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              Signatur levnadsvaneansvarig     

Alkohol

Fysisk aktivitetMat

Tobak

Datum:
¨

¨

¨

¨

med finansellt stöd 
från Socialstyrelsen
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180926

Definition
Angivet i standardglas (= 12 gr alkohol)/vecka: 9 för kvinnor, 14 för män
alt. intensivkonsumtion, 1g/månad eller oftare: 4 för kvinnor, 5 för män

Konsumtionsnivån som innebär risk för ohälsa påverkas av individuella faktorer och kan 
hos den enskilde vara avsevärt lägre.

Socialstyrelsens rekommenderade åtgärd med högsta prioritet
Rådgivande samtal

Definition
All daglig rökning och snusning definieras som riskbruk

För gravida, ammande, personer som skall opereras, föräldrar och andra 
vårdnadshavare samt ungdomar under 18 år, definieras även sporadisk 

rökning som riskbruk

Rekommenderad åtgärd enligt Socialstyrelsens riktlinjer
Kvalificerat rådgivande samtal

Definition
Mindre än 150 min fysisk aktivitet i veckan, på måttlig intensitetsnivå, 
alternativt mindre än 75 min fysisk aktivitet i veckan på hög intensitets 

nivå. Långvarigt oavbrutet stillasittande.

Socialstyrelsens rekommenderade åtgärd med högsta prioritet
Rådgivande samtal med eller utan tillägg av skriftlig ordination eller 

stegräknare

Definition
Ohälsosamma matvanor defineras som matvanor där energi- och näringsintag, 

livsmedelsval, tillagningsform och/eller måltidsmönster inte motsvarar individens behov. 
Bedömningen av matvanor är komplex och kan innebära både att näringsintaget är för 

litet eller att energiintaget är för stort eller för litet. 

Socialstyrelsens rekommenderade åtgärd med högsta prioritet
Kvalificerat rådgivande samtal

Så påverkas kroppen
Riskbruk av alkohol medför en förhöjd risk för sjukdom, 
sänkt livskvalitet och förtida död. Låg och måttlig 
konsumtion d.v.s. en konsumtionsnivå lägre än den 
angivna riskbruksnivån, har visats öka risken för flera 
typer av cancer inklusive vanliga cancerformer som 
bröstcancer, tjocktarmscancer och ändtarmscancer. 
Högt blodtryck, hjärtrytmrubbningar, diabetes och 
depression är exempel på samsjuklighet som påverkas 
ogynnsamt av alkohol.
Exakta mekanismer för alkoholens inverkan på 
insjuknande eller förlopp av själva den reumatiska 
sjukdomen är otillräckligt kartlagt. Alkohol påverkar alla 
vävnader i kroppen liksom immunsystemet på flera 
nivåer.
Infektioner och långsam sårläkning är vanliga 
komplikationer efter en operation för den som dricker två 
glas alkohol eller mer per dag. Reumatiska sjukdomar 
medför vanligen behandling med läkemedel med risk för 
påverkan på levern - en risk som förstärks av samtidigt 
alkoholbruk. 

Så påverkas kroppen
Rökning ger en kraftigt ökad risk för flertalet 
cancerformer och för hjärt-kärlsjukdom. Snusning är 
mindre studerat, men ger bl.a. ökad risk för cancer 
i munhålan och för nikotinkoncentrationer med 
kärlsammandragande effekt.
Rökningens inverkan på reumatisk sjukdom;
Ökad risk att insjukna i ledgångsreumatism (RA). Vid 
ärftlighet för RA kan livsrisken öka från några % till upp 
emot 40 % för den som är storrökare.
Ökad risk att inflammatorisk ryggvärk övergår i 
Ankyloserande Spondylit (AS).
Risk att den reumatiska sjukdomen får ett allvarligare 
förlopp.
Risk för sämre behandlingssvar.
Ökad risk för blodpropp och andra hjärt-kärl händelser 
hos patienter med Systemisk Lupus Erythomatosus 
(SLE).
Flera av de reumatiska sjukdomarna ger i sig en ökad 
risk för hjärt-kärlsjuklighet. Kombinationen rökning 
och reumatisk sjukdom är därför extra ogynnsam med 
avseende på hjärta och kärl. 

Så påverkas kroppen
Fysisk aktivitet rekommenderas för att främja hälsa, 
minska risk för kroniska sjukdomar, förebygga förtida 
död samt för att bevara eller förbättra fysisk kapacitet. 
Flera av de reumatiska sjukdomarna ger i sig en ökad 
risk för hjärt-kärlsjuklighet. Kombinationen otillräcklig 
fysisk aktivitet och reumatisk sjukdom är därför extra 
ogynnsam med avseende på hjärta och kärl. 
Fysisk aktivitet har vid flertalet reumatiska sjukdomar 
visat sig förbättra syreupptagningsförmåga, 
muskelstyrka samt minska smärta och 
aktivitetsbegränsningar. 

Så påverkas kroppen
Goda matvanor kan minska den ökade risken för hjärt-
kärlsjukdom, osteoporos och förlust av muskelvävnad, 
som kan vara en konsekvens av reumatisk sjukdom. 
Behandling med kortison kan höja blodsockret samt öka 
aptiten vilket kan leda till viktuppgång. 

Många patienter har funderingar kring hur kosten kan 
påverka den reumatiska sjukdomen. Det samlade 
kunskapsläget talar för Medelhavskost och ett högt intag 
av långa Omega-3 fetter.

Mer information
www.1177.se (sök Fakta och råd/hälsa och 
livsstil)
www.folkhalsomyndigheten.se (sök Alkohol)
www.sundkurs.se 
http://www.hfsnatverket.se (sök  Levnadsvanor)
www.systembolaget.se
www.riddargatan1.se
www.socialstyrelsen.se (sök Nationella riktlinjer 
missbruk och beroende)

Nationellt stöd minskad alkoholkonsumtion
www.alkoholhjalpen.se
http://alkohollinjen.se
www.anhorigstodet.se
www.riddargatan1.se
Alkohollinjen 020-84 44 48

Mer information
www.1177.se (sök Fakta och råd/hälsa och 
livsstil)
www.folkhalsomyndigheten.se (sök Tobak)
www.sundkurs.se 
http://www.hfsnatverket.se (sök Levnadsvanor)
www.slutarokalinjen.se 
www.psychologistsagainsttobacco.org
www.svenskreumatologi.se (sök Levnadsvanor)

Nationellt stöd för rökstopp
Sluta-röka-linjen 020-84 00 00 ger stöd per 
telefon på flera (6) olika språk. Patienten 
kan själv kontakta. För remissvar, chans till 
bättre resultat och förberedelse med rätt 
tolk använd remiss eller hänvisningsblankett                    
www.slutarokalinjen.se (sök för vårdgivare).

Mer information
www.fyss.se
www.1177.se (sök FaR)
www.folkhalsomynigheten.se (sök FaR)
www.sundkurs.se
http://www.hfsnatverket.se (sök Levnadsvanor)
www.viss.nu (sök FaR)
www.vardgivarguiden.se (sök FaR)

Nationellt stöd för ökad fysisk aktivitet
tRAppen är en kostnadsfri mobilanpassad 
webbtjänst utvecklad för att hjälpa personer 
med inflammatoriska reumatiska sjukdomar att 
upprätthålla regelbunden motion och 
träning. www.ki.se (sök tRAppen)
Reumatikerförbundet kan ge stöd att 
ändra/förbättra sina levnadsvanor                           
www.reumatikerforbundet.org

Mer information
www.1177.se (sök Fakta och råd/hälsa och 
livsstil)
www.sundkurs.se
www.livsmedelsverket.se
http://www.hfsnatverket.se (sök Levnadsvanor)
www.socialstyrelsen.se Socialstyrelsens 
webbkurs ”Samtal och råd om bra matvanor”: 
www.nutritionsfakta.se 

Nationellt stöd för sundare matvanor
Reumatikerförbundet kan ge stöd att 
ändra/förbättra sina levnadsvanor                           
www.reumatikerforbundet.org
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Riskbruk av alkohol

Socialstyrelsens rekommenderade 
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Rådgivande samtal

Personcentrerad dialog. 

Kan inkludera motiverande strategier.

Kan kompletteras med olika verktyg 

och hjälpmedel samt återkommande 

kontakter (återbesök, telefonsamtal, 

brev eller mejl). 

Åtgärden tar vanligtvis 5–15 (30) 

minuter.

Otillrä
cklig fysisk aktivitet

Socialstyrelsens rekommenderade 

åtgärd med högsta prioritet

Rådgivande samtal med eller utan 

tillä
gg av skriftli

g ordination eller 

stegräknare

Personcentrerad dialog. 

 Kan inkludera motiverande strategier.

Kan kompletteras med olika verktyg 

och hjälpmedel samt återkommande 

kontakter (återbesök, telefonsamtal, 

brev eller mejl). 

Åtgärden tar vanligtvis 5–15 (30) 

minuter.

Kan kompletteras med en skriftlig
 

ordination om fysisk aktivitet, t.e
x. 

FaR®, som ska vara individuellt 

anpassad när det gäller typ av 

aktivitet, intensitet och frekvens och 

behandlingsperiodens längd.

Det rådgivande samtalet kan 

även kompletteras med tillä
gg 

av stegräknare. Det innebär att 

patienten uppmanas att re
gelbundet 

och systematiskt använda sig av 

stegräknare i syfte att m
otivera 

till ö
kad fysisk aktivitet eller 

minska stillasittande genom 

självmonitorering. 

Ohälsosamma  matvanor

Socialstyrelsens rekommenderade 

åtgärd med högsta prioritet

Kvalificerat rådgivande samtal

Personcentrerad dialog.

Kan inkludera motiverande strategier

Kan kompletteras med olika verktyg 

och hjälpmedel. 

Åtgärden är vanligen teoribaserad 

och strukturerad.

 Ett kvalificerat rådgivande samtal är 

vanligtvis tidsmässigt mer omfattande 

än rådgivande samtal.

Åtgärden förutsätter att personalen, 

utöver ämneskunskapen, också är 

utbildad i metoden som används för 

samtalet.

Vanligen sker också återkommande 

sessioner eller kontakter (återbesök, 

telefonsamtal, brev eller mejl). 

Åtgärden kan ges individuellt eller i 

grupp.

Tobaksbruk

Socialstyrelsens rekommenderade 

åtgärd med högsta prioritet

Kvalificerat rådgivande samtal

Personcentrerad dialog.

Kan inkludera motiverande strategier

Kan kompletteras med olika verktyg 

och hjälpmedel.

Åtgärden är vanligen teoribaserad 

och strukturerad.

Ett kvalificerat rådgivande samtal är 

vanligtvis tidsmässigt mer omfattande 

än rådgivande samtal.

Åtgärden förutsätter att personalen, 

utöver ämneskunskapen, också är 

utbildad i metoden som används för 

samtalet.

Vanligen sker också återkommande 

sessioner eller kontakter (återbesök, 

telefonsamtal, brev eller mejl). 

Åtgärden kan ges individuellt eller i 

grupp.
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Defi
nitio

n

Angivet i standardglas (= 12 gr alkohol)/vecka: 9 för kvinnor, 14 för män

alt. in
tensivkonsumtion, 1g/månad eller oftare: 4 för kvinnor, 5 för män

Konsumtionsnivån som innebär ris
k för ohälsa påverkas av individuella faktorer och kan 

hos den enskilde vara avsevärt lä
gre.

Socialstyrelsens rekommenderade åtgärd med högsta prioritet

Rådgivande samtal

Defi
nitio

n

All daglig rökning och snusning definieras som riskbruk

För gravida, ammande, personer som skall opereras, föräldrar och andra 

vårdnadshavare samt ungdomar under 18 år, definieras även sporadisk 

rökning som riskbruk

Rekommenderad åtgärd enligt Socialstyrelsens riktlinjer

Kvalificerat rådgivande samtal

Defi
nitio

n

Mindre än 150 min fysisk aktivitet i veckan, på måttlig intensitetsnivå, 

alternativt mindre än 75 min fysisk aktivitet i veckan på hög intensitets 

nivå. Långvarigt oavbrutet stillasittande.

Socialstyrelsens rekommenderade åtgärd med högsta prioritet

Rådgivande samtal med eller utan tillä
gg av skriftlig

 ordination eller 

stegräknare

Defi
nitio

n

Ohälsosamma matvanor defineras som matvanor där energi- och näringsintag, 

livsmedelsval, till
agningsform och/eller måltidsmönster inte motsvarar individens behov. 

Bedömningen av matvanor är komplex och kan innebära både att näringsintaget är för 

litet eller att energiintaget är för stort eller för lite
t. 

Socialstyrelsens rekommenderade åtgärd med högsta prioritet

Kvalificerat rådgivande samtal

Så påverkas kroppen

Riskbruk av alkohol medför en förhöjd risk för sjukdom, 

sänkt livskvalitet och förtida död. Låg och måttlig 

konsumtion d.v.s. en konsumtionsnivå lägre än den 

angivna riskbruksnivån, har visats öka risken för flera 

typer av cancer inklusive vanliga cancerformer som 

bröstcancer, tjo
cktarmscancer och ändtarmscancer. 

Högt blodtryck, hjärtrytmrubbningar, diabetes och 

depression är exempel på samsjuklighet som påverkas 

ogynnsamt av alkohol.

Exakta mekanismer för alkoholens inverkan på 

insjuknande eller förlopp av själva den reumatiska 

sjukdomen är otillrä
ckligt kartlagt. Alkohol påverkar alla 

vävnader i kroppen liksom immunsystemet på flera 

nivåer.

Infektioner och långsam sårläkning är vanliga 

komplikationer efter en operation för den som dricker två 

glas alkohol eller mer per dag. Reumatiska sjukdomar 

medför vanligen behandling med läkemedel med risk för 

påverkan på levern - en risk som förstärks av samtidigt 

alkoholbruk. 

Så påverkas kroppen

Rökning ger en kraftigt ökad risk för flertalet 

cancerformer och för hjärt-kärlsjukdom. Snusning är 

mindre studerat, m
en ger bl.a. ökad risk för cancer 

i munhålan och för nikotinkoncentrationer med 

kärlsammandragande effekt.

Rökningens inverkan på reumatisk sjukdom;

Ökad risk att insjukna i ledgångsreumatism (RA). Vid 

ärftlig
het för RA kan livsrisken öka från några % till u

pp 

emot 40 % för den som är storrökare.

Ökad risk att inflammatorisk ryggvärk övergår i 

Ankyloserande Spondylit (A
S).

Risk att den reumatiska sjukdomen får ett allvarligare 

förlopp.

Risk för sämre behandlingssvar.

Ökad risk för blodpropp och andra hjärt-kärl händelser 

hos patienter med Systemisk Lupus Erythomatosus 

(SLE).

Flera av de reumatiska sjukdomarna ger i sig en ökad 

risk för hjärt-kärlsjuklighet. Kombinationen rökning 

och reumatisk sjukdom är därför extra ogynnsam med 

avseende på hjärta och kärl. 

Så påverkas kroppen

Fysisk aktivitet rekommenderas för att frä
mja hälsa, 

minska risk för kroniska sjukdomar, fö
rebygga förtida 

död samt för att bevara eller förbättra fysisk kapacitet. 

Flera av de reumatiska sjukdomarna ger i sig en ökad 

risk för hjärt-kärlsjuklighet. Kombinationen otillrä
cklig 

fysisk aktivitet och reumatisk sjukdom är därför extra 

ogynnsam med avseende på hjärta och kärl. 

Fysisk aktivitet har vid flertalet reumatiska sjukdomar 

visat sig förbättra syreupptagningsförmåga, 

muskelstyrka samt minska smärta och 

aktivitetsbegränsningar. 

Så påverkas kroppen

Goda matvanor kan minska den ökade risken för hjärt-

kärlsjukdom, osteoporos och förlust av muskelvävnad, 

som kan vara en konsekvens av reumatisk sjukdom. 

Behandling med kortison kan höja blodsockret samt öka 

aptiten vilket kan leda till v
iktuppgång. 

Många patienter har funderingar kring hur kosten kan 

påverka den reumatiska sjukdomen. Det samlade 

kunskapsläget talar för Medelhavskost och ett högt intag 

av långa Omega-3 fetter.

Mer information

www.1177.se (sök Fakta och råd/hälsa och 

livsstil)

www.folkhalsomyndigheten.se (sök Alkohol)

www.sundkurs.se 

http://www.hfsnatverket.se (sök  Levnadsvanor)

www.systembolaget.se

www.riddargatan1.se

www.socialstyrelsen.se (sök Nationella riktlinjer 

missbruk och beroende)

Nationellt s
töd minskad alkoholkonsumtion

www.alkoholhjalpen.se

http://alkohollinjen.se

www.anhorigstodet.se

www.riddargatan1.se

Alkohollinjen 020-84 44 48

Mer information

www.1177.se (sök Fakta och råd/hälsa och 

livsstil)

www.folkhalsomyndigheten.se (sök Tobak)

www.sundkurs.se 

http://www.hfsnatverket.se (sök Levnadsvanor)

www.slutarokalinjen.se 

www.psychologistsagainsttobacco.org

www.svenskreumatologi.se (sök Levnadsvanor)

Nationellt s
töd för rökstopp

Sluta-röka-linjen 020-84 00 00 ger stöd per 

telefon på flera (6) olika språk. Patienten 

kan själv kontakta. För remissvar, chans till 

bättre resultat och förberedelse med rätt 

tolk använd remiss eller hänvisningsblankett           
         

www.slutarokalinjen.se (sök för vårdgivare).

Mer information

www.fyss.se

www.1177.se (sök FaR)

www.folkhalsomynigheten.se (sök FaR)

www.sundkurs.se

http://www.hfsnatverket.se (sök Levnadsvanor)

www.viss.nu (sök FaR)

www.vardgivarguiden.se (sök FaR)

Nationellt s
töd för ökad fysisk aktivitet

tRAppen är en kostnadsfri m
obilanpassad 

webbtjänst utvecklad för att hjälpa personer 

med inflammatoriska reumatiska sjukdomar att 

upprätthålla regelbunden motion och 

träning. www.ki.se (sök tRAppen)

Reumatikerförbundet kan ge stöd att 

ändra/förbättra sina levnadsvanor      
       

       
       

www.reumatikerforbundet.org

Mer information

www.1177.se (sök Fakta och råd/hälsa och 

livsstil)

www.sundkurs.se

www.livsmedelsverket.se

http://www.hfsnatverket.se (sök Levnadsvanor)

www.socialstyrelsen.se Socialstyrelsens 

webbkurs ”Samtal och råd om bra matvanor”: 

www.nutritio
nsfakta.se 

Nationellt s
töd för sundare matvanor

Reumatikerförbundet kan ge stöd att 

ändra/förbättra sina levnadsvanor      
       

       
       

www.reumatikerforbundet.org
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från Socialstyrelsen
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Nationella riktlinjer för prevention och behandling         
vid ohälsosamma levnadsvanor

Ohälsosamma levnadsvanor är både globalt sett och i Sverige 
en betydande orsak till vanliga sjukdomar som cancer, hjärt-
kärlsjukdom och typ 2 diabetes. Med förbättrade levnadsvanor finns 
stora hälsovinster att göra både på gruppnivå och för den enskilde. 
Socialstyrelsen har tagit fram evidensbaserade nationella riktlinjer 
för prevention och behandling vid ohälsosamma levnadsvanor som 
gäller inom all sjukvård i Sverige, såväl primärvård som sjukhusvård, 
öppenvård som slutenvård. Grunden för rekommendationerna är 
tillståndets svårighetsgrad, åtgärdens effekt och patientnytta samt 
kostnadseffektivitet. 
Socialstyrelsen rekommenderar två olika åtgärdsnivåer; rådgivande 
samtal och kvalificerade rådgivande samtal. 
Utöver Socialstyrelsens rekommendationer så framhåller patientlagen, 
patientens rätt till information om metoder för att förebygga sjukdom 
eller skada. Sammantaget betyder det att all vårdpersonal ska kunna 
uppmärksamma och samtala om ohälsosamma levnadsvanor utifrån 
ett personcentrerat förhållningsätt. För detta behöver man också ha 
kunskap om sambandet mellan ohälsosamma levnadsvanor och olika 
hälsotillstånd samt veta hur man kan bedöma och utvärdera bruk av 
alkohol och tobak, fysisk aktivitets nivå och matvanor. 
På senare år har vi fått allt mer kunskap om levnadsvanornas 
betydelse för de reumatiska sjukdomarnas uppkomst, förlopp och 
behandlingsresultat. Genom ett aktivt levnadsvanearbete inom 
reumatologin finns därmed goda möjligheter att gynnsamt påverka 
prognosen vid redan etablerad sjukdom och även minska risken för 
nyinsjuknande. 

LiR – Levnadsvanearbete inom Reumatologi
För att underlätta arbetet kring ohälsosamma levnadsvanor inom 
reumatologi, skapa ett tydligare arbetsflöde för all vårdpersonal 
och bidra till en mer nationellt jämlik vård har en arbetsmodell för 
interprofessionellt och patientinkluderande levnadsvanearbete inom 
reumatologi skapats av arbetsgruppen LiR. I arbetsgruppen ingår 



arbetsterapeut, dietist, fysioterapeut, läkare, patientrepresentant samt 
sjuksköterska med kompetens inom reumatologi och levnadsvanor.
Projektet drivs inom ramen för Socialstyrelsens satsning på kroniskt 
sjuka.

En modell för interprofessionellt och  
patientinkluderande levnadsvanearbete                       

inom reumatologi
Alla medarbetare rekommenderas att genomgå en grundläggande 
generell utbildning inom levnadsvanor, i första hand den utbildning 
som den egna regionen tillhandahåller. Den generella utbildningen bör 
kompletteras med en reumaspecifik utbildning kring levnadsvanor. 
Ett sådant utbildningspaket är framtaget av arbetsgruppen inom LiR, 
med fokus på alkohol, tobak, fysisk aktivitet och matvanor inklusive 
reflektionsfrågor. LiR-modellen innehåller tre hörnstenar.

		  Utbildningsmaterial
Den första hörnstenen är en utbildning baserad på korta filmer om 
respektive levnadsvana med tillhörande informationsmaterial och 
reflektionsfrågor. Materialet är tänkt att ge dig och dina kollegor, 
oavsett profession, samma kunskapsbas kring levnadsvanornas 
betydelse vid reumatisk sjukdom. Som ett kvitto på att 
utbildningsmaterialet inklusive frågor är genomgånget utfärdas ett 
”körkort” som visar att du som medarbetare har den kompetens 
som behövs för att vara en lotsare inom levnadsvanearbete inom 
reumatologi.

Kompetenskarta
Den andra hörnstenen är en kompetenskarta som är en poster att 
sätta på väggen på exempelvis expeditionen. Kompetenskartans 
funktion är att stödja personalen. Den innehåller definitioner av 
ohälsosamma levnadsvanor och information om levnadsvanor i 
relation till reumatiska sjukdomar. På kartan finns webbadresser 
och telefonnummer för mer information om levnadsvanor och 
kontaktuppgifter för nationellt stöd i förändringsarbetet. För att 
underlätta hänvisningen av patienter till rätt resurs finns en lokal 



ruta där den lokalt utsedda levnadsvaneansvarige kompletterar med 
kontaktinformation till personer/enheter med rätt kompetens, inom 
eller utanför den egna verksamheten.

Levnadsvaneansvarig
Den tredje hörnstenen är en levnadsvaneansvarig som, baserat på 
kompetens och intresse, utses av verksamheten. Personen har till 
uppgift att ansvara för att kompetenskartan blir ett levande dokument 
genom att uppdatera lokala kontaktuppgifter och stödja medarbetare i 
levnadsvanearbetet. Den lokalt levnadsvaneansvarige är tänkt att vara 
en länk mellan LiR-gruppen och den egna kliniken för spridning av 
den information och de resurser projektgruppen LiR tillhandahåller. 
Verksamhetens levnadsvaneansvarige kommer vara den som 
utfärdar levnadsvanekörkortet när du som medarbetare är klar med 
utbildningsmaterialet.

Uppmärksamma ohälsosamma levnadsvanor
Varje medarbetare måste själv bedöma när det är relevant att fråga 
om levnadsvanor, både utifrån verksamhetens rutiner, rådande 
vårdsituation och patientens motivation. Värt att tänka på är att 
många patienter både förväntar sig och önskar att vårdpersonal och 
läkare skall ta upp dessa frågor. Socialstyrelsens frågor om alkohol, 
fysisk aktivitet, matvanor och tobak finns att hämta på hemsidorna 
för Socialstyrelsen respektive nätverket Hälsofrämjande hälso- 
och sjukvård. Flera regioner har också motsvarande frågor i sina 
journalsystem.

Lycka till!
Genom ett aktivt levnadsvanearbete har vi alla möjlighet att förbättra 
prognosen för våra patienter och lotsa dem mot en bättre hälsa. Lycka 
till med utbildningen och levnadsvanearbetet!
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