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Beste vrienden van de Vereniging Afasie, 
 

 
Onze Voorzitter, Lieve Vercruysse, vroeg me in deze volle lenteperiode met 
openspattende groei en bloei en tuin- en bosactiviteiten, de grasmaaier even ter zijde 
te laten en de pen te nemen om jullie een dynamiserend woordje te schrijven. Ik doe 
dat met plezier te meer dat ik enorm veel respect koester voor haar nog steeds zo 
drukke agenda met allerlei sociale activiteiten en daarenboven de blijvende inzet 
voor ons Vereniging, nu reeds tijdens haar vierde voorzittersmandaat ! Moest ik 10 
jaar jonger zijn, dan zie ik me nog kandidaat te zijn om haar op te volgen, maar nu 
speel ik reeds te lang in blessuretijd… en zou ik de Vereniging geen dienst bewijzen. 
 
Reeds jaren kijkt onze Raad van Bestuur uit naar enthousiastelingen, die de fakkel 
willen overnemen om het schip, dat we 30 jaar geleden te water lieten, verder te 
loodsen. 
In Juni 2003 heb ik als stichter en oud-voorzitter van de Vereniging in het editoriaal 
van ons tijdschrift “Wat zeg je ?” een dringende oproep gedaan, ik citeer: 
“Als we de toekomst veilig willen stellen, moeten we regelmatig zorgen dat er bij de 
sleutelfiguren een wachtaflossing plaats kan vinden. 
Lieve Vercruysse, voorzitter, Luc Berlamont, penningmeester, Michèle Vandenbulck, 
secretaris, hebben reeds verschillende malen hun mandaat van 3 jaar verlengd en 
zichzelf opgevolgd. Iedereen weet dat ze dit schitterend gedaan hebben – waarvoor 
alle lof – maar… voor de volgende verkiezingen in 2005 moeten er nieuwe 
bestuurskandidaten gevonden worden.” 
 
Goede vrienden, dit is gelukt voor de secretaris en de penningmeester: Michèle werd 
opgevolgd door Els De Meulenaere en Luc door Maria Huijbrechts, en beiden doen 
het schitterend met veel brio en geestdrift. Daarnaast werd de redactieraad van ons 
tijdschrift vernieuwd, kreeg onze infostand een facelift, werden onze website en onze 
folders vernieuwd en kregen we voor de giften terug toelating tot fiscale 
aftrekbaarheid. Er is dus zeer goed gewerkt en terecht mogen we fier zijn op onze 
VERENIGING AFASIE. 
 
MAAR… onze Voorzitter, Lieve Vercruysse, staat zoals Zuster Anna uit het sprookje 
van Moeder de Gans, nog steeds op de uitkijk, en ziet niets komen… En deze 
bewegingsloze stilte aan de einder maakt me bekommerd en zelfs een beetje 
droevig. 
In tegenstelling tot de Olympische vlam op weg naar China wordt onze 
fakkeldraagster niet bedreigd…, integendeel zelfs: ze wordt gekoesterd en omringd 
met lofbetuigingen dat ze het zo goed doet. En daar wringt het schoentje. De 
aflossing is levensnoodzakelijk voor onze Vereniging, want een voorzitter is een 
estafetteloper en niet bedoeld voor een lange solotrip in de vlakte van Marathon. 
 
Veertigers - Vijftigers – Zestigers …. met een blik van creativiteit en 
ondernemingsdrang, sta op en neem de fakkel over… 
 
      Dr. Jan Proesmans 
      Stichter en Ere-Voorzitter 
      Vereniging Afasie 
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Primair progressieve afasie, progressieve niet-vloe iende 
afasie en semantische dementie: afasie, dementie of  iets 
anders? 
 
Frank Paemeleire 
 
Naar aanleiding van de getuigenis van Gerard, een persoon met een semantische 
dementie, voor de website www.levenmetafasie.be wordt in deze Wat Zeg je? Een 
bijdrage opgenomen over deze zeer complexe en erg zeldzame vorm van afasie. 
 
INLEIDING 
 
In dit artikel staan we stil bij een zeldzame vorm van afasie die vroeger onder de 
noemer PPA (primair progressieve afasie) werd geclassificeerd. De term PPA wordt 
vroeger voorbehouden voor een groep degeneratieve ziektebeelden waarbij een 
progressieve afasie vrij geïsoleerd voorkomt gedurende tenminste een viertal jaren. 
Als voornaamste onderscheid met dementie werd het vrijwel intacte geheugen en 
normale gedrag aangehaald. Deze personen hebben een goed inzicht in de talige 
achteruitgang en kunnen het taalverlies dan ook een lange tijd compenseren (non-
verbaal of via een ondersteunend communicatiemiddel). Er zouden twee vormen van 
PPA bestaan: een vloeiende en een niet-vloeiende. De term PPA wordt echter niet 
meer gebruikt en de criteria van deze twee types zijn in de loop van de jaren grondig 
veranderd. Zoals in de figuur is weergegeven worden de progressieve afasieën 
momenteel tot specifieke subtypes van de fronto-temporale dementies gerekend 
(Brown & Hillam, 2004). In deze bijdrage beperken wij ons tot de semantische 
dementie (SD).  

 
 
 
DIAGNOSTISCHE CRITERIA SD 

Het hoofdprobleem bij SD is een geleidelijke aftakeling van het semantische systeem 
door een progressieve en irreversibele neurologische degeneratie van bepaalde links 
hemisferische hersengebieden. Een taalgebruiker heeft slechts 1 semantisch 
systeem. Hierin liggen de betekenissen van woorden opgeslagen. Het is een centrale 
taalcomponent die moet gebruikt worden bij zowel expressie als receptie. De 
progressieve aard van de problemen maakt dat de problematiek bij een SD moeilijk 
te vergelijken valt met de situatie van een afasie na een niet-aangeboren 
hersenletsel zoals een CVA of een hersentrauma.  

Frontotemporale lobaire 
degeneratie (FTLD) 

Dementie van het 
frontale type 

Progressieve niet-
vloeiend afasie 

Semantische 
dementie 
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Voor de diagnostiek van SD worden vaak de criteria van Neary et al. (1998) gebruikt:  

I. Een sluipend begin en geleidelijke progressie  
II. Een taalstoornis die gekenmerkt wordt door:  

A. progressieve, vloeiende, lege spontane spraak  
B. verlies van woordbetekenis, manifest door gestoord benoemen, 

gestoord  begrip en semantische parafasieën  
III. Een perceptuele stoornis gekenmerkt door  

A. prosopagnosie: gestoorde herkenning van identiteit van familiaire 
gezichten en/of  

B. visuele associatieve agnosie: gestoorde objectherkenning  
IV. Een behouden perceptueel matchen en natekenen 
V. Een behouden woordherhaling  

VI. Een behouden vermogen om regelmatige woorden hardop te lezen en te 
schrijven 

In wat volgt lichten wij enkele van deze kenmerken verder toe en vullen wij deze aan 
met andere stoornissen die vaak bij een SD voorkomen. 
 
Taalexpressie 
Het spontane spreken van patiënten met SD is vloeiend maar met weinig inhoud 
(zogenaamde empty speech). In conversaties valt op dat patiënten steeds dezelfde 
woorden en termen hanteren. Tengevolge van de semantische stoornis wordt de taal 
gekenmerkt door ernstige woordvindingsproblemen (anomie), reductie van 
substantieven, gebruik van stereotypieën en generalisaties (‘dinges’, ‘doen’, …) en 
iets later door semantische parafasieën (Snowden et al., 1996 in Engelborghs, 
Willermarck & Desmet, 2006). De problemen evolueren uiteindelijk naar een mutisme 
met sporadisch een echolalie of een verbale stereotypie.  
 
Taalreceptie 
Vermist het een centraal semantische stoornis betreft treden al snel in het 
ziektebeeld problemen met zowel visueel als auditief taalbegrip op. Dde fouten zijn 
meestal consistent met andere woorden als de persoon vandaag een bepaald 
concept niet meer begrijpt zal hij bij een volgend testmoment dit zelfde woord 
vermoedelijk ook niet meer begrijpen. Soms wordt de term ‘aliénation du mot’ (Poeck 
& Luzzatti, 1988 in Knibb & Hodges, 2008) gebruikt om aan te tonen dat de persoon 
een aangeboden woord soms nog perfect kan herhalen zonder dat hij de betekenis 
er van kan oproepen vb. ‘hobby, hobby … Ik denk dat ik weet wat ‘hobby’ betekent 
… maar ik kan het mij niet herinneren. 
 
Overige taalfuncties 
Fonologie, syntaxis en prosodie blijven bewaard, zowel expressief als receptief en de 
patiënt blijft vrij lang in staat om te herhalen. Lezen en schrijven zijn vloeiend doch 
oppervlaktedyslexieen en –dysgrafie kunnen voorkomen. Hierbij worden 
onregelmatig geschreven woorden gelezen en geschreven alsof ze regelmatig 
waren. ‘jus’ wordt dan gelezen als /j^s/ en ‘piano’ wordt geschreven als ‘piejano’ 
(Engelborghs, Willermarck & Desmet, 2006).  
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Cognitie 
Naast lexicaal-semantische problemen vertonen deze patiënten ook problemen met 
het verwerken van niet-talige informatie zoals het herkennen van gezichten  
(prosopagnosie) en voorwerpen (visuele agnosie). Het episodisch geheugen (vb. 
voor persoonlijke feiten) daarentegen blijft lang bewaard. De klacht van de patiënt en 
de familie is vaak vergeetachtigheid, terwijl de patiënt buitenshuis niet verdwaalt, 
afspraken goed onthoudt en zich alledaagse gebeurtenissen herinnert (van Swieten, 
2001). 
 
Gedrag 
Het gedrag van de patiënt verandert met verlies van emotionele betrokkenheid, 
initiatiefverlies of compulsieve bezigheden (dagenlang legpuzzels maken e.d.) (van 
Swieten, 2001). Andere personen hebben een verminderde tolerantie voor 
afwijkingen van de vaste routine en tijdspreoccupatie. Ook het eetgedrag kan 
veranderen en de persoon kan snel afgeleid of geïrriteerd zijn (Knibb & Hodges, 
2008). 
 
LOGOPEDISCHE DIAGNOSTIEK 
Vermits de afbrokkeling van het semantische systeem hét kenmerk is van de SD, zijn 
semantische taken bijzonder belangrijk in de diagnostiek. Volgende instrumenten of 
subtests kunnen hiervoor gebruikt worden: 
· Semantische Associatie Test (Visch-Brink, Stronks & Denes, 2005). De SAT 

bestaat uit drie delen: de visuele SAT (waarbij semantische gerelateerde prenten 
moeten gematched worden), de verbale SAT (waarbij semantisch gerelateerde 
woorden moeten gematched worden) en de S AT-benoemtest afgenomen. 
Hierbij wordt de patiënt gevraagd de doelitems van de visuele SAT te benoemen. 
Iedere versie bevat dezelfde items (n=30) in een wisselende volgorde. 

· Verbal fluency taken: semantische taken (vb. noem zoveel mogelijk dieren op) 
zijn beduidend slechter dan fonologische taken (vb. noem zoveel mogelijk 
woorden op die beginnen met de letter F) (Engelborghs, Willermarck & Desmet, 
2006).  

· Algemene semantische taken (uit PALPA of BOX) vb. semantische 
woordassociatie (‘betekenen deze 2 woorden het zelfde?), odd one out (‘wat 
hoort niet in het rijtje’) 

 
 
TAKEN VAN DE LOGOPEDIST 
Niettegenstaande de progressieve aard van de stoornis kan een logopedist bij 
bepaalde personen met een SD een zinvolle begeleiding voor de persoon en/of de 
omgeving voorzien. Mogelijke doelstellingen hierbij zijn (Paemeleire, 2004): 
 
1. informeren en begeleiden van de persoon en de omgeving (inzicht geven over 

hoe de afasie interfereert met de communicatie en cognitieve functies zoals 
geheugen, rekenen, …) 

2. (snelle) introductie van alternatieve en ondersteunende communicatie (afhankelijk 
van de mogelijkheden en wensen van de persoon en steeds de vooruitgang van 
de ziekte een stap anticiperend), Mesulam (2003) geeft enkele voorbeelden: 
gebarentaal aanleren, spreeksynthesizers en AOC met basisvocabularium 
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3. geïndividualiseerde communicatieadviezen opstellen en aanpassen aan de 
evolutie van de stoornissen (deze ook inoefenen in communicatiesituaties met de 
voornaamste gesprekspartners) 

4. de cognitieve restmogelijkheden maximaal benutten en op zoek gaan naar een 
aangepaste dagbesteding 

5. opvolgen van en rapporteren over de evolutie van de communicatieproblemen en 
objectiveren van de (linguïstische en niet-linguïstische) stoornissen (onder andere 
in functie van het inschatten van de zelfredzaamheid) 

 
BESLUIT 
In dit artikel werd beknopt een erg zeldzame maar specifieke vorm van afasie 
besproken die een heel eigen aanpak vereist. De snelle diagnostiek en differentiaal 
diagnose met andere vormen van dementie is erg belangrijk en voor logopedisten en 
(neuro)psychologen is hier een belangrijke taak weggelegd. Over SD is helaas erg 
weinig specifieke (en begrijpelijke) informatie te vinden voor familieleden. Deze sites 
zijn alvast een eerste start: 
· Alzheimercentrum (Nederlands) 

o http://www.alzheimercentrum.nl/index.php?page=32#artikel34 
· The Association for Frontotemporal Dementias (Engels) 

o http://www.ftd-picks.org/?p=diseases/semanticdementia 
· National Aphasia Association (Engels) 

o http://www.aphasia.org/Aphasia%20Facts/primary_progressive_aphasia.ht
ml 
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GETUIGENIS GERARD 
 
Dank aan Kristien Lissens en Evelien Jacobs voor deze getuigenis. Meer 
getuigenissen van mensen met afasie vind je op www.levenmetafasie.be. Gerard 
vertelde ons over zijn leven met semantische dementie. 
 
In oktober 2007 werd er semantische dementie bij mij 
vastgesteld. Ik was toen 80 jaar. Mijn kinderen wilden dat ik me 
liet onderzoeken. Ik heb dat dan ook gedaan. Mijn kinderen 
zijn altijd heel lief geweest voor mij en mijn vrouw. Ook nu 
helpen ze ons nog heel veel. We hebben 7 kinderen: 4 
dochters en 3 zonen. Onze oudste dochter helpt ons met de 
financiële zaken. Vroeger deed ik dat allemaal zelf. Mijn 
dochter zei me dat ik alles heel goed heb bijgehouden. Maar 
sinds kort kan ik het niet meer. Ik ben mijn kinderen heel 
dankbaar!  
 
Ik probeer nog heel veel dingen te vertellen, maar niet 
iedereen begrijpt alles wat ik zeg. Als ik iets zeg, gebruik ik soms woorden die niet 
bestaan, herhaal ik veel dingen en zijn mijn zinnen niet altijd correct. Soms blijf ik 
praten om iets te vertellen, maar begrijpen anderen me eigenlijk niet goed. Dit komt 
omdat ik semantische dementie heb. Lezen en schrijven lukt niet meer. Dat vind ik 
heel jammer. Soms begrijpt mijn vrouw niet wat ik wil vertellen. Dan moet ze veel 
vragen stellen. Ook dan begrijpt ze me niet altijd. Maar mijn omgeving kan er goed 
mee omgaan. Iedereen steunt me en iedereen is heel behulpzaam.  
 
Ik ben altijd een hele harde werker geweest. Vroeger was ik kolenmarchand. Mijn 
broer en ik vervoerden de kolen met paard en kar. Na enkele jaren kochten we een 
vrachtwagen. Ik was dan chauffeur en ik vervoerde de kolen door het hele land. Later 
ben ik van werk veranderd. Ik moest ketels schoonmaken. We moesten werken in 
onze zwembroek. We moesten een lichtje in onze mond stoppen, want het was er 
pikdonker. In 1961 zijn we verhuisd. Toen mijn vrouw en ik wouden trouwen, moest 
ze stoppen met werken. Dat was zo in die tijd.  
 
Als ik iets wou, dan deed ik alles om het te realiseren. Ik heb ervoor gezorgd dat er 
wc’s en douches op ons werk kwamen. Anders moesten we telkens heel ver stappen 
vooraleer we ons konden wassen. Ook heb ik ervoor gezorgd dat onze gehandicapte 
zoon een goede verzorging krijgt. Het heeft veel moeite gekost om dat te doen. Ik 
ben heel blij dat het me gelukt is.  
 
Twee dagen in de week ga ik naar het bejaardentehuis in mijn buurt. Er wordt heel 
wat georganiseerd. We spelen ook spelletjes en kijken TV. Ik word dan ’s morgens 
om 8 uur opgehaald en om ’s avonds om 5 uur ga ik terug naar huis. Op die manier 
ben ik eens in een andere omgeving. Ik heb 8 jaar vrijwilligerswerk gedaan in dat 
bejaardentehuis. Ik ben blij dat ik er nog steeds terecht kan. Ik probeer zo actief 
mogelijk te blijven, dat vind ik zeer belangrijk!  
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VOORLEES-SOFTWARE : DocReader  (Technologie en Integratie) 
 
Door Katleen Vandeput 
 
 

Er wordt door buitenstaanders soms niet bij nagedacht dat mensen met 
afasie het vaak niet enkel moeilijk hebben met het spreken, maar ook met het 
begrijpen van taal. Daar komt bij dat dit niet enkel geldt voor de mondelinge, maar 
ook voor de schriftelijke taal (lezen en schrijven/typen). 
 
 
In onze huidige samenleving wordt de schriftelijke communicatie door de opkomst 
van internet steeds belangrijker. Mensen halen veel informatie van het internet en e-
mailen met elkaar. 
 
 
Voor een afasiepatiënt lukt het soms om enkele woorden of eenvoudige zinnen 
begrijpend te lezen of te schrijven, maar is het vaak helemaal niet evident om hele 
artikels, teksten of mails te lezen of te typen. 
 
 
Om tegemoet te komen aan dit probleem, kan het interessant zijn te kijken naar de 
mogelijkheden van een voorleesprogramma. Op dit moment is het meest veelzijdige, 
gebruiksvriendelijke en minst dure programma hiervoor ‘DocReader’. 
 
 
DocReader is een sprekende tekstverwerker. Deze kan alles wat een doorsnee 
tekstverwerker kan (bv. Microsoft Word).  
Alle teksten kunnen bovendien ook voorgelezen worden door een duidelijke en 
aangename stem (RealSpeak TM).  
Ook wanneer je zelf typt, leest de stem voor wat je aan het intypen bent. Zo kan je je 
fouten meteen horen en verbeteren. 
 
 
Je kan teksten laten voorlezen op verschillende manieren :  
zin per zin, woord per woord of letter per letter. Het volume en de snelheid van de 
stem kunnen naar wens aangepast worden. Wat er voorgelezen wordt, verschijnt 
voor de duidelijkheid in een andere kleur. 
 
 
Het wordt pas echt interessant via DocTool. Dit is een kleine toolbar waarmee je ook 
in andere programma’s (bv. Internet Explorer, e-mailprogramma’s…) teksten kan 
laten voorlezen. Het is ook weer mogelijk om in deze programma’s te laten voorlezen 
wat je typt. 
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Bovendien kan dit alles niet alleen in het Nederlands, maar bijvoorbeeld ook in het 
Frans, Engels, Duits… 
 
 
Voor meer informatie over dit en vele andere programma’s,  
kan je terecht bij :  
 
 

· Een onafhankelijk adviescentrum :  
     Modem Communicatie- en Computercentrum  

Doornstraat 331 
2610 Wilrijk 
Tel : 03/ 820 63 50 
Fax : 03/ 828 69 64 
www.modemadvies.be  
modem@vzwkinsbergen.be  

 
· De instantie die deze programma’s ontwikkelt en verkoopt : 

Technologie en integratie  
Sint-Pietersnieuwstraat 41 
9000 Gent 
Tel : 09/ 264 33 91 
Fax : 09/ 264 35 94 
www.tni.be 
info@tni.be 
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MATERIALENRUBRIEK: HANDIG KEUKENGEREEDSCHAP 
 
“One Touch” maakt keukenapparaten die je met één hand, of zelfs met 
één vinger kan bedienen. Ze hebben een blikopener, een dekselopener, 
een elektrische zout- en pepermolen, een kurkentrekker en enkele 
apparaten om groenten te snijden. 
 
Laten we de blikopener even van naderbij bekijken. 
 
One touch blikopener  

De blikopener klikt vast op het blik, want er zitten magneten in. Met één 
druk op de knop wordt het blik automatisch geopend. Het apparaat stopt 
vanzelf wanneer het blikje open is.  

De opener werkt op een batterij, die meteen wordt meegeleverd. 

Het toestel is momenteel te koop bij Schlecker, een discount 
drogisterijketen. Ze verkopen ook via internet op wwww.schlecker.com. 
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HYGIËNE DOORHEEN DE GESCHIEDENIS 
  
Deel 1         Claire van Gorp 
  
In deze tijden van comfort zijn we veel gewend !  Laten we toch niet 
vergeten hoe het er heel vroeger aan toe ging. 
Hier volgen een aantal feiten uit de jaren 1500 : 
  
De meeste mensen huwden in juni, omdat ze hun jaarlijks bad namen in 
mei en dus in juni nog redelijk fris roken.  Om de slechte lichaamsgeuren 
wat te onderdrukken, droeg de bruid een boeketje bloemen.  
Daar komt dus het gebruik van een bruidsboeket vandaan… 
  
Een bad was toen een grote kuip, gevuld met heet water. 
De heer des huizes genoot van het privilege om het eerst in de kuip te 
gaan, gevolgd door zijn zoons en andere mannen die deel uitmaakten 
van het huishouden.  Daarna waren de vrouwen aan de beurt, gevolgd 
door de kinderen.  De baby’s waren het laatst aan de beurt.  Tegen dan 
was het water zo vuil, dat je er makkelijk iemand in kon kwijtraken… 
Vandaar de uitdrukking : ‘het kind met het badwater weggooien’… 
  
Huizen hadden rond 1500 na Ch. strooien daken, zonder houten 
gebinte.  Het was de enige plek, waar de dieren zich warm konden 
houden, zonder weggejaagd te worden.  Zo kwam het dat katten en 
kleinere dieren (muizen, ongedierte) in het dak leefden. 
Als het regende werd het daar glibberig,  gleden de dieren uit en vielen 
ze soms van het dak. 
Vandaar de uitdrukking : “it’s raining cats and dogs”… 
  
Er viel echter heel wat meer uit de lucht in de toenmalige huizen.  Dit 
was een echt probleem in de slaapkamer, waar ongedierte en hun 
uitwerpselen het beddengoed konden bederven.  Daarom werden 
bedden voorzien van grote palen om een laken over te hangen.  Dit bood 
een beetje bescherming.. 
Zo is het gebruik van hemelbedden ontstaan… 
  
In die tijd kookte men in de keuken in een grote ketel, die altijd boven het 
vuur hing. Elke dag begon met het aansteken van het vuur. In de ketel 
zaten er nog overschotten van de vorige dag. Daaraan werden er nieuwe 
ingrediënten toegevoegd.  Men at meestal groenten, soms was er vlees.  
Men at deze stoofpot ’s avonds en liet het overschot gewoon weer in de 
ketel.  
Zo zaten er in de stoofpot vaak dingen die er al enige tijd inzaten… 
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OOST-VLAANDEREN 
2008 : EEN NIEUWE START 

 
Een woordje geschiedenis vooraf : 
Oost-Vlaanderen is de bakermat van de Vereniging Afasie.  In deze 
provincie werd de vereniging geboren. 
Op 28 oktober 1978 werd onder impuls van Dr. Jan Proesmans door de 
Rotary Gent-Noord in Gent een colloquium georganiseerd onder de 
sprekende titel “Afasie: een sociaal probleem?”.  Hier werden de eerste 
plannen gesmeed om een vereniging op te richten. 
Op 24 oktober 1980 werd de vereniging afasie ‘boven de doopvont’ 
gehouden in het kasteel Slotendries te Oostakker. 
Al snel kwamen er vertakkingen in de verschillende provincies. 
Oost-Vlaanderen bleef een krachtige stam, die niet minder dan drie 
voorzitters voortbracht.  Maar het was ook een bloeiende groep waar 
personen ment afasie en hun partners of familieleden elkaar in boeiende 
en gezellige activiteiten konden ontmoeten. 
De laatste jaren werd het echter om verschillende redenen steeds 
moeilijker om de contactnamiddagen in stand te houden zodat deze 
tenslotte uitdoofden. 
 
Een nieuwe start werd gegeven op 17 maart op een vergadering in het 
WZC-Sint-Jozef waar een tiental personen met en zonder afasie de 
mogelijkheid bespraken om de contactnamiddagen terug te organiseren. 
Twee enthousiaste studenten logopedie, Kristien Lissens en Evelien 
Jacobs, zijn bereid er hun schouders onder te zetten met de steun van  
de andere personen uit de groep.  Aangezien zij momenteel nog hun 
eindexamens voorbereiden wordt een eerste activiteit gepland in oktober 
2008. 
 

OPROEP 
aan personen met afasie, hun partners, hun families  

aan al wie interesse heeft voor de afasieproblemati ek 
 

Wenst u uitgenodigd te worden op de activiteiten?Wil u meer informatie? 
Wil u meewerken in Oost-Vlaanderen of in een andere regio? 
 
Neem contact met het secretariaat: Vereniging Afasie vzw 
p/a Els de Meulenaere, Dorre Eikstraat 46, 2550 Kontich 
e-mail: elsem@gmail.com 
tel. : 0497/04 35 05  
 
                                                                   Lieve Vercruysse, voorzitster  
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HET BEGINT MET EEN MAIL VAN EEN STUDENTE 
 
Heel erg bedankt voor het beantwoorden van mijn vragen. Ik heb 
er echt iets aan gehad!  
  
Ik heb de laatste vraag misschien moeilijk geformuleerd, wat ik 
eigenlijk bedoelde was: Bent u op bepaalde vlakken wijzer 
geworden, ben je iets te weten gekomen? Maar het is misschien 
een moeilijke vraag, ik weet zelf niet goed hoe ik ze moet 
formuleren. 
  
Deze antwoorden gaan me zeker punten opleveren! 
  
Groeten, Katrien 

 
Door de website ‘Leven Met Afasie’ ( www.levenmetafasie.be ; ‘Start’, 
‘Verhalen’ en voornamen ) kreeg ik een mail van een 6de jaar middelbaar 
studente, die een eindwerk wou doen over ‘AFASIE’ en had enkele 
vragen bij in bijlage . 
Ik antwoordde tot de laatste vraag, dat begreep ik niet : Wat heb je 
geleerd van de afasie ? 
Nu met deze mail ( zie boven ) begreep ik het wel, maar ‘wijzer’ werd ik 
er niet van tenzij : nu weet ik wat Afasie is, en vroeger niet .  
 
 

Regio Vlaams-Brabant over de 
2de Contactnamiddag 29 maart 2008 
in herberg T’Huis in Rotselaar ; thema :  

voordracht van de heer prof.dr.Eric Manders 
 

Professor dr. Eric Manders  is ‘Logopedische en Audiologische 
Wetenschappen, Exp ORL - Dept Neurosciences – in de faculty of 
medicine KUL’ en is lector in de Lessius Hogeschool in Antwerpen  .  
Wij waren met 21 mensen, waar er zes nieuwe leden waren, die voor de 
eerste keer gekomen zijn in een Contactnamiddag . Een gezin was al 
enkele jaren lid, is … maar hieronder vertelt een advocaat ‘waarom’ ! 
Wie er ook bij was, Mevrouw Lotje Luyts , die jaren vertegenwoordiger 
was van CVA Vlaams-Brabant , een ‘kind’ van JONG CVA .  
Waar wij het in de vorige editie over hadden . Jong CVA is gesticht in 
1988 door het gezin van de Heer Georges Valvekens  in een wijk in 
Scherpenheuvel-Zichem .  
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Veel dingen waren weer ‘nieuwe therapieën’ oa de ‘Melodische Intonatie 
Therapie’ ; wie meer wilt weten : www.lessius.eu . 
 
Na de voordracht van professor dr. Eric Manders had hij enkele 
omslagen bij, een uitnodiging van tweedejaars studenten die een 
AFASIEMEETING willen organiseren in de school op donderdag 8 mei 
2008 en direct waren er tien leden die wilden gaan van de 21 ! 
Dus iedereen begreep wel dat het belangrijk is, dan wordt iedereen 
‘wijzer’ ! 
Later door een mail naar alle leden die internet hebben, zijn er nog 
enkelen meegekomen, en alles samen waren er 34 personen met een 
Afasie bereid om ‘ondervraagd te worden’ . 
Het idee van de Afasiemeeting  was dat studenten vragen stelleen aan 
de personen met een Afasie en die mogen antwoorden, want … want 
hun partner waren er niet bij . De partners of helpers, zaten in andere 
tafels : groepstherapie . 
 
Een tafel waar drie à vier studenten ( er waren er 74 ) aan de ene kant, 
en aan de andere kant de interviewers : wij kregen een interview, dus wij 
zijn ‘wijzer’ dan de ‘journalisten’ . 
 
Spijtig konden er enkele mensen van ‘onze regio’ niet komen door 
ziekte, maar het was toch een ‘grote bende’, redelijk veel met rolstoel . 
Het begin begon al heel hectisch, want van ons rustig dorpje naar 
Antwerpen rijden, en nog in het Centrum was al een avontuur, maar 
ongeveer op tijd ( 11 uur ) stonden twee jongedames ons op te wachten 
en kregen een ‘Parkeerkaart voor de genodigden afasiemeeting’ . Die 
zetten we voor de binnenkant van de vooruit ; de Stad Antwerpen was 
bereid het ook gratis te mogen parkeren, met dank daarvoor .  
Wij werden verwelkomd door … prof.dr. Eric Manders ! 
 
Voor een tafel kreeg iedereen een label om op je kleding te hechten of 
gespeld : onder de naam en voornaam was er in kleur een hoofdletter 
van het alfabet,  ik had A ( afasie ) en mijn echtgenote had een B ( ? ) ; 
de studenten hadden er ook een met S ( Student ) en leraar een L ( 
lector ), de keuken een K, die de parking deden, een P .  
Alles was goed geregeld . 
We kregen een linnen boodschaptas met vooraan in zeefdruk : 3 
campussen in hartje Antwerpen, Lessius Hogeschool www.lessius.eu . 
ASSOCIATIE K.U.LEUVEN heel links en rechts 10 vakken voor 
Bachelors en Masters, oa ‘Bachelor in de logopedie en audiologie’ en 
‘Postgraduaten en permanente vorming’. 
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Deze studenten zitten wel in een andere campus, maar hier in de Sint-
Andiesstraat is de eetzaal groter, hier kunnen meer dan 200 mensen in . 
 
In die tas zat er een folder in van de Antwerpse Lessius Hogeschool, een 
notaboek en een kogelpen, alles met de naam op van de hogeschool . 
En dan kreeg iedereen nog een aperitief en hapjes .  
Ondertussen was ‘de Pers’ daar en de journalist liet via één der zeven 
ideegevers, Evi Gysbrechts  een persoon met een Afasie helpen, 
mevrouw Martine De Smet  van regio Vlaams-Brabant :  

“Pas in het ziekenhuis besefte apotheekassistente ( 55 ) 
dat ze een hersenbloeding had gekregen ” 

( zie de krant ‘De Gazet van Antwerpen’ ) .  
In ‘De Gazet van Limburg’ is er ook een verslag van die dag, waar 
meestal de advocaat uit Brasschaat ‘het woord had’ en : Naar schatting 
20.000 landgenoten lijden aan afasie.  
”Toch is de aandoening nauwelijks bekend”, vertellen de 
logopediestudenten van de Antwerpse Lessius Hogeschool. 
”Afasie is een onbekende maar zeer ingrijpende stoornis, veroorzaakt 
door een hersenletsel”, vertelt docent Eric Manders. Het gevolg is dat 
spreken, lezen, schrijven en begrijpen niet meer lukt. Voor acht op de 
tien slachtoffers is de handicap blijvend… ( zie ergens in dit blad )  
   
De tafel waren mooi versierd met tuiltjes bloemen en gele servetten, dat 
al zonnig is en de echte zon scheen door een hele wand . Het werd nog 
gezelliger als die jonge mensen naast ons kwamen zitten .  
Het moeilijkste is ‘antwoorden als je aan het eten bent’, want die mensen 
in de keuken hadden binnenin de sandwiches het lekkerste gegeven wat 
u kunt denken, nog versierd met stukjes fruit kiwi, iets bitter oranje, en 
aardbeien .  
 
De tafel rechts van mij zaten ook acht mensen, vier hadden een Afasie 
oa Mevrouw Ann Coel ( regio Vlaams-Brabant ) en de Heer Robert Cop ( 
58 ), een advocaat uit Brasschaet .  
“Plots kon ik geen woord meer zeggen ” getuigde hij en nog erger : 

“Door mijn spraakproblemen kom ik nog amber buiten ” . 
 

Grote titel in de krant : Antwerpse logopediestudenten willen 
taalstoornis afasie bekend maken  
 
Ja, dat willen wij ook, de Vereniging Afasie vzw al 28 jaar lang  en nu 
lezen wij - ook nog een geschenk na het buitengaan op een praline : in 
de witte “Lessius” en in de bruine “50 JAAR LOGOPEDIE” . Wie heeft 
die gemaakt, die mag er nog geven ! 



  15 

VIJFTIG jaar bestaat dat al lessen logopedie, en in 1958 was ik 11 jaar 
en ging met papa en mama zondags naar de Expo’58 
Wereldtentoonstelling in Brussel . Als er ‘paviljoenen’ waren over 
logopedie, weet ik niet meer . 
Het enige dat mij interesseerde was de Russische SPOETNIK én muziek 
uit de kosmos in een paviljoen, dat uiteindelijk bleek te zijn van Edgard 
Varése . Een Fransman uit Joodse afkomt, die bij de Tweede 
Wereldoorlog nu in de Verenigde Staten woont … 
 
Twee studenten kenden wij al, van de zeven die de initiatief hadden voor 
de Afasiemeeting : Evi Gysbrechts  ( zie boven ) en die ons wankelend 
op een stoel uitlegde wat ‘van ons verwacht werd’ : Aagje Dom  . 
Na een uurtje lunch ( begin 12.00 uur of deel 1 ) kwam er een muzikaal 
intermezzo : een student logopedie, een jongen van de twee samen, in 
een klas van 72 meisjes, Lucas Herman  speelde keyboard, dan gitaar 
voor een ander liedje en op het einde elektrische bass .  
Dat was voor ‘Fever’ in de versie van Peggy Lee , en velen begonnen 
mee te vingerknippen dat de zangeres ook deed . 
Na de eerste set, kwam zij naast mij zitten in die lege stoel en voor haar 
kwam Lucas . 
Zij heet Tineke De Roover uit Gooreind, is de nicht van Evi en studeert 
in de Hogeschool Antwerpen  voor kleuteronderwijs .  
 
En nu werd er ook gesproken over ‘dè muziek’, en dat regio Vlaams-
Brabant bij de Nationale Dag Afasie 2004  (°) een liedje gemaakt heeft, 
als titel : AFASIETJE ! 
Dat vond iedereen wel ‘tof’ en ‘welke muziek is het?’ vroegen ze . De 
muziek komt van ‘Le Plus Beau Tango Du Monde’, maar niemand kende 
dat . 
Het is al van de jaren ’30, waar Tino Rossi  dat zong in een musical . 
Later speelde ik het op de mondharmonica en stuur het op via mail . 
Dankzij de CVA ( Afasie ? ) speel ik nu elke dag harmonica, thuis ; en 
voor twee rusthuizen in de streek : vrolijke deuntjes !  
 
Wij mochten ook vragen stellen en niemand wist dat de kader bij de 
uitnodiging kwam van een initiatief van GRIP vzw (*), IedereeN Model  - 
een initiatief van verenigingen met mesen met een handicap of 
chronische ziekte .  
Weinigen weten dat de Verenging Afasie werkt met vijf regio’s, waar ik 
de taak heb voor regio Vlaams-Brabant . En in die tafel is Mevrouw Ria 
Bevers  van regio Antwerpen en een actief lid van regio West-
Vlaanderen Ginette Desmetz ( zij schreef zelf in haar eerste mail naar 
mij dat zij ‘van het type amnestische Afasie’ is ! Studenten ! ) . 
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Niemand van die studenten heeft ook de uitzending gezien van Vitaya 
noch ‘Koppen’ verleden jaar, waar naast mijn tafel één van de twee 
mensen een interview had, Walter . 
Allebei patiënten in de revalidatie Hof ter Schelde … waar ook de zetel 
ligt van de Vereniging Afasie !! 
Niemand wist dat de politie in Stabroek iemand met een Afasie een dag 
in de gevangenis heeft gezet, omdat hij wankelend per fiets reed, geen 
identiteitspapieren bij had en kon alleen ‘da da’ zeggen, dus dachten ze 
dat hij een vluchteling was van Rusland . 
‘Man Bijt Hond’ heeft daar een uitzending van gedaan december 2006 ( 
TV Eén, na Het Journaal ) . 
Dat staat ergens in een ‘Wat zeg je?’ geschreven, dus zal ik die 
opzoeken en aan ‘mijn tafel studenten’ geven per mail van de school, 
Mevrouw Kris Lambers ( Departementshoofd 
Logopedie en Audiologie ),  

WANT DIT IS TOCH BELANGRIJK  ! 
 
Ook al die studenten die via de website www.afasie.be of via 
www.levenmetafasie.be ( dat wisten zij ook niet ) dat meisje in de intro 
over haar vragen : 

1. Hoe voelde het om niet meer te kunnen spreken? 
2. Wat heb je gedaan om opnieuw te leren spreken? 
3. Van wie heb je allemaal hulp gehad? 
4. Wat was je beroep voor je beroerte en wat is je beroep nu? 
5. Is er veel veranderd in je leven? 
6. Heb je iets geleerd uit je afasie? 

 
Ik moet een eindwerk maken voor het vak gedragswetenschappen. Het 
onderwerp dat ik heb gekozen is afasie. De leerkracht had graag dat 
iedere leerling een interview had. Maar omdat het nogal moeilijk is, zou 
ik graag gewoon de vragen doormailen. Het zullen ongeveer 5 à 10 
vragen zijn en ze zullen gaan over het leven met afasie, het leven na de 
beroerte, want dat is waar ik me vooral op wil focussen. Alvast bedankt; 
Katrien . 
 
Een studente ‘uit het 6de middelbaar’, zal 18 jaar kunnen zijn en de 
antwoorden komen van iemand die 60 jaar is, en een Afasie heeft (!),zie 
onder : 
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Beste Katrien 

We hebben de antwoorden op jouw vragen teruggekregen. 
Zoals je merkt, hebben we jouw vragen in een 
Worddocument gezet, aangezien dat veel gemakkelijker is 
voor een persoon met afasie om daarin te werken. We 
hebben het lettertype en de lettergrootte aangepast + we 
hebben de belangrijkste woorden in kleur gezet. 

Hubert heeft zeer uitgebreid geantwoord op jouw vragen. 
Zoals je zal merken, is het niet altijd even duidelijk wat hij 
bedoeld, maar dit komt door zijn cognitieve problemen als 
gevolg van afasie.  

De laatste vraag heeft hij niet begrepen, maar eigenlijk 
begreep ik die ook niet zo goed. Als je vraagt 'wat heb je 
geleerd uit je afasie', lijkt het alsof het zijn schuld is dat hij 
afasie heeft gekregen. Hij heeft geprobeerd om er op te 
antwoorden; als het niet goed is kan je je vraag misschien 
anders proberen te formuleren.  

Sinds deze week staan er 10 nieuwe verhalen op onze 
website (www.levenmetafasie.be). Er staan ook verhalen bij 
van zeer jonge personen  met afasie .  

Veel succes met je werk en met je examens! 

De laatstejaars studenten logopedie in de Artevelde Hogeschool in Gent 
hadden haar laatste vraag ook niet begrepen, het ‘lijkt het alsof het zijn 
schuld is dat hij afasie heeft’ . En ik schrijf het altijd niet duidelijk ‘door de 
cognitieve problemen als gevolg van afasie’, want niemand begrijp dat ik 
ook een Afasie heb, onlangs was het ook in Antwerpen, de studente 
links – die geen les volgde als logopedie – vond niets dat ik Afasie had .  
Omdat er voor elk mens, een ander soort Afasie is ! 
 
Bij het schooljaar 2006-2007 hadden laatstejaars studenten logopedie in 
de Artevelde Hogeschool in Gent het idee, met hun scriptie er een 
WEBSITE van te maken en met mede promotors van hun leraar de Heer 
Frank Paemeleire  en de Voorzitster van de Vereniging Afasie vzw 
Mevrouw Lieve Vercruysse  was er eind juni 2007 DERTIEN Verhalen . 
Het volgend schooljaar deden nieuwe studenten hun werk en nu zijn er 
DERTIG Verhalen, dus mag iedereen hen dan proficiat wensen voor de 
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SENSIBILISERING : WIJ WILLEN TAALSTOORNIS AFASIE BEKEND 
MAKEN ! 
 
Ik heb dus cognitieve problemen als gevolg van afasie , en elke dag 
schrijf ik ! Het weinige dat ik nog kan, want tekenen en plannen 
ontwerpen gaat niet meer door de hemianopsie en discalculie .  
Dat zie je niet ( Tineke De Roover oa ), mijn ogen zijn normaal en ‘mijn 
gesprek’ – denk ik – ook, maar schrijven is wel ambetant  . Met de hand, 
begrijp ik niet wat ik gisteren geschreven heeft . 
Door de voordracht van prof. dr. Eric Manders in de 2de 
Contactnamiddag eind maart 2008, de Afasiemeeting van de Antwerpse 
Lessius Hogeschool leer ik ELKE DAG zelf bij, ik ben ‘wijzer geworden’ 
dankzij een vraag van die studente Katrien .  
 
Een studente vroeg ook : ‘Hubert ben je gelukkig?’ en dan was ik ineens 
… sprakeloos, van het type Afasie van Wernicke ! 
Het heeft een week geduurd voor ik die vraag begrepen heb, ja, ik ben 
gelukkig, omdat ik nog leef, dankzij nog zoveel, en de liefde van mijn 
echtgenote Janneke , de vriendschap van mijn vrienden én na de CVA 
hèb ik er nieuwe gekregen ( zie ‘Rubriek’ : Dierbaarheid ), dat ik nog 
plezier kan hebben met muziek te luisteren en er zelf te kunnen spelen ( 
spelen als een kind ), dat ik die donderdag 8 mei 2008 veel geleerd heb, 
en als slot JA,  LUCAS : IK BEN GELUKKIG   !  
 

Hubert Mannaerts-Strauven, 
een persoon met een Afasie 

 
(*) GRIP : voluit  GRIP vzw Gelijke Rechten voor Iedere Persoon met 
een handicap. 
www.grip vzw.be/ ; 02 214 27 60 
 
(°) DE NATIONALE DAG AFASIE 2008  gaat door op zondag 21 
september in Rotselaar ; in Restaurant Torenhoeve . Alle leden krijgen 
op tijd een uitnodiging !  
De organisatie doet regio Vlaams-Brabant !! 
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BIJEENKOMST MET STUDENTEN VAN LESSIUS 
 

Op donderdag 8 mei 2008 organiseerden tweedejaarsst udenten 
logopedie een meeting met afasiepatiënten en hun pa rtners. Doel 
was een beter inzicht te krijgen in de problematiek  en afasie 
bespreekbaar te maken.  

Afasie is een taalstoornis die veroorzaakt wordt door een hersenletsel. 
Daardoor zijn spreken, begrijpen, lezen en/of schrijven gestoord. Een 
afasiepatiënt kan andere mensen horen praten, maar heeft moeite om 
hen te begrijpen. Hij ziet de letters in een boek of krant staan, maar 
begrijpt niet wat er staat. Toch is het denken van een afasiepatiënt niet 
gestoord. In tweederde van de gevallen is een hersenbloeding of -infarct 
(CVA) de oorzaak. Afasie grijpt vaak op een dramatische manier op het 
leven in: spreken is niet meer vanzelfsprekend, jarenlange 
vriendschappen maken plaats voor andere contacten, maatschappelijke 
integratie verloopt niet van een leien dakje. 

'Het doel van de meeting was tweeledig', zegt departementshoofd 
Logopedie en Audiologie Kris Lambers. 'Aan de ene kant bereidt de 
ontmoeting de studenten beter voor op hun latere werksituatie. Aan de 
andere kant willen we afasie bespreekbaar maken en de buitenwereld 
beter informeren over de problematiek.' 

Ervaring 

Het initiatief ging uit van het departement, met de medewerking van 
IDeE'ster Lisbet Lenaers werkte een stuurgroep van een achttal 
tweedejaarsstudenten de meeting praktisch uit. Zij slaagden er niet 
alleen in om zo goed als alle andere tweedejaarsstudenten, 80 in totaal, 
voor de ontmoeting te mobiliseren, ze vonden bovendien de Antwerpse 
politie bereid om de Sint-Andriesstraat tijdelijk parkeervrij te maken. 
Waardoor de afasiepatiënten en hun partners probleemloos aan de 
hogeschool geraakten. 

De meeting zelf groeide uit tot een hele unieke ervaring. Circa 45 
afasiepatiënten en ongeveer 35 partners/begeleiders waren aanwezig. 
De inleidende receptie zorgde ervoor dat het ijs al vlug gebroken was. 
Tijdens de lunch konden de studenten honderduit vragen stellen aan de 
afasiepatiënten: hoe ze afasie kregen, wat ze vroeger deden, hoe hun 
leven veranderd was. Andere studenten onderhielden zich dan weer met 
de partners. Vlak vóór het dessert wisselden de groepen. Het zorgde 
voor aangrijpende momenten, maar ook voor humor en dankbaarheid 
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vanwege de afasiepatiënten en hun partners. 'Heel belangrijk voor ons is 
dat de mensen rekening houden met onze manier van spreken. Ons 
spreektempo ligt lager en soms komt er gewoon niets uit', zegt de 62-
jarige Luc Claes. Hij was zelfstandig manager toen hij negen jaar 
geleden na een trombose afasie kreeg. 'Ik vind dit een heel goed 
initiatief, hierdoor kunnen we als afasiepatiënten immers naar buiten 
komen.' Partner Luce Thomas onderstreepte dat het leven met een 
afasiepatiënt niet evident is. 'Je hebt eigenlijk twee jobs en je moet heel 
veel vooruitdenken. Leven doe je van dag tot dag.’ 

 

Aanschouwelijk 

Ook de studenten waren erg te spreken over het opzet van de meeting. 
'Vooraf was ik er eerlijk gezegd niet helemaal gerust in of het contact met 
patiënten wel vlot zou verlopen. Maar het viel heel goed mee, de 
mensen waren heel open', vertelt Dorien Dillen. 'Ik vind het bovendien 
goed dat we met dit initiatief onze schoolbanken eens kunnen verlaten.' 
Hetgeen door Lynn Peeters beaamd werd. 'De lessen zijn eerder 
theoretisch, door deze concrete ontmoeting wordt de problematiek van 
afasie heel aanschouwelijk gemaakt. Ik heb nu een veel beter inzicht in 
de leefwereld van de afasiepatiënten en voel na deze ontmoeting ook 
veel beter aan of ik dit aspect van de logopedie later professioneel wil 
gaan beoefenen.' 
De afasiemeeting liep in samenwerking met de Vereniging Afasie vzw.  

  

Tekst en foto: Jacky Stijven 

 http://www.lessius.eu/nieuwsbrief/3_5/la_afasiemeet ing.aspx  
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SPELLENMIDDAG IN BORSBEEK 
REGIO ANTWERPEN 

 
Op 8 maart werd er in ons vertrouwde lokaaltje in Borsbeek een 
gezelschapsspel namiddag georganiseerd. 
De opkomst was zoals steeds groot en we mochten weer enkele 
nieuwelingen verwelkomen. 
Na eerst wat gepraat te hebben en een openingswoord van Ria, 
ontdekten enkele de tafel met de gezelschapspelen. De spelen die het 
meest succes hadden was Rummikub, zowel de uitgave die we allemaal 
kennen, die met getallen, als die met letters waarmee woorden mee 
moeten gevormd worden. Met het vormen van die woorden waren onze 
spelers zeer vindingrijk.  
 

 
 
Een ander spel dat veel belangstelling had was de sjoelbak. Gekend is 
een vereniging de Lustige Schuivers maar de deelnemers van deze 
namiddag hadden zeker evenveel plezier als lust om met de schijfjes te 
schuiven. Na het harde denken bij de cijfers en lettertjes van  het 
rummikubben verkasten de spelers naar de sjoelbak en werd dit nog het 
populairste spel van de namiddag.  
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De hongerigen waren gespijsd door de koeken waar Ria voor gezorgd 
had. 
De dorstigen waren gelaafd, door onze vrijwillige barmannen. 
De geslaagde namiddag was, na nog eventjes alles aan kant te zetten, 
spijtig genoeg te snel voorbij. 
Volgende afspraak 12 april aan het fotomuseum in Antwerpen. 
 
Groetjes,  
Patrick 
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 12 APRIL : FOTOMUSEUM 
REGIO ANTWERPEN 

 
 
Ik weet niet meer met hoeveel we waren aan de Waalse Kaai in 
Antwerpen, maar we waren met een hele hoop. We verzamelden om 
14h, de twee gidsen zouden om 14h30 komen. Per gids 
kunnen maximum 15 mensen mee, maar de groep was te groot daarom 
zouden we twee gidsen krijgen. Er was echter maar een gids op de 
afspraak. Zij heeft dan de hele groep mee rondgeleid. We bezochten de 
tentoonstelling van de foto's van fotograaf Paul De Spiegelaere op de 
tweede verdieping. Deze overleed vorig jaar op 47-jarige leeftijd. Hij 
werkte meestal in zwart-wit. Hij was zeer veelzijdig, wat bleek uit de 
getoonde foto's. Hij was een klasgenoot van de bekende fotografe Lieve 
Blanquaert. HIj begon als persfotograaf bij de krant "De Morgen". Hier 
had hij echter een hectisch bestaan met dagelijks verschillende 
opdrachten. Hij wilde ook alle Europese hoofdsteden eens bezoeken om 
het leven en de mensen daar te kunnen fotograferen. Door zijn dood is 
dit project echter nooit voltooid geraakt. Het zou trouwens ook 
bemoeilijkt zijn door de recente uitbreidingen van de Europese Unie 
waardoor het aantal te bezoeken steden zou opgelopen zijn. We gingen 
ook nog naar de vierde verdieping. Iedereen ter wereld kan digitaal eigen 
foto's opsturen naar het museum. Hier maken ze dan een selectie van 
de inzendingen. De beste worden dan op de 4e verdieping getoond. Na 
deze uitleg konden we in de cafetaria onze droge kelen wat smeren en 
uitrusten, want voor sommigen die moeilijk te been zijn was dat ook 
nodig. We bleven dan met nogal wat mensen nog wat napraten. De 
volgende bijeenkomst is op 17 mei in Borsbeek. Degenen die nog foto's 
hebben van vroeger kunnen die meebrengen. Die gaan dan rond en dan 
gaan we raden wie er op staat. Soms heel verrassend!  
  
Van onze reporter ter plaatse 
  
Roger Van Dijck 
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nodigt jullie allen uit, samen met familie en 
vrienden 

 
 
 

op zondag 21 september 2008 
 

op de Nationale Dag Afasie 
  

die doorgaat te Rotselaar 
 

in restaurant Torenhoeve 
 
 

Gelieve deze datum al vrij te houden… 
 
 

Verdere inlichtingen en uitnodiging volgen nog. 
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VAKANTIE : EEN POSITIEF VERHAAL 
 
 
Het is zeker niet eenvoudig om geschikte vakantieadressen te vinden als 
je met bepaalde beperkingen rekening moet houden. 
Toch zijn er mensen die het blijven doen !  Volgende getuigenis is 
hoopvol : 
 
EVEN RAP NAAR DE ZON … 
 
Hallo iedereen, 
 
Ik ben Frank, 45 jaar en gehuwd met Marijke en papa van 4 kinderen. 
Heb al 7 jaar ALS (nvdr amyotroof lateraal sclerose) en zoals de meeste 
van jullie ben ik ook gevangen in mijn eigen lichaam. 
Al bij al heb ik er min of meer vrede mee gesloten en probeer nog het 
beste te maken van mijn leven.  Van in het begin van mijn diagnose, 
hebben Marijke en ikzelf besloten om heel geregeld op vakantie te gaan.  
De eerste 3 jaar hebben we veelvuldig gereisd naar spanje, Frankrijk, 
Turkije…Nadien werd het iets moeilijker omdat de rolstoel erbij kwam. 
Vanaf dat moment werd reizen moeilijker en moeilijker.  We moesten 
meer en meer de vakantieboekjes uitpluizen om iets te vinden dat 
rolstoeltoegankelijk was en steeds meer onderhandelen met de 
touroperators om de nodige garanties te bekomen. 
Daar onze laatste reis, in 2006 een echt drama was, zouden we enkel 
nog reizen met de auto. 
Maar vorige winter begon het weer te kriebelen om toch eens terug naar 
de zon te gaan.  Ik kon Marijke overtuigen en dit keer zou ik zelf alles 
regelen via mijn computer.  Ik begon te mailen voor een bevoorrechte 
plaats op het vliegtuig bij Brussels airlines en werd vriendelijk geholpen 
(gold.fr@brusselsairlines.com). 
Volgende stap was een locatie vinden, niet te ver en waar het goed weer 
was.  Al gauw dacht ik aan Zuid-Spanje en was Benidorm ons eerste 
gedacht. Ik mailde naar de toeristische dienst en kreeg een lijst met de 
aangepaste hotels (touristinfo_benidorm@gva.es) 
Best is uw keuze te maken uit de hotels en ze te mailen met uw 
specifieke vragen. 
Onze keuze was hotel Agir.  Er was echter slecht nieuws : Brussels 
Airlines vliegt niet op Alicante.  Het kon wel via Jetair (www.jetairfly.com). 
Voor mijn sondevoeding schreef de dokter een attest om die te kunnen 
meenemen. 
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Toen moest ik nog ons vervoer van de luchthaven naar Benidorm 
regelen : er zijn verschillende firma’s met aangepast vervoer (wij kozen : 
ressorthoppa op het adres : reservations@ressorthoppa.com). 
We vertrokken op 20 januari.  In Zaventem spraken we af met de 
assistentie.  Vrij vlug werd ik (zeer behoorlijk) in het vliegtuig geplaatst 
op de eerste rij zoals beloofd. 
Mijn manuele rolwagen werd zorgvuldig in het laadruim gestopt, zonder 
dat ze hem mochten plooien of demonteren.  Normaal zijn er 2 
rolstoelgebruikers per vlucht toegestaan. 
Na een goeie 2 uur vliegen, landden we in Alicante.  Mijn rolstoel was 
intact en onze chauffeur stond ons op te wachten bij onze aankomst. 
Onmiddellijk werd ik opgeladen met het liftje en na 1 uur stonden we 
voor de deur van het hotel.  We hadden geluk want het was prachtig 
weer. 
Na het inchecken wilden we direct gaan wandelen op de dijk van het 
levante strand.  Prachtige dijk van een paar kilometers lang, volledig plat 
zonder het minste putje.  Langs deze promenade tal van cafeetjes en 
restaurantjes waarvan de meeste vrij toegankelijk zijn voor rolwagens. 
Ik kon mijn ogen niet geloven, maar het rijdt er vol rolwagens en scooters 
voor andersvaliden.  Zelfs op het strand kan je met uw eigen rolwagen 
(nvdr dit kan ook in België in Nieuwpoort). Er is een verharde zone 
(houten vloer) voor rolwagens met nursinghuisje en je kan zelfs tot aan 
het water rijden. 
Je kan er alles ter plaatse huren, van looprekje tot elektrische rolwagen, 
tilliften, enz… 
Info en adressen via toeristinfo. 
Kortom Benidorm is een rolstoelvriendelijke plaats.  Alles is aangepast, 
zelfs de voetpaden met afgeschuinde boordstenen. We hebben er uren 
gewandeld en dit allemaal in een zalig en aangenaam weertje. 
Hotel Agir was bijzonder in orde en onze ontvangst was er prima. 
Jammer genoeg kwam er een einde aan deze vakantie !  Onze chauffeur 
kwam ons ophalen ; de hele terugreis verliep prima. 
We hebben het echt te pakken, want volgende maand vertrekken we 
terug. 
 
Vele groeten aan alle lotgenoten en hou de moed erin 
 
Frank Turq 
 
Bron : ingezonden door Claire van Gorp naar een tekst van 
www.ALSliga.be 
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NOODNUMMERS IN JE GSM 
 
 
Bij een ongeluk…  
 
 
We denken er liever niet aan, maar het kan 
iedereen overkomen: je krijgt een ongeluk, bent 
bewusteloos (of erger) en het urgentiepersoneel 
weet niet welke persoon uit die lange lijst met 
telefoonnummers in je gsm moet worden 
gecontacteerd. Daarom is het een goed idee om 
in je gsm een adres te maken onder de naam 
ICE, “in case of emergency”. Onder die naam sla 
je het telefoonnummer op van de persoon die 
moet worden gecontacteerd in geval van nood. 
Wenst u meerdere nummers op te slaan, dan 
gebruikt u ICE1, ICE2, ICE3 enz. 
 
 

 

 

 
Uit: kalender De Druivelaar, 17 januari 2008 
 
 
 
 

 
 
http://menno.climbing.nl/wp-content/uploads/2007/01/strip-up-177.gif 
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DIERBAAR 
 

WAT ZEG JE… hiervan : een rubriek voor jullie, onze lezers ! 
Hier kunnen we samen genieten van wie of wat ons dierbaar is : onze 
lieve kinderen, kleinkinderen, vrienden, huisdieren, mooie bloemen die 
we kweken, kunst die we maken… 
 
Stuur ons snel een foto op.  Zet je naam op de achterkant en schrijf op 
wie of wat er op de foto te zien is. Wij drukken jouw foto af in het boekje ! 
Let wel : je krijgt je foto niet terug !  Je kunt de foto ook inscannen en per 
e-mail naar de redactie sturen. 
 
Stuur je foto naar       Hubert Mannaerts 
                                  Koning Albertlaan 19 
                                  3320 Hoegaarden 
of per e-mail naar      afasie.vlbrabant@skynet.be 
 
 
 
Na mijn CVA én Afasie in 1996 leerde ik nieuwe mensen kennen, waar 
er enkele mijn vrienden geworden zijn . Dit jaar mocht ik peetoom zijn 
van dat 8-jarig jongetje ( zie foto ) . Deze foto is voor zijn eerste 
communie . Hij, Astén JP Geets-Pypops , had een mondharmonica 
vast, dat ik hem vroeger gegeven heeft . Mijn dierbare vrienden wil ik 
daarvoor bedanken in dit tijdschrift ! – Hubert Mannaerts 
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Magali Biemans, een 21-jarige studente fotografie met afasie, heeft ons 
weer enkele mooie foto’s gestuurd. 
 
 
 
 

 
 
Nepal 
 
 

 
 

Bourdon  (Hommel) 
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ZOMERS RECEPT 
 
 

Club sandwiches met gerookte zalm 
 
 
Nodig voor 4 personen : 
 
12 sneden geroosterd toastbrood of gewone sneetjes brood 
 8 sneetjes gerookte zalm 
 6 eetlepels mayonaise 
 2 tomaten 
100 gram tuinkers 
2 eetlepels gesnipperde ui 
2 eetlepels gehakte peterselie   
20 gram malse boter 
 

 
 
Bereiding : 
 
- Leg 4 sneden brood op het werkvlak en beboter ze 
- Leg hierop de gewassen en gedroogde tuinkers en een  
  sneetje tomaat 
- Dek af met een sneetje brood 
- Besmeer met de mayonaise 
- Leg hierop de gerookte zalmsneetjes 
- Werk af met de gehakte peterselie en gesnipperde ui 
- Dek af met laatste sneetje brood 
- Snij diagonaal in driehoeken. 
 
 
SMAKELIJK !!! 
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bergtop 
bloemen 
bossen 
duinen 
eiland 
 

 

gras 
heide 
heuvel 
meer 
planten 

 

rivier 
rotsen 
strand 
vulkaan 
waterval 

 

weide 
wolken 
zand 
zee 
zon 
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EVENTJES LACHEN …  
 

 
 
Douane 
 
 
Een douanier, die bij de Thaise grens controleert,ziet op een dag een 
man op een fiets voorbijkomen. 
Hij heeft een grote zak op zijn rug. 
“Ho, stop,” zegt de douanier. 
Hij controleert de zak, maar daar zit alleen maar zand in.  Een beetje 
achterdochtig laat de douanier de man gaan. 
De volgende dag fietst de man weer langs, inclusief zak.  En weer 
controleert de douanier de zak.  Er zit niets dan zand in. 
Als de man de dag erna wéér aan komt fietsen, keert de douanier 
gefrustreerd de hele zak leeg boven de grond, maar er zit echt alleen 
maar zand in. 
’s Avonds gaat de douanier wat drinken in het dorpscafé. En wie komt hij 
daar tegen? De “zak- met-zand” man ! Hij bestelt voor hem een biertje 
en ze praten wat.  Dan zegt de douanier : 
“Beste man, ik zie je elke dag langsfietsen met die zak op je rug.  Ik heb 
je nu al zo vaak gecontroleerd, maar niets gevonden.  Ik weet zeker dat 
je iets smokkelt.  Ik heb geen dienst, dus ik zal je niet verraden.  Wat 
smokkel je eigenlijk?” 
De man neemt een slok van zijn bier, kijkt de douanier aan, boert en  
zegt : “Fietsen…..” 
 
 
 
Dure koffie 
 
 
Een aap komt een café binnen en bestelt een kop cappuccino.  Hij 
betaalt met een briefje van 20 euro.  De mevrouw achter de toog geeft 
de aap tien euro terug omdat ze denkt dat de aap dat toch niet opmerkt. 
“Er komen hier niet vaak apen”, zegt ze. 
“Nogal logisch,” zegt de aap, “ze betalen niet graag 10 euro voor een 
kop cappuccino!” 
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REGIOVERANTWOORDELIJKEN 
 

Regio Antwerpen :                Mevr. Ria Bevers 
                   Stevennekens 15 
                       2310 Rijkevorsel             tel: 0474/84.46.51 
 

Regio Limburg:                     De Heer Guido Sl eypen 
                                               Abdi jstraat 6 
                                                3550 Zolder                       tel: 011/53.72.69 
 

Regio Vlaams- Brabant :      De Heer Hubert Mannaer ts 
                                                Kon ing Albertlaan 19 
                                                3320 Hoegaarden       tel: 016/76.08.81 
 

Regio Oost-Vlaanderen:       Mevr. Hortense Waeterl oos-Maes 
                                                Isidoor De Vosstraat 35 
                                                9040 St. Amandsberg       tel: 09/228.48.39 
 

Regio West-Vlaanderen:      De Heer Ronny Witgeers 
                                               Van Maerlantstraat 49, bus 5 
                                               8370 Blankenberge            tel: 050/42.54.23 
 

Secretariaat Vereniging Afasie :  
                                               Mevr . Els de Meulenaere 
                                               Dorr e Eikstraat 46 
                                               2550 Kontich        tel: 0497/04.34.05 
  

Penningmeester:                 Mevr. Maria Huijbre chts 
                                              Larik sdreef 84 
                                              2900 Schoten 
 
Nuttige websites – een bezoekje waard !! 
 
Hier vind je enkele websites waar heel wat informat ie te vinden is over 
hersenletsel en afasie 
Algemeen  : 
www.hersenletsel.nl  , www.hersenletsel.net  
www.senvzw.be  ��� �  up-to-date overzicht van sociale voorzieningen voo r 
mensen met een hersenletsel 
 
Specifiek voor afasie  :  
www.afasie.be  
��� �  site van ‘onze’ vereniging afasie met heel wat inf ormatie, links, activiteiten…  
www.levenmetafasie.be  
��� �  zeer ‘afasievriendelijke’ site met o.a. heel wat g etuigenissen van mensen 
met afasie 
www.afasie.nl  
��� �  site van de afasievereniging in Nederland, waar o. a. een  
e-mailprogramma voor mensen met afasie te vinden is  
www.aphasia-international.com  
��� �  uitleg en folders over afasie in 32 talen, ook ver eenvoudigd voor de persoon 
met afasie zelf                                
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E-MAILADRESSEN VERENIGING AFASIE 
 
 
VOORZITTER: 
Lieve Vercruysse   livercruysse@village.uunet.be  
 
ONDERVOORZITTER 
Prof. Evert Thiery   evert.thiery@scarlet.be  
 
REDACTIERAAD: 
 
Saskia Debergh    saskia_debergh@hotmail.com 
Frank Paemeleire   frank.paemeleire@telenet.be   
Jenny Sneyers    jenny.sneyers@skynet.be  
Katleen Vandeput   katleenvandeput@hotmail.com 
Claire van Gorp                             cvangorp@antwerpen.be  
Lien Olson     lien_olson@hotmail.com 
Hubert Mannaerts           afasie.vlbrabant@skynet.be 
 
REGIO’S: 
Guido Sleypen (Limburg)  guido.sleypen@yucom.be  
Ronny Witgeers (West-Vl.)  ronny.witgeers@telenet.be 
Jan Schmidt  (West-Vl. Secr) avecom@pandora.be  
Gerd Vanspringel (West-Vl.)  gerd.vanspringel@telenet.be  
Katrijn Speleman (Oost-Vl. )  katspel@gmail.com 
Hubert Mannaerts (Vl.Brabant ) afasie.vlbrabant@skynet.be  
Ria Bevers (Antwerpen)  riabevers@hotmail.com 
 
PENNINGMEESTER: 
Maria Huijbrechts   maria.huijbrechts@skynet.be 
 
SECRETARIAAT: 
Els de Meulenaere           elsdem@gmail.com 
 
 Het is misschien nuttig om deze lijst van e-mailadressen bij de hand te 
houden. 
Als je in het bezit bent van een pc met internet en e-mailadres, kan je zo 
communiceren op een snelle en goedkope manier. 
 
Bezoek ook eens onze website   www.afasie.be   
Het loont de moeite. Graag uw reactie! 



  36 

CONTACTNAMIDDAGEN -  DATUMS VAN DE REGIO’S 
(Onder voorbehoud doorgegeven) 

	
Regio Antwerpen : 
 
21/06/2008  Wandeling in Rivierenhof of Zilvermuseum 
21/09/2008  Nationale dag Afasie te Rotselaar 
 
Regio Vlaams-Brabant : 
 
??/06/2008  14.30u in een boomgaard in Lubbeek – Open tuindag 
21/09/2008         Nationale dag Afasie in restaurant Torenhoeve te        

Rotselaar 
 
Regio Limburg : 
 
07/06/2008  Bezoek Brouwerij Ter Doolen – Helchteren 
21/09/2008  Nationale dag Afasie te Rotselaar 
 
Regio Oost-Vlaanderen : 
 
21/09/2008  Nationale dag Afasie te Rotselaar 
 
 
Regio West-Vlaanderen : 
 
21/09/2008  Nationale dag Afasie te Rotselaar 
 
 
 
 
 
Zoals jullie ons leerden kennen: we komen in stil gemoed bij elkaar: we 
praten en we lachen en intussen smeden we een warme 
vriendschapsband onder elkaar. 
 
Voor de mensen, die onze vereniging nog niet kennen,  
durf gerust contact opnemen met onze voorzitter, 
kom eens af om eens kennis te maken met onze groep.  
 
 


