
Op 30 oktober 2018 organiseert Effectyf een rondetafelbijeenkomst met als titel: ‘Fortis in unum 

voor werknemers met NAH’, speciaal voor huisartsen, revalidatieartsen, bedrijfsartsen en 

verzekeringsartsen. Want als het gaat om de re-integratie van werknemers met niet-aangeboren 

hersenletsel, dan maakt een goede verbinding tussen deze (sociaal) geneeskundigen hét verschil. 

  

Het doel van de bijeenkomst is de handen ineen te slaan om zo de 

werknemer met NAH optimale ondersteuning te bieden. Door middel 

van rondetafelgesprekken onder leiding van deskundige sprekers, 

zoals professor Caroline van Heugten, hoogleraar Klinische 

neuropsychologie aan de Universiteit van Maastricht, zorgen we voor 

nieuwe inzichten én slaan we een brug tussen de betrokken 

professionals. Daarnaast gaat een aantal gerenommeerde 

ervaringsdeskundigen en geneeskundigen in op onderwerpen als de 

onzichtbare gevolgen, mentale duurzame belastbaarheid, revalidatie- 

en arbeidsparticipatie en natuurlijk de kracht van het samenwerken: 

Fortis in unum voor werknemers met NAH! 

 

Programma  

14.45 uur  Ontvangst 

 

15.15 uur Welkom en opening 

 

15.25 uur De huisarts 

− Caroline van Heugten, hoogleraar klinische neuropsychologie aan de Universiteit Maastricht 

en hoofd van het Expertisecentrum Hersenletsel Limburg 

Hersenletsel kan (op de lange termijn) tot veel problemen leiden en is een belangrijke oorzaak van 

blijvende invaliditeit. Toch worden aandoeningen als CVA en traumatisch hersenletsel nog steeds 

vaak gezien als zeldzame, acute incidenten waarvoor vooral in de eerste periode zorg nodig is. 

Erkennen dat hersenletsel een chronische aandoening kan zijn en herkennen wat de mogelijke 

gevolgen zijn is dan ook van groot belang. En daarmee kan ik u helpen. 

− Ervaringsdeskundige Jeanne Roeland, Advies & Coaching bij ‘onbegrepen klachten’ en (licht 

traumatisch) hersenletsel, Amsterdam 

Jeanne Roeland liep vier keer licht traumatisch hersenletsel op (of niet?!). Ze vertelt uit eigen 

ervaring over het contact met de huisarts door de jaren heen en het doolhof aan diagnoses dat 

zij heeft. 

− Aan tafel! Discussie en terugkoppeling 

 

16.20 uur  De revalidatie- en de bedrijfsarts 

− Anne Marie ter Steeg, revalidatiearts en voorzitter divisie Revalidatie, Reade, Amsterdam. | 

Niet aangeboren hersenletsel kan een enorme impact hebben op het leven van mensen met 

hersenletsel ( circa 650.000) en hun naasten. Zowel in de zorgsector als bij het grote publiek is 

voor deze aandoening nog te weinig aandacht voor de onzichtbare gevolgen. Er moet hiervoor 

meer herkenning en erkenning komen. 

− Ellis Vissers, GZ/neuropsycholoog, Sint Maartenskliniek, Nijmegen. Over het neuropsychologisch 

onderzoek: is meten weten? Een neuropsychologisch onderzoek is bedoeld om de gevolgen van 

hersenletsel in kaart te brengen, om hiermee onder andere een indicatie te stellen voor een 

revalidatiebehandeling of om de effecten van een behandeling te meten. Naast het vaststellen van 

stoornissen of beperkingen op het gebied van cognitie, emotie en gedrag kunnen ook 

persoonskenmerken, copingvaardigheden en/of stemmingsklachten worden geïnventariseerd. 

Hiermee wordt een inschatting gemaakt welke premorbide factoren de huidige klachten van de 

persoon met hersenletsel in stand kunnen houden. Dit kan een bijdrage leveren aan de 

arbeidsreïntegratie van mensen met nah. 

− Frank Willem Hogervorst, ervaringsdeskundige en auteur van NAHgenoeg niets te zien over de zin 

en onzin van het revalidatietraject; een korte bespiegeling. 

− Theo F. Senden, bedrijfsarts en klinisch arbeidsgeneeskundige Neurologie (Young Stroke poli) en 

Cardiologie, Radboudumc, Nijmegen en Kwartiermaker Zorg voor Arbeid (klinische 

arbeidsgeneeskunde en arbeidsgerichte zorg), Radboudumc, Nijmegen 

Als klinisch arbeidsgeneeskundige in het behandelteam voor CVA-patiënten van het Radboudumc 

ziet Theo Senden patiënten met cerebrovasculaire problematiek (CVA, TIA, witte stoflaesies) die 

problemen ondervinden met werk en inkomen door de gevolgen van hun aandoening. Het zijn vaak 

de onzichtbare gevolgen die daarbij de meeste problemen veroorzaken. Ze worden vaak niet 

onderkend door de omgeving, maar ook door de patiënt zelf niet herkend en vrijwel altijd wordt in 

ieder geval de impact voor het functioneren en m.n. voor de mentale duurbelastbaarheid 



onderschat. Vaak zijn de beperkingen ook moeilijk te objectiveren met een standaard NPO. Re-

integratie in werk eindigt dan vaak in vastlopen met een burnout-beeld, in een arbeidsconflict en/of 

in een strijd met verzekeringsinstanties. Een goed begrip van wat er aan de hand is, is essentieel 

bij de behandeling, begeleiding en beoordeling van deze patiënten. Daarbij zegt het verhaal en een 

goede anamnese vaak meer dan er met onderzoek te objectiveren valt….. 

− Aan tafel! Discussie en terugkoppeling 

 

17.20 uur Pauze 

 

17.50 uur De verzekeringsarts 

− Birgit Donker-Cools, verzekeringsarts UWV en promovenda Kenniscentrum 

Verzekeringsgeneeskunde, Amsterdam UMC, locatie AMC, Amsterdam  

Birgit Donker-Cools is betrokken geweest bij de ontwikkeling van de multidisciplinaire 

richtlijn NAH en Arbeidsparticipatie en de ontwikkeling van de richtlijn NAH en 

Arbeidsparticipatie voor bedrijfs- en verzekeringsartsen. Hierin zijn onder andere adviezen 

opgenomen om de samenwerking tussen betrokken disciplines gericht op arbeidsparticipatie te 

optimaliseren. Tijdens het promotietraject heeft zij onderzoek gedaan naar factoren en 

interventies, die van invloed zijn op arbeidsparticipatie en naar de ervaringen van patiënten met 

NAH en werkgevers ten aanzien van terugkeer naar werk. Tijdens deze presentatie gaat zij hier 

dieper op in. 

− De ervaringsdeskundigen – hoe liep het af? 

− Aan tafel! Discussie en terugkoppeling 

 

18.45 uur  Vragen en afsluiting 

 

19.00 uur Buffet en netwerken 

 

20.00 uur Einde 

____________ 

 

Praktische informatie 

 

 

Organisatie 

De rondetafelbijeenkomst wordt georganiseerd door Effectyf, www.effectyf.nl. De logistieke 

uitvoering is in handen van Congressen MetZorg. 

 

Voor wie, wanneer en waar 

De bijeenkomst is bestemd voor alle huisartsen, revalidatieartsen, bedrijfsartsen en verzekeringsartsen 

en vindt plaats op dinsdag 30 oktober 2018 van 14.45 -20.00 uur in Green Village te Nieuwegein. 

Green Village ligt centraal in Nederland nabij de A2, A12 en A27. Vanaf de snelweg bent u binnen 6 

minuten bij Green Village. Parkeren is gratis. Ook met het OV is Green Village makkelijk te bereiken, 

met tram 60 of 61 van Utrecht Centraal reist u in 15 minuten naar halte Zuilenstein, vanaf daar is het 

5 minuten lopen. 

 

Kosten 

Tot en met 2 oktober 2018 € 150,00, daarna € 175,00 (incl. btw). 

 

Aanmelden en (annulerings)voorwaarden 

Aanmelden kan tot 30 oktober. Bij annulering vóór 23 oktober wordt € 25,- in rekening gebracht. 

Annuleren kan alleen schriftelijk. Op en na 23 oktober is annuleren niet meer mogelijk, wel kunt u uw 

toegangsbewijs overdragen aan een ander. De factuur en het toegangsbewijs worden per post 

toegestuurd. Meld u aan via www.congressenmetzorg.nl. Let op! Per specialisme is een beperkt 

aantal plaatsen beschikbaar. Meld u dus snel aan! 

 

Accreditatie 

Accreditatie wordt aangevraagd bij het ABAN voor 3 punten. 

 

Informatie 

Heeft u vragen over het congres of over uw aanmelding? Bel dan met Congressen MetZorg, 030-

7512487. Of stuur een e-mail naar info@congressenmetzorg.nl. 

 

http://www.effectyf.nl/

