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Voorwoord

Na de zomervakantie van 2011 glipte onze dochter van 15 als zand
langzaam door onze vingers. We konden geen grip krijgen op wat
er zich in haar hoofd afspeelde. In de ochtenden was ze zo gestrest
dat ze geen tijd meer had om te ontbijten. Ze nam een extra boter-
ham mee naar school. Wat we toen niet wisten was dat ze alle boter-
hammen systematisch weggooide. Omdat ze lichamelijke klachten
ging ontwikkelen, togen we met haar naar de huisarts. De diagnose
anorexia nervosa kwam hard aan. Nu er eenmaal een diagnose was,
zou ze snel beter worden, dacht ik in al mijn naiviteit. Maar het
tegenovergestelde bleek waar. Vanaf de dag van de diagnose drong
de ene vraag na de andere vraag zich aan mij op. Wat is een eetstoor-
nis eigenlijk? Wat zijn de psychische en sociale gevolgen voor mijn
dochter? Kan mijn dochter wel herstellen als ze niet gemotiveerd is?
Waar kunnen we met onze dochter terecht voor een behandeling?
Welke behandelingen zijn er, en hoelang duren die behandelingen
dan?

Het was niet eenvoudig om goede antwoorden te krijgen op deze
vragen en al die andere vragen die zich daarna aandienden. Het
werd een ware zoektocht langs bronnen, behandelaars, instanties
en kennissen die weer mensen kenden die hetzelfde meegemaakt
hadden als wij. Behalve dat het ingewikkeld was om de juiste bron-
nen te vinden, was het ook haast ondoenlijk om de betrouwbaarheid
en de objectiviteit van de gevonden antwoorden te beoordelen. De
zoektocht kostte bovendien erg veel energie, energie die ik haast niet
had en die ik liever wilde besteden aan het directe contact met mijn
dochter.

Nadat ik voorzitter was geworden van de nieuwe vereniging rond
eetstoornissen ‘Weet’, maakte ik kennis met Greta Noordenbos van
de Universiteit Leiden. Vol enthousiasme vertelde zij over haar boek
over eetstoornissen, dat een vraagbaak moest worden met antwoor-
den op meest voorkomende vragen van iedereen die met eetstoor-
nissen te maken krijgt. Ik vroeg mij af of dat wel kon: een boek dat
zowel geschikt is voor ouders als voor vrienden, leraren en behan-
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delaars voor mensen met een eetstoornis? Was dit project niet te
ambitieus? Volgens Greta hebben zij vaak dezelfde vragen en die
wilde ze op een leesbare manier beantwoorden op basis van weten-
schappelijk onderzoek. Ik raakte enthousiast en werd overtuigd van
het concept.

Enkele weken daarna kreeg ik het concept via de e-mail binnen, met
de vraag of ik als voorzitter van nieuwe patiéntenorganisatie een
voorwoord wilde schrijven. Ik heb het concept in één adem uitgele-
zen. Alle vragen die ik mijn zoektocht had verzameld, worden een
voor een behandeld.

Dit is het boek dat er allang had moeten zijn, maar dat er nu geluk-
kig is. Het is inderdaad een boek voor iedereen die met een eetstoor-
nis te maken krijgt. De lezer ontdekt dat een eetstoornis niet alleen
over eten gaat, maar ook over het niet durven leven van je eigen
leven. Ik vind dit boek een absolute must voor iedereen die gevraagd
en ongevraagd in aanraking komt met een eetstoornis. Het begin
van elk genezingsproces begint immers bij kennis over het ziekte-
beeld. In dit boek krijgen ouders en de omgeving van de patiént
houvast in de duizelingwekkende reis die hen te wachten staat met
de eetstoornispatiént. Maar ook behandelaars krijgen goed gedocu-
menteerde informatie over de belangrijkste doelen en inhoud van
de behandeling van eetstoornissen, van vroegtijdige signalering tot
herstel en terugvalpreventie.

De vraag die helaas niet beantwoord wordt in dit boek, maar als ou-
der wel elke dag door mijn hoofd spookt is: ‘Doe ik het als ouder wel
goed?” Het antwoord daarop is even complex als eenvoudig: ‘Als u
met de beste intentie handelt, bent u altijd op de goede weg!’

Juni 2014, Jesiis de la Torre y Rivas, voorzitter van Weet, vereniging rond
eetstoornissen (www.weet.info)



