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We hebben woord gehouden. 
Heel erg veel woorden deze keer in de krant, vooral over onderwerpen die 
waren vóór of tijdens de door ons gehouden manifes"tatie. 
Een stuk dat gaat over hoe je je voelt als je een vrouw bent, dat leek ons erg 
belangrijk: we maken er misschien wel een vaste rubriek van erOnder Ons"). 
Maar liefst drie stukken over therapie: de therapeutische gemeenschap Conolly te 
Brinkgreven,waar we het erg goed vonden.Probeert U eens de doe-het-zelf-therapie 
en schrijf ons hoe het gaat.Arbeidstherapie is geen therapie,vinden wij_ook op 
grond van de vele brieven,die U ons daarover schrijft. 
De resultaten van de Enkete,die ingevuld is door vele (ex/psychiatrische patien­
ten is groot nieuws,waarover U verder nog veel zult horen,te land,ter zee,en in 
de lucht. 
Over deze en alle andere woorden in Krant 14 : KOORT, ZEGT HET VOORT. 
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De vrouwen van de redaktie n eens 
elkaar gaan zitten. We dachten op grond 
van de brieven die we ontvingen (er 
schrijven meer vrouwen dan mannen), dat 
problemen waar vrouwen mee rondlopen 
soms een andere achtergrond hebben dan die 
van mannen. 
&Ljvooit6eeld: "Toen nU.jn fUndVten ud: 
fiuU.6 WMen en nU. j 11. man het dJuLl/. had op 
ujn WVtk. en veel avonden weg Wa)." leek. 
ket wel 06 a.Ue pJtablemen van jMen op 
nU.j a6 kwamen. TI/. Jtaak..te van 6:tJte.ek.. Tk. 
Md Jtu)., t 11.0 cüg. I!vl j 11. U1U!.la)(V, itaadde nU. j 
111111 om lUUVt het C/J}uMe.Li. j I/. Sl:tna.toiUwn 
te gl111l1 '.' 
06: "NI:t veel moe..ile en Jtuue woonde ik. dl:tn 
unde.Li.jk. op l/.ameJtl>. Ik. had een. baan ge­
vonden. Na een tijdje f1.Jteeg ik. een viUend­
je. TI/. weet VLiet waaJtom, maaJt ineeM ging 
het ud:. II/. WVtd Vt 60mbVt van, het 1/.011. me 
VLifu. meVt 6 c.helen . I I/. nam 6 teed4 meVt pd­
len cüe ik. van de /uw.,aJt;/;!., gef1.Jtegen had. 
Op het la.a.t6.t nam if1. ze a.UemaJ:Lt maaJt. 
Ta en il/. wal/.I/.Vt wVtd wg if1. in de iYiJUc.6.­
ting . " 

ONS Oe) 

is het moeilijk te aanvaarden als je 
eenmaal getrouwd bent of een vriendje 
hebt, dat de liefde die bijvoorbeeld in 
IIdoktersromans ll beschreven en bedreven 
wordt niet bestaat . Want wie wil nou 
niet iemand"hebben ll die helemaal alleen 
van "jou!! houdt en voor je zorgt. Iemand, 
die je koestert, die je bewond~rt en 
waardeert, kortom iemand die je onvoor­
waardelijk liefheeft. 
En als je merkt dat niemand bereid is 
je "die liefde ll te geven, zul je je 
bedrogen voelen. Je wordt dus misleid, 
door wat je vroeger geleerd hebt, door wat 
je leest in romans, door wat je ziet op 
de t.V . en in de reklame en door wat 
je leest in damestijdschriften. 
Als vrouw heb je niet gèleerd verant­
woordelijkheden op je te nemen, voor 
jezelf op te komen of een eigen leven 
op te bouwen. Meestal heb je ook geen vak 
waar je op terug kan vallen wanneer het 
mis mocht gaan. 

Uit een onderzoek bleek dat vrouwen tweemaal ALS DE KINDEREN UIT HUIS 
zov ee I nted i c i j n en geb ru i ke n a I s mannen. !!':~-'O:"-''''''~~~~::=.=--~~'---'=.;::~ 
En misschien is dat ook niet zo verwonder­
lijk als we eens nagaan wat een meisje van 
huis uit meekrijgt en in welke moeilijk­
heden ze daardoor als vrouw later kan 
komen. 

VROEGER THUIS. 

Van jongs af aan leer je dat je lief moet 
zijn, verstandig en behulpzaam . Je leert je 
moeder het werk uit handen nemen , alvast 
voor later. Dienstbaar moet je zijn, zorg­
zaam en je leert dat je jezelf moet op­
offeren, ook later in het huwelijk . 
Jongens leren vechten op school, als 
meisje leer je huilen, ben je vaak zielig 
en wordt je vlugger getroost. Want 
meisjes zijn toch immers zwakker : In alle 
liefdesverhalen leer je, dat later de ware 
Jacob komt en dat ie zijn warme sterke armen 
om Je heen slaat , OIn _ie te b.eschermen, 
zodat je je geen zorgen meer hoeft te 
maken over je toekomst . Je leert ook 
via zulke verhalen en de reklame hoe je 
moet zijn als de "ideale llvrouw . Of 
hoe je je moet gedragen als "moeder de 
vrouw" . Vaak ga je jezelf daarmee verge­
lijken en je bent nooit goed genoeg. 
Als je alleen blijft dan ben je mislukt, 
"een oude vrijster". Ook wordt j e niet 
erg gestimuleerd om verder te leren en 
je te bekwamen in een vak dat je ligt . 

Als dit gebeurt en je man heeft nog ge­
woon zijn werk, dan kan het wel eens 
stil om je heen worden. Vooral als je 
tegen de 50 loopt en je ook ineens ge­
confronteerd wordt met de overgang. 
Je lichaam is ouder geworden en de vrucht­
baarheidsperiode nadert zijn einde. Veel 
vrouwen zitten dan met de vraag wat ze 
nog waard zijn. Vaak komen met deze veran· 
d~ringen verschijnselen als moeheid, 
prikkelbaarheid en slapeloosheid. Ook 
kan er een neerslachtige stemming ont­
staan. Als je je er goed doorheen slaat 
dan zegt het dikwijls ook iets over de 
manier waarop je je leven tot dan toe 
hebt ingericht. Onafhankelijker waar­
schijnlijk en niet als verlengstuk van 
je man, of voornamelijk als moeder. 

HET GAAT NIET ZO LEKKER. 

Daar zit je dan , getrouwd met of z.onder 
kinderen, alleen of juist net in de 
overgang. :1isschien zit je dan allemaal 
wel met de vraag, wat je nog waard bent, 
wat je nog te bieden hebt als vrouw, 
met de vraag wie je eigenlijk bent . 
Deze vragen kunnen je op de hielen 
zitten. En als je nooit geleerd hebt om 
erover te praten, zal je je gevoelens 
van onvrede , verdriet en eenzaamheid op 



een andere manier uiten. B.v. door veel 
lichamelijke klachten te krijgen, zoals 
hoofdpijn, rugpijn en buikklachten. Of 
door angstig te worden, verward te 
raken, slapeloos, gespannen en geirri­
teerd te zijn. Allemaal stemmingen die je 
uitputten. De relaties met je man en met 
je vriendinnen kunnen slechter worden. 
Vaak hangen je problemen daar ook mee 
samen. Je man, kinderen of vrienden raden 
je aan pillen te gaanhalen. Tenslotte ga 
je naar de huisarts. Die zal je dan kal­
merende middelen geven. Misschien red je 
het daar wel mee. Zo niet, dan zal hij 
je aanraden er eens een tijdje tussen 
uit te gaan om tot rust te komen . En als 
je dan in een slechte inrichting opgeno­
men wordt dan kan er bijv. dit gebeuren. 

VE SLEC/:iTE INRICHTING. 

"(J~g6 0 .a. doOIt. oVeJlveJtmoei.dhei.d, e­
nOltme 6pa.nYihtgen .i.n m-i..jn huwe.Ujk. en he.t 
Imû; houden met 2 IUndeJlen, van 5 en 7 
jM.Jt, nam.ik. een OVeJtd04.t.6 aan 6.taa.p · 
m-i..dde.ten. Toen.<.k. een beetje b'<' j nu: j n 
p06meven kwam, WM '<'k. opgenomen .<.n het 
St . LUCiUi uek.enlu.U.l. . Ik. mo c.ht n.<.et .<.n m-i.. j n 
bed liggen, .i:k. moc.ht n.<.et a.U.een op zaal 
blijven, .ik. mout a.U.eJL.f.u Iu.W.b.oude-
lijk. WeJlk. doen, zoab.. eten VeJlzollg en , ta-
6eLs dekken, anWM6en en a6dJr.ogen, k.oJvtom 
net da.:tgene WM.JtVOOIr.. nu:jn dok.teJl me Iuu:l 
.e.a..ten opnemen." 
ot"Ve p!r..Ob.e.emen wtttt!r..mee -ik. kwam, omtJr..ent 
6ex en m-i..jn me.n.t::i.te.d, weJtden angedaan 
met lUop mM.Jt .i.n de -ij<!.wt, dat k.omt e!r.. 
we.t ua aLs je _ __ vwuwd bent, he.t 'ugt 
aan je . .e.ee6lijd". Bovend-i.en WM je op 
Vamu F van Endegeut een goedfwpe 
weJlfuteJl" . 

Waarschijnlijk zul je in zo'n soort inrich­
ting weinig gestimuleerd worden om iets 
aan je problemen te doen, integendeel 
ze zullen eerder vervagen. De dagelijkse 
gang en de regels die op je afdeling 
heersen zullen je dag bepalen. Misschien 
let je er niet meer op wat je aantrekt 
en kan het je ook niet meer schelen. Vaak 
leer je niet in zo'n inrichting hoe je wel 
met je moeilijkheden overweg kan. Je leert 
er niet eens over praten met andere vrou­
wen op je afdeling. 

IN EEN GOEDE INRICHTING. 

Hier krijg je th.erapie (zie hierover krant 
g). De bedoeling is dat je leert praten 
over alles wat je dwars zit. Vaak. wordt je 
gezin er ook bij betrokken. Als vrouw 
leer je opkomen voor je eigen belangen, 
nadat je ontdekt hebt wat die zijn. 
Of je leert over je angsten praten die je 
voelt als je voor jezelf wilt opkomen. 

Je leert praten over sex, zodat je kan 
ontdekken dat anderen het er ook moeilijk 
mee hebben. Je leert zelf 1n1t1atieven ne­
men om nieuw.e kontakten aan te gaan. Als 
het goed is leer je zelfstandiger te zijn. 

BUITEN DE INRICHTING. 

Er zijn maar weinig van dit s.oort inrich­
tingen. Buiten de. inrich.ting zijn er meer 
mogelijkheden. Zo zijn er praatgroepjes 
voor vrouwen die ervaring h.eooen met the .... 
rapie, tenminste in Utrecht. Vrouwen die 
daarover w.illen praten, kunnen zich. op."...· 
geven in liet vrouwenhuis, Leidseveer 2Q, 
Utrecht . Maandag- en woensdagavond io 
di • . vrouwenhuis open. Als jezelf zo'n 
praatgroep w.ilt beginnen, kun je 
natuurlijk altijd in deze krant een op~ 
roep laten plaatsen . Ook met behulp 
van de 3tic~ttng 'vrouwen bellen vrouwen 1 

kun je ze lf een zogenaamde th.emagroep 
starten, of je opgeven voor deelname. 
Het voornaamste werk van deze stichting 
is de vrouwentelefoon , dagelijks' te oe­
reiken: 020-250150. 
Je kunt met vrouwen praten over je pro­
blemen, wat die ook zijn. Er werken al­
leen vrouwen en de meesten hebben een 
moeilijke strijd geleverd Gm zelfstandig 
te worden. Ze willen je ook bij dit 
gevecht steunen. Als je durft op te 
bellen naar dit nummer dan heb je de 
eerste stap al gezet. Zij h.elpen je 
verder. 
Dus .in amsterdam 020-250150,in 
Leeuwarden ook en wel : 05100-33300, 
maandag tlm vrijdag 9-12 en 21-24. 

Er z~Jn nog meer adressen: 
- Vrouwenhuis Eindhoven, Cliviastraat 4. 
- Dolle Mina sekretariaat Oude gracht 36 

Utrecht. 
- Vrouwenhuis Amsterdam, Nieuwe Heren­

gracht 95. 
Man Vrouw Maatschappij, landelijk 
sekretariaat Pastoorswarande 12, Den Haag , 
te I 070-642631. 
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ELEKTROS OCK SCHOKT ONSwu .. 
signaleren een veront~ustend verschij­

lsel. We zijn al vaak t é keer gegaan tegen 
elektroshock therapie . (Zie krant nr.l) 

werd gezegd: zoiets gebeurt toch 
niet meer in de meeste inrichtingen (m.a.w. 
jullie moeten niet zo overdrijven). Wij 
wisten wel beter. In veel inrichtingen wordt 
nog geshockt, ook in de "respectabele". 
Maar ook zelf dachten wij in ons achter­
hoofd: het gaat in Nederland langzaam de 
goede kant op en over een paar jaar be­
staat de elektroshock niet meer. 
Helaas' bereiken nu andere geluiden onze 
gespitste oren. Het lijkt of het optimis 
me voorBarig is geweest. Alle vormen van 
therapie, inclusief de geneesmiddelen­
therapie stellen de deskundigen soms' te­
leur en "bij gebrek aan bèter ll schijnen 
deze lieden de laatste tijd weer terug 
te keren tot de elektroshock, want "dan 
gebeurt er tenminste wat" . En dat is nou 
ellendig; wij kunnen ons ook best voor­
stellen dat het voor een therapeut frustre­
rend is als succes uitblijft met een 
bepaalde patiënt, maar om dan naar een 
niet langer acceptabele methode te grij­
pen, gaat ons toch te ver ..... 
Onlangs ontvingen alle artsen een boek. 

een grote farmaceutische fabriek. Dit 
boek heet "Psyche aan banden 11 en is ge­
schreven door dr. H.M. van Praag. Hierin 

elektroschock-therapie niet ter 
diskussie gesteld, maar als voldongen 
feit en als in bepaald opeicht superieure 
therapie beschreven. Pats, die zit! 

dit heel koele en op dwingende 
schreven werk voorbij gaat, is de 

Ip.at1ent. Die is niet zo belangrijk. 
enige belangrijke is. dat de arts voor­

bij hem ziet. Hoe en met welke 
evolgen zal een zorg zijn. Kijk, en dat 

de reden dat wij het gevoel hebben de 
nummers nog vaak op dit onder-

p te moeten terugkomen. 

voortaan alleen voor suiker-

Zo komen we op een ander onderwerp, de 
insuline-kuur . Hiervoor geldt hetzelfde 
als de shocktherapie, met dit verschil, 
dat we hopen dat de insuH.nekuur echt 
haast niet meer wordt toegepast. 
Een aantal kranten geleden vroegen we 
naar ervaringen met de insulinekuur. 
Hier kwamen een aantal raakties op, waar­
uit de volgende punten naar voren spron­
gen: alle reakties vermelden lichte tot 
ernstige (maar in alle gevallen als 
nadelig ervaren) geheugenstoornissen 
sinds de insuline-kuur . Ook vertellen ze 
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allemaal over het ellendige gevoel van 
vervreemding van jezelf door zo'n kuur. 
Dat gesleutel aan je bewustzijn en je ge­
heugen doet je een deel van je identi­
teit kwijt raken. En opname in een in­
richting is toch al vaak een deuk voor je 
identiteit ! Lees b .v. de brief aan het 
einde van dit stukje maar eens door. 
Insuline is een belangrijk hormoon. 
Dat bepaalt wat er gebeurt met het suiker 
dat in ons lichaam komt . Teveel insuline 
in het bloed (b.v. door een injectie) 
veroorzaakt een te lage concentratie 
suiker in het bloed , waardoor bewuste­
loosheid optreedt . Bij een insulinekuur 
wordt zoveel insuline ingespoten dat de 
patiënt meer dan een half uur in coma is 
Dit gebeurt dagen en weken achtereen . 
Gelukkig komt deze "therapie" niet veel 
meer voor . Ook de therapie, waarbij zoveel 
wordt ingespoten, dat de patiënt bijna­
bewusteloos is,zodat hij in een toestand 
komt, waarin hij zich heel makkelijk uit, 
komt weinig meer voor. Gelukkig zeggen 
wij dan maar. Wij houden niet van dit 
soort "therapieën". De schade die erdoor 
wordt veroorzaakt is groot, het is ellen~ 
dig voor het slachtoffer en het effect is 
diskutabel. Net zoals bij de elektroshock 
Ons motto in deze is dan ook: insuline 
voor de suikerzieken~ 

Heb na wuline-k.uuJr.. een c.o~tante ge­
hWfle~tooltn.i..6. Ib. weet n.<.et6 an van 5 
maanden :v. G. Am6teJLda.m. Zou -ik. ai cüe 
tek.eningen en 6c.h-i..e.deJr..-i.jen d.<.e -ik. dM.Jt 
gemttttk.-t het, te!r..uguen, dan zou -i/i. (dat 
weet -ik. doolt enk.e.te 5c.het6enl wei m-i.jn 
beweegltedenen weten om d-i.t On dat te 
tek.enen en 00 b. weten wat .i:/i. 6-i j de te­
k.en.<.ngen gedac.ht heb. Ik. WM toen 28 
jM.Jt. Het.t.6 duA een m-iAdaad dat ze m-i.j 
de tek.eningen Met teJr..uggeven. Van zou 
i/i. fi.e.e.t wat ve!r..de!r.. ûjn. 



VLAG IN TOP VOOR "BOVEN" ? • 

l,Gekken'krant over Conolly J 
lEen tijd terug kreeg de redaktie een 
brief van een zeker meneer S., die vond 
dat de Gekkenkrant alles veel te veel 
overdreef. Een aantal dingan die in de 
Gekkenkrant stonden, kwamen vroeger 
misschien wel voor - zo s,chreef hij ons -
en een aantal andere dingen kwamen ergens 
anders misschien nog wel eens voor. 
Maar voor hem en de andere patiënten 
van paviljoen Conolly, waren het berich­
ten uit een andere wereld. 

Om de waarheid te zeggen waren we echt 
een beetje achterdochtig bij deze brief: 
het was een getypte brief - die krijgen 
wij niet zo veel, omdat zo weinig pat i ën­
ten aan een typemachine kunnen komen. 
Ook was hij met erg veel routine ge­
schreven - en waar haal je dat vandaan 
wanneer je al een tijd bent opgenomen? 
Eerlijk gezegd dachten wij: hier klopt 
iets niet, je zult zien dat die mans'en 
door de verpleging zijn opgestookt of 
dat die meneer helemaal niet is opge­
nomen. 

Dat was onze eerste fout. Dat bleek al 
snel toen we met Brinkgreven gingen 
bellen. We hadden een alleraardigst ge­
sprek met meneer S.,waarin wij meer 
begrtp kregen voor ·zijn kritiek en hij 
meer voor de bedoelingen van de Gekken­
krant •• Ook zei meneer S. dat het in Co­
nolly beter was dan in andere inrich­
tingen en dat we maar eens op bezoek 
moesten komen. Een paar weken later 
gingen drie van ons erheen. 

Jlaviljoen Conolly zag eruit zoals ze er 
meestal uitzien : een groot losstaand 
gebouw van ongeveer vijfentachtig jaar 
oud, met hoge ramen die allemaal in tien­
tallen piepkleine raampjes verdeeld 

. We belden aan en na een poosje 
ging de buitendeur van het slot. Binnen 
de bekende hoge gangen met aangrenzende 
zalen, de ziekenh~is-temperatuur en de 
geur die w'e meteen herkenden van onze 
eigen inrichtingservaringen. Boven stond 
een pingpong-tafel in de gang.en 
liepen er mens,en die ons diep in ge­
dachten passeerden. In een klein zaaltje 
was voor de broodmaaltijd gedekt, waar­
aan wij ook zouden deelnemen. 

De moed was ons inmiddels al in de schoene 
gezonken.Dit was op en top een inrichting. 
Dezelfde sfeer .We voelden dezelfde beklem­
ming die we zo goed kenden.We zagen geen 
enkel teken dat het hier anders was. 
Later bleek dat onze tweede fout. 
We zaten aan het· tafeltje van Kees, 
die vertelde dat hij en een aantal ande­
ren buiten hp.t terrein werkten en dus 
niet de hele dag lIthuisll waren. Ook ver­
telde hij ons dat Conolly uit twee af­
delingen bestaat,een opname afdeling die 
"heneden" heet en een afdeling waar de 
mensen langduriger blijven, die heet 
IIboven". Nu waren we in Conolly-boven. 
Vanwege de buitendeur die op slot was 
vroegen wij naar de vrijheden. Kees ver­
telde dat bijna iedereen het paviljoen uit 
kan, maar dan wel binnen de vastgestelde 
tijden. Zo moeten terrein-, en stads­
wandelaars vóór 11 uur 'savonds 1Jinnen 
zijn.Soms wordt iemand's vrijheid beperkt, 
maar daarover wordt dan uitvoerig overlegd 
Dat overl.eg .gebeurt altijd met degene om 
wie het gaat én in een vergadering. ilie 
vergadering heet "het open rapport lt

, 

waaraan alle bewoners en staf meedoen en 
vaak ook behandelaars van buiten de 
afdeling. ~p die manier, vertelde Kees 
ons, wordt zoiets zo goed doorgesproken 
dat het resultaat altijd wel redelijk en 
aanvaardbaar is. Wij begrepen er nog maar 
heel weinig van, maar we zouden w'el zien. 
We zouden later toch nog twee vergade­
ringen meemaken: één afdelingsvergade­
ring en één 1.l open rapportu. Nou ja, het 
verschil daartussen zouden we nog 
wel uitvinden. 

I)aarvóór werden we nog rondgeleid door 
iemand van de "verpleegkundige staf", die 
gelukkig twijfelde aan een aantal dingen. 
Zo vroeg hij zich af wat een inrichting 
moet doen met iemand die weliswaar Duiten 
de inrichting werkt en die zich verder ook 
best redt, maar die er de voorkeur aan 
geeft om op de afdeling te blijven wonen. 
Hij vond er wel iets voor te zeggen . ("zo 
leuk is het buiten de inrichting ook niet" 
maar er moet toch ook plaats olijven voor 
mensen die het buiten niet redden. Hij 
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liet ons een kamer zien waar het een gewe -
dige rommel was. Hij zei dat dat door de 

verpleging niet werd opgeruimd("al s ie­
mand dat zo wil, waarom zouden wij ons er 
dan mee bemoeien?lI). Natuurlijk is er 
wel een grens, maar er wordt pas inge­
grepen wanneer het onhyg l änisch wordt 
(verrottin~ en schimmel) of wanneer het 
voor de anderen echt hinderlijk wordt . 
In ieder geval wordt de kamer éénmaal 
per week samen met de bewoner schoonge­
maakt. Bedtijd wordt ook helema~l aan de 
mensen zelf overgelaten: je mag zelf wak­
ker blijven zolang je maar niet anderen 
wakker hóudt. 
Verder was het een leuk gesprek met hem; 
hij reageerde niet schrikachtig op kri­
tische vragen - zoals we elders maar al 
te vaak meemaken - en we konden nog wat 
lachen ook. 
Toen we in de gang, op weg naar de af­
delingsvergadering, de bekende folder "Wat 
zijn uw rechten?" zagen hangen, werd onze 
stemming er nog beter op. l) . 

Op de zaaiLvergadering ging het behoorlijk 
zakelijk toe . Iedereen kon punten in­
brengen, die één voor één werden bespro­
ken onder l~iding van een "eerste". Deze 
vergaderingen worden éénmaal per twee we­
ken gehouden en gaan vooral over het ge­
zamenlijke "huishouden!!, over dingen dus 
die iedereen aangaan. Deelname is niet 
verplicht, maar het leek ons voor de be­
woners toch. vers,tandig om er bij te zijn, 
omdat anderen anders de dienst uitmaken. 
Aan de opkomst te zien, had iedereen dat 
goed in de gaten. I S avonds is h.et brood 
op zodat mensen met late honger mis. grij­
pen. Sommigen maken teveel lawaai, wanneer 
anderen al willen slapen. De T.V. kamer 
is ech.t te klein en zou naar een andere 
kamer moeten verhuizen, maar waar moet het 
biljart dan naartoe? Er moet een deur gere 
pareerd worden. Stoelen hebben nieuwe 
overtrekjes nodig. Dat soort dingen. Ze 
worden snel besproken: is het zo? Vindt 
iedereen het? Wat moet eraan gebeuren 
of moeten we h.et nog even aan zien? Wie 
moet het- doen? Wanneer gaan we na wat 
ervan terech.t gekomen is? Niemand hoefde 
mee te pr a ten ~ je moch.t · bes. t in een 
verre hoek blijven zitten - maar twee­
derde van de aanwezigen deed zijn mond 
open. Men luisterde naar elkaar, niemand 
werd uitgelachen maar gelachen werd er 
wel. 

Na een onderbreking wordt van voorzÏ-tter 
veranderd, nu i s het het hoofd i n plaats 
van een Heerste" . Oat komt omdat ttet voor ­
zitterschap van de volgende vergadering 
onder de staf rouleert. Ook komen er een 
paar nieuwe mensen bij, waaronder de psy­
chologe. Het "open rapport" waarvoor men 
zich gereed maakt wordt tweemaal per week 
gehouden (voor sommigen éénmaal) en het 
gaat vooral over persoonlijke dingen, ook 
over de behandeling . De naam "open rapport;' 
komt zo: de verpleegkundigen maakten altijd 
een rapport over de patiënten. Die wilden 
weleens weten wat daar nu eigenlijk. in 
stond en of ze het er wel mee eens waren . 
Eerst mochten ze het in zien, later werd 
het door de verpleging voorgelezen; die 
moest dan verantwoorden waarom er stond 
wat er stond. Nu leest iedereen zijn ei­
gen rapport voor, je kunt dan ook kommen­
taar en aanvullingen erop geven. Aanvuile 
kan trouwens altijd. Sterker nog: ~ ieder-

~.op de zaalv~gad~ng g~ng het zak~jk 
-, een mag zelf dingen in zijn rapport 

toe. ': schrijven di·e hij of zij belangrijk 

Hl ). . b 11 d .. 
~J 1S t e este en oor m1n1maal f 1,-

te storten op giro 335 230.0. t . n.v . "werk­
groep RF 2 te Delft", onder vermelding van 
brochure of poster . 
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~ vindt.Langzamerhand is deze bijeenkoms 
uitgegroeid tot veel meer dan het bespreke~ 
van rapporten . Nu wo rd t de stand van zaken 
opgemaakt: hoe staat iedereen ervoor? 
Hier kan bijvoorBeeld ook worden besproken 
welke therapie mensen voor zichzelf nodig 



hebben. De groep waar we nu toevallig bij 
zi tten is voor mens"en die overdag werken . 

~adat iedereen z 1 n rapport heeft voorgele­
zen en kommentaar heeft gegeven, wordt 
iedereen . gevraagd hoe het ermee staat. 
Eén is bezig met het zoeken naar een 
kamer. Hij krijgt van anderen adviezen 
en belangstellende vragen. Een ander, die 
buitenshuis werkt, is zojuist van baan 
veranderd. Hoe bevalt het? Is het bij 
te sloffen? Een derde is. aan het solli­
citeren. Brieven schrijven. Erh.een gaan. 
Je psychiatrische achtergrond, die 
meespeelt. De zenuwen, die dat ook doen. 
Al die dingen komen aan de orde. 
Iemand die moeilijk de stad in durft wordt 
gevraagd of hij deze week nog geweest is. 
Nee, dat is niet zo: hij wist niet wat 
leuk was om te doen . Er wordt hem een 
bepaalde rubriek in de Deventer Courant 
aangeraden. Een verpleegkundige biedt aan 
om een keer met hem mee te gaan, wan-
neer dat leuk is. ·Weer een ander wil- .Lets 
bespreken wat te persoonlijk is voor 
deze groep. Hij wil daarvoor een gesprek 
aanvragen. "Bij de ~schologe?" vraagt 
het hoofd . "Nee ·, bij U". Dat is goed; 
de agenda komt erbij en er wordt een 
afspraak gemaakt. Iemand zegt dat hij 
het tijd vindt om met ontslag te gaan. 
"Nou, dat is goed. Het lijkt ons beter om 
dat niet in een keer te doen,maar om 
een overgang te vinden, zodat het ge­
leidelijk gaat. Vindt jij dat ook?" Hij 
vindt het ook en er wordt een ruw plan 
gemaakt wat later zal worden uitge-
werkt. Wanneer de tijd om is wordt de 
bijeenkomst afgesloten. 

~ praten nog even na met de psychologe 
van wie we nog te weten komen dat ze deze 
gang van zaken heel langzaam en met vallen 
en opstaan hebben opgebouwd in de afge­
lopen vijf jaar. Wij vragen of deze werk­
wijze niet meer personeel vraagt dan andere 
manieren. Dat is niet zo want ze werken 
volgens de landelijke personeelsnorm. 

(Er z1Jn bij elkaar op de twee afdelingen 
van ieder 30 mensen : 1 hoofd, 2 eersten, 
11 gediplomeerden en 20 leerlingen.) 
Ze doen een heleboel psychotherapie: 
vier verschillende soorten groepsthera­
pie, individuele therapie, gezinstherapie 
en echtparentherapie. 
Tenslotte krijgen we nog twee stencils 
mee. Eén voor het personeel dat op Co­
nolly komt werken en één voor de patiënte 
die er worden opgenomen. 
Dat laatste stencil begint zo: 
"U bent opgenomen in het paviljoen Co­
nolly op de beneden- of op de boven­
afdeling. Elke afdeling heeft een opna:_: ~­

capaciteit van maximaal 30 mens~en. De 
behan~ling van U bestaat uit wat U in 
overleg met de behandelaars. afspreekt. 
Het is daarbij erg belangrijk, dat U 
naar voren brengt wat U voor U zelf 
verkiest. ( ..•. l" 

rReaktie Conolly: 
~tj zijn blij met het verslag dat de mensen 

van de Gekkenkrant over de afdeling Co­
nolly b.ebben gemaakt . 
Wij konden onze werkwijze en -sfeer van de 
afdeling daarin goed terug vinden. Aldus 
eigenlijk geen beboefte aan een stuk van 
onze kant over Conolly-boven . 
Misschien wel iets over Conolly als. onder~ 
deel van het psychiatrisch ziekenhuis 
Brinkgreven in Deventer. 
Conolly is één van de paviljoens van 
Brinkgreven . Op heel Brinkgreven kunnen 
380 mensen opgenomen worden, op Conolly 
sinds juli j.l. 44 mensen op de boven en 
beneden afdeling samen. Wij zijn dus maar 
een klein deel van het totale Brinkgreven . 
Op andere paviljoens wordt op een andere 
manier gewerkt. Het stuk gaat dus echt 
alleen over Conolly-boven en niet over 
heel Brinkgreven. 
Mensen die meer willen weten over onze 
manier van werken kunnen schrijven naar 
het Behandelingsteam van Conolly 

Brinkgreverweg 248, Deventer. 

CLIëNTENBOND MET TIPS VOOR AWBZ 
Een aantal groepen die zich met de psychiatrie bezig houden, hebben zich de laatste tijd 
op de Algemene Wet Bijzondere Ziektekosten (de AWBZ) geworpen. Deze wet schiet op een 
aantal punten tekort . Daarnaast weten de meeste mensen die zijn opgenomen er te weinig 
vanaf, of hebben ze moeite met de formulieren en brieven die erbij komen kijken. Daarom 
kost het ze vaak meer geld dan nodig is aan de zgn. 'eigen bijdrage' . Over dit laatste 
heeft een werkgroep van de Cliëntenbond een stencil gemaakt van 13 pagina's . Het is te 
bestellen door f 1,50 over te maken op postgiro 328033 van de Cliëntenbond,. te Den Haag 
en erop te zetten: AWBZ. Lukt dit allemaal niet, dan geen nood en een brief(kaartje) 
gestuurd, zonder postzegel aan: Antwoordnummer 957 Den Haag. 

Ook kunt u over deze en andere zaken schrijven naar de werkgroep die het stencil gemaakt 
heeft: Werkgroep Psychiatrische Inrichtingen van de Cliëntenbond in de Welzijnszorg, 
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postbus 5437, ten name van Frits Koetser, Amsterdam. Deze werkgroep schreef ook het 
onderstaande stukje met de belangrijkste punten uit het stencil. 

O,hij ? ~~f voelde 
~~?f! uch pJUm1t , mMlt I1U 

wOJtdt hi j 
gek V1t11 de 

A.W.B .Z. 

moeilijkh <dt!.t; met de eigen bijdrage 
Sinds 1 juli 1973 moeten mensen die langer dan een jaar in een inrichting of een ver­
pleeghuis zitten elke maand een 'eigen bijdrage' betalen als tegemoetkoming in de ver­
'pleegkosten . Hierdoor zijn sinds die datum veel mensen in ernstige financiële moei­
lijkheden gekomen. Veel mensen die nu nog in inrichtingen zitten durven vaak de sprong 
terug naar de maatschappij niet meer aan, omdat ze niets meer hebben en ook vrijwel 
niets meer hebben kunnen sparen, ze blijven dus in de inrichting zitten (wat voor de 
maatschappij veel duurder is) . 
Tenslotte heb je ook nog vaak het probleem dat veel ziekenfondsen veel te laat aan de 
patiënt berichten dat hij woet betalen, zodat mensen soms opeens enorme bedragen met terug 
werkende kracht moeten gaan betalen . 

Een paar punten uit het stencil : 

1 A Zgemene informatie: 
Alle patiënten vanaf 18 jaar moeten na een jaar opname, als ze tenminste ongehuwd 
zijn, 524,50 per maand betalen . Echtparen, die beiden zijn opgenomen betalen 634,- p.m. 

Dit moet je betalen als je f 741, 50 per maand ( of meer) inkomen hebt. Als het 
minder dan f 208,50 is hoef je niets bij te dragen. 

Een alleenstaande moet minstens f 208,50 per maand overhouden, en een echtpaar f 417,­
per maand . 

Deze bedragen worden enige malen per jaar verhoogd; zowel in de Gekkenkrant als in het 
bulletin van de Cliëntenbond zullen wij steeds proberen dit op tijd aan iedereen mede te 
delen. 

2 VaststeUing van de eigen bijdrage: 
Van uw ziekenfonds krijgt u vóór het jaar verstreken is, een formulier waarop staat 
'Inkomensonderzoek' Fotokopieën van dit formulier zijn bij de Cliëntenbond te ver­
kri jgen . Vul dit f ormulier in, en vermeld naast uw inkomsten ook uitgebreid al uw 
aftrekbare uitgaven, desnoods op een apart vel erbij. Maak voor uzelf een fotokopie 
van alles vóór u het terug stuurt. Doe da t trouwens bij alle belangrijke korrespon­
dentie. Koop een map om alle papi2ren in te bew'aren. 

3 Mogelijke aftrekposten: 
De kosten die u mag aftrekken van uw inkomen zijn: 
a. Onderhoudskosten van kinderen, ouders, echtgenoot(e), voor wie u geheel of gedeel­

tel~Jk kostw~nner was en met wie u gedurende tenminste een jaar voor de opna~~ samen­
woonde. 

b. RevaZidatiekosten (= alles waardoor straks de sprong terug naar de maatschappij wat 
gemakkelijker wordt), dus : 
reiskosten naar de woning en terug, in de weekends en met verlof; 
huur voor de eigen kamer of woning. 

Voor het goedkeuren hiervan is wel een briefje vereist van uw staf of uw pSYChiater 
men moet v~rklaren dat dit i~ het kader van uw'behandelingsplan' goedr is. 

c . Alimentat;1.,.8K.OBten als u gescheiaen bent en alimentatie betaalt voor uw vroegere part­
ner en/of uw kîilderen. 
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Kosten voor studie, sociale kontakten en ontspanning zouden, menen W1], ook aftrekbaar 
moeten zijn, zo niet, dan wordt de terugkeer naar de maatschappij veel moeilijker, zo 
niet onmogelijk. 
Voer ze wél op als aftrekbare roosten en ga in protest als het niet lukt. 

L(De betaling van de eigen bijdrage: 
Als u W.A.O., W. S.W., A.W.W. of A.O.W. krijgt wordE de 'eigen bijdrage' al meteen au­
tomatisch van de uitkering ingehouden. Alleen als u vermindering hebt aangevraagd -
en gekregen - betaalt u het 'achteraf', dus zelf, u krijgt dan steeds een kwitantie 
toegezonden. 

:;Hoe gaat een ve~zoek om ve~indering in zijn werk? 
Bent u het niet eens met de beslissing van het ziekenfonds over de hoogte van de 'eigen 
bijdrage', stuur dan aan het ziekenfonds een verzoek om ve~indering. Ga er rustig voor 
zitten, roep desnoods de hulp in van anderen: vrienden, rechtswinkel, Cliëntenbond­
mensen, sociaal raadsman, JAC of RELEASE, en stel een goeie brief op. 
Naast de mogelijke aftrekposten die we al hebben genoemd, kunt u ook nog de kosten aan­
voeren voor bijv. studie, opslag van uw meubels, belastingschuld, muzieklessen, ab . 
nementen, ontspanning, verjaardagen en de toekomstige inrichting van uw eigen kamer . 
En eventueel ook de kosten van herstel van uw gebit . 
(Veel van deze kosten zijn officieel niet aftrekbaar, wij zullen echter met zijn allen 
duidelijk moeten maken dat het voor een menswaardig bestaan, voor een opnieuw opvatten 
van de draad van je bestaan noodzakelijk is de mogelijkheden die ieder ander mens al 
heeft althans voor een deel weer te bezitten). 
Maak weer een fotokopie van uw brief, en bewaar alles zorgvuldig in map of ordner~ 

6Bij niet toestaan van een ve~indering: 
a. Als het ziekenfonds 'nee' zegt, stuurt u een brief terug naar het ziekenionds met 
het verzoek om een ' voor beroep vatbare beslissing', zo heet dat. 
b. Zodra u die ontvangen heeft schrijft u naar de Ziekenfondsraad (Prof.J.H.Bavincklaan 

2, Amstelveen) en vraagt hen om advies. De voor beroep vatbare beslissing en uw 
eigen standpunt sluit u' hierbij in. 

c. Het advies van de Ziekenfondsraad komt binnen I tot 4 maanden (hun 'voorlopig ant­
woord' krnèwel binnen 30 dagen). Het advies van de Ziekenfondsraad is niet bindend, 
in de praktijk wordt ongeveer de helft van hun adviezen door het Ziekenfonds ter 
harte genomen. 

d . Houdt u nog steeds vol, dan gaat u door naar de Raad van Beroep voor de Sociale 
Verzekering (er zijn 10 dergelijke Raden i n Nederland, het adres van de dichtsbij­
zijnde Raad van Beroep moet op die 'voor beroep vatbare beslissing' staan .) 
Het antwoord van deze Raad van Beroep komt gemiddeld na ongeveer 10 maanden . 

e. Tenslotte blijft nog over: de Centrale Raad van Beroep in Utrecht. 
Dit duurt ongeveer I jaar. 
Wij hopen dat u het volhoudt. Het in beroep gaan zelf kost niets, maar alle reis­
kosten, telefoontjes, postzegels en fotokopieën natuurlijk wel. En dan nog: heel veel 
emotionele energie, uithoudingsvermogen, geld om het hoofd zolang boven water te 
houden en optimisme. Het valt werkelijk niet mee , maar houdt u vol, dan hebben ande­
ren misschien nog wat steun aan uw ervaringen . 

jrBij tussentijdse ziekenhuisopname: 
Als u uw been breekt en tussentijds in een gewoon (A-)ziekenhuis wordt opgenomen 
hoeft u in die tijd niet voor de inrichting te betalen. Ligt u dus van 30 augustus tot 
3 oktober in een gewoon ziekenhuis, dan hoef t u over augustus, september en oktober 
géén eigen bijdrage te betelen . En ook als je maar één dag in het ziekenhuis ligt, ook 
dan is het ziekenfonds verplicht je het bedrag over die hele maand terug te betalen. 

SBij ontslag: 
Bij proefverlof moet u doorbetalen, het ontslag gaat pas . in na de datum van het einde 
van het proefverlof, het is dus zaak hierop te letten . (Bij weekendverlof, vakantie­
verlOf en proefverZof betaalt u altijd gewoon door). Regel dit dus met de inrichting~ 
en vraag hen ook om een bewijs van ontslag, zodat u de ontslagdatum op schrift hebt 
staan. 

~Bij heropname: 
Als u langer dan een maand (=30 dagen) ontslagen was vóórdat u weer wordt opgeno­
men begint u weer van voren af aan met een schone lei, en hoeft u dus over het 
eerste jaar van uw nieuwe opname géén eigen bijdrage te betalen . 

10 Tens lotte: 
Wij wensen u heel veel sukses, want uit eigen ervaring weten wij dat je van het 
versturen van al deze brieven en van het maandenlang wachten op antwoord zonder 
dat er onderdehand iets gebeurt - stapelgek kan worden en verbitterd en wanhopig 
Desondanks : sterkte! WVtlGgfWep F6yc.IUa.:tMJ.,c.ne InJUc.htingen van de Cüemenbond. 
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interview PAUWS 
Maar al te vaak komt het h oor dat men­
sen met een machtiging in een inrichting 
zitten of onder curatele staan . De fa­
milie dacht op deze manier van iemand af 
te zijn of men is -gewoon vergeten het on­
gedaan te maken. Ten onrechte, omdat 
het in veel gevallen helemaal niet meer 
nodig is, zo het al nodig geweest mocht 
zijn. Niemand trekt zich er iets van aan. 
En je blijft, soms tot je dood aan toe be­
lachelijke regels onderworpen: 
meneer Burger is zo iemand . 20 Jaar lang 
stond hij onder curatele van zijn zuster 
die hij helemaal niet aardig vindt, maar 
die we l al zijn belangen moest behartigen . 
Meneer Burger wist zelf niet hoe hij daar 
vanaf moest komen en zijn familie was niet 
van plan hem daarbij te helpen. 
Meneer Burger had het geluk dat hij bij een 
stoplicht mevrouw Pauws tegen kwam. Ze 
raakten in gesprek eu sloten vriendschap . 
MevrouW,.' Pauws- heeft zelf eH jaar in een 
inrichting gezeten. Toen en menig keer 
daarnà,kEeeg ze te maken met wetten en 
instanties die probeerden haar het recht 
te ontnemen voor zichzelf op te komen door 
haar voor gek te verklaren en dus onmondig 
te maken. In al die jaren heeft mevrouw 
Pauws heel wat ervaringen opgedaan met 
instanties. Want ze was niet van z ins het 
te pikken. Het is nu vijf jaar geleden 
dat ze elkaar tegenkwamen, maar het is 
tenslotte gelukt. Meneer Burger is van 
zijn onder curatele-stel ling af. Dat heeft 
ze beiden wel heel veel moeite gekost . 
Omdat de familie niet wilde meewerken en 
een "bui tens taander als mevrouw Pauws of­
ficieel geenontheffing kan aanvragen, nam 
ze een advocaat in de hand . Eerst een pro 
deo (gratis) advocaat, maar omdat die het 
al snel opgaf en die daarna ook, tenslot­
te één die betaald werd . Ze wendden zich 
tot de officier van justitie met het ver­
zoek de onder curatele-stelling van meneer 
Burger op te heffen, aangezien de reden 
daarvoor net juist was. Die was n.l . dat 
meneer Burger in"voortdurende staat van 
krankzinnigheid" zou zijn. Meneer Burger 
zelf was het hièr totaal niet mee eens en 
mevrouw Pauws- ook niet. Op de dag dat wij 
bij mevrouw Pauws waren, kwam j uis t de ui t­
eindelijke beslissing - per expressbrief -
van de rechter . De curatele was opgeheven! 
Ze waren erg blij . En wij ook omdat dit 
een goed voorbeeld is hoe je met nare er-

toch nog iets goeds kan doen. 
al duurt het lang. 
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CURATELE 
A_ Lijden aan een geestelijke stoornis, 
waar door gestoorde, al dan niet met 
tussenpozen niet in staat is of be­
moeilijkt wordt zijn belangen be­
hoorlijk waar te nemen . 
B. Verkwisting. 
C. Drankmisbruik. 

ÇURATELE 
Een onder curatele stelling brengt 
veel beperkingen van uw vrijheid met 
zich mee. Voor zover u die nog hebt! 
Probeer daarom er onderuit te blijven 
en in overleg met familie of vrien­
den de problemen op te lossen . 

Voorbeelden van beperkingen van uw 
vrijheid. Degene die onder curatele 
staan zijn handelingsonbekwaam, net 
als minderjarige kinderen. Kunnen geen 
din,gen kopen, of verkopen, kont.rakten 
tekenen enz., zonder toestemming van 
een curator. Ze kunnen ' hij echtschei­
ding geen eiser zijn (dus als G wilt 
scheiden maar uw partner niét, gaat 
het niet door). 
Of u onder curatele staat, weet u 
altijd: de rechtbank, die de onder 
curatele uitspreekt is verplicht u 
op te roepen om gehoord te worden . 
De onder curatele-s telling heeft 
tot gevolg dat er een curator en 
een toeziend curator worden aange­
steld. Zij moeten voortaan voor uw 
belangen opkomen. Zonder toestemming 
van de curator kunt u in feite wei­
nig doen. Het belang van de Curatele 
is, dat na afloop ervan de curator, 
verantwoording moet afleggen over 
wat hij gedaan heeft. Terwijl in­
tussen de toeziend curator een oogje 
in het zeil houdt . 
HOE ER VAN AF TE KOMEN? 
- Om beëindiging kan bij de recht­
bank worden verzocht.: door jezelf, 
echtgenoot, broers en zusters, ouders, 
kinderen, kleinkinderen, neven en 
nichten en achterneven en achter­
nich ten . 
- Als buitenstaander kan_ men een brief 
aan de officier van justitie sturen 
met het verzoek tot beëindiging. . 
- Het beëindigen kan door de offi ~ier 
van justitie geëist worden. 
- Een curate l e wordt beëindigd: wan­
neer bij uitspraak van de rechtbank 
is vastgesteld, dat de oorzaken die 
hiertoe aanleiding hebben gegeven niet 
meer aanwezig zijn. 
- Als een curator zich niet gedraagd 

de wet voorgeschreven, kan 
om een andere 



DOE-HET-ZELF­
THERAPIE 
In de vorige krant schrijft een brief­
schrijver in reaktie op ons -artikel "Ver­
driet" (krant 13) dat huilen voor hem 
erg belangrijk is geweest "Mijn tranen 
moeten niet gedroogd worden, maar ik wil 
uithuilen". Gelukkig trof hij iemand die 
dat oegreep en die bereid was af te 
wachten en te luisteren. Reqen genoeg 
voor de redaktie om eens na te denken 
over luisteren, hulp bieden en doe- het­
zelf-therapie. Vooral het laatste want 
als' je goed naar' elkaar kunt luisteren, 
doe je ïn feite therapie. Als je om de 
~eurt naar elkaar luistert ben je allebei 
therapeut. Op die manier valt het onder 
scheid hwlpvrager, hulpverlener ook weg. 
De huidige hulpverleners steken vaak geen 
poot naar je uit. Het wordt tijd dat 
we Qlkaar gaan helpen. 

(lajk maalt YlMIt he;t M;Ükû lUeJtYtalU':c) II 
.:;;c 

luisteren 
De briefschrijver: "Aan huilen heb je 
veel als je vol zit met opgekropte span­
ningen. Als je bij iemand zit die huilt, 
wacht dan tot ie uitgehuild is en probeer 
weer te luisterenII. ,.q. 
Zelden ontmoet je iemand die kan luis­
teren. Blijkbaar zit iedereen zo boorde­
vo l met vooroordelen, gedachten, ge­
voelens en indrukken dat het luisteren 
onmogelijk wordt. En we nemen er de tijd 
niet voor . Als iemand in moeilijkheden 
zit en er over wil praten dan is dat 
heel lastig, want je weet niet wat je 
moet zeggen, vaak valt er helemaal niets 
te zeggen . Het is ook eng als iemand 
moeilijk doet. Iemand die hulp vraagt 
of erg bedroefd is weet ook wel dat de 
ander niet direkt oplossingen heèft. 
Maar het is heel dankbaar als je samen 
met een ander bij je eigen problemen 
stil kunt staan. Dat lijkt nogal ego­
istisch maar het is nodig , om verder te 
komen. We hebben een oefening in luis­
teren bedacht. Als luisteraar moet je yv 
eens proberen op de volgende dingen te t< 
letten.Even op een rijtje: 
Dit moet je in ieder geval niet doen: 
- onmiddellijk adviezen geven 
- uitleg geven 
- onmiddellijk oplossingen geven 
- instrukties geven 
- direkt zeggen: dat overkwam mij ook 
- gaan zitten uitpluizen (laat dat aan 

de ander over 1 
bang Voor stiltes zijn en onmiddellijk 
iets zeggen. 

Regel I. Ga er helemaal voor zitten en 
probeer zo eerlijk en onbevangen moge­

J-.( lijk aandacht aan de ander te geven. 
~ Kijk gerust de ander aan. Neem de tijd , 

ook in stiltes. Wees solidair en toege-

wij d. *' 
Regel 2. Als je wat zegt, maak dan al-
leen verhelderende opmerkingen. Doe niet 
net alsof je voor jezelf alle pro ­
b lemen hebt opg~lost. Als je iets ni~· 
snapt vraag dat dan. Ga met de ander 
mee in gevoelens en ideeën. Het staat 
voorop dat hij/zij bepaalt welke kant 
het opgaat. De luisteraar is dienstbaar 
en geduldig en zegt over het algemeen 
za min mogelijk, want zelf kom je straks 
aan de beurt in deze oefening. Uitgangs­
punt is, dat iemand uiteindelijk zelf 
i n staat is oplossingen te zoeken. De 
luisteraar kan daarbij helpen. Ook 
kan hij helpen gevoelens en emoties 
onder woorden te brengen en te uiten. 
Dat is wel het moeilijkste. Als voor­
beeld geven we deze eenvoudige oefening . 
Probeer het eens! Stuur reacties naar 
de krant. Of bedenk zelf ook oefeningen. 
Doe in ieder geval wat, het is belang­
rijk dat er grondig over nagedacht wordt. 

oefening (duul' 10 min.) 
2 personen. 

Ga tegenover elkaar zitten. De een spreekt 

de ander luistert. Na vijf minuten vat 
de luisteraar samen wat de spreker gezegd 
h,eef(. Als, deze akkoord gaat, met de samen­
vatting, worden de rollen omgedraa id. Nu 
heeft de ander tijd om te spreken. Na vijf 
minuten worden zijn/haar woorden samen­
gevat. Gaat ook deze akkoord met de sa­
menvatting dan is de oefening afgelopen . 

N. B. Babbel gerust een tijdje na over 
deze oefening want het is vaak verbluf-
fend hoe je woorden kunt verdraaien ~ 
en hoe weinig er van je e igen verhaal 
bij de ander blijft hangen. 
Tijdens de oefening kun je over alles 
praten wat maar in je op komt: over je~ 
zelf, je verleden, de ander, de oefe- . 
ning, maar ook over gevoelens en spannlugen . 
Het laatste is wel het moeilijkste. 

• 

• 

GEKKEN ONDERZOEKEN WAANZIN, 
Al geruime tijd is in Den Haag een werk- IBM DRAAI T DOL 

waarin vertegenwoordlgers van Re-groep. . d 
lease-Den Haag, de Coornhertllga, e. 

Cl '·· t bond de Werkgroep RF 2, de S t1ch-1en en , .. 
ting Patiëntenbelangen en Patientenr~cht 

de Bond voor Vrijheidsrechten bez~g en ~ 

met het organiseren van e~~ enq~:te o~e: 
hoe de psychiatrische pat~ent z~Jn pos~t~. 
ervaart. Doel is: een grondslag te hebben 
voor het voeren van actie om tot struc­
turele verbetering te komen van wat er 
nu mis is. Onder andere door grondige 
herziening van de krankzinnigenwet. 
Toen we aan dit project begonnen, hadden 
we niet voorzien welk een omvang het zou 
gaan aannemen en voor wat voor problemen , 

organisatie, administratie en het toe­
gankelijk maken van de overstelpende 
hoeveelheid feiten,meningen en harte­
kreten ons zouden plaatsen. Steeds wisse '­
lende vrijwillige medewerkers, voorna­
melijk leden en oud-leden van Release­
Den Haag, zorgden voor de voortgang van 
de werkzaamheden. Wat daar nu al bij el~ 
kaar aan man-uren is ingestoken .,.... het 
uittypen van de antwoorden op de open 
vragen, het coderen van de kwantificeer­
bare antwoorden, die later via een 
computer verwerkt moeten worden enz., enz. 
is enorm. Niettemin hebben we moeten 
ervaren, dat elke fase van het project 
veel meer tijd kost, dan je in je opti­
misme voorziet. Daartegenover staat, dat 
de zeer grote omvang van het verkregen 
materiaal (bijna 600 ingevulde formu­
lieren met 73 vragen plus gelegenheid 
vrije opmerkingen te maken) maakt, dat 
de autoriteiten dit niet van tafel kunnen 
vegen als uitionderlijk, als praatjes 
van wat toevallige mopperaars. Hier kan 
niemand meer omheen door zijn grootte 
alleen al wordt dit een van de belang­
rijkste onderzoeken ooit op dit gebied 
gehouden. 
We zullen nu binnenkort een eerste re­
sultaat publiceren in de vorm van een 
extra nummer van het Bulletin van de 
Bond voor Vr ijheidsreChten, dat t o t ti­
tel heeft : VAN AANPASSING TOT ZELFMOORD. 
Het belangrijkste hierin is een verza7 
meling alfabetisch naar onderwerp ge­
rangschikte ci taten uit de antwoorden 
op de openvragen. Uiteraard voorzien van 
commentaar, waarbij de ervaringen en 
desk d· un ~gheden van de verschillende werk-
groepmedewerkers een rol spelen. Velen 
van ons hebben zelf in een inriChting 
geze~enJ er is nogal wat juridische 
kenn~s en belangstelling en de Re-
leasers hebbe h' , ' . . . n un e~gen ervar~ng en 
Vls~e inzake eerstelijns-opvang en 
maatschappelijk context. 

Hieronder volgt een zeer summiere bloem­
lezing uit die citaten, waarbij we U 
vooralsnog commentaar zullen onthouden, 
al kunnen we nu al verklappen dat wie 
het totaal van de enquêteresultaten 
onder ogen heeft gehad, daarin een over­
weldigende bevestiging vindt van het 
gelijk van de critici van het zogenaamde 
"medische model" in de geestelijke ge­
zondheidszorg. En ook de zoveelste be­
vestiging van Lord Acton's sombere 
constatering, dat macht corrumpeert. 
Nergens behoeft macht zo dringend lang s 
wettelijke weg gebreideld te worden als 
in de psychiatrie! 
Wel is bij het lezen van het onderstaande 
het volgende op zijn plaats: doorda t 
deze bloemlezing summier is kan ze niet 
representatief geacht worden voor de hele 
Nederlandse intramurale psychiatrie . 
Een voorbeeld daarvan is het citaa t 
Over de huisregels van de inrichting. 
In vele klinieken wordt juist aan de 
patiënt een boekje verstrekt met huis­
regels . Wij zijn daarin geïnteresseerd . 
Als U ons huisregels wilt toesturen, 
zijn wij u zeer dankbaar. 
Hoewel van overheidswege voor de meest 
onbenullige onderzoekjes geld wordt ver­
strekt, is aan ons tot nu toe subsidie 
geweigerd, waarbij we volgens ambtelijke 
traditie van het kastje naar de muur ge­
stuurd zijn. Dit na een negatief advies 
van de Nationale Ziekenhuisraad, het 
overkoepelend orgaan van de directies 
dat kennelijk een kwaad geweten heeft. 
Dit brengt ons wel in geldnood. De kosten 
zijn tot dusverre voornamelijk gedekt 
door de medewerker s zelf en door bijdragen 
van sympathisanten en van de partici~ 
p'erende organisaties, maar we weten nog s 
steeds niet hoe we de computerverwerking 
moeten bekostigen. Giften zijn derhalve 
welkom, te storten op giro 269236 t.n.v . 
de penningmeester Release-Den Haag 
oader vermelding van "Enquête". Lezers 
van de Gekkenkrant kunnen ons schrij ven 
via het antwoordnr. 1769 van Release-
Den Haag. Ook als U ons niet wilt schrij­
ven maar ons alleen huisregels van een 
inrichting wilt toesturen, kan dat via 
het antwoordnr., dus zonder postzegel. 

A.P. van Hoek . 
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VAN AANPASSING 
(keuze uit citaten van respondenten). H ET 'M E DIE SM 0 DEL' 
AANPASSING. 
(Mondelinge mededeling van één onzer 
enquêteurs:) Geënquêteerde vroeg voort­
durend : m a g ik een sigaret van je, 
hoewel enquêteur erop aandrong, dat hij 
de sigaretten mocht nemen naar hij zelf 
wou. Maar geënquêteerde zei tenslotte, 
dat hij in de inrichting zo geïndoctri­
neerd was met alleen maar te vragen of 
hij iets mag, dat hij niet meer op 
voet van gelijkheid met anderen om kan 
gaan. 

"De mate waarin je agressief bent is be ­
palend voor de houding, die verpleeg­
kundigen tegen je aannemen. Is ook be­
palend voor de "zwaarteIl van je behande­
ling. Je leert niet je agressie te uiten 
en daardoor te ontdekken wat er achtE~ zit. 
Nee, j e leert je agressie te beheersen om 
straf (neet:"benandeling") te voorkomen. 
Deze handelwijze noemt men t en onrechte 
therapi e! 11 

AFDELINGSVERGADERINGEN MET DE STAF. 

"Daar zegt de staf niet meer dan ze kwijt 
wil. (Eén grote klucht)." 

"Wel behoefte aan deelname aan afdelings­
vergaderingen met de staf, maar door me­
dicijnen niet meer zo geïnteresseerd (duf!)1t 

ANGST VOOR HEROPNAME. 
"Erge angst voor heropname. Durf niet meer 
naar een arts te gaan. Blijf liever met 
problemen lopen dan het risico te nemen 
voor opname." 

ANGST VOOR EEN MACHTIGING. 
"De angst die je hebt voor en tijdens je 
opname om met een machtiging opgesch.eept 
te worden, wat enkele verpleegkundigen ook 
gew:eldig in de mond ligt: "als jij zo door 
gaat en niet positiever aan jezelf werkt 
dan heb je zo eE;Ll machtiging!!. Wat ze daar­
mee een mens aan kunnen doen?! Ontbreekt 
het aan het aanvoelen wat een medemens 
voelt?1I 

AUTEURSRECHT. 
"Werks tukken vervaardigd tijdens. creatieve 
therapie mochten niet door patiënten wor ­
den meegenomen: werden eigendom der stich­
ting. " 

BEROEPSMOGELIJKHEID. 
"De dokter ging a ltijd eerst naar het kan­
toortje naar de hoofdzuster. Dan wist hij 
al alles van je, en de zuster kreeg toch 
altijd gelijk. Nergens kon je terecht met 
je klachten," 

DOSSIERS. 
fMond e linge mededeling van. één onzer 
enquêtrices) !tReeft in de dokterskamer 
tijdens Pinksteren haar eigen dossier ge­
lezen, waar tal van verdraaiingen in 
stonden. Daarop moest ze haar verontschul­
diging aanbieden en toen ze dat niet deed 
moes t ze vier dagen de isoleer in. 

DWANG . 
"Jlk werd 's morgens uit bed gesleurd als 
ik geen zin had eruit te kornen. H 

"Bij spanlakens moest je wel meewerken 
anders kwamen ze met z'n tienen op je 
zitten en s l oegen ze je en trokken ze je 
aan je haren", 

ETIKETTERING. 
"Iedere ui tla ting die ik deed werd ingepas,t 
in het ziektebeeld dat men mij toe bedacht 
had,lI 

"Voelen jullie wat jullie een mens aan 
kunnen doen iemand KRANKZINNIG te ver­
klaren, omdat hij weg wil uit een gesloten 
afdeling of isoleer, omdat de ruimte te 
kle in is en te benauwd? Omdat je alleen 
maar wanhopig wordt en niets meer voelt 
wat voelbaar is. Omdat je het leven niet 
meer ziet zitten, omdat je een klein beetje 
medeleven wilt en dan alleen maar opges lo­
t en kan worden, dat je dan het gevoel krijgt 
h~~ gek ben ik, dat ze me onder medicijnen 
zetten in een isoleer, ben ik zo gevaarlijk. 
Nee, nooit w:as ik gevaarlijk. Toch ge­
beurde dit alsof dat NORMAAL genoemd kan 
worden. Voor mi j is dat krankzinnig," 
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TOT ZELFMOO 
ZINKT DIEP : 
DOKTOREN IN DUIKBOTEN 

?e e .daten ,cUe U lUeJt aa.ruJleM,.e.ezeJt, ujn Yliet vlw!Jnd VaM U . At twee jaM. 5:ta.o.n. eJt 
~lUeven -Ln de fvuuu: ,cUe op hetze..táde neeJtlwmen. EIl wow 0116 5·teed6 veJtWeten da;t we 
GELOOF. onu.n veJt/i.open , maM nu. toont wetel16chap-
"De verplichte kerkgang zondags was vre- prujk. ondeJtzoek. (.het 5.-i.m-5a-.f.a-b.-i.m van 
selijk, evenals het moeten lezen van deze tijd)aa.n da;t W-i..j onze zaa/i.je.6 teJtdege 
psalmen voor en na het eten. Ik ben op een Jt.Á.jtje hebben. Het,u, te hopen da;t 
atheist. " oveJt.a.t ,{.n de p5yciüa:tJUe veJtrUe.uwUtge.l'! em 
HUISREGELS VAN DE INRICHTING. MI16 IvUjgm, CU'e aJttik.e..t oveJt BlUn/i.gJteven) 

en da;t de hu.<.cUge ~nk.unrU.gen wet gJtoncUg 
heJtuen wow. (Jted) , lIOnzekerheid omtrent nuisregels. Je 

kwam er achter door de strafmaatregelen 
tegen anderen." 

INSPECTIE GEESTELIJKE VOLKSGEZONDHEID. 
(Plan van één onzer enquêtrices). De 
inspectie moet STROMEN brieven krijgen. 
De patiënten zijn tot nu toe te dociel. 
Ze moeten in actie komen. In al die 
brieven moeten de patiënten verklaren 
persoonlijk gehoord te willen worden en 
een adviseur mee te willên nemen. 

ISOLEERCEL. 
"Het is vreselijk in een isoleercel te 
zitten, laatstaan als je bovendien ook 
nog onder een spanlaken moet, de agres­
sie wordt nog groter of je wordt er na 
de agressie apathies van!!. 
NAZORG. 
(Noot enquêtrice). Deze man vond de nazorg 
onvo ldoende. Twee weken na het ontslag 
is er een gesprek van vijf minuten in 
de polikliniek gevoerd. Hij zei letter­
lijk : "in die veertien dagen kun je al 
zelfmoord gepleegd hebben". Vorig jaar 
heeft hij ~en poging tot zelfmoord ge­
daan . 

OPNAME. 
"Ik werd in bad ges topt, terwij 1 ik de 
hoofdzuster zei, dat ik precies uit bad 
kom, ja zei ze maar je weet toch wel dat 
je voor een opname in bad moet. Dat was 
de eerste keer dat ik hoorde dat het een 
opname was . " 

lIDrie weken in bed gelegen met een ver­
plichte injectiekuur, op apart kamertje. 
Dit geldt voor iedereen die binnen komt 
in de gesloten afdeling, zonder uitzon­
dering of inspraak." 

PATIIlNTENRAAD. 
Dat van democratisering een genezend ef­
fect uitgaat, wordt bevestigd doordat 
op tal van enquêteformulieren op onze 
vraag naar verdere gevolgde therapieën 
word t geantwoord: "patiëntenraad", 

PSYCHIATER. 
"Psychiaters Zijn mensen van een uiterst 
twijfelachtig allooi: ze weten nergens 
antwoord op maar ze houden voortdu~end 
vast aan een rol alsof ze er iets van 
zouden begrijpen. ( ... ) Een psychiatri­
sche inrichting is gebaseerd op onmacht 
en machtsmisbruik, de zogenaamde des­
kundigheid van de psychiater is een farce.1! 

"De psychiater kwam alke week met me 
praten en was erg goed. ( ... ). Hij is 
zeer langzaam via gesprekken naar de 
problemen toe gegaan." 

PSYCHOLOOG. 
(Noot enquê trice) . Voor de opname heeft 
deze man zelf contact gezocht met een 
psycholoog voor psychotherapie. Dat vond 
hij prettig, maar hij kon het niet langer 
zelf betalen. Hij heeft t oen bij de 
bijstandsorganen aangeklopt, maar deze 
weigerden een bijdrage in de kosten. 
Het ziekenfonds betaalt nog steeds niet 
behandeling door psychologen, het valt 
op, dat deze man nog nooit een gesprek 

met de behandelende arts heeft gehad. 

SOLLICITATIE NA ONTSLAG UIT DE INRICHTING . 
"Als je terugkeert in de maatschappij ( ... ) 
krijg je absoluut geen baan als men merkt, 
dat je een psychiatrische opname achter 
de· rug heb t. Mijn vorige psychiater advi ­
'seerde mij hierover te liegen . " 

-' 
THERAPEUTISCHE GEMEENSCHAPPEN. 
"Ik heb mijn verblijf op Veluweland a l s 
zeer positief ervaren. Natuurlijk waren 
daar soms ook dingen aan de orde waar ik 
nu mijn vraagtekens achter plaats. Maar 
de grote lijn was prima. Veluweland heeft 
(geestelijk)veel voor mij gedaan. " 

VtjmZ ) 
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VERPLEEGKUNDIGEN. 
"Verpleegkundigen zaten te lezen of TV te 
kijken en bemoeiden zich weinig met pa­
tiënten. Elk gesprek door een patiënte 
begonnen, werd in de kiem gesmoord. u 

"Verplegend personeel heeft zelf geen in-­
spraak en dus geen weet van democratie.1! 

"Men heeft binnen de inrichting als men 
moeilijkheden heeft meer aan de medepa­
tiënten dan aan de verpleging" . 

"Ze namen rustig de tijd voor me, ik had 
het gevoel dat ik als mens au sérieux 
werd genomen. Dat je met iemand over je­
zelf kon praten heb ik als prettig ervaren." 

IIZe zijn al zolang in de verpleging, dat 
ze er keihard tegeno~er staan en zijn dan 
SOID5 ni e t menselijk meer. I! 
VERTROUWENSBREUK. 
"Wat je zegt kan overgebriefd worden of 
tegen je gebruikt worden". 

"Kort voor mijn ontslag deelde een leer­
lingbroedermij mee welke intieme mede­
delingen door mij gedaan aan mijn arts 
hem bekend waren. Hij had een rapport van 
mijn arts dat voor ieder van het perso­
neel ter inzage lag doorgelezen. Alles 
wat in een persoonlijk gesprek met het 
personeel ter sprake kwam (door hen uit-

gelokt) werd aan de arts I!;erapporteerd." 

ZELFMOORD. 
"Geen van de problemen waarvoor ik ge­
komen ben zijn opgelost. Er is wel een 
probleem bijgekomen: het stempeltje psy­
chiatrisch patiënt. De behandeling was 
mensonwaardig. Je was niet meer dan een 
'geval, dat zo gauw mogelijk weer terug 
moest naar de maatschappij. Symptomen 
bestrijden door medicamenten, maar geen 
mensen daadwerkelijk hulp bieden. 
Enkele van mijn med epatiënten, die geen 
daadwerkelijke hmlp van dat ziekenhuis 
konden krijgen, pleegden zelfmoord!!. 

(BRIEVENRUBRIEK ) 
PILLEN IN DE RIJN 
AU lteaWe 0 peen Ite.all-Ue .<.n lid dec.em­
beltnummelt van de Gek.kenlvuutt ruUde '<'k u 
hd een en andelt veJr;te.Uen aan de hand 
van rUjn eltvall.-Û1!len .ût zowel. 'Endegeu>t" 
a.U "AmI.d:e1.fund" ($ant:pooJLt). 

Eruiegeut Wa.6 een glLOte negctäeve eltvaJvi:ng 
VOOIt me, 4 jaoJL gel.eden cüt WVtIU nog 
~teeM doolt. Ik wVtd opgenomen a.U: 1 S­
jaJvi:ge op damu F, VitO uwen .<.11 de lee6tijd 
:tot SQ jaM, vaJvi:eltend van 2 wetten op­
l1CWIeduWt tot ongeveelt 25 jaoJL. Oe Do-
leelt md p~pu.<.ten weltd VOOIt m.<.j heJLhaaR.­
deUjk gebJU.L.i:k:t a.R.ó '<'k md pltoQe.emen za:t, 
cüe onuLtgupJUkn bleven, cü'e dan te hoog 
opüepen hetwelk ang~-ten 6.<.} me VeltOOlL­
zaak:te. Omda.t'<'k ze n.<.d nolU71aaR. ti.on uUen 
g.&tgen ze ovelt VI agltu-~;{.e, cü'e doOIt hd 
veltplegerui peMoneel. en P~'fC.lUa:teM haJtd­
haYLd.<.g de kop .<.n wVtd gedJLuk:t d.m.v. 
.u. olevr. b2.R.Ud. 
Mecüll.a.:Ue mo c.ht '<'k n.<.d wden, maoJL daoJL 
~oltcühol b4uW.u. en .<.ti. op een gegeven 
moment: een w.ute pil fvteeg wJ.de '<'k. cüe 
n.<.d ~üb.ken. Voc.k hd mout. ANVERS GEEN 
BEZOEK. Nu v'<'el. .<.k ondVt hd 6ezoeti. doolt 
cüe pil .<.n ~-eaap, Wa.6 du6 dc.. flWaaR.­
deUjke aaYL6poJUngen van de zustelt om 

wakkelt te büjven en da:t '<'k me IÛd ze­
nuwac.ht.<.g hoe6de te mak.en~ ..... tOVelt de 

".theltap.<.e" ue ~ in hd ,ö.:tuk OVelt 
VitO uwen .<.n deze klLant:) . . • . 
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VOOIt een he-Uelt ogenóük éen ik eJLU.i;t ge­
k.omen. Ik goo'<'de m'n p,{Lten weg .<.n de Rijn, 
voe-Ue me nog c/Jr..,Le maanden luli..<.g maoJL 
Wa.6 toen büj zondelt MltcünoR.. 
Een j aoJL 9 el.eden üep aUu: va.6't EN BEN 
IK VRIJWILLIG NAAR AMSTELLANV GEGAAN WAAR 
HET IN VERGELIJKING MET EflDEGEEST EEN EL­
VORAVO WAS. 
Nu ben .<.k eIt een ha.R.6 jaoJL weg en vo.el. me 
zoveel. bdelt dan de a6gel.open jMen. 
Op Anv.\tVtLeo.nd .u. men eVlUjkelt naoJL de 
pctäent:en toe, .<.n eeM:te .<.YL6:t:an.:Ue eIt­
kennen ze daalt de e-<-gen wit van meYL6en 
cüe opgenomen wolLden. (pe psqc.Uiate!L8 
op Eruiegeut ~te.Uen zic.h op a.U- vooltéee-U 
waaJtaan een pctäent uc.h. b.an opbouwen L. 
Ik heb hd meute ptUn van Endegeu-t op 
kunnen ltuÁJi1en, toc.h büj 6 .<.ti. angst VOM 
heltllpname houden . Veze b..ue6 ~c.&M.jf, '<'b. 
ook. n.a. v. MmrUge_ negctäeve bJÜeven OVelt 
Sant:pooJLt . Hoewel. eIt klasA.<.eke af,deUngen 
ujn mod men ook uen da.t hd ódelte 
Weltb. eIt plaaM v.<.nd:t, m. n. .<.n Anv.\-te1.fund. 
Ve Wn.<.eken WaoJL je v..ujelt bent: daoJL mod 
je zel.f, wel. Vtg veel. doen. VOOR HET ZOVER 

KOMT VAT JE OPGESLOTEN WORDT VOE VAN ZELF 
VE EERSTE STAP NAAR EEN BETERE rNRICflTING. 
Bedank:t en hd bute md j uli..<.'e wnt: en 
.ik hoop da.t eIt eltg veel. doolt ve.JLandVtd wo~ 
waalt da.t nocüg .u. . 

REACTIE OP VER­
DRIET <2> 
Vol be1a.ng!de.eLi.ng keb '<'k JteaWe op Velt­
c/Jr..,Ld blz.6 uM: fvtant: 13 gel.ezen. Ik ben 
langelte tijd .<.n een p~ljc.lûa:tlU.6c.he W­
n.<.ek., WaoJL '<'k. heb oruieltvoruien da.t van hd 
p eM 0 neel. en de pa:tienten v VU;Jac.1i.t wMd:t 
da.t uj een UoicÀ.jYL6 geclJtag tonen. Stoi­
cÀ.jYL6 .u.: veltMalUÜg ujn, veJtdlr.,{.d veltac.h­
ten en onveMt00lL6aoJL zijn ó.<.j veltclM:d 
pijn, leed 06 moeiüjli1teden. Vie óe1a.a.he­
üjb.e meneelt Stoa hee6t da.t bedac.ht. 
AU men VI de Wn.<.eb. hu..Ut 06 k.eaa.gt 
IvU.jgt men een lipuM: 06 ûwdu.. Hd gevaoJL 
Ls da.t men tegeUjb. md de u.<.tVlUjlie on­
VeMtooJtbaaJLhud ook VlnVlUjli een onvelt­
lic.WUge fwu.cüng IvU.jgt. VeltcilU:d uUen 
VI een paviljoen .u. du.6 aUee.n mogeUjli op 
de w. c.. WaoJL el.b. moment: aan de deWt geltamme-U 
woJtd:t. Op blz.6 in Ivrant: 13 lic.&M.jM u: 
m-U..sc.lûen dod u eIt bdelt aan om cüe 11.a1.­
mvUng~rUddel.en n.<.d te süti.k.en maoJL eeYL6 
uM: te huilen. Ili óen &et daalt 1QQ% mee 
eenli. Ooli de Joden kebben ondeltvonden da.t 
lu.U..e.en on.tlipa.r,-t' maoJL wa:t VOM fu,UAgenoten 
n.<.d zo pJte.tUg ili. VaoJLom 6.eóben ze een 
k.eaa.gmuWt gemaalU, WaoJL .<.edelteen f'UUVl toe 
Ium gaan om uU te htUlen en te óidden. 
Ik. heb een JoodA boek. gel.ezen: a.U je 
n.<.e--t meelt fumt Iiuilen, k.wt je &et bute 
tUen .ö. c.fwol1lrlalien. Van Ewmt liuilen van z el. 6 , 
na een poo.ö.je ooli zondelt tUen.Hd leven 
.<.n een p~ ljc.heWiUeb. heef,t veel. gemeen 
md een gefto: zoa.U veel. meYL6 en b.<.j el.-
IiaM '<'-n een (Uune JtuÁJi1te. 00 k OJ.{;m Kan heeM 
een üedje:uUliuilen en opiUeuw óeg.<.nnen. 
Qü;j zeggen aUemaa.1.: a.U een mel!.ö. ge.en 
.:tJtanen Iiad. zou Iii] onge-twij 6e-U ve!L8tikti.en. 
Vandaalt de LWtagmUWt. AU &et M06d van de Jte 
Jtefvtea:tie cU.t leest ili cüe liopeUjti. om­
getuJtnd om VOOJt een LWtagJtu-<-mte te zoJtgen 
al. D' lid maaJt een w. c.. WaoJL je zo lang 
op Ii.unt fili]ven zi;(;;ten a.R.ó je w,{U. 

LAFFE DIEFSTAL IN 
KONVERSATIEZAAL 
GeadiJ:e. Jtedau,i;e, even wilde '<'k. u Wen 
wden da.t .<.ti. de n.<.'eul/Je Gekli.enlvuutt dez e 
weeli. ont:v.<.'ng . Ik laa;t hem even .<.yt de Ewn­
vVt6ctä-ezaa.1. üggen en, weg 1i.Jtan:t. Tot 
op lieden heb '<'k hl'11l nog HeeM' n.<.d 
te;tUiJ· Had hem zel.~ n.<.U gel.ezen. 
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OOK EEN THERA ~ 
PEUT IS SOMS MOE 
Vaak. houden w<.j Vl aLs, plLÛe.n:ten geen 
~e~e~g mee dat aak een a4t6 06 the4apeut 
maM gwone meMen ujn en ooli.. hun pM­
btemen kunnen hebben. Vat ~ jammVl, 
omdat het .toc.h a.e. za moe.i.Uj~ -U om a.t6. 
~ .tegenovVl je patien.ten .te. staan met 
een mee;.,M vM.ende..Ujk. geuc.h.t. Het 
üjU me dat deze meMen een .ij4'e..Uj~ 
gedu.td moeten hebben om zoveel M;t;;t;.Lg ­
hud VCln je .te ~unnen pi~~en. 
Om o.Lti.jd ~e~en.Lng met je. patien.t .te 
houden in moe.i.Uj~e gevcttten -U ook. geen 
peu.f.e;.,c.h.LUetje. M.ijn .tfivta.peut zu eeM 
Clctn het begin VCln OM gup~ek: 
" r ~ ~ VClndctctg n.Let zo d.Lep op je pM­
btemen ingAAn, wa.n.t ik tien Vlg moe , v.tnd 
je b.e:t vVlvetend? "Jui.6'A: omdat lûj liet me. 
vVLte.eiie, vond ik het MetvVlvetend. 
r~ ~on oo~ eeM ~e~en.Lng met liem liouden, 
in p.eacw. VCln mee;.,M ctndeM: om. Wat mij 
b~eM mctg je a.t6 plLÛen.t Clctn een aA.ts 
oá vVlpteeg.6.tVl oo~ wet kunnen uen a.t6 
ze moe ujn oá a.t6 ze Met zIJ' n a.e. .te 
be;.,.te .6.temming hebben, maM jctmmVl ge­
noeg w<.tten ze d.U mee;.,M n.Let zo Wetl 
büj~en. 
Vat WM . .to.t mijn I.Jpij.t. zo tijdeM mijn 
opnctme .in Endegee;.,.t met de vVlpteging, maM 
ik mVlUe het .toc.h wet en dctn PMbeVlde 
i~ ze een beetje .te vVlmijden, wat nct­
:tu.wt.Uj~ oo~ n.Let o.Lti.jd fuue, WCln.t 
je hctd wet eeM het een en ctndVl :te 
v~gen. r~ ben nu ~u...Lm een ha.e.á jaM weg 
u...L:t Endegee;.,:t, maM ik. moet wet zeggen 
dat .i~ Vl goed op voo~ ben gegClctn 
doo~ mijn vVlbUjá en de goede beh.Cln­
de..Ung daM. All.> i~ Vl een zou. hebben, 
nctm .i~ mijn petje VOM ze Cln. 

.. OVER EEN PSYCIIIA~ 
TER DIE fl00.000,­
VERDIENT .... 
Wctn.t de wouet VCln cttte ~AAd ..LI.J getd. 
Toen .t~ deze. u.UA:p~k. tM .tn de 6.tj bet , 
moU:t ih. denlien Clctn de ctdvVLtentie u..L:t 
~n.t 13 OVVl eenpl.J'lfc.h.tatVl d.Le ó 1aa.aaa,­
kM.jg.t voo~ meM'en die met PSlfc.~c.he 
pMtitemen U:t:ten. Ve een uj n nood ..LI.J de 
ctndVl ujn 6~00d. Tii. dctc.h:t Vl ge..Ujk Bij 
hoeveel ik. zetá kM.jg en dCln ó:teeU die 
n 12. aaa, - pvl jaM Vl pOVVl 6ij Cl6. r~ 
moe:t zetá mijn ClWW en clOW en ueUe 
p~em..Le 6e:ta.e.en, (wo~d:t .ingehouden op 
toon! en.tk lie6 dCln geen iM:tctn.t..Le die 
dat even voo~ me be.tClClt:t . MaM a.t6 je 
pSlfC.h..i.'a.:tVl 6en.t ó,c.hijn.t dat opeeM cttte­
mcta.t :te kunnen. Wie een I.J:tatM heeM 6e­
~u::1i.:t li.ctn zi:c.h dM, cttte;., pvuni.:tVlen ( . .. I 
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GEEN DONDER 
VaM i~ een iaM en 9 mAAnden op Coude­
watVl ben a.t6' patien.t wit .i~ :toc.h wet het 
een en ClndeJt IûVloVvl ó'c.liM.jven. VMIi. tee;., 
je .in Uw ~n.t neglLÛeve dingen ovvl de 
PI.J'l{C-/:Ua..t.!U.ó:c.he uek.enh..i.zen. f/.iVl -U dat 
6epClClU n.Ld zo.. Tli.zetá zil op een open 
ClMe..Ung. QJe. mogen gAAn en óWCln WaM we 
w.tUen. Na:.:tu.uJc.Ujk. heb6en we ooli. hiVl een 
VM:te :the4apie. NiemClnd.<:.6 VVlpUC.h.t IUvl 
naait :toe :te gClCln, mClM liet ..u VOM je 
ugen 6e;.,':twa. 
SepMVlen en de zgn. w<.:t:te bClnden wo~den 
hiVl zeiden 9 e6~u..LIi.:t, cttteen WClnneVl de 
patien.t een gevaM .<:.6' VaM uc.hzetá en voo~ 
ClndVlen 06 WClnneVl h..i.j vl om v~g:t. 
f/e:t doet -U hü.Jt zet6s.tctnd.Lg :te wo~den. 
Men li.ctn p~01 me:t de aA.ts, pÓ'lfehotoog, 
mClCl:tóc.fiappe..Ujli. WVl~:tVl en de vVlpteg.tng. 
Na:.:tu.uJc.Ujli. ujn vl ook ge;.,'to:ten Clóde..Ungen. 
wet v~g ik me Cl6 wa.aJtom de s.t:t:.u.a.:t.Le in 
deze u 'elienfuLi.zen Me:t meVl naM bu..L:ten 
ge~c.h.t ~n wo~den, Ve mClCl:t.6c.hClppij 6e­
gMjp:t vl geen dondVl VCln. Wij Wjgen 
wUMg li.ctns om weVl gwoon :te teven. 
.te wVlb.en enz. 
Vil mClClIi.:t lie:t VOM veten moUUjli. :tVlug 
:te gClCln in de mClCl:t.6'c.hClpp.tj. 

f~' 

BUITENLEVEN 
de;., clVOnd.6 wMgde i~ de :tu..LMtctng 
me:t een etMtie~ 
i~ ~M:te de b~~ende fu.U.l;mM 
ó:top:te de wClndfu..Lzen in m.tjn WMme bed 
i~ gCl6 de benen vto een hctnd 
zu de goo:t.6:teeMUpt. wet:tVlu.ó:ten 
i~ Ue:t de beddep-ul.J.eM .in de hu.A..é~Vl 
I.Jp~oude de pwn.ten goed me:t 
~ct:t:tenMe~ 
en vlude me neVl in een 
wa.tmende ~u...Lg e 
hondenMol 

De;., nctc.h:t.6 hCld i~ een nctc.h:tmeNL..Le OVVl 
ge~u.t:üve~e meMen in 
1.J:tCl:ü.6c.he gM.jze 6Wgebouwen. 

BACK HOME 
... Nu heo i~ vot~omen MnvaMd w<.e en wat 
i~ ben enbegin dctn ook. geheet VCln ond=n 
weVl 0 pnieu.w. 
T~ ben 6egonnen m~t iemClnd op .te zoek.en 
die malili.e.li.jk. vMenden mMIi.:t en .6ctmen Vl­
op u...L:t ~eU en zo heb ik weVl wat tVlen · 
~en en ben begonnen me:t medepatien.ten 
en e~patien.ten op :te zoeli.en en h..i.Vl vCln­
u...L:t pMbeVl iR. weeJt~on:tctli.:ten :te leggen 
me:t de mClCl:t.6'Chctppij . 
AU. je je weVl VM.j in de mClCl:t.6,c.hctppij 
~un.t bwegen ~Cln Ie weVl AAn ctttVltu 
ClW\lUe...L.ten me.edoen en daM ~ Ie, dctn 
ove~ p~en en denk.en en heen:t men weVl 
.tw, om VCln je .te ho~en en li.om je weVl Wct:t 
meVl .in de aetctngs:tetUng. All.> jein een 
iMic.hti:ng zil heb je wun.Lg om OVVl :te 
p~en. Je k.ctn MU me:t ho b bie;.,' 6eg.i:nnen 
wctn.t daM ujn geen mogeL<.j~heden VOM. 
Ik. lieb gmVld dat a.t6 je Me:t weet WaM 
je OVVl p~enmoet met iemClnd, a.t6 je n.Lw 
weet je gewoon iw' moet doe.n WaM bude 
in:teJtu"se in hebben zoaLs bijvoMbeeid 
wClndeten , Metsen, eten en dctn met menóen, 
di'e fe ctN ep:teJtm zoa.t6 je ben.t . 
Neem bif die ClWvUwen 6. v. oo~ .iemClnd 
mee. WaM de ClndVl wet in:tVleóó'e .ih lieeM, 
k..LJ~ dctn ben je n{et meVl het middetpun.t 
VCln de betctngl.J.':te.If..Lng en je voet:t :toeft. 
!ik. hOM Vlb..Lj~' 
Vat ujn zo' n beetje mijn VlvctM.ngen. 
r~ lieb 3 en een ha.e.6 jaM in wotnlieze 
gezeten ooli omdat ik ov~pClnnen WM en 
doe l:ie:t wat mijn WVl~ b~eM nu wat 
~MtigeJt cum. 

ARBEIDSTHERAPIE? 
A!tbudóth~p.ie betden:t: PfI,U(.ps li.eM:t­
vVtt.Lc.h.t.Lng mon:tVlen, mctndjeó vlec.l:i:ten 
VCll1 p..L:tM.e:t, dweil.en inpah1i.en e,. d. 
Men zU gezetUg [40 dctmu en lieJtenl 
AAn gM:te wVlUctJ5W. Ve dctmu en ~en 
mogen p~en en zingen, ctló ze et~ 
maM n.Let VCln het wVlk. liouden. (Geen 
~ctd..Lo) heWM ~om:t Vl mindVl VCln p~en 
en zingen dctn in een 6ej~enóoos. Ve 
OMZAA~ VCln die I.JloomfuUd -U de mediujnen. 
~ wMden ~Clppouen VCln OM wVl~ gemMIi.:t: 
wctn:ü:te...L.t [hoeveethe..i.dl 1, 2, 3 on 4. 
Zo~vu.td..Lghe..Ld 1, 2, 3 on 4. Houding :ten 
opzic.li.te VCln pa:tien:ten 1, 2, 3 on viVl. 
ZMg voo~ het EVleedóehctp 1, 2, 3 on viVl . 
Ve .66eVl op zo 'n !the4apie"hctng:t voo~ een 
g~oo:t deel Cl6 VCll1 de lUding. Een zon 
tUdinggevende jUn6Muw WM ja.e.o~. Ze 
wille middetpu.n.t ujn. ('Je moc.li.ten wet met 
haM p~aten [.6Ujmen dctnl., mClM pcttien.ten 
ondVtt.Lng moc.h:ten geen VM.endl.JehClp opbou­
wen, omdat ze bClng WM dat hctM en he:t 
gezClg dClnondVlmijnd zou wo~den. TVlec.h:t 
WM ze bClng, WCln.t de pcttien.ten hctdden 
het ondVl et~aM geze.LUg Vl dctn met de 
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ludó:tVl Vlbij. (GefufllUg ujn Vl oa~ 
~ge en óoüd~e lUdó:t~) . 
Ik. moe;.,:t a.tleen U.t:ten 06 nctCl.6:t meMen 
die nooU iw ze..i.den. Ik. VVlveelde me 
dood. r~ '»ctó bCll1g dat ~k. votli.omen zou in­
.6uá6en en nooU weVl in .6:tctat zou ujn om 
mijn Wvl~ VCln vaM de opnctme in he:t ue­
~en/u.U.6 :te Ilunnen hVlvct:t:ten. Ik bedctc.h.t 
u..L:t nood VCln dUe;., om ~n k.ondUie :te bUj­
vm, zowet gee;.,:te..Uj~ a.t6 Uc.hctme..Uj~. 
IIi. pMóe~e b. v. cttte nctmen en de 
~eMen VCll1 ogen VCln mijn medepcttien:ten 
.te on.thouden. Gedic.h.ten u...L:t mijn hooád 
:te lVlen, een Mdio met gehoo~ppMClCl:t 
mee :te ./imo~~eten. Uc.hctme..Uj~ WM ik. oo~ 
6Cl11g :te VVlzwCl~llen . All.> n.LemCll1d k.ee~ deed 
ik. jog cl en CldemhctUng40e6en.Lngen, gooide 
:tet~enó .iw op de g~ond om :te kunnen 
6~~en. All.> i~ de ~ ~eeg ging ik 
W.e.'t. sc.hool1mctken en ~en zemen. 
MaM vaM die ~e...L.tje.ó WMen o.Lti.jd 
veet lie6hebbeM. r~ hctd een 6ijne Vcl­
k.ctn.t..Le VCln een vot~hogeóc.hool gehctd. 
We gingen daM WCldtopen , wat üc.hctme..Uj~ 
wet ZWaM WCl.6 omdat we hete unden dOM 
de moddVl Uepen :to.t OVVl je en~eló. Het 
WM me b'{j.nct :te v eet. Toen i~ weVl naait 
de .tfivta.pie moe;.,:t ~o~ i~ ~p.eaM.zen Mn 
WaM i~ watVl in deed om in k.ondi:tü :te 
Blijven voo~ het wadlopen. 
r~ fueb wet ze;., jaM dat wVlk. 0 ndVl mijn 
niveau moeten doen. Toen fueb i~ een b~e6 
ClCln dt dOUVl ge;.,c.Meven waMdoo~ i~ 
Ii.u.A..éhoude..Uj~ WVl~ moc.h.t doen op een 
zie~enzcta.t. Vat heb ik :toen ctndVlha.e.6 j ClM 
g~. IedVleen WM :tev~eden, de luding 
en ik.zet6. Nu WVl~ á a.e. ctndVlha.e.6 jaM 
in de hu..U.holUÜng op een óoc...Lctte WVl~­
pWCl:tó. Vct:t bevClt:t me ooll en ook. mijn be­
hoeMe AAn bweg.Lng en gezetUghud. 
~ ujn bij OM oo~ ClndVle thVlClpüq,n zoaLs 
de bO.6ploeg die nu blctdVlen hMk.t. En de 
~ect:t..Leve WaM je hctn.dwVl~je;., nClM ugen 
~eu.z e mClg mClllen, a.t6 de do UVl dat goed 
vind:t . VVldVl ~un je WMWjpeM mon.tVlIl.l1, 
wVl~en in de IlM met btoemen, op de WM­
.6~j heipen On in de ee~a1e k.eu~en 06 
hûpen Cln:<!Ml.Jen, het zwembctd .6c.hoonmCl~en 
een hctlve dClg op ~oo~ 6:tenc..ttó mCl~en. 
r~ vind dat pct:t..Len.ten een ha.e.6 jClM op 
iedVle thVlClpie mo~n wVlk.en om Vl zo 
ClC.h.tVl :te ~omen wat b.e:t be;.,.te VOM ze -U. 
Voo~ mij ujn de ze;., jaM mandje;., vlec.h:ten 
e.n óoldVlen ongezonde beu,qheden gewee;.,:t . 
~ .v 
=='" 

t' l 'I~ 
j Jl \ 
P~iL ~P'!> 

U-<.:t .6Oucta.t oogpun:t geuen A,;6 /ie:t aali. 60ut 
om wVlk ondVl je n.LvectU :te moe:ten doen . 



eARBEIDS~THERAPIE IS 
GEEN THERAPIE 

(/1) 

ARBEIDSTHERAPIE IS GEEN THERAPIE 

Bijna iedereen die is opgenomen besteedt bijna de hele werkdag aan zogenaamde arbeidsthe­
rapie . Routine-werk als het in e lkaar zetten van elektris che apparaatjes , het plakken van 
kartonnen dozen, het inzetten van spaken, het werken in tuin, bos of kwekerij, of in 
wasserij, werkplaa ts of keuken. Het woord therap ie betekent eigenlijk dat je er "beter" 
van zou moeten worden. Bij echte arbeidsrevalidatie - het (opnieuw) leren van bepaald 
werk - is dat nog te begrij pen. Maar bij de alledaagse arbeidstherapie is dat heel raad­
selachtig. Want waarom zou je opknappen van zoiets als jaren ach t ereen achter de pers staan 
in de wasserij. Aan de andere kant ': als het geen therapie is, waarom wordt dan zo ont­
zettend veel eraan gedaan in inrichtingen die er toch voor zijn om mensen van hun pro­
blemen af te helpen, zodat ze weer snel naar huis kunnen? Wij moeten de eerste patiënt 
nog spreken die echt bevred iging vindt in arbeidstherapie, hoewel dat vast wel voorkomt 
h ier en daar. De belangrij ks t e vraag is echter : Is er ooit iemand van opgeknapt? Hier­
onder zetten we uiteen waarom we ons dat heel moeilijk kunnen voorstellen. Iets misschien 
om over na te denken tijdens het harken , schroeven o f dweilen? 

ARBEID: GOED WERK EN ROTWERK . 

Nanneer je het over werken hebt , moet je 
eerst één ding afspreken : gaat het over 
goed werk , of gaat het over rotwerk. Waar 
hangt dat vanaf? 
fen eerste is het erg belangrijk of j e iets 
van jezelf in je werk kwijt kunt . Kunste­
naar s zijn altijd een goed voorbeeld 
van mensen die werk do en waarin ze iets 
van hun eigen ideeën en gevoelens kun-
nen leggen. Iedereen kent wel dat ge-
voel van enorme vo ldoening wanneer een 
of andere kl us is gedaan, ook a l is 
jat maar het vast timmeren van een plank 
of he t plakken van een band. Je hebt een 
trots gevoe l : zo moest het zijn en zo i s 
he t helemaal goed, zoals wanneer je het 
laatste stukje van een legpuzzel legt. 
Jaar heb j e geen schouderklopj e voor 
nodig . Het gaa t daarbij veel meer om de 
manier waaróp j e i e ts doet, dan om wát het 
precies is . Het schijnt dat je zot n gevoe l 
van bevrediging vooral krijgt door je zo 
goed mogelijk te konc entreren op datgene 
waarmee j e c ezig óent en wanneer het je . 
lukt om elke bijgedachte van je a f te zet­
ten en als het ware é-én t e worden met wat 
je doe t . Daar tegenover staat b.v . het 
werken aan een lopend e band. Daarbij wordt 
alles aan j e opgedrongen en heb je juis t 
helemaal niet het gevoel dat j e er zelf 
een aandeel in heLt. Je kunt daa rbi j ook 
niet goed overzien waarmee je nu eigen­
lijk Bezig Bent en wat voor nut het al le­
maal heef t. De machine is geen verleng­
s.,tuk meer van jou, maar j ij bent een 
onderd eel van de machine geworden. Dat i s 
rotwerR. ,daarBij heB je nooit het gevoel 
van voldoening, maar alleen een gevoel van 
opluchting wanneer het afgelopen is. Wan­
neer de werkdag om is, dénk je niet: 

"Ziezo, dat heb ik weer eens goed gedaan" , 
maar j e voelt je leeg. Je hebt j ui st het 
gevo el dat je iets is afgenomen. 
Maar nog Belangrijker voor het veFschil 
tussen goed werk en rotwerk, zijn de men­
sen. Want voor wie werk j e eigerlijk? 
Is het voor i emand die zegt: rtHi er pak aan, 
doe dit, doe dat en eeri beetj e vlug ", of 
iemand die samen met je over l egt wat er 
moet gebeuren en hoe dat het beste kan? 
Daarnaast, ook heel belangrijk: waarèoe 
werk je eigenlijk, wat heeft het voor z in? 
Want wanneer je zinvol werk doet, waarvan 
je het gevoe l hebt dat iemand er iets mee 
opschiet, dan kun j e hee l wat verdragen, 
zelfs v ies en eentonig werk. Omgekeerd, 
wanneer je werk zinloos en tot niet s 
leidt, dan kan het meest kreatieve werk 
met de meeste afwisseling, rotwerk wo rden . 
He laas is er in de wereld veel meer rot­
werk dan goed werk, zodat de meeste men­
sen alleen werken voor het geld. Dat 
hebben ze niet all een nodig voor e ten en 
onderdak , maar ook voor drank en voor de 
bioskoop , zodat ze de narigheid van over­
dag zo snel mogelijk kunnen ver geten. 
Het lijkt weleens of de voor standers van 
arbe idstherapie dat helemaal niet begr ij ­
pen. Logis ch ook, wanneer j e bedenkt dat 
de zenuwart sen, die er gewi chtige boeken 
over schrijven, ze l f best l euk werk heb­
ben. Iedereen bewondert ze (nou j a, bijna 
iedereen), ze kunnen hun e i gen werktijden 
oepalen, niemand snauwt ze af en zegt: 
"nou moet je dit en nou moet je datII, en 
of dat nog niet genoeg is, krijgen ze 
nog lange vakanties en enorme sa lar issen 
op de koop t OE\~ 

-------- --
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THERAPIE. 

In krant nummer· negen hebben we al eens 
in een lang artikel geschr even wat echte 
therapie volgens ons is. Het is voor ie­
dereen iets anders, afhankelijk van de 
problemen waardoor je bent vastgelopen. 
Bij een aantal therapieën gaat het om 
inzicht in die problemen . D.w.z. dat je, 
door er met anderen over te praten oeter 
leert zien waarom je je angstig voelt in 
sommige situaties en dat je een beetje door 
kr.ijgt wat er eigenlijk in je om gaat. 
Daarmee klln je dan situaties die telkens 
mis liepen - met je ouders, in je huwelijk , 
op je werk, of gewoon met jezelf - beter 
aan . Andere therapieën zijn meer gericht 
op oefenen, zoals oefenen om Boos te zijn, 
of .l!lDl te zeggen wat je eigenlijk wilt of 
voelt. Ook kun je hele praktische dingen 
oefenen, zoals: stapje voor stapje weer 
op straat, een kamer zoeken, s:olliciteren 
enzovoort. 
Maar wat voor therapie je ook doet: het 
helpt geen barst wanneer hij niet is aan­
gepast aan jouw eigen probleem en w.anneer 
je zelf de zin er niet van ziet . Therapie 
is pas therapie wanneer je zelf het 
vertrouwen hebt dat je je problemen er 
beter mee aan kunt, waardoor je weer terug 
kunt in het gewone leven . 

ARBEIDSTHERAPIE. 

Laten we weer eens terugkomen op het werk 
dat door moet gaan voor arBei·dstherapie. 
We zeiden het zoëven al: het meest gewone 
werk kan bevrediging geven. Daarom moet U 
voor U zelf maar na gaan : heeft U weleens 
een geluksgevoel? Wordt U weleens getrof­
fen door een gevoel van perfektheid? 
En hoe zit het met de mensen? Wordt er met 
U overlegj, krijgt U weleens wat verant­
woordelijkheid? En het doel? Vindt U dat 
zinvol en bent U het ermee eens? Kortom, 
de vraag is of U het werk dat U in de in­
richting doet, rotwerk of goed werk vindt. 
Het tweede punt is of arbeidstherapie eigen­
lijk wel therapie mag heten. Want ook al 
i s het goed werk, daarmee is het nog geen 
therapie~ Dat is het pas wanneer het 
i e ts helpt tegen de problemen waarvoor je 
bent opgenomen. Geeft het inzicht ? Leer je 
er iets van waar je straks wat aan hebt 
wanneer je er weer alleen voor staat? 

Dat valt bijna altijd sterk te he­
twijfel en. Daar geloven wij eerlijk ge­
zegd niets van. Kartonnen dozen lijmen, 
helpt niet tegen huwelijksproblemen, spaken 
inzetten helpt niet wanneer je aan de 
drank bent, de wasmachine bedienen helpt 
niet wanneer je het gevoe l - hebt dat je jezelf 
bent kwijtgeraakt. Niemand doet dat omdat 
hij er vertrouwen in heeft , maar omdat het 
moet, of omdat er niets anders te doen is 
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in "werktijd" . Wanneer je wordt opgenomen 
bestaan de therapieën allang, die zijn niet 
afgestemd op jouw probleem en je hebt 
meestal geen keus. De enkele keer dat ie­
mands persoonlijke problemen iets met dat 
werk te maken hebben, is het puur toeval. 
Verder geldt: arbeidstherapie is helemaal 
geen therapie. 

MAAR WAARJM DAN? 

Maar wanneer het geen therapie is, waarom 
wordt het dan gedaan? Wat heeft een in­
richting eraan om mensen 's morgens uit 

hun bed te porren, snel te laten ontbijten 
en ze dan in een sombere stoet aan het 
werk te sturen? 
De belangrijkste reden is naar ons idee 
dat de gemiddelde inrichting gewoon niet 
weet wat ze met al haar pati~nten moet. 
De verpleging heeft meestal te weinig les 
gekregen en is te weinig gestimuleerd in het 
praten met patiënten op een manier dat 
iemand er iets aan heeft. Er zijn te wei-



nig goede therapeuten . Dus , wat moet je 
anders de hele dag met die menS.en doen? 
Ket i3 ondenkbaar voor de staven van de 
meeste inr i ~htingen dat mensen gewoon doen 
waar ze z in in U.ebDen : wandelen , slapen , 
spelletjes , hoooles. Stel je voor ! Je 
bent toch niet 'voor je plezier opgenomen . 
He t ge zegde "Wi e niet werkt zal n i et eten" 
kun je van de gezichten van de strenge 
autoriteiten afscheppen . Of je in de 
kreukels' zit of niet. Orde moet er zijn . 
Een tweede r eden i s van financiële aard. 
Want waneer een inrichting zelf de was 
doet - om er maar één voorbeeld ui t t e 
halen - dan is dat jaarlijks een besparing 
v an tienduizenden guldens , voora l wanneer 
je dan dental l en mensen aan het werk hebt , 
waarv an er maar een stuk of wa t moe ten 
worden be taald . Dat zijn de werkmeesters , 
die veelal het woord therapie niet eens 
oegrijpen . Dat zelfde geldt v oor de tech-
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nische dienst, voor de keukens, enz. 
In tenminste één boekje over arbeidsthe­
rapie staat met zoveel woorden dat het 
goed is dat patiënten meèbetalen aan de 
kosten v an hun opname ! Wij zouden z eggen: 
hoe korter he t verblijf i n de inrichting , 
hoe goedkoper. Maar het zi jn precies de 
mensen die he t langst blijven die het 
hards·t werken, en ciie het minste therapie 
krijgen . Ket schij.nheilige ervan is misschien 
nog het ergst : dit werk therapie te noemen . 
Haar dat is' helemaal duidelijk , want als 
j e het gewoon werk noemt (meestal rot, 
soms niet) dan moet je het ook betalen ! 
En het minimum l oon betalen aan mensen die 
v oor je' werken is iets heel anders dan 
hen twee pakjes shag geven aan het eind 
v an de week . 

Al s je diep nadenkt, dan wee t je het weer : 
i nrichtingen ,zijn e i genlijk voor patiën­
t en en niet omgekeerd . __ ----~o::::--....... 

LEVEN MET ANGST 
LEVEN MET ANGST 

Dit is de titel van een pas verschenen 
boek . Ket gaat over hoe het i s om een 
fobie te hebben en wat i e moet doen als 
j e er af wilt . Het woord fobi e komt van 
het gr i eks ' phobos ', dit betekent schr i k 
of angs t . Maar dan geen 'gewone' begrij­
pelijke angst zoa l s we die al l emaal wel 
e ens hebben , maar angs t voor i ets dat 
eigenlijk n i et angs: ê.anjagend is voor de 
me este mensen. Of angst voor iets dat 
mis s chien zal komen terwijl daar geen 
aan~ijzingen voor bestaan. 
Dagelijks moeten we als we ons huis uit­
gaan, naar de winkel, naar vrienden , 
naar ons werk door drukke s t raten lopen, 
pleinen oversteken , in bussen, trams of 
t re inen r eizen en over bruggen l open . 
Het komt dan wel eens voor dat zo i ets 
je schrik aanjaagt, je bedenkt opeens 
dat je flauw kan vallen op s traat, dat de 
trein wel eens kan ontsporen of de brug 
jui st i nstort als j i j erove r heen l oopt . 
In da t l aatste geval loop je misschien 
wat s ne l l er door en dan ben je het wee r 
verge t en . Iemand die een fob i e heef t 

echter, raakt er zo van in paniek , dat 
hij pr obeert bruggen te ver~ijden om maar 
niet zo angstig te worden . Daarna pro­
beert hij straten t e vermijden waar brug­
gen zijn . Op het laatst moet iemand wel 
thuis blijven . Daar is geen kans op ge­
vaar . Op dezelfde manier kan iemand 
bang zijn voor een bepaald dier (een 
hond of een rat) of een voorwerp (een 
mes, schaar) en alles doen om daarmee 
maar ni et in aanraking te hoeven komen. 
Veel mensen zijn bang dat hun van binnen­
uit iets zal overkomen . Dat ze opeens 
v er l amd raken , een har t aanval krijgen , 
kanker hebben of een onbekende z iekte 
onder de leden hebben. Ver der kunnen ook 
si tuat i es met ander.e mensen een gewe l ­
dige angst veroor zaken bij sommige mensen . 
Een kopje thee drinken in geze l sco:ap , 
een boodschap doen, telefoneren, l angs een 
groep men~en lopen. He t kunnen allemaal 
ondernemingen zijn die zo 'n angst aanjagen , 
dat i emand die daar last van heef t angst­
val lig vermi jdt iets dergelijks te moe t en 
doen. 
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Dit zijn een aantal angsten, natuurlijk 
z ijn er nog meer . 
Te~slotte _ is het zo, dat je van éen van 
de genoemde fobieën ~ last kun t hebben; 
erger nog is last ~ hebben Vdn een paar te­
gelijk . Dat zijn er dan meestal een paar 
die op elkaar lijken. Ongeveer zoals ze 
hier in groepjes genoemd zijn. 
Voorzover bekend . is, hebben meer dan de 
helft van de ~ mensen met een fobie angsten 
u it het eerste groepje . Ook wel agorafo­
b ieën genoemd. 
Kort samengevat: een fobie is dus panie­
kerige angst die, i n verhouding tot het 
reëele gevaar, veel te groot ijkt . 
En t o t gevolg heeft dat iemand uit zijn 
gewone doen raakt vanwege allerlei ge­
dragingen die nodig zijn om konfront ati e 
met de angst te vermij den. 

Wat moet j e daar nou aan doen? 

Mevr . M. de Wolf-Ferdinandusse, s amen met 
E. Zwaan s chrijfster van dit boekje, 
heeft zelf last gehad van een fobie . Haar 
e rvaring ermee en gedachten erover heeft 
ze nee rgeschreven in dit boekje . Dat niet 
a lleen, ze heeft ook een klub opgericht: 
de Fobiekulub . Iedereen die last heeft 
van een fobie en daar iets aan wil doen, 
kan lid worden van deze klub . Samen met 
l otgenoten en een therapeut kan er dan 
een therapie bedacht worden. 
M. de Wolf-Ferdinandusse schrijft : "de 
l aatste tijd is de gewoonte in zwang ge­
komen zich voor steun en begrip ook te 
wenden t o t l otgenoten. Immers zij hebben 
dezelfde problemen en mocht iemand voor 
een probleem een oplossing hebben gevonden 
dan is he t plezierig als daar ook een 
ander van kan profiteren . En in elk geval 
doet het goed eens omringd te zijn door 
mensen die niet vreemd aankijken t egen 
je problemen, omdat ze dat ze lf aan den 
lijve ervaren of ervaren hebben." Dat is 
taal naar ons hart. Maar ook voor mensen 
die niet meteen lid van deze klub willen 
worden staat er veel goeds in dit boekje . 
Er zijn een paar hoofdstukjes die gaan 
over oorzaken, psychologiese faktoren en 
verklaringen , en over de werk i ng van de 
meest · t oegepaste therapie voor een fobie : 
de gedrags therapie. Als je niet gewend bent 
theoretiese verhandelingen t e lezen z ~Jn 

dit we l moeilijke stukjes. Gelukkig is 
er een verklarende woordenlijst. 

De laatste hoofd~kken lijken ons he t 
belangrijkste. Hierin wordt namelijk be­
schreven hoe je zelf, al of niet met hulp 
van iemand .uit je naaste omgeving al een 
heleboel aan je angst kunt doen. In zgn. 
oefenprogramma's wordt duidelijk h oe je 
een programma voor jeze lf kunt s amen­
stellen. Daarmee kun je s t apj e voor stapje 

oefenen om je .angst kwijt . te raken. Of 
hoe j e er tenminste _mee .. om. kunt ., leren 
gaan •. Door middel van regels , voorschrif­
ten en schema~s kun je j e eigen v orderingen 
en prestaties b i jhouden en kontroleren . 
Ook zijn er handigè ~ tips ~ gegeven , door men~ 
sen die he t zelf meegemaakt hebben. 
Zoals : neem een boodschappenkarretje of 
een fiets mee aan u~ hand als tr er alleen 
opuit gaat . Dat geeft houvast . 
Winkelen, wandelen in de ~uurt, lopen 
door eigen huis , met de bus gaan , zijn 
enkele voorbeelden van programma's. 

Het is misschien ook een aardig .boekje om 
aan je familie en vrienden te geven. Zodat 
ze iets beter gaan begrijpen wat voor pro­
bleem het voor je is . 
Het boek i s te bestellen bij : van Gorcum, 
postbus 43, Assen, pos trekening 802255 . 
De pr i js is f 16,50. 

Het blad dat zij uitgeven heet: 
Fobie-vizi er . 

Het adres van de Fobie~klub is: 
Boumanlaan 84 , Woe rden. 
Tel. 03480- 2674. 
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SPIJTDRINKERS 
IN DE FUIK 
Omdat de zon niet altijd vanzelf schijnt 
inwendig, grijpt ieáereen op zijn tijd 
naar de fles, pil of spuit. De bioche­
mische zelfregulatie is iets van deze 
tijd en daar is natuurlijk niets tegen 
zolang je maar weet wat je doet : het Vergeleken met andere drugs J;yorden de voor-
aspirientje verdooft even de pijn maar en nadelen van drank minder uitvoerig be-
het helpt je er echt niet vanaf . licht, hoewel de schadelijke kanten er-
Een jrug is een hulpmiddel, een opzetje, van vast staan en het gebruik bijzonder 
een katalysator, maar uiteindelijk moet veropeid en nog voortdurend stijgende is . 
je het toch zelf zien te fiksen. Goed Relatief krijgt dat handjevol hennep-
begrip houdt ook het besef in dat de drug en papaverconsumenten dat nog te beroerd 
op zichzelf niet heilzaam of slecht is is een flesj e bier te ontkurken erg veel 
en dat de eventuele effecten berusten aandacht. De problemen Duiten de sector van 
op het onwij ze gebruik dat sommigen ervan de echte alcoli.olisten worden, voor zover 
maken. Drugs hebben de eigenschap - zou ze gezien worden, gebagatelliseerd en weg-
je kunnen zeggen - de situatie van de gewoven. "Dat gaat met slapen wel weer 
gebr~iker toe te spitsen. Gaat het om over en waar gehakt wordt vallen spaan-
een evenwichtig iemand die zijn maat ders ll

• Er wordt altijd een beetje verlegen 
weet, dan is er niets aan de hand: ge- grappig met slagzinnen geschermd. Toch 
woon recreatief gebruik . Staat iemand ken je allemaal mensen waar het behoor-
niet zo vast in zijn schoenen en grijPttlijk mis mee gaat en bij wie de drank mede 
hij op min of meer vertwijfelde wijze, een h.è.illoze rol speelt (Arthur die het 
te pas en te onpas, naar zijn tovermid- . op zijn 26ste aan zijn lever heeft maar 
del, dan komen er ongetwijfeld brokken evengoed flink doordrinkt . Kees die al 
van: probleemgebruik. De buitenstaander v ijftien jaar aan .zijn kandidaatsexamen 
neemt vooral het laatste waar en heeft de sleutelt, Annemarie die niks anders meer 
neiging daarmee alle druggebruik over durft en bovendien aan Arthur verslingerd 
één karn te scheren: verslaving, rotzooi. is, etc.) Het is binnen deze ambivalente 
Er is echter een belangrijke uitzondering: groep dat men de zogenaamde spijtdrinkers 
alcohol. We zijn er zo mee vertrouwd en kan aantreffen . Ik bedoel niet de mensen 
vergroeid dat het ons moeite kost drank die terneer liggen, machteloos overgeleverd 
te zien als een drug als elke andere, aan hun kater, en die roepen dat ze het 
niet zonder gevaar en niet zonder genot. nooit meer doen, want dat hoort zo'n 
Iedereen is bekend met de destructieve beetj e bij h.et ritueel. Nee ik bedoel 
krachten die door drank tot ontwaken wor- de mensen die zich realiseren da t ze, 
den gebracht, maar het schijnt weinigen te hoewel verre van alcoholist, misschien 
verontrusten. De afgelopen weken stonden toch meer drinken dan goed voor ze is . 
de krante" weer vol miet echtelieden uit De tobbers die er eigenlijk wel vanaf 
Delfzijl en Zundert die elkaar in alco- zouden willen, maar niet goed weten hoe 
holische vervuldheid de schedel klieven , en zich dus maar weer vol laten lopen . 
maar men haalt er gewoon de schouders Hoe raak je in die fuik? Social drinking 
over op. Symptomatisch is dat de drankbe- is een deugd. Het is geen man die niet 
strijding in handen is van enkele bejaarde drinken kan. En het is waar: de eerste 
esperantisten. Natuurlijk, er zijn drank- paar drankjes werken eu~oriserend en 
excessen, maar d ;:~ t betreft alcoholisten, ontrerrunend. Je voelt je geweldig en 
patiënten dus, en die moet men niet als ~et zonnetje gaat schijnen: je vindt 
representatief gaan beschouwen. Drank en ledereen boeiend en lief in een cirkel 
gezelligheid zijn praktische synoniem tvan twee meter om je heen. Er zijn 

en wie sys·tematisch nee zegt tegen de '. ~en paar druppels wonderolie. geplengd 
drug 'die je weer mens maakt' laadt een ln je wat stroef lopende soclale 
zekere verdenking op zich, want drank - machinerie. Misschien wordt je een 
is de staatsgodsdienst in het land van de beetje sentimenteel en ga je eigenlijk 
lol (Skolland, Mederland). slap lullen , maar dat geeft niet, je 

voelt je lekker . Wat li~er vervolgens 
meer voor de hand dan dat je vaker 
dit eenmaal ervaren gevoel van welbe­
hagen probeert te breeiken? Je wordt 
misschien af en toe ziek, maaL dat· heb 
je er voor over. 
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De werking van drank een leven zonder dr:ank iets, is. VQor 
is trouwens dat je je om de gevolgen t gekken en fanatiekenlingen, voor macro­
op het moment zelf niet zo druk maakt : 1 hioten en rozekruis:ers, voor Hitier en 
de kater komt later. Voor je het weet • B1lly Graham, maar niet voor jou. Het is 
wordt drank het lichtpuntje in je Qill~,11 niet altijd een plezierig lot, maar het 
bestaan, de motor waarop ~ draait, de it~ is nou eenmaal jouw bestaan. 

redding voor je twijfelzi gemoed. ». 'd Hoe zit die ambivalentie van de s.pijtdrin-
Drank is dan uitgegroeid tot je sociale ker in elkaar: ik wou dat ik eraf wou? Wat 
habit. Je vrienden zie je in het café belemmert iemand te willen wat hij wil? 
of op feestjes . .Ie bedgenoot jes versier Ik bedoel: van mij hoeft hij niet. In prin-
je uitsluitend onder de olie. Je weet cipe doen drankmensen van dat soort dat 
J·e geen raad als je je ergens moet ver-

ik beschrijf zichzelf schade en niet hun 
maken en er is geen drank. medemens. Het lijkt me echter dat de 
Drankmensen zijn vaak aardige mensen dranks,uDcultuur ondanks. alle vertoon van 
met een te grote ziel. Scrupules en Leve de Vrijheid en Weg met de Autori-
Sl'II1pathieke twijfels drijven hen taire Prestatiemaatschappij een vrij 
onder het motto 'doe gezellig trek je s.traffe sociale controle vertoont. De 
broek uit' een subcultuur in waarin opstelling oezijden de officiële maat-
iedereen zit te bibberen totdat hij schappij bindt drankmensen zowel in hun 
zijn basisdosis ingenomen heeft. Is zwakte als in hun kracht, in hun besef 
het ergste leed gelenigd dan komen de van underdog-zijn en in hun superieure 
praatjes, want reken erop dat de bes.te kritische distantie. Men gaat intensief 
stuurlui aan de tapkast staan. Men mag met elkaar om - zozeer zelfs dat de kroeg-
ook graag praten over het werk dat men discussie iets van een wrede groeps-
oo it verricht heeft of mettertijd therapie heeft - en afwijkingen van de 
voornemens is te volvoeren, doch waar heilsleer worden niet geduld. Het is toe-
het in buitengewoon weinig gevallen gestaan, als b . v. een dokter dat voor~ 
van komt . Dit onvermogen dat in zo schrijft (wat een rotdokter) tijdelijk 
schrille tegenstelling staat tot de niet te drinken, mits je de vervangende 
gepretenteerde begaafdheden berust op sapjes met zichtbare walging nuttigt. 
een farmacologische of psychologische Het is niet goed mogelijk openlijk een 
werking van de drug op de langere gedachtengang te ontwikkelen (we gaan 
termijn, die mijns inziens te vaak toch niet gek doen, is het wel?) waarin 
onbesproken blijft. Op de korte ter- het sacrament van de alcohol geen rol 
mijn is het effect van drank inder- meer zou spelen. Doen wat de dokters 
daaj dat bepaalde onzekerheden overwon- zeggen is op zichzelf al niet zo flink, 
nen worden, zij het dat je· de va 1gende maar twij fel aan de drank is verraad, 
dag je problematiek dubbel gerimpeld te- zwakzinnigheid of beide. 
gemoet moet . Herhaalt dit spelletje Dat wil niet zeggen dat je helemaal gek 
zich enige tijd en vindt je elke bent, al ben je een beetje aan de drank . 
keer weer tijdelijk troost in de sub- Je ziet zelf ook wel in dat er op deze 
cultuur (de drank en de vrienden die manier weinig van je terecht komt . Van 
net zulke aardige mislukkelingen zijn overdreven ambitie kan je toch niet be-
als jij) dan treedt een soort hospita- ticht worden als je meer wilt dan hier 
liseringseffect op . Je durft niet goed voor de rest van je leven wortelschieten? 
de straat op . Je wordt zwaar op de hand . Het is moeil.ijk hoor en het succes is 
Je twijfelt aan van alles en nog wat: lange na niet verzekerd: in een leven 
de zin van elk s.treven, de zin van je zonder drank maar met 20 theesoorten 
bestaan. Je durft niets meer aan en je schijnt de zon óók niet al~jd. Er is een 
hebt er ook de fut niet meer toe . Bij~ .. soort verbetenheid voor nodig als in het 
tijjen dreig je zelts · door suicidale ~ sprookje van Blauwbaard. Hoezeer ook het 
grondzeeën van de sokken tQ worden geh.eim achter de gesloten deur mag lok-
gespoeld, maar je houdt je aan een ding ken (draak en jonkvrouw beide) het was 
vast: zonder drank zou het leven een l' voor eens en voor altijd besloten! die 
woestenij zijn. Het is je niet goed laatste kamer blijft op slot. 
mogelijk om een aanvaardbaar alter- Soms droom ik ervan dat ik het tocruweer 
natief bestaan te denken zonder drank SJ doe en voU ik me een beetje sullig. 
en de nadelen van het huidige pik je "Hij is weer helemaal terug" roepen 
dus omdat je meent geen keus te hebben. de vriendjes blij. En ik ga rond met de 
Vaag besef je dat het mi.sschien toch de vetleren schoudertas. van Jet waaruit ik 
drank is die je de das omdoet - en kaartjes verkoop. Hele biervil 
wou je dat je naar huis wou - maar ~~our, halve enkele reis. 
het volgende moment zie je weer in dat: '0'" ') 

~ éC) c-:;r;Q . . 
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* ( AD R E S SEN») * 
RELEASE: 

Alkmaar Laat 28 072-101 36 
Arnhem Willemsple in 085-426021 
Breda Karrestraat 5a postb.3282 
Delft Paardemark t 31 015-144013 
Den Haag Zieken 187 070-657197 
Den Helder Sluisdijkstr.118 02230-24041 
Eindhoven Bergstr.6 040-22348 
Gouda Nwe Markt la 01820-20020 
Haarlem Gasthuisves t 47a 023-313428 
Leiden Nwe Rijn 20a 071-124555 
Uden Kruisherenstr. 1 04132-63105 
Utrecht Voorstr. 6 bis 030-312818 

RELEASE (België): 

Brussel 
Deurne 
Gent 
Leuven 

Koopliedenstraat 8 
P.Beijerstraat 128 
P.v.Duyseplein 15 
Bogaardenstr. 3 

(322) 
(323) 
(329) 
(321 ) 

182952 
249054 
238833 
627430 

JAC (JONGEREN ADVIES CENTRUM): 

Almelo, Emmastr.19, Oldenzaal, 
05410-2564 (privé) 

Amersfoort, P.C. Hooftlaan3, 
033-31584 

A'dam, Amstel 30, 
020-242949,-249087 

Assen, Smetanalaan 228, 
05920-16885 

De Bilt, A.Nobel laan 126, 
Breda, Catharinastraat 7, 

01600-40506 
Dordrecht, Kleine Spuitstr.19, 

078-42443 
Enschede, Stadsgravenstr.38, 

053-312146 
Groningen, praediniussingel 17, 

050-183130 
Helmond, Weg op den Heuvel 3, 

04920-35678 
Hengelo, Deldenerweg 25, 

05400-23777 
Maastricht, Mariastr.13, 

043-19806 b.g.g.32964 
Oss, Dr . Hermanslaan 16, 
Purmerend, Spinets traat 13, 

02290-22015 
Roermond, Swalmerstraat 69a, 

04740-7140 
Sittard, pi a Don Kiesjot Wal 
Tilburg, Poststraat 8, 

013-423188 
Utrecht, Oudegracht 371, 

030-310267 

Weert, Schoolstraat 8, 
04950-23217 

Zoetermeer, Dorpsstraat 10, 
Zwolle, Kamperstraat 14, 

05200-18600. 

JAC (België) : 

Antwerpen, H.Consciencestraat 5, 
323391515, 

Antwerpen, Gen.Eisenhowerlei 47, 
Borgerhout (323)365530, 

Brussel, St.Michielstraat 37, 
(322) 181180, 
St.Kathelijnestraat 11, 
(322) 125146 
(322) 125147, 

Gent, Kor trij ksepoortstr.98, 
(329) 252423, 

Knokke, Seb.Nachtegaalstr.l0, 
(325) 067664, 

Kortrijk, Pr.Rooseveltplein 12a, 
(325) 611550, 

Leuven, Amerikalaan 3, 
(321) 628582. 

* Er is een folder over eenzaamheid van de 
Stichting Koreelatie. Te bestellen: 
Drie Jofferengaarde 23, Odijk (U.) 
03405-1522 . 

~Schrijf ons eens of U al deze informatie 
in de krant wat veel van he t goede vindt 
of juist fijn. 

• De afdeling Eindhoven van de kliënten­
bond laat van zich horen! Ze hebben weke­
lijkse kontaktavonden, een telefoondienst, 
waar (ex-)kliënten anoniem raad en advies 
kunnen vragen en een bezoekersdienst. 
Postbus 1084, Eindhoven. 

2.6 

INRICHTIN 
MET / 

Instituten met Patiëntenraad. 

SinaïCentrum - Amersfoort 
Sint Franciscushof - Raalte 
Veldwi jk - Ermelo 
Wolfheze - Wolfheze 
Zon en Schild - Amersfoort 
Willem Arntsz Huis - Utrecht 
Vogelenzang - Bennebroek 
Sint Willibrord - Heiloo 
Provinciaal Z·iekenhuis - Santpoort-Zuid 
Sint Jorisgasthuis - Delft 
Bloemendaal - 's-Gravenhage 
Sancta-Maria - Noordwijkerhout 
St.Bavo - Noordwijkerhout 

Uitgegeven is: DIC map 56. Deze map be­
helst een documentatie over mensen en 
meningen binnen de psychiatrie. De prijs 
bedraagt f 15,90, hij kan besteld wor­
den bij de Horstink, ·Kon. Wilhelminalaan 
17 te Amersfoort. Tel .033-11523. In deze 
dokumentatie is veel aandacht besteed aan 
de ervaringen van mensen, die zelf een 
psychiatrische behandeling hebben 
ondergaan. 

"*CyC LUS OVER PSYCfI1ATRTE IN VE KOSMOS. 

In het mecUta.tü.c.ertbtum Ve KOllmos, PIUM 
ffend!Ukkade j 42, Amótvuiam [teL 020-
67477) wolLdt b:i.nnenf1.oJt.t een JteeM avon­
den gwi.jd aa.n rtiwwe wegen .in de. psydû­
atJU..'e.. 

W(Leungen 

Rijks Psychiatrische Inrichting - Eindhoven 
We Itebben nu al enke.te meYl4en .in een 
luwctenbak cüe beJLUd ujn om te.ti.ngen 
te geven.W.<.e ltee6t daaJtvooJt be.lang4te.t-Coudewater - Rosmalen 

Voorburg - Vught 
We lt erhof - Heerlen 
Huize Padua - -Boekel 
St. Antonius - Ettenleur 
Rosenburg - Den Haa~ 

El, Ó· 
};? , 50~ 
9 ' 0 3 6 

1?t' 100 
"'6~ 8 \ \1 . cr ,'fI' 12 

~ 
Er is een tegens tuk verschenen ~ 
voor het vreselijke PANORAMA-
oktobernununer over "Geeste~- ;r: 
ziekenlt van Els Claessen.Te 'be­
stellen bij de redactie. 

ZONDER 
Instituten zonder Patiëntenraad. 

Groot Bronswijk - Wagenborgen 
De Oos thoek Limmen 
St. Anna - Venray 
St. Servatius - Venray 
Vijverdal - Maas tricht 
Vredenrust - Halsteren 
St. Ursula Kliniek - Wassenaar 
Delta Ziekenhuis - Poortugaal 
Endegeest - Oegs tgeest 
Jelgersma Kliniek - Oegstgeest 
Schakenbosch - Leidschendam 
Duin en Bosch - Castricum 
Valeriuskliniek - Amsterdam 
Wilhelminagasthuis - Pav.III - Amsterdam 
Chr. Sanatorium voor Neurosen en Psychosen 

- Zeist 
Willem Arntsz Hoeve - Den Dolder 
Het Groot Graffe l - Warnsveld 
St. Joseph - Apeldoorn 
Brinkgreven - Deventer 
Dennenoord - Zuidlar en 
Beileroord - Beilen 
Licht en Kracht - Assen 
psychiatri sche Inrichting - Franeker. 

Boekel, december 1975. 

üng 7 En natuwLf...Ljk:w.<.e w.U eJL nog meeJL 
veJLte.Uen oveJL uj n 06 haaJL eJLvaJUngen ? 
!JU a.U.emol1t opgeven aan: 
JOOP VE B1E;poHbw., 7071, PANNINGEN. 

JANE VOUKALI - SPAPEN,WAAR BEN JE ? 
blLi.even aan je,komen b.ij OYl4 teJUlg! 

"*WAAROM? 
Toen w.<.j op 15: jal1.UiJ.lÜ te f{tu;ze Padua. 
de .eandeUj~e pwenteYlltaden veJLgadeM:ng 
oezec.lü:en, deed udi. liet volgende vo()/t. 
COMy' van Ujh Ivteeg vo()/t fia.aJl. toe.splU«t~ 
b-.e.aemen aa.ngebeden. Even WeJL 6ega6 uj 
uc.1t met twee andeJLen - na. toutemrrJ.{;ng 
van de c:U:Jtek.ti;e - rtaaJt een .u oteeJLc.e.t 
van aMeling E"3. Ekj /iJteeg de Btoemen. 
temand van de. be.woneJLlllU«td me1.dde dat 
ujzowe.t &.] de v,eJtptegeJL6 o.l..ó' 6.<;j de 
fiooódveJLpleg.<.'ng veJLgee6s hadden gepoogd 
E. IJILi.j"te Wjgen. Uj 6egJtepen Met 
goed waaJtom E. Wa../) opge.SlOtM . . (Jte.d) 
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NOU REKEN MAAR !, 
Ik geef mij onverwijld op als abonnee 
van deze eigenaardige krant, 
Naam: ... : .... " .. ..... ........ . 
Adres: ... , ...... , ..... .... ..... . 
Plaats : ., ........... postkode: .... . 
Omdat ik weinig geld heb betaal 
ik f lO,-. 
Eigenlijk kan ik best f 25 . - betalen 
Nou voo ruit . ik zi t er goed bij en ben 
heel enthousiast over die krant, ik 
betaal nog wat meer, f .... 

Ik krijg binnenkott een acceptgiro. 
Vanaf het vo lgende nummer krijg ik 
een jaar lang de Gekkenkrant. V. 

Cl' 


