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FORANDRINGAR SEDAN SENASTE UPPDATERING 2021-07-09

All personal, som rest utanfor Norden testar sig for covid-19 vid hemkomst, oavsett
om man ar vaccinerad eller ej. Rekommendationen ar att provtas omedelbart och om
det forsta provet blev negativt tas ett nytt prov efter 5 dagar, samt anvdnda
munskydd och visir under all tid pa arbetsplatsen under 7 dagar fran hemkomst.

SMITTVAGAR OCH SMITTSAMHET

Covid-19 smittar fran person till person genom dropp- och kontaktsmitta. | samband
med séarskilda behandlingar, sa kallade aerosolgenererande procedurer (AGP) kan
ocksa aerosolsmitta forekomma som smittvag. Exempel pa AGP &r endotrakeal
intubation och extubation, trakeotomi, trakeostomivard, icke-invasiv ventilering
(BiPAP- och CPAP-behandling), hogflodesgrimma Optiflow, hjart-lung-raddning,
handventilering infor intubation, provtagning fran nedre luftvdagar och bronkoskopi.

Smittsamheten dr som regel storst kring insjuknandet. Smittsamhet 1-3 dagar innan
symtomdebut kan forekomma. Inkubationstiden ar 2—14 dygn, i medeltal 5 dygn
(vissa muterade virusvarianter kan ha kortare inkubationstid, 1-3 dagar).

Kliniska symtom

Sjukdomsbilden ar varierande och ger i de flesta fall en lindrig sjukdom dar de
vanligaste symtomen ar ovre luftvagssymtom, feber, huvudvark, muskel- och ledvark,
trotthet och hosta. Konjunktivit, makulopapuldsa utslag och parestesier kan ocksa
forekomma liksom gastrointestinala symtom i form av illamaende och diarré. Bortfall
av lukt- och smaksinne ar ocksa ett vanligt symtom, och kan upptrada 24-72 timmar
fore andra covid-19-symtom. Vid svarare sjukdomsformer ses 6kande
andningsbesvar och tilltagande dyspné.

HANDLAGGNING AV MISSTANKTA FALL

Fortsatt frikostig provtagning for covid-19 for alla patienter med symtom galler i
savil 6ppen som sluten vard

For att tidigt upptacka nya virusvarianter, mot vilka tillgangliga vaccin ger sémre
skydd, ar det viktigt att fortsatta vara frikostig med provtagning for covid-19 vid
feber, luftvagssymtom, krdkningar, diarréer eller andra symtom som vid misstankt
covid-19, oavsett vaccinationsstatus hos patienten.

Patienter med symtom som vid misstankt covid-19 som ldggs in pa sjukhus
Patienter med klinisk misstanke om covid-19 vardas i Vasteras i mojligaste man pa
infektionsavdelning i vdantan pa provsvar. | Képing vardas patienter med misstanke
om covid-19 pa enkelrum med férrum och eget hygienutrymme. For patienter med
kvarstaende hog klinisk misstanke om covid-19 efter negativt provsvar (ej pavisat
SARS-CoV-2) ar upprepad provtagning som regel indicerad.
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Vid misstanke om covid-19-infektion hos patient med annan primar sokorsak ska
patienten vardas pa enkelrum med eget hygienutrymme pa den avdelning som kan
erbjuda bést vard for den priméra sokorsaken.

Behandling av grund- eller sékdiagnosen far aldrig fordrojas/forsamras p.g.a. att
misstanke om covid-19 uppkommit eller pa grund av att provsvar invantas.

Patienter med neutropen feber och symtom som inger misstanke om covid-19 vardas
initialt, efter samrad med infektionsbakjour, pa infektionsavdelning. Om bilden &r
den av en “ren neutropen feber” bor patienten ga direkt till isoleringsrum pa
hemavdelningen, enligt hematologs eller onkologs bedémning.

Patient med misstankt eller bekraftad covid-19 som behéver behandling med icke-
invasivt andningsstod (BiPAP- och CPAP-behandling) eller hogflodessyrgasbehandling
(Optiflow) bor i forsta hand vardas i rum med luftsluss och undertrycksventilation, i
andra hand i rum med férrum, i tredje hand i enpatientrum med stangd dorr.

Patient inneliggande pa sjukhus som utvecklar feber, luftviagssymtom, kriakningar,
diarréer eller andra symtom som vid misstankt covid-19
Patienten provtas pa den avdelning dar den vardas, och isoleras i vantan pa provsvar.

HANDLAGGNING AV BEKRAFTADE FALL SAMT SMITTSKYDDSANMALAN

For falldefinition enligt smittskyddslagen se Folkhdlsomyndighetens webbplats.

Covid-19 klassas som en allmanfarlig och samhallsfarlig sjukdom enligt
smittskyddslagen.

Patienten ska av behandlande ldkare fa rad, stod och information om skyddsplikt
enligt smittskyddslagen 2 kap. 2 § samt delges férhallningsregler skriftligt. Se
smittskyddsblad med patientinformation pa smittskyddsldakarféreningens webbplats
samt instruktion Bekraftad infektion med covid-19 — smittsparning,
smittskyddsanmalan och smittfriforklaring, dok nr 51882.

Patienter som vardas inneliggande i Képing och som &r aktuella for
intermediarvard/intensivvard bor 6verflyttas till infektionsavdelning i Vasteras (efter
kontakt med mottagande lakare). Vid 6verflyttning jourtid av allvarligt sjuk patient
bor gemensam bedomning av narkosldkare och medicinprimarjour pa larmrum pa
akutmottagningen 6vervéagas for stallningstagande till IVA-vard.

PROVTAGNINGSINDIKATIONER OCH PROVTAGNINGSANVISNINGAR

Provtagningsindikationerna aterfinns i Coronavirus 2019 — provtagningsstrategi, dok
nr 52037 och i Folkhdlsomyndighetens provtagningsindikation fér covid-19.

Provtagningsanvisningar finns under rubriken SARS-CoV-2 bade fér PCR-prov och
antikroppsbestamning i laboratoriemedicins lista 6ver provtagningsanvisningar pa
Vardgivarwebben. Dar finns ocksa en lank till Vardhandboken med information om
hur man tar ett nasofarynxprov.
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For Abbott’s antigentest Panbio™ COVID-19 Ag Rapid Test Device, se
Metodbeskrivning respektive Handhavandeinstruktion.

Patient med tidigare genomgangen covid-19

Observera att kvarstaende PCR-positivitet i prov fran dvre luftvagar ibland kan ses i
flera manader efter utlakt sjukdom, vilket inte &r liktydigt med kvarstaende
smittsamhet, utan ofta ar att betrakta som fynd av virusrester.

Fornyad provtagning inom 6 manader fran det tidigare sjukdomstillfillet ar i
allmanhet inte indicerad i 6ppen vard. Ny provtagning bor dock 6vervagas, dven om
kortare tid an 6 manader gatt, vid klinisk misstanke om aktuell covid-19 som kraver
vard och behandling, vid immunsuppression samt infor sjukvard dar aerosolbildande
procedur kan bli aktuell. Diskutera da garna med infektionslakare.

SMITTSPARNING

Smittsparningsteam covid-19 ansvarar for smittsparning av SARS-CoV-2 inom 6ppen
vard. Aktuella riktlinjer finns har: Om du eller nagon du varit i ndra kontakt med har

bekraftad covid-19 - 1177 Vardguiden. Har framkommer dven séarskilda riktlinjer for

vaccinerade individer och foér personal inom vard- och omsorg i den utstrdckning det
ar aktuellt.

For smittsparning pa institution eller i eget boende med hemtjanst se instruktion
53255, "Smittsparning vid covid-19 inom vard och omsorg i Vastmanland”

KRITERIER FOR BEDOMNING AV SMITTFRIHET INOM VARD OCH OMSORG

Smittfriforklaring ska journalforas och meddelas Smittsparnings- och
provtagningsteam covid-19, genom meddelande i Cosmic (Provtagnings- och
smittsparningsteam covid-19, brevlada). Nar smittsparningsteamet far kinnedom om
att patienten har smittfriforklarats avslutas patienten fran infektionsmottagningens
anslutningsoversikt varvid ikonen “Covid-19” inte langre ar synlig, se instruktion
51882.

Sjukhusvardad patient med lindriga symtom av covid-19 utan allmanpaverkan som
vardats av annan orsak

Minst 2 dygns feberfrihet och allman forbattring samt minst 7 dagar efter
symtomdebut. Om utskrivning till srskilt boende for dldre/korttidsvard, se nedan.

Sjukhusvardad patient med syrgasbehov och/eller allminpaverkan som vardats
inneliggande men inte behovt IVA-vard

Minst 2 dygns feberfrihet med stabil klinisk férbattring och minst 14 dagar sedan
symtomdebut.

Kritiskt sjuk patient med uttalad andningssvikt eller annan organsvikt som vardats
pa IVA/IMA

Individuell bedémning. Minst 2 dygns feberfrihet och stabil klinisk forbattring samt
minst 21 dagar efter symtomdebut.
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Patient med immunsuppression p.g.a. annan sjukdom eller behandling

T ex hematologisk malignitet, kdnd immunbristsjukdom, benmargstransplantation de
senaste 24 manaderna, organtransplantation de senaste 6 manaderna eller
lakemedelsbehandling som immunmodulerande biologiska lakemedel, cytostatika
eller steroider i hogdos under langre tid.

Individuell bedomning. Minst 2 dygns feberfrihet med stabil klinisk forbattring och
minst 21 dagar efter symtomdebut.

Person i sdrskilt boende for dldre/korttidsvard

Aldre personer pd institutionsboende bedéms smittfria efter minst 2 dygns
feberfrihet och allméan forbattring samt minst 14 dagar fran symtomdebut enligt
forsiktighetsprincipen da de befinner sig i en miljéo med sarskilt kdnsliga individer. For
personer som vardats pa sjukhus och skrivs ut till denna typ av boende galler ocksa
minst 2 dygns feberfrihet och allméan forbattring samt minst 14 dagar fran
symtomdebut innan personen kan bedémas som smittfri.

Icke-sjukhusvardad patient inklusive vard- och omsorgspersonal som inte har
behovt sjukhusvard

Minst 2 dygns feberfrihet och allman forbattring samt minst 7 dagar sedan
symtomdebut.

Symtomfri individ (t.ex. provtagen som del i screening eller i samband med
smittsparning inom vard/omsorg)

Om det inte finns ett tidsmassigt narliggande sjukdomsforlopp forenligt med covid-19
(tumregel hogst 4 symtomfria dagar innan provtagningstillfallet) raknas patienten
som smittsam i 7 dagar fran provtagningstillfallet. Om symtom skulle tillkomma
under denna period rdaknas patienten som smittsam till dess patienten ar allmant
kliniskt forbattrad, har varit feberfri i 2 dygn och det har gatt 7 dagar fran
symtomdebut.

Dessa rekommendationer utgar fran Folkhdlsomyndighetens vagledning om kriterier
for beddmning av smittfrihet vid covid-19.

OBS! Vard och omsorgspersonal med symtom pa mojlig covid-19 som testats negativt
ska stanna hemma till feberfrihet och allman forbattring.

REKOMMENDERAD SKYDDSUTRUSTNING VID MISSTANKT/BEKRAFTAD COVID-19

Oavsett niva pa smittspridning i samhallet, belastning pa sjukvarden, andel
fullvaccinerad personal eller genomgangen covid-infektion hos personal géller:

Vard av patient med misstadnkt eller bekraftad covid-19 inom hélso- och sjukvarden
e Basala hygienrutiner och kladregler. Vid risk for kontamination av
kroppsvatskor eller annat orent arbete anvands plastforklade och handskar.
e  Munskydd (lIR) och visir vid vardmoment ndrmare patienten dn 2 meter
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e Andningsskydd FFP2 eller FFP3 och visir vid AGP. Andningsskydd med ventil
kan anvandas vid vard av patient med bekraftad covid-19. Skydd for haret
(huva, hatta) kan 6vervagas vid langvarig vistelse i kontinuerlig aerosolmiljo.

Vid arbete i annans hem, dar personer med misstdnkt eller bekraftad covid-19
vistas
e Basala hygienrutiner och kladregler. Vid risk for kontamination av
kroppsvatskor eller annat orent arbete anvands plastforklade och handskar.
e Visir och andningsskydd av typen FFP2eller FFP3. Detta enligt
Arbetsmiljoverket 2021-05-07.

Hjart- och lungraddning (HLR)

Vid hjartstopp hos patient med misstankt eller konstaterad covid-19 startas
omedelbart HLR med brostkompressioner och anslutning av defibrillator (dar sadan
finns) utan férdrojning, i vantan pa larmteam/ambulanspersonal. Ventilation med
pocketmask eller mun-till-mun ska inte utféras.

Personal som utfor HLR ska anvdanda adekvat skyddsutrustning —i férsta hand
andningsskydd och visir, i andra hand munskydd och visir.

Nar ingen misstanke om covid-19 finns kan HLR utforas enligt tidigare riktlinjer (fran
tiden fore covid-19). Se HLR-radets rekommendationer.

GENERELL REKOMMENDATION OM SKYDDSUTRUSTNING INOM VARD OCH OMSORG

Folkhdlsomyndigheten rekommenderar att personal inom aldreomsorg och halso-
och sjukvard anvander munskydd for att skydda omsorgstagare och patienter mot
smitta tills smittspridningen av covid-19 i samhallet och belastningen pa sjukvarden
har minskat ytterligare. Tills vidare galler:

e Basala hygienrutiner och kladregler ska alltid féljas.
e S3langt det ar mojligt halla avstand till annan personal under arbetet.

e Vard- och omsorgspersonal, som ar vaccinerade mot covid-19 och fatt andra
dosen for minst tva veckor sedan eller som haft covid-19-infektion inom 6
manader, behdver inte langre anvdnda munskydd sa lange de befinner sig i
lokaler dar enbart annan personal vistas, till exempel expeditioner och
personalrum. Den tidigare generella rekommendationen om att personal i
regional sjukvard och kommunal vard och omsorg ska bara munskydd vid all
vistelse pa arbetsplatsen géller nu endast icke vaccinerad personal.

e  Munskydd (IIR) ska dock dven fortsattningsvis baras av all personal, dven
vaccinerade, i vardlokaler dar de riskerar befinna sig inom 2 meter fran
patienter och/eller besdkare, till exempel i vardrum, korridorer, vantrum,
kaféer och entréhallar. Visir ar ett andrahandsalternativ efter beslut av
verksamhetschef.
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e Munskydd (IIR) och visir ska baras av personal vid misstankt och bekraftat
covid-19-utbrott for att forhindra smittspridning. Munskydd och visir
anvands till och med 7 dagar efter det senaste bekraftade fallet.

e Verksamhetschef kan utifran sarskilda omstdandigheter besluta om att
munskydd fortsatt ska baras av vard- och omsorgspersonalen under hela
arbetspassen.

e All personal, aven vaccinerad, som har identifierats som nara kontakt till ett
bekraftat fall av covid-19 ska anvdanda munskydd och visir under hela
arbetspassen, under minst 14 dagar.

e All personal, som rest utanfor Norden testar sig for covid-19 vid hemkomst,
oavsett om man ar vaccinerad eller ej. Som tillagg till Folkhdlsomyndighetens
rekommendationer, rekommenderas att provtagning sker omedelbart och
om det forsta provet blev negativt tas ett nytt prov efter 5 dagar, samt
anvanda munskydd och visir under all tid pa arbetsplatsen under 7 dagar fran
hemkomst. Rekommendationer fér dig som reser in i Sverige fran utlandet -
Folkhdlsomynigheten

TRANSPORTER

Transport inom sjukhuset av patient med misstankt eller bekraftad covid-19
Se instruktion Transport av misstankt eller bekraftad covid-19 patient, dok nr 52317.

Transport av misstankt eller bekraftad patient med covid -19 fran vardavdelning
till réntgen sker av vardpersonal. Medféljande vardpersonal vantar kvar utanfor
undersokningsrummet och transporterar patienten ater direkt efter avslutad
rontgenundersékning.

All medicinsk transport av patient med misstint/bekraftad covid-19
till/mellan/fran sjukvardsinrattningar

Allmanna transportmedel och taxi undviks i mojligaste man. Transport i egen bil
rekommenderas alternativt med anhorig (redan exponerad). Vid bestallning av
sjukresa ska uppgift liamnas om bekraftad eller mojlig covid-19. Specialsjukresa med
rullstolstaxibuss rekommenderas om mojligt, sarskilt vid kraftigt hostande patient.
Det ar viktigt att patienten spritar hdander, forses med munskydd och sitter mer dn 1
meter fran foraren.

Ambulanstransport

Vid bestdllning av ambulanstransport ska uppgift om bekraftad eller maojlig covid-19
anges. Luckan till férarhytten ska vara stangd. Personalen bar andningsskydd FFP2
eller FFP3 eller skyddsmask M98 (det senare endast om patienten har bekraftad
covid-19), langarmad rock och skyddshandskar samt instruerar patienten att vid
behov hosta i pappersservett som laggs i krikpase/plastpase. Alternativt satts
munskydd pa patienten. Rengoring av ambulans sker enligt ordinarie rutin.
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UNDERSOKNING OCH BEHANDLING

Réntgen
Patient med misstankt eller bekraftad covid-19 ska aldrig vanta i vantrum utan efter
kontakt med réntgenavdelning tas direkt in pa undersékningsrum.

Vid behov av DT sker det pa rontgenavdelning i Vasteras eller Koping enligt rutin i
dokument 51600 (Vasteras), 51807 (Koping).

Intensivvard
Se lokal instruktion Intensivvard av Covid19 patient, dok nr 51952

Forlossning och vard av det nyfodda barnet
Gravid kvinna med covid-19 forléses pa forlossningsavdelningen. Detta planeras av
infektionsldkare och forlossningsldkare i samrad.

Skulle kejsarsnitt bli aktuellt genomfors detta i forsta hand pa op-sal pa
forlossningen. Se INFPREG: covid-19.

VARDHYGIENISKA RUTINER

Tvatt
Tvatt hanteras som vanlig tvatt enligt ordinarie riktlinjer.

Avfall
Avfall och engangsmaterial som inte bedéms vara fororenade hanteras som
konventionellt avfall, detta galler aven skyddsutrustning.

Avfall och engangsmaterial, som bedéms vara férorenade med kroppsvatskor (synligt
kontaminerat med luftvagssekret), hanteras som smittforande avfall kategori B
(UN3291) enligt lokala rutiner (Smittférande avfall och skdrande/stickande avfall, dok
47264). Las mer i Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad (SOSFS 2005:26) om
hantering av halso- och sjukvardens avfall med riskklass 3-4.

Porslin, bestick och matbrickor

Porslin, bestick och matbrickor hanteras pa ett sdkert satt sa att arbetsdrakt och ytor
inte kontamineras pa vag till diskmaskinen. Skrap och dylikt pd matbrickan kastas pa
vardrum, endast disk och matrester ska tillbaka till avdelningskoket.

Flergdngsmaterial, hjdlpmedel och medicinteknisk utrustning

Flergangsmaterial, hjalpmedel och medicinteknisk utrustning som t.ex.
saturationsmatare riskerar att 6verfora smitta och bor darfor vara patientbundna,
ska annars desinfekteras fore anvandning till annan patient.

Utférdad av: Christer Héggstr(’jm Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
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STADNING

Rekommendation om munskydd (source control) fér personer éver 16 ar som
befinner sig i en vardbyggnad eller vardlokal

Patienter, vardnadshavare/medféljare och andra personer éver 16 ar som befinner
sig i en vardbyggnad eller vardlokal rekommenderas bara munskydd. Personal
tillhandahaller munskydd till de personer som inte bar eget munskydd vid ankomsten
och till dem som under vistelsen har behov av att byta.

Patient

Uppmana patienten att hosta och nysa i engangspapper for att minska mangden
droppar i luften och pa ytor. Anvant papper laggs direkt i plastpase och hanteras som
konventionellt avfall. Informera om och gor det mojligt for patienten att ofta tvatta
och desinfektera handerna.

Besokare

Besok sker endast i undantagsfall till patient med missténkt/bekraftad covid-19 efter
diskussion med medicinskt ansvarig ldkare pa avdelningen. Bestkare forses med
munskydd och visir och uppmanas till att utféra handdesinfektion.

Omhidndertagande av avliden

Se instruktion Omhéndertagande av dodsfall pa sjukhus, instruktion Smittmarkning
av avliden samt Folkhdlsomyndighetens Rekommendation for hantering av avliden
med bekraftad covid-19.

All stadning forutsatter att spill och stank av kroppsvatskor eller smittsamt material
torkas upp direkt genom punktdesinfektion. Spill/stank tas upp med papper, ytan
bearbetas darefter noggrant med alkoholbaserad ytdesinfektion med rengérande
effekt. Vid stadning anvands ordinarie stadmaterial (moppar och dukar).
Moppskaftet avtorkas frekvent med alkoholbaserad ytdesinfektion med rengérande
effekt.

Stadning i rum for provtagning, undersokning och behandling

Vardpersonal avtorkar de ytor som under momenten kontaminerats samt évriga ytor
inom tva meters radie fran patienten. Ytorna bearbetas mekaniskt med
alkoholbaserad ytdesinfektion med rengdrande effekt. Detta minskar mangden virus.

Stadpersonal utfor golvstadning 1 gang per dag med rengéringsmedel. Samlad
service har tagit fram en rutin for rengéring av golv i talt.

Vardpersonal - daglig stadning av vardrum vid misstinkt och bekraftad covid-19
Vardpersonal ansvarar for att kontaktytor bearbetas dagligen med alkoholbaserad
ytdesinfektion med rengorande effekt. Mekanisk bearbetning av ytor ar viktig for att
minska virusmangden.
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Stidpersonal — regelmissig stadning av vardrum vid misstiankt covid-19
Invanta provsvar innan regelmassig stadning utfors.

e Vid negativt provsvar foljs basala hygienrutiner och ordinarie stadrutin.
e Vid positivt provsvar se nasta rubrik.

Stadpersonal — regelmissig stadning av vardrum vid bekraftad covid-19

Vid bekréftad covid-19 ska enhetschef/motsvarande pa vardavdelningen informera
stadpersonalen om val av skyddsutrustning for stadmomentet. Detta avgors utifran
en riskbedémning om aerosolbildande behandling eller ej har utforts i rummet.
Stadpersonalen anvander samma skyddsutrustning som vardpersonalen.

Tillagg till ordinarie regelmassig stadning ar att golv rengdres med rengdringsmedel.

Slutstadning vid bekraftad covid-19

Slutstadning utfors enligt ordinarie stadrutin, se Stadhandbok, med tillagg av att golv
rengores med rengoéringsmedel. Pa specialavdelningar inom slutenvarden foljs lokala
rutiner gallande val av skyddsutrustning. | 6vrigt galler basala hygienrutiner.

REFERENSER
Folkhdlsomyndigheten: Provtagningsindikation for covid-19
Folkhidlsomyndigheten: Rekommendationer for hantering av avliden med bekraftad
covid-19
Folkhilsomyndigheten: Atgirder for att minska risken fér smittspridning av covid-19
fran personal inom vard, tandvard och omsorg
Folkhdlsomyndigheten: Provtagning for covid-19 inom kommunal vard och omsorg
for aldre
Smittskyddsblad, |dkarinformation, patientinformation och information till
hushallskontakter (se covid-19)
Coronavirus 2019 — provtagningsstrategi, dok nr 52037
Smittsparning vid covid-19 inom vard och omsorg i Vastmanland, dok nr 53255
Nedanstdende informationssidor finns tillgangliga pa www.1177.se/Vastmanland:
e |nformation till dig med bekraftad covid-19
e |nformation till dig som haft ndr kontakt med ndgon som har covid-19
e Information om smittsparning till skolor, férskolor, féreningar och
arbetsplatser
Rekommendationer fran Svenska radet for hjart-lungraddning med anledning av
covid-19 (Coronavirus)
INFPREG: Covid-19
Utférdad av: Christer Héggstr(’jm Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet

Godkind av: Inge Eriksson
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Covid-19 Regionovergripande rutiner

Folkhadlsomyndighetens vagledning om kriterier for bedémning av smittfrihet vid
covid-19.

Folkhdlsomyndighetens vagledning fér smittsparning av covid-19

Folkhdlsomyndigheten: Covid-19 - anpassning av smittférebyggande atgdrder inom
vard och omsorg med hénsyn till vaccination och epidemiologiskt lage

Folkhadlsomyndigheten: Covid-19 - kompletterade anpassningar av
smittférebyggande atgarder inom vard- och omsorg

Arbetsmiljoverket: Andningsskydd kan behdvas vid arbete i ndgon annans hem

Utférdad av: Christer Héggstr(’jm Kontrollera aktuell version mot original i dokumenthanteringssystemet
Godkind av: Inge Eriksson



