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Programma
Overzicht

09.30 - 10.00	 			 
•	 	 Ontvangst van de gasten met koffie, 
	 thee en een lekkernij in de Foyer

10.00 - 10.05	 			 
•	 	 Opening door dagvoorzitter                                    	

	 em. prof. dr. Raymond            				 
	 Koopmans 

10.05 – 10.15
•	 	 Zandkunstenares Rosa van der Vijver.        	 	

	 Een onvergetelijk visueel spektakel; 		
       een schouwspel tussen licht en donker.

10.20 – 10.45
•	 	 In mooie en mindere tijden: ‘goed’ 			 

	 herstel na ernstig niet-aangeboren 		
	 hersenletsel 

	 Door:  dr. Willemijn van Erp	 		

					   

10.50 – 11.20			 
•	 	 Ervaringsdeskundigen aan het                 	
              woord over hun persoonlijke verhalen,                                     	
	 ervaringen en inzichten

   
11.20 – 11.35			 
•	 	 Pauze

11.35 - 12.15			 
•	 	 Kennissessie 1
	
12.15 – 13.10			 
•	 	 Lunch en inspiratiemarkt vol ideeën 
	 en initiatieven

13.10 - 13.20	 			 
•	 	 Energizer: PALOC-9 door EENnacoma  

       muziektherapeuten

13.20 - 13.45			 
•	 	 De toekomst van de revalidatie: 
	 grenzen verleggen
	 Door: dr. prof. Anne Meily-Visser

13.50 – 14.30
•	 	 Kennissessie 2 
	

14.35 – 14.50		  	
•	 	 Uitreiking Henk Eilanderprijs
	 	 	 					   
14.50 - 15.00			 
•	 	 Muzikaal intermezzo door EENnacoma        		

	 muziektherapeuten

15.00 – 15.30	 			 
•	 	 Pauze en inloop voor gasten dr. Jan Lavrijsen

15.30 – 16.45	
•	 	 Afscheidslezing door dr. Jan Lavrijsen
	 en verschillende sprekers
	 		
16.45 – 18.30	
•	 	 Met aansluitend een borrel en mogelijkheid 
	 tot feliciteren dr. Jan Lavrijsen
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Plenair programma

In mooie en mindere tijden: 
‘goed’ herstel na ernstig 
niet-aangeboren hersenletsel 
dr. Willemijn van Erp | EENnacoma, Accolade Zorg       
Radboudumc, Libra Revalidatie & Audiologie, Specialist            
ouderengeneeskunde & Associate Professor met klinisch         
accent, programmaleider
Van neurochirurgische ingreep tot dagbesteding en van 
IC-opname tot revalidatie: herstel van ernstig niet-aan-
geboren hersenletsel vraagt veel en hard werk van een 
heleboel mensen. Maar wanneer zijn we tevreden met het 
resultaat van al die inspanningen? In deze presentatie 
neemt Willemijn van Erp u mee in de zoektocht van zorg, 
wetenschap en ervaringsdeskundigen naar betekenisvol 
herstel na hersenletsel.

Zandkunstenares
Rosa van der Vijver
Zandkunstenares Rosa van der Vijver gooit, strooit en 
schuift met zand op een lichtplaat en laat op een 
betoverende wijze allerlei tekeningen verschijnen. De 
Zandkunstenares verzorgt een onvergetelijk visueel 
spektakel; een schouwspel tussen licht en donker, waarbij 
humor, ontroering en verwondering centraal staan.

De toekomst van de revalidatie: 
grenzen verleggen
dr. prof. Anne- Meily Visser | Revalidatiearts, 
hoogleraar Revalidatiegeneeskunde UMC Utrecht
In de presentatie wordt ingegaan op de revalidatie pyra-
mide van de WHO en de verschillende niveaus in NL waar-
bij het uitgangspunt voor revalidatie is ‘ verbeteren van 
(dagelijks en sociaal) functioneren en eigen regie’. Er wordt 
ingezoomd op 2 aanbieders en experts in revalidatie: de  
GR en MSR. Wat is er veranderd de afgelopen 20 jaar. Er 
wordt vervolgens gekeken hoe we beter kunnen samen-
werken op het gebied van revalidatie in plaats van energie 
blijven steken in afbakening van deze zorg in GRZ, MSR, 1ste 
lijn etc. 

Ervaringsdeskundigen
Ervaringsdeskundigen aan het woord over hun 
persoonlijke verhalen, ervaringen en inzichten



Kennissessie 1

Kennissessie 1

Welke invloed kan hersenschade 
hebben op de verwerking van 
visuele informatie?
Joost Heutink | bijzonder hoogleraar Visuele stoornissen na 
niet-aangeboren hersenletsel
Rijksuniversiteit Groningen
Wat is zien, wat kan hierin veranderen als gevolg van hersenschade en 
wat kun je doen om deze gevolgen te verminderen en te beperken?

Zijn het echte vragen en zijn het 
echte antwoorden? Wilsreconstructie 
bij mensen met LBS 
Niek kok | senior lecturer en postdoc 
Radboudumc & LUMC
Mensen met LBS zijn wilsonbekwaam ter zake van hun behandeling. 
Daarom vragen artsen de vertegenwoordiger van deze mensen 
(doorgaans de naasten) om te bepalen wat iemands behandelvoorkeuren 
zijn op het moment dat er een keuze moet worden gemaakt. In een 
ZonMw-gesponsord onderzoek dat we verrichten in de spreekkamer zien 
we dat naasten op verschillende manieren reageren op deze vraag. 
In deze workshop categoriseren we de verschillende manieren waarop 
naasten antwoord geven. We zullen zien dat het vaak ongrijpbaar blijft wat 
de patiënt precies zou hebben gewild. Hoe ga je hiermee om? Hoe reageer 
je bijvoorbeeld op naasten die hun vertegenwoordiging niet duidelijk 
koppelen aan wie de patiënt of cliënt zelf was? Kun je de wilsreconstructie 
nog verder verdiepen? In deze workshop bekijken we dit vraagstuk vanuit 
de waarde van vertrouwen. 

Project METEN in de KETEN: 
De uitkomsten van intensieve 
neurorevalidatie voor mensen met 
langdurige bewustzijnsstoornissen
dr. Danielle Driessen | revalidatiearts
dr. Manju Virk | specialist ouderengeneeskunde 
Libra revalidatie & audiologie, PZC Dordrecht & Radboudumc
Sinds de invoering van de LBS-zorgketen is de zorg voor mensen met een lang-
durige bewustzijnsstoornis sterk veranderd. Wat weten we inmiddels over herstel, 
de impact op naasten en zorgverleners, en de ethische vragen die hierbij spe-
len? Tijdens deze inspiratiesessie delen onderzoekers inzichten uit de projecten 
DOCTOR en TOPDOC. Zij presenteren resultaten over het beloop van patiënten 
binnen de LBS-keten, factoren die herstel beïnvloeden en de dilemma’s die zorg-
professionals en families ervaren.
 
Naast een inkijk in de onderzoeksresultaten biedt de sessie ruimte voor reflectie 
op de toekomst van passende zorg voor mensen met een langdurige bewust-
zijnsstoornis.



Kennissessie 1

Kennissessie 2
Iedereen recht op revalidatie, maar 
waar houdt het op? Perspectief van 
naasten
Irene Leijten | specialist ouderengeneeskunde
Thebe

Naar aanleiding van een verdiepingsmiddag van EENnacoma over dit 
thema, hebben we enkele naasten benaderd om hun visie op het 
onderwerp op te halen. De uitkomst hiervan delen we graag met u. 
De presentatie wordt samen met een naaste (Emiel Schneider) 
gehouden.

Onderprikkeling – Kijken met een 
andere bril
Miranda Hazeu-Jense | ergotherapeut/ SI-therapeut
Esther Brouns | GZ-psycholoog
WHZ nieuw berkendael

“Als je alleen de onrust ziet, mis je de roep om prikkels.” 
 
‘Zien en gezien worden’ vraagt dat we het gedrag van cliënten met 
ernstig NAH juist leren interpreteren. Onrust of passiviteit wordt snel 
aangezien voor overprikkeling, waardoor we de cliënt onbewust nóg 
minder prikkels geven. In deze praktische sessie verschuiven we de blik 
naar onderprikkeling.  Door anders naar het gedrag te kijken, ontdek je 
hoe je de cliënt kan helpen gedoseerd de juiste prikkels aan te bieden.

Palliatieve zorg bij langdurige 
bewustzijnsstoornissen: een 
continu en dynamisch proces
Maaike Veldhuizen | specialist palliatieve geneeskunde en SO
Marlie Spijkers | specialist palliatieve geneeskunde en 
specialist ouderengeneeskunde n.p. 
Elkerliek & Zorgboog
Palliatieve zorg is een wezenlijk onderdeel van de zorg voor mensen 
met een langdurige bewustzijnsstoornis, waaronder het niet-responsief 
waaksyndroom. Deze zorg begint niet pas wanneer herstel niet meer 
mogelijk is of wanneer het sterven nadert, maar heeft vanaf het ontstaan 
van het acute hersenletsel een plaats binnen het behandeltraject. 
De rol en inhoud van palliatieve zorg veranderen gedurende het 
ziektebeloop. 




