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AZ EGESZSEGUGYI DOLGOZOK EGYENI VEDOESZKOZEI AZ ,,UJ INFLUENZABAN”
SZENVEDO BETEG ELLATASA SORAN

Az egészségugyi dolgozék munkajuk soran — kulonb6zé mértékben — fertd-
zésveszélynek vannak kitéve. A fert6z6dés kockazata fugg a koérokozo
virulencigjatol, a korokozd terjedési maddjatdl, a dolgozd altal végzett
beavatkozasok kockazatatdl (Spaulding osztalyozas), és az ellaté rendszer
szintjétél. Az egészségugyi dolgozé maga is forrasa lehet a fert6zésnek
(beteg, tinetmentes hordozd) ill. kozvetitheti a fert6zé agenst egyik betegrél

a masikra (pl. kéz).

Az egyéni védoeszkodzok hasznalatara vonatkozo ajanlasok/kdovetelmények
alapvetd célja a dolgozé védelme a fert6zésektél, masképpen fogalmazva a
dolgozé bioldgiai kockazatanak csokkentése. Ugyanakkor a jél meg-
valasztott, megfelel6éen alkalmazott és kezelt véd6eszkdézok a kérokozdk
intézményen bellili terjedését is megakadalyozzak.

Az egészségugyi dolgozé veédelmére szolgald ovéd/véddszabalyokat,
beleértve a védbeszkdzok alkalmazasat, a személyzetnek az ellatérendszer
minden szintjén, minden beteg ellatasa soran be kell tartania, jarvanyos
idészaktdl fuggetlenul. (A manapsag standard izolacioként ismert ajanlasokat
elészor altalanos ové/védérendszabalyokként — universal precautions —
jelentette meg a CDC a mult szazad nyolcvanas éveiben, a HIV-vel
kapcsolatban; ezek a rendszabalyok el6szor foként a véddeszkdzok
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hasznalatara, a kézmosasra, a vérrel/valadékkal térténd expoziciéra és a
veszélyes hulladék kezelésére vonatkoztak, majd késObb ezeket a
szabalyokat kiegészitették a betegek elhelyezésére, szallitasara stb.
vonatkozo ajanlasokkal.)

Az altalanos védelem (standard izolacid) soran alkalmazanddé védé-
eszk6zdk: egyszerhasznalatos kesztyl, a beavatkozasok flggvényében
steril/nem steril, hosszu ujju képeny, sebészi maszk; arcvédd, szemliveg.

A kesztyili megvédi a dolgozot a beteg florajaval torténdé kontaminaciétol, a
kopeny a személyzet ruhazatanak védelmét szolgalja, mig a szemiiveg és
az arcvédo a nyalkahartyak védelmét. A sebészi maszk védi a dolgozét a
froccsenéstdol és nagy cseppek (25u) belégzésétdl; az aeroszolok (<5u)
belégzésétdél azonban nem, vagy csak igen kismértékben.

A standard izolaciés szabalyok a dolgoz6t a kontakt médon terjedé
kérokozdktol védik meg.

A standard izolaciés szabalyok az adott kérokozé terjedési modjanak
fuggvényében, kiegészithetok mas védbeszk6zdok alkalmazasara vonat-
kozo kovetelményekkel, pl. a korokozo6 léguti terjedése esetén az aeroszolok
ellen védd FFP2/3 respiratorok/légzésvédok alkalmazasaval.

Annak ellenére, hogy a standard izolacioban alkalmazott eszkd6zok (sebészi
maszk, kesztyl, kdpeny) nem tartoznak az egyéni védbéeszkdzok kovetel-
ményeirél és megfelel6séglk tanusitasardél szolé 18/2008. (XI1.3.) SZMM
rendelet hatalya ala [rajuk az ,,orvostechnikai eszk6zdkrél” sz616 16/2006.
(. 27.) sz. EuM rendelet vonatkozik], az egészségligyi ellatassal 6ssze-
fuggdé  fert6zések  megel6zésével foglalkozé  tudomany  (korhazi
epidemioldgia) és gyakorlat (infekcidokontroll) személyi védbéeszkdzokként
(Personal Protectiv Equipment - PPE) ezeket tartja szamon.

A védelmi eszko6zoket (pl. maszk) a kérokozé feltételezhetd/bizonyitott
terjedése szerint kell megvalogatni.

Tudomanyosan bizonyitott, hogy az influenzavirus kontakt maddon,
cseppfertozéssel terjed (25u); a kérokozé léguti (aeroszol) terjedésére
azonban nincs szoros kontaktus révén elegendé tudomanyos
bizonyiték. A kdhogés/tisszentés soran bizonyos mennyiségli aeroszol is
képzbdik, de jellemzéen nem oly nagy mennyiségben, hogy az ndvelné az
egészségugyi dolgozo fert6z6dési kockazatat.

A cseppfertézéssel terjedd korokozok esetében a standard izolacié
elvei alapjan tehat sebészi maszk viselése javasolt; léguti (aeroszol)
terjedés esetén azonban kotelez6 a respirator/légzésvédoé hasznalata.
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Az egészséguligyi dolgozdnak az influenza tlineteit mutatd (gyanus/valészin(-
sitett/megerdsitett) beteg korhazi ellatasa soran a beteggel tértént kozeli
kontaktus esetén sebészi maszkot kell viselnie. Respirator/légzésvédo
(FFP2) alkalmazasa az aeroszol képzddést generald beavatkozasok végzése
esetén javasolt.

A dokumentaltan nagy kockazatu (aeroszol képzédést okozd) beavatko-
zasok a kovetkez6k:

e Intubalas és azzal dsszefliggd tevékenységek pl. kézi lélegeztetés,
leszivas;

e Ujraélesztés;

e Bronchoszkopizalas;

e Sebészeti beavatkozasok és boncolas, melyek soran magas fordulat-
szamu eszkozoket alkalmaznak (pl. farész).

Tovabbi beavatkozasok, melyek feltehetéen aeroszol képzédéssel jarnak:
e Nem invaziv, pozitiv nyomasu lélegeztetés (CPAP);
o Kétszintl pozitiv nyomasu lélegeztetés (BiPAP);
e Magas frekvenciaju, rezgé lélegeztetés (Jet);
e Parasitas (Iégzésterapias eszkdzok).

Valamennyi mértékadoé szervezet (Egészségugyi Vilagszervezet, az USA
Betegségmegelbzési és Jarvanyugyi Kozpontja, a brit Egészségvédelmi
Hivatal, az Eurdopai Betegségmegel6zési és Jarvanyugyi Kézpont, a német-
orszagi Robert Koch Intézet) ajanlasa szerint a dolgozénak csak az
aeroszol képzdodést el6idézd, nagy kockazatu beavatkozasok végzése
esetén javasolt a respirator/légzésvédd hasznalata.

A respiratort/légzésvéddt a dolgozdé szamara megfelelé6 méretben kell bizto-
sitani; minden felvétel el6tt el kell végezni az illeszkedési probat. A légzés-
védé folyamatos alkalmazasa fejfajast, diszkomfort-érzést, hypoxiat
valthat ki; egyes vizsgalatok szerint a védéeszkdz viselési hajlanddsag
ezért is alacsony. A respiratorok/légzésvédék ara tobb tizszerese a
sebészi maszk aranak.

A nagy kockazatu beavatkozasok soran a respirator/légzésvédd mellett
szemuveget, arcvéddét, hosszu ujju kopenyt is szukséges a dolgozdnak
viselni.

A nagy kockazatu beavatkozasoknak egyéb kornyezeti feltételei is vannak,
amelyek a jelenlegi 6sszefoglalonak nem témai.
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A védbeszkozoket hasznald egészségugyi dolgozd, amennyiben nem tartja
be a védbéeszkdzdok felvételére/levételére (pl. sorrend), valamint a hasznalt
védbeszkodzok kezelésére, és megfeleld elhelyezésére vonatkozd szabalyo-
kat, utélag maga is fert6z6dhet ill. terjesztheti a korokozét.

Védoeszkozok felvétele Védoeszkozok levétele

1. Védbkopeny 1. Véddkopeny
(Vigyazat, a képeny kilsé
részéhez nem szabad hozzaérni!)

2. Sebészi maszk/respirator 2. Kesztyl
(a respirator hasznalata (Vigyazat, a keszty( kulsé
esetén az illeszkedési proba részéhez nem szabad hozzaérni!)

elvégzése kotelezd!)

3. Szemuveg/arcvédd 3. Kézfertétlenités alkohol bazisu
kéz-fertétlenitészerrel

4. Kézfertétlenités alkohol 4. Szemluveg, arcvédd
bazisu kéz-fertétlenitészerrel

5. Kesztyl 5. Maszk (hatulrdl a
(a mandzsetta folé kell huzni) gumi/szalagoknal kell megfogni)

6. Kézfertotlenités alkohol bazisu
kéz-fertbtlenit6szerrel

A levetett védbéeszkozok, amennyiben azok egyszer hasznalatosak, veszé-
lyes hulladékként kezelenddk, specialis zsakokba helyezend6ék és meg-
semmisitendék. A tdbbszori felhasznalasu (szemiveg, kdpeny) konténer-
ben/zsakban gydjtendd, lezarandé és fertétlenitendé.

Osszefoglalas

1. A fertézési lanc megszakitasara, és ezzel egyltt az egészségugyi
dolgozdk védelmére iranyuld intézkedések a korokozo terjedési modjan
alapulnak.

2. Az influenzavirus terjedési modja kontakt (cseppfert6zés); a korokozo
léguti (aeroszol) terjedésére vonatkozdéan nincsenek tudomanyos bizo-
nyitékok

3. A meghatarozo jarvanyugyi szervezetek az influenza terjedésének meg-
akadalyozasara a standard és kontakt (cseppfert6zés) izolaciora vonat-
kozo6 szabalyok betartasat javasoljak.
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4.

5.

6.

A védbeszkdzOk kozul a steril/mem steril véddkesztyl, sebészi maszk
(kivéve aeroszol képzbdéssel jaréo tevékenységek, melyek végzésekor
FFP2 respirator/légzésvédd), froccsenéskor a nyalkahartyak védelmére
szemuveg, hosszu ujju, viz-at-nem-ereszté védékopeny, vizhatlan, mellet
takaré véddkotény ajanlott azon egészségugyi dolgozdok szamara, akik
influenza-gyanus vagy bizonyitottan fert6z6 beteget apolnak.

A védbeszkdzdk felvételének/levételének helyes sorrendje, valamint a
hasznalt védbéeszkozok elhelyezése és veszélyes hulladékként torténé

ey

elkerulését és a korokozo intézmeényen bellli terjedésének megelbzését.

A standard és kontakt (cseppfert6zés-elleni) izolacionak a védéeszkd6zok
hasznalatan kivul szamos egyéb, itt nem részletezett szabalya van,
melyek egylttesen alkalmazanddk (kézfertétlenités, beteg-elhelyezés,
szallitas, vizsgalatok végzése, latogatas, kornyezet szanacidja, fertot-
lenitése, diagnosztikus/terapias eszk6zdk alkalmazasa és Ujra-hasz-
nalhatdva tétele stb.).

Fentiek alapjan az egészségiigyi ellatérendszer kiilonb6z6 szintjein az
alabbi védbéeszkozokkel lehet megeldzni az influenzavirus terjedését és
a dolgozék megbetegedését:

Alapellatas

Egyszerhasznalatos, nem-steril vizsgaldkesztyl, sebészi maszk, szem-
uveg, kdpeny, kotény;

Mentok

Egyszerhasznalatos, nem-steril vizsgaldkesztyl, kdpeny (overal), sebé-
szi maszk, amennyiben a mentében ujraélesztenek, intubalnak, akkor
FFP2 légzésvédé;

Jardébeteg-szakellatas

Egyszerhasznalatos, nem-steril/steril vizsgaldkesztyl, véddkopeny,
sebészi maszk, amennyiben aeroszol képzbdéssel jard tevékenységeket
végeznek, akkor FFP2 |égzésvédo;

Aktiv fekvobeteg-ellato intézet

Altalanos betegellaté osztaly: sebészi maszk, aeroszol képzédéssel
jaré tevékenységek esetén FFP2 |égzésvédd, steril/nem-steril védé-
keszty(, védbékopeny/kdtény, szemiveg;
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V. Mikrobiolégiai laboratérium

Egyszerhasznalatos, nem-steril véd6kesztyl, kdpeny (overal), cipbvéds,
FFP2 légzésvédd, szemuveg;

VI. Patoldgia

Sebészi maszk, aeroszol képzddéssel jaréo tevékenységek végzése
esetén FFP2 légzésvédd, kopeny/kdtény, szemiveg;

VIl. Egészségligyi hatésag

Sebészi maszk, védékdopeny (a laboratériumokban dolgozdok védéeszko-
zeit lasd az V. pontban);

VIIl. Hosszu apolasi ideji intézmények

Sebészi maszk, véddkdpeny.

Felhasznalt irodalom:

1. WHO Guidance document Pandemic Influenza Preparedness and Response
2009 April

2. WHO Interim Guidelines Infection prevention and control of epidemic-and
pandemic-prone acute respiratory diseases in health care 2007. June

3. Gabriella Brankston, Leah Gitterman, Zahir Hirji, Camille Lemiaeux, Michael
Gardam: Transmission of influenza A in human beings. Lancet Infect Dis. 2007;
7:257-265.

4. Brouqui, F., Fusco, F.M., Bannister, B., et al.: Infection control in the
management of highly pathogenic infectious diseases: Concensus of the
European Network of Infectious Disease. Lancet Infect Dis. 2009; 9:301-311.

5. Word Health Organisation Writing Group: Nonpharmaceutical Interventions for
Pandemic Influenza, National and Community Measures. Emerging Infectious
Diseases Vol. 12, No.1, January 2006

6. Bridges, C.B., Kuehnert, M.J., Hall, C.B.: Transmission of Influenza: Implications
for Control in Health Care Settings. CID 2003:37 (15 October)

7. Evaluating the protection afforded by surgical masks against influenza
bioaerosols HSE Health and Safety Laboratory 2008

8. Occupational Safety and Health Administration Pandemic Influenza
Preparedness and Response Guidance for Healthcare Workers and Healthcare
Employers OSHA 3328-5R 2009

Tajékoztatast adta: Dr. Borocz Karolina osztalyvezet6 féorvos
OEK Kérhazi jarvanyligyi osztaly
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TAJEKOZTATAS ENGEDELYEZETT FERTOTLENITOSZEREKROL

2009. marcius hénapban engedélyezett fertétlenitészerek listaja

251

A fertétlenitészer Forgalmazé Hatéanyag Felhasznalasi Alkalmazasi Behatasi Antimikrobialis
neve terilet koncentracioé ido spektrum
Aquawet CIeansgc"Kft.' . . ,, o
kézfertétlenitd gél 2045 Toroékbalint, alkohol kézfertétlenités cc. 3-5 ml 1 perc B
Katona J.u.30.
Germstar Kft.
Germstar Original 2011 Budakalasz, alkohol kézfertétlenités cc. 3-4 adag 30 mp B, F,V
Joézsef A.u.75.
Florin zRT. B(M, Legionella)
Brado Club 6725 Szeged, alkoholok fellletfertStlenités cc. 5-10 perc F V‘ T ’
Kenyérgyari ut 5. Y
kationaktiv tenzid ) , 15 perc
VANTROPOL gua_nlgln felUletfertStlenités 1% MRSA: 20 perc B(M), F, V
erivatum
(ss‘zA)'BARMED RAPID kationaktiv tenzid | feliletfertétienités cc. Vfgop‘;';c B(M), F, V
1% 60 perc B(M), F, V
2% 30 perc
SOLARMED MOLAR Kft. kationaktiv tenzid |fellletfert6tlenités 5% 10 perc
1151 Budapest, gombafert6zottség esetén: 1,5-2 % 60 perc
Szantofold ut 1. szolariumokban: 5 % 5 perc
Promed kationaktiv tenzig | Kezfertotienttes cc. 3-5 ml 30 mp B(M), F, V, T
etegfirdetés
MEDOTENZID alkohol kézfertdtlenités higiénés kezfertdtlenités: cc. 5 ml 30 mp B(M), F. V., T
sebészi kézfertdtlenités: cc. 5x5 ml 5x1 perc
Kkationaktiv tenzid higiénés kézfertétlenités: cc. 5 ml 30 mp B(M), F, V, T
MEDIFORTE alkohol kézfertétlenités V: 1 perc
sebészi kézfertdtlenités: cc. 5x5 ml 5x1 perc
Bradoman Florin zRT. kézfertétlenités 30 mp
o o " 6725 Szeged, alkohol bérfertétlenités 1db 30 mp B(M), F, V, T
fertétlenité kendd K . ! . . i . L .
enyérgyari ut 5. felUletfert6tlenités hagyjuk raszaradni
HiGeen Higeen Hungary Kft.
alkoholos 1116 Budapest, alkohol kézfertétlenités cc. 3-5 ml 1 perc B,F,V, T
kézfertétlenitd gél Nadudvari ut 5.
M.Grace BT. Bakteriosztatikus
Eziist oldat 1035 Budapest, ezist fellletfert6tlenités cc. 15 perc F ’
Szentendrei ut 36.
Yess Europe Kit. Bakteriosztatikus
Yess Silver 1146 Budapest, ezist fellletfert6tlenités cc. 15 perc ’

Chazar Andras u.13.

F

Jelmagyarazat: B = baktericid, F = fungicid, V = virucid, T = tuberkulocid,
A tajékoztatast adta:

dr. Milassin Marta osztalyvezetd
OEK Dezinfekcids osztaly
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A HAZAI JARVANYUGYI HELYZET ALTALANOS JELLEMZESE

A 2009. majus 11-17. kozotti idészakban bejelentett heveny fert6z6 meg-
betegedések alapjan az orszag jarvanyugyi helyzete az aldbbiakban foglal-
hato 0ssze:

Az enteralis bakterialis fert6z6 megbetegedések szama 10-18%-kal emel-
kedett az el6zb hetihez viszonyitva. Az év eleje 6ta regisztralt esetek szamat
tekintve a salmonellosis és a campylobacteriosis jarvanyugyi helyzete
kedvezdtlenebb volt, mint a 2008. év 1-20. hetében, az enteritis infectiosa
el6fordulasa nem tér el jelentésen attoél.

A héten hat virushepatitis megbetegedést jelentettek, azonos szamban,
mint az el6z6 hetekben. A megbetegedések kumulativ szama az el6z6 év
1-20. hetében regisztralthoz hasonléan alakult. Az esetek szo6rvanyosan,
5 megye teruletén fordultak elé.

A léguti fert6z6 betegségek kozll a scarlatina megbetegedések szama a
korabbi hetekben észlelthez hasonldéan alakult, harmadaval kevesebb esetet
jelentettek, mint a 2003-2007. évek 20. hetét jellemz6 kodzépérték.
Kismértéekben emelkedett a varicella bejelentések szama az elmult két
hetihez viszonyitva, a betegség jarvanyugyi helyzete nem tért el jelentésen a
2003-2007. évek azonos id6szakaban észleltt6l.

A héten pertussis é€s morbilli gyanujat nem jelentették, egy-egy rubeola
illetve mumpsz kerult a nyilvantartasba.

Az idegrendszeri fert6z6 betegségek csoportjaban az el6z6 heti két meg-
betegedést kovetéen a 20. héten kilenc meningitis purulenta diagnozissal
kezelt betegrél érkezett jelentés. Harom esetben mar ismert az etioldgia
(B szerocsoportu N.meningitidis — 1, S.pneumoniae - 2). Harom
encephalitis infectiosa megbetegedés kozul egy Somogy megyei meg-
betegedésnél mar igazoldédott a kullancsencephalitis-virus koroki szerepe.

Az el6z6 heti 25 esetet kovetbében a héten 11 teruletr6l 28 Lyme-kér
megbetegedeésrdl érkezett jelentés. Joval tobb esetet regisztraltak, mint a
korabbi évek 20. hetében. A legtobb bejelentés a févaros mellett Nograd és
Veszprém megyébdl érkezett.



253

EGESZSEGUGYI MINISZTERIUM

Eng.sz.: 87104/1975

20. szam

MINISTRY OF HEALTH

OF THE HUNGARIAN REPUBLIC

A targyhéten regisztralt fert6z6 megbetegedések Magyarorszagon (+)
Cases of notified communicable diseases registered current week in Hungary (+)

20/2009.sz.heti jelentés (weekly report)

(2009.05.11- 2009.05.17.)

a 20. héten (week)

az 1 - 20. héten (week)

B 8 . .z
ietegseo 2009.05.11- 200805.12-| “peqan | | Median
2009.05.17.| 2008.05.18.| 2007 2007

Typhus abdominalis - - - - - -
Paratyphus* - - - - - -
Botulizmus - - . 4 3
Salmonellosis 96 43 80 1287 1152 1425
Dysenteria 1 - 1 21 16 27
Dyspepsia coli - - 2 9 9 26
Egyéb E.coli enteritis - - 1 12 6 18
Campylobacteriosis 92 56 92 1412 1192 1761
Yersiniosis - - 1 23 19 21
Enteritis infectiosa 798 529 757 16449 15795 16213
Hepatitis infectiosa 6 3 8 131 133 213
AIDS 2 - - 10 9 8
Poliomyelitis - - - - - -
Acut flaccid paralysis - 1 - 1 4 6
Diphtheria - - - - - -
Pertussis - - - 13 4 12
Scarlatina 52 47 82 1304 2023 1867
Morbilli - - - 2 4 3
Rubeola 1 - 3 5 5 30
Parotitis epidemica 1 1 2 25 46 52
Varicella 1447 845 1415 26764 20367 28827
Mononucleosis inf. 21 26 21 451 372 503
Legionellosis - - 2 11 6 18
Meningitis purulenta 9 3 5 115 101 110
Meningitis serosa 1 2 1 24 19 28
Encephalitis infectiosa 3 2 3 34 26 35
Creutzfeldt-J.-betegség - - - 17 10 5
Lyme-kor 28 11 17 160 87 101
Listeriosis 1 - - 4 3 2
Brucellosis - - - - - -
Leptospirosis - - - 3 8 9
Ornithosis 1 1 - 7 3 8
Q-laz - - - 11 6 4
Tularemia 2 - - 8 9 13
Tetanus - - - 1 1 -
Virusos haemorrh. laz - - - 2 4 2
Malaria* - 1 - 3 1 3
Toxoplasmosis 2 1 4 46 36 55

(+) elbzetes, részben tisztitott adatok (preliminary, partly corrected figures)
(*) importalt esetek (imported cases)

(*) nincs adat (no data available)

A statisztika készités ideje: 2009.05.19.
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Az Epidemiolégiai Informacios Hetilap (€pinfo)
Az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont (OEK) kiadvanya.

A kiadvanyban szerepl6 kdozlemények szakmai egyeztetést kovetéen jelennek meg,
ennek megfeleléen az orszagos jellegl Osszeallitasok, illetve a szerkesztdségi
megjegyzésben foglaltak az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont és az orszagos tiszti
féorvos szakmai véleményét és javasolt gyakorlatat tartalmazzak.

A kiadvanyt Intézetiink a Centers for Disease Control and Prevention-nal
egyuttmikodve, a Magyar-Amerikai K6z6s Alapnal elnyert palyazat revén indithatta el
1994-ben.

Az €pinfo minden héten pénteken kerlil postazasra és az Internetre.
Internet cim: www.oek.hu; www.epidemiologia.hu; www.jarvany.hu;
www.antsz.hu/oek;
az ANTSZ dolgozéinak belsé halézatrél: http://oek

A kiadvannyal kapcsolatos észrevételekkel, kozlési szandékkal sziveskedjék az
€pinfo foszerkesztdjéhez fordulni:
Postai cim: 1966 Budapest, Pf. 64.
Telefon: 476-1153, 476-1194
Telefax: 476-1223
E-mail: epiujsag@oek.antsz.hu

A heti kiadvanyban szerepl6 anyagok szabadon masolhatok és felhasznalhatodk,
azonban a kiadvany forrasként valdé hasznalatanal hivatkozni kell az alabbi médon:
Orszagos Epidemioldgiai Kézpont. A kdzlemény cime. Epinfo a megjelenés éve;
a kiadvany szama:oldalszam. (Pl.: Orszagos Epidemioldgiai Kozpont. 10 éves az
Epinfo. Epinfo 2003; 1:1-2.)

Orszagos tiszti féorvos:
dr. Falus Ferenc
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€pinfo szerkesztésége

Alapitoé foszerkeszt6é: dr. Straub llona
Foészerkeszt6: dr. Melles Marta
Fészerkeszté helyettes: dr. Csohan Agnes
Olvasoszerkeszt6: dr. Krisztalovics Katalin
Szerkeszto: dr. Borocz Karolina

Technikai szerkeszté:
Kissné Sponga Zsuzsanna

OTH Nyomda csoportvezeto:

k Novak Aniko /




