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ESCLUSIVITA’ DIFFUSIONE
CAPILLARE
1 VS 1
RETE ONCOLOGICA Maggiore distribuzione
SELETTIVA sul territorio: carico

di lavoro
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...e fondamentale
la valutazione e la
gestione del

CARICO DI LAVORO
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Preparazione del sito / Installazione

e Dimensioni del
Bunker

e Schermature

* Requisiti
strutturali

e |Impianto di
raffreddamento
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Requisiti minimi strutturali

91.4cm Minima distanza tra
il Gantry e le pareti
posteriore e laterali.

e 60.9cm Minima distanza tra
il lettino e la parete

anteriore.

e 274.3cm Minima altezza del
soffitto.

* Dimensioni minime globali
del bunker:

— Larghezza: 452.1cm
— Lunghezza: 601.3cm
— Altezza: 274.3cm
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Requisiti minimi strutturali

T - * Porta

= s — Altezza 213.3cm
. mmEEE — larghezza 121.9cm
* Lucernario

— 182.8cm * 335.3cm

* Peso dell'impianto
— 3855.5kg
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Requisiti minimi di schermatura

Il Beam Stopper
integrato puo ridurre
o eliminare la
necessita di barriere

primarie. .
107 cm di primary
calcestruzzo per collimator
pareti, pavimenti e AT —— mic
soffitto sono e
generalmente

compatibili con i

principali limiti

normativi. — Detector

Beam Sto
e 2
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Raffreddamento del sistema

e Completamente
raffreddato ad
aria, non occorre
Chiller.

e Non sirischia
danneggiamento
del sistema o degli
iImpianti per
perdite di acqua.
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Da Gennaio 20009...

285/458 pazienti trattati con tomo
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Tempistica di realizzazione

* Maggio 2008

Scavo e realizzazione di spazi dedicati a 2 Bunker
ed agli ambulatori

* Novembre 2008

Installazione delle Macchine:
montaggio, calibrazione, dosimetria

e 7 Gennaio 2009
PRIMO PAZIENTE
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La nostra casistica

PATOLOGIA N tot
prostata 65 65
42 primitivi - adulti
encefalo 7 M+ da mammella il
4 M+ da polmone
34 nan operato
4 operato
polmone 3 scle 40
3 mesotelioma
2 stereotassica
2 laringe
B rinofaringe
H&N 2 lingua 19
1 merkel
2 seno mascellare
2 orofaringe
metastasi OSSEE 14 14
uro-genitale {donna) 10 15
retto 7 10
metastasi PARENCHIMALI B b
pancreas 4 4
pediatrici - cerebrali 4 4
altro 20 20
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26 % La nostra casistica
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Installazione / ATP

* |nstallazione:

— 12 giorni consecutivi

« Commissioning:
— 10 giorni lavorativi
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i TomoTherapy Planning Station -- University of Wisconsin

patient: prostates, AppsDemo What's Next S e
DOEB: Jan 1, 1960 Sex: Unknown Plan: Plan_01 Establish ROls .
1D: DurmmAD Plan status: Approved B Modify ROI settings. {5 ) @I »
Plan date: Jan 31, 2008 9:09:35 AM DQA plan: = Adjust contours as necessary. 4
oOncologist: NONE Patient position: HFS = Setthe virual fiducial lines. 4
Disease: 3781 @ when wou are satisfied, continue to the Optimization panel. ﬁ : ‘
imization | Fractionation | Delivery OA Setup | Delivery OA Analysis |
ges
anual Contouring Tumor Settings
Mame | Type | Display | Color| Owerlap Priority | Use? |
[v]
Sensitive Structure Settings
Mame | Tipe | Display | color [overlap Priority ] Use? |

FEIRIDEEEEE]

Lasers

[¥] View Lasers

Red Offset: X=-061cm Y=-094cm Z=-0.38cm
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Ottimizzazione

(% TomoTherapy Planning Station -- University of Wisconsin

patient: prostate$, AppsDemo

DOB: Jan 1, 1960

HO PRI iy DummyiD

Sex: Unknown

Plan date: Jan 31, 2008 9:09:35 AM

Oncologist: NONE
hNgse: 3781

Plan: Plan_D1

Plan status: Approved

DQA plan:

Patient position: HFS

What's Next

User Name: System User

Define Rx Constraints

= Defing constraints for tumors.
2 Define constraints for sensitive structures.
= Setisodose display options.

@ wihen you are satisfied, click Start to begin optimization.

@
7

For

@) % Vol

PTV prostate

0 Stats

- ‘ % will receive .....

Dose Display

76.0

[v] Isodose

Gy

Field Width: | 2.5cm - Jaws{1.0,-1.0) |

Pitch:|D.SDD |

Calc Grid:| Hormal ~ |

| Batch Beamlets | |

Tumaor Constraints

Mame | Display| Color

Blocked | Use? | Impartance | Max Dose [Gy]| Max Dose Pen.| Dt/H Wal [%]| DWwH Dose [Gy]| Min Dose [Gy] | Min Dose Pen.||

PTV prostate| [v|

rSensitiue Structure Constraints

([ mame Display | Calor | Blocked | Use? | Importance | Max Dose [Gy]|Max Dose Fen] DVH Vol [%] |DVH Dose [Gy]| DWH Pt Fen. | |
] MNone 1 70.0 1 50,0 35.0 1 =
[ 1 70.0 1 50.0 35.0

Density Inage Viewer

rDose-Yolume Histogram - Cumulative Mode Relative

00— -
H Density Image || as
a0
Optimize—— a5

Mode: -

75
Modulation Factor: |2 000

7o
[ Initiate Full Dose after

65
20 iterations.

a0
a5
40
35

G0
H Q@ start

30

Relative Yolume (% Mormalized)

55
H 0 Pause

m @ Resume

H k Get Full Dose
[y

a0 45
Dose (Gy)

-

rPatient Images
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Frazionamento

8 TomoTherapy Planning Station -- University of Wisconsin

patient: prostates, AppsDemo What's Next W (e T
DOE: Jan 1, 1960 Sex: Unknown Plan: Plan_01 Adjust Fractionization Schedule =l

o 1D: DummyiD Plan status: Approved = Modify the fraction count or adjust details @ @
Plan date: Jan 31, 2008 9:09:35 AM DOA plan: far ea_ch fraction as necessary. ‘ )
oncologist: MONE Patient position: HFS = RunfFinal Dose. |
Disea @ wihen wou are satisfiad with the plan, click Final Accept. E‘ @‘ ‘1@’

The plan has 38fractions defined for a planned delivery of 76.0 Gy. i {|-Patient Inages
REactioniGount ot PTV prostatevolume receives T Gyfr:r the cur?:m plan. ittt 41T Dose Disgioy 2 -
38 Modulation factor for this tomotherapy IMRT plan is 7.949 Fractions || [l Isodose
Fraction Locked Fraction Date Diose (Gy) Fraction Locked Fraction Date Dosze (Gy) | |

1 (] February 04, 2008 Wil z.00 16 O February 25, 2008 Wl 200

2 (| February 05, 2008 ¥ ||z.00 17 O February 26, 2008 w200

3 (| February 06, 2008 ||z.00 18 O February 27, 2008 w200

4 O February 07, 2008 w2 .00 19 O February 28, 2008 Wl 2 00

5 (] February 08, 2008 Wil z.00 20 O February 29, 2008 Wl 200

] O February 11, 2008 W||z.00 21 O March 03, 2008 W2 00

7 O February 12, 2008 W||2.00 22 O March 04, 2008 W2 00

8 (] February 13, 2008 Wl|z.00 23 O March 05, 2008 Wl|z.00

9 O February 14, 2008 | ] 24 | March 06, 2008 W ||z.00

10 O February 15, 2008 W||2.00 25 O March 07, 2008 W2 00

11 O February 18, 2008 W||2.00 26 O March 10, 2008 W2 00

12 (] February 19, 2008 Wl|z.00 27 O March 11, 2008 Wl|z.00

13 O February 20, 2008 | ] 28 | March 12, 2008 W ||z.00

14 O February 21, 2008 W||2.00 209 O March 13, 2008 W2 00

15 O February 22, 2008 W||2.00 30 O March 14, 2008 W2 00

Finalize—— rDose-VYolume Histogram - C lative Mode Relative

- 00—~ - 5
Final Dose O i S JSStaes" mdess el s

104 I I B s SR S e My
i T N o )
0 (e e R e e e el S

)
B
=
g
=
|5
=1

Relative Yolume (% Normalized)

75l
7ol
&5
&0 |
55|

D e i s i e
a5 b
o[ RO S S S
. i 5 S
|—Sensrtwe Structure Settings— NI N [ TR T
[ Name Display | Color | ] Gt T NP CEPORES B s LU EEEREE DEPELEES
bulb = u) VSRR SN SO SN U AN OOt SOUN SN SRS SO
ring [v] P S S SO SO SRR USSP SO SO SUUTN SO
couch L] S PR U PRV -SSP NORUUURS U SN SO
CTv prostatd V] NN AU SO U PN N —
o 0
v 0 5 10 15 20 25 30 35 40 a5 50 55 85
‘ v Dose (Gy)
)




Delivery Quality Assurance DQA

>

TomoTherapy Planning Station -- University of Wisconsin

patient: prostate5, AppsDemo What's Next e stne

DOEB: Jan 1, 1960 Sex: Unknown Plan: Plan_D1 Delivery QA Plan Complete

1D: DumimyiD Plan status: Approved ﬂ D The procedures from this plan may be used fo ( y !f% /r
Plan date: Jan 31, 2008 9:09:35 AM DOA plan: Plan_01 4

Oncologist: NONE Patient position: HFS treat the phantom i B
Disease: 3781 /\ E ; 1 -0

(‘ROIs | Optimization | Fractionatior{ =~ Delivery QA Setup ) Delivery QA Analysis |
DOA Plan: |Plan_01 Phantom Is Dose ulation Displayed Image Dose Display ROl Display
Phantom Selector Culation Grid ) Patient @ Phant ¥ Isod Tumar Settings
Normal ~ Isodose Selector M it | l%lsplav || il
@ Patient
® Plan ) Local
Restore From Plan
) Phantom
View Phantom Sensitive Structure Settings
Density Image Mame | Display| Colot|
]
B 7R |
Laser Control I V] [
] [ |
[C] View Lasers Create 7] |
Delivery QA vl [ |
Procedures =] [
u [ul I
Transverse Coronal Sagittal

sstnme
Ll il TS

.
ey,
*%e, .
. beyran®
. B
. o
. -
-
r .
LTVCLL

. .
- BT
pCTTITTIT




il TomoTherapy Planning Station

patient: Prostate_5, AppsDemo
DOB: Feb 18, 1959
1D: DummyiD0o1
Plan date: Feb 14, 2008 8:46:48 AM
Oncologist: NONE

Disease: 3781

Sex: Unknown

DQA analisi

What's Next

=
User Hame: System User

@)

Plan: Plan02
Plan status: Approved
DOA plan: Plan_01

Sawve DOA Data

i)

2 Click Save Film Data to save current data
for this procedure.

ROIs | Optimization | Fractionation | Delivery QA Setuy

EIEEE] EDENE

Select Procedure | Dose Display
Reference dose: 2 Gy lEgjlsodnza
Proc number: 1
| Read Film File || @
| Read Cal File | 1.9
| Convert To Dose | 1.8
| Plot Cal Table |
1.6
| Extract Dose Plane |

Patient position: HFS 2 Click Save POIs to save POl data. ﬁ‘ @‘ |7
] R
| Delivery QA Analysis |
Dose Profile Comparison
2.25 -
200
175
150
=
2125
[
3
5 100
0.75
0.50{
0.25
005 5 @ @ ®w o0 ®m & W © B § ©b & © 0 W o @ 8 b8
o o - - ™o o m m T T W own @ 9o ~ M~ o0 @0 @ @ ‘EI_ ‘E_I “:
Distance along arrow {cm)
B measured dose (Gy) M calculated dose (Gy)
Display Options

[l Show film profile

[v] Show calc profile

(® No contours
) Show gamma [v| Show background?

_) Show these contours: | | ® Film background

Film Registration

[_] Show film contours _} Phantom background

| Register Film Position |
Registration type: CORONAL ORIENTATION patient slice: 134

[] Show calc contours | Gamma Histogram |

[_] Show patient ROIs Search distance: {(cm): |D.3 |

Film registration succeeded. You may now compare calculated

| Saefimpata | DTA tolerance (cm): |0.3 |

Change

and measured doses.

| Save POls | Dose tolerance (Gy): |0.06

Points of Interest

| Add Point of Interest | Mame | Comment | Col0r| ®{cm) | W {em) | Z{cm) |Ca|c Dose|Meas Dose|Diﬁ;Gy}|
PQI_00  |chamber point 010 -1.41 -0.18 2.156 2150, 0.006

| Remove Selected POI |
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1m1x
paer: Prostate, Nate What's Next User Name: Systen
DOE: SmcM Plan: Demo Plan Create Scan Procedure [
10: Rick Vaden's plan Plan status: Approved D Select slices, then click Accept Stices. f_m Q
Plan date: Now 21, 2007 11:11:01 PM DOA phast ° IS &
ook i il ik deslant oo
Oncologst: Patient pasttion: HFS. ‘
e 7
Scan | Register | Treat | Plan | Calbrate

Shica Solector

rapy Operator Station op

Siice Thickness patent: Registration Training Case What's Next User Name: Systen
= F Do Sex: Unknovm Place Plan_01 o Manual Registration o
® Normal 1D: 123456 Phan status: Approved IJ 9 Use manual controls 10 allgn the target volume(s) {2”@
SR Plan date: Jul 11,2003 4:17:50 P DOA plan: A S Click Accept i
oA 7
|
Accept skces f
Clear Selected Shces
Automatic Registration Control Oriontation
i Bone Technique v @ transverse
Procedures Show types | Tomolmage - Scan Status =] = (| s "«q/’
Type | Number| Status | Date - | Time |Elapsed.] | Scan Progress Time (seconds) cnsceiotrle — -
Incomplete Field of Viewr
v ROts:
1& _Scan image Control
\ | Tamatogere | Otasers 825
| couch Pasition (mitimetess | Checker & Balance a5 '»
Couch Pasition (millmetes ) o B
IEC Y (longitud.) IEC Z (vertical) Batance
¥ Checker — || transtational Adjustments g
320.0 197.3
- Lateral 0
.
[ Show Auxitary || Monitor Chambe 1 @ase Manstar tris) e E ) _|Longtudal 0| Raset
Lo L] L S o )} \‘ A = Vertical 0
i Rotational Adpstiments (dogre
. \
I || A of |
C a n S I O n e Corona Saotiol
R [} t [}
=
s Prostate, Nate vnars v User e Syster
Sex M Lrr—r— R — >
T [ T, 29
< Hoe 21,2007 111101 bt 00 Selelzchechded Besimen| rosedhre fom he Fan

Patiem paston: Frocedues st

gl

Trsstamunt Progress Tims fsec

+ 3200

Miritor Chamber 1 (Dase Maritor Units

(e Maiton Charmber 2 (Doss Maritor Unis)

Show sy

Cumulative (mu) Expected (mu)

Cumulative (mu) Expected (mu)

Elapsed Rermainiing
Coueh st ameters)
IEC ¥ ({longitud ) IEC Z (vertical)
197.3

Rate (mu/min.)

Rale (mumin.)

Trattamento
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GESTIONE

* Delle procedure di INVESTIMENTO
* Delle procedure di ACQUISTO
* Del PERSONALE

* AMMINISTRATIVA



>25 M€
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COSTO ACQUISIZIONE

1.7 M€

4 M€
1.2 M€
0.25 M€ . I

IORT 3DCRT IMRT-IGRT Tomotherapy Cyberknife Protoni
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Stima del costo

Il prezzo di tali apparecchiature e complessivamente stimato
In media € 4.000.000,00 al netto di IVA

Stima delle opere per larealizzazione e la ristrutturazione del
locali

costo medio di € 650.000

Ipotesi e stima di un contratto di assistenza tecnica “ full risk”
Il canone annuale del contratto di manutenzione, dopo il
primo anno di garanzia e di € 350.000,00 al netto di IVA

...contrattualizzazione dei successivi 4 anni di manutenzione
al momento dell’acquisto.
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Costi Variabili

Costo dei mezzi di immobilizzazione e altri accessori per Radioterapia
(che dipendono dal numero di trattamenti)

Consumo di potenza elettrica: 60 kVA (dipende dalle ore di trattamento in
cui la macchina rimane accesa)

La stima approssimativa complessiva dei costi di gestione si puo
considerare intorno a

€ 450.000 /anno
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Tabella dei costi di gestione del personale impiegato nel sistema HI ART

Denominazione personale Qta Costo/anno
(€)
Medico radioterapista “full time” 1 100.000
Fisico “full time” 1 70.000
Infermiera “full time” 1 50.000
Tecnici di radiologia “full time” 3 120.000
Esperto Qualificato consulente “part 1 3.000
time”
Medico autorizzato consulente “part 1 3.000
time”
Segretaria/amministrativo “part time” 1 30.000
TOTALE 376.000
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GESTIONE

* Delle procedure di INVESTIMENTO
* Delle procedure di ACQUISTO
 Del PERSONALE

* AMMINISTRATIVA
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- GESTIONE MACCHINA

Quale personale deve operare?
* FISICO

* MEDICO

* TSRM
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- Assicurazione di Qualita

Il Fisico Specialista e responsabile della sicurezza
della macchina.

La maggioranza dei Fisici...

* Effettuano prove di qualita con cadenza prestabilita
 Elaborano il piano di trattamento

* Effettuano il controllo specifico per il singolo paziente
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Assicurazione di Qualita

 In fabbrica, prima della spedizione:
I’unita viene commissionata con la supervisione dei Fisici
Medici

* Presso il Centro di Formazione:
| Fisici del sito vengono formati da personale specializzato

* Presso il sito, prima dell'impiego clinico:
Collaudo-accettazione “Acceptance Testing Procedure” (ATP)

« Di routine:
| Fisici del sito effettuano le prove di qualita previste

(prove sulla macchina e prove “Paziente-specifiche”
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Daily System QA

Assicurazione di Qualita

HI-ART System”

PHYSICS (GUIDE

100532 A

Perform a Warmup Procedure . .. . ... ..........

Perform an AirScan . . .......... .. ... .......

Check Laser Alignment . . .. ...................

Check Entrance Interlock and Indicators . .. ... ...

Check OQutput. . ... ... .. ... . . ..

Monthly System QA

Safety Mechanisms on the Status Console . . .. .. ..
Facility-Installed Safety Mechanisms . ... ........
Verify Virtual Isocenter . ... ... ... .. ... ...
Check Outputand Energy. . .. ................

Longitudinal Profile and IMRT Verification .. ... ...

2-20
2-22
2-24
2-25
2-28

33
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Check Output

Descrimtion. . .o e e e -1
Create a QA Static Procadure

Set Up and Deliver the Procedure

Standard Imaging A1SL
“Slimline Miniature Shonka

Chamber”

Daily System QA

Perform a Warmup Procedure . .. .. .............2-
Perform an AirScan . . ... ... ... . ... ... ... -
Check Laser Alignment . . .....................2-
Check Entrance Interlock and Indicators . . ... ... . 2-

Check OQutput. . ... ... .. ... . . .. -

Machine QA:

Daily QA — Check Machine Output

2 cm

20cm

Scm
2.0cm
1.0 cm

5.0 ecm

5.0cm

5.0 cm

20cm

HI-ART System”

PHYSICS (GUIDE

100532 A
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Definizione del personale fisico
Dalle esperienze fatte al S. Raffaele di Milano risulta che
I'impegno di tempo del fisico dedicato al sistema HI ART
sia cosi ripartito:
tempo dedicato al TPS: 5,75 ore per paziente
tempo dedicato al controllo di qualita sul paziente: 2,30
ore per ogni paziente
tempo dedicato al controllo di qualita sul sistema: 1,70
per ogni paziente
L'impegno totale di tempo per il fisico risulta di
conseguenza pari a 9,75 ore per paziente e per un anno,
considerando di trattare circa 200 pazienti pari a 1950
ore, ossia un fisico dedicato full time alla macchina,
oppure 2 fisici dedicati al 50% del tempo.
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Definizione del personale

Sulla scorta di dati operativi basati sull’esperienza del
sistema Hi ArRT degli Stati Uniti in definitiva sono necessatri
per la gestione del sistema:

1 medico radioterapista “full time” (oppure 2 medici al 50%
del tempo)

1 fisico “full time” ( oppure 2 fisici al 50% del tempo)

1 infermiera “full time”

2 tecnici di radiologia “full time”

1 Esperto Qualificato consulente “part time”

1 Medico autorizzato consulente “part time”

1 segretaria/amministrativo “part time”
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TSRM

Qual e il suo ruolo?
» Confidenza con la macchina
« Confidenza nella gestione delle immagini

 Ottimizzazione della tempistica di trattamento
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GESTIONE

* Delle procedure di INVESTIMENTO
* Delle procedure di ACQUISTO
* Del PERSONALE

« AMMINISTRATIVA
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SERVIZIO
ASSISTENZA
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Call-center

* |l supporto telefonico da parte dei Fisici di
TomoTherapy e disponibile 24h al giorno, 7 gg/sett

* | Fisici di TomoTherapy sono fisicamente presenti
all’interno del call-center

* E’inoltre disponibile un forum on-line degli utenti
(“TomoExchange”)
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T Potenzialita del sistema HI ART

Tempi di trattamento

Tempi di trattamento per patologiain tecnica Hi ART (IMRT E IGRT)

Distretto Lunghezzalesione Immagine tomo BeamON Totale *
Esofago 13.8cm 2 min 17 sec 4 min 35 sec 17 min
Polmone 19.6 cm 1 min 41 sec 6 min 29 sec 21 min
Polmone 14.2 cm 2 min 17 sec 4 min 47 sec 22 min
Testa/collo 12.7 cm 1 min 4 min 13 sec 13 min
Testa/collo 14.3 cm 1 min 23 sec 4 min 50 sec 17 min
Retto 13.7 cm 1 min 42 sec 4 min 32 sec 15 min
Fegato 22.3cm 1 min 47 sec 7 min26 sec 17 min
Vescica 12.8 cm 1 min 47 sec 4 min 18 sec 15 min

* | tempi totali si riferiscono alla permanenza complessiva del paziente nella sala di trattamento.

Tempi di trattamento in sola tecnica IMRT

Testa/collo 16,1 cm 0 5 min 11 sec 16,1 min
Testa/collo 18,3 cm 0 6 min 5 sec 18,3 min
Testa/collo 18,2 cm 0 6 min 18,2 min
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Tempi di effettivo utilizzo del sistema HI ART

e 252 giorni lavorativi/anno: escludendo il sabato, la domenica e i giorni
festivi.

» 8 ore lavorative/giorno, ad esempio dalle 9 alle 18 con un’ora di intervallo
per pausa pranzo.

* 52 visite/anno di manutenzione programmata che vengono effettuate in
orari al di fuori del tempo di utilizzazione clinica della macchina.

« 10 giorni/anno di manutenzione straordinaria pari a un cautelativo 96% di
up-time, essendo il 97% quello stimato sulla scorta dei dati di una base
installata costituita da piu di 350 impianti.

« 7 ore e 40 min: ore effettive di utilizzo della macchina/giorno, poiché venti
minuti al giorno vengono impiegati per il riscaldamento della macchina.

* Diconseguenza, con il sistema HI ART, si hanno 242 giorni/anno di utilizzo
della macchina e circa 1855 ore/anno di funzionamento (al netto della
manutenzione e del tempo di riscaldamento).
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Tempo occorrente per controlli di qualita sul
sistema HI ART di TomoTherapy

* 40 min/giorno per le prove giornaliere ossia complessivamente 126 ore/anno

6 ore/mese in tutto per le prove settimanali e mensili ossia complessivamente 48
ore/anno

« 7,5 ore/trimestre per le prove trimestrali ossia complessivamente 22,5 ore/anno
« 20 ore/anno per il test annuale

« Complessivamente si possono considerare 216 ore/anno della macchina dedicata
alle prove.

« | tempi per I'assicurazione di qualita della dosimetria sul paziente richiedono invece
un tempo macchina brevissimo pari al tempo d’irradiazione di un fantoccio cioe pari
a circa 10 min per paziente e considerando una media di 150 pazienti/anno
saranno pari a circa 25 ore/anno

* In conclusione il tempo totale per i controlli di qualita della macchina € di circa 241
ore/anno, che possono essere effettuate dal fisico durante le ore di pausa pranzo.
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Di conseguenza le effettive ore di utilizzo

clinico del sistema HI ART I'anno, al netto

del riscaldamento, della manutenzione e
dei controlli di qualita sono circa 1855.

* Numero totale/anno di sedute effettuabili

 Numero minimo di sedute/anno effettuabili:
1855 h x 2 sedute/h= 3710

 Numero massimo di sedute/ anno effettuabili
: 1855 h x 2,5 sedute/h = 4637,5.
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... GRAZIE PER
LATTENZIONE



