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'G' KRANT 
ONWIJS B L A D 

Deze krant heet Gekkenkrant omdat hii is 
voor mensen die gek genoemd worden .Wii 
zii n dus gek en komen er rond voor u it . . . 
Wii kunnen elkaar alleen helpen als we 
inzien dat we a llemaal op dezelfde manier 
worden uitgescholden en gediskrimineerd. 
Dat is iuist onze kracht. Samen gediskrimi ­
neerd, dus samen er wat aan doen; dat 
I i ikt ons voorlopig de beste manier . 
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Iemand, die in een psychiatrische inrichting is opgenomen, heet "ziek!! , alsof 
bijvoorbeeld aanhoudende somberheid net zoiets is als een hernia . Hier willen we 
het hebben over de manier, waarop op lichamelijke en geestelijke problemen wordt 
gereageerd door "de zieke " en door de anderen. Daarachter zit nog een heel onder­
werp verborgen , waar we nu maar aan voorbij gaan : dat van lichaam en geest, want 
de vergissing , dat het daarbij om heel verschillende dingen gaat , wordt helaas 
nog veel te vaak gemaakt . Maar daarover dus een andere keer . Nu willen we - heel 
zwart -wi t , dat weten we - ingaan op het verschil en de overeenkomst tussen 11 ziek-
1" en "z iek_2 11
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HetVerschil 
Een blinde darm-ontstek~ng overkomt je , 
je kunt er ni ets aan doen. En met de ge­
nezing is het al net zo: het is net, of 
het je allemaal weinig aan gaat. Ja 
goed , je hebt er last van, maar voor de 
genezing hoef je heel weinig te doen 
- sterker , hoe minder je doet en hoe 
meer ontspannen je in bed ligt, hoe 
sneller al les achter de rug is. De arts 
heef t tiental l en gevall en meegemaakt , 
die prec ie s zo verli epen, en heus , hi j 
weet het beter dan j i j . Je vrienden en 
koll ega ' s doen aar diger dan oo i t , ze 
nemen je we rk over, ze ontvangen j e 
warm, wanneer j e weer t huis bent ; hoe 
sneller vergeten , hoe beter , want 
Itdaar ben je t enminste doorheen geko­
men" . 
Met "ziek-2" is dat hel e ander e koek . 
Want zelden s l aat volkomen onve rwacht 
de depressie toe : j e ziet hem al tij ­
den aankomen, soms heb je nooit anders 
meegemaakt . Je wordt immers geen alko­
holist op één feestje , en evenmin wordt 
j e huwelijk van woensdag op donderdag 
plotseling slecht . Je zit er als het 
ware veel meer midden in . Een gebroken 
been kun je aanwijzen en begint tijdens 
de val en houdt op , wanneer het lit­
teken genezen is. Want het gebroken 
been bestaat dan echt niet meer . Maar, 
wanneer een depressieve periode voorbij 
is, is daarmee de somberheid niet ver­
dwenen : die blijft bij je . 

De Hulp 
Toch wordt de hulp veel te veel op de­
zelfde manier gegeven , want zo goed als 
de arts op de hoogte is van je beender­
gestel , zo weinig weet hij van je gevoe­
lens . Dus kan hij ook niet zeggen: "Ik 
zie al wat het is , doet U maar zus- en- zo , 
dan komt het heus wel goed". 
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Het werken aan een geestelijk probleem 
kun je alleen maar zelf , hoewel vaak 
niet alleen . Een beroeps-deskundige (of 
gewoon een vriend) moet je dan hierbij 
steun geven, meer kan hij niet en meer 
is, als hij het goed doet, ook helemaal 
niet nodig. Problemen kunnen nooit op de 
ziekenhuis-manier als het ware "buiten 
je om" worden geregeld. 

Het Begrip 
De mens en , die je hebt acht er gelaten , 
en di e zo aardig waren , toen je bl i nde 
darm eruit moest , doen nu overdr even be ­
zorgd en maken a chter j e rug het bekende 
gebaar, alsof ze een mug voor hun voor­
hoofd wegpakken - een beetje "je- weet- wel" 
ben je voo r hun , wanneer je er in slaagt 
om de inricht ing weer uit te komen. Tege n 
jou wor dt dat niet gezegd , i ntegendeel 
wordt je aangeraden om alles maar snel 
van je af te zetten, en om er maar niet 
meer aan t e denken . Nu ben j e zogenaamd 
beter, alsof j e ellende ergens op het 
terrein op de vuilnishoop ligt . 

Kortom 
Op de punten, waar echt ziek en "geestes­
ziek" het minst op elkaar lijken , wordt 
het meest gedaan, of het om hetzelfde 
gaat: door de doktoren, die het wel 
weten , en door de mensen, die "inri ch­
ting" zo graag will en vervangen door 
het woord "ziekenhuis", en door ieder­
een die denkt, dat pillen problemen kun­
nen oplossen . En dat , terwijl op zoveel 
andere punten de "zieke" begrip vindt en 
aanmoediging , waar de "gek" zijn ellende 
wordt verweten en hij met de nek wordt 
aangekeken . 
Als anderen het niet willen weten , ver­
tellen we het wel aan elkaar, en omdat 
het niet door bedrust over gaat, moeten 
we er zelf aan werken . 
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I onder ons 
Op ons vorige stuk over vrouwen kregen we 
een reaktie; de briefschrijfster waar­
schuwt ons niet te schrijven over alge­
meen menselijke problemen onder het mom 
van rlvrouwenproblemen I r , waar dan toeval ­
lig het woord It vrouwll in voor komt ( zi e 
de brievenrubriek ) . Het is niet t oeval­
l i g , dat we over vrouwen schri j ven. 
Vrouwen hebben eigen specifieke moeilijk­
heden, mannen ook, maar daar hebben we 
het nu niet over . 
Als een moeder wordt opgenomen , voelt zij 
zich extra schuldig tegeno ver haar gezin , 
omdat haar man en kinderen gewend zijn 
door haar verzor gd te worden . Moeder 
kookt , wast , brengt gezell i gheid , enzo­
voort. Vaak moet en de kinder en in andere 
gez innen o f internaten opgenomen wor den , 
omdat zij anders geen verzo r ging hebben . 
Dus als moeder opgenomen wordt, l ij dt het 
hele gezin eronder. 
IIToen ik weer naar hui s mocht, kwam mlJ n 
do chte r ook weer voorgoed thui s ui t het 
int ernaat !!, vertelt een ex- pat i ënte , "de 
kinder en verwachtten een bl i jde , genezen 
moeder . I k had hen voor mijn zogenaamde 
vrijwillige opneming vert eld , dat ik 
be t er zou wo rde n en weer blij met hen zou 
kunne n zij n . In plaat s daarvan kr egen ze 
een nerveuze , angst i ge moeder terug: bang 
dat ze iets verkeer d deed , en daardoor 
opnieuw opgenome n zou wor den , bang om oud 
te wor den, bang om te l even". 
Thuis is er ondert ussen niets ve randerd , 
je moet wee r verder , waar j e gebleven 
was. Je moet weer het schaap met de vijf 
poten zijn, waar j e op afgeknapt was : 
voor je man een goede minnares, voor je 
kinderen een l ieve, verzorgende moeder , 
je mo et sfeer en gezelligheid in hui s 
brengen en er aantrekke l i j k uit zien . 
Maar dat verbli j f in de i nri chting heeft 
zijn littekens achtergelaten , j e hebt 
soms geen fut meer in al die opoff e rende 
lie fde , je wordt opstandig, humeurig , 
omdat er niets veranderd is. J e voelt j e 
niet helemaal gezond , maar je durft niet 
naar de dokter t e gaan uit angst , dat 
hij je een "zeur" vindt of erger, dat je 
weer opgenomen moet worden . Je bent weer 
depressief , je kunt geen gezel ligheid 
meer ge ven , je voelt je waardeloos en 
verwaarloost je gezin en je huis weer. 
Kor t om: je faalt . 
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En als Je schoonfamilie, buren en kennis ­
sen komen met : "Kop op, pi eker niet meer 
over die inrichting, dat is verleden 
tijd", dan sta je al leen met je angst en 
schuldgevoelens . 
Of dat je een baan moet zoeken om eruit 
te zijn, maar wat zou je werken zonder 
diploma 's, en wie vangt dan de kinderen 
op? Of als je eens in de maand wat uit je 
evenwicht bent, huilerig, dan wordt niet 
gevraagd "waarom?", maar gezegd : "Kop op , 
dat komt, omdat je nu mens trueert" . 

Sommige vr ouwen gaan dan bij elkaar zi tten 
i n e en zogenaamde "praatgroep", om over 
hun problemen en mogelijkheden te pr aten . 
Pr aatgroepen zijn eigenli jk ook een soor t 
"doe- het - zel f - t her apie"-groepen , zoals we 
in de vorige en ook weer in de ze Gekken­
krant beschreven hebben. J e kunt elkaar 
steunen, ervaringen ui t wis se l en en mi s ­
schi en merk je dan , dat j e niet alleen 
staat , dat j e j e ni et alt ijd s chuldi g 
hoeft te voel en t egenover je gezin , als 
je s oms wat meer aan j e e i gen belang 
denkt i n plaats van aan het bel ang van j e 
man of j e kinder en . 
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GOOCHELEN I • 
~oofdstuk 1 0 I 
Wat Zl.]n nou de verkeerde dokters? 

De ve rkeerde dokt ers zijn de dokters, die 
achter hun bure au ge zet en wat vragen 
s t ellen . Terwijl je probeer t a nt woor d te 
geven, pakken ze hun r ecept -papier en 
s chr i jven daarop hun t herapi e in onduide ­
lijke t ekens neer . 
Wat ze vooral niét do en, is ui t l eggen, 
waarom ze dat doen, wat voor resultaat ze 
verwachten, wat er mis kan gaan, en jou 
ook andere mogelijkheden in het vooruit­
zicht stellen . Hun houding weerhoudt je 
ervan verder t e in formeren. 

Hoofdstuk 2 Q 

Wat zi j n nou de verkeerde patiënten? 

De verkeerde patiënten zijn er in twee 
soorten . De ene soort weet zeker , dat 
zijn dokte r de beste is , dat hij je beter 
maakt, zonde r dat je daar zelf ook maar 
iets a an hoeft te doen . Zo' n dokter heeft 
er bovendien ook tien jaar voor geleerd 
om zo ver te komen, en dat ontslaat zijn 
patiënten verder van de noodzaak om zelf 
iets te weten . Het enige , wat zo'n pa­
tiënt eventueel nog kan overkomen , is 
dat zijn dokter van dat voetstuk afvalt. 
De andere soort weet zeker , dat zijn dok­
ter de slechtste i s, dat hij je vergif­
tigt , zonde r dat je je daartegen kunt 
verwe r en . Die dokter heeft tien jaar ge­
l eerd om een Mercede s en een vi l la te 
kunnen kopen , en weigert je ook maar 
iet s te vertellen over wat j e hebt . Hi j 
verbiedt je om naar een andere dokter te 
gaan (trouwens , die dekken elkaar toch 
altijd) . Het enige , wat daar nog bij kan 
komen , is , dat andere art sen nog groter e 
kloot zakken blijken te zijn. 

Hoofdstuk 3 ["] 

Wat zijn nou de verkeerde r edaktieleden 
van de "Gekken"krant ? 

Die bestaan niet. 

Hoofdstuk 4 Cl 

Wat ZIJn nou de ideale dokt ers? 

Kom nou , di e bestaan helemáál niet . 
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Hoofdstuk 5 

Wat zijn nou de ideale pat:ënten? 

Te gek om los te lopen, zeg . Daar geven 
we niet eens antwoord op . De ideale pa­
tiënt is helemaal geen pati ënt . 

Hoofdstuk 6 ~] 

Wat zijn nou de i deal e r edakt ieleden 
van de "Gekken"krant? 

Omdat wij dat zelf zijn, kunnen we daar­
over een heleboel vertellen . We zullen het 
desondanks kort maken . 
De eerste fout, die we volledig hebben 
weten te vermijden , is een autoritaire 
wijze van optreden en informatieverschaf­
fing. Op dit punt dulden we dan natuur ­
lijk ook geen enkele kritiek . Wij geven in 
onze medicijnen- rubriek de enige echte, 
juiste informatie over medische zaken . En 
als er een brief komt met vragen over ge­
ne esmi ddelen of zoi ets , dan zetten we e ven 
kort en bondig voor die lezer uiteen , hoe 
het zit en waarom zijn dokter het fout 
do et , en dan zeggen wij ook nog even, hoe 
het wèl moet . Zo zit dat .dus . 

Hoofdstuk 7 lSl· ... .. 
De ideale medicijnen- informatie 

Wij vinden , dat wij de lezer s moeten aan­
sporen om zelf hun eigen probleem t e gaan 
over zien en hun dokter zover te krijgen , 
dat hi j hun daar bij helpt . En dat onze 
i nformatie- rubri ek over me dicij nen e r 
e igenlijk juist is om hun daarbij beter 
beslagen t en ijs te laten komen , zodat 
ze meer ze lfvertrouwen krijgen . En dat we 
ze moeten vertel l en , dat j e helemaal geen 
tien jaar geleerd hoeft te hebben om iets 
over je l ichaam , en de dingen , die je 
slikt , te begrijpen . En dat we brief­
s chrijvers , die ov er hun dokter en hun 
medicijnen klagen , moeten vertellen , hoe 
ze er zelf iets aan moe t en doen om hun 
dokter zover t e kr ijgen , dat hij voor hèn 
een goede dokter wor dt . En dat wij daar 
als "Gekken"krant nog veel te weiilig aan 
do en . 

I L L E N 
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"Het is gewoon oneerlijke Konkurrentie !" 
Aldus de heer S., die we in zijn luxueus 
verbouwde boerderij in het' Brabantse D. 
naar zijn mening vroegen over de inrich-
tingsmarkt . . 
11 Iedereen in onze branche weet, dat pa­
tiënten de voorkeur geven aan vulkoeken 
boven pillen . Maar ja, wat wil je, die 
dokters schrijven tóch pillen voor. Die 
weten ook, aan welke kant hun br ood ge­
smeerd wordt. I! 
Somber vervolgt hij : "Kijk nou naar al 
die voor delige pillen-aanbiedingen van 
de laa tste tijd . Daar kun je als vul­
koek- fabrikant toch niet tegenop kon­
kurreren? We prober en het natuurlijk 
nog wel wat t e r e dden met de verkoop 
van Mars-repen, maar ook dat artikel is 
niet meer, wat het geweest is. !! 
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ZIELIG ZIE K 
Maar nu iets anders over die naam. Ik zal 
u proberen uit te leggen waarom ik de 
naam wel goed vind. De Gekkenkrant (daar 
heb je dat woord weer.) is een krant 
voor mensen die opgenomen zijn in psy­
chiatrische ziekenhuizen. Of psychiatri­
sche inrichtingen, vroeger noemden men 
dat gekkenhuizen. Toen waren er mensen -
die zelf niet gek Waren - die vonden dat 
dat een sche ldhJoord was en ze verander­
den het in psychiatrische inrichting, 
later in ziekenhuis. Voor wie was dat 
een scheldhJoord? Gek, betekent vreemd 
doen, iemand doet gek, doet raar, doet 
anders dan de meeste mensen en dat valt 
natuurlijk meteen op. Dat vinden we on­
gewoon . Als de mensen in een land gewend 
zijn dat iedereen vooruit loopt en op­
eens is er iemand die achteruit loopt , 
dan valt dat op. De mensen, die vooruit 
lopen vinden dat raar en gek, ze moeten 
er om lachen, of erger nog ze schelden 
zo iemand uit Voor "gekke achteruit­
loper".' Maar betekent het. dat zo iemand 
beter of slechter is , of mooier of le­
lijker is of aardiger of niet? Of dat 
hij zich moet schamen omdat hij achteruit 
loopt? Hij moet hoogstens uitkijken dat 
hij nergens tegen aan loopt .' Want met het 
maken van de straten en de huizen, heeft 
men er rekening mee gehouden dat mensen 
vooruit lopen . Iemand die in een psychi­
atrisch ziekenhuis is opgenomen, is daar 
omdat hij op de een of andere manier 
anders doet dan de meeste mensen. Hij 
heet dan psychiatrische patiënt. Patiënt 
betekent dat je ziek bent en psychiatrisch 
komt Van het woord psyche en dct betekent 
ziel. Zieke ziel of "zielig" ziek, dus. 
In plaats van: "kijk uit waar je loopt, 
gek.''' zeggen mensen : "je loopt in de weç" 
"jouw ziel is ziek, jij moet opgenomen 
worden 11. 

En misschien is dat soms wel het beete 
omdat zo iemand inderdaad "overal tegen­
aan loopt en alsmaar struikelt in z1:jn 
leven.' '' Vaak is het niet het beste en kan 
iemand het prima redden al doet hij een 
beetje gek. Meestal heeft iemand er zelf 
erg last van, dat hij gek doet, hij wil 
het wel veranderen, hij laat zich opnemen 
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of gaat in een therapie om er iets aan te 
doen . Maar in alle gevallen is hij niet 
beter of slechter, mooier of lelijker, 
zieliger of zieker dan de mensen die hem 
psychiatrische patiënt noemen. Hij heeft 
hoogstens meer meegemaakt in zijn leven 
of meer nagedacht over zichzelf want je 
gaat niet zómaar achteruitlopen. Hoe 
dan ook, ik vind dat het niets helpt of 
je iemand nou gek of patiënt of psychia­
trisch noemt, je verandert er niets mee. 
Alleen zeg je bij "gek" tenminste nog 
wat je Van hem vindt. De Gekkenkrant wil 
meehelpen aan een verandering in psychi­
atrische ziekenhuizen . Omdat zij vindt 
dat de patiënten, gekken, onrecht wordt 
aangedaan. Te veel medicijnen en te wei ­
nig goede therapie, te weinig aandacht 
en teveel arbeidstraining, te veel mensen 
op een zaal en te weinig zelf te zeggen. 
En noem de hele rij maar op. De situatie 
waarin wij gekken zitten kunnen wij al­
leen zelf veranderen . We moeten voor ons 
zelf opkomen en dat kunnen we best, want 
we zijn niet zielig . Dus heb ik liever 
dat iemand mij gek noemt, dan weet ik 
waar ik aan toe ben en kan ik intussen 
rustig doorgaan met m'n eigen zaken. 

\\ 
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r HERWAARDERING 
GEVOELSONTLADING 

r" 
, + 

n 

• 

! l' .è f; pu: 1'] -_ ~pen .,) um de oeur>t .,) r-
;;;,r'-,.g.r, t 'el"~erken . luda: 1Jb br m';nder 
:ast Jan hebben . Jui s t het d00rleuón 'a~ 
er~'aringi,;:r: ":8 zo be Zangr';Jk omdat in 
deze maatsehappij huilen> b1:bberer: en 
schreeUiJer, ge zien wordt als de pijn ze l f 
i . p . v . een genezingsproces om pijn te 
boven te komen . Hui len heelt de pijn 
j uis t . Iedereen wee t hoe bevr i j dend het 
kan zijn om eens lekker ui t t e huilen, 
zonder da t dat afgebroken wordt . Mensen 
worden a l t i j d onmidde llijk zenuwach t i g 
a l s i emand "moei lijk " doet en 'we t en ni e t 
goed hoe ze ermee om moeten gaan. Waar 
he t bij co- counseling om gaat i s dat we 
elkaar helpen dit natuur lijke proces 
van gevoelsontladingen (huilen , lachen 
enz , ) te herstellen (herwaardering) . 
Op die manier komen we ook weer toe aan 
oude pijnervar~en . En in de therapie 
i s het de bedaeling opnieuw en op een 
andere manier met dat oude leed om te 
gaan . 
Wi j hebben mins tens 1 keer in de week 
een bijeenkomst met iemand uit de gr oep . 
Met zijn tweeën dus . De luis teraar lui­
ster t gedurende drie k1Jar tier naar de 
ander die zijn/haar verhaal vertelt . 
Daar na worden de r ollen omgedraaid. 
Ook 1Jeer voor drie kwar tier . Hierdoor is 
het verschil hulpvrager-hulpverlener 
weggevallen . Ieder leer t een goede hulp­
ver lener te zi j n door te luis ter en en 
natuur lijk ook een goede hulpvrager. Je 
zu lt mer ken dat ieder een in we z en met 
de zel f de prob lemen zit . Ver der komen wi j 
met de hele groep ook een keer in de week 
samen . De groep bes taat uit 6 tot 8 men­
sen. I n A 'dam z i j n er 4> i n Utrecht 1 en 
1 in Hengelo . De groepen wor den geleid 
door mensen met de meeste co- counselings 
er varing . We houden ons ook bezig met kul-

t'AP '[. +. n~ 

de ae, teY'gl~'/ 
b vr{ <' • ng 1':; 

m t c . - ~ un.sel 

Z l'S u. 
n 'iJht& 

T L 2 3., '3 

d' ns pge legu. 2 '~''''> 
I~ nt rdru' ki.J 

Yi. 

t ":un lIa U' 

'lan kan d Hl. 

IJ]I -, I.Y.$L ng 
n " ·hpz'.:Vé n c)f he len 
S '0 j,lar, c tu lp rt 

g"e en .oet al twee jaar 

a 1..08 

. ' er Baststra'l~ Aa 
Am"terdam 

2 -160 

OEFENING 1 1 (voor oef . I zie G. K. 14 p.1 2) . 

(duur 15 à 20 min.; 2 pe r sonen) 

Ga i n een gemakke l ijke , maa r wel aandach­
ti ge houding tegenover e l kaa r zi t ten. 
De één sp reekt, de and er lu istert . 
~ De sp r eke r verte lt a l l e prettige ge­
voe l ens , d i e op da t mome nt in hem opkomen 
waa r ze oo k over gaan ( van "mijn haar 
zi t zo moo i" t o t "ik ben verl iefd") . De 
lui s t e r aa r probeert de sp r eker aan t e 
ki j ken en zo goed mog e l ijk samen t e vat­
ten wat hi j gezegd heef t. Al s de spreker 
akkoo r d gaat , wo r den de r ol len omgedr aa i d. 
~) Hiern a vertelt de spr eke r a lle nar e 
gevoe l ens , die in hem opkomen waar z e 
ook over gaan (van IIwa t was he t eten 
vies vandaag ll t o t II mi jn f i e t s i s gesto­
len" ). De l uisteraar doe t hetzelfde als 
bi j a). 
PROBEER HET EENS ! GEEF HET NIET TE SNEL OP ! 
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zo IS DAT I 
• 

Lieve medepatiënten! 
Hoera, ik ben eruit na 20 jaar . Beter? 
Neen ! Ik moet leven met mijn sores> maar 
kom nooit weer als patiënt in een psy­
chiatrische inrichting terug . Ga je er 
helemaal niet meer heen> zult U vragen? 
Jawel om iemand te halen voor een gezel­
lig dagje bij me thuis. En een ieder van 
U die dit leest> nooit bezoek krijgt> 
nooit post, nooit een pakje> nodig ik 
een dagje bij me uit - mits hij of zij 
alleen kan reizen . Het is bij mij erg 
gezellig en ik doe wat mijn gast wil ! 
Tragisch is mijn'geval niet> hoewel ik 
soms nog veel verdriet heb en weinig 
slaap . Maar er is groter leed dan het 
mijne en daar kijk ik maar naar en laat 
het als het kan diep op mij inwerken. 
Zusters en broeders , U leest toch ook de 
Gekkenkrant? Doen hoor> hier komt een 
woordje voor U. Als U permanent in de 
zenuwverpleging vertoeft> vergeet dan zo 
gauw mogelijk hoe misschien veelvoudig 
U wel gediplomeerd bent . Het gaat uitslui­
tend om uw warme menselijkheid niet om 
een bespotte lijk overwicht ! ( .. . -)--

Z A C H T 
Verklaar je schizofreen of mensen voor gek 
die zeggen jij bent gek zeg hen dan niet 
bid tot Jezus dat je 1Jeer gezond mag worden 
maar doe het dan zelf 
want je zou Jezus voor gek verklaren. 

Ik was 27 jaar bang. 
En 1 jaar gek. 
Ik had geluk . 
Ik had veel vrienden en een hele goede 
psychiater. 
Na 1 jaar therapie was ik beter! 
Wie schrijft ons eens een opbeurende 
brief, vragen jullie. En hebt U weleens 
drOmen? Ja, duizend dromen had ik die 
geen bedrog zijn geweest. 
Als ik kon en durfde zou ik boeken vol 
schrijven voor meer begrip. Wie weet? 
Hier is een droom, zonder bedrog: 

... Jij hent de prins van de wolken> 
jij beat de god van de wind 
jij! 
jij bent kind en god en koning 
jij bent mens 
jij mag zijn in de wereld 
J7-J bent jij 
en ik houd van jou. 
,Ik heb jou Zief> mens> man, vrouw> kind 
ik heb jou lief 
en daarom zal ik zacht zijn voor jou. 
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MISLUKT E TRIP 
Reaktie op Reaktie . 
In een psychiatrische inrichting tussen 
Den Helder en de lijn Amsterdam-Haarlem 
heb ik het volgende aan den lijve onder­
vonden . Na een langjarig (onnodig) ver­
blijf krijg ik een weekendverlof. Ik sla 
de verzenen tegen de prikkels en blijf 
weg . Ik word vermist en daar ik tegen 
een hoofdverpleger gezegd heb dat ik naar 
mijn broer ga> krijgt deze dinsdag een 
telefoontje . Uw broer wordt vermist, is 
hij bij U? Nee hoor, niet gezien . Grote 
verbazing . Wat nu? De week gaat verder . 
Ik besluit kennissen op te zoeken in 
Wenen . Daarvoor heb ik een koffer plus 
een paspoort nodig . Besluit deze te gaan 
halen na elf uur (nachtzuster) . Na bellen 
wordt O'{l-en..gedaan . 

\' 
\ 

Taxichaffeur opgedragen te wachten . 
Onmiddellijk na binnenkomst sluit nacht­
zuster de deur> gevangen! Nachthoofd ge­
beld. Komt . Koffie gezet> laten wij eens 
praten! Uitgelegd: ik kom hier voor koffer 
plus paspoort . Vrienden in Wenen wachten. 
Geen nood. Je moet blijven . Het is nu één 

uur ' snachts . D.D. arts opgebeld. Patiënt 
is agressief, dreigt handtastelijk te 
worden . Arts (woedend dat zij voor zo een 
bagatelle uit haar bed gebeld 1Jordt): 
spuitje geven en isoleer! Verder gepraat. 
Geen resultaat. Nachthoofd belt arts weer 
op (moedig!). Had dit niet verwacht! Arts 
blijft bij mening. Spuitje plus isoleer. 
Nachthoofd belt t1Jee man en onder protest 
in isoleer. Spuitje. Hele nacht geen oog 



dicht gedaan . Arts zegt toe bezo ' morgen. 
Zaterdag en zondag gaan voorbij. Geen 
vrouwelijke arts! Is ze bang? Maancu Vi:' .­

plaatsing naar gesloten afdeling. it dz r 
maar Uefst drie maanden zonder naar buit n 
te mogen ! F:en arts , tijdelijk verbonden 
aan de inrichting,heeft j.aren geleden al 
voorgeschreven dat ik lichaamsbeweging 
nodig heb tegen constipatie . Verzoek voor 
1~ uur wandelen (3x~uur) afgewezen. 

ZELFMOORD 1 
Ze werd verpleegd in het Sint Joris ­
gasthuis , maar pleegde na ontslag thuis 
zelfmoord. Zij werd al gedurende 11 jaar 
verpleegd in verschillende inrichtingen . 
Haar moeder: "Met andere inrichtingen 
hadden we ook al slechte ervaringen. Maar 
Sint Joris gasthuis was slechter dan F:nde­
geest en Schakenbos. Toen ze in het Sint 
Joris aankwam, werd ze drie dagen lang in 
een isoleercel gestopt. Ze kreeg toen 
ook tabletten waarvan ze niet stil kon 
zitten. Na drie maanden had ze een bol, 
opgeblazen gezicht. De anderen patiënten 
zagen er ook niet erg goed uit. 
Het was daar een eenheidebestaan. De 
patiënten moesten helpen in de huishou­
ding, er werd weinig aan sport gedaan en 
de dokter kreeg ze s lechts vijf minuten 
per week te zien. Op een gegeven moment 
ging ze naar de handwerktherapie. De hele 
zomer door moest ze op een gloeiendhete 
zolder borduren. Het was daar zo dat als 
je eenmaal een therapie gekozen hebt, 
je niet meer kunt veranderen. 
Ze was erg moeilijk , maar tevens erg 
intelligent, daardoor doorzag zij vele 
dingen . Ze kwam vaak in opstand omdat ze 
de kleinering en het getreiter van het 
verplegend personeel niet accepteerde. 
Daardoor kreeg ze vaak straffen: braak­
spuiten,het in laten nemen van vieze pil­
len, die voor straf werden gemalen en' 
haar weekenden binnen houden, terwijl 
ze normaliter naar huis mocht. Ook werd 
ze voor straf naar een andere therapie ge­
stuurd, omdat ze de bezigheidstherapeute 
graag mocht was dat een enonne straf 
Voor haar . Op een gegeven moment was het 
zelfs zo erg dat ze Voor straf bij de 
ergste patiëntenten werd gezet . Daar 
werd ze vernederd en beledigd. Boven-
dien vond ik het er vies en smerig . 
De patiënten moesten de gebouwen 
zelf onderhouden . De verpleging deed 
daar niets aan . F:ens per week mochten de 
patiënten in bad. Dat gebeurde in groeps­
verband zodat er totaa l geen privacy 
meer was . Dat was er ook niet op de 
zalen want ze sliep met ongeveer 14 
andere patiënten . Zelfs haar kleren 
werden in een kast opgeborgen . 
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Later werd het wel beter toen kreeg ze 
een eigen kamertje . Maar de behandeling 
bleef hetzelfde. De enige hulp bestond 
uit medicijnen . Volgens mij wordt je 
daar alleen maar gek . De overgang al-
leen is al erg groot . Maar je moest je zo 
aanpassen en laten vernederen,dat je 
er al niet meer tegenop kon. Een van 
de oorzaken is dat de dokters te veel 
patiënten moeten behandelen. Mede 
daardoor is er geen sprake van nazorg. 
De oorzaak van zelfmoord ligt geloof ik 
niet bij het Sint Joris. Het kwam mede 
doordat haar vriend zelfmoord pleegde, 
maar ook wel omdat ze bang was om Weer 
naar Sint Joris terug te moeten . Nee , 
ik had haar beter bij me kunnen houden, 
dan haar zdn lijdensweg mee te laten maken . 

HEEN EN WEE R 
., . Ik ben op 6 maart 1975 in Duin en 
Bosch vrijwillig opgenomen vanwege buik­
klachten . Deze zijn na een paar weken 
venzelf en zonder medicijnen over gegaan. 
Op mijn vraag of er een beschikking Voor 
mij was, kreeg ik het ontwijkende ant­
woord, dat mijn psychiater, ar. v.d. Ende 
het weleens zou nakijken. Zo loop ik ie­
dere week 2~ dag rond in "Duin en Bosch" 
reis maar heen en weer en van een gesprek 
is tot nu toe niets gekomen ..... . 

PATIENTENRAAD 
. . . A ls oud patiënt van "Huize St. Ser­
vatius" te Venray (L.), bevreemdt 't mij 
ten zeerste dat in genoemde psychiatri­
sche inrichting nog geen definitieve 
patiëntenraad geformeerd is . 
Wel waren op de vergadering (van de 
landelijke patiëntenradendag in Huize 
Padua op 15 januari) 2 personen ter na­
dere informatie aanwezig, om een juiste 
gang voor de oprichting van een patiënten­
raad te weten te komen . Het jaarverslag 
van "Huize Padua" is hun hiervoor ter 
hand gesteld. 

In het gesprek met de personen Van "Huize 
St . Servatius" bleek echter wel dat 't 
hoofdbestuur bereid Was de nodige mede­
werking voor een patiëntenraad te verlenen. 

Op 17 maart vond in Heerlen de laatste 
patiëntenraden-vergadering plaats. Ik 
hoop van harte dat daar ook een stem uit 
Venray te horen was. 

VERVOLG BRIEVE~ 
OP PAG. 15 )J 

VISCHGRAAT 
IN 

VET 
Donderdagochtend , half tien . 
Terunbespreking . 
Aanwezig : 
Afdelingspscyhi ater 
Assistent- psychi ater 
Psychologe 
Ver pleging 
Maatschappelijk werker . 

PAP I E R 
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Tip : 

Speel deze terunbespreking eens na . Daar­
voor moet je met z 'n zessen zijn , want 
er doen zes mensen mee . Eigenlijk dus 
zeven: mijnheer Vischgraat zelf . 
Ieder neemt dan één van de rollen op 
zich : de afdelingspsychiater , de assi­
stent , enzovoort (en , als je met z ' n 
zevenen bent , mijnheer Vischgr aat) . 
Dan voel je ook eens , hoe het voelt om 
over andere mensen beslissingen te zit-
ten nemen . 



TEAMBES PRE KING II 
Afdelingspsychiater: 

Sorry , ik ben niet zo goed op de hoogte. 
Wat staat er op de agenda voor deze be­
spreking? 

Assistent- psychiater : 

De I . B. S . van mijnhee r Vischgraat loopt 
af. Hij is al één keer verlengd. Ik ben 
zelf voor machtiging . 

Afdelingspsychiater : 

Vischgraat? Nu moet je me even helpen 
.. .... . , wie is dat ook weer? Ik heb hem 
op ' t ogenblik niet zo goed voor de 
geest . Heb ik hem ooit gezien? 

Assistent-psychiater : 

Een lange man , een beetje mager ...... . 
Met dat ingehouden , strakke gezicht . Je 
weet wel , die man , die zijn vrouwen 
zijn vriendin bedreigd heeft . Hij wei ­
gert voortdurend zijn medicijnen in te 
nemen , gaat tegen ieder een tekeer . Het 
is erg moeilijk om kontakt met hem te 
krijgen . Echt hysterisch gekleurd 
gedrag dus . 

Afdelingspsychiater : 

Kun jij wat over de thuis- situatie ver­
tellen , Kees? 

Maatschappelijk werker : 

Een gebroken gezin . Moeder is ook opge­
nomen geweest. Vader regelmatig in aan­
raking met de justitie . Ik heb met zijn 
broer gesproken , en daar kreeg ik ook 
de indruk van , dat het met dat hele ge­
zin niet zo lekker zit . Je kunt dus 
eigenlijk verwachten , dat deze man her­
haalt , wat hij vroeger thuis geleerd 
heeft. 
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Afdelingspsychiater : 

Heeft dat testmateriaal nog wat opgele­
verd? 

Psychologe : 

Vooral uit het projektie- materiaal kwam 
behoorlijk wat naar voren, maar echt in­
zicht in het psycho- pathiforme gedrag , 
nee . Veel agressie , dat wel , en angst . 
Een thema , wat steeds terugkomt , is hoe 
bedreigend vrouwen voor hem zijn . Verder 
toch wel zwakbegaafd, we kunnen bij hem 
niet op inzicht mikken. En erg kontakt ­
gestoord dus. 
Als ik een voorspelling zou moeten doen , 
zal hij alles in het werk blijven stel­
len om zijn waan vast te houden . Over ­
plaatsing naar een verblijfsafdeling , 
zou ik zeggen . 

A3siztent-psychiA.t~ 

Maar de man z'n I . B. S . loopt af ! En hij 
blijft hier nooit vrijwillig , en hij is 
dus echt gevaarlijk. Ik vind het beslist 
onverantwoord om hem te laten gaan . 

Afdelingspsychiater: 

Hoe is hij eigenlijk op de afdeling? Kan 
de verpleging daar misschien iets over 
zeggen? 

Verpleegster A: 

Ik heb wel een leuk kontakt met mijnheer 
Vischgraat . Hij is wel veel met zichzelf 
bezig , maar ja , dat hebben er meer. Best 
rustig dus . 

Verpleegster B: 

Ja , hoor I S , jij ziet hem alleen maar 
' s avonds , maar ik maak hem overdag mee . 
En dan vind ik hem soms toch echt niet 
te hanteren. 

t 
I 

-_.-.--- . 
"...-- - ---::....--::::::: ----

HOM EN K U I T 

De assistent- psychiater richt zich nu 
tot de afdelingspsychiater, en zegt , 
dat V. de neiging heeft om mensen 
voor zich in te nemen en tegen elkaar 
uit te spelen . Dat zie je wel meer 
bij mensen zoals Vischgraat . 

Afdelingspsychiater : 

Ik geloof , dat we nu wel genoeg weten 
over Vischgraat. We moeten dus een be­
slissing nemen . Hij zit nu nog op obser­
vatie , neem ik aan . Hoe nu verder dus. 

Psychologe : 

Misschien kun Je even zeggen , wat je van 
ons nu precies verwacht in deze situatie? 

Afdelingspsychiater: 

We zitten hier dus als team . Dat bete­
kent, dat we gezamenlijk moeten denken 
over wat er nu met Vischgraat moet ge­
beuren. 

Het is nu een tijdje stil . 

Maatschappelijk werker (aarzelend) : 

Nou , zo l n KZ- verklaring . ... ... ... dat 
is toch niet niks .. .. .... . . 

Verpleegster B: 

Ja , hij gaat nu al zo tekeer tegen zijn 
I.B.S ......... .. 

Verpleegster A: 

Psychologe: 

Ja , vrijwillig is natuurlijk altijd 
beter . Maar dat moeten we dan ook wel 
aankunnen , met al die agressie . Maar ik 
weet niet . . . .. . 

Maatschappelijk werker : 

Vrijdag , morgen dus , zie ik de maatschap­
pelijk werkster, met WIe hij vroeger kon­
takt heeft gehad . Misschien dat die nog 
nieuwe informatie heeft. 

Assistent-psychiater : 

Kijk , meer informatie zal het beeld niet 
verhelderen. Die man is gewoon behoorlijk 
ziek , dat is toch duidelijk gebleken. Het 
beeld is progressief , deze man is ont ­
remd. We moeten zijn familie beschermen . 

Afdelingspsychiater : 

Hij drinkt zeker ook? 

Psychologe : 

Misschien is overplaatsing een oplossing? 
De verpleging kan hem duidelijk ook niet 
aan. 

Verpleegster B: 

Nou , eh . .... ....... . 

Psychologe: , 
En is er ook niet voor opgeleid ook. Deze 
mensen zijn geboren manipulators, ze ZlJn 
in staat om konstante onrust op een af­
deling teweeg te brengen . Ver geet niet, 

Moeten we nu al een beslissing nemen? J d.at dat behoorlijk veel inzi.cht vereist. 
Is het I)iet beter om hem eerst een tijd- ~ ~. 
je tot rust te laten komen? Ik weet nIet . ... ~ 
misschien wil hij dan wel vrIJwIllIg . , _. -':;;:~ ... 
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r 
Afdelingspsychiater: 

Wacht'even , Gerda, ik geloof, dat 
ni ~ ,~ ~ kussie lS Daar zo' i 
ander", k r nog we~ eel. wat verd 
je ~ver ~ ~n ~ra Ik ben 7 I 

di t r._ 
n 

rmt 
trol-

~ ns w r d n cv r i 0rl id· 
s di -'1 r v ""'n h r 

isch r t 

Assis . E.j· 

En 0ve'" z J 
r- • ond J 1 

g v1.R.rli oJ k, 

m -h11 1l1g. 
t .... P +huic:'. 

.l bedrei"t 

.i nliJk r C" t 
.~ i is w 

mensen. 

Ma<;tschap"nel':'jk werker: 

Ju.titie )f een K~, dat is dus elgenlijk 
de keus. Als we hem laten gaan, word 
zij, familie de dupe, en dan weet ik 
zeKer, dat het voor hem strafce~ wordt, 
me' TBR. Ik heb al overleg gehad met 
Ger ritsen van de RPI- Eindhoven , en die 
neemt zulke gevallen wèl op . En hun staf 
is daar t rouwens ook op ber ekend . 

Verpl eegster B: 

Eh , mag ik wat vragen? Mogen wij weg? 
Want het is nu eigenlijk zo ' n beetje 
tijd. 

Verpleegster A: 

I k weet ook niet zo goed meer, waar het 
nu over gaat en, eh, het is ook er g druk 
op ' t ogenblik op de afdeling . 

Afdelingspsychiat er: 

Nou, wacht even , we zitten hier al s t eam. 
We moeten er samen ui t zien te komen, en 
ik heb tot nu toe nog niet echt gehoord, 
wat jullie er nu van vinden. 
We zijn tenslotte gezamenlijk verantwoor ­
delijk en vooral jullie hebben nog het 
meest direkt met Vischgr aat te maken . 
We moeten nu echt proberen dit in team­
ve r band op te lossen . 

Verpleegster B: 

Nou , ik denk , dat we mijnheer Vischgr aat 
wel aan kunnen. Ik bedoel , hij is natuur­
l ijk wel eens l astig, maar we hebben toch 
de isoleer nog? 

Maatschappelijk wer ker : 

Eh , waar zitten we nu? 

Assi st ent - psychiater: 

Di nsdag moet dus die aanvraag voor die 
machtiging b innen zi j n . 

(tegen het a fdelingshoofd : ) 
Denk je t r ouwens , dat we het nu zo lang­
zamerhand niet eens af kunnen ronden? 
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Maatschappelijk werker , 

He+ gaat er t eh om, ~at Vischgraat een 
Eoede behlnd ling r~j ? Ik de " dot 
~e daarvcor naar s~t~ v idd 1 ~e-

te~ z e A.s hiJ h· r I baS1S 
vr JWilli iJ~, + na ~ r 

t L t 
e ( rf e J.J. 

.-I t vind m: 
zei 

~r Viscu ra t 

v rp eeg _e"'" 

I~ !l, ' h u gaa dus Cl'J.t ')pd ... (: ~ r te en 
.-J.ie .b.S . 

Afde~:ngspsychiat r · 

Al die gerechtelijk re 
m:isschien niet allemaal 
de verantwoordelijkheid 
ling ligt toch echt we~ 
ons. Zelfs al zouden w 
schien Vischgraat tegen 
scherming moeten nemen . 

Psychologe : 

ellngen zLjn dan 
z ideaal, maar 
voor de behande-
uidelijk bij 

daarbij mis­
Zlchzelf in be-

I nder daad , daar ben i k het mee eens. Die 
verant woordelijkheid l i gt bij ons, al s 
t eam . Maar we kunnen hem toch ook hi er 
houden en dan aanbieden aan afdeling A, 
waar ze een gedragstherapeutische bena­
dering hebben? Misschien voelen ze er 
daar wat voor . 

As sistent -psychiater : 

Dus toch een KZ- ver klaring . Wat we ook 
verder met hem doen . 

Afdelingspsychiater: 

Als ik het dus goed begrij p , ligt de 
zaak dus eigenlijk toch gekompliceerder 
dan ik dacht . 

(tegen de assistent- psychiater : ) 
Misschien kunnen we er straks in de 
artsenbespreking nog iets dieper op ln­
gaan . 

(tegen de anderen : ) 
Dan kunnen jullie er intussen ook nog 
eens wat over nadenken . 
O. K. , we moeten stoppen , we zijn al iets 
over tijd . Of zijn er nog belangrijke 
punten bl ijven liggen , waarover we nog 
echt een beslissing moeten nemen? Nee? 
O.K. 

woorden en 
beg ri p pen I 

~ 
~ 

I.B .S.: 

In bewaringstell ing. Met een I . B.S . zit 
j e drie weken vast . Hi j kan eenmaal ver­
l engd worden. 

Machtiging : 

Dan zit je voor een half j aar vast . Hij 
kan eindeloos verlengd worden. 

Psycho-pathiform: 

Nieuw soort benaming vaar als niemand Je 
meer kan houden en iedereen bang voor je 
lSo 

Progressief beeld: 

Dat zeggen ze als ze denken, dat het met 
jou alleen nog maar erger kan worden, en 
dat ze het eigenlijk ook niet meer weten 
hoe ze met je om moeten gaan. 

Ontremd : 

J e houdt Je niet meer in, je laat Je 
gaan . 

B R I E 
GE D U L D 
Ik zit nu ongeveep twee maanden in dit zie­
kenhuis , het St. Radboud te Nijmegen (af­
deling psychiatpie - kamep 35 A) . 
Voop i k hiep kwam studeepde i k psychologi e 
(k l i niese). Ik was viepdejaaps. Nu weet 
ik wat het is om patiënt te zijn . En ook 
hoe moeilijk het is om iemand daadwe pke­
lijk te helpen als hij in de put zit . Je 
moet epg veel geduld hebben . Dan kom je 
een heel eind. (Uit de gedichten die 
hiep bij wapen hebben we di t gekozen: ) 

ZELFKONFRONTATIE 
Plotseling wepd het stil. 
En muziek begon t e spelen . 
Iedepeen keek vepbaasd om zich heen. 
En bemepkte wat het was , 
te leven . 

Ze liep in het rond. 
Ze sppong. En ze f loot . 
Ze danste . En ze zong. 
Ze speelde waapachtig leven . 
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Zwakbegaafd: 

Ze denken, dat Je dom bent , als ze je zo 
noemen. 

Manipulator : 

Mensen, die heel goed zijn i n het "doen 
alsof", en daardoor veel gedaan krijgen, 
wat anderen dan vaak weer niet bevalt . 

I nz icht: 

De enorme i nspanning die het J e kost om 
zèl f te bedenken en te voelen, wat de 
psychiater van j e wi l. 

TBR: 

Is zoiets als een machtiging, maar dan 
via de rechter. De letters betekenen: 
Ter Beschikking van de Regering. 

RPI-Eindhoven: 

Een inrichting, waar ook veel TBR-klanten 
zitten. 

Team : 

Mensen , met allemaal een andere opl ei­
ding , die het toch samen eens moet en wor­
den , want ze werken samen. 

v E 
Angsten wapen vepdwenen . 
Rus t was neepgedaald. 
Klokken we pden ge l uid: 
De aapde was leven. 

N 



f PLOP E RIN 
PLOP E R U I T 
De depressie i s een toes tand van de Geest 
(en is geen zenw,;küiestie ! ), waarbij het 
gevoelsleven geheel naar binnen is geslagen 
en treedt op, wanneer het gevoelsleven 
door de omstandigheden voor 100% in de 
knel zit en er gevoelsmatig geen enkele 
ui tweg meer i s . 
De gez onde mens hee f t uitstraling (van 
ener gie) en door midde l Van die uitstra­
ling leg je kontakten . Een mens in een 
depressie heeft geen uitstraling meer en 
kan geen kontakten leggen . (Zie tekeninge­
tjes) . 

de gezonde mens 

'l-n depressie . 

Kenmerken : 

Totale eenzaamheid en totale verlatenheid. 
Geloof, hoop en liefde zijn weg en je 
sleept je voort in een groot geestelijk 
onbehagen . Min of meer sterke zelfmoord­
neiging, vooral ' s morgens bij het op­
staan. Die zelfmoordneiging is een be­
wustzijnsvernauwing . Niet kunnende denken , 
alleen b . v . het kringetje : "Was ik maar 
dood" van de vroege oehtend tot de late 
avond. Iedere depressie heeft zijn obses­
sie . Een geheugen als een zeef: plop erin, 
plop eruit . Een min of meer moordende 
levensangst; het veiligste plekje is je 
bed en de juiste behandeling zou zijn : 
een liefdevolle verzorging in bed. Hoe 
beslotener de ruimte des te beter. (In 
een vertrek: met ge zelschap) . Dat voelt 
veiliger. Niet naar buiten; dan wor'dt 
de zelfmoordneiging sterker doordat het 

geestelijk onbehagen grot er wordt . Geen 
geze lligheid kunnende geven (o. a . niet 
kunnende praten; j e bent zo stil a l s 
eer; muis je met j e ellende) en geen gezel­
l igheid kunneruie onder gaan . Alti jd huive­
rig en boven op de kachel wi llen zitten . 
Een afschuw hebbende van koud water (orn­
dat een groter e afk oe Zing het gevo 19 is .' ) 
Daarom me t warm water (j e laten) wassen . 
In paniek voor de klerenkas t s taan . 
Je s lo f t het liefst in hetzelfde . Het 
is een onvoorstelbaar geestelijk lij­
den; het i s een ware hel . Bijzonder af ­
mattend en je bent doorlopend moe . Een 
afschw,; hebbende van lichamelijke in­
spanning . Je sleept je voort in doffe 
gelatenheid. Van gevoelsmatige ellende 
weet je niet waar je het zoeken moet . 
Een arm die om je heen geslagen wordt 
geeft enige troost . Je huilt door­
lopend (van binnen) enje voelt je ge­
heel hulpeloos . 
Bezoek kan belastend·zijn, maar het hangt 
er wel vanaf wie er komt . Eigenlijk z ou 
het van de patiënt zelf moeten uitgaan 
wie er op bezoek mag komen . Het lie fs t 
natuurlijk iemand met wie je een goede 
gevoelsaansluiting hebt (gehad) en 
dat is meestal niet de echtgenoot .' 
Verder wil je graag met rust gelaten 
worden en je bent overgevoelig voor 
lawaai en harde muziek. Je kunt niets 
opbrengen; wat voor een gezond mens zo 
licht is als een veertje en geen moeite 
kost , is voor jou een loden last. Geen 
medicijnen of het moesten misschien al 
pepmiddelen zijn . 

Er zijn getrouwde moeders die dit krijgen 
als de kinderen (,:'aar ze zich alti j d op 
gekoncentreerd hebben) de deur uit zijn 
en zij geen klankbord voor haar gevoelens 
bij hun mannen kunnen vinden . Het wordt 
veelal op de overgang geschoven, maar 
dat is volgens mij niet waar . Moeder 
en vader hebben vaak hun hele huwelijks­
periode langs elkaar heengeleefd en als 
de kinderen de deur uit zijn valt alles 
Voor de moeder weg en ziet ze geen zin 
meer in haar leven . Zij moet er dan ook 
op tijd voor zorgen dat ze tegen de tijd 
dat de kinderen het huisverlaten, wat 
anders heeft . Als ze flink is zou ze 
b . v . aan gezinshulp kunnen gaan doen . 

Mijn depressie duurde van september 1962 
tot s ept ember 1963 en wel in het Pro­
vinciaal Ziekenhuis , psychiatrische i n­
richting bij Santpoort . Een jaar lang, 
mede door de liefdeloze , autoritaire 
en harde aanpak . 
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TOEN 
" " s iJ zat .n ~ '+dezakt, r­

zo::h t r T'7 :tJ' 
r'<. - ' ,'k 

, z;rych 'ater, 
,. r 

lSr".J r 

pL uP .J 

r~ , ~ ee~ J a , 

EEN WEEK LATER 

, 

, 

If t gen J 
er: . 

1"z ( J ~ 'n smlrt . 
~ ia+- I"r' f;.. _ hun hrzY't . 

o Y' hun waY'T.~~ en gedu J 

w'"1":1 m's :!Iî. "en een wens' hr'iA.ld. 
Da 'I( W "0 'tJ' mag ziJ'n en ""leven"J 
Dat hhnn zn~;.· rrr~,J' dar. geg~ }en . 

TOEVALLIG HET 
WOORD V ROU W 
Beste mensen Van de Gekkenkrant, 

Gekken dus ni~ tussen aanhalingstekens , 
want ik vind dat ieder die daar behoef­
te aan heeft zelf wel kan relativeren . 
Vooral Gekkenkrant nummer 14 met die 

ervarin en vind ik er oed. 
at je met een vaste rubriek voor 

vrouwen goed moet uitkijken dat het niet 
een rubriek wordt die perse elke keer 
opgevuld moet worden, bijvoorbeeld met 
een artikeltje waar toevallig het woord 
"vroUlJ " in voorkomt ., of nog erger J maar 
dat is misschien erg zwartgallig gedacht 
met vrouwentips , en verhalen, zoals wij 
dat al zo veel voorgeschoteld krijgen 
door vrouwen- vijandig gezinde ( "dames ")­
weekbladen, e . d .. 
Maar daar hoeven we waarschijnlijk niet 
zo bang voor te zijn, er zullen genoeg 
vrouwen zijn die over hun vrouw- zijn 
binnen en buiten de inrichting kunnen 
schrijven . En als ze dat niet willen, 
dan gewoon geen vrouwenrubriek . 
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DE IJSKAST 
Door nu te zeggen dat het 1' . 6 . iiantpoor t 
korl operbij de verniew,;ingen en verbe­
teringen is , zit je helemaal fout, ge­
loof ik . Het is namelijk nog lang niet 
genoeg . Voor velen komen de verbeteringen 
te traag . De ene afdeling is verder 
gevorderd dan de andere . Wieringer land 
en enige andere afdelingen zijn achter­
gebleven . Het is er nog op geen stukken 
na genoeg . Juist deze dagen hoorde ik 
dat de belangrijke verbouwingen van het 
zgn . "nieuwe gedeelte " van P. Z. weer 
een poosje de ijskast ingaan . Verschrik­
kelijk . En het was al met grote artike­
len in de Nederlandse dagbladen aange­
kondigd, wat een blamage eigenlijk . 
De helezaak moet op de helling. Er deugt 
letterlijk niets van, vooral ook elders 
in Nederland. Je hoeft je oren maar een 
piepklein eindje open te zetten om te 
beseffen dat er nog jaren en jaren 
voorbij zullen moeten gaan voordat we 
kunnen zeggen : "We zijn er". Ik hoop 
het mee te maken. Ik ben nu zevenenveer­
tig .. .. .. . 
We zijn ontwikkelingshelpers , we zijn 
hezig zoals Amnesty Internationa l, 
maar dan in Nederland voor de vele psy­
chiatrische inrichtingen - wat een be­
laden woord - , ziekenhuizen~ Kortom, er 
liggen nog enorme gebi e :len braak . 



KOE I E N 
Reactie op "Pillen in de Rijn;' etc. 
(krant nl'. 14) 

Jammel' dat el' oude koeien. ui t de sLoot 
wOl'den gehaaLd van 4 jaap geLeden . Dit 
betl'effende die ju ffl'OUW die toen ze 
18 was wel'd opgenomen in Endegees t, 
vrij kopt neem ik aan en misschien te 
ziek om positief te kunnen denken waar­
dool' aLLes en echt niet ten onl'echte vaak 
aLs negatief el'Val'en wOl'dt. Dat was n . L. 
met mijn opname in Endegeest idem dito . 
ALs je zelf je zeLfvel'tl'ouwen kwijt 
bent enlof je el'g LabieL bent zie je je 
omgeving ook negatief, zo ook mijn el'­
val'ingen . ALs juLLie denken dat ik zo 
makkeLijk ben en denk, dan heb je het 
mis . Ja, nu miss chien een beetje maal' 
wat dacht je van 2 jaap geLeden, mijn 
gedachten wapen een gl'ot e puinhoop en 
ik was ontzettend moeiLijk VOOl' mezëLf 
en VOOl' andel'en. Dacht j e dat ik nooit 
een SOl'dinoL Phenel'gan i nje ct ie heb 
gehad of i n de is o Leep ben gekomen? 
Ze ke I' wel . 
Ik heb het ook gepl'esteel'd een waan­
systeem op te bouwen dool' te denken dat 
Endegeest een ~o Litiek uithool'appal'aat 
was. Hoe komt at? Weet ik het . Fanta­
s ie ge Loof i k. Maal' dat heb i k we L. Op 
dat moment nade Li g" want alles wat ik 
fan ta3eel'de pas t e pl'eci es i n mijn 
enge opgebouwde waansys teem, waa1'Van 
ik niemand iets vel'teLde ui tgezondel'd 
mijn handwel'kthel'apeute die ik aLLeen 
nog vel' t l'ouwde . 
Mi jn l'eactie op he t waansys t eem was , 
de he Le k Le pezooi op de afde Ling, van 
pLanten en vazen tot puiten aan toe 
kapot te gooi en t e1'WijL iedel'een aan 
het e t en was. GevoLg : spui t en i so Leep, 
maal', goede ZOl'gen . Omdat nu eenmaa L 
ni emand op Endegeest gedachten kan paden. 
Na 3 dagen ges Lapen te hebben kwam i k 
t ot de ontdekking dat a LLes wat ik 
dacht niet waal' zou zijn, aLs je het met 
je vel'stand kon bel'edenel'en . Dat vel'­
stand was zekel' de hopt op. 
In iedel' gevaL heb i k he t nadel'hand toch 
aan mijn behandeLend al'ts kunnen vel'teL­
Len maal' toen Was he t aL gebe~l'd. Ik heb 
dool' mijn eigen handeLen, meze Lf VOOl' 1 
haLf jaap nadeel bezol'gd. A lles bij eL­
kaal' hebben aL die japen behandeLing me 
meel' goed gedaan dan kwaad . Laat die juf­
f l'oUW die in Endegeest is gewees t haal' 
el'varingen die haal' meel' kwaad dan goed 
doen vel'geten en zich optl'ekken aan de 
goede gevoLgen van AmsteLland. Misschien 
l'aakt ze de wel'ki ng die zo s Lecht VOOl' 
haal' was - van Endegeest - hiepdool' kwijt 
en is ze een vrije l' mens die makkelijkel' 
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met aLles kan Leven. Ik vind het naaI' VOOl' 
haal' dat aLLes na i jaap nog zo blijft 
Het Lijkt me een vl'eseLijke belemmering 
VOOl' haal' . 4 Jaap geleden wapen ze nog 
niet zo vel' als nu, in Endege~st . Ovel' alle 
dingen en mensen die goed wiLlen kan ik 
negatieve wal'e dingen schrijven en andel's­
om ook . Mijn mening is : Dat Endegeest i s 
een el'g goed ziekenhuis met negatieve 
di ngen en i k geloo f ook dat el' el'ge s Lechte 
ziekenhuizen zijn waal' nog vee l aan ver­
andel'd enlof vel'betel'd kan wOl'den wat be­
tl'eft de mentaliteit van de al'tsen en ver­
plegend pel'sonee l. Wat betl'eft die pillen 
wil mijn behande l end thel'apeut me lievel' 
zondel' helpen dan me t . Ik heb weL, maal' 
ik hoef ze nie t in te nemen al leen wanneel' 
ik het zelf nodig vind. 
Ik ben niet bang weel' opgenomen te wOl'den 
waaPvan ik me we l kan indenken dat ande­
l'e mens en dat we l zijn . A lleen als ik ziek 
wOl'dt en l'aPe dingen ga doen vind ik het 
logisch. Dat is een l'eden VOOl' opname , 
maaP i khool' nooit iet s del'gelijks dus waar­
VOOl' zou ik bang zijn? 
Gl'aag een l'eactie hiel'op pel' kl'ant of 
bl'ief maakt nie t uit. KPitiek i s ook 
welkom. Misschien dat de 'l'edactie zelf 
l'eageel't of die j uffl'oUW di e 4 jaap ge­
l eden in Endegees t is gewees t . 
Ik luistel' aL le zende . 
Gl'oeten. 

r 

, 

SCHRIKGODINNEN 
Wist u . ..... . 
dat de "psychiatrische patiënt" vaak ziek 
wOl'dt en te haPd moet wel'ken dool' jaloezie 
van het 1'00mskatholieke klooste1'Wezen? 
Ik hoop de schl'ikgodinnen wenen, 
wat hebben zij gedaan, 0 Heep? 
Zij zijn imme l'S nog niet vel'dwenen, 
Uit deze wel'eld ' t Uwel' eel'. 
Waal'om zijn zij zo vl'ees ' lijk nijdig 
En waal'om wi llen zij zijn dood? 
Wij Lopen hiel' toch evenwijdig 
En dienen toch het Avondl'ood? 

HANDIGE JONGENS 
Uw kl'ant is vool'zien van pakkende omsLag­
tekeningen . Maal' ik heb el' kl'itiek op. 
Waal'om gaat U in op Panol'ama- al'tikeLen (het 
gaat hiel' om een berichtje dat el' een stuk 
over een serie Panorama-artikeZen was 
vel'schenen; wij gingen daaP vel'del' niet 
op in - l'ed.). -­
Deze zijn toch goed waaPdeLoos. 
Het boek "Psyche aan Banden" (pag. 5) 
is een leLijke vel'vaLsing; uweLectl'o­
shock gedoe schokt mij eveneens. U Laat U 
vangen dool' handige jongens. Vel'del' staat 
el' het een en ander in ovel' Bl'inkgl'even, 
met name over paviLjoen ConolZy. Als U 
scherpel' en een aantal dagen had 1'0ndge­
keken, was U tot andere gedachten gekomen. 
Ik weet weL dat de samenwerking van psy-
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chiatrische patiënten moeiLijk is . Ieder­
een is gevangen in zijn eigen pl'obLemen. 
Alles zal vel'andel'en, LateI'. Maal' men moet 
zichzeLf en andel'en scherp waarnemen. 

INSULI NEKUUR 
EN SUIK ER 
. . . Over die insuLinekuul' het volgende. 
(Dat herinnel' ik me nog haal'scherp.') 
Verschl'ikkeLijk in een woord. Dat beoinnen­
de tl'i lLen na de injectie, het langz;am 
wegzakken in coma.' Maal' dan het ontwaken. 
Een verrijzenis uit de dood, zo voelde ik 
het . Dan de geheLe da a dat tl'iLlen, trans ­
pil'el'en, gauw suikerklontjes nemen, daal' 
je andel's de kans loopt om weel' weg te 
zakken. En dat ongeveer drie maanden 
lang .... Enfin, de diagnose Was vel'keel'd, 
daal' ben ik van ovel'tuigd. Ik had die kuul' 
nooit moeten hebben. Heb me el' in het 
begin ooit tegen verzet, maal' ben ge-
zwi cht VOOl' de ovel'macht. 
Enfin, het is voorbij, hopeLijk geten ze 
dergelijke kUl'en nooit meer. Ik maak het 
el'g goed ook al slaap ik weinig. Ik hoop 
ook binnenkol't weer wat in de maatschap­
pij te gaan doen. Wat mijn Leeftijd be­
tl'eft ben ik weLiswaal' gepensioneel'd, maar 
voel me nog zo jong dat ik onmogelijk op 
mij n lauweren kan gaan pus ten. 
HarteLijke gl'oeten.' 



ST JORIS 
DRA AK 

SPUUWT VUUR, 
LACHT IN VUISTJE 

PUINHOOP IN 
-, 

POR CEL E IN KAS T 
De direktrice verklaarde, dat er niets 
aan de hand was ..... Het was allemaal 
erg overdreven en bovendien waren ze al­
t i jd al bezig verbeteringen door te voe­
r en. Een ex-patiënte vertelde over haar 
akelige er varingen in di e i nr ichtingen. 
Een gr oepje verpleegkundigen bevest i gde 
alle akel i ge verhal en en maakte boven­
di en duidelijk, dat er niets aan alle 
wantoestanden veranderd was . Het gaat 
over het Sint Joris - Gasthuis te Delft, 
waar de VARA- radio een programma over 
uitzond op zaterdag , 24 januari j.l. 
In de Gekkenkranten nrs 7 , 9 , 11 en 13 
hebben we daar al uitgebreid over ge-

verpleegkundigen , die kritiek 
hadden geuit op hun e i gen inrichting , 
werden door de di rektie een "vuilspui­
tende minderheid" genoemd. Snel o r gani­
seerden de vier een handtekeningenaktie 
en binnen luttele uren hadden ze meer ~ 

dan honderd handtekeningen . Aan direk­
tie , staf en bestuur overhandigden ze 

pakket van eisen , dat in de eerste 
de verbetering van de werksitua· 

ie van artsen en verpleegkundigen be­
reft , wat na verloop van tijd ook de -, 

ten goede zal komen. ~ 

rB LAUW; DEL FTS 
Van der Lek (PSP) en Coppes (PPR) stel- ~ 
den naar aanleiding van het radiopro­
gramma en de daaruit volgende aktie van 
(leerling- )verpleegkundigen vragen aan 
Staatssekretaris Hendriks. In "De 
Groene tl van 25 feb r uari j .l. vert elde 
de ex- patiënte over haar ervaringen en 
in I1 De Nieuwe Linietl van 11 februari 

.1 . uitgebreide aanklacht 

Naar aanleiding daarvan stel den Tilanus 
(PPR) en Blaauw (PSP) vragen in Provin­
ciale Staten van Zuid-Holland, maar we 
weten uit ervaring (zie krant nr 13), 
dat je op dit gebied van beleidspolitici 
weinig kunt verwacht en . Zeker niet op 
korte t ermijn. Als je wer kelijk iets 
wilt veranderen in j e inrichting, dan 
mo et je dat zelf doe n. Bijvoor beeld door 
een pat i ëntenraad op te richten. Maar 
daarover stond al geschr even in vorlge 
k r anten , en daar komen we zeker ook nog 
op te rug . 

LIJ ME N,MAAR WIE? 
Een nieuwe geneesheer- direkteur hebben ze 
nog steeds niet. Wij schrokken, toen we 
hoo rden , dat ene Stolk had gesolliciteerd 
voor deze baan. Zijn sollicitatie voor de 
funktie van geneesheer- direkteur van het 
Delta- Ziekenhuis (waar hij nu paviljoens­
hoo fd is ) , ging gelukkig al niet door, 
mede omdat hij met verouderde , auto r i ­
taire ideeën rondloopt , waar zijn patiën­
ten het slachtoffer van worden (zie Gek­
kenkr ant nr 10 , waarin patiënten schrij ­
ven over hun behandeling door Stolk). 
Release Delft heeft haar bezwaren tegen 
Stolk al kenbaar gemaakt aan B & IV van 
Delft , die een benoeming moeten goedkeu­
ren. Onlangs zijn twee zenuwartsen aan­
gesteld , die wij nog niet kennen: 
A. J .M. Pelckmans en W. de Waard . 

, 111.111 

Hoe zal het allemaal verder gaan? Een 
belangrijke ontwikkeling vinden wij , dat 
het personeel eindelijk tekenen van saam­
horigheid gaat vertonen en kritiek durft 
te uiten op hun eigen werksituatie. De 
patiënten van Sint Joris zijn in meerder­
heid lamgeslagen , maar misschien , als we 
weer een jaartje verder zijn , komen ook 
zij met een lijst van verlangens en elsen 
voor een betere leefsituatie . 
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Ik lees de krant vrij ,"cg(-lmatig, 1O"ar 
tees nooit, iets over "Dui \ en "Bo:;;ich" , 
BaKkWJl (N-H), waar il; \Va, var.! 1"01-197, _ 
Nu, dun is het super- goe.d mis. 

I, J - 1;', r) uur C:rl vUr! l,n 
.r ir'lJl,ij dl 

'n Bc "l,f-.. rdam: 

U10-J , l 

Hl\: b f't. rnJ.:rinr met dl" L ll'j i -
]in .. ~!?metho(ü 1 V· 1 Dr. r:-:lrlr, ~' "Ir"), r; r 1\" 

lli,j W(l't: ":1:i!f1 1)~~yt'hi'lLt.:r .1)'1 "'J..~'," 
(ollde ru fdeJ iIlg V'HI ~(:,r'.n ;,'!. 
Hr":l.(H\)m kom .. tl Ir r-iY 1 lt.':; ()'.:;." " (\:·nrl 

is ~ ~~n t.lOur,.1f;'r'lJ(, ... 1~ 1!, 'L tt 1'(:' 1 · ,jl 
sch' U1 ()""id8.'~ I j,j """'j1. n:\I'j l.l. ' , r·j 
.'. LJ1 n~lt,ii:1 dj '; )' f'h:' lij 
rif tv:""',~ i rV.1 t '. 

1,("' v( n (.I r'Js 

1 I 1 ' .... '..\, ~ 

Halo , h8.110 , k l ein VI rSJ.ll'c i d-adr';;j '!l 

ZwoJ.l:-! He willen julJ ie cr!"!]" verLe! 1 t, 

onder welke voorv.tilarden jUl.I·f Orl'?,,-· !\"IUIL 

kunnen verkopen , I:laa'l~ ',,[P. w·" V~l1 ~'j u 1 i p 

al"·1,:un en a.drp..:. niet ! ,';"fuur je dut. r l~ 

ev"n ',' Over . 

" 11 Y. {'·t 

t " ~I '1 

.:/' (' Y. 



POMPEI 
Het K .. 4 .. is reeds en~g~ ijd b z~ 
m t he' rg'nis~ren van een k lL€Kt" ~ 

ve.n land 1 i < 'ik' i<- ~n i psycl tr · e, 
met als do€~: het bevorder.n van d 
ov~rgang van een medisch ~)del ~aar een 
meer humaan ~ngesteld model. 
Eén van de stappen is het zoeken van 
kontakt met groepen van werkers en 
kliënten in de psychiatrie, om zo te 
komen tot een inventarisatie van be­
staande groepen , met inbegrip van infor­
matie over doelstelling en bezig zijn 
van die groepen. 
Stuur reakties naar: 
K.L.A.P., Paul Krugerstraat 6, Arnhem, 
tel.: 085-426187, of, bij geen gehoor: 
080-553002. 

A D DI E 
en ANDEREN 
OPGE LET!! 

VERBETER EN VOEG BIJ 

M vrouw Corrie van i~k- ~t r h ~ h .eft 
" 15 januari J .. op d J t ··n pn-

raads ~g een ie? ~ h uder4 
Ze praattp over pa", "I").t nrade~. En over 
groepen van bui~en, wa~r je s~eun aan 
kunt hebben. Ze praa,te ook nogal uit ­
voerig over "de veelomstreden Gekken­
krant !!. 

LEES DIE LEZING ! Vraag hem aan bij het 
Sekretariaat Patiëntenraad, Huize Padua 
te Boekel. 

Het leek me wel een goed plan om, ln 
samenwerking met de Cliëntenbond, een 
nummer over de depressie uit te geven. 
De depressie is een veel voorkomende 
ziekt~, en deze wordt nog niet begrepen. 
Zouden Cliëntenbond en jullie een oproep 
kunnen plaatsen voor mensen, die in een 
depressie hebben gezeten, om hun erva­
rlngen te sturen? 

O.K. 

GOED IDEE. 

WIE DOET ER MEE? 

De rubriek "Tips en Kontakten " IS bedoeld , net: zoal s de hele 'lGekken"krant t rouwens , 
voor allerlei informatie voor en door psychiatrische patiënten , en niet dus voor 
bijvoorbeeld personeels- advertenties , ûf sollicitatie- advertenties voor therapeuten, 
O.K . ? 

GRONINGEN 
Wij , vrouwen uit de Vrouwenbe weeing , 
vinden het belangrijk , dat er een li j st 
komt met namen van hulpverleners / sters , 
die vrouwen werkelijk helpen ~ 

Bij hulpverleners / s ters denken wij aan 
psychiater s , psychologen , maatschappe­
lij k werkers/sters , artsen , vrouwen­
artsen , advokaten en andere instellin­
gen , bijvoorbeeld arbei dsbureau , 
soc i ale dienst , en z . 

Wie heeft POSITIEVE er var ingen en wil 
deze aan ons doorgeven? 

Hierdoor kunt U andere v rouwen 
helpen . 

Reakt i es sturen naar WITBOEK , 
Postbus 1222 te Gr oningen . 

Bi j voor baat dank . 

Werkgr oep WITBOEK 
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AJA K KIE BA,~===~ 
TABAK~-; 

-

NOOR DE L IJ KE WIND 
Jn ~ r X, A. Rozemanstr~at ) 1 t 

HJ P,Pveen (vroeger Baarn k euwland), 
~J heet U nu toch eiF,enlijk? W·j van de 
administratie zijn er z~lfs u nog steeds 
niet uit ! 

Jongeman , 3? jaar , donkerb ond , donker­
bruine ogen , serieus en vo~ humor , ex­
patiënt , zou graag in,kontakt komen met 
liefst ex- patiënt e , llefst donker type , 
begripvol , of ongehuwde moeder , om 
samen een fijne , diepe relatie op te 
bouwen . Later eventueel huwelijk . 
Brieven absoluut eerlijk en serieus , 
met klein fotootje , aan: 
Gerard van Nassau , Batterijstraat 8 a , 
Delfzijl. 
Is in bezit van leuke 3- kamerflat . 

"'" 
~ 

,~\~ 

:-.lO l RFKE . ' ~L\AH !. 
Ik gee f mij uO\'('J'wIJld op als ahonnee 
van deze c l gcnaat'di~l' krant , 
Naam: .' """ , . , .. "",, ' .. . .. 

~1::t~ .... ............ ... .. .... ·po·;tk~d~;"" .· " 
Omdat ik weinig ~cld heb betaa l 
ik 110,-. 
Eigenli jk ka n ik best r 25 , - b eta len ' 
Nou voorui t, ik Zi t e r goed biJ cn ben 
hee l en thousiast over die k r ant, ik , , 
betaa l nog wat mee l' , I .• •. 

Ik krijg binn enkort een aecept!(lro. 
Vanaf het volgende nummer krijg ik 
een jaar lang de Gekkenkrant . 

DIE JAC-LIJST UIT NR. 14 , 
D I E KLOPTE NIET HELEMAA L. 

Tilbur J , Nieuwlandstraat 1 , 
tel . : 0 13 - 435977 . 

Venray , Hoenderstraat 1 , ~----~~ __ ~ 
tel .: 0478 - 525 1. 

Roermond, Lindauwsweg 4, 
tel . : 04750 - 17140 . 

It Gooi , Here nstraat 4'"(, 
tel. : (Hilversum) 02 150 - 421 26 . 

Ook de Belgische lijst was niet up- to­
date . 

Hier komt hij , volledig : 

Aalst , HAK , Kor te Nieuwstraat 5 , 
tel . : 053 - 703888 . 

Antwerpen , AMOK , Lange Noordstraat 16 , 
tel . : 031 - 321619 . 

Antwerpen , JAC , Hendrik Conscie nce­
straat 5 , 
tel. : 031 - 391515 . 

Borgerhout , Jeugdinfo - Antwerpen, 
Generaal Eisenhowerlei 47 , 
t el . : 03 1 - 365530 . 

Br ugge , Infoj eugd, St . Amandsst raat 25 , 
tel . : 050 - 338306 . 

Br ussel , JAC , Palei zens t raat 174 , 
tel. : 02 - 2151672 . 

Br ussel , J eugdinfo , Grét ryst raat 26- 28 , 
tel . : 02 - 218 11 80 . 

Gent , I . J . , Kortrij ksepoor tst r aa t 98 , 
tel . : 09 1 - 2524 23 . 
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Hasselt , Release , Leopoldpl . 40 , 
tel. : 01 1 - 227380 . 

Ko r t r i j k , JAC , Konventstraat 6 , 
tel . : 056 - 217088 . 

Leuven , JAC , Amerikalaan 3 , 
tel . : 016 - 228582 . 

Mechelen , Kan . de Deckerestraat 
tel . : 015 - 2 18024 

Menen , Kortrijksestraat 20 , 
tel .: 056 - 5 144 13 . 

St . Niklaas , Hofstraat 94, 
tel .: 031 - 767270 . 

Turnhout, Graatakker 12 , 
t el. : 0 14 - 41 6258 . 

Bredene , Zeesterlaan 40 , 
t el . : 059 - 803538 . 

66 , 


