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HAFTUNGSAUSSCHLUSS UND LIZENZBESTIMMUNG
HAFTUNGSAUSSCHLUSS
Die Inhalte dieses Leitfadens dienen nur der unverbindlichen allgemeinen Information, es wird ausdrücklich keine ärztliche Be-
ratung vorgenommen. Der Ersteller dieses Leitfadens ist kein Mediziner und übernimmt daher auch keine Gewähr für die Aktuali-
tät, die Richtigkeit und die Vollständigkeit der jeweiligen Informationen. Das Team besteht aus Medizinern und Nichtmedizinern, 
welche zusammen und mittels gegenseitiger Prüfung diesen Leitfaden erstellt haben.

Für die gemachten Empfehlungen übernehmen daher weder ich noch die Ärzte/Biologen irgendeine Haftung. Wem es um eine 
absolut sichere Empfehlung geht, der muss einen entsprechenden Fachmann aufsuchen, der eben auch über eine entsprechende 
Berufshaftpflicht verfügt. Der Ersteller schließt jegliche Haftung für Schäden, die aus ihrer Verwendung resultieren, so weit wie 
möglich aus.

LIZENZBEDINGUNGEN
Auf den Wunsch der Mitwirkenden wird dieser Leitfaden unter der Lizenz CC-BY-NC 4.0 (Attribution-Noncommercial-No Derivati-
ves International) veröffentlicht.

Dies bedeutet, dass der Leitfaden auch von Dritten unter den Bedingungen der Lizenz weitergegeben werden können, dabei ist 
Folgendes zu beachten:

	 •	� Korrekte Urheber-und Rechteangaben sind zu machen (Sofern des Werk als ganzes geteilt wird, sind diese Angaben 
bereits im Werk vorhanden)

	 •	� Das Material darf unverändert in jedwedem Format oder Medium vervielfältigen und weiterverbreitet werden auch für 
kommerzielle Zwecke. Dabei dürfen das Werk oder Auszüge daraus nicht verändert werden. Sollte es doch verändert, 
anders angeordnet oder anderweitig direkt auf dem Original aufgebaut werden, so darf die derart bearbeitete Fassung 
nicht verbreitet werden.

	 •	� �Sollten nur Teile des Werkes genutzt werden, so ist folgender Hinweis deutlich voran zu stellen: „Dies ist ein Teil des 
Desinfektionsleitfadens des Gentle Health Teams. Den ganzen Leitfaden und auch den entsprechenden Lizenzschlüssel 
finden Sie im Bereich: gentledom.de/home/downloads.“

	 •	� Sollte eine Nutzung abweichend von diesen Lizenzbestimmungen angestrebt werden, so können Sie sich mit uns in Ver-
bindung setzen und wir können schauen, ob sich eine Lösung finden lässt.

creativecommons.org/licenses/by-nd/4.0
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1. WARUM DESINFEKTION? 

Erreger sexuell übertragbarer Erkrankungen sind aufgrund ihrer geringen Größe sehr häufig nicht mit blo-
ßem Auge sichtbar, selbst in größeren Mengen nicht. Eine gereinigte, optisch saubere Oberfläche ist somit 
nicht unbedingt auch unter hygienischen Aspekten „sauber“,  also ohne Infektionsgefahren. Wie lange 
Erreger in der Umwelt überleben, ist sehr unterschiedlich, häufig aber zwischen mehreren Stunden und 
mehreren Wochen. 

Im Gegensatz zur direkten sexuellen Übertragung von Erregern kann eine indirekte Übertragung, also eine 
Übertragung über Gegenstände, Oberflächen oder kontaminierte Körperteile, durch eine korrekt durchge-
führte Desinfektion sehr zuverlässig verhindert werden. Verfahren der Flächendesinfektion und Hände- / 
Hautdesinfektion sind hierfür sehr bewährte Standardverfahren.

2. WAS IST DESINFEKTION? 

Eine alleinige Reinigung ist nicht ausreichend, damit von einem Gegenstand oder einer Oberfläche sicher 
keine Infektionsgefahr mehr ausgeht.

Eine Desinfektion hingegen kann dieses Ziel erreichen. Desinfektion bedeutet also, eine Oberfläche so zu 
behandeln, dass hiervon keine Infektionsgefahr mehr ausgeht.

Bei bestmöglicher Auswahl des Verfahrens und der Mittel wird dies im Privatbereich für viele Gegenstände 
auch mit hoher Sicherheit erreicht werden können, eine 100%-ige Sicherheit aber in der Regel nicht. Dabei 
ist eine sehr wichtige Voraussetzung, dass die Oberfläche vor Desinfektion bereits sauber ist, gegebenen-
falls also vorgereinigt werden muss.

3. WIRKSPEKTRUM VON DESINFEKTIONSVERFAHREN

Bei der Wirkung von Desinfektionsverfahren wird nach einer Wirkung bezüglich der verschiedenen Er-
regergruppen unterschieden (Wirkspektrum). Um alle Erreger sexuell übertragbarer Erkrankungen (STD) 
sicher zu erfassen sollte das Verfahren Bakterien, Pilze und bestimmte Viren erfolgreich inaktivieren kön-
nen. Die gängigsten Systeme zur Beschreibung des Wirkspektrums sind die Desinfektionsmittelliste des 
Robert-Koch-Institutes, die Liste des Verbandes für angewandte Hygiene e.V. und das A0-Wert System aus 
der DIN-Norm 15883-1. 

ALLGEMEINER TEIL | HINTERGRUND UND DURCHFÜHRUNG
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4. WELCHE DESINFEKTIONSVERFAHREN GIBT ES?

DESINFEKTIONSVERFAHREN MIT (GGF. ANTEILIGER) PHYSIKALISCHER WIRKWEISE

Bis auf wenige Ausnahmen (z.B. wenig komplexe, solide Gegenstände aus Metall oder Glas) ist im Privat-
bereich von einer Desinfektion mit trockener Hitze (z.B. im Backofen) abzuraten.

Für eine wirklich sichere Desinfektion mit feuchter Hitze im Privatbereich ist lediglich das desinfizieren mit 
heißem Wasser („Auskochen“) zu empfehlen. Übliche Bedingungen sind 100°C für 5 Minuten oder 93°C für 
10 Minuten (exaktes Thermometer zur Temperaturprüfung nehmen).

DESINFEKTIONSWIRKSTOFFE MIT CHEMISCHER WIRKWEISE

Den universellen chemischen Wirkstoff für die Desinfektion, welcher alle Anforderungen hinsichtlich Wirk-
samkeit, Toxizität, Anwenderfreundlichkeit und Materialverträglichkeit erfüllt, gibt es leider nicht. Wirk-
stoffe, die eine sehr breite Wirksamkeit haben, haben oft auch eine hohe Toxizität und / oder sind in der 
Anwendung und hinsichtlich der Materialverträglichkeit oft problematisch. Es ist daher notwendig, sich 
vorher Gedanken darüber zu machen, mit welchem Ziel und für welche Flächen oder Gegenstände man 
ein Desinfektionsmittel nutzen möchte. Dabei sollte man sich auch überlegen, welchen gegebenenfalls 
entstehenden Aufwand man hierfür investieren möchte. Das nachfolgende Kapitel soll hierfür eine Hilfe-
stellung geben.   

5. DIE CHEMISCHE DESINFEKTION 

WIE WERDEN CHEMISCHE DESINFEKTIONSMITTEL AUSGEWÄHLT?

Die Auswahl erfolgt am besten mittels VAH-Liste mit folgenden Kriterien: Wirkspektrum umfasst alle 
STD-Erreger (bakterizid, levurozid sowie viruzid, begrenzt viruzid plus oder begrenzt viruzid inkl. Polyoma-
virus / SV40). Hinsichtlich der Toxizität eigenen sich im Privathaushalt i.d.R. Alkohole und oberflächenak-
tiven Substanzen sowie Wasserstoffperoxid und Caroat als Wirkstoffe. In Bezug auf die Materialverträg-
lichkeit sind die oberflächenaktiven Substanzen sehr oft unkritisch bei den meisten Oberflächen, müssen 
aber nachgereinigt werden. Alkohole sind auch gut materialverträglich, verdunsten rückstandsfrei, aber 
Vorsicht ist bei weichen Kunststoffen, Makrolon oder Plexiglas geboten. Bei Wasserstoffperoxid und Ca-
roat sind unedle Metalle schwierig, da diese Mittel hier korrosiv wirken. Bei Caroat ist zudem eine Nach-
reinigung zu empfehlen. 

Bei allen Desinfektionsmitteln ist das vom Hersteller ausgewiesene Einsatzgebiet (z.B. Hände / Haut, Flä-
che, Instrumente) zu beachten, ein zweckfremder Einsatz (z.B. Händedesinfektionsmittel für Flächen) ist 
grundsätzlich nicht empfehlenswert. 

Alle hier genannten Wirkstoffgruppen bzw. Wirkstoffe sind in Deutschland grundsätzlich frei verkäuflich.

ALLGEMEINER TEIL | HINTERGRUND UND DURCHFÜHRUNG
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WIE WERDEN CHEMISCHE DESINFEKTIONSMITTEL ANGEWENDET?

	 •	� Sicherheits- und Anwendungshinweise des Herstellers immer beachten (siehe auch entsprechen-
des Kapitel zur Sicherheit unten).        

	 •	� Nur wo das Desinfektionsmittel hinkommt, desinfiziert es auch. Dabei meint „hinkommen“ die 
vollständige Benetzung der gesamten Oberfläche. Bei rauen Oberflächen muss mit einer entspre-
chenden Menge gearbeitet werden, ggf. ist dies nur mit einer Tauchdesinfektion möglich.

	 •	� Die Wirkung kann durch Verschmutzungen beeinträchtigt werden. Alle Gegenstände für die Des-
infektion müssen daher vor Desinfektion optisch sauber sein, gegebenenfalls ist eine Vorreinigung 
notwendig. 

	 •	� Desinfektionsmittel sollten nie mit Reinigungsmitteln / Chemikalien gemischt werden. Folge kann 
hier eine Wirkungsbeeinträchtigung sein, im schlechten Fall auch eine sofortige, heftige und wo-
möglich gesundheitsschädliche oder explosive chemische Reaktion sein. 

	 •	� Achtung auch bei nassen / sehr feuchten Oberflächen. Diese führen zu einer (unerwünschten) 
Verdünnung des Desinfektionsmittels, gegebenenfalls muss die Oberfläche also vorher getrocknet 
werden.   

	 •	� Um die gewünschte Wirkung zu erhalten, ist die richtige Konzentration sehr wichtig. Wo notwen-
dig, muss also genau dosiert werden. Zum Ansatz dabei kaltes Wasser nehmen.

	 •	� Die erforderliche Einwirkzeit ist immer einzuhalten, um die entsprechende Wirkung zu erzielen. 
Kein Trockenwischen!

	 •	� Nicht unkritisch ist der Einsatz von Tüchern (z.B. Küchenkrepp) bei flüssigen Desinfektionsmitteln. 
Hier kann es zu einer starken Absorption des Wirkstoffes an das Tuch kommen. Am besten vom 
Hersteller freigegebene Tücher verwenden.

	 •	� Die Haltbarkeit des Desinfektionsmittels ist grundsätzlich zu beachten.  

	 •	� Sofern nicht ausdrücklich anders angegeben, sollten alle desinfizierten Flächen, die bestimmungs-
gemäß Schleimhautkontakt haben (z.B. Dildo) oder die langandauernden oder großflächigen Haut-
kontakt haben (z.B. Manschetten oder Liegen) nach der Desinfektion gründlich mit Wasser nach-
gereinigt bzw. abgespült werden. 

	 •	� Standard sollte die Wischdesinfektion sein, am besten mit vom Hersteller vorgetränkten Tüchern, 
da schnell, sicher und gut verfügbar. Alternativ können Produkte zur Sprühdesinfektion verwen-
det werden, wobei hier Produkte die Schaum „versprühen“ eindeutig zu bevorzugen sind. Aber 
auch Sprays sind nach dem Aufsprühen auf der Fläche zu verwischen. Die Tauchdesinfektion ist 
aufwendiger, kann aber nützlich sein für alle Gegenstände, die aufgrund ihrer Oberfläche mittels 
Sprüh- oder Wischdesinfektion nicht sicher vollständig benetzt werden können.

ALLGEMEINER TEIL | HINTERGRUND UND DURCHFÜHRUNG
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TABELLE 
BEISPIELHAFTE, ZUR DESINFEKTION IM STD-/BDSM-KONTEXT ZU EMPFEHLENDE, CHEMI-
SCHE DESINFEKTIONSMITTEL NACH ANWENDUNGSVERFAHREN

ALLGEMEINER TEIL | HINTERGRUND UND DURCHFÜHRUNG

Abk.: r.f.u. = in fertiger Anwendungskonzentration.

In Klammern hinter dem Produkt (): notwendige Einwirkzeit in Minuten zum Erfassen des STD-Erregerspektrums (bei Konzentra-
ten mit Konzentrationsangabe in % davor) 

Alkohole
Oberflächenaktive 

Substanzen

Peroxide, 
Persäuern, 
Halogene

Wischdesinfektion 
vorgetränkte Tücher

Bacillol 30 Tissues (5)
Meliseptol HBV Tücher (5)

mikrozid universal wipes (5)

Mikrobac Virucidal Tissues (5)
Sani-Cloth Active (5)

CLEANISEPT Wipes forte (5) 
mikrozid sensitive wipes (5)

Incidin OxyWipe (15) 
mikrozid PAA wipes (15)

Wischdesinfektion 
flüssige Mittel (r.f.u.) 

Bacillol AF (10)
Incidin liquid (10)

Meliseptol rapid (5)
Descosept forte (5)

mikrozid sensitive liquid (5)
Descosept spezial (5)

Descogen Liquid r.f.u. (30)

Wischdesinfektion 
Flüssigkonzentrate

–
Mikrobac forte (0,5%; 120)

Incidin Pro (0,5%; 30)
pursept AF (0,5%; 60)

Descogen liquid (1,5%; 60)

Sprühdesinfektion Bacillol 30 Foam (5) 
Incidin foam (15)

Descosept spezial 
mit Schaumsprühkopf (5)

Incidin OxyFoam (5)

Tauchdesinfektion 
Flüssigkonzentrate

–
gigasept AF forte (2,0%; 15) 

Bomix plus (1,0%; 30) 
Sekusept PLUS (3,0%; 120)

–
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6. HINWEISE ZUR ANWENDUNGSSICHERHEIT

Vor dem erstmaligen Gebrauch eines Flächendesinfektionsmittels sollten immer die Gebrauchsanwei-
sung und hier insbesondere auch die Sicherheitshinweise gelesen werden. Grundsätzlich sind alle Des-
infektionsmittel bei nicht korrekter Anwendung möglicherweise gesundheitsschädlich, daher sollten sie 
immer „kindersicher“ aufbewahrt werden. Um Gesundheitsschäden zu vermeiden, sollten Flächendes-
infektionsmittel nie in den Körper kommen: Also nicht in den Mund nehmen, schlucken oder trinken, 
nicht in Wunden geben und auch die Augen vor Kontakt schützen. Sollte dies passieren, sollte man das 
Desinfektionsmittel ggf. sofort mit Wasser auswaschen (Wunde, Augen). Um abzuklären, ob weitere Maß-
nahmen notwendig sind, sollte man unverzüglich einen Arzt oder eine Giftnotrufzentrale kontaktieren, 
dabei das Desinfektionsmittelbehältnis für Nachfragen griffbereit haben. Sprühnebel und Dämpfe nicht 
einatmen. Desinfektionsmittel grundsätzlich nicht versprühen (außer Schaum). Flüssigkeiten geschlossen 
lagern, um Verdunstung zu verhindern. Flächendesinfektionsmittel haben i.d.R. ein geringes Risiko für eine 
Allergieentwicklung, dennoch sollte Hautkontakt vermieden werden, vor allem bei längerer oder häufige-
rer Anwendung. Am besten sollten beim Gebrauch Einmalhandschuhe aus Nitril (Klasse 2 nach EN 374-3) 
getragen werden. 

Flächendesinfektionsmittel nie mit anderen Flüssigkeiten / Desinfektionsmittel / Reinigern / Chemikalien 
mischen, da dies zu nicht vorhersehbaren, ggf. gefährlichen chemischen Reaktionen führen kann. 

Alkoholische Desinfektionsmittel sind leicht entzündlich und brennbar, daher sind sie von Zündquellen 
und Feuer unbedingt fern zu halten!

ALLGEMEINER TEIL | HINTERGRUND UND DURCHFÜHRUNG
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7. „DOS UND DON‘TS“ DER FLÄCHENDESINFEKTION 

„DOS“
	 •	� Desinfektionsmittel nie für Kinder erreichbar aufbewahren! 
	 •	� Mittel für die Flächendesinfektion nie auf Schleimhäute oder in Wunden geben!
	 •	� Flächendesinfektionsmittel nie zur Händedesinfektion verwenden!
	 •	�� Immer Entfernung von Desinfektionsmittelrückständen mit Wasser nach der Desinfektion bei 

vorgesehenem Schleimhautkontakt!
	 •	� Vor der Desinfektion Überlegungen zu Wirkspektrum und Desinfektionsverfahren machen: Wel-

che Erreger möchte ich inaktivieren? Welches Verfahren ist für den Gegenstand oder die Fläche 
geeignet?

	 •	� Nur Desinfektionsverfahren/-mittel aus der RKI-Liste oder der VAH-Liste oder nach dem A0-Kon-
zept auswählen.

	 •	� Bei chemischen Desinfektionsmitteln immer Herstellerangaben beachten, insbesondere die Ge-
fahrenhinweise, das Einsatzgebiet und die Haltbarkeit.

	 •	� Bei allen Verfahren auf mögliche „Nebenwirkungen“ achten: Gesundheitsschädliche Rückstände 
zu erwarten? Materialverträglichkeit gegeben? Aufwand akzeptabel? 

	 •	� Wischdesinfektion mit vorgetränkten Tüchern als einfachstes und in der Anwendung sicherstes 
Verfahren anstreben.

	 •	� Nur sichtbar saubere Flächen und Gegenstände desinfizieren (ggf. Vorreinigung).
	 •	� Vollständige Benetzung bzw. Einwirkung auf die Oberfläche, selbst kleinste Lücken sicher vermei-

den.
	 •	� Einwirkzeit und ggf. Konzentration strikt beachten.
	 •	� Bei (möglichem) Gewebekontakt, Schleimhautkontakt oder längerem/großflächigem Hautkontakt 

Rückstände nach der Desinfektion mit Wasser abwaschen/beseitigen.
	 •	� Chemische Desinfektionsmittel nie mit anderen Flüssigkeiten (z.B. Reiniger, andere Desinfektions-

mittel), sondern nur mit Wasser mischen. Auch nicht nacheinander auftragen. Bei Anwendung 
mögliche Zündquellen ausschalten.

	 •	� Einmalhandschuhe bei längerem Umgang mit Chemikalien verwenden. 

„DON‘TS“
	 •	� „Drogerieartikel“ verwenden. 99.9% Bakterienbeseitigung sind keine sichere Desinfektion!
	 •	� Haushaltsverfahren zur Desinfektion verwenden (außer Auskochen).
	 •	� Desinfektionsmittel direkt auf Verschmutzungen, Sekrete, Urin oder Blut geben.
	 •	� Desinfektionsmittel mit warmem Wasser ansetzen.
	 •	� „Im Schuss“ (nach Augenmaß) dosieren.
	 •	� Oberflächen zur Desinfektion nur besprühen.
	 •	� Bei komplexen/nicht glatten oder saugenden Oberflächen nicht ausreichend „nass“ wischen.
	 •	� Zur schnelleren Abtrocknung trocken nachwischen/Trockenwischen.
	 •	� Desinfektionsmittel mit anderen Flüssigkeiten/Chemikalien/Desinfektionsmitteln mischen.
	 •	� Rauchen/offenes Feuer (Kerzen) bei der Anwendung.
	 •	� Offen stehend lagern (Verdunstung).
	 •	� Lappen mehrfach in Desinfektionsmittellösung eintauchen. 
	 •	� Über Jahre verwenden („Alkohole werden nicht schlecht“). 
	 •	� Mittel für die Hände auf Fläche oder Gegenstand anwenden.
 

ALLGEMEINER TEIL | HINTERGRUND UND DURCHFÜHRUNG



9

DESINFEKTIONSLEITFADEN | KURZFASSUNG

8. FLUSSDIAGRAMME

8A. NOTWENDIGKEIT UND AUSWAHL EINES CHEMISCHEN DESINFEKTIONSVERFAHRENS 

 

ALLGEMEINER TEIL | HINTERGRUND UND DURCHFÜHRUNG

Desinfektion notwendig? 
Keine personenbezogene Verwendung? 

Bestand Kontakt mit potenziell infektiösem Material?

Wischdesinfektion Wischdesinfektion

„nasse“ Wischdesinfektion „nasse“ Wischdesinfektion

Schaumspray (ggf. zusätzlich) 
Tauchdesinfektion

Schaumspray (ggf. zusätzlich)

Tauchdesinfektion
nur unsicher zu desinfizieren 

(ggf. sehr „nasse“ Desinfektion)

Sexspielzeug / BDSM-Utensil Einrichtungsgegenstand

 
Glatte, geschlossene, gut zugängliche Oberfläche

1

 
Leicht raue, aber gut zugängliche Oberfläche

2

 
Wie 1 oder 2, aber schwer zugängliche Stellen

3

 
Sehr raue (offenporige) oder textile (aufsaugende) Oberflächen

4
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8B. STANDARDABLAUF EINER CHEMISCHEN DESINFEKTION 
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Auswahl des Verfahrens

siehe Flussdiagramm 8a

Auswahl des Desinfektionsmittels

VAH- bzw. RKI -gelistet 
erfasst das STD-Erregerspektrum 

Herstellerangaben vor Gebrauch lesen und beachten

Desinfektion vorbereiten

ggf. Handschuhe und weitere Schutzausrüstung anlegen (siehe 6) 
ggf. Vorreinigung (siehe 5b)

Vorgetränkte Tücher

bevorzugte Variante 
keine weitere Vorbereitung

Sprayflaschen

auf „Schaum“ stellen

Ansatz aus Konzentrat

kaltes Wasser verwenden 
genau dosieren

Tauchdesinfektion

sauberes Behältnis mit Deckel 
kaltes Wasser verwenden

Desinfektionsmittel aufbringen

Oberfläche vollständig benetzen 
ggf. auf kompatible Tücher achten

Einwirkzeit abwarten

ggf. Desinfektionsmittel mit Wasser abspülen

bei Gewebe- oder Schleimhautkontakt 
bei langem / großflächigem Hautkontakt 

bei Tauchdesinfektion

ggf. Desinfektionsobjekt trocknen

sauberes Tuch verwenden
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9. ZUSATZ HÄNDEHYGIENE

Bei allen Praktiken, bei denen Erreger durch die Hände (direkt oder indirekt über Gegenstände) mit nor-
malerweise geschützten, natürlicherweise keimfreien Körperregionen bzw. Geweben in Kontakt kommen 
können, sollte immer eine Händedesinfektion durchgeführt werden (beispielsweise beim „Nadeln“). Bei 
Praktiken, bei denen es zu einer Erregerverschleppung zwischen Körperteilen (z.B. von anal nach vagi-
nal) oder zwischen Personen kommen kann, kann eine Händedesinfektion einen zusätzlichen präventiven 
Effekt gegenüber der Händewaschung leisten. Ansonsten reicht eine normale Händewaschung aus. Als 
Desinfektionsmittel werden vor allem Alkohole eingesetzt, als Mittel, die das STD-Erregerspektrum er-
fassen, eigenen sich z.B. Sterillium classic pure, desderman pure, Softa-Man acute, Manurapid Synergy 
(alle frei verkäuflich). Bei der hygienischen Händedesinfektion werden ca. 3 ml Händedesinfektionsmittel 
in die saubere Hand gegeben (ggf. vorher Händewaschen) und für 30 Sekunden eingerieben. Wichtig ist 
die vollständige Benetzung aller Handanteile, denn nur wo ausreichend Desinfektionsmittel hinkommt, 
desinfiziert es auch. 

Händedesinfektionsmittel sind als hochprozentige Alkohole leicht entzündlich und brennbar. Alle sind po-
tentiell gesundheitsschädlich und sollten keinesfalls verschluckt werden oder auf Schleimhäute (vaginal, 
Harnröhre, anal) oder in offene Wunden gelangen. 

Einmalhandschuhe dienen vor allem dem Schutz des Trägers vor möglichen Infektionen (z.B. HIV). Empfoh-
len werden medizinische Nitrilhandschuhe, die die Normen EN 455 (AQL 1,5) und EN 374-3 (mind. Klasse 
2) erfüllen. Da Einmalhandschuhe aber nicht „mikrobiologisch dicht“ sind, können sie keine Händedesin-
fektion ersetzen.

Sculptor
Dezember 2018  

forum.gentledom.de
gentledom.de
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