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PM lakarundersokning vid vardintygsbedomning enligt LPT

1. Bakgrund

L PT (Tvangsvard enligt "Lagen om psykiatrisk tvangsvard" 4 1991:1128) kan komma ifraga nér
patienten lider av en alvarlig psykisk stérning och gav inte kan/vill medverkatill understkning
eller behandling. (LPT géller inte réttspsykiatrisk vard, d.v.s. person som &r domd till
frihetsberévande, & anhdlen eller haktad, & intagen for rattspsykiatrisk undersokning eller domd
till réttspsykiatrisk vard.)

2. Vem kan ge Carema i uppdrag att utféra en lakarundersékning avseende LPT?

Caremakan enligt géllande avtal med Region Skane endast fa uppdraget fran

SOS Alarm

Sjukvardsradgivningen

Sjukskoterska eller 1&kare i priméarvarden

Sjukskoterskai hemsjukvarden

Sjukskoterska i ambulanstjanst

0 Sukskoterskaeller lakare vid 5ukhusens akutmottagningar

O O Oo0oO0oOo

OBS ! Privatperson kan inte v kontakta Carema med begdran om psykiatrisk
| akarundersokning utan maste vanda sig till ndgon av ovan namnda instanser.

OBSI1! Om sociatjanst initierar behov av undersokning méaste kontakt tas med nagon av
ovanstaende remissvagar

Vid SOS Alarm ska tjanstgérande beddmningss ukskoterska avgora om det finns rimligt skal for
att gora en vardintygsbedomning, alternativt hanvisa den person som kontaktar SOS Alarm till
sjukvardsradgivningen.

LPT bedomningar skainte goras av Carema avseende patienter som har permission fran
psykiatrisk klinik eller erhdller vard genom psykiatriska hembesoksteam. Det & psykiatrin séva
som ansvarar for dessa patienters behov av ev. vardintygsbedémning.

3. Finns skal for (LPT) vardintygsbedémning?

Det & lakarens skyldighet vid mottagande av uppdrag av behdriga remittenter att ta reda pa om
det finns skalig anledning att gora en vardintygsbedomning. Det ska dokumenterasi journalen
vem som ber om undersokning och pa vilka grunder.

Med skalig anledning menas att det ska framga att det foreligger information om tydliga
symptom pa en allvarlig psykisk storning eller att personen &r farlig for sig alv eller andra.

Begér alltid telefonnummer till den som kontaktat ovanstaende remittenter och kontakta
snarast §alv denna per son fére hembesoket for upplysningar som legat till grund for behov av
akut psykiatrisk beddomning. Framfor att det ar av ytter sta vikt att denna person narvarar vid
hembesoket av Carema eller traffar Caremas personal pa ort och stélleinfér under sskning.



PM l&karundersdkning vid vardintygsbeddémning enligt LPT sid. 3 (15)
Carema Akuta Hembesok av L&kare pa uppdrag av Region Skane ver. 3 2010-06-17

Undersok alltid om det & mojligt att hanvisa till ordinarie lakarkontakt om sadan finns. Det
& i deflestafall bast for patienten och framkallar mindre oro, angest och missténksamhet hos den
undersokte.

Om patienten inte klarar 4 timmarsvantetid pa hembesok pga. svara symptom eller &r
valdsam/suicidhot foreligger ska polismyndigheten kontaktas som pa plats far bedoma om det
foreligger omedelbart hot mot patienten gélv eller andra. Polismyndigheten har majlighet att galv
fora person med misstanktallvarlig psykisk storning till psykiatrisk akutmottagning.

Tareda pa sd mycket fakta som mgjligt fore. Allavéasentligajournaluppgifter ska efterhdras
inklusive eventuell psykjournal. Pajourtid kontakta ev. kand psykiatrisk klinik for att efterhtra
kanda psykiatriska sjukdomar. Hor speciellt om droger, valdsamhet m.m. Hor med nérstaende.
Fyll i basala uppgifter paintyget, det kan finnas behov av snabbt agerande ibland och da &r det en
fordel om man kan sparatid, bade for personen ifréga och for polisen.

4. Platsen for undersdkningen

| forsta hand ska undersokning ske i patientens egen miljo, dvs. i dennes vana kringmiljd. Endast
undantagsvis ska undersokning ske pa annan plats, t.ex. offentlig plats.

5. Om patienten vagrar undersodkning

Om det finns skélig anledning att missténka att en allvarlig psykisk stérning kan féreligga och
patienten inte vill medverka eller getilltrade for lakar beddmning ska polismyndigheten
kontaktas for handrackningsbegar an.(se polishandréckning avsnitt 6). Det ska sarskilt
dokumenterasi journalen nér och pa vilket st polisen har kontaktats.

Det innebar att poliskontakt av detta skal endast kan ske da lakar e befinner sig pa platsfor
att utfora gava undersokningen.

Stanna alltid kvar tills polisen anlénder!
6. Polishandréckning

Offentligt anstalld |&kare, eller |akare som arbetar pa uppdrag av Region Skane, kan begéra
polishandr&ckning i samband med var dintygsbedomning enligt LPT

0 om patienten vagrar eller befarasvagra att medverka vid under sbkning
0 om patienten vagrar eller befaras vagra medfoljatill akutpsykiatrisk klinik
o vid farlighetsbeddmning mot patienten gév eller andra

En polishandréackning innebar bitréde av polisfor ett eller flera skal. Begaran om
polishandréckning ska endast tillgripas da alla andra méjligheter att utféraen undersokning &r
uttdmda. Se punkt 6.1 Begaran om polishandrackning.

| vissafall kan polisen gav omhanderta person med misstankt alvarlig psykisk stérning och féra
dennetill psykiatrisk akutmottagning eller annan vardmottagning for vardintygsbedomning, se
punkt 6.3, brédskande drenden.
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6.1 Begaran om polishandr &ckning

Foljande skal kan foreligga for begéran om polishandr&ckning:

o M&jliggora lakar under sokning for vardintygsbedémning enl. LPT om det finns
skalig anledning och patienten végrar undersokning.

o Varatill skydd for medicinsk personal vid undersokning for vardintygsbedémning
om det foreligger hot om vald.

o Utforatransport till psykiatrisk akutmottagning da vardintyget ar utfardat och
da alla andra transportsatt & uttomda (patienten vagrar eller skydd vid vald/hot
om vald).

Polishandr ackning begér s genom att vakthavande befd vid polisens
lanskommunikationscentral (LKC) kontaktas per telefon tel. 040-661 27 91 och att sérskild
blankett " Begéaran om bitrade av polis’ [bilaga 2:1-2:2] fyllsi och [amnastill polisen pa
plats.

Ange skalen for att bitrade av polis behovs, sdval muntligen till handldggare pa polisens
LK C samt pa blankett " Begaran om bitrade av polis’ [bilaga 2] och vilken hjalp som avses.
Om mgjligt be om civilkladda poliser for att undvika forstéarkning av psykiskt trauma.

Det basta ar att alltid begéra handrackning for saval véar dintygsbedomning som
transport till akutpsykiatrisk klinik - &en om handréckning for transport sedan inte visar
sig behdvas.

OBS! Nar polishandrackning begéarts skall vardintyg alltid utfardas av den lakare som
begéart polishandrackningen. Vardintyget skall medfdlja vid ev transport till psykiatrisk
akutmottagning eller annan vardmottagning for vardintygsbedomning.

6.2 Beslut om polishandr dckning

Det &r vakthavande befdl vid LKC som beslutar om vilken insats som polisen bitréader med.
Polisen far pa basen av de uppgifter [akaren lamnar besluta om det &r aktuellt att tasig in till
patienten t.ex. genom att anvanda lassmed eller sla sonder glasrutor/dorr.

Polisens beslut ska journalforas savél i Caremas journal som i polisens eget rapportsystem.

6.3 Bradskande &renden

| bradskande arenden da Caremainte hinner infinna sig kan polisen s alva omhanderta
person med misstankt allvarlig psykisk storning och féra dennatill psykiatrisk akutmottagning
eller annan vardmottagning for vardintygsbedomning.

OBS! Begaran om polishandrackning ska INTE skrivas da polisen s alva beslutar om
transport till vardinrattning for vardintygsbedémning!
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7. Pagaende vald eller uppenbart hot om vald

Normalt ska Caremainte kontaktas i dessafall. Det & polisen som kontaktas direkt av SOS
Alarm eller via andra kontaktvagar. Om Carema far uppgift om vald/pagaende vald ska kontakt
omgaende tas med polisen.

8. | samband med lakarunderstkningen
Bade Caremas | &kare och sjukskéterska ska narvara vid undersokningen.

Helst skaanhdrig, annan nér stdende eller omsor gsper sonal som patienten kanner narvara
vid undersokningen

Sedltid till att det finns en retrattvag bakom dig. Informera tydligt om din uppgift och visa
legitimation (tank pa vanforestallningar). Samtala lugnt utan provocerande uttalanden men var
tydlig och bestamd.

Det &r viktigt att inhamta sd mycket infor mation som méjligt om patienten. Grunden for
bedomningen ar utfallet av patient under sbkningen, men kompletterande uppgifter fran
anhoriga, narstaende eller vanner ar ocksa viktig att eftersoka och dokumentera.

Grundregeln &r att man gor ett somatiskt och ett psykiskt status. Oftagar det inte att gora ett
fullstandigt somatiskt status da personen ifragainte séllan ar/blir valdsam eller aggressiv vid
narkontakt och det far ddangesi vardintyget.

Om du fattar beslut om vardintyg — infor mer a per sonen om dettal Det & en mansklig
réttighet att fa veta om orsaken till ett pl6tdligt frihetsberdvande.

Tvangsatgarder som baltning och akutmedicinering kan ske fore det att intagningsbes utet &
fattat, om atgarden inte kan vanta (OBS! depotpreparat far € ges!).

9. Utfardande av LPT intyg

Ett LPT intyg kan bara skrivasi samband med under sbkningen av patienten, intei
efterhand. Det & altsdi princip inte till&tet att skriva ett vardintyg flera timmar efter en
undersokning eller pa andrahandsuppgifter fran vardpersonal eller anhtriga.

For att ett vardintyg enligt L PT ska kunna utférdas kr &vs det att:

9:1. Patienten lider av en allvarlig psykisk stbrning

Psykos (forvirring/konfusion, hallucination, tankestdrning, vanforestéllningar)
Depression med suicidrisk

Svér personlighetsstérning med impulsgenombrott av psykotisk karaktar (enbart
personlighetsstorning ar g allvarlig psykisk stérning)

OBS! LPT &r g tillampligt for patient med enbart demens. Forvirring & en del i
demensbilden och & g vardintygsgrundande Demenstillstandet kan medfora andra symptom
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som hallucinationer, vanforestalIningar, omotiverad aggressivitet och kan da uppfyllakriterier
for alvarlig psykisk storning.

Missbruk &r i princip g skal for vard enligt LPT - i stéllet kan Lag om vard av missbrukare
(LVM) bli aktuell. Dock kan svéart nedgangen individ med psykotiska symtom bli foremal for
LPT under kort tid till dess psykosen avklingar. Dérefter kan forlangd tvangsvard ske enligt
LVM genom att socialnamndens ordférande tar akut beslut. For detta kravs aven lakarintyg enl.
Sociatjanstlagen. Vid akut ingripande kan Carematillkallas for att utesluta att patientens
tillstand beror pa nagot annat &n §java missbruket.

9:2. Behov av psykiatrisk dygnet runt vard.

P.g.a. det psykiskatillstandet och personliga forhallandet skall det finnas ett nédvandigt behov
av psykiatrisk vard som inte kan tillgodoses pa annat satt an genom inlaggning. Sarskild
vikt ska laggas vid patientensfarlighet mot sig gélv eller andra.

Det kan alltsdi vissafall varamgjligt att patienten, trots en allvarlig psykisk stérning, kan
vardasi hemmet om det finnstillracklig 6vervakning och omsor g, t.ex. dementa personer pa
adreboende med god tillsyn eller om sadan tillsyn kan tillskapas genom kontakt med
kommunen.

9:3. Patienten skall motsatta sig frivillig vard eller inte s élv kunna ta stéllning till detta.

Blankett SOSB 42023 2005-12 pee [bilaga 1:1-1:4] ska anvandas. | dentitet ska kontrolleras
mot giltig ID handling. Undantagsvis kan annan person styrkaidentiteten.

Ifyllt vardintyg lamnastill ledsagande per son, ambulansper sonal eller till polismyndigheten.

10. Transport till psykiatrisk akutmottagning sedan vardintyg enl. LPT har
utfardats

| princip finns tre olika Sétt att transportera en patient till psykiatrisk akutmottagning da
vardintyg enl. LPT har utfardats.

10:1) Ambulanstransport
Ambulans bestalls viatdl. 040-6769300

Avtal finns mellan Psykiatri Skane, Prehospitalt Centrum Region Skane, SOS Alarm och
ambulansverksamheten att transport till psykiatrisk klinik sedan vardintyget utfardats i forsta
hand ska ske med ambulans. S&dan begaran kan altsdinte vagras.

Om det finns behov av |1akemedel sordination ska ske skriftligt till ambulansper sonal.

| vissafall kan polis behdva assistera vid ambulanstransporten t.ex. vid hot om vald eller
suicid (se avsnitt 6 polishandr &ckning).
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10:2) Taxitransport/sjukresa.

Ska endast ske undantagsvis. Om detta transportsétt nyttjas ska anhdrig eller vardpersonal
medfolja.
10:3) Privatbil.

Anhorig, bekant eller vardpersonal kan undantagsvis ledsaga en person till psykiatrisk
akutmottagning da vardintyget utfardats, t.ex. i privat bil, om man uppfattar att den undersokte
intedr farligfor siggalv eller andra och det sannolikt inte foreligger ndgra medicinska
skal att valja annan transport (se alternativ 1 — Ambulanstransport).

OBS! Transport i Caremasbil far under inga omstandigheter ske.

11. Vid intagning pa psykiatrisk klinik
Beslut om intagning far inte grundas pa ett vardintyg som &r aldre an fyra dagar.

Inom 24 timmar fran patientens ankomst till vardinréttning skall fragan om véard enligt LPT ha
provats.

Beslut om intagning pa psykiatrisk klinik fattas av chefsoverlakare vid enheten for psykiatrisk
vard eller delegerad specialist i allmanpsykiatri (i praktiken ofta primarjour efter bakjourskontakt).
Under dennatid kan patienten kvarhallas mot sin vilja

12. Dokumentationskrav da kriterer for utfardande av LPT intyg inte foreligger.

D& Caremablir kallad till ett arende som innefattar en vardintygsbedémning enl. LPT men dér
kriterier for utfardande av vardintyg visar sig saknas ska orsaken till detta dokumenterasi
journalen. Ett somatiskt status ska alltid goras om patienten tillater det.

Foljande information ska alltid framga av journal anteckningen.

Motivation till att allvarlig psykisk storning g foreligger
M edvetandegrad,

Blodtryck, puls,

Andningsfrekvens

Syrgassatur ation.

Om patienten vagrar somatisk undersokning eller remisstill §ukhus och samtidigt inte
uppfyller tillrackliga kriterier for ett vardintyg enligt LPT ska detta sérskilt dokumenter as.
Patienten som vagrar sddan understkning eller vard ska ocksa for mas att intyga detta pa
standar diserad blankett (bilaga 3; Intyg gallande patients beslut att avsta fran vardatgard)
) for att avsta fran vardatgarder vid hembesok av Carema.
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13. Kvalitetssékring

Det kommer att ske regelbunden uppféljning av de fall dar Carema utfardar LPT intyg.Om fel
eller brister framkommer i géllande rutiner ska medicinsk radgivare kontaktas.

Journalkopia kan skickas till medicinsk rédgivare eller verksamhetschefen.

Mamé 2010-06-15

Dr Lennart Skoog
Medicinsk rédgivare
Carema Akuta Hembestk av Lakare pa uppdrag av Region Skane
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Bilaga 1:1

.ﬁ. Socialstyrelsen

SasH A0 200512 paa

Vardriygel ulardt den

Cren undersdkte

VARDINTYG

enligt 4 och 11 §5 lagen (1991:1128) om psyki-
atrisk tvingsvird och 5 § lagen (1991:1129) om
rattspsykiatrisk vird

Detta intyg avesr

4 § lagen om peykalriak bengsvérd I:l

11 § lagen om psyklatsk héngsvird |:|

& & lagen om rittspeyklatrisk vard I:l

Rensa I

Efternamn cch #smamn Parscnnummar
Lhdahingzadress Postrammer Poslnrt
Fokbolf&rngsar ldartitetan shyrkd ganom

Lakarens redogorelse for de omstindighseter som faranledsr vardbehawvet

AMNAMMES BAKGRLUND

Ange relevanta uppgifter far beckimning av virdbehowet, L Hodgars chilsa och vird
samt scciala rdrhalianden
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Bilaga 1:2

Den undersdkte

Efternamn och fornamn Personnummer

ANAMNES NUVARANDE TILLSTAND

(forts.) Redogér for den psykiska storningen, dess utveckling och huvudsymtomn enligt den undersoktes och/eller
andra personers beskrivning (om andra personer lamnat uppgifter, anges detta). Ange de férhallanden
som nodvandiggor intagning pa en sjukvardsinrattning for kvalificerad psykiatrisk dygnetruntvard

STATUS SOMATISKT

Redovisa resultatet av den somatiska undersckningen

PSYKISKT

Ange vid undersdkningen iakttagna awvikelser som &r av betydelse for bedémningen av vardbehov och diagnos,
t.ex. vakenhetsgrad, orientering, upptradande, tal, sinnesstamning, minne, férvirring, tankeforlopp, tankestdrningar,
hallucinationer, vanforestallningar, sjalvmordstankar och/eller sjalvmordsplaner. Ange aven den undersdktes insikt
om behov av vard och stod
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Bilaga 1:3

Den undersdkte

Efternamn och farnamn

Personnummer

SAMMAN-
FATTNING

De uppgifter och iakttagelser som ligger till grund for lakarens bedémning om férutsattningarna for tvangsvard.
Avser vardintyget 4 eller 11 § lagen om psykiatrisk tvangsvard skall forutsattningarna redovisas under 1, 2a och 3
samt dven under 4 om vardintyget avser 11 §

1) Den undersdkte lider av allvarlig psykisk stéming p.g.a.:

2 a) Den undersdkte &r i oundgéngligt behov av kvalificerad psykiatrisk dygnetruntvard och gér inte att behandla
i oppenvard (t.ex. i hemmet, i sarskilda boendeformer, pa behandlingshem eller pa en sjukvardinrattning for

somatisk vard) p.g.a.:

2 b) Den undersdkte ar i behov av rattspsykiatrisk vard och gar inte att behandla dar denne nu ar frihetsberévad
(hékte, sarskilt ungdomshem eller kriminalvardsanstalt) p.g.a.:

3)  Den undersdkte har féljande instéllning till erbjuden vard:

4)  Den undersdkte kan befaras komma att allvarligt skada sig sjélv eller nagon annan p.g.a.:
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Bilaga 1:4

Den undersdkte

Efternamn och fdrnamn

Personnummer

Intygsutfardande lakarens utlatande

Jag intygar att jav enligt 11 och 12 §§ férvaltningslagen (1986:223) inte foreligger och att jag av iakttagelser vid den personliga
undersékningen funnit att det finns sannolika skél for att forutsattningarna for tvangsvard ar uppfyllda.

Ort och datum

Den legitimerade l&karans namnteckning

Den legitimerade lakarens efternamn och férnamn Befattning

Har svensk legitimation D Har inte legitimation, men Socialstyrelsens dispens att utfarda vardintyg I:l
Tjanstestalle

Utdelningsadress Postnummer Postort

Telefon (inkl. riktnr) Faxnr E-post

1 Bestammelserma har foljande lydelse:

"Den som skall handlagga ett arende ar javig

1.

om saken angéar honom sjilv eller hans maka, foralder,
barn eller syskon eller nagon annan narstaende eller om
arendets utgang kan véntas medféra synnerlig nytta eller
skada for honom sjélv eller nagon narstaende,

om han eller nagon narstdende ar stéllfdretradare for
den som saken angér eller fér ndgon som kan vanta
synnerlig nytta eller skada av arendets utgéng,

om arendet har vackts hos myndigheten genom overkla-
gande eller understallning av en annan myndighets beslut
eller pa grund av tillsyn éver en annan myndighet och han

tidigare hos den andra myndigheten har deltagit i den
slutliga handlaggningen av ett arende som ror saken,

4. om han har fort talan som ombud eller mot ersattning
bitratt nagen i saken, eller

5. om deti dvrigt finns nagon sérskild omstandighet som ar
agnad att rubba fortroendet till hans opartiskhet i arendet.

Fran jav bortses nar frdgan om opartiskhet uppenbarligen sak-
nar betydelse.”
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Bilaga 2:1

w Psykiatri Skane

FORVALTNINGSLEDNINGEN

Asa Westrin, Cheflakare Datum 2009-09-02
044-309 34 37

Gunnar Moustgaard, Cheflakare

042-406 26 38 Dnr:

TILL POLISEN Datum och Kl:

Giltig lingst t.o.m:

Begaran om bitrade av polis

Med stod av

[
[]

47§ lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard (LPT)
276 lagen (1991:1129) om rittspsykiatrisk vard (LRV)

begirs hirmed bitride f6r att:

[]

]

Genomféra en undersékning f&r vardintyg (begirs av leg likare i allmén
ganst eller leg lik som enligt avtal med landstinget har till uppgift att utféra
undersékning fér vardintyg)

Féra patent till en sjukvardsinrittning sedan vardintyg har utfirdats men
innan intagningsbeslut har fattats (begérs av leg likare i allmin tjdnst, av leg
ik som enligt avtal med landstinget har till uppgift att utféra undersékning
fér vardintyg eller av chefséverldkare /likare med delegation enligt 39§ LPT
och 23§ LRV)

Aterféra en patient som har limnat vardinrittningen utan tillstand (begirs av

chefséverlikare/likare med delegation enligt 39§ LPT och 23§ LRV)

Aterféra en patient till vardinrittningen, om denne inte har dtervint dit
sedan tiden

for ett tillstind att vistas utanfér inrdttningens omrade har gatt ut eller
tillstandet har

aterkallats (begirs av chefséverlikare/likare med delegation enligt 39§ LPT
och 23§ LRV)

Aterféra en patient till vardinrittningen om denna inte har atervint dit sedan
beslut att Sppen psykiatrisk tvangsvard skall Sverga till sluten psykiatrisk
tvangsvard har fattats (begirs av chefséverlikare/likare med delegation
enligt 39§ LPT och 23§ LRV)

Instilla en patient 61 pabérjande av rittspsykiatrisk vard sedan domstolens
beslut vunnit

laga kraft (begirs av chefséverlikare /likare med delegation enligt 39§ LPT
och 23§ LRV)

Postadress: S:t Larsomradet, MC-huset, 2 van, 221 85 LUND Crganisationsnummer: 23 21 00-0255
Besdksadress: S:t Larsomradet, MC-huset, 2 van, LUND
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Bilaga 2:2

Person som begéaran avser
Namun:

Personnummer:

Adress:
Transport

Fran:

Till:

-2

bringas ull polisen kinnedom infér verkstilligheten:

Uppgifter om personen (suicidrisk, valds- resp. flyktbenigenhet, vapeninnehav mm.) som bér

begirts (telefonkonrakt, hembesdk mmj:

Foérsék som gjorts av sjukvarden att genomf6ra undersékningen eller transporten mnnan bitrdde

Personal fran psykiatrin att kontakta fér ev medverkan vid handrickningen tel:

Observera att telefonkontakt med inre befil, tfn ?7?? alltid skall tas 1 samband med

begiiran om bitride faxas 6ver, Fax 7777

Likarens namn - befattning - Namnfértydligande

Aktuellt telefonnr

BEgﬁtﬂl’.’l 1110ttagen

Datum, ort, namn pa mottagaren

Bitride TAMINA oo ettt e

Harmed aterkallas denna begéaran om bitrade

Likarens namn befattning Namunfértydligande

Vakthavande befil

Aktuellt telefonnr

Datum och klockslag f6r eventuellt aterkallande..................0ees
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Bilaga 3

INTYG GALLANDE PATIENTS BESLUT ATT AVSTA FRAN VARDATGARD

Virden ska utformas och genomfras i samrid med patienten - sa langt det dr mojligt.
(2kap 1 § LYHS jfr2 a § HSL)

Patienten har alltid méjlighet att avsta fran erbjuden vard.
Diagnostik och behandling far bara ske med patientens samtycke.

Detta intyg giiller:  Namn:

Personnummer:

Jag har beslutat att jag vill avsta fran foljande vardatgérd/vardatgirder:
O Likarundersokning av Caremas likare

Ordinerad medicinering

Rapport till hemsjukvard

Meddelande till anhdriga

Remiss till sjukhus

O O O O O

Remiss till min egen likare for uppfélining

Datum: [J Jag ir nirstaende - Ange relation:

Underskritt: Namntortydligande:




