MMCUP

Koalivetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Personnummer:

Efternamn:

Bedbmare:

Muskelstyrka

Fysioterapeutformular Barn

Fornamn:

Datum:

Fran 8 ars alder skattas styrka i bade 6vre och nedre extremiteten, for barn yngre an 8 ar skattas
styrka endast i nedre extremiteten. Muskelstyrka bedéms antingen med Manuellt muskeltest (MMT),
0-5 skala om personen kan medverka, eller i annat fall god — svag — ingen (Daniels et al 1980, Hislop
et al 1995, Kendall et al 1983, Norrlin & Bartonek 2013, McDonald et al 1986).

0 - 5-skala God - svag —ingen
0 = ingen aktivitet Ingen
1 = aktivitet som kan palperas men ingen rérelse
2 = rorelse med tyngden avlastad Svag
3 =rorelse mot extremitetens tyngd
4 = med manuellt motstand mot rorelse
God
5 = full styrka

Uppgifter om muskelstyrka ovre extremitet, barn > 8 ar.
OBS! Glom ej att markera "ej bedomd” vid registrering i 3C dar bedomning saknas.

Ho6 Vva
Axel- Oingen OSvag OGod Oingen OSvag OGod
abduktion 0o 01 0O2 O3 | O4 0Os 0o 01 O2 O3 | 04 0Os
Armbags-  [ingen [OSvag OGod Olingen OSvag OGod
flexion 0o 01 O2 O3 | 04 Os 0o 01 02 O3 | 04 Os
Armbags-  [ingen [Svag OGod Oingen [Svag God
extension Jo 01 0O2 O3 04 05 o 01 02 k] 04 s
Handleds-  [Oingen [Svag OGod Oingen [Svag OGod
extension Jo 01 0O2 O3 04 05 o 01 02 (k] 04 s

Handdynamometer: Ange typ av matare
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MMCUP

Koalivetsregistret for MMC,

annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Fysioterapeutformular Barn

Uppgifter om muskelstyrka nedre extremitet
OBS! GI6m ej att markera "ej bedémd” vid registrering i 3C dar bedémning saknas.

Ho Va
Backen-
elevation  Olngen OSvag OGod Oingen OSvag 0God
Hoftflex Oingen [OSvag OGod Oingen [Svag OGod
Jo 01 0O2 3 4 s Jo i1 02 3 04 s
Hoftext Olngen OSvag OGod Oingen CSvag OGod
o 01 02 3 O4 s o 1 [0O2 3 04 s
Héftadd Oingen OSvag OGod Oingen OSvag OGod
Jo 01 02 3 4 s Jo 01 [0O2 3 4 s
Hoftabd Olngen OSvag OGod Olngen OSvag OGod
[[0] 01 02 3 4 s o 1 02 3 4 s
Knaflex Olngen OSvag OGod Olngen OSvag OGod
[[0] 01 02 3 04 s o 1 02 3 04 s
Knaext Oingen CSvag OGod Oingen CSvag OGod
Jo 01 02 3 4 s Jo 01 [0O2 3 4 s
Dorsal- Oingen OSvag OGod Oingen OSvag OGod
flex o O1 02 3 04 s Jo 01 [@O2 3 4 s
Plantar- Oingen [dSvag [OGod Oingen [Svag OGod
flex o 01 O2 O3 | 04 Os COo |01 DO2 O3 | 04 Os
Finns orsak hos personen till ”Ej bedémd” [ | Nej [ ]Ja

Om Ja, ange orsak till Ej bedomd (Ange endast ett alternativ)

[ ] Gipsad [ ] Nyopererad [ ] Svarighet att medverka

|:| Annan, vad
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Fysioterapeutformular Barn

MMCUP

Kvalitetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Klassifikation muskelfunktionsniva* (svagaste sidan géller, ett alternativ; se Manual FT-formulér)

*Obligatorisk variabel; niva maste anges, men man kan ange om bedémningen &r osdker

[ ]1:sacral [_]1I: Lag lumbal [_] 1ll: Mellanlumbal [_] IV: Hog lumbal [_] V: Hég lumbal/thoracal
[ ] 0: Full styrka i nedre extremiteternas muskler [ ] Muskelfunktionsniva svarbedémd

Kommentar muskelstyrka:

Uppgifter om muskeltonus

Skattning av muskeltonus i vila enligt Modifierad Ashworthskala (se dven manual)
0= ingen forhojd muskeltonus.

1= |att forhojning av muskeltonus,”catch and release” eller som ett minimalt motstand i slutet av
rorelsebanan.

+1=14tt forhojning av muskeltonus,”catch” foljt av minimalt motstand genom resten av rorelsebanan
(mindre &n halften av rorelseomfanget).

2= mer markant férhojning av tonus genom storre delen av rorelsebanan, rorelsen fortfarande latt
att utfora.

3= avsevard forhojning av muskeltonus, svart att utféra passiva rorelser.
4= stelhet vid flexion eller extension av kroppsdelen.
Hoger Vanster

0o 1 2 3 4

Armbagsflexorer 4o dn
Hoftadduktorer HEREREREEE
OOddod

OOddod

Knaflexorer (hamstrings)

e
oodd-
Oooos
oo
oogge
Do

Plantarflexorer (gastro-soleus)

Fotklonus [] Nej []Ja [] Nej []1Ja

Avvikande kroppsstallning utan kontraktur (t.ex. pronation av foten) [ ] Nej [ ]Ja

Hypotonus, bal [INej [Jia [ ]Kanejavgoras [ ] Ej bedémd

Kommentar muskeltonus
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MMCUP

Koalivetsregistret for MMC,

annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Fysioterapeutformular Barn

Ryggliggande

Hoftabduktion

Hoftextension

Hoftflexion

Kna, hamstringsvinkel
Knaextension

Knaflexion

Fot, dorsalflexion, flekterat kna
Fot, dorsalflexion, extenderat kna
Fot, plantarflexion

Magliggande

Hoft, inatrotation
Hoft, utatrotation
Hoft, Elys test

Kommentar, rorelseomfang

Ho6

Rorelsestatus - for standardiserade utgangsstallningar, se manual
Awviker fran standardiserad

utgangsstallning.
Om ja, ange hur.

Va
° JaO e,
° JaO e,
° JaO e,
° JaO e,
° JaO e,
° JaO e
° JaO e,
° JaO e,
° JaO e,
° JaO e
° JaO e,
° JaO e,

PPAS, postural formaga och asymmetrier — ryggliggande (fran 6 man alder, se manual)

[ ] 1 =Kan inte ratas ut och placeras i ryggliggande

[ ] 2 = Kan ratas ut och placeras i ryggliggande men behéver stod

[ ] 3 =Kan ligga pa rygg utan stéd men inte réra sig

|:| 4 = Kan initiera flexion av balen (stabilisera bal for att lyfta huvud eller kn&)

[ ]5 =Kan goéra tyngdverforing lateralt och &terga till ursprungslaget (rulla at sidan)
|:| 6 = Kan ta sig ur ryggliggande (byta stillning ex rulla dver p& mage eller upp till sittande)
[ ]7 =Kan tasig i och ur ryggliggande (ex till sittande och tillbaks till ryggliggande)

Ryggliggande, frontalt (podng 1=ja, O=nej)

Ryggliggande, sagittalt (podng 1=ja, 0=nej)

Huvudet i medellinjen

Huvudet i medellinjen (lag kudde)

Balen symmetrisk

Balen i neutrallage

Backenet neutralt

Backenet neutral

Benen separerade och raka i forhallande
till backenet

Benen raka, strackta hofter och kna

Armarna vilande langs sidorna

Fotterna vilar i neutrallage

Jamn viktfordelning

Jamn viktférdelning

Totalpoang (adderas automatiskt i 3C)

Totalpoang (adderas automatiskt i 3C)

KOMMENTQAL ..............ouoouaveeiiiieeeiee et et e es b e e s e sen sananes
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Fysioterapeutformular Barn

MMCUP

Kvalitetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

PPAS, postural formaga och asymmetrier — sittande pa brits (fran 12 man alder, se manual)

[]1=Kaninte placeras i sittande

[ ] 2 = Kan placeras i sittande men behéver stod

|:| 3 = Kan sitta utan stéd men inte rora sig

[ ] 4 = Kan luta balen lite framat - bakat innanfér understédsytan

[ ] 5= Kan gora tyngoverforing lateralt och &terga till ursprungslaget (fran ena bickenhalvan till den andra)

|:| 6 = Kan ta sig ur sittande (byta stillning, ex ta tyngd pa fétterna och latta fran britsen)
|:| 7 = Kan ta sig i och ur sittande (ex till stdende och tillbaks till sittande)

Sittande, frontalt (podng 1=ja, 0=nej)

Sittande, sagittalt (poang 1=ja, 0=nej)

Huvudet i medellinjen

Huvudet i medellinjen

Balen symmetrisk

Balen i neutralldge

Backenet neutralt

Backenet neutralt

Benen separerade och raka i forhallande
till backenet

Hofterna bojda (90°)

Armarna vilande langs sidorna

Knan bojda (90°)

Jamn viktfordelning

Fotterna i neutrallage/fotsulorna i
golvet

Totalpoang (adderas automatiskt i 3C)

Totalpoang (adderas automatiskt i 3C)

Bedomd i sittande: [ _] Utan stod

Kommentar......................oooueeeeeevnneieeeeeceeveeenenns

[ ] Med stod

PPAS, postural formaga och asymmetrier — stdende (fran 18 man alder, se manual)

[ ] 1 = Kan inte ratas ut och placeras i staende

[ ] 2 = Kan ratas ut och placeras i staende men behéver stdd

|:| 3 = Kan sta utan stéd men inte réra sig

[ ] 4 = Kan luta balen lite framat - bakat innanfor understddsytan
[ ] 5 = Kan gora tyngoverforing lateralt och aterga till ursprungsliget (fran ena foten till den andra)
[ ] 6 = Kan ta sig ur stdende (byta stillning ex flytta en fot framat)

[ ] 7 =Kan ta sigi och ur staende (ex g& och stanna)

Staende, frontalt (podng 1=ja, 0=nej)

Staende, sagittalt (podng 1=ja, 0=nej)

Huvudet i medellinjen

Huvudet i medellinjen

Balen symmetrisk

Balen i neutrallage

Backenet neutralt

Backenet neutralt

Benen separerade och raka i forhallande
till backenet

Benen raka med strackta hofter och
knan

Armarna vilande langs sidorna

Fotterna i neutralldge/ fotsulorna i
golvet

Jamn viktfordelning

Jamn viktférdelning

Totalpodng (adderas automatiskt i 3C)

Totalpodng (adderas automatiskt i 3C)

Bedomd istdende: [ |Utanstod [ ] Med stdd

Kommentar.....................uvoeueeeeeeveeiiiieeeecnervenenenns

[ ]I stahjalpmedel

MMCUP_barn_version 1.2, 2019-01-30, rev 2023-08-17




Fysioterapeutformular Barn

MMCUP

Kvalitetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Uppgifter om motorisk utveckling (Se Manual FT -formulir)

Barnets egeninitierade grovmotoriska formdga, niva (0-6 ir; Ange endast ett alternativ)

[] 1. Stannar i rygglage |:| 6. Reser sig till staende utan stod

|:| 2. Vander rygg-mage |:| 7. Gar med hjalpmedel och ortos

I:' 3. Ror sig i maglage (pivoterar, hasar, bojer upp benen, fyrfota, kryper) I:' 8. Gar med hjalpmedel utan ortos

[ ] 4. Satter sig upp sjalvstandigt utan stod [ ]9. Gar utan hjilpmedel med ortos

[ ] 5. Reser sig till stiende med stod [ ] 10. Gar utan hjilpmedel och utan ortos

Vid bedémning av férmdga: Om hogsta niva ar "Stannar i rygglage” sa ska formaga anges som “Klarar”

Férmdga, hogsta nivdé || Initierar  [_] Klarar

Léigestrygghet: Ar barnet kénsligt for lidgesfordndringar [ ] Nej [ ] Osdkert [ ] Okant [ ]la*

HOIM [A, SPECITICErA.rrrrrrerrerersereeeerertessssessesessesseseesestesessessesasssssesestessesanses

Bedémning av barnets sittférmdga (notera hogsta niva) (Var god se Manual, FT-formulér)

(Ange endast ett alternativ) []5 - Bibehaller positionen, rér sig inte
[]1-Kan ej placeras [] 6 - Luta balen framat, ratar upp sig igen
[[]2-stsd frén huvud och nedat []7 - Luta balen &t sida, ritar upp sig igen
[[]3 - stéd frén skuldror och nedét [ ] 8- Luta balen bakat, ratar upp sig igen
[]4-stod av backen [] Ej bedomt

Uppgifter om forflyttningar

Bedémning av personens funktionella gdngférmdga (se manual MMCUP fysioterapi)

Funktionell gdngformaga (ange det vanligaste férekommande alternativet)

[ ] 1—Gar bade inom- och utomhus. Ej behov av ortoser (ev inl4gg). Haller gdngtakten med
jamnariga vid gang utomhus.

[ ] 11— Garinom och utomhus. Behov av ortoser men ej av ganghjalpmedel. Anvander rullstol
utomhus enbart vid langre forflyttning.

[ ] 11— Gar inomhus. Behov av ortoser (och ganghjilpmedel). Anvéander rullstol utomhus och vid lingre
avstand inomhus.

[ ]IV - Gar inomhus med ortoser och ganghjalpmedel. Anvander rullstol inom- och utomhus

[ ]V —Har traningsgang i skola, terapi och hemma. Forflyttar sig funktionellt med rullstol.

[ ] VI—Gar inte. Har ev stafunktion.

[ ] Ejbeddmd

Beddm personens férmdga till éverflyttningar/korta férflyttningar i bostaden dér personen
huvudsakligen vistas (> 7 &r; ange det vanligaste alternativet fér respektive fraga)

Forflyttningsposition [ ] sittande [ ]stdende [ ] Oként

Hjalp avannan person [ ] Ja [ ] Nej [ ] okant

Forflyttningshjalpmedel [ ]Inga [ ] Glidbrada/vridplatta [_] Ganghjalpmedel [ ] Lyft/sele [ ] Okant
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Fysioterapeutformular Barn

MMCUP

Kvalitetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Uppgifter om rulistol och staende

Manuell rullstol (Ange vanligaste fsrekommande alternativet)

[ ]Anvander ej [ ]Blir kord [ ]Kor sjalv [ ]okant
Har elektrisk rullstol, eller motsvarande fér yngre barn [ ] Ja [ INej [ ]oként
Stdende [] starej [ ] star med stod [ ] star utan stod
Anvénder stahjidlpmedel [ ] Nej [ ]ia [ ] Okant

Om ”Ja”, ange

Dagar per vecka [[]1-2 []3-4 []5-6 []7
Antal timmar/dag [[]<1 []1-2 []3-4 []>4
Typ av stahjdlpmedel (fler alternativ kan anges t ex staskal och tippbrida)
[ ] Tippbrada/ Stastod [ ] Staskal [ ] Starullstol [ ] Annat
Stahjdlpmedel anvénds i kombination med: [ ] oOrtoser [] Korsett
Kommentar

Uppgifter om ortoser

Anvindning av ortos/er for 6vre extremiteterna
[ ] Nej [ Jokint [ ]Ja

Om ”Ja”, ange indikation och genomsnittlig anvédndningstid

Indikation fér ortosanvéndning
[ ] Bibehalla rorelseomfang/kontrakturbehandling
[ ] Funktion
[ ] Bade bibehalla rérelseomfang/kontrakturbehandling och funktion

Anviéindningstid, genomsnittligt antal dagar/vecka for de senaste 4 veckorna, samt genomsnittligt antal
timmar/dygn under de dygn ortosen anvands

Dagar/vecka Timmar/anvdandningsdag
(1 -7 dagar)
Handortos, ho I:' Nej I:' Ja, ange anvandningstid \_, (dagar/vecka) l....l.  (timmar)
Handortos, va I:' Nej I:' Ja, ange anvandningstid I_, (dagar/vecka) l....l  (timmar)
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Fysioterapeutformuldr Barn

MMCUP

Kvalitetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Uppgifter om ortoser — fortsattning

Anvandning av ortoser for nedre extremiteter (Ange det vanligaste férekommande alternativet)
[ ] Nej [ ] okant [ _]Ja; Om Ja, ange indikation och anvandningstid
Indikation for ortosanvéndning

[ ] Bibehalla rorelseomfang/kontrakturbehandling
[ ] Funktion
[ ] Bade bibehalla rérelseomfang/kontrakturbehandling och funktion

Nedanstaende uppgifter besvaras om indikation &r att bibehalla rorelseomfang/kontrakturbehandling

Anvindningstid: Ange genomsnittligt antal dagar/vecka for de senaste 4 veckorna, samt genomsnittligt
antal timmar/dygn under de dygn ortosen anvands

Dagar/vecka Timmar/anviandningsdag
(1-7 dagar) (Ange med halvtimmes noggrannhet)
AFO, hoger |:| Nej |:| Ja, ange anvandningstid I_, (dagar/vecka) I_I_, . I_, (timmar)
AFO, viinster I:' Nej I:' Ja, ange anvindningstid |_, (dagar/vecka) |_|_, . |_, (timmar)
KAFO, hoger |:| Nej |:| Ja, ange anvandningstid I_, (dagar/vecka) I_I_, . I_, (timmar)
KAFO, viinster I:' Nej I:' Ja, ange anvindningstid |_, (dagar/vecka) |_|_, . |_, (timmar)
HKAFO I:‘ Nej I:‘ Ja, ange anvindningstid I_, (dagar/vecka) I_I_, . I_, (timmar)
Annan ortos I:' Nej I:' Ja, ange anvindningstid |_, (dagar/vecka) |_|_, . |_, (timmar)
Nedanstaende uppgifter besvaras om indikation &ar for funktion
Notera: En eller flera ortoser kan véljas pa vardera sidan
Typ av ortos(er) Indikation Madl uppfylit
G= Gangférmaga, B=Balans/Stabilitet (Anges for huvudindikation)

Hﬁger sida T=Traning, A=Annat
[ ] FO, fotbadd [l [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ] Osakert
[ ] FO, supramall [l [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ] Osiakert
[ ] AFO, ledad [(Je [ [Tt []A [ INej [Jia [ ] Osakert
[ ] AFO, oledad [(Je [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ]Osakert
[ ] KAFO, ledad [(Je [J8 [T []A [ IJNej [Jia [ ]Osakert
[ ] KAFO, ledad m knalas [(Je [J8 [T []A [ IJNej [Jia [ ]Osakert
[ ] KAFO, oledad [(Je [J8 [T []A [ IJNej [Jia [ ]Osakert
Vanster sida
[ ] FO, fotbadd [(Je [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ]Osakert
[ ] FO, supramall [Je [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ] Osakert
[ ] AFO, ledad [Je [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ] Osakert
[ ] AFO, oledad [Je [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ] Osakert
[ ] KAFO, ledad [Je [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ]Osakert
[ ] KAFO, ledad m knalas [Je [ [Tt []JA [ INej [Jia [ ] Osakert
[ ] KAFO, oledad [Je [ [T []A [ INej [Jia [ ]Osakert

Fortsattning nasta sida
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Fysioterapeutformuldr Barn

MMCUP

Kvalitetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Uppgifter om ortoser - fortsattning

Typ av ortos(er) Indikation Mal uppfylit

Bilateralt G= Gangférmaga, B=Balans/Stabilitet, T=Trining, A=Annat

[] HKAFO, ledad i hft [(1le [Is8 [T []A [ INej [Jia  []Osakert
[] HKAFO, Reiprok (RGO) [(1le [Is8 [T []A [ INej [Jia  []Osakert
[ ] HKAFO, staskal [(1le [Is8 [T []A [ INej [Jia  []Osakert
[] HKAFO, swivel [(1le [Is8 [T []A [ INej [Jia  []Osakert

Kommentar, ortosanVandning ....................c.ccccooiiiiiiiii e

Uppgifter om spinal ortos

Anvdndning av spinal ortos (korsett)
[ ] Nej [ ] Ja, ange indikation fér spinal ortosanviandning och anvandningstid nedan [_] Okénd

Indikation - férbdttra sittfunktion Definition anvandningstid:

[ ] Nej [ ]ia [ ] Okant Genomsnittlig anvandningstid/dygn
under de senaste 4 veckorna

Indikation korrigera/férhindra progress av deformitet

[ JNej [ ]okant [ _]Ja, ange anvindningstid Dagar/vecka
Timmar/anvandningsdag (1 -7 dagar) (Ange med halvtimmes noggrannhet)

I_, (dagar/vecka) I_I_, . I_, (timmar)
Anviinder formgjuten rygg/sits/specialanpassad stol pga ryggdeformitet [ |Nej [ ]Ja [ ] Okant

Kommentar, spinal ortos/specialanpassat SittANCE.................ccceeeeeeeeeeeeiiiiiiiiisiieseessssssssesssssssssssesssssssssens

Uppgifter om hudirritation / sar

Nedanstaende uppgifter besvaras for patienter med ortoser for nedre extremiteter

Har hudirritation/sdr pa nedre extremiteter férekommit under de senaste 4 veckorna

[ ] Nej [ ]Ja, hindrar ortosanvandning  [_] Ja, hindrar inte ortosanvandning [ ] okant
Om Ja, ange nedanstaende uppgifter

Hudirritation
[ ] Nej [ ]Ja Om Ja, ange Ortos som orsakat hudirritation/s@r (Ange endast ett alternativ)

[ JFo []AFoO [ ] KAFO [ ] HKAFO

Nedanstaende uppgifter besvaras for patienter med spinal ortos (korsett)
Har hudirritation/sdr férekommit pa kroppen efter spinal ortos/korsett under de senaste 4 veckorna
[ ] Nej [ ] Ja, hindrar ortosanvandning []Ja, hindrar inte ortosanvandning [ ] okant

Nedanstaende uppgifter besvaras for alla patienter
Har hudsdr av trycksarskaraktir som inte dr relaterade till ortoser férekommit under de senaste 4 veckorna
[ ] Nej, har ej undersékt [_] Nej, har undersokt, hittaringa [_] Ja, ange lokalisation:

1€ 1114 17 1 1 (» N
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Fysioterapeutformular Barn

MMCUP

Koalivetsregistret for MMC,
annan neuralrorsdefekt och hydrocefalus

Uppgifter om smarta

Férekomst av smdéirta i dag
Nedanstaende fragor besvaras av personen sjalv.
Har du ont ndgonstans i dag? [ JJa [[]Nej []Personen kan inte svara sjalv

Om ”ja”'

Ange var du har ont och hur ont du —
har? CO) [€9) 9 o) CN /®®;
=)=/ = U

Ingen smarta Latt smarta Medelsvar Svar smarta Mycket svar Virsta
Lokalisation (0) (2) smarta (4) (6) smarta (8) tankbara
smarta
(10)

Huvud

Nacke

Rygg/bicken

Axel

Arm/hand

Mage

Hoft

Ben/Fot

‘ A Urinvagar

*- ange annan kroppsdel &n i listan ovan, redogér ej i detalj.
(Ansiktsskalan och bild av kroppen finns i A4-format under “Manualer” — "fysioterapi” pa hemsidan)

Konsekvenser av ev. smdrta de senaste den senaste tiden (senaste 4 veckorna)

Nedanstdende fragor dr besvarade av (kryssa for ett eller flera alternativ)
[_JPersonen sjilv [ ] Fordlder [_]Annanipersonens omgivning

Under de senast 4 veckorna, hur mycket har virk/smdrta paverkat..

..vardagsaktiviteterna? (det man brukar géra?) ...s6mnen?

[ Jinte alls [ Jinte alls
[Lite [Lite

[ IMattligt [ IMattligt

[ IMycket [ IMycket
[]valdigt mycket []valdigt mycket
[ ]Jokant [ ]Jokant

Under de senaste 4 veckorna, har du anvint eller fatt nGgon behandling for vérk/smdrta?

[ ]Ja [ ] Nej [ ] okint
Om ja, vad? [_JLakemedel [ ] Annan behandling, vad?........cccccceuevuvenerrrrierunnne.
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