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Socialstyrelsens foreskrifter

om andring i foreskrifterna (SOSFS 2008:21)
om anmiélan av patienter som av medicinska
skail dr olampliga att inneha skjutvapen;

beslutade den 28 februari 2017.

Socialstyrelsen foreskriver med stod av 13 kap. 2 § vapenforordningen
(1996:70) samt 2 § 1 och 4 och 4 § 2 férordningen (1985:796) med vissa
bemyndiganden for Socialstyrelsen att meddela foreskrifter m.m. att
1, 3 och 6 §§ samt bilagan till Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS
2008:21) om anmélan av patienter som av medicinska skal dr olamp-
liga att inneha skjutvapen ska ha foljande lydelse.

1§ Dessa foreskrifter ska tillimpas vid vard enligt hélso- och sjuk-
vardslagen (2017:30), lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard och
lagen (1991:1129) om réttspsykiatrisk vard. Foreskrifterna géller for
bade sluten och 6ppen hilso- och sjukvard.

3§ Vardgivaren ska ge direktiv och sédkerstilla att det ledningssys-
tem som enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS
2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete ska fin-
nas i verksamheten innehaller rutiner for anméilan av patienter som av
medicinska skél dr olampliga att inneha skjutvapen.

6§ Anmilan till polismyndigheten ska goras pé en sérskild blankett
(bilagan).

Den ldkare som gor en anmélan ska svara for att den patient som
berdrs utan drdjsmal blir informerad, om det inte finns hinder enligt
offentlighets- och sekretesslagen (2009:400) eller patientsdkerhetsla-
gen (2010:659).
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Utkom fréan trycket
den 23 mars 2017
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.%3, Socialstyrelsen ANMALAN

enligt 6 kap. 6 §§ vapenlagen (1996:67)

Till Polismyndigheten i*

Anmaélan avser

Patientens efternamn och férman Personnummer
Bostadsadress
Postnummer Postort
Telefon (inkl. riktnummer) Folkbokféringsort (kommun)
Patienten har informerats om anmalan Datum da patienten blev informerad
ia L] e
Vardform
Patienten vardas Patienten vardas enligt Planerad utskrivningsdag,
i sluten vard i 6ppen vard i forekommande fall

O O HsL[] tpT[] Rv[]

Sjukvardsinrattningens namn (vid slutenvard)

Utdelningsadress

Postnummer Postort

Clo, om patientens vi: 'ess ar annan an bc essen

Utdelningsadress

Postnummer Postort

Anmélande ldkare
Lakarens efternamn och férnamn Titel

Utdelningsadress (tjanstestélle)

Postnummer Postort

Telefon (inkl. riktnummer) E-postadress

Anmélande ldkares bedémning

Jag beddmer att patienten av medicinska skal ar oldamplig att inneha skjutvapen.

Ort och datum Lakares underskrift
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* Ange polismyndighet i den ort dar patienten ar folkbokford/bosatt.
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