= wp Coloplast Scheda Tecnica

Cateten prostatici ._

Catetere prostatico DUFOUR in
P.V.C., PROSTAFLOW®:
> AB78++

Registrato nel Repertorio Nazionale dei
Dispositivi con registrazione n°84890/R

e Produttore: CND
Coloplast AS - DK-3060 Espergaerde, Denmark N
. U010204
e Distributore:
Coloplast SpA — Via Trattati Comunitari Europei 1957-2007 Prodotto
n°9, Edificio F- 40127 Bologna I
e Classe CE (Direttiva 93/42/CEE): lia (Allegato 5)
Contiene
¢ Standard: ISO 9001:2000 — DS/EN SO 9001:2000 - ISO Lattice

13485:2003 — DS/EN 1SO 13485:2003

« Ente notificatore: Non Contiene
DS Certificering A/S — Indentification N° 0543 — Denmark Ftalati

o Descrizione

Lunghezza (cm) : 42

Estremita distale : curva, punta aperta

Estremita prossimale : a imbuto, valvola trasparente
Vie : 3 (drenaggio, gonfiaggio, irrigazione)

Fori : 2 opposti e sfalsati e 1 foro sulla punta
Palloncino (ml) : 30 — 50

¢ Indicazioni

A seguito di chirurgia prostatica:
- drenaggio urinario vescicale a breve termine

- irrigazione vescicale post-operatoria
- emostasi post-operatoria della loggia prostatica
Cateterizzazione urinaria uretrale fino a 2 settimane

¢ Controindicazioni e incompatibilita

Le medesime del cateterismo urinario uretrale e in generale le allergie note ai materiali del dlsposmvo (in
particolare il lattice) o agli agenti sterilizzanti (in particolare l'ossido d'etilene e i suoi derivati).

ATTENZIONE : questi prodotti contengono lattice naturale, che pud provocare reazioni allergiche.

Istruzioni d’uso (nella confezione) 2SH2115
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40017 S. Giovanni in Persiceto (Bo)

Via della Colombaia, 12

Tel. +39 051 951811 - Fax +39 051 951818
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% Coloplast Scheda Tecnica
Cateteri prostatici

¢ Composizione |

P.V.C.
Presenza di fattice: Si ( nel palioncino)

e Sterilizzazione

Sterile monouso
Ossido d'etilene (EO) - Tasso residuo di ossido di etilene inferiore a 2 ppm a norma di legge

o Validita

5 anni dalla data di produzione

e Codici
- . Codice

CH Codici Codice CND GMDN

18 AB7818 U010204 34917

20 AB7820 U010204 34917

22 AB7822 U010204 34917

24 AB7824 U010204 34917
o Confezionamento J
Unité d’uso Doppia busta sfilabile
Unita d’ordine 5 unita duso in una scatola di cartone di (mm)

90x40x550

Codici a barre: presenti sull'unita d'ordine e sull'imballo.

e Conservazione del prodotto

Raccomandiamo la conservazione nella confezione originale intatta al riparo dalla luce e dall'umidita, ad una
temperatura costante compresa tra 15° ed i 25°.

e Smaltimento

Il prodotto non contiene componenti Ecotossici pertanto non necessita di particolari protocolli di smaltimento.
Non disperdere nellambiente in quanto non & Biodegradabile.
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5.1. Cateteri prostatici

Il design piu diffuso.

® Lunghezza: 42 cm e Confezione da 5 e Sterile.
e La punta curva consente una facile introduzione senza mandrino.

Silicone Lattice semirigido PVC Lattice rinforzato

|
Vie ‘:

pal\ll:z)s;‘tg;lmf Materiale -y 5. i A a4

o ) ' AB6318 | AB6320 | ABB322 | AB6324
XB6318 | XB6320 | XB6322 | XB6324
AB3716 | AB3718 | AB3720 | AB3722 | AB3724
AB7818 | AB7820 | AB7822 | AB7824
AM3718 | AM3720 | AM3722 | AM3724

XB6L18 | XB6L20 | XB6L22 | XB6L24
AB3D18 | AB3D20 | AB3D22 | AB3D24
AB7218 | AB7220 | AB7222 | AB7224
AM3318 | AM3320 | AM3322 | AM3324

AB3R18 | AB3R20 | AB3R22 | AB3R24

) AB6418 | AB6420 | ABB422 | AB6424
AB3316 | AB3318 | AB3320 | AB3322 | AB3324

| AB3A18 | AB3A20 | AB3A22 | AB3A24

_|ALS LoT® F5
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40017 S. Giovanni in Persiceto (Bo)

Via della Colombaia, 12

Tel. +39 051 951811 - Fax +39 051 951818
e-mail: ars@tegea.com
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BALLOON URINARY CATHETERS BALLONBLASENKATHETER
SONDE URINAIRE A BALLON g;ign:bﬁélez]%gé:eraus Siikon, Latex, PVC oder NEOPLEX  (mit oder ohne hydrophile Beschichtung:
siene Aulschni).

Informationen zu Linge, Durchmesses, Ballonvolumen, Material, Sterilisationsverfahren und anderen
spezifische Figenschaften siehe Packungsaufschrft.
Die Emtscheidung hinsichtlich GroBe, 8all und Materiat des Katheters trfft der behandelnde
Arzt unter Beriicksichtigung des Gesundheitszustands des Patienten und der henen Verweildauer.
INDIKATIONEN:
- Fofey-Katheter: transurethrale Blasenkatheterisierung
- Fii die suprapubische Katheterisierung dirfen nur gerade 2-Wege-Foley-Katheter mit einem
maximalen Ballonvolumen von 15 ml verwendet werden (auBer gerippte Katheter)

- 3-Wege-Foley-Katheter: transurethrale Blasenkatheterisierung und postoperative Blasenspalung
- Prostatakatheter: - - kurzzeitige Drainage des Blasenurins

- postoperative Blasenspilung

- nach Operationen an der Prostata: Hmostase der Prostataioge
KONTRAINDIKATIONEN:
Wie bei allen Blasenkatheter und allgemein bei bekannten allerischen Reaktionen auf das
Kathetermaterial {z. B. Latex).
Einige Produite enthalten Latex (entsprechend angegeben).
ACHTUNG; Diese Produkte enthialten Naturlatex, der 2u affergischen Reaktionen fiiken kann.
GEBRAUCHSANWEISUNG:
1) Einfiihrung in die Hamrdhre

BALLONBLASENKATHETER
CATETERI URINARI A PALLONCING
SONDAS VESICALES CON BALGN
CATETERES URINARIOS DE BALAO
URINECATHETERS MET BALLON
OYPHAPIKO! KAGETHPEL ME MITAAGNI
BANIOHHBIE MOUEBBIE KATETEPbI
CEWNIKI MOCZOWE Z BALONEM
BALONKOVE KATETRY PRO DRENAZ MOCOVEHO Katheter i der richtigen Grie auswélen.

 Gleitgel auf Wasserbass aufiagen ynd Kathete it de géingigen Technik fr Blasenkatheter einfihrn.

ME(HYRE Dabei die tiblichen aseptischen Verfahren anwenden.
- ANMERKUNG: Fir Katheter mit hydrophiler Beschichtung: Katheter unmittelbar vor dem Einfihren
BALON URINER KATETERLER

15 Sekunden mit sterflem Wasser oder Kochsalziasung befeuchten, um die Gleteigenschaften der
hydrophilen Beschichtung zu akiivieren. Die Beschichiung muss beim Einfilhren feucht bleiben. Keine
VIRTSAPUTKEN PALLOKATETRIT il e e T mpm—
BALLONGURINKATETRAR
URINVEJSKATETER MED BALLON
URINVEISKATETRE MED BALLONG

funktionieren, indem man den Balfon einmal avfpumpt und wieder entleert
b e B P A
HESRE

VAVAVAVAVAVAVAVAVAVAV

WWARNHINWEIS: Kinderkathetern mit Durchmesser 06, 08 und 10 FR/CH kann ein Filtyungsstab zum

einfacheren Einfiihven beiliegen. Daher haben sie eine.qeschiossene Spitze.

Vor dem Einfihren: Priifen, ob der Filungsstah im Katheter bewegt werden kann, und die Katheterspitze

darauthin priifen, ob der Fihrungsstal korrekt positioniert st und nicht iber die Spitze hindusiage.

Kinderkatheter mit Fiihrungsdraht:

- Einige Katheter haben eine affene Spitze, so dass sie mit einem Filhrungsdeaht eingefaht werden
Kdnnen.

- In diesem Falt Ist ein Seldinger-Fiihrungsdraht zu verwenden.

- Bei Kathetern mit Durchmesser 06 FR/CH: Durchmesser 0,025°

- Bei Kathetemn mit Durchmesser 08 FR/CH: Durchmesser 0,032°

- Bei Kathetern mit Duschmesser 10 FR/CH: Durchmesser 0,038"

- Katheter nach dem blichen Verfahren einfithren und am Filhrngsdraht entlang schieben.

- Den korreklen Sitz des Katheters iiberpriifen und dann den Filhrungsdraht entfemen.

- Den tichtigen Sitz des Katheters erkennt man daran, dass sich Urin am externen Verbindungsstiick

VAVAVAVAVAY,

@I s (oo ¥5
. o befindet.
. hirur glca sr. WARNHINWEIS: Nach dem Einfiiven des denfi b mit dem Giiff
entfemen, folls notwendig.
40017 S. Giovanni in Persiceto (Bo)

2} Einlegen des suprapubischen Katheters
Via della Colombaia, 12

- Gemat dem géngigen Verfatven fir das Einlegen suprapubischer Katheter vorgefien.
Tel. +39 051 951811 - Fax +39 051 951818 - Die suprapubische Hamableitung darf nur bei voller Blase eingelegt werden.
e-mail: ars@tegea.com

- Dabei sind chirurgische Aseptikregeln einzuhalten.
3) Aufpumpen des Ballons:
CHIRURGI

- Ballon bis zum auf der Verpackungsaufschrift angegebenen Volumen mit sterilem Wasser befilen.
Beim Befillen mit einer Spritze ohne Nadel die erforderliche Menge am Ballon-Ventl einfillen und
dann injizieren, Spritze zilgig entfernen, sobald des Ballon aufgepumpt und der Katheter immobilisert
ist Durch sanftes Ziehen am Xatheterschaft priifen, ob der Ballon aufgepumpt ist Es sollte ein gewisser
Widerstand 2u spilren sein.

eter an einen Urinbeutel anschiieBen.

Am Verbindungsstiick darf Yeine Fldssigkeit austreten und der Urin muss ungehindert in den Beutel

flieBen kbnnen.

WARNHINWEISE UND VORSICHTSMASSNAHMEN: R

- Diese Produkte diirfen nur von geschulten und erfahrenen Arzien verwendet werden.

- Fine Verwendung fir andere als die angegeb kationen obliegt der Entscheidung des jeweiligen
Arztes.

~Wenn der Katheter gesichest werden muss, ist der Hautschutz am Verbindungssilick anzubringen.

- Fir unbeschichtete Katheter empfehlen wir ein Gleitmittel auf Wasserbasis.

- Fiir Latexkatheter keine Slhaltigen Gleitrittel verwenden.

- Bei Silikonkathetem kein Silikond! verwenden.

- Eine Spilllésung auf Jodbasis kann bestimmte Siikonkatheter beschadigen.

- Den Ballon nur bis zum maximal zuldssigen Volumen aufpumpen.

1~ Katheter nicht abklemmen. Stopsel verwenden, falls ndtig.

- Die Wiederverwendung dieses Einmalprodukis kann ein potenzielles Risiko fir den Anwender
darstellen. Die Wiederaufbereitung, Reinigung, Desinfektion und Sterilisation kann die
Produkimerkmale beeintrichtigen und somit ein zusatzliches Risiko einer korperlichen Schidigung
oder Infektion des Patienten darstellen.

VORSICHTSMASSNAHMEN FIR KINDERKATHETER MIT DURCHMESSER 06, 08 UND 10 FRACH

Bei Kathetern mit Duchmesser 06 FR/CH: Ballon mit maximel 1,5 ml aufpumpen.

Bei Kathetern mit Durchmesser 08 und 10 FRACH: Balion auf maximal 3 ml aufpumpen.

Fiihrungsstab vorsichti entfecnen, damit sich der Katheter nichi bewegt.

UNERWUNSCHTE EREIGNISSE:

Mehrere unerwiinscite Ereignisse wurden in Verbindung mit der Verwendung von Ballonkathetern

beschiieben.

Finige dieser Ereignisse beziehen sich auf den Zustand der Patienten, andere auf das Verfaien oder das

Gerdt:

- Bezogen auf den Patienten: Symptome einer Blaseniritation , Schmerzen, Harnwegsinfe, Bildung von
Inkrustationen und Harnstein,

- Bezagen auf das Verfafren: Harmwegstrauma

- Bezogen auf das Gerat: Undichtigheit, Platzen oder Entleerung des Baflons

s wurden unerwiinschte Ereignise speziell in Verbindung mit suprapubischen Kathetern beschvieben.

- Bezogen auf den Patienten wie oben und Hamaturie, Hautreizungen jeder Art

- Bezngen auf das Verfahren: Die miglichen unerwinschten Ereignisse entsprechen denen, die in
Verbindung mit der suprapubischen Drainage beobachtet wurden, insbesondere wenn vergessen wird
24 prifen, dass die Blase volf st, bevor sie punkiert wird; dazu gehdren peritaneale Perforation mit
oder ohne f falsche Pasitioni hiebung.

- Bezogen auf das Gerst: wie oben und Migration des Katheters, Katheierverknmung
CATHETERS =
Der Patient it regelmaRig zu iiberwachen, damit gewahrleistet ist, dass keine

aufireten und der Katheter richtig funktioniert und insbesondere der Urin richtig abgeleitet witd.
Bei der Oberwachung sollte auch tberprift werden, ob der Ballon noch aufgepumpt ist und ob der
Katheter richtig platziert ist.
ANWEISUNGEN FIR DIE PATIENTEN:
- Die Patienten miissen dber den Verweilkatheter und die Notwendigkeit der regelmatigen
(Iberwachung griindlich aufgekldrt werden.
- Sie milssen dazu angehalten werden, den behandelnden Arzt bei ungewdhafichen Vorkommaissea
ader Funktionsstdrungen sofort zu benachrichtigen.
- Sorgen Sie fiireinwandfreie Hygiene: Reinigen Sie den Genital- und Analbereich jeden Morgea und
jeden Abend mit Wasser und Sefe.
ENTFERNEN
Der Katheter wird durch einfaches Ziehen entfert, nachdem der Ballon entleert wurde. Dazu wird eine
Spritze an das Balfon-Ventil angeschlossen.
bei Silikonkathetern kinnen durch Entleeren und varsichtiges langsames
Aufpurmpen des Ballons verbindert werden. Wenn der Patient beim Enifernen des Kathetess Schmerzen
verspiirt, kann der Balion wieder leicht aufgepumpt {vom dem emeuten Aufpumpen muss sichergestellt
werden, dass der Balton in der Blase richti platziert ist) und anschlieBend wieder entleert werden, um
die Falten zu entfernen.
Warmnhinweis: fn Ausnahmefillen kann es schwierig oder sogar unmigiich sein, den Ballon zu entleeren.
Beheben Sie in diesem ol das Problem gemd den drtfch getenden Richilinien.
FOLYSIL*Sitkonkatheter dirfen maximal 30 Tage verweflen.
Folley NEOPLEX '-und PYC-Katheter diirfen hchstens zwei Wachen verweilen
Foley-Latexkatheter diirfen hichstens 7 Tage verweilen.
VOR LICHT GESCHOTZY KUHL UND TROCKEN LAGERN. B
NICHTVERWENDEN, WENN DIE STERILVERPACKUNG BESCHADIGT ODER BEREITS GEOFFNET IST.
NICHT ERNEUT STERILISIEREN.
NACH GEBRAUCH ENTSORGEN.
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CATETERI URINARI A PALLONCINO

DESCRIZIONE
Catetere urinario a palloncina i silicone, lattice, PVC o NEOPLEX™ {can o senza rivestimento idrofilo:
vedere etichetta).
Fare rferimento alfetichetta della canfezione per funghezza, diametra e volume del palloncing,
materiafi e metod di sterilizzazione e altre specifiche.
La scelta delle dimensioni, del valume del paflancino e del materiale del catetere & responsabilita
del persanale medico professionista e dipende dallo stato det paziente e dal tempo di permanenza
programmata.
INDICAZIONI
- Cateteri Foley: cateterismo urinario uretrale.
- Possono essere utilizzat solo cateteri Foley dirii a 2 vie con un volume massimo del palioncin di

15 mi per un approccio sovrapubico {tranne | cateteri con nervature).
- Cateteri Foley a 3 vie: Cateterismo urinario uretrale ¢ imigazione-lavaggio postoperatario defia

vescica.
- Cateteri prostatici: - drenaggio a breve termine detf urina nella vescica;

- irrigazione-lavaggio postoperatorio della vescica,
- dopo glt interventi sulla prostata: emostast della fossa prostatica.

CONTROINDICAZIONI
Le stesse del cateterismo urinario uretrale e del drenaggio vescicale soveapubico €, in genere,
reazioni allergiche note dovute al materiale di cui & costituit if dispasitivo (es. lattice).
Dove indicato, alcuni prodotti contengone lattice.
ATTENZIONE: questi prodotti contengono lattice naturale che puo causare reazioni allergiche.

ISTRUZION! PER L'USO
1) inserimento de! catetere in uretra
- Scegliere un catetere di dimensioni appropriate.

- Lubrificare il catetere usando un gel a base acquosa e inserirlo sequendo la normale tecnica di

cateterismo wretrale, osservando le normali procedure di asepsi.

N.B. Per cateteri con fivestimento idrofilo: subito prima dellinserimento, inumidire il catetere per

15 secondi con acqua sterile o soluzione salina fisiologica per attivare le proprieta di lubrificazione

del rivestimento idrofilo. Assicurarsi che questo rivestimento sia mantenuto umido durante
Yinserimento. Non wtilizzare lubrificanti aggiuntivi.

NOTA: prima del cateterism, & pratica comune controllare che Ja valvola e il palloncine funzienino

in'modo corretto gonfianda e sgonfiando il palloncina.

AVVERTENZA: i cateteri pediatrici con CH 06, 08 e 10 possono includlere un manidrine che facilit
i riani, p itd chitisa.

Prima delfinserimento: accertarsi che il mandrino possa muoversi alfinterno def catetere ed

esaminare festremitd del catetere per assicurarsi che if mandring sia posizianato perfettomente

allinterno del catetere & non superi focchieflo

Cateteri pediatrici con filo guida

- Alcuni cateteri sono dotati di unestremiti aperta che consente di inserirl con Fausilio di un filo
quida.

- Per questo tipo di inserimento, & necessario usare un filo quida Seldinger.

- Peri cateteri CH 06 un diametro di 0,025 pollici (0,63 mm)

- Per cateteri CH 08 un diametro di 0,032 pollici (0,81 mm)

- Peri catetesi CH 10 un diametro di 0,038 pollici (0,56 mm)

- Inserire il catetere seguendo Ja procedura suale, facendolo avanzare sul filo guida.

- Dopo aver controlfato che il catetere sla posizionato corettamente, rimuovere it fila guida.

- Assicurarsi che il catetere venga posizionats oreettamente controllando che vi sia dell'urina suf
CONNEtore esterno.

AVYERTENZA: dopo aver inserita | cateteri pediatrici, estrarre if mandrino sando fa presa arancione, se

necessario.

2} Inserimento sovrapubico

- Sequire a normale procedura per finserimento del catetere soviapubico.

- If drenaggio sovrapubico deve essere effettuato solamente a vescica piena.

- Utilizzare procedure asettiche.

3) Gonfiaggio del paliandino

- Gonfiare i palloncino con acqua sterile fino al volume indicato sulletichetta deila confezione.
Usare una siringa senza ago, riemyire fino al volume sichiesto sulfa valvola antireflusso e iniettare.
Staccare rapidamente fa siringa una volta che i palioncin & stato gonfiato e il catetere
immobilizzato. Controllare che il palloncino sia gonfio tirando delicatamente fl carpo del caterere:
il catetere opporra una leggera resistenza.

- Connettere il catetere a una sacca per urina.

Controllare che nion vi siano perdite al punto di connessione e che Furina fluisca liberamente el

fubo.

AVVERTENZE E PRECAUZIONI

- Questo tipo di dispositivo deve essere utilizzato solo da professionisti medici qualificati ed esperti.

- Quatsiasi altro uso non specificato in queste indicazioni avviene sotto |a responsabilita del medico.

- Seil catetere deve essere fissato, 'adesivo deve essere applicato al connettore.

- Per lubrificare i cateteri senza rivestimento, st raccomanda un [ubrificante a base acquosa.

- Non usare Jubrificanti a base oleosa con cateteri in lattice.

- Non usare olio i silicone con cateteri in silicone.

- L'uso di una soluzione dii irrigazione-lavaggio a base di iodio pub danneggiare alcuni cateteri in
silicone.

- Non gonfiare il palioncino oftre it valore massimo indicate.

- Non clampare il catetere. Usare un tappo, se necessafio.

- lriutilizzo di questo prodotto monouso pud determinare un rischio potenziale per I'utente.

Trattamento, detersione, disinfezione e sterilizzazione possono compromettere le caratteristiche del

prodotty, il che a sua volta determinerebbe un ulteriore rischio di danna fisico o infezione per i

paziente,

PRECAUZION! PER | CATETER! PEDIATRICI CH 06, 0B E 10:

Per i cateteri CH 06: non gonfiare i patloncino a it i 1,5 ml

Per i cateteri CH 08 e 10: non gonfiare i palloncing a pii i 3 i

Estrarre il mandrino attentamente in modo da non spastare it catetere.

EVENTI AVVERS!

Sono stati descritti diversi eventi avversi assoiati all'uso di cateteri a palloncino.

‘Alcuni sono correlati alle condizioni del paziente, altri alla procedura o af dispositive.

- Relativi al paziente: sintomi di irritazione vescicale, dolore, infezione def tratto urinario,
incrostazione e formazione di calcoll.

- Relativi alla procedusa: trauma del tratto urinario.

- Relativi al dispositivo: perdite, fottura o sgonfiamento def palloncina.

Sono stati desitti eventi avversi specificamente associati alluso di cateterl sovrapubici.

- Relativi f paziente: oltre ai precedenti, ematuria e qualslasi genere di iitazione cutanea.

- Relativi afla procedura: i potenziali eventi awversi sono quellf osservati in relazione al drenaggio
sovrapubico, in particolare se ci si dimentica di verificare se la vestica & piena prima di perforarla,
tra  quali a perforazione del peritoneo con o senza perforazione o dislocazione dei viscerl.

- Relativi al dispositivo: altre i precedenti, migrazione del catetere e annodamento del catetere.

CONTROLLO

Deve essere eseguito un monitoraggio fegolare per assicurarsi che non vi siang effett collaterali, che

il catetere funzioni correttamente e in particolare che il drenaggio sia conetto.

Il monitoragaio dova incltre verificare che il palloncino sia ancora gonfio e che i catetere sia in

posizione correta.

CONSIGLI PER IL PAZIENTE

- | parienti devono ricevere informazioni complete sul catetete fnserito e sulla necessita di un
monitaraggio regolare.

- Deve essere indicato loro di informare immediatamente i medico curante se si notano anomalie o
malfunzionamenti.

- Assicurarsi di esequire una scrupolosa igiene focale, pulendo i genitali e ['area anale ogni mattina
£0gAi sera (on a(qua e sapone.

RIMOZIONE

Viene esequita con sempiice trazione dopo aver sgonfiato i palloncino usando una sifinga colfegata

alla valvola del lume di gonfiaggio.

Specialmente per quanto riquarda i cateteriin silicone, & possibile prevenire e pieghe nel palloncino

saonfiandolo in modo delicato @ progressivo. Se il paziente avverte dolore quando viene fimasso il

catetere, & possibile rigonfiare leggermente il paflondino (assicurarsi che i patloncino sia in

posizione corretta nella vescica prima di rigonfiarlo} e sgonfiarfo di nuovo delicatamente per

Timuovere le pieghe.

Avvertenza: in circostanze eccezionali, pud essere difficite o enche impossibife sgonfiare il palloncing. In

questo casp, fare iferimento alle direttive Jocali per risolvere la situozione.

| cateteri i silicone FOLYSIL" non devono essere lasciati in posizione per pil di 30 gioni.

| catetert Foley in NEOPLEX® e PVC non devono essere lasciati in posizian per pil di 2 settimane.

| cateteri Foley in lattice non devono essere fasciati in posizione per pid di 7 giorni.

CONSERVARE AL BUIO IN UN LUOGO FRESCO E ASCIUTTO.

NON UTILIZZARE SE LA CONFEZIONE STERILE E DANNEGGIATA O APERTA.

NON RISTERILIZZARE.

SMALTIRE IL PRODOTTO DOPO LUTILIZZ0.




