vid ifrågasatt 
faderskapspresumtion (U7). Om G5 inte är gift med en man, gå vidare till Fortsatt utredning (U1). 
ไมใ่ช ่แตค่ณะกรรมการสวสัดกิารสังคมมสีทิธอํิานาจชว่ยระบคุวามเป็นบดิาตามกฎหมายมาตรา 3 a (1985:367) 
วา่ดว้ยประเด็นความเป็นบดิาระหวา่งประเทศ หาก G5 สมรสกบัชาย 
ใหข้า้มไปที”่การสอบสวนในกรณีมขีอ้สงสยัตอ่ขอ้สันนษิฐานเรือ่งความเป็นบดิา” (U7) หาก G5 ไมไ่ดส้มรสกบักบัชาย 
ใหข้า้มไปที”่การสอบสวนเพิม่เตมิ” (U1) 

 
G9 Uppgifter om civilstånd och barnets tillkomst / G9 ขอ้มลูเกีย่วกบัสถานภาพสมรสและการเกดิของเด็ก 
Barnet har tillkommit genom assisterad befruktning. 
เด็กเกดิขึน้มาโดยอาศัยการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ

Nej 
ไมใ่ช ่

Ja. Gå vidare till A1. 
ใช ่ไปที ่A1 

Parterna (G5 och G7) är sambo, gifta eller 
registrerade partners. 
ทัง้สองฝ่าย (G5 และ G7) อยูก่นิฉันสามภีรรยา หรอืสมรส 
หรอืจดทะเบยีนคูค่รอง 

Ja 
ใช ่

Nej. Gå vidare till U1. 
ไมใ่ช ่ไปที ่U1 

G5 är övertygad om att barnet tillkommit genom 
parternas sexuella umgänge. 
G5 แน่ใจวา่เด็กเกดิจากการมเีพศสมัพันธข์องทัง้สองฝ่าย 

Ja 
ใช ่

Nej. Notera bedömningen i G11. 
ไมใ่ช ่บันทกึการประเมนิใน G11 

G7 är övertygad om att barnet tillkommit genom 
parternas sexuella umgänge. 
G7 แน่ใจวา่เด็กเกดิจากการมเีพศสมัพันธข์องทัง้สองฝ่าย 

Ja 
ใช ่

Nej. Notera bedömningen i G11. 
ไมใ่ช ่บันทกึการประเมนิใน G11 

 
G10 Intygande av lämnade uppgifter / G10 การรบัรองขอ้มลูทีใ่หไ้ว ้
Jag, den som fött eller ska föda barnet, intygar ovanstående 
uppgifter (datum, namnteckning och namnförtydligande) 
ขา้พเจา้เป็นผูท้ีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 
ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ (วนัที ่ลายมอืชือ่ 
และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

Jag, den som inte fött eller inte ska föda barnet, intygar 
ovanstående uppgifter (datum, namnteckning och 
namnförtydligande) 
ขา้พเจา้เป็นผูท้ีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมไ่ดค้ลอดเด็ก 
ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ (วันที ่ลายมอืชือ่ 
และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

Utredare (datum, namnteckning och namnförtydligande) / ผูส้อบสวน (วนัที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

 
  



 
HSLF-FS  
2022:66 

Bilaga 1 
U-protokoll nr    _    

 

3 
 

G11 Handläggning av utredningen / G11 การดาํเนนิการสอบสวน 
Åtgärder och bedömning / มาตรการและการประเมนิ 

 
Efter parternas (G5 och G7) och utredarens undertecknande av G10 och utredaren enligt notering i G11 bedömt att 
utredningen i och med det kan avslutas med en bekräftelse kan blanketten Bekräftelse av faderskap, föräldraskap 
eller moderskap undertecknas av parterna. Om utredaren bedömer att utredningen ska fortsätta, läggas ner eller 
överlämnas till domstol ska anledningen till det noteras i G11. 
หลงัจากท ัง้สองฝ่าย (G5 และ G7) และผูส้อบสวนไดล้งชือ่ที ่G10 และตามทีบ่นัทกึไวใ้น G11 ผูส้อบสวนประเมนิแลว้วา่ 
สามารถสรปุการสอบสวนไดด้ว้ยการยนืยนั ท ัง้สองฝ่ายสามารถลงชือ่ในแบบฟอรม์การยนืยนัความเป็นบดิา ความเป็นบดิามารดา 
หรอืความเป็นมารดาได ้หากผูส้อบสวนประเมนิวา่ ควรดาํเนนิการสอบสวนตอ่ หรอืใหย้ตุ ิหรอืยืน่ตอ่ศาล ใหบ้นัทกึเหตผุลใน G11 
 
G12 Fylls i endast om barnet inte var fött när utredningen gjordes 
G12 กรอกเฉพาะกรณีทีเ่ด็กยงัไมไ่ดเ้กดิ ขณะทีด่าํเนนิการสอบสวน 
Barnets förnamn och efternamn / ชือ่และนามสกลุเด็ก Personnummer / เลขประจําตัวประชาชน 

Födelsevikt i gram 
น้ําหนักแรกเกดิเป็นกรัม 

Konceptionstid (efter födelsevikt) 
กําหนดเวลาปฏสินธ ิ(วดัจากน้ําหนักแรกเกดิ) 

Den beräknade konceptionstiden för väntat barn överensstämmer med den för fött barn.   
กําหนดเวลาปฏสินธโิดยประมาณของเด็กในครรภต์รงกบักําหนดเวลาปฏสินธขิองเด็กทีค่ลอดออกมา 

Ja 
ใช ่

Nej. Notera bedömning i 
G11.  
ไมใ่ช ่บันทกึการประเมนิใน 
G11 
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Utredning efter assisterad befruktning 
การสอบสวนเรือ่งอาศยัการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ
 
A1 Vilka utredningen avser / A1 การสอบสวนนีเ้ก ีย่วกบับคุคลใด 
Beräknad nedkomst / กําหนดเวลาคลอดโดยประมาณ Beräknad konceptionstid / กําหนดเวลาปฏสินธโิดยประมาณ 

Barnets förnamn och efternamn 
ชือ่และนามสกลุเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på den (G5) som fött eller ska föda barnet 
ชือ่และนามสกลุของบคุคล (G5) ทีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på den (G7) som inte fött eller inte ska föda barnet* 
ชือ่และนามสกลุของบคุคล (G7) ทีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมค่ลอดเด็ก* 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

*Uppgiften fylls inte i om G5 var ensamstående vid behandlingen 
*ไมต่อ้งกรอกขอ้มลูหาก G5 อยูต่ัวคนเดยีว ขณะทีอ่าศัยการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ
 

A2 Uppgifter om klinik m.m. / A2 ขอ้มลูเกีย่วกบัคลนิกิ ฯลฯ 
Vårdinrättning och land där behandlingen har utförts 
สถานพยาบาลและประเทศทีอ่าศัยการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ

Datum för behandlingen som ledde till barnets tillkomst 
วนัทีอ่าศัยการชว่ยใหป้ฏสินธทิีนํ่าไปสูก่ารเกดิขึน้มาของเด็ก 

Fylls endast i om assisterad befruktning skett med donerade spermier 
กรอกเฉพาะในกรณีอาศยัการชว่ยใหป้ฏสินธดิว้ยอสจุจิากการบรจิาค 

Det är klarlagt att vårdinrättningen var behörig att genomföra behandlingen som ledde till 
barnets tillkomst. 
เป็นทีแ่น่ชดัวา่สถานพยาบาลมสีทิธอํิานาจดําเนนิการอาศัยการชว่ยใหป้ฏสินธทิีนํ่าไปสูก่ารเกดิขึน้มา
ของเด็ก 

Ja 
ใช ่

Nej. Se allmänna råd, notera  
bedömning i A6. 
ไมใ่ช ่ดคํูาแนะนําท่ัวไป 
บันทกึการประเมนิใน A6 

Fylls endast i om barnet tillkommit genom assisterad befruktning i utlandet 
กรอกเฉพาะในกรณีทีเ่ด็กเกดิขึน้มาโดยอาศยัการชว่ยใหป้ฏสินธใินตา่งประเทศ 

Det är klarlagt att barnet har tillgång till uppgifter om spermiedonatorn. 
เป็นทีแ่น่ชดัวา่เด็กสามารถเขา้ถงึขอ้มลูผูบ้รจิาคอสจุไิด ้ Ja 

ใช ่

Nej. Se allmänna råd, notera 
bedömning i A6. 
ไมใ่ช ่ดคํูาแนะนําท่ัวไป 
บันทกึการประเมนิใน A6 

 
A3 Heminsemination och sexuellt umgänge med män 
A3 การฉดีนํา้เชือ้เองและการมเีพศสมัพนัธก์บัชาย 
Heminsemination har förekommit under konceptionstiden. 
มกีารฉดีน้ําเชือ้เองในชว่งเวลาปฏสินธ ิ

Ja. Notera bedömning i A6. 
ใช ่บันทกึการประเมนิใน A6 

Nej 
ไมใ่ช ่

Sexuellt umgänge med män har förekommit under 
konceptionstiden. 
มเีพศสมัพันธก์บัชายในชว่งระยะปฏสินธ ิ

Ja. Notera bedömning i A6. 
ใช ่บันทกึการประเมนิใน A6 

Nej 
ไมใ่ช ่

 
A4(A) G5 uppger sig varit sambo, gift eller registrerad partner 
vid behandlingen 
A4(A) G5 แจง้วา่อยูก่นิฉนัสามภีรรยา หรอืสมรส 
หรอืจดทะเบยีนคูค่รองในขณะทีอ่าศยัการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ
Det är klarlagt att G5 och G7 var 
sambo, gifta eller registrerade 
partners vid behandlingen. 
เป็นทีแ่น่ชดัวา่ G5 และ G7 
อยูก่นิฉันสามภีรรยา หรอืสมรส 
หรอืจดทะเบยีนคูค่รอง 
ขณะทีอ่าศัยการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ

J
 

ใ
 

Nej. Notera 
bedömning i A6. 
ไมใ่ช ่
บันทกึการประเมนิ
ใน A6 

Det är klarlagt att G7 samtyckt till 
behandlingen. 
เป็นทีแ่น่ชดัวา่ G7 
เห็นชอบใหอ้าศยัการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ

J
 

ใ
 

Nej. Notera 
bedömning i A6. 
ไมใ่ช ่
บันทกึการประเมนิ
ใน A6 

G5 och G7 är övertygade om att 
barnet tillkommit genom 
behandlingen. 
G5 และ G7 
แน่ใจวา่เด็กเกดิขึน้มาโดยอาศยัการชว่ยใหป้ฏิ
สนธ ิ

J
 

ใ
 

Nej. Notera 
bedömning i A6. 
ไมใ่ช ่
บันทกึการประเมนิ
ใน A6 

 

A4(B) G5 uppger sig varit ensamstående vid behandlingen 
A4(B) G5 แจง้วา่ 
อยูต่วัคนเดยีวในขณะทีอ่าศยัการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ
Det är klarlagt att G5 var 
ensamstående vid behandlingen. 
เป็นทีแ่น่ชดัวา่ G5 
อยูต่ัวคนเดยีวในขณะทีอ่าศัยการชว่ยใหป้ฏิ
สนธ ิ

Ja 
ใ
ช ่

Nej. Notera 
bedömning i 
A6. 
ไมใ่ช ่
บนัทกึการประเมนิ
ใน A6 

G5 är övertygad om att barnet 
tillkommit genom behandlingen. 
G5 
แน่ใจวา่เด็กเกดิขึน้มาโดยอาศัยการชว่ยใหป้ฏิ
สนธ ิ

J
a 
ใ
ช ่

Nej. Notera 
bedömning i 
A6. 
ไมใ่ช ่
บนัทกึการประเมนิใ
น A6 
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A5 Intygande av lämnade uppgifter / A5 การรบัรองขอ้มลูทีใ่หไ้ว ้
Jag, den som fött eller ska föda barnet, intygar de uppgifter jag 
lämnat (datum, namnteckning och namnförtydligande). 
ขา้พเจา้เป็นผูท้ีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 
ขอรับรองวา่ขอ้มลูทีใ่หไ้วเ้ป็นความจรงิ (วนัที ่ลายมอืชือ่ 
และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

Jag, den som inte fött eller inte ska föda barnet, intygar de 
uppgifter jag lämnat (datum, namnteckning och 
namnförtydligande).* 
ขา้พเจา้เป็นผูท้ีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมไ่ดค้ลอดเด็ก 
ขอรับรองวา่ขอ้มลูทีใ่หไ้วเ้ป็นความจรงิ (วนัที ่ลายมอืชือ่ 
และชือ่นามสกลุตัวบรรจง)* 

Utredare (datum, namnteckning och namnförtydligande) / ผูส้อบสวน (วนัที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) * 

*Uppgiften fylls inte i om G5 var ensamstående vid behandlingen 
*ไมต่อ้งกรอกขอ้มลูหาก G5 อยูต่ัวคนเดยีว ขณะทีอ่าศัยการชว่ยใหป้ฏสินธ ิ
 
A6 Handläggning av utredningen / A6 การดาํเนนิการสอบสวน 
Åtgärder och bedömning / มาตรการและการประเมนิ 

 
Efter att parterna och utredaren undertecknat utredningen och utredaren enligt notering i A6 bedömt att utredningen 
i och med det kan avslutas med bekräftelse kan blanketten Bekräftelse av faderskap, föräldraskap eller moderskap 
undertecknas av parterna. Om utredaren bedömer att utredningen ska fortsätta, läggas ner eller överlämnas till 
domstol ska anledningen till det noteras i A6.  
หลงัจากท ัง้สองฝ่ายและผูส้อบสวนไดล้งชือ่ในเอกสารการสอบสวนและตามทีบ่นัทกึไวใ้น A6 ผูส้อบสวนประเมนิแลว้วา่ 
สามารถสรปุการสอบสวนไดด้ว้ยการยนืยนั ท ัง้สองฝ่ายสามารถลงชือ่ในแบบฟอรม์การยนืยนัความเป็นบดิา ความเป็นบดิามารดา 
หรอืความเป็นมารดาได ้หากผูส้อบสวนประเมนิวา่ ควรดาํเนนิการสอบสวนตอ่ หรอืใหย้ตุ ิหรอืยืน่ตอ่ศาล ใหบ้นัทกึเหตผุลใน A6  
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Fortsatt utredning 

การสอบสวนเพิม่เตมิ 
U1 Vilka utredningen avser / U1 การสอบสวนนีเ้ก ีย่วกบับคุคลใด 
Beräknad nedkomst / กําหนดเวลาคลอดโดยประมาณ Beräknad konceptionstid / กําหนดเวลาปฏสินธโิดยประมาณ 

Barnets förnamn och efternamn 
ชือ่และนามสกลุเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på den (G5) som fött eller ska föda barnet 
ชือ่และนามสกลุของบคุคล (G5) ทีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på den (G7) som inte fött eller inte ska föda barnet 
ชือ่และนามสกลุของบคุคล (G7) ทีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมไ่ดค้ลอดเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

 

U2 Uppgifter från den som fött eller ska föda barnet (G5) / U2 ขอ้มลูจากผูท้ ีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก (G5) 
(A) Parternas kontakt med varandra (t ex när och var de lärde känna varandra). 
(A) การตดิตอ่ของทัง้สองฝ่าย (เชน่ เวลาและสถานทีท่ีทั่ง้คูไ่ดรู้จั้กกัน) 

(B) Sexuellt umgänge med G7 eller heminsemination med spermier från G7 under konceptionstiden (om möjligt, ange datum). 
(B) มเีพศสมัพันธก์ับ G7 หรอืฉดีน้ําเชือ้เองโดยอาศัยอสจุจิาก G7 ในชว่งเวลาปฏสินธ ิ(หากเป็นไปได ้ใหร้ะบวุันที)่ 

(C) Sexuellt umgänge med andra män eller heminsemination under konceptionstiden. 
(C) มเีพศสมัพันธก์ับชายอืน่ๆหรอืฉีดน้ําเชือ้เองในชว่งระยะปฏสินธ ิ

Nej 
ไมม่ ี

Ja. Notera bedömning i U6 
ม ีบันทกึการประเมนิใน U6 

(D) Övriga uppgifter av betydelse (t ex brev, dagboksanteckningar, sms, namn på och adress till de personer som G5 åberopar samt 
deras berättelser)  
(D) ขอ้มลูอืน่ๆทีสํ่าคัญ (เชน่ จดหมาย บันทกึประจําวัน เอสเอ็มเอส ชือ่ และทีอ่ยูข่องบคุคลอืน่ๆที ่G5 อา้งถงึ รวมทัง้คําบอกเลา่ของบคุคลเหลา่นัน้) 

(E) Jag (G5) intygar ovanstående uppgifter (datum, namnteckning och namnförtydligande). 
(E) ขา้พเจา้ (G5) ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ (วันที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

Utredare (datum, namnteckning och namnförtydligande) / ผูส้อบสวน (วนัที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

 

U3 Vilka utredningen avser / U3 การสอบสวนนีเ้ก ีย่วกบับคุคลใด 
Beräknad nedkomst / กําหนดเวลาคลอดโดยประมาณ Beräknad konceptionstid / กําหนดเวลาปฏสินธโิดยประมาณ 

Barnets förnamn och efternamn / ชือ่และนามสกลุเด็ก Personnummer / เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på den (G5) som fött eller ska föda barnet 
ชือ่และนามสกลุของบคุคล (G5) ทีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 

Personnummer / เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på den (G7) som inte fött eller inte ska föda barnet 
ชือ่และนามสกลุของบคุคล (G7) ทีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมไ่ดค้ลอดเด็ก 

Personnummer / เลขประจําตัวประชาชน 
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U4 Uppgifter från den som inte fött eller inte ska föda barnet (G7) / U4 ขอ้มลูจากผูท้ ีไ่มไ่ดค้ลอดหรอืจะไมค่ลอดเด็ก (G7) 
(A) Parternas kontakt med varandra (t ex när och var de lärde känna varandra). 
(A) การตดิตอ่ของทัง้สองฝ่าย (เชน่ เวลาและสถานทีท่ีทั่ง้คูไ่ดรู้จั้กกัน) 

 

(B) Sexuellt umgänge med G5 under konceptionstiden eller heminsemination med spermier från G7 (om möjligt, ange datum). 
(B) การมเีพศสมัพันธก์บั G5 ในชว่งเวลาปฏสินธหิรอืฉดีน้ําเชือ้เองโดยอาศัยอสจุจิาก G7 (หากเป็นไปได ้ใหร้ะบวุนัที)่ 

(C) Jag intygar ovanstående uppgifter (datum och namnteckning) / ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ (วนัทีแ่ละลายมอืชือ่) 

Anser sig vara fader/förälder/moder 
เห็นวา่ตนเองเป็นบดิา/บดิามารดา/มารดา 

Tveksam, osäker 
ลังเล ไมแ่น่ใจ 

Förnekar 
ปฏเิสธ 

(D) Övriga uppgifter av betydelse (t ex brev, dagboksanteckningar, sms, namn på och adress till de personer som G7 åberopar samt 
deras berättelser) 
(D) ขอ้มลูอืน่ๆทีสํ่าคัญ (เชน่ จดหมาย บันทกึประจําวัน เอสเอ็มเอส ชือ่ และทีอ่ยูข่องบคุคลอืน่ๆที ่G7 อา้งถงึ รวมทัง้คําบอกเลา่ของบคุคลเหลา่นัน้) 
 

(E) G7 begär rättsgenetisk undersökning. 
(E) G7 ตอ้งการใหม้กีารตรวจพสิจูนท์างนติพัินธศุาสตร ์

Ja 
ตอ้งการ 

Nej 
ไมต่อ้งการ 

(F) Jag (G7) intygar ovanstående uppgifter (datum, namnteckning och namnförtydligande). 
(F) ขา้พเจา้ (G7) ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ (วันที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

Utredare (datum, namnteckning och namnförtydligande) 
ผูส้อบสวน (วันที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

 
U5 Rättsgenetisk undersökning / U5 การตรวจพสิจูนท์างนติพินัธุศาสตร ์
Anledning till undersökning. / สาเหตใุนการตรวจพสิจูน ์
 
 
 

Resultatet av undersökningen. / ผลการตรวจพสิจูน ์

 
U6 Handläggning av utredningen / U6 การดาํเนนิการสอบสวน 
Åtgärder och bedömning / มาตรการและการประเมนิ 
 

 
Efter att parterna (G5 och G7) och utredaren undertecknat utredningen och utredaren enligt notering i U6 bedömt att 
utredningen i och med det kan avslutas med bekräftelse kan blanketten Bekräftelse av faderskap, föräldraskap eller 
moderskap undertecknas av parterna om G5 inte är gift och G7 anser sig vara fader/förälder/moder. Om utredaren 
bedömer att utredningen ska fortsätta, läggas ner eller överlämnas till domstol ska anledningen till det noteras i U6. 
หลงัจากท ัง้สองฝ่าย (G5 และ G7) และผูส้อบสวนไดล้งชือ่ในเอกสารการสอบสวน และตามทีบ่นัทกึไวใ้น U6 
ผูส้อบสวนประเมนิแลว้วา่ สามารถสรปุการสอบสวนไดด้ว้ยการยนืยนั 
ท ัง้สองฝ่ายสามารถลงชือ่ในแบบฟอรม์การยนืยนัความเป็นบดิา ความเป็นบดิามารดา หรอืความเป็นมารดาได ้ถา้ G5 มไิดส้มรส 
และ G7 เห็นวา่ ตนเป็นบดิาหรอืบดิามารดาหรอืมารดา หากผูส้อบสวนประเมนิวา่ ควรดาํเนนิการสอบสวนตอ่ หรอืใหย้ตุ ิ
หรอืยืน่ตอ่ศาล ใหบ้นัทกึเหตผุลใน U6 
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Utredning vid ifrågasatt faderskaps- eller föräldraskapspresumtion 
การสอบสวนในกรณีมขีอ้สงสยัตอ่ขอ้สนันษิฐานเรือ่งความเป็นบดิา 
หรอืความเป็นบดิามารดา 
 
U7 Vilka utredningen avser / U7 การสอบสวนนีเ้ก ีย่วกบับคุคลใด 
Beräknad nedkomst / กําหนดเวลาคลอดโดยประมาณ Beräknad konceptionstid / กําหนดเวลาปฏสินธโิดยประมาณ 

Barnets förnamn och efternamn 
ชือ่และนามสกลุเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på (G5) den som fött eller ska föda barnet 
ชือ่และนามสกลุของผู ้(G5) ทีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

Förnamn och efternamn på maken till den som fött eller ska föda barnet 
ชือ่และนามสกลุของสามขีองผูท้ีไ่ดค้ลอดหรอืจะคลอดเด็ก 

Personnummer 
เลขประจําตัวประชาชน 

Bostadsadress (utdelningsadress, postnummer och postort) / ทีอ่ยู ่(ทีอ่ยูไ่ปรษณีย ์รหสัไปรษณีย ์และชือ่เมอืง) 

Telefonnummer 
หมายเลขโทรศัพท ์

Identitet styrkt genom (legitimationshandlingens typ och nummer) 
หลักฐานทีใ่ชย้นืยันตัวบคุคล (ประเภทเอกสารประจําตัวและหมายเลข) 

Fylls i om maken inte är folkbokförd i Sverige / กรอกขอ้มลูถา้สามไีมไ่ดม้ชีือ่ในทะเบยีนราษฎรป์ระเทศสวเีดน 
Födelseland / ประเทศทีเ่กดิ Födelseort / สถานทีเ่กดิ Medborgarskap / สญัชาต ิ

 
U8 Uppgifter från G5 / ขอ้มลูจาก G5 
Makarna sammanboende under konceptionstiden 
คูส่มรสอยูก่นิดว้ยกันในชว่งเวลาปฏสินธ ิ
 Ja / ใช ่  Nej / ไมใ่ช ่

Om nej, datum för isärflyttning 
หากไมใ่ช ่ใหร้ะบวุันทีว่นัทีแ่ยกกันอยู ่

Sexuellt umgänge med maken under konceptionstiden 
มเีพศสมัพันธก์บัสามใีนชว่งเวลาปฏสินธ ิ

 

Ja. Notera bedömningen i U11./  Nej.  
ม ีบันทกึการประเมนิใน U11  .   ไมม่ ี

Om ja, om möjligt ange datum 
หากม ีถา้เป็นไปไดใ้หร้ะบวุนัที ่

Övriga uppgifter av betydelse (t ex brev, dagboksanteckningar, sms, namn och adress på de personer som G5 åberopar samt deras 
berättelser) 
ขอ้มลูอืน่ๆทีสํ่าคัญ (เชน่ จดหมาย บันทกึประจําวัน เอสเอ็มเอส ชือ่ และทีอ่ยูข่องบคุคลอืน่ๆที ่G5 อา้งถงึ รวมทัง้คําบอกเลา่ของบคุคลเหลา่นัน้) 
 

Jag intygar ovanstående uppgifter (datum och namnteckning) / ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ (วนัทีแ่ละลายมอืชือ่) 

Utredare (datum, namnteckning och namnförtydligande) / ผูส้อบสวน (วนัที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 
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U9 Uppgifter från maken / ขอ้มลูจากสาม ี
 
Makarna sammanboende under konceptionstiden 
ทัง้คูอ่ยูก่นิดว้ยกนัในชว่งเวลาปฏสินธ ิ
 Ja /   Nej 
 ใช ่  ไมใ่ช ่

Om nej, datum för isärflyttning 
หากไมใ่ช ่ใหร้ะบวุันทีว่นัทีแ่ยกกันอยู ่

Sexuellt umgänge med G5 under konceptionstiden 
มเีพศสมัพันธก์บั G5 ในชว่งเวลาปฏสินธ ิ
 

 

Ja. Notera bedömningen i U11. /  Nej. 
ม ีบันทกึการประเมนิใน U11  ไมม่ ี

Om ja, om möjligt ange datum 
หากม ีถา้เป็นไปไดใ้หร้ะบวุนัที ่

Övriga uppgifter av betydelse (t ex brev, dagboksanteckningar, sms, namn och adress på de personer som maken åberopar samt deras 
berättelser) 
ขอ้มลูอืน่ๆทีสํ่าคัญ (เชน่ จดหมาย บันทกึประจําวัน เอสเอ็มเอส ชือ่ และทีอ่ยูข่องบคุคลอืน่ๆทีส่ามอีา้งถงึ รวมทัง้คําบอกเลา่ของบคุคลเหลา่นัน้) 
 

Jag intygar ovanstående uppgifter (datum och namnteckning) 
ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ (วนัทีแ่ละลายมอืชือ่) 
 

Utredare (datum, namnteckning och namnförtydligande) 
ผูส้อบสวน (วันที ่ลายมอืชือ่ และชือ่นามสกลุตัวบรรจง) 

 
 
U10 Rättsgenetisk undersökning / U10 การตรวจพสิจูนท์างนติพินัธุศาสตร ์

Begärs av nämligen: 
ยืน่ขอโดย 

Behövs inte 
ไมจํ่าเป็น 

Görs av annan anledning, nämligen: 
ตรวจเนือ่งจากสาเหตอุืน่ กลา่วคอื 

 
 

Resultat av undersökningen / ผลการตรวจพสิจูน ์

 
U11 Handläggning av utredningen / U11 การดาํเนนิการสอบสวน 
Åtgärder och bedömning / มาตรการและการประเมนิ 

 
Efter att parterna (G5, maken och G7) samt utredaren undertecknat utredningen och utredaren enligt notering i U11 
bedömt att utredningen i och med det kan avslutas med bekräftelse kan blanketten Bekräftelse av faderskap, 
föräldraskap eller moderskap undertecknas av G5 och G7 om G7 anser sig vara fader, förälder eller moder. Om 
utredaren bedömer att utredningen ska fortsätta, avslutas, läggas ner eller överlämnas till domstol ska anledningen 
till det noteras i U11. 
หลงัจากฝ่ายตา่งๆ (G5 สาม ีและ G7) รวมท ัง้ผูส้อบสวนไดล้งชือ่ในเอกสารการสอบสวน และตามทีบ่นัทกึไวใ้น U11 
ผูส้อบสวนประเมนิแลว้วา่ สามารถสรปุการสอบสวนไดด้ว้ยการยนืยนั G5 และ G7 
สามารถลงชือ่ในแบบฟอรม์การยนืยนัความเป็นบดิา ความเป็นบดิามารดา หรอืความเป็นมารดาได ้ถา้ G7 เห็นวา่ 
ตนเป็นบดิาหรอืบดิามารดาหรอืมารดา หากผูส้อบสวนประเมนิวา่ ควรดาํเนนิการสอบสวนตอ่ หรอืใหย้ตุ ิหรอืยืน่ตอ่ศาล 
ใหบ้นัทกึเหตผุลใน U11 
 


	U-protokoll

