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Situering

Ergonomiebeleid binnen een zorginstelling
Woon-zorg centra, gehandicaptenzorg, thuiszorg en ziekenhuizen

Opleiding
Beschikbaarheid van verplaatsingshulpmiddelen
Opvolging

Doel
Preventie van klachten van het bewegingsstelsel
Lelfzorg, bewust omgaan met je lichaam
Veilig en comfortabel verplaatsen van zorgvragers
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SO TR 12296

Manueel verplaatsen van patienten

Het manueel hanteren van lasten is een belangrijke
werkgebonden oorzaak van rugklachten. Voor de
industrie werd daarom de ISO 11228 norm opgesteld.
Deze geeft een praktische invulling aan de risicoanalyse

ergonomie. Het manueel verplaatsen van mensen in de Risicoanalyse
zorgsector is echter een specialiteit op zich. Daarom
wordt in de ISO-TR 12296 een wetenschappelijk Ontwerp

onderbouwde aanpak voorgesteld om de risico’s te
analyseren en te beheersen. Het technische rapport (TR)
uit 2012 is van informatieve aard.

Een multifactoriele aanpak met drie pijlers staat centraal
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Risico analyse tools

»Dortmund Approach

» TilThermometer

»Nederlandse
»VerV

»MAPO index

»PTAI




patienten
Risicoanalyse

» Gevaren identificeren
» Risico evalueren

» Risico beheersen
(organisatie,
hulpmiddelen, omgeving,
opleiding)

» Effectiviteit evalueren

WVe rvV

ISO-TR 12296: manueel verplaatsen van

|dentificeren

>
>
>

Taak: transfers, frequentie, mobiliteit patient,
Organisatie: aantal verzorgenden, frequentie,

Houding: gebogen en gedraaid, beschikbare ruimte,
materiaal, opleiding

Hulpmiddelen: beschikbaarheid, geschikt, onderhoud

» Omgeving: voldoende ruimte, vloer, obstakels, afstand

Verzorgenden: ervaring, vaardigheid, opleiding,
kleding, schoeisel

Patient: mobiliteit, overgewicht, cognitief vermogen,
psychiatrische toestand
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4. Analyse en Aanpak

» Probleemomschrijving
» Verantwoordelijkheden
» Analyse

» Methode(n) van aanpak

» Implementatie
» Registratie
» Opvolging

» Bijsturing
A A Ve rV www.verv.be
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Praktijkrichtlijn

Praktijkrichtlijn verplaatsen
van personen

verplaatsen van personen

“Gezonde medewerker,
gezonde zorg”



https://verv.be/_files/200000491-1bff71cfa2/VerV-Praktijkrichtlijn-Zorg-2019.pdf
https://verv.be/_files/200000491-1bff71cfa2/VerV-Praktijkrichtlijn-Zorg-2019.pdf

6 Basisstellingen

1: Zorgvragers kunnen ingedeeld worden in vijf mobiliteitsklassen
2: Transfers binnen het bed vereisen steeds een glijzeil/glijlaken vanaf MK C
3: Transfers uit het bed gebeuren met een opstahulp of tillift vanaf MK C

4: Voor zorgtaken is er steeds een hoog-laag voorziening nodig

5: Bij steunkousen is er steeds een hulpmiddel voor het aan- en uitdoen nodig

6: Het risico “verplaatsen van personen” wordt geevalueerd met de

Tilthermometer
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1. Zorgvragers kunnen ingedeeld worden in vijf

mobiliteitsklassen
» Duiden op zelfredzaamheid en keuze gepaste hulpmiddelen
» Continu bijsturen en proactief voorzien van hulpmiddelen
» Hulpmiddelenlijst gekoppeld aan mobiliteitsklasse
» Opvragen van data /afdeling / sector & ziekenhuis breed
» Relatie met andere schalen : BelRAI




. Volledig actief, doet alle verplaatsingen zelfstandig.

. Actief, kan met een hulpmiddel of na instructie zichzelf

verplaatsen.

Beperkt matig actief, hulp nodig bij verplaatsen, heeft zitbalans en
een stafunctie.

Half passief, hulp nodig bij verplaatsingen. Heeft wel zitbalans,
maar geen stafunctie meer. Een restkracht in armen en/of benen is
aanwezig.

Volledig passieve zorgvrager. Geen kracht meer in armen en benen,
ontbreken van zitbalans, hoogstens nog hoofdcontrole
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vijf mobiliteitsklassen - MK5

Stimuleren
van
zorgvrager » C: beperkt matig actief, hulp nodig bij verplaatsen, heeft
zitbalans en een stafunctie.

» D: half passief, hulp nodig bij verplaatsingen, heeft wel zitbalans,
maar geen stafunctie meer. Een restkracht in armen en/of benen
is aanwezig.

» E: volledig passieve zorgvrager. Geen kracht meer in armen en
benen, ontbreken van zitbalans, hoogstens nog hoofdcontrole

Geen

W VerV www.verv.be
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2. Transfers binnen het bed vereisen steeds een glijzeil vanaf MK C

» Glijzeilen, glijlakens, geintegreerde glijlakens, permanente lakens
» Gebruik mogelijkheden van bed

» Anticiperen op onderuit schuiven

» Manier van gebruik

» Positie van lichaam
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3. Transfers uit het bed gebeuren met een opstahulp of tillift vanaf MK C

Wanneer extra hulp nodig is bij verplaatsingen van bed naar zit en
omgekeerd, is ondersteuning van een tillift vereist. Een actieve tillift
versterkt de medewerking van de persoon. Wanneer dit niet meer
mogelijk is, tilt een passieve tillift of plafondlift de passieve zorgvrager
volledig op.

-

VErV 2018
www.verv.be

info@verv.be



4. Voor zorgtaken is er steeds een hoog-laag voorziening nodig

Verzorging gaat vaak gepaard met statische houdingen. Deze worden snel
vermoeiend. Een rechtstaande werkhouding kan men langer volhouden.
Daarom is een hoog-laag bed standaard noodzakelijk in de zorgsector.
Een verstelbare omgeving zoals hoog-laag bad, hoog-laag douchestoel en

hoog-laag zitvoorziening, ... laten ook toe dat randtaken in optimale
houding gebeuren.

info@verv.be



nodig
» Zelfstandig aanbrengen
» Door zorgverlener

» Open en gesloten tenen

Praktijkrichtlijn
verplaatsen
van personen

DE DERTIG HULPMIDDELEN

All-in-One

Geschikt | Geschikt | Geschikt

voor aan- | voor

Ja

uitdoen?

voor open
teen?

Geschikt
voor gesloten
teen?

Ja

Geschikt
voor
panty?

Arm/hand
functie

en kracht
nodig voor

zelfstandig
gebruik?

Ja

5. Bij steunkousen is er steeds een hulpmiddel voor het aan- en uitdoen

Voor zelfstandig
gebruik nodig om
te kunnen reiken
tot de:

Voet

w Easy-Off Nee la la Ja la Ja Voet
_ Easy-Slide Ja Nee la Nee Nee Ia Voet

¥ =Y
u Easy-Slide Arm Ja la N.w.t. Nowt. Nt Ja M.w.t.
. Eureka Aan Ja Nee Ja Ja Ja Ja Voet
- Eureka Uit Nee Ja Ja Ja Ja Ja Voet
‘ Magnide Ja Nee la Ja la Ia Voet

—
Magnide 2inl Ja la la Ja la Ja Voet

- !
‘,‘? MiniMax Ja Nee Ja Nee Nee Ja Voet
. ‘ Sim-Slide Ja la la Nee Nee Ja Voet
k Steve Dolphin Ja la la Nee Nee Ja Voet




(VerV)Tilthermometer

» Nederlandse tilthermometer
» Quick screen

>

» VerV Tilthermometer 2.0

» Per patiént/client/bewoner
Praktijkrichtlijn

verplaatsen

van personen » www.VerV.be
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6. Het risico “verplaatsen van personen” wordt geevalueerd met de

TilThermometer

15

1077

S-_

0

1. Bedden 1. Ghijzeilen 2. Stalift 2. Passieve 3. Steun- 4. Hoog- 5. Hoog-
iift kousen laag zit . laag lig .
Voligens de praktijkrichtiijnen
I Niet voigens de praktijkrichtlijnen


http://www.tilthermometer.com/vvt/
http://www.tilthermometer.com/vvt/
http://www.verv.be/
http://www.verv.be/

TilThermometer WT
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» Verschillende versies voor diverse doelgroepen

» Stoelt op jarenlange ervaringen

» Redenen voor aanpassingen

5 0B
» Verschillende terminologie Nederland / Vlaanderen L o a— — =1
— —— =
» Uitbreiding gebruik hulpmiddelen ——
» Niet altijd waarheidsgetrouw ingevuld A : . ._. ------------
> Aanpassingen s e
» Bijkomende hulpmiddelen

» Extra aandachtspunten

WVe rvV
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TilThermometer o0

Fysieke overbelasting van zorgmedewerkers vaststellen

TilThermometer

Over de TilThermometer

Met de TilThermometer® kun je op afdelings-, team- en organisatieniveau in kaart brengen hoe hoog en van welke type de fysieke
belasting van zorgverleners is, wat de zorgzwaarte is en hoe succesvol je bent met het invoeren van het beleid fysieke belasting.

TilThermometer voor Verpleging, Verzorging en Thuiszorg (VVT)

Tilthermometer VVT >

TilThermometer voor de Gehandicaptenzorg

TilThermometer Gehandicaptenzorg >

TilThermometer in English

English >




Stappen

Basisgegevens

1. Verplaatsingen binnen de grenzen uan het
bed/brancard en horizontale transfers

2. Transfers van en naar bed, (rol)stoel etc.
I 3. Steunkousen aan- en uittrekken

4. Douchen, wassen, verzargen, baden zittende
cliént

5. Douchen, wassen, verzorgen, baden
liggende cliént

6. Het aantal hulpmiddelen dat aanwezig is
(niet voor thuiszorg)

I Jouw resulaten

3. Steunkousen aan- en uittrekken

Richtlijn: Bij aan- of uittrekken van elastische therapeutische steunkousen (drukklasse 2 of hoger) moet altijd een speciaal hulpmiddel gebruikt worden. Het

gladde kousje dat vaak meegeleverd wordt met de kous voldoet niet. *

Aantal cliénten wat (een) steunkous(en) draagt

Aantal clienten bij wie een goed steunkoushulpmiddel wordt gebruikt

Volgende stap >

* andere effectieve oplossingen, waarbij de fysieke belasting aantoonbaar binnen de normen valt, zijn ook toegestaan.

WVe rvV
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Resultaten in een grafiek

1. Bedden 1. Glijzeilen 2. Stalift 2. Passieve lift 3. Steunkousen &. Hoog-laag zito ... 5. Hoog-loag ligo ...

Volgens de prakiijkrichtlijnen

. Niet volgens de praktijkrichtlijnen

1. Verplaatsingen binnen de grenzen van het bed/brancard
Aantal cliénten waarbij een elektrisch hoog-laagbed wordt gebruikt

Aantal cliénteninC,DenE Volgens de praktijkrichtlijnen Niet volgens de praktijkrichtlijnen

6 v 6 v  100.00% . 0 . 0.00%




L. bouchnen, wassen, verzorgen, baaen Zittenae cnent

Aantal clignten Volgens de praktijkrichtlijnen Miet volgens de praktijkrichtlijnen

4 v 1 v 25.00% . 3 . 75.00%

5. Douchen, wassen, verzorgen, baden liggende client

Aantal clienten Volgens de praktijkrichtlijnen Niet volgens de praktijkrichtlijnen

2 v 2 v  100.00% . 0 . 0.00%

6. Het aantal hulpmiddelen dat aanwezig is (niet voor thuiszorg)

Verrijdbare actieve tilliften Actieve plafondtilliften Verrijdbare passieve tilliften
1 0 1

Passieve plafondtilliften Glijzeilen Draaibedden
0 6 0

Hoog-laag douchestoelen Hoog-laag douchebrancards Hoog-laag baden
1 0 1

Elektrische hoog-laag bedden b@verv.be



Doelstelling VerV TTM

» Idem Nederlandse Tilthermometer

» Meer gedetailleerd

» Op naam, positie

» Individuele aanpassingen

» Beheer hulpmiddelen - efficient inzetten

» De VerV tilthermometer in ontwikkeling
» Feedback is meer dan welkom!

W VerV www.verv.be
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thermometer 1.0

N P: Clignt 1 2 3 4 5 [ r 8 a3 10
Klasse A B C C = A E B
BMI lengte [in meter) 1E5
gewicht [in kg) 140
BMLbE"E'kE'ninQ -
Verplaatsing bed naar bed . I . . .
uan toepassing e ja nes e ja nes e nee nes ja
[verbedden] L
[dauche - brancard - behandeltafell gebruik hoog-laagsysteem nee ja nes nee ja nes nes nes nee ja
[
gebruik hulpmiddel geen plafondlift geen geen rolbord geen geen geen geen plafondlift
r
Verplaatsing binnen bed van toepassing nes ja ja ja ja ja nes ja e ja
r
haog-laagbedden nee ja ja ja ja ja nee ja nee ja
r
gebruik hulpmidde| geen glijzeil dlijzeil glijlaken geen dlijzeil geen glijzeil geen glijlaken
r
Yan lig naar zit [opzetten,vb. bed->|van toepassing nee ja ja ja nee ja nee ja ja nee
'
gebruik stahulpmiddel geen actieve lift geen geen geen apstahulp geen actieve lift draaischif geen
r
gebruik lift geen geen geen geen passieve tillift geen geen geen geen geen
van zit naar sta en stappen B EEET SN 7/ ja ja ja ja ja
enkelBenC
-
sta-en staphulpmiddel % kruk laoprek. %/ % geen % rallatar geen %
steunkausen ja ja neg ja ja ja nee ja neg nee
steunkousen
hulpmiddel steunkausen geen glijkous geen glikaus glijkous glijkous geen geen geen geen
wassenidouchen zittende cliént ja nee ja nee nee ja nee nee nee nee
zittend douchen! was=en
! gebruik hoog-laag douchestoel nes nee ja nes nee e nes nes e nes
liggend douchen nee nee nee nee ja nee nee nee nee nee
liggend douchen "
, hoog-laag douchebrancard nee nee nes nee ja nes
baden nee ja nee nee nee nee
3
baden y
\ hoog-laagbad badstael nee ja nee nee nee nee

Ve rV WWW.verv.be
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Grafiek met de resultaten van de TTM van :

Locatie/afdeling/groep -

Instelling
invuldatum
- = M - T e gestreepte delen geve
Zorgpwaafie Tamisectiaben prgesplitstin een deel "volgens de praktijkrichtlijnen™ en /™ "arios goede
% -m - an wieq bent. De rods
eerideel "nietvolgens de praktijkrichtlijnen" Eiuan%arg”iaﬁn nog
aandacnt.
100%
o 90%
=
e f
o 80% y
N 70% %
= \
o
N 60% / ]
o @ % clienten (van het totaal
= 50% / 7 aantal clienten) bij wie de
0 o / / handelingen voor een
S / / zorgtaakvolgens de
= 40% / — / Praktijrichtlijnen worden
o / / Litgevoerd
L v) |
< 0% / / 7
© 7 / 77, .
= 20% - | / _V B % clienten (van hettotaal
= / / aantal clienten) bij wie de
o / / / handelingen voor een
10% - /—/ — zorgtaak MIET volgens de
/ A Praktijerichtlijnen worden
50 0% - 4 4 uitgevoerd
2. binnen 2. binnen
qrenzen grenzen Jouanen b, douchen
1. wan lig 1. wan lig ligonder- | ligonder- | 3. wanen naar bed of wazs=en | B. douchen | 7, zit naar
naar lig naar lig steuning steuning naarbed | [passieve | 4, steun- zitkende liggende sta - Zbaden
A1 [EHL] [glijzeil] [EHL] [glijzeil] | [actiewe lif] lift] kousen client client wandelen client
deel zorgzwaarte volgens | 5qq, 26% 1% 39% 16% 26% 5% 0% 0% 10% 0%
52 praktijkrichtlijnen
deel zorgzwaarte niet 6% 0% 0% 16% 6% 3% 23% 29% 0% 16% 0%
53 volgens praktijkrichtlijnen
54 totale zorgzwaarte 2% 26% 1% 5b% 23% 29% 29% 29% 0% 26% L1




rechtstreeks transter lig

. transfer van zit naar zit
naar zit

Werplaatsing in bed Wan lig naar zit in bed Harizontaal transfer

_-I N Pe— t

i -
Hulprriddel E erhouding _a\ s ‘-

. H -
Hulprniddel | ™ - Bl Bl il Il B M | werhoudii ¥ T |wm T |-z | vnz T |vnd w05 v
Die lidmaaksteun iz afgeleid wan het bekends vizserckrukje. | Plaats het lidmaat op de nurse asgictent aodat vb
Dit hulpmiddel iz ontwikkeld om de fpzicke belazting wan | veraerging aan de hiel 2ender prablemen kan
) zorguerleners bij het veraargen en verplegen van wanden, | uitgevoerd worden.
lidmaatsteun het 2ueachbelen van armen en ledematen en het aantrekken
wan skeunkouzen op bed be beperken. =
F F XX |x o
fs) &M
Een transfergardel iz cen hulpmiddel dat bij praktizch alle | Hulpyerlener of hulprrager dact die gardel om hun r -
tranzfers bruikbaar iz, De hulprrager kan mee helpen maar | midden en hebben 2o cen aangrijppunt vb bij het
heaft onvoldaende stabiliteit om de transfer alleen ke Spstaan.
doen. O gordel zargt ervoor dat andersteuner en
hulpvrager bij clkaar ideale grip vinden 2onder aan kleren
transtergardel of ledematen te mocten trekken, D transfergerdel Biedt
«rgonomizche aangrijpingspunten zodat de nodige krache
e het rizica op lichamelijke lebsels geminimalizcerd BlijFe
[b.v. een aangrijpingspunt kort bij het bekken ipoe onder X X é\f"
de oksels]. & 5H
Een optrekbeugel iz cen hulpmiddel dat rond of op het Laat de hulprrager de optrekbeugel vastnemen om T
bed wordt bevestigd. Do hulpyrager heeft nog de zo vb het bovenlichaam naar voor ke brengen. i
waardigheid am met de bovenste ledematen mee ke helpen
optrekbeugel en 2ich in bed op ke richten of te verplaatzen,
X | X
"
Flexibel hulpmiddel met kunststof lus of houten greep dat | Zorgyrager dic nog aver voldoende armkracht
gefizeerd wordt aan bed, aetel of brancard. beschikt met cen goede rompstabiliteit kan hicrmee
van houding veranderen.
bedladder
X X
Ll
D draaizchijf bestaat vit 2 op elkaar gemonteerde rande | De draaischijf laak toe om cen hulprrager die zijn
schijen waarbij de bovenste schijf draait boy. de vocken nict kan verplaatsen cen gewenst aantal
o onderste. De buitenzijden beschikken over cen graden te drazien. Een stafunctic iz evenwel
drazischijf antizliplaag. noodzakelijk. Bij con grote drasizchijf kan men cen
vock buzzen de vocken van de hulpyrager plaaksen.
H N
"
D draaizchijf bestaat uit 2 op elkaar gemontearde D draaiz<hiif kan op de zitting wan een skoel (vb
Flexibele ronde schijven. De onderkank van de bovenste autastocl] warden geplaatz. De hulpwrager neeme
. ) . schijf en de bovenkant wan de onderste schijf is cen plaats op de schijf en kan 2o gemakkelijk de
flexibele draaischilf polythesn met uiterst lage wrijringsweerstand, die vlot draaibeweging maken om in de aute te gerakan.
awer tlkaar draaicn
X x
Ll
Ecn netvormig matje dak voorzicn iz van cen Patje kan gebruikt worden om onderuitzchuiven te
antizlipcoating. voorkemen [vb in bed ander de vosten 2odat diz
L nict wegglijden bij een verplaatsing).
antislipmat
X X
"
Iz cen kokervormige kous mek cen wikerst lage Handig vaor aanbrengen van anti- emboalkous,
wrijvingsweerstand. Het makeriaal rolt over sichaelf drukkous of drukpakken over ledematen en dit onder
. 2onder dat er wrijeing ontstaat tussen kous en lidmaat, | lage weerstand.
glijkous
v - w .Sdp

W Ve r'V www.verv.be
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Hulpmiddelen

6. Het risico “verplaatsen van personen” wordt geevalueerd met de
(VerV)Tilthermometer

» Naam Hulpmiddel -jargon

» Inventarisatie
» Mobiliteitsklasse (MK5)

» Type verplaatsing (+ hygieénische zorgen)

b d foo e B AL A RH M B2 B2

Vlaamse Ergonomie Vereniging

W Ve rV www.verv.be
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6. Het risico “verplaatsen van personen” wordt geevalueerd met de

(VerV)Tilthermometer
optrekbeugel

bedladder
antislipmat
glijzeil
glijlaken
zweefmatras
1-richtingsmat
kuitrol
passieve lift
plafondlift
draagzeil

kantelbed

elektrisch hoog-laagbed

O X0 XO u i -
vae r_V mechanisch hoog-laagbed WWW.verv.be
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wultool

? ;
1d-nummer= 5 Lege posite? [~ Lengte (in am)® I— Mobiliteitscategorie™ IC_L] % e
Kamernummer Gewicht(in kg)*

Afdeling BMI I—
Client-referentie I Wizard Mobiliteitscategorie uitleg hulpmiddelen

Risico analyse

e Z0rg
Toe::;;m, Gebruikt Hulpmiddel 1 Gebrukt Hulpmiddel 2 Gebruikt Hulpmiddel 3
3 » ?
m! V-01 Verplaatsing in bed ~ | elektrisch hoog-aagbed :] | :] | :]
=] —
=4 V-02 Van | it in bed i
) o [ | | E
Eg V-03 Horizontaal transfer 3 | elektrisch hoog-aagbed l] | :] | l]
m V-04 Rechtstreeks transfer van lig naar r
at
l I V-05 Transfer van zit naar zit
& v 3 | A | -l
m V-06 Verplaatsing in zit W | dekuschhosglaagbed | | | =
k-id an . S
3, [ 3 =1 5
Y
f! | V-08 Begeleiden bij stappen W~ | ;] | :] | ;]
-
E V-09 Steunkousen aandoen F | elektrisch hoog-laagbed l] | :] | l]
V-10 Aankleden W | eektischhoograagbed ~| | = =l
Aandachtspunten
— Bij verschillende types: kies de zwaarste
V-11 Verzorgend wassen liggend r
VERDELING AFDELING PER MOBILITEITSCATEGORIE Tanic raas
V-12 Verzorgend wassen zittend r i nu
V-13 Verzorgend wassen staand r
V-14 Bedbad r
V-15 Douche liggend r
V-16 Douche zittend r
V-17 Douche rolwagen r
¥-18 Douche staand r
V-19 Baden r
—— Zorgzwaarte van zorgtaken opgesplitst in een deel "volgens de praktijkrichtlijnen™ en een deel "niet volgens de
ventars

praktijkrichtlijnen”

Higenscne Zergen
NS [l P[T | [eemed [ |0 [reshmedemas [ 1
s Caeah P [T | ™ [ T r [T | [gesdcens [
was [gean [ O [ rastetiomade [ [ W2 [Choogiasgied [ [ 0o
W [an [ | [ |w[m———— [
W [k PT | (e — [ | o [ o,
3 [Conmk - % [Ciagasscuf F[T L ey =
e — | e — | T — | o
0 [Sonmk = 0 [Coombend [ W [Cubed [
I = i £l o=y S — — o,
MR [tk r[ Ll ey i W72 [Chancardedft rr
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Test Tilthermometer 2.0 Versie 0.9 - afdeling x.xlsm
Test Tilthermometer 2.0 Versie 0.9 - afdeling x.xlsm

Opmerkingen VerV TTM

» Opstart lukt niet altijd » Moment van afname is belangrijk
» Veel in te vullen » Kijk met bril van hulpmiddelen en
» Zorgzwaarte komt niet overeen zelfredzaamheid
» Fouten in weergave tabel (bv bij > Ta.bb.lad met zorgzwaarte
elimineren
steunkousen)
» Ontbreken van praktische » Duidelijke uitleg/benaming voor

teveel, niet gebruikt, tekort van

voorbeelden in tool hulpmiddelen

» Sommige hulpmiddelen kunnen ook
bij andere MK5 worden gebruikt

» Hulpmiddelen zijn groepen:
glijkousen en dergelijke

W Ve r'V www.verv.be

info@verv.be




Toekomst VerV TTM

» Aanpasbaar per sector » Ander format

» Aanpasbaar per » Flexibeler

doelgroep/ instelling » Belonen wie goed invult

» Meer suggestief

> Aandacht voor gewicht CAVE! Copyright en auteursrechten

W VerV www.verv.be

info@verv.be



’ Opdracht

» Wat ontbreekt volgens jou in de VerV
TTM?

» Wat vind je overbodig?
» Wat wil je anders zien?

OUOXO®
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