INTRODUCTIE /" WIE BEN IK?

Eerlijk gezegd wist ik niet dat dit een boek zou worden. Er werd me drie jaar geleden
gevraagd om een paar vragen te beantwoorden in een podeast over chronisch ziek zijn
en om me voor té bereiden schreef ik wat punten op. Maar terwijl ik dat aan het doen
was, dacht ik: als ik dit opschrijf, dan moet ik ook dat vertellen. En dit is dan eigenlijk ook
wel relevant. £o liep wat in eerste instantie een velletje aantekeningen voor bij een inter-
view had moeten zijn behoorlijk uit de hand en ligt hier nu een heel boelkwerk, waarin ik
chronologisch vertel wat ik heb geleerd van het ziek-zijn en hoe ik beter ben geworden.

Door mijn ervaring ben ik tot een dieper inzicht gekomen over de werking van het
menselijk lichaam (in elk geval dat van een vrouw, in elk geval dat van mij) en onze we-
reld in het algemeen.

En wie ben 1k? Een moeilijke vraag, maar eigenlijk ook weer niet. [k denk eigenlijk dat
het niet zoveel uitmaakt wie ik ben. Ik ben gewoon een vrouw, met wellicht een boven-
gemiddeld pirtig pad achter de rug. Een vrouw met een lijf, een lijf dat niet deed war ik
wilde. En nu heb ik de sterke overtuiging dat ik mijn verhaal moet delen. Miet voor de
aandacht, daar houd ik eigenlijk helemaal niet zo van, maar puur in de hoop dat ik jou
kan helpen. Dat ik je een deel van de ellende kan besparen.

Ik heb veel te lang geworsteld met het zoeken naar manieren om mezelf beter te maken,
en dit heb ik voor het grootste deel alleen gedaan, Tk moet eerlijk zeggen dat behalve mijn
toenmalige pariner, er niet echt veel mensen waren om me te ondersteunen, of die zich
afvroegen hoe het met mij ging. Wel is het zo dat ik mezelf ook had afgesloten en afstand
had genomen van het sociale leven, omdat mijn lichaam en mijn gezondheid her niet
meer konden volgen. Hierdoor zijn veel vriendschappen en familiebanden gedurende
een lange tijd verwaterd.

Mijn Klachten zijn niet serieus genomen door de meeste artsen die op mijn pad zijn
gekomen, terwijl ik er ontzettend slecht aan toe was. Ik wens dit niemand toe: het is veel
te nitputtend, zowel fysiek als mentaal. Dus bij dezen wil ik je, mocht je jezelf in een
vergelijkbare situatie bevinden, vertellen dat je niet alleen bent, dat er extreem veel men-
sen In deze situatie zitten - en daarmee bedoel ik een waarin je continue pijn ervaart.
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[k hoop dat de hedendaagse geneeskunde, hoever die ook ontwikkeld is en hoe dank-
baar ik ook ben voor de indrukwekkende mogelijkheden die ze biedt, leert meer begrip
te tonen voor patiénten met viteenlopende, moeilijk te traceren klachten, en de mens
leert bekijken vanuit een holistisch perspectief. Mensen functioneren vanuit een zeer
complex stelsel aan cellen, stoffen, hormonen en zenuwhbanen, en in plaats van een li-
chaamsfunctie of orgaan als een losstaand iets te behandelen, zou er meer moeten waor-
den gekeken naar dat complexe stelsel als geheel en hoe het ene van invloed is op het
andere. [k hoop dat de geneeskunde kritisch blijft kijken naar wat er in de wereld gebeurt,
nieuwe dingen durft te proberen en beseft dat lichaam en geest één zijn. Dat dit geen
‘alternatieve’ benadering van de geneeskunde is, maar feitelijke kennis.

Dit boek is het bewijs dat een transitie van leven met chronische pijn naar leven met
een gezond, actief Lijf mogelijk is.
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L ENDOMETRIOSE " WATISHET?

Voor ik wist wat er met mij aan de hand was, heb ik eindeloos gezocht naar mogelijle
oorzaken voor mijn symptomen en klachren. Hoe vaak heb ik wel niet ‘stekende pijn in
onderbuik’ ingetikt op Google, hopend dat ik iets van een oorzaak of, beter nog, een op-
lossing voor mijn pijnen kon vinden. Ik kwam terecht op eindeloos veel fora en ontdekre
hoe ontzettend veel vrouwen met een vergelijkbaar klachtenpakket rondlopen, toen, en
nu nog steeds.

Gelukkig wordt er de laatste tijd steeds meer onderzoek gedaan naar endometriose en
wordt het vrouwelijk lichaam eindelijk eens medisch onder de loep genomen, in plaats
van te worden beschouwd als een vergelijkbare variant op *de standaard’: het lichaam
van de man. Al wil ik meteen toevoegen dat ik me afvraag of we op dit gebied wel de
goede kant op gaan: de gynaecologische geneeskunde [kt er momenteel op gericht pijn-
klachten te verzachten of te dempen (wat overigens natuurlijk heel belangrijk is, want er
zijn helaas veel vrouwen voor wie de Klachten zo extreem zijn dat een normaal leven
leiden vrijwel onmogelijk is - soms is een operatie zelfs onvermijdelijk) in plaats van te
zoeken naar de oorzaak van een aandoening. Terwijl ik het idee heb dat een belangrijk
aspect van bijvoorbeeld endometriose is dat het niet op zichzelf staat, maar dat het onder
andere een reactie is op andere problemen in het lijf - hierover straks meer.

Wat ik bovendien mis, is een samenwerking tussen de reguliere geneeskunde en de
‘alternatieve geneeskunde” (een term waar ik geen fan van ben, ik noem deze liever de
‘natuurlijke geneeskunde’; ‘alternatief’ suggereert dat er sprake is van een keuze tussen
of regulier of ‘alles wat niet werenschappelljk bewezen is’, terwijl ze elkaar in mijn ogen
juist heel mooi kunnen aanvullen en versterken). Als de medische geneeskunde meer ge-
richt zou zijn op de mens als geheel en hoe alles in het lijf voortdurend met elkaar in
verbinding staat, zou ze wellicht meer openstaan voor wat de natuurlijke geneeskunde
te bieden heeft op het gebied van kruiden en voeding - én voor de medische kennis uit
het costen van de wereld.
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