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Bespreking Stuurgroep covid-registratie F

Vergaderdatum en -tijd 18 november 2021, 11.00 - 12.00 uur
ym]

Vergaderplaats Webex

Deelnemers | 512 EET (vz.),

; (tot 11:30

uur), IEEE, EFT
(verslag)

Afwezig sieJ
Kopie aan Kernteam Vaccinatieprogramma

1. Opening, mededelingen
De voorzitter opent de vergadering en heet alle aanwezigen welkom.

Er is weer een nieuw WOB verzoek binnengekomen. Er is iemand die wil weten wat de

doodsoorzaken zijn van mensen die wel gevaccineerd zijn. Extreem breed geformuleerd verzoek.

Of we een overzicht willen geven van de overledenen, de doodsoorzaak en de vaccinatiestaat. Dit

kunnen wij niet doen. Onderhanden bij de WOB jurist van het RIVM. Lijkt meer op een

onderzoeksvraag. Wij hebben deze informatie niet.

2. Hoofdpuntenrapportage Landelijke Registratie (bijlage a)

BEF geeft toelichting op de hoofdpuntenrapportage.

1. Kerncijfers tot en met 16 november 2021

Er wordt regelmatig een uitgebreid overzicht hiervan gemaakt. Belangrijkste punt: we

hebben ruim 24 miljoen records. Deel anoniem en 22 miljoen op basis van BSN.

Ander opvallend punt: percentage opt-in (92,3%) dit zie ik iets teruglopen. Het is ooit 93%

geweest. Deel van de verklaring: Recent is er een programma geweest van SBS6

met als item dat de klager gezegd heeft dat RIVM lang doet over antwoorden geven.

RIVM is overigens in gelijk gesteld in dit programma. Maar dit geeft emotionele reacties. 500

extra uitschrijvingen zijn hierdoor gekomen. Dit valt mee t.o.v. het aantal initiéle

uitschrijvingen van ca. 50.000. Dagelijks ontvangt DVP ca. 100 verwijderingsverzoeken.

2. Registratie boostercampagne

Complexiteit van de registratie zit in de ziekenhuizen. Aan de hand van ZKVI. ZKVI is begin

vorig jaar ontwikkeld als kopie van BRBA. De eerste golf voor de acute zorg is hierin

geregistreerd. Tijdens het eerste cohort is geconstateerd dat de data ook bewaard moet

blijven bij de ziekenhuizen. BRBA is een doorgiftesysteem, geen bewaarsysteem. Daarom is

ZKVI ontwikkeld, dit kan wel data vasthouden. Enkel in een pilot gebruikt. VWS heeft ZKVI

wel in eigendom gegeven bij Dutch Hospital Data (DHD). Dutch Hospital Data is een stichting
van de Nederlandse Vereniging van Ziekenhuizen (NVZ). Zij organiseren doorgaans de

kwaliteitsregistraties van de ziekenhuizen. Zij zijn ook beheerder van de data die hierin komt.

De complexiteit: Vanuit VWS is er opdracht gegeven vanuit DHD om gereed te worden voor

gebruik. DHD moet vervolgens weer aan VWS opdracht geven om allemaal technische
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veranderingen in te voeren. Dit is gedaan. Wat rest is dat DHD een opgave heeft om

accounts hiervoor uit te geven en een opdracht bij RIVM om trainingen te geven in het

gebruik. Er kunnen makkelijk fouten gemaakt worden en dit kan leiden tot

registratieproblemen. RIVM geeft de trainingen. Het wordt een e-learning tool gereed

gemaakt. Dit is gedaan om DHD en VWS te ontlasten. Strikt genomen zou het een activiteit

van DHD worden. Een overeenkomst tussen DHD en RIVM moet er komen (juridische

maatregel). Hier wordt aan gewerkt.

vraag [EEE hoofd projecten bij SSC is verzocht met spoed een opdracht aan te nemen. Er

moet geprioriteerd worden. Dit trok niet helemaal met de eerdere berichtgeving. [EESis het

even kwijt nu. Onduidelijk voor wat precies de projectleider aangetrokken is. = verifiéren wat

het is. Uitnodigingen kant is ook ingewikkeld aan het worden, misschien komt het verzoek uit

die hoek? Gaat misschien om koppelen van andere data van de GGD? Het gaat om een

projectleider om technische aanpassingen te maken t.b.v. de uitnodigingen via

verzendhuisconstructie.

3. Overige registraties
Issues hebben we goed in beeld en komen onder controle.

Punt van de uitnodigingen. Gisteren hebben we een gesprek gehad met [IEEE
Op alle uitnedigingsvarianten is er een nota gemaakt. Om duidelijk te maken dat we in

control zijn op het uitnodigingsproces. Belangrijke boodschap hiervan is dat we niet teveel

bijzonderheden in het uitnodigingsproces moeten inbouwen. Uitzonderlingen leiden tot issues

bij vaccinlogistiek, het uitnodigingsproces, de registratie en de communicatie. Hoe meer

maatwerk we er van maken hoe meer problemen er gaan komen. Met die notie is

verder aan de sla gegaan om zoveel mogelijk generiek te gaan uitnadigen.
in mijn beleving is de boostercampagne al begonnen. Klinkt als niet synchroon in de

tijdslijn als wij nog dingen in moeten gaan aanpassen?

Vandaag is de eerste prik gezet. De eerste uitnodigingen zijn verstuurd en vallen

vandaag op de mat. We gaan in cohorten uitnodigen, op leeftijd, voor de instellingen. De

bijzonderheden kunnen potentieel voor issues gaan zorgen.

IEEEZ: we hebben een cohortplanning op uitnodiging. We hebben overleg of dit goed gaat
met de afspraken. Dit betekent ook dat we sneller toe gaan zijn aan de 60+ groep.

Afgesproken om die gewoon door uit te nodigen. Dit is in planning en er worden duidelijke

afspraken gemaakt. Hoe sneller wij straks doorgaan met de 60+ers en aankomen bij de 60-

ers, wordt het misschien minder relevant. Dan werkt het proactief uitnodigen misschien

minder goed i.v.m. werk. We hebben met de GGD afgesproken dat wij ze willen faciliteren in

het proces uittesten. als we uiteindelijk naar een regulier programma gaan, is het mooi als

het al is uitgetest.

Toevoeging: de monitoring op de vaccinatiegraad. We hebben hier op 17 nov 21 met

collega’s van EPI over gesproken. Goed de datastromen in beeld gebracht. De aantallen en

periode komen in beeld. EPI gaat de monitoring hiervan inrichten. Dit wordt vastgelegd in

een nota. Hier gaan we vanaf het begin uit van de waargenomen prikken, niet van

schattingen. Je wil niet weer een stap terug moeten maken zoals voor de huidige rapportage
van de vaccinatiegraad.

we moeten voet bij stuk houden, uitleggen dat het een tijdje duurt voor we de cijfers
krijgen (2 a 3 weken).

Ba We willen géén uitrijcijfers. Zij heeft aangeven bij de Minister dat we dit goed aan

het uitwerken zijn. De registratie van GGD zijn de werkelijke aantallen. We zitten er bovenop
dat de registraties snel worden doorgegeven, maar er zal een delay inzitten. Ook als je deze

boodschap publiekelijk maakt, kan dit helpen voor de druk van de instellingen.
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3.b Registratie van Nederlanders die buiten de EU zijn gevaccineerd.
VWS vraagt om hogere prioriteit om dit in het register te brengen. Opdracht is gegeven aan

de projectleider. Deze mensen hebben wel een QR code en zijn niet in de registratie

meegenomen.

5. Overstap naar het gebruik van geregistreerde vaccinaties met betrekking tot het rapporteren

van de vaccinatiegraad data van het COVID-19 vaccinatieprogramma
SE schrok van de grootte van de delta. We gaan nu kijken hoe we het beste het snelst

bij de waarheid komen. Waar kan je echt op de registratie varen en waar weten we dat de

registratie niet klopt, en wat betekent dit voor het beeld? Volgende week dinsdag een overleg

met [EXEH enBIEY en om hier goed doorheen te akkeren. Dan wordt er volgende week

donderdag een apart overleg met de DGV ingepland om te bepalen hoe we het met de Minister

gaan bespreken.

6. CIMS-data ontsluiten in CBS omgevin

We zijn technisch gereed om data te gaan aanleveren. Doen dit nog niet. De

raammovereenkomst zou ook gereed zijn. De nadere overeenkomst wordt opgesteld door Cib-

jurist, die is nog onder handen.

Sze Zijn er ook afspraken gemaakt wat we hiermee gaan doen? VWS gaat allerlei vragen

stellen, zijn daar ook echt afspraken over gemaakt?
Er zijn al een heleboel vragen gesteld, voor de vragen die wij graag willen beantwoorden,

wordt nu een analyseplan opgesteld. Volgens mij gaat dit allemaal wel goed. Is[IEEE
EER hierbij aangesloten? (EEE Hgaat dit checken).

7. lLivegang viewing/staging conform plan A

Staat op de agenda, komen we zo op terug.

8. Deltaplan GGDGHOR

GGDHOR heeft een nieuwe datahub in gebruik genomen. Test- en vaccinatiedata worden hier

naar doorgeleid. Dit moet koppelen met de systemen van EPI en DVP. Hier zijn issues, omdat de

datakoppeling niet zou mogen veranderen, maar op een aantal punten is dit wel gebeurd. Aan de

kant van EPI en DVP zitten hier projectmanagers op. De tijdsdruk wordt spannend: het project
heeft vertraging en de boostercampage heeft versnelling. De nieuwe koppeling moet live zijn
voordat wij data krijgen van de GGD. Als dit gaat interfereren met de data vanuit de GGD over

de booster, dan hebben we geen beeld meer op de vaccinaties. GGD gaat vanaf 6 december data

aanleveren via de nieuwe hub. Hier wordt onder grote druk aan gewerkt. Blijft spannend,

vertraging kan hier eigenlijk niet. Geen hulpvraag naar jullie, maar wel spannend.
waar zit het probleem? EEE] gaat checken bij de projectmanager of [BREE hier nog iets in

kan doen.

Moeten wij iets voorbereiden voor het gesprek met de GGD? Of zij bereid zijn de datum van

6 december iets naar achter te schuiven. Maatregel die wij voorzien is dat zij de oude situatie

langer in stand moeten houden naast de nieuwe. Misschien toch goed om even te kijken onder

welke voorwaarden de oude omgeving nog wel beschikbaar kan blijven? Als het een kwestie van

resources is, kunnen we ze daar eventueel een beetje bij helpen. De GGD is zich bewust van het

risico. Het zou kunnen dat wij een extra stuurgroep moeten gaan inlassen. Dit zit op het primaire

proces van de hele data aanlevering.
Heeft ook te maken met het testen van de nieuwe koppeling. Hier zijn ook issues mee. Dit kan

niet in een testomgeving, maar gebeurt in de productieomgeving. Dit heeft impact op de QR
codes die mogelijk ongecontroleerd worden afgegeven.

Op tijd escaleren als het nodig is. Wellicht alvast het signaal afgeven dat de bestaande koppeling

langer in productie moet blijven (IEE g=at dit delen).
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9. Onderzoek naar QR-fraude

VWS heeft aangifte gedaan. Politie en journalisten hebben vragen aan het RIVM. Kort

aangegeven wat de stand van zaken is.BEd in gesprek met de Woordvoering en de

beveiligingsadviseur bij RIVM. De rode draad van de antwoorden is dat wij de fraude niet kunnen

vaststellen. Wij kunnen alleen vaststellen of wij data hebben aangeleverd aan de CoronaCheck-

App, maar dit is geen sluitend onderdeel om fraude te kunnen vaststellen.

3. Livegang viewing/ staging conform plan A (bijlage b)
Dit is een soort herstelactie, omdat we vonden dat er een officieel besluit genomen moet

Nummer:

worden. De oude en een nieuwe omgeving draaien naast elkaar.

Toelichting EEEZ] De Memo spreekt voor zich, We draaien succesvol schaduw. Op 30-11 kan het

systeem uit. Het systeem heeft glansrijk een druk weekend doorstaan. Het draait goed. Het is

safe om hem volledig in beheer te nemen.

Besluit: akkoord op switch terug naar plan A op 30/11.

4. Verslag 4 november 2021 (bijlage c)
Geen punten n.a.v. het verslag. Verslag wordt vastgesteld. De actiepuntenlijst laten we voor de

volgende keer zitten.

5. Rondvraag
terugkoppelen dat het spoedverzoek over de uitnodigingen gaat. Er is degelijk werk vanuit

mijn kant. Projectleider inventariseert.

6. Acties

NEEETE
datum:

180 19.08.2021 | RdH plant cverleg met FD, AD en JvE inzake het

ClO-advies met als doel om de aanpak te

bespreken.
208 07.10.2021 | Gegevensuitwisseling RIVM met het Lareb - SF gaat volgende

informeren collega’s efc. week met Lareb in

overleg.
209 07.10.2021 | Wob-review[JEJEzeteen en ander op

papier

210 07.10.2021 | Logging op BSN door Signicat- E&3plant met De nieuwe projectleider

EEE een afspraak. vaor RIVM Toegang hij
de ClO-office voert cle

wijziging uit.

213 7.10.2021 Nav actiepunt 189 — gesprek plannen met RVO De data vanuit

m.b.t. maatregelen er genomen zijn ten aanzien vaccinstudies worden

van privacy, informatiebeveiliging, communicate aangeleverd via BRBA,

vaccinstudies. welke voldcet aan

vereisten vanuit privacy
& IB.

214 7.10.2021 (Commissie) Dataverzoeken covidvaccinaties — Na maand

Rabetere kaders en afwegingscriteria 18/11) gee

terugkoppeling
216 21.10.2021 | IV onderwerp — Strategie bepalen met

na contact met en gesprekken
met C10’s VWS en GGD
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Afspraken/besluiten

1: 13.08.2020 Samenstelling en rolverdeling projectstuurgroep conform Projectbrief versie 0.3.

2 13.08.2020 Governance volgens scrummethodiek met productowner en scrumteam. Ook behoudt van de

projectstuurgroep (Prince2) om issues op te lossen, kaders te geven en te bewaken, risico’s te

bewaken. Het scrumteam bestaat uit DVP, BIS, de leverancier(s).
3. 13.08.2020 We gaan starten met twee sporen: 1 kopie Praeventis gereedmaken voor verdere inrichting; 2 ruimere

verkenning van informatiesystemen.
4, 13.08.2020 EEkrijgt vanEEEEImandaat om het project te starten.

5. 31.08.2020 Er wordt niet verder buiten het RIVM naar andere bruikbare systemen gekeken.
6. 31.08.2020 Alle magelijk bruikbare koppelingen met LSP realiseren.

7. 15.09.2020 De Stuurgroep gaat akkoord met de start van het sprintteam Functionele Inrichting aan de hand van use

case versie 0.4.

8. 15.09.2020 Het sprintteam rapportage tooling kan gaan starten zodra de resourcing compleet is.

9. 15.09.2020 Boafgezand van het RIVM in de stuurgroep LSP+/PGO tb.v. CIMS.

10. | 12.10.2020 wordt de contactpersoon vanuit de |V-organisatie.
11. | 26.10.2020 is eigenaar van het project, de projectrisico’s en de functionele risico's

12. | 26.10.2020 is eigenaar van de systeemrisico's van de infrastructuur, de applicatie, portalen en tooling.
13. | 26.10.2020 BEE cosrdineert de antwoorden op de beleidsonzekerheden (samen met

14. | 24.11.2020 Het cliéntbeheer wordt centraal ingericht, d.w.z. dat alle DVP’ers (ongeacht regiokantoor) gegevens
kunnen verwerken. De autorisaties en de logging van feitelijke verwerking door individuele

medewerkers worden hiervoor ingericht. Indien vanuit privacy-afweging wél beperking opgelegd moet

warden, wordt dat geregeld op het niveau van de autorisaties van de DVP'ers.

15. | 24.11.2020 Programmabureau covidvaccinatiecampagne is verantwoordelijk voor het aanleveren van de

afgestemde Use Case en de bijbehorende afgestemde procesplaten.
16. | 07.12.2020 Livegang CIMS is op 30 december 2020.

17. | 11.12.2020 Stuurgroep is akkoord met de voorgestelde scope voor DPIA opgesteld voor de livegang CIMS op 30

december 2020.

18. | 15.12.2020 ProgrammamanagerBEY en

centunhoold ERERJekenen risicoacceptatieformulier, BletRen

Ce mee en brengen het in bij . Er is sprake van een getrapte ondertekening:
IEEE(C1S0) en {privacy officer) leggen het risicoacceptatieformulier voor aan de

programmamanager CIMS hoofd DVP (BEEZen crisismanager CIMSBE Zij accepteren de

genoemde risica’s wel of niet, waarna ze het formulier voorleggen aan de CIO en

pDG/portefeuillehouder privacy/CFO [JIERIFEI. Zi volgen de risicoacceptatie va

(of niet) en bieden het acceptatieformulier aan aan DG-RIVM (IEEE). DG-RIVIM is

eindverantwoordelijk en gaat ultiem akkoord of benoemt extra maatregelen.
19. | 15.12.2020 EESinformeert privacy officer over beleidskeuzes die impact kunnen hebben op scope risicoanalyse.

20. | 15.12.2020 BES kanaliseert de aanpassingen aan CIMS. Als deze lijken te beklijven, dan geeft fii aan ERE

door welke wijzigingen in PIA moeten worden meegenomen.

21. | 15.12.2020 Stuurgroep stemt in met deprioritering van het Zorgverlenersportaal (zie DPV_182).
22. | 15.12.2020 Voorstel aannemen mensen i.h.k.v. inrichting registratiesysteem CMS is bekrachtigd door stuurgroep.
23. | 21.12.2020 Stuurgroep is akkoord met een beschikbaarheid van 98,5% voor het platform Praeventis, de SFTP

server CIMS en de applicatie/database CIMS. In januari 2021 wordt toegewerkt naar een

beschikbaarheid van 99,9%. Stuurgroep is ook akkoord op de voorgestelde voorlopige inrichting van het

service window. De stuurgroep gaat ervanuit dat dit een startsituatie voor januari 2021 is, die kan

wijzigen. Hiertoe zal eind januari 2021 een evaluatiemoment in de stuurgroep plaatsvinden. Mogelijk
warden dan nieuwe of herijkte afspraken gemaakt.

24. | 28.12.2020 Stuurgroep:
— onderschrijft dat GGDHOR alleen volgens de reeds bestaande werkwijze vaccinatiedata kan

aanleveren, omdat de tijd ontbreekt om de geplande oplossing te realiseren; Wij kunnen

rechtstreeks in hun omgeving met hen koppelen.
— neemt kennis van de risico’s en de daarmee samenhangende politiek/bestuurlijke kwetsbaarheid

voor RIVM; hangt reputatie rondom route.

— besluit de koppeling met GGDGHOR te realiseren.

25. | 28.12.2020 Stuurgroep is akkoord met de functionaliteiten genoemd in DVP_1956 en stuurt aan op livegang op 8

januari 2021 onder de condities gegeven in DVP_195. Het formele besluit wordt op 7 januari 2021

genomen.
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26. | 05.01.2021 Stuurgroep besluit dat DPIA en IB-analyse beide groen licht geven voor het ontvangen van gegevens
van GGD GHOR voor CIMS.

27. | 05.01.2021 Stuurgroep stemt in met het verwijderen van Geboorteland uit de registratie.
28. | 06.01.2021 Stuurgroep accepteert de informatiebeveiligings(rest)risico’s zoals deze benoemd zijn in de Oplegnotitie

risicoregister CIMS 1.0 voor livegang van CIMS release 1 en accordeert de beschreven vervolgacties
voor na livegang.

29. | 06.01.2021 Stuurgroep heeft in lijn met DPIA, analyse door Privacy Officer en het advies van de FG voldoende

vertrouwen dat er in CIMS release 1 op een goede manier met privacy wordt omgegaan.
30. | 06.01.2021 Stuurgroep gaat akkoord met de genoemde functionaliteit, compliance, beheer en in te richten CAB

zoals genoemd in DPV_194 Besluitnota livegang CIMS release 1. Stuurgroep besluit om CIMS release

1 live te brengen op 6 januari 2021.

31. | 14.01.2021 Stuurgroep neemt kennis en onderkent de behoefte van het leveren van gegevens aan stakeholders

direct na start van de vaccinatiecampagne. Stuurgroep gaat akkoord met een verkorte DPIA en

Quickscan BIO ten behoeve van de levering van voornoemde gegevens voorafgaand aan de officiéle

livegang van de rapportage omgeving.
32. | 04.02.2021 Cliéntbeheer wordt op de regiokantoren uitgevoerd door CIMS medewerkers die hiervoor opgeleid

warden.

33. | 04.02.2021 De stuurgroep is niet het gremium te besluiten over grondslag en risicoacceptatie voor COA. Het besluit

moet genomen worden door het strategisch crisisberaad op 5 feb 2021.

34. | 18.02.2021 EETzal vanuit EPI deelnemen aan stuurgroep Covid-registratie.
35. | 18.02.2021 Stuurgroep accepteert de restrisico’s uit het addendum DPIA en de IB risicoanalyse voor inlezen COA-

en Probas-bestanden en stelt ze hierbij vast. Het Probas-convenant kan ondertekend worden.

36. | 22.02.2021 Stuurgroep besluit voor opie 3 uit DPV_245 - het laten maken van een overzicht van hoe het project het

beste vorm gegeven kan worden, en er voor te zorgen dat de hiervoor benodigde personen enkele uren

tijd krijgen om hieraan te besteden. Zodat daarna commitment gegeven kan worden aan doorgang van

het project met een aangepaste en voor het RIVM haalbare planning.
37. | 04.03.2021 Stuurgroep gaat akkoord met de mitigatie van de restrisico’s voor het oproepproces, maar wil weten hoe

gecontroleerd kan worden of Xerox conform afspraken werkt.

38. | 04.03.2021 Stuurgroep is akkoord met de vervolgacties (waarbij de nu niet aanwezige stuurgroepleden nog per mail

kunnen reageren) en bevestigd de livegang van de rapportage tooling.
39. | 11.03.2021 Stuurgroep besluit tot uitstel van de livegang van het cliéntportaal zodat teksten aangepast kunnen

warden.

40. [ 18.03.2021 De Stuurgroep gaat akkoord met de wijzigingen tb.v. de performanceprablemen CIMS.

41. | 01.04.2021 De stuurgroep besluit capaciteit vrij te maken voor impactanalyse 1 prik scenaria (na doorgemaakte
Cavid)

42. | 08.04.2021 Een laatste poging wordt gedaan de BES/CAS te bewegen gegevens te verstrekken. Als de BES/CAS

dat niet doen, is er daarna geen mogelijkheid meer de gegevens later in te lezen. De stuurgroep van het

programma wordt gevraagd deze lijn te bekrachtigen.
43. | 15.04.2021 Onder voorbehoud van afstemming met EPI gaat de stuurgroep akkoord met de in de nota Beslisnota

Verbetering Datakwaliteit (DPV _265) onder paragraaf 5 voorgestelde opfie van corrigeren van data.

44. | 22.04.2021 Besloten wordt de afweging van de scope van het vaccinatiebewijs (1-prikscenaric enfof 2-prikscenario)

bij VWS neer te leggen.

22.04.2021 Met betrekking tot de vervolgstappen 1-prikscenario houden we de Governance aan.

22.04.2021 Vastgesteld wordt dat de huidige gegevenslevering vanuit CorinlT aan EPI vooralsnog in stand bij.

47. | 12.06.2021 Akkoord met het vaorstel aanpassing Mijn. RIVM.nl door invoegen van een welkom pagina, waarna

verzoek tot inzage vaccinatiegegevens gedaan kan worden. Voor inzage van overige gegevens is de

reguliere route beschikbaar. Dit akkoord voorleggen aan de stuurgroep van het programma.

48. | 12.05.2021 De stuurgroep stelt de procedure calamiteiten in dataverkeer prioritering vast.

49. | 12.06.2021 De stuurgroep gaat akkoord met de oefening ketencalamiteiten Covid-19 vaccinatie.

50. | 03.06.2021 De stuurgroep stelt de voorliggende risicoanalyse technische oplevering th.v. het digitale
covidcertificaat vast.

51. | 10.06.2021 De stuurgroep gaat akkoord met het tijdelijk toestaan dat wekelijks een Iokale back-up van CIMS

gemaakt wordt vanwege tekort aan ruimte in de CommVault.

52. | 07.10.2021 JEEESge<tt toelichting op de Hoofdpuntenrapportage in de stuurgroep van het vaccinatieprograrma.
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07.10.2021 DPV_308A Gegevensuitwisseling RIVM met het Lareb privacy_final is vastgesteld.
07.10.2021 DPV_313 Verstrekken vaccinatiegegevens aan werkgevers is vastgesteld.
07.10.2021 DPV_314 Toevoegen boosterlabel aan de landelijke registratie is vastgesteld.
18.11.2021 DPV_327 Nota Staging & Viewing Area in beheername is vastgesteld.HLS

175
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