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Indications for Use: The RadStat Radial Artery Compression System is indicated for the
compression of the radial artery after catheterization to obtain hemostasis.
I N S

R UCTI ON S F O R S E

1. Select a suitable support brace (Standard or Short) and loosen the straps.

2. Place the support brace under the posterior side of the patients hand and
fasten it securely.

The Short version will be fastened with the distal strap placed around the hand
distal to the thumb. (The distal end of the device is the narrow end.)

The Standard version will be fastened with the distal strap placed around the
hand distal to the thumb and proximal strap placed proximally to the catheterization
site. (The distal end of the device is the narrow end.)

3. Remove the sterile Compression Pad from the package.
(Pads sterilized with Gamma)

Note: Take care not to contaminate the sterile compression surface before it is
applied to the puncture site.

4. Snap the Compression Pad onto the strap and position it immediately over the
puncture site.

Note: If facility protocol requires gauze to be used during the compression
process, place a folded 4 x 4 gauze pad against the Compression Pad before
positioning it over the puncture site.

5. Apply moderate pressure by fixing the free end of the remaining strap to the
posterior outer side of the support brace.

6. Remove the sheath with one hand and hold the Compression Pad with the
other hand. This method allows an immediate manual increase of pressure if
necessary to control bleeding.

Note: Minimum pressure to achieve hemostasis is preferred.

7. When hemostasis is obtained, check the radial artery pulse distal to the
Compression Pad.

Note: Pressure should be adjusted until both hemostasis and distal radial artery
pulses are obtained.

8. Maintain pressure until total hemostasis has been obtained.

Note: Initial pressure should be maintained approximately 30 minutes. Then the
pressure should be loosened every 30 minutes until the compression device can be
removed.

9. After total hemostasis has been achieved, remove the device and dispose of it properly.
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SANS LATEX

Mode d'emploi : Le systtme de compression de l'artere radiale RadStat est indiqué pour
la compression de l'artére radiale apres cathétérisation en vue d'obtenir I'hémostase.

M O D E

"E M P L O :

. Choaisir le dispositif de soutien approprié (standard ou court) et desserer les sangles.

2. Placer le dispositif de soutien sous la face postérieure de la main du patient.
L'attacher solidement.

Pour attacher le dispositif court, placer la sangle distale autour de la main, loin du
pouce. (L'extrémite distale du dispositif correspond a la partie plus étroite. )

Pour attacher le dispositif standard, placer la sangle distale autour de la main, loin
du pouce, et la sangle proximale pres du site de cathétérisation. (L'extrémité distale
du dispositif correspond a la partie plus étroite.)

3. Retirer le coussinet de compression stérile de 'emballage. (Le coussinet de compression
est sterilisée avec Gamma.)

Remarque : Eviter de contaminer la surface de compression stérile avant de I'appliquer
sur le point de ponction.

4. Fixer le coussinet sur la sangle et le placer directement sur le point de ponction.

Remarque : Si le protocole de I'¢tablissement exige I'utilisation de gaze au cours
de la compression, placer une compresse de gaze pliée, de 4 x 4, sur le coussinet
de compression avant de le placer sur le point de ponction.

5. Appliquer une pression moyenne en fixant I'extrémité libre de la sangle restante sur
le cote externe postérieur du dispositif de soutien.

6. Retirer la gaine d'une main tout en tenant le coussinet de compression de l'autre main.
Cette méthode permet une augmentation manuelle immediate de la pression lorsqu'il
faut enrayer 'hémorragie.

Remarque : Une pression minimale pour réaliser 'hémostase est préférable.
7. Verifier le pouls radial loin du coussinet de compression dés I'obtention de I'hémostase.

Remarque : La pression doit étre ajustée jusqu'a l'obtention de I'hémostase et du
pouls radial.

8. Maintenir la pression jusqu'a l'obtention de I'hémostase complete.

Remarque : La pression initiale doit étre maintenue pendant environ 30 minutes.
Puis, la pression doit étre relachée toutes les 30 minutes jusqu'au retrait du dispositif.

9. Lorsque I'hémostase compleéte est obtenue, retirer le dispositif et le jeter de la facon
appropriée.
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Indicazioni per ['uso: il sistema di compressione dell‘arteria radiale RadStat € indicato per la
compressione dell'arteria radiale dopo I'applicazione di un catetere per ottenere la coagulazione.
I STRUZ I ONI

P E R L US O :

Selezionare un supporto di sostegno adatto (Standard o Corto| e allentare i cinturini.

2. Mettere il supporto di sostegno sotto il lato posteriore della mano del paziente e
allacciarlo in modo sicuro.

La versione Corta verra allacciata con il cinturino distale posizionato intorno alla
mano distale fino al pollice. (Lestremita distale del dispositivo € I'estremita stretta.)

La versione Standard verra allacciata con il cinturino distale posizionato intorno alla
mano distale fino al police e il cinturino prossimale posizionato vicino al luogo del
catetere. (Lestremita distale del dispositivo & I'estremita stretta.)

3. Togliere il Cuscinetto di Compressione sterile dal pacchetto. (Cuscinetti sterilizzati
con Gamma.)

Nota: Aver cura di non contaminare la superficie di compressione sterile prima che
sia applicata al luogo della puntura.

4. Spostare di scatto il Cuscinetto di Compressione sopra al cinturino e posizionarlo
immediatamente sul luogo della puntura.

Nota: Se il protocollo di servizio richiede I'uso di garza durante il processo di
compressione, posizionare un cuscinetto di garza piegata 4 x 4 contro il Cuscinetto
di Compressione prima di posizionarlo sul luogo della puntura.

5. Applicare pressione moderata fissando I'estremita libera del cinturino rimanente al
lato posteriore esterno del supporto di sostegno.

6. Rimuovere la guaina con una mano e tenere con laltra il Cuscinetto di Compressione.
Questo metodo permette un immediato aumento di pressione manuale se necessario
per controllare 'emorragia.

Nota: Si preferisce una pressione minima per raggiungere la coagulazione.

7. Quando si e ottenuta la coagulazione, controllare il polso distale dell'arteria radiale
al Cuscinetto di Compressione

Nota: La pressione dovrebbe essere regolata finché si ottengono sia la coagulazione
che le pulsazioni distali dell'arteria radiale

8. Mantenere la pressione finché non si € ottenuta la coagulazione totale.
Nota: La pressione iniziale dovrebbe essere mantenuta approssimativamente per

30 minuti. Poi la pressione dovrebbe essere allentata ogni 30 minuti finche si puo
rimuovere il dispositivo di compressione.

9. Dopo aver raggiunto la coagulazione totale, rimuovere il dispositivo e disfarsene in
modo corretto.

LATEXFREI

Gebrauchsindikationen: Das RadStat Radial Artery Compression System ist flr die Kompression
der Arteria radialis nach Katheterisierung indiziert, um eine Hamostase zu erreichen.

G EBRAUUCHSANWWWETISUNG:

. Wahlen Sie eine geeignete Stltze (Standard oder kurz), und lésen Sie die Gurte.

Fuhren Sie die Stltze unter die posteriore Seite der Hand des Patienten’, und
befestigen Sie sie sicher.

Die kurze Ausfuhrung wird befestigt, indem der distale Gurt um die Hand distal zum
Daumen gefuhrt wird. (Das distale Ende der Vorrichtung ist das schmale Ende. )

Die Standardversion wird befestigt, indem der distale Gurt um die Hand distal zum
Daumen und der proximale Gurt proximal zur Katheterisierungsstelle gefuhrt wird.
(Das distale Ende der Vorrichtung ist das schmale Ende.)

3. Nehmen Sie die sterile Kompressionsauflage aus der Verpackung.
(Kompressionsauflage Gamma sterilisiert.)
Hinweis: Achten Sie darauf, die sterile Kompressionsoberflache nicht zu verunreinigen,
bevor sie auf die Einstichstelle gelegt wird.

4. Legen Sie die Kompressionsauflage auf den Gurt, und plazieren Sie sie sofort auf der
Einstichstelle.

N

Hinweis: Wenn das Krankenhausprotokoll die Verwendung von Mull wahrend der
Kompression vorschreibt, legen Sie eine gefaltete 4 x 4 Mullkompresse auf die
Kompressionsauflage, bevor Sie diese auf die Einstichstelle legen.

5. Wenden Sie maBigen Druck an, indem Sie das freie Ende des verbleibenden Gurtsttcks
an der posterioren Aulenseite der Stutze fixieren.

6. Entfernen Sie mit der einen Hand die Hulle, und halten Sie die Kompressionsauflage
mit der anderen Hand fest. Mit dieser Methode kann der Druck manuell sofort erhéht
werden, wenn dies fur die Blutstillung erforderlich ist.

Hinweis: Fur die Hamostase wird minimaler Druck empfohlen.

7. Wenn die Hamostase erreicht ist, messen Sie den Puls der Arteria radialis distal zur
Kompressionauflage.

Hinweis: Der Druck sollte so eingestellt werden, dal gleichzeitig eine Hamostase
und ein distaler Puls der Arteria radialis erreicht werden.

8. Behalten Sie den Druck bei, bis die komplette Hamostase erreicht ist

Hinweis: Der anfangliche Druck sollte etwa 30 Minuten lang beibehalten werden
Dann ist der Druck alle 30 Minuten zu lockern, bis die Kompressionsvorrichtung
entfernt werden kann

9. Wenn die komplette Hamostase erreicht ist, entfernen Sie die Vorrichtung, und
entsorgen Sie sie in geeigneter Weise.
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SIN LATEX

Instrucciones de uso: El sistema de compresion RadStat estd indicado para la compresion de la
arteria radial con el objetivo de obtener la hemostasia tras la cateterizacion de la arteria.

I' NS TRUTC CCI ONE S D E Uus o :

Seleccione un soporte adecuado (estandar o corto) y suelte las cintas.
2. Cologue el soporte bajo la mano del paciente y sujételo firmemente.

La version corta se apretard con la cinta distal colocada alrededor de la mano y con el
extremo distal hacia el pulgar (el extremo distal del dispositivo es el extremo estrecho).

La version estandar se apretard con la cinta distal colocada alrededor de la mano
y hacia el pulgar, con la cinta proximal situada cerca del punto de cateterizacion
(el extremo distal del dispositivo es el extremo estrecho).

3. Extraiga del paquete la almohadilla de compresion estéril. (La almohadilla de
compresion esterilizado por Gamma.)

(Tenga cuidado con no contaminar la superficie de compresion estéril antes de
que ésta se aplique en el punto de puncion).

4. Fije la aimohadilla de compresion en la cinta e, inmediatamente después, coloquela
sobre el punto de puncion

Nota: Si el protocolo hospitalario exige la utilizacion de gasa durante el proceso de
compresion, coloque una de 4 x 4 plegada sobre la almohadilla de compresion antes
de colocarla en el punto de puncion.

5. Aplique una presion moderada y fije el extremo libre de la cinta restante en el lado
externo posterior del soporte.

6. Extraiga la vaina con una mano mientras sujeta la almohadilla de compresion con
la otra. Este método permite un aumento manual de la presion, inmediato, en el
caso de que fuese necesario controlar el sangrado.

Nota: Mejor cuanto menor sea la presion necesaria para conseguir la hemostasia.

7. Una vez conseguida la hemostasia, compruebe el pulso de la arteria radial en la
zona distal respecto a la almohadilla de compresion.

Nota: La presion tiene que ajustarse hasta que se obtengan hemostasia y pulso en
la arteria radial.

8. Mantenga la presion hasta que haya conseguido una hemostasia total.

Nota: La presion inicial deberia mantenerse durante unos treinta minutos.
Luego puede aflojarse la presion cada treinta minutos hasta que sea posible extraer
el dispositivo de compresion.

9. Una vez conseguida la hemostasia total, extraiga el dispositivo y deséchelo
correctamente.
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Indicacdes de Utilizacdo: O Sistema de Compressdo de Artérias Radial RadStat esta indicado
para a compressdo da artéria radial apos a cateterizacdo para obter a hemostase

INSTRUCOES DE UTILIZACAO:

Seleccione um braco de suporte adequado (Normal ou Curto) e solte as correias.
2. Coloque o braco de suporte por baixo do lado posterior da mao do doente e aperte bem.

A versdo Curta serd apertada com a correia distal, colocada em torno da mao ateé
ao polegar. (A extremidade distal do dispositivo € a extremidade estreita.)

A versao Normal € apertada com a correio distal colocada em torno da mdo até
a0 polegar e a correio proximal € colocada, aproximadamente, no ponto de
cateterizacdo. (A extremidade distal do dispositivo € a extremidade estreita. )

3. Retire o Penso de Compressdo esterilizado da embalagem. (Pensos esterilizados
por raios gama.)

Nota: Tenha atencdo para ndo contaminar a superficie da compressdo esterilizada
antes de ser aplicada no ponto da picada.

4. Coloque o Penso de Compressdo na correio e posicione-o imediatamente sobre o
local da picada.

Nota: Se o protocolo local exigir a utilizacdo de gaze durante o processo de
compressdo, coloque uma gaze dobrada em 4 x 4 contra o Penso de Compressdo
antes de posiciona-lo sobre o ponto de picada.

5. Aplique uma pressdo moderada, fixando a extremidade livre da correia no lado
exterior posterior do braco de suporte.

6. Retire o involucro com uma mao e segure o Penso de Compressdo com a outra méo.
Este método permite um aumento manual imediato da pressao, caso seja necessario
controlar uma hemorragia.

Nota: E preferida uma presséo minima para atingir a hemostase.

7. Quando a hemostase ¢ obtida, verifique o pulso da artéria radial no Penso de
Compressao.

Nota: A pressao deve ser ajustada até que a hemostase e os impulsos da artéria
radial sejam obtidos.

8. Mantenha a pressdo até obter uma hemostase total.

Nota: A pressao inicial deve ser mantida durante, aproximadamente, 30 minutos.
Em seguida, a pressdo deve ser aliviada a cada 30 minutos, até que o dispositivo
de compressao possa ser removido.

9. Depois de obter uma hemostase total ser obtida, retire o dispositivo e elimine
correctamente.

BEVAT GEEN LATEX

Gebruiksaanwijzing: Het RadStat Spaakbeenader-compressiesysteem is aangewezen voor de
compressie van de spaakbeenader nadat een katheter erin is aangebracht zodat hemostase
verkregen kan worden.

G E B R UI K S A ANWW I J Z I N G :

1. Kies een geschikte ondersteuningsriem uit (standaard of kort) en maak de bandjes los.

Plaats de ondersteuningsriem onder de achterkant van de hand van de patiént en
maak het stevig vast

De korte ondersteuningsband zal vastgemaakt worden met het distaalbandje dat
om de handdistaal geplaatst wordt naar de duim toe (Het distaal uiteinde van het
instrument is het smalle uiteinde).

De standaard ondersteuningsriem zal vastgemaakt worden met het distaalbandje dat
geplaatst wordt om de handdistaal naar de duim toe en het proximaal bandje wordt
nabij de plek geplaatst waar de katheter is (Het distaal einde van het instrument is het
nauw uiteinde).

N

3. Verwijder de steriele compressiebeschermlaag van de verpakking (De beschermlaag
is met gamma gesteriliseerd)
Let op: Let erop dat u het steriel compressieopperviak niet vervuilt voordat het op
de plek van de punctie wordt aangebracht.

4. Plaats de compressiebeschermlaag op het bandje en plaats het onmiddellijk op de
plek van de punctie.
Let op: Als het voorzieningsprotocol vereist dat gaas gebruikt wordt tijdens het
compressieproces, plaats een gevouwen 4 x 4 beschermlaag van gaas tegen de
compressiebeschermlaag voordat u het op de plek van punctie zet.

5. Pas gematigde druk toe door het vrije uiteinde van het uitstekend bandje aan de
buitenste achterkant van de ondersteuningsband vast te maken

6. Verwijder de beschermhuls met een hand en houd de compressiebeschermlaag
met de andere hand vast. Deze methode staat, indien nodig, een handmatige
verhoging van de druk toe om het bloeden te verhelpen.
Let op: Minimale druk om hemostase te bereiken is verkieslijk.

7. Wanneer hemostase verkregen wordt, controleer de trillingsdistaal van de
spaakbeenader naar de compressiebeschermlaag.
Let op: De druk moet aangepast worden totdat zowel de hemostase als trillingsdistaal
van de spaakbeenader verkregen worden.

8. Behoud de druk totdat totale hemostase bereikt is
Let op: Initiéle druk moet tenminste gedurende 30 minuten behouden worden. Dan

moet de druk elke 30 minuten losgelaten worden totdat het compressieinstrument
verwijderd kan worden.

9. Nadat totale hemostase bereikt is, verwijder het instrument en doe het op en
correcte manier weg.

FRI LATEX

Anvandningsindikationer: RadStats radiella pulsader kompressionssystem &r avsedd for
kompression av radiell pulsader efter kateterisering for att erhalla blodstillning

1. Valj en passande klammer (standard eller kort) och 16sgoér remmarna.

2. Placera stodklamrarna under bakre sidan av patientens hand och fast den sakert.

Den korta versionen ska fastas med remmen langst bort placerad runt handens
bortersta del till tummen. (Den bortersta anden av apparaten ar den tranga anden)

Standard versionen ska fastas med den bortersta remmen placerad runt handens
bortersta del till tummen och den narmaste remmen placerad sa nara
katetriseringsstallet som majligt.

3. Tabort den sterila kompressionskudden fran forpackningen. Kuddar steriliserade
med gamma

MARK: Se till att inte fororena den sterila kompressions ytan innan den ar applicerad
pa det punkterade stallet

4. Knapp pa kompressionskudden pa remmen och placera den genast 6ver det
punkterade stallet.

MARK: Om det underlattar och protokollet kraver gasbinda for att anvandas
under kompressionsprocessen, placera en ihopvikt 4x4 gas-bindedyna mot
kompressionskudden innan man placerar den over det punkterade stallet.

5. Tillampa mattligt tryck genom att fasta den fria anden av den aterstaende remmen
till den narmaste yttre sidan av stodklammern

6. Ta bort fodralet med en hand och hall kompressionskudden med andra handen.
Den har metoden tillater en omedelbar manuell 6kning av tryck om nodvandigt
for att kontrollera blodandet.

MARK: Minimalt tryck for att uppna blodstillning ar att foredra

7. Nar man erhallit blodstillining, kolla radiella pulsaderslag langst bort till
kompressionskudden.

MARK: Tryck bér justeras tills bade blodstillning och radiella pulsaderslag langst
bort, erhdlles.

8. Uppratthall tryck tills total blodstillning har erhallits.

MARK: Inledande tryck bor uppratthallas i ungeférligt 30 minuter. Sedan bér trycket
l6sgoras varje 30 minuters intervall tills kompressionsapparaten kan tagas bort.

9. Efter att total blodstillning har uppnatts, ta bort apparaten och lagg den tillratta
ordentligt

LATEXFRI

A

Indikationer for anvendelse: RadStat komprimeringssytem til arteria radialis er indiceret til
komprimering af arteria radialis efter kateterisering for at opna haemostase

1. Velg en egnet supportstgtte (standard eller kort) og lgsn stropperne.

2. Anbring supportstgtten under posteriorsiden af patientens hand og fastger sikkert

Den korte version vil blive fastgjort med den distale strop placeret omkring handen
distalt for tommelfingeren. (Den distale ende af anordningen er den smalle ende.)

Standardversionen vil blive fastgjort med den distale strop placeret omkring

handen distalt for tommelfingeren og den proksimale strop placeret proksimailt

for kateteriseringsstedet. (Den distale ende af anordningen er den smalle ende.)
3. Fjern den sterile komprimeringspude fra pakken. (Puder steriliseret med gamma.)

Bemeerk: Veer forsigtig ikke at kontaminere den sterile komprimeringsoverflade,
inden den paleegges indstiksstedet.

4. Snap komprimeringspuden pa stroppen og placér den umiddelbart over indstiksstedet.
Bemeerk: Huvis facilitetens protokol kreever, at gaze anvendes under
komprimeringsprocessen, placeres en sammenfoldet 4 x 4 gazeserviet mod
komprimeringspuden, inden den placeres over indstiksstedet.

5. Anvend moderat tryk ved at fastggre den frie ende af den resterende strop pa
supportstgttens ydre posteriorside.

6. Fjern sheathen med den ene hand og hold komprimeringspuden med den anden
hand. Denne metode giver mulighed for gjeblikkelig manuel ggning af tryk, hvis
det er ngdvendigt for at kontrollere blgdning.

Bemeerk: Minimumstryk for at opna heemostase foretraekkes.

7. Kontrollér pulsen i arteria radialis distalt for komprimeringspuden, nar haemostase
er opnaet.

Bemeerk: Tryk ber justeres, indtil bade haemostase og distale pulsslag i arteria radialis
er opnaet.

8. Oprethold trykket, indtil total hzemostase er blevet opnaet.

Bemeerk: Indledningsvist tryk ber bevares i cirka 30 minutter. Trykket ber derefter
sleekkes hvert 30. minut, indtil komprimeringsanordningen kan fiernes.

9. Efter total haemostase er opnaet, fiernes anordningen og den kasseres pa egnet vis.

AEN MEPIEXEI AATE=

QOdnyieg Xpriong: To Zdotnpa Iupnieong Tng Kepkidikdg ApTnpiag RadStat ev8eikvurar yia tn
oupnieon Tng kepkidikig apTnpiag peTd and kabetnpiacpd yia va eniteuxBei apdoTaon.

o A H 1 E I X 4 H I H I

Em\é€te Tov katdAAnho vépBnka unootipigng (Kavoviké A KovTd) kar xakapwoTe Toug pdvTeg.

2. TonoBetrioTe To vapOnka unooTApiEng kaTw and Tnv onicBia nheupd Tou xepiol Tou
acBevolg kar déoTe Tov WoTe va eival oTabepdg.

O kovT1ég vdpbnkag Ba npocdeBei TonoBeTwvTag To dnw dkpo Tou IpdvTa ylpw and To xépi
nepipepikd Tou avTixepa. (To dnw Gkpo Tou vépOnka unoc TApIENG eival To oTevd dkpo.)

O kavovikdg vapOnkag npocdévetal €101 hoTe 0 dnw IpdvTag va eivar TonoBetnpévog ylpw
and To x€pI NepIPePIKG TOU avTixeipa, kal o ey yUg IPGvTag KovTd oTo onpeio kabeTtnpiacpod.
(To énw dkpo Tou vépBnka unocThApENg eival To 6TevS dkpo.)

3. ApaipéoTe To anocTeipwpévo EniBepa Zupnieong and Tn cuckeuacia. (Ta emBépata eival
anooTeipwpéva pe akTivoBolia ydpa.)

Inpeiwon: OpovTioTe va pn pohuvBei n anooTeipwpévn enipdveia oupnieong npiv TonoBeTnOei
oTO onpeio napakévTnong.

4. Kol\ioTte To EniBepa Zupnieong oTov ipdvTta kai TonoBetAoTe To apéowg ndvw oTo onpeio
napakéyTnong.

Inpeiwon: EGv 1o npwtékoAo Tou 18pdpaTog anaitei Tn xprion ydlag katd tn diadikacia
oupnieong, TonoBeTrioTe éva din\wpévo eniBepa ydlag 4 x 4 ndvw oTo eniBepa cupnieong
npiv 1o TonoBeTriceTe ndvw cTo onpeio napakévTnong.

5. AockfioTe péon nieon, oTepeivovTag To eAelBepo GKpo Tou evanopeivavTog ipdvta otny
nicw eSwTepiki nheupd Tou vdpbnka unocThpigng.

6. AyaipéoTe To Onkdpi pe To éva x€épi kai kpaTtiioTe To EniBepa Zupnieong pe To dANo xépi.
Me Tov Tpdno auté pnopeiTe va augriceTe dpeca Tnv nicon pe To xépi edv xpeidleTal va
eNéy&eTe Tnv apoppayia.

Inpeiwon: Ma va eniteuxOel aipdoTaon eivai npoTipdTtepo va aockeital eNdxioTn nieon.

7. Ortav eniteuxBei apdotaon, eAéyETe TOV KepKIBIKS apTNPIAKS GPUYPS NEPIPEPIKG TOU
Em6épatog Zupnieong.

Inpeiwon: Augopeidivete Ty nieon péxpig dTou emteuxBei aipdoTaon kai oPUYPSS Tng
nepipepikrig kepkIdikrig apTnpiag.

8. IuvexiCete va ackeiTe nieon éwg dTou emteuxBei nAfipng aipdoTacn.

Inpeiwon: AlatnpicTe Tnv apxiki nieon yia 30 nepinou Aentd. ITn cuvéxeia, xakapwveTe
Tnv nieon kéBe 30 Aentd, €wg STou apaipeBei n cuckeun cupnieong.

9. Orav emteuxBei niipng aipéoTacn, apaipécTe Tn cuckeur kai SlaBéaTe Tn GTa anoppippata
oUppwva pe Toug I0XUoVTEG KavoVIopoUg.




