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VERBALE DI COLLAUDO PER APPARECCHIATURE SANITARlE

PREMESSO

DepeT O ' » G
Che con opdmefd%hbera I 210 del 3@’44@' 233 la A;b_ L VAL (Ao M eA  ha affidato
alla Ditta__{V Il iFALH  [YAUA la forniture delle sequenti apparecchiature:

N° invent. Produtt. / Costruttore Classe / Tipo Modello Matricola
50 >0¢ TUNFILH CORL. WORK STATION * | HV-Sp 65T 065 20508
50 208 |DEU~ HowW i T P2r224 AGN 7913
50 303 | EAToN UPS P WS | BS Moy | 6391P35005
Accessori
o DIAGNOST A Per IMHAGILMIL (CAD) _
PC | He ProdesSk gooGS STF Suv FPHOMT Tl

I comparenti, dato atto che la ditta sopra menzionata ha fornito a questa Azienda, lale apparecchlaturafe richiamatale in premessa, e che le medesime

e ot
da assegnarsi all U.0. / SERVIZIO__RAINO LapyA  pressola Struttura: ESinE
- Che la suddetta ditta ha provveduto alla consegna dellafe apparecchiatura/e in data Oﬁ l 05[ _”1 con bolla nr. 24 20 8 .‘1’5 Z? ed alla successiva

installazione;
- Che occorre accertare , ove necessario in contraddittorio con la ditta fornitrice, I'avvenuta consegnalinstallazione ed il regolare funzionamento dellale
apparecchiaturafedi cui sopra; :

Per I'espletamento delle operazioni di collaudo il giorno @’@zﬂ.‘; presso R E.P_ fas ﬂ-r Q sono convenuti i signori:

ALAN o kA incaricato AT HEA L TALIA _;

g Incaricato - U} { FILH 177 ;

Q’VW&D&Q ?(70;72\43 W Incaricato ﬂE‘PAﬂT o :
Incaricato

corrispondono a quelle descritte nell'ordine sopra specificato,
CERTIFICANO CHE LE APPARECCHIATURE INDICATE IN PREMESSA:

sono state regolarmente installate (vedi allegat);

sono regolarmente funzionanti;

sono rispondenti alle normative tecniche vigenti, per quanto rilevato dalla documentazione prodotta e dalle prove effettuate (vedi allegati);
hanno correttamente superato le prove e le misure strumentali di accettazione previste dalla Norma CEl 62-122 (vedi allegati);

sono corredate di tutti i manuali d'uso e dei manuali tecnici;

possiedono le caratteristiche funzionali prescritte dalle normative vigenti;

sono state inventariate con i numeri precedentemente indicati;

Certificano inoltre che la ditta fornitrice ha regolarmente soddisfatto tutti gli adempimenti previsti dal contratto di fornitura.

CERTIFICANO CHE L'ESITO DEL COLLAUDO E'POSITIVO
Note _SEGU\ A TR0 RHAZTLONE PERSONALE MZBwe Rer  FusuIAoph CAD

_ UL Sureha Beqaus . y
Letto, confermato e sottoscritto, per quanto di rispettiva competenza:
-

[ In Allegato:
Il Responsabile/delegato de]l%;aijz& p.A. QQQU\ bm 1 9

~ O 1B WhN—
—_—— = —

[] Certificati Installazione ditta fornitrice

Il Consegnatario del bene :
ISK Scheda di verifica e collaudo

Il referente Amm.vo dell’ Azuanda i v (] Attestato di formazione rilasciato al personale
Il Responsabile della ditta fornitrice- f % &:ﬁ o [L] Verbale di presa in carico beni mobili
(2~ Altro

J J




ﬁ ' FUJIFILM [talia S.p.A.
F U J B l l_ IV' Medical Business Division
S.S. N°11 PADANA SUPERIORE 2/B

20063 GERNUSCO SUL NAVIGLIO (MI)  ITALY
TELEFONO: +39 02 92 974.1

FAX RICHIESTA INTERVENTO: 02 92 62 62 619
Codice Fiscale 094355690154 Partita IVA 11025740157
R.E.A. M1 1292685 Registro imprese 09435590154

N° Iscrizione Registro Produttori AEE IT0820000000573
Pile Accumulatori IT10020P00002089

VERBALE DI INSTALLAZIONE N° 463 %043

CLIENTE:P.[) )5 Exone APPARECCHIATURA: fiV/-SR €57 ZA1) &,
- . MATRICOLA: DA5E2050R -
LOCALITA: D@ LS A v | REPARTO: R3¢/ M it 2Ll MANUALE IN USO:
v L d
SINTESI DEI DATI RELATIVI ALLE ATTIVITA DI INSTALLAZIONE
Data Inizio attivi-té Fine attivita Intervallo Ttale at.tivit_é Vtagg.io e Viaggto
[ore / minuti) [ore / minuti] [km)
o403 [24 | 10 = 30 16227 - € /00 6/ 30 580
OB fo3/2 L0 2 o0 [l 3 ) - &/ @0 6/30 spE&
FUJIFILM Italia S.p.A e =T >
talia S.p.A. (Nome Tecnico) - if:}},f‘p e _ 1l Cliente [Nome del Responsabile] /m/f,r Z
R0 NAROUTE 4/!"5 gfcdj s m,/e/fo (Om;‘nf//i %

- ESITO DELLE ATTIVITA DI INSTALLAZIONE

La apparecchiatura & posta in stato operativo, visti i risultati positivi dei controlli di funzionalita e delle verifiche di conformirta
indicati nei Manuali dell’apparecchiatura. Il Manuale Opertativo & consegnato al Cliente.

Note:

W FUJIFILM Btalia S.p.A. declina qualsiasi responsabilita per danni a persone o cose derivanti da prese e linee di terra o massa difettose
o mancanti o comunque non rispondenti alle norme CEI-ENPI in vigore.

v ] J .
FUJIFILM ktalia S.p.A. }Wﬁ ‘ 1l Clienge {Nome del Res‘ponsab)k] { irm
Lty 150 Anelo bom nall .
. WU ) et
ISTRUZIONE
Data i Fine Torale lstruzione Nome Cognome Ruolo Firma Cliente

istruzione | istruzione [ore / minuti]




COLLAUDO

La firma del collaudo costituisce Patto necessario per il passaggio dell’apparecchiatura sotto la responsabilita del Cliente, il quale
& cosi autorizzato all’uso dell’apparecchiatura secondo le modalita comunicate e le istruzioni contenute nel Manuale Operativo.

Fintanto che il collaudo non & sottoscritto, il Cliente si impegna a non utilizzare 'apparecchiatura se non per eventuali attivita di
prova e di validazione.

EI/ Le verifiche sperimentali di efficienza operativa dell apparecchiatura eseguite in data hanno fornito risultati
positivi. Da questa data ha quindi inizio il periodo di garanzia dell'apparecchiatura.

M Il Cliente si impegna ad utilizzare 'apparecchiatura secondo le modalita comunicate nel corso dell'istruzione del personale ed
in conformita alle indicazioni contenute nel Manuale Operativo.

Note:

kb
Fir 11 Client IR bile i,
FUJIFILM Italia S.p.A. J ‘//7 et 2 /
£ M, e
v ¥

(] 1l Cliente non sottoscrive il collaudo dell'apparecchiatura per le motivazioni di seguito elencate.

Note del Cliente:

[} 1l Cliente si impegna ad utilizzare 'apparecchiatura per sole attivita di prova e di validazione.

Note di FUJIFILM ltalia S.p.A.

Firma 11 Cliente [Nome del Responsabile] Firma

FUJIFILM ltalia S.p.A.

Modello Verbalo df Installaziona (Equipment) Rov.2 ; Edizions 09.05.2003 Alesama: MEQ-S-S  App k MEQ-BU-M ; Emlssl cs-0




)¢
2N

ALTHEA

INTEGRATED HEALTHCARE
TECHNOLOGY MANAGEMENT

REGISTRAZIONE
Verifica Sicurezza Elettrica
Scheda Generale 62353

VSE.0001.REG..01

1 Anagrafica apparecchiatura

Sistema di Gestione Integrato

Costruttore : F\) St P\L}'\ o (UQ
Modelo: W\ -SSR G SH Scheda: (50 %r)#
Tipo: I Sy AT N
- Presidio : O(b? . SS\Ne u.0.: RQ\D\OLD (T\ﬁ
Stanza : Matricola : 0652080 8
}6_ Proprietd [ Gratuito [ Visione [ NR Inventario : 5o 207
Possesso: [] Leasing [0 Regalie [ Altrienti [ Affitto O NR 0 Gruppo 0
Tipo locale:
O Comodato [] Service [ Universita [0 Gruppo 1 [ Gruppo 2
2 Targa dati
a | Tensione di alimentazione : [7 ()] V Potenza: [ 3] O W 0 VA A
[ Classe | [ Classe | presunta Aiﬁr\]ltlgggtazmne B O BF O CF
b Classe : Tipo :
[ Classe I [ Classe Il presunta O NR O PiaTipi
I .. . s Assenti Non
¢ | Protezioni da sovracorrenti: ] Fusibili O Automatici [] Breakers st O accessibili
d Serigrafia fusibile : [ 1 A Fusibile riscontrato : [ 1 A
e Numero poli protetti : 7 NR O 1Polo O 2Pali ] 3Poli 0 4Pali
f Marcatura CE: [ Nonriportato T Presente Ente Certificatore : [ ]
) . 2 5 Presente Presente
g Manuale d'uso: ] Reperibile = italiano O altra lingua 1 Assente
3 Alimentazione
! . . X . i Trasformatore Alimentazione
a | Alimentazione daimpianto: [q Spina [ Fisso O afmentazione: . intaina
b Cavo alimentazione :  [7{ Separabile (] Fisso [0 Non presente
0o P2 O P3 O CEE + Shuko
c Spina alimentazione :
O Connettore g Interbloccata [] Non presente
. Plastico Non collegato
d Involucro: 7 Conduttore EL fasiants E siave
- Terra Terra ; ;
e Morsetti:  #] Nessuno O funzionale O supplementare [1 Equipotenziale
f Numero poli protetti: 7 NR 1 1Polo O 2Poli O 3Poli O 4 Poli
Marcatura CE: [ Nonriportato  [7~ Presente Ente Certificatore : [ ]
X . - Presente Presente
Manuale d'uso:  [] Reperibile & italiano O altra lingua [0 Assente
4 Violazioni
Nessuna Spina non Spina non Uso Connettore
; i ; . ' violazione i integra B conforme U adattatore non conforme
Violazioni alimentazione : D" ——
a O integro [0 Uso prolunga 0 impianto [0 Assenza protezioni da sovracorrenti
Nessuna Parti calde Parti in tensione Pedale non a Aperture in
& violazione U non protette U accessibil U norma O involucro
; ’ Cavo
Involucro non Assenza Parti movimento o
0 P.A.amassa ; 0o O [] connessione
O integro interruttore non potette non integro
Altre violazioni : Cavo pedale Cambiatension Parte a bassa Pannelli Assenza
b L' nhon conforme O e nonanoma [ tensione isolata O smontabili [] trasformatore
isolamento
Assenza Apparecchio non i
. P : Assenza terra . Interruttore Apparecchio
(0 dispositivo di O [0 EMDin area O O
separazione supplementare paziente volante guasto
Documento controllato di proprieta della Althea Italia S.p.A Data Emissione Pagina 1 di 2
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5 Violazioni sistemi

Bene asistema: [ No [0 Si(asscciato) (A Si(padre) Codice sistema [ gp gg;}. ]
’ " . Nessuna Prese non
a Violazione = |7 e O AssentaTl [0 AssenzaTS [ o e
6 Resistenza di protezione
a Correntediprova: [ 200mA @A 1A O 25A
b Involucro + cavo alimentazione mQ : [ LOS ] Cavo separabile mQ : [ ]
7 Prova diisolamento
a L1,L2 —Involucro: 7 Superata [0 Non applicata
b | Parte Applicata - Involucro: [ Superata 1 Non applicata
c L1,L2-PE: z[’ Superata 0 Non applicata
d PE — Parte applicata: [ Superata 7] Non applicata
e Parte applicata - L1,L2: [ Superata 7 Non applicata
8 Misura delle correnti dispersione
Coarrente misurata (pA)
a Diretto
Corrente misurata (gA)
b Alternativo
Corrente misurata (pA)
c Differenziale
Verso terra (N.C.) (pA) Verso terra (S.F.C) (pA) Invalucro (N.C.) (BA) Invalucro (S.F.C.) (pA)
d 60601-1 Zell 8 26 %] G2 %
Tensione accessibile (N.C.) (V) Tensione accessibile {(S.F.C.) (V) Involucro (N.C.) (pA) Involucro (S.F.C) (HA)
e 61010
9 Misura delle correnti su parte applicata
o Parte applicata 1 Parte applicata 2 Parte applicata 3 Parte applicata 4 Parte applicata 5
a Descrizione
b Matricola
c Inventario
d Corrente su P.A.
(N.C.) (WA)
3 Corrente su P.A.
(S.F.C.) (uA)
£ Corrente su P.A,
(T.P.A) (BA)
10 Codici di violazioni alle norme particolari
la| I 11 ]I 1 11 Il ] 1 I ]
11 Note
a
12 Interventi tecnici
Rapporto lavoro Rapporto di segnalazione Rimozione non conformita
a
13 Giudizio finale
|7a | I Apparecchiatura adeguata 00  Apparecchiatura non adeguata |
Tecnico Data verifica KIT misura Scadenza taratura

Bu Bomoniy 05/03/2.6 | | 1965 oL/

Documento controllato di proprieta della Althea Italia S.p.A Data Emissione
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ALTHEA

INTEGRATED HEALTHCARE
TECHNOLOGY MANAGEMENT

REGISTRAZIONE

Verifica Sicurezza Elettrica

Scheda Generale 62353

VSE.0001.REG..01

1 Anagrafica apparecchiatura

Costruttore : ) & L
Modello: {2 22 24 M scheda: (5030 §
— ~
Tipo : M_gr N {L
Presidio : OSh. &SING u.0.: OO LOGAN
a
Stanza : Matricola : AGN 39 \-\3
K Proprietd  [] Gratuito [ Visione [ NR Inventario : 930 6
Possesso : Leasing Regalie Altri enti Affitto NR Gruppo 0
O O | a [l O
Tipo locale:
[] Comodato [] Service [J Universita 0 Gruppo 1 [] Gruppo 2
2 Targa dati
a | Tensione di alimentazione : \ Potenza : /’ O W VA A
> O
Alimentazione
-Classe | [ Classe | presunta ; B [0 BF O CF
b Classe : M Interne Tipo :
(1 Classe Il [ Classe Il presunta O NR [ Pia Tipi
¢ | Protezioni da sovracorrenti: [ Fusibili [0 Automatici [0 Breakers =g gs?tse erﬂi" 0 Sg:essibili
d Serigrafia fusibile : [ 1 A Fusibile riscontrato : [ ] A
e Numero poli protetti : NR 1 1Polo O 2Poli 1 3 Poli g 4 Pali
f Marcatura CE : Non riportato Presente Ente Certificatore :
O
' ; ek Presente Presente
d Manuale d'uso: [ Reperibile e italiano O aitra lingua [1 Assente
3 Alimentazione
. . S . . ) Trasformatore Alimentazione
a | Alimentazione daimpianto:  p{ Spina O Fisso B alffastagons B Hteina
b Cavo alimentazione :  [7f Separabile [ Fisso [1 Non presente
0o P2 0o P3 O CEE [# Shuko
c Spina alimentazione :
[1 Connettore [0 Interbloccata [1 Non presente
, Plastico Non collegato
d Involucro: 7] Conduttore I Sediania O aterm
- Terra Terra ; :
e Morsetti: ] Nessuno O funzionale 0 supplementare O Equipotenziale
f Numero poli protetti: [ NR 0 1Polo 0 2Poli O 3Poli 0 4 Poli
g Marcatura CE:  [] Nonriportato  j7 Presente Ente Certificatore : [
, . - Presente Presente
h Manuale d'uso: [ Reperibile & italiano O aitra lingua [0 Assente
4 Violazioni
Nessuna Spina non Spina non Uso Connettore
Violazioni alimentazione : £ violazione 0 integra U conforme Ll adattatore non conforme
' Cavo non Assenza terra . )
a O site gro [ Uso prolunga O impianto [1 Assenza protezioni da sovracorrenti
Nessuna Parti calde Parti in tensione Pedale non a Aperture in
7} violazione U non protette O accessibil O norma U involucro
Involucro non Assenza Parti movimento Caves
O PA.amassa [0 jyieqr U interruttore U non potette ) ﬁg’;"iﬁf:g:;e
Altre violazioni : Cavo ped . : ; Assenza
pedale Cambiatension Parte a bassa Pannelli
b 0 non conforme O e non a norma O tensione isolata O smontabili O :;E;?;%feﬂ:lg)re
Assenza Apparecchio non ;
; i . Assenza terra g Interruttore Apparecchio
EMD
O Coasions ) supementare  H ZURRX® O volante O guasto
Documento controllato di proprieta della Althea ltalia S.p.A Data Emissione Pagina 1 di 2
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5 Violazioni sistemi

Bene asistema: [ No [# Si(associato) [ Si(padre) Cadice sistema [ & %D\ ]
o . Nessuna Prese non
a Violazione : g oo oo [0 Assenta Tl O AssenzaTS [0 ioccate
6 Resistenza di protezione
a Corrente diprova: [ 200mA & 1A O 25A
b Involucro + cavo alimentazione mQ : [ i ' Z ] Cavo separabile mQ : [ 20 ]
7 Prova di isolamento
a L1,L2 —Involucro: [y Superata ] Non applicata
b | Parte Applicata - Involucro: [ Superata & Non applicata
c L1,L2-PE: [ Superata 1 Non applicata
d PE — Parte applicata : [] Superata 7f Non applicata
e Parte applicata- L1,L2: [ Superata @ Non applicata
8 Misura delle correnti dispersione
Corrente misurata (pA)
a Diretto
Corrente misurata (uA)
b Alternativo
Carrente misurata (pA)
c Differenziale
) Verso lerra (N.C.) (WA) Verso terra (S.F.C) (pA) Involucro (N.C.) (WA) Invalucro (S.F.C.) (uA)
d 60601-1 G2y 826 O G WY
Tensione accessibile (N.C.) (V) Tensione accessibile (S.F.C.) (V) Invelucro (N.C.) (pA) Invelucro (S.F.C) (pA)
e 61010
9 Misura delle correnti su parte applicata
o Parte applicata 1 Parte applicata 2 Parte applicata 3 Parte applicata 4 Parte applicata 5
a Descrizione
b Matricola
(5 Inventario
d Corrente su P.A.
(N.C.) (HA)
o | Corrente su P.A.
(S.F.C.) (HA)
f Corrente su P.A.
(T.P.A) (HA)
10 Codici di violazioni alle norme particolari
BE ]I 1 I ]I ]I 1 I ] 1 11 ]
11 Note
a
12 Interventi tecnici
Rapporto lavoro Rapporto di segnalazione Rimozione non conformita
a
13 Giudizio finale
|7a] J4  Apparecchiatura adeguata 0O  Apparecchiatura non adeguata 1
Tecnico Data verifica KIT misura Scadenza taratura

B Boypnedi 05/03f2h| | 4965 oL/03/ 2,

Documento controllato di proprieta della Althea Italia S.p.A Data Emissione
Sistema di Gestione Integrato 01/07/2018

Pagina 2 di 2



N

7N

ALTHEA

INTEGRATED HEALTHCARE
TECHNOLOGY MANAGEMENT

REGISTRAZIONE

Verifica Sicurezza Elettrica

Scheda Generale 62353

VSE.0001.REG..01

1 Anagrafica apparecchiatura

Costruttore : = MON
Modello: 55§ 800D | Scheda: 208
Tpo:  QPS PEEL WS
Presidio: Q&P ©SINS u.o.: fadw Lo R
a
Stanza : Matricola : G3E2P360 8
g Proprietd  [] Graluto [] Visione [ NR | Inventario: D 3o GJ
Possesso: [] Leasing [1 Regalie [ Alrienti [ Affitto O NR 1 Gruppo 0
Tipo locale:
[0 Comodato [ Service [J Universita [0 Gruppo 1 O Gruppo 2
2 Targa dati
a | Tensione di alimentazione : [E Dl v . ' Potenza: [ B/L] o w 1 VA Jz' A
] Classe | [ Classe | presunta Altlmentazmne B O BF 0o CF
b Classe : Inieine Tipo :
O Classe Il [ Classe Il presunta O NR O Pia Tipi
G . s ;i Assenti Non
¢ | Protezioni da sovracorrenti: [ Fusibili [ Automatici [0 Breakers I satami 3 esasaibil
d Serigrafia fusibile : [ 1 A Fusibile riscontrato : [ ] A
e Numero poli protetti : ! NR O 1Polo O 2Pali O 3 Poli O 4 Pali
f Marcatura CE: [ Nonriportato [ Presente Ente Certificatore : | |
A , i Presente Presente
g Manuale d'uso: [] Reperibile ¥ italiano B .ana lingua [] Assente
3 Alimentazione
; 5 o . ; ; Trasformatore Alimentazione
a | Alimentazione daimpianto: 4 Spina [0 Fisso O aicsrtoane: O fisims
b Cavo alimentazione : & Separabile [ Fisso [1 Non presente
o P2 o P3 O CEE 4 Shuko
c Spina alimentazione :
[0 Connettore [0 Interbloccata [] Non presente
. Plastico Non collegato
d Involucro:  p] Conduttore  iseiaits B starma
i Terra Terra ; ;
e Morsetti : 7 Nessuno O funzionale O supplementare O Equipotenziale
f Numero poli protetti: 4 NR o 1Polo 1 2Poali O 3 Poli O 4 Poli
g Marcatura CE: ] Non riportato T Presente Ente Certificatore : [ ]
: . i Presente Presente
h Manuale d'uso: [ Reperibile vl italiano O ala lingua O Assente
4 Violazioni
Nessuna Spina non Spina non Uso Connettore
; - . a = violazione O integra O conforme 0 adattatore non conforme
Violazioni alimentazione :
a | o [1 Uso prolunga O fassnza toma [J Assenza protezioni da sovracorrenti
integro impianto
Nessuna Parti calde Parti in tensione Pedale non a Aperture in
4 violazione U hon protette L accessibili O norma O involucro
Involucro non Assenza Parti movimento Cavil
B Féamass [ integro U interruttore L)' non potette o ﬁgmif:g:ge
Altre violazioni : Cavo pedale Cambiatension Parte a bassa Pannelli Assenza
b 0 0O O et ] - [] trasformatore
non conforme e non a norma tensione isolata smontabili £
isolamento
Assenza Apparecchio non ;
: o : Assenza terra : Interruttore Apparecchio
] dispositivo di O [] EMDinarea O O
separazione Atpplamentare paziente volante guasto
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5 \Violazioni sistemi

99 {{J‘

Beneasistema: [] No i@ Si(associato) [] Si(padre)  Codice sistema [ SOFA 1
a Violazione : v, \I\fligfaszl;gse [0 AssentaTl O AssenzaTS [ Esffa?eon

6 Resistenza di protezione

Correntediprova: [ 200 mA E( 1A [1 25A

b Involucro + cavo alimentazionemQ: [ 8 %— ] Cavo separabilemQ: [ A 5 ]
7 Prova di isolamento

a L1,L2—Involucro: ] Superata 7 Non applicata

b | Parte Applicata - Involucro: [ Superata # Non applicata

c L1,L2-PE: @ Superata ] Non applicata

d PE — Parte applicata : [0 Superata = Non applicata

e Parte applicata - L1,L2: [1 Superata [# Non applicata

8 Misura delle correnti dispersione

Corrente misurata (pA)

a Diretto

Corrente misurata (pA)
b Alternativo

Corrente misurata (pA)
(@ Differenziale

Verso terra (N.C.) (pA) Verso terra (S.F.C) (uA) Involucro (N.C.) (pA) Invalucro (S.F.C.) (uA)
d 60601-1 G aﬂ_ X 2—6 O £ &}

Tensione accessibile (N.C.) (V) Tensione accessibile (S.F.C.) (V) Involucro (N.C.) (pA) Involucro (S.F.C) (uA)

e 61010

9 Misura delle correnti su parte applicata

Parte applicata 1

Parte applicata 2

Parte applicata 3

Parte applicata 4

Parte applicata 5

a Descrizione

b Matricola

@ Inventario

d Corrente su P.A.
(N.C.) (uA)

. Corrente su P.A.
(S.F.C.) (uA)

f Corrente su P.A.
(T.P.A) (A)

10 Codici di violazioni alle norme particolari

a1 ]

I ]

[ I

11 Note

12 Interventi tecnici

Rapporto lavoro

Rapporto di segnalazione

Rimozione non conformita

13 Giudizio finale

2| =

Apparecchiatura adeguata

O Apparecchiatura non adeguata

Tecnico

D Dotmall

Data verifica

05/03 /¢

KIT misura

A0G5S

Scadenza taratura

oLfed /20
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