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Tot nu toe is er veel aandacht besteed aan de indirecte gevolgen
van oorlog en geweld voor kinderen van oorlogsgetroffenen, de
zogenaamde transgenerationele traumatisering. Aan de partners
van oorlogsgetroffenen is echter nog maar weinig aandacht
geschonken. Toch zijn er aanwijzingen dat ook zij indirecte
gevolgen kunnen ondervinden. De meeste aanwijzingen zijn
gebaseerd op ervaringen met de hulpverlening aan oorlogsge-
troffenen en hun partners (Begemann, 1990; De Schipper, 1988;
Matsakis, 1988; Ritter-Reilingh, 1986; Schneiders, 1988;
Williams, 1987; zie ook ICODO-Info, 1988). Systematisch onder-

~zoek naar indirecte gevolgen van oorlog en geweld voor partners

van getroffenen is tot nu toe nog nauwelijks verricht. Het onder-
zoek dat is gedaan richtte zich voornamelijk op de vrouwelijke
partners van Vietnamveteranen (Kulka e.a., 1990) of andere
oorlogsveteranen, bijvoorbeeld in Israél (Solomon e.a., 1991;
Solomon, 1993).

Onlangs is er in Nederland, bij de VU, een onderzoek van
start gegaan dat zich onder andere richt op partners van oorlogs-
getroffenen. Het onderzoek is ten tijde van het verschijnen van
dit nummer nog niet afgerond. Dit artikel beperkt zich dan ook
tot een samenvatting van de beschikbare literatuur over partners
van oorlogsgetroffenen. Tevens wordt een korte schets gegeven
van de opzet van het VU-onderzoek. -

Ritter-Reilingh (1986) beschrijft haar ervaringen als begeleidster
van een praatgroep voor vrouwelijke partners van oud-verzets-
deelnemers. Zij beschrijft deze vrouwen als ‘vrouwen gehuwd
met mannen die na de oorlog geestelijk en lichamelijk z6 bescha-
digd terugkwamen, dat ze daar nu nog steeds last van hebben.’
Degenen die voor de oorlog al getrouwd waren kregen soms een
man terug die ‘vreemd’ voor hen was geworden. Degenen die pas
na de oorlog trouwden, wisten vaak niets van wat er tijdens de
oorlog met hun man was gebeurd. Ze begrepen vaak niet wat er
met hem aan de hand was als hij slaapproblemen of nachtmerries
had, of prikkelbaar was. Sommigen hadden jarenlang het gevoel
‘in een concentratickamp te leven’. In ICODO-Info (1988) wor-
den de ervaringen beschreven van deelnemers aan een gespreks-
groep voor partners van ex-geinterneerden van de Japanse kam-
pen. Beschreven wordt de neiging van sommige ex-geinter-
neerden om zich te isoleren en het gezin daarin te betrekken. In
de partnerrelatie is er een onevenwichtige verdeling in het geven
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en nemen. Soms missen de partners warmte en contact. Zij reali-
seren zich, vaak pas na vele jaren, dat de ex-geinterneerde moei-
te heeft met het tonen van zwakheid en van emoties: in het kamp
zou dat immers de dood hebben betekend. Dit alles heeft zijn
weerslag op de partners, die het gevoel hebben heel veel energie
te steken in de relatie, maar er weinig voor terug te krijgen.

Begemann (1990) ontwikkelde op grond van de literatuur en
een aantal interviews met psychotherapeuten een model voor het
begrijpen van indirecte traumatisering van gezinsleden, zowel
kinderen als partners. Zijn uitgangspunt is dat het verwerkings-
proces van een oorlogsgetroffene pathologisch wordt als vermij-
ding van herinneringen aan de oorlog gaat overheersen. Deze
vermijdingsstrategie kan alleen maar slagen als de gezinsleden
hieraan meedoen. In het begin zouden de gezinsleden vooral hun
medewerking verlenen om de oorlogsgetroffene te beschermen.
Door het gezinsgeheim weten de gezinsleden echter slechts
gedeeltelijk wat de getroffene heeft meegemaakt. Wat zij niet
weten vullen zij in met fantasie€n. Via deze fantasieén identifice-
ren zij zich met de getroffene, en beleven zij het gezinsleven
vanuit zijn of haar perspectief. Doordat de fantasieén voor de
gezinsleden emotioneel belastend zijn, wordt het langzamerhand
echter ook voor henzelf nodig, ter bescherming tegen hun eigen
angsten, het verleden te vermijden. Niet alleen ontstaan er zo
strakke gezinsregels die belemmeren dat er gesproken wordt
over het verleden, maar ook de gezinsregels betreffende de
dagelijkse gang van zaken staan niet ter discussie. Op deze wijze
leren gezinsleden niet hun eigen behoeften te verdedigen en
dreigen zij tevens hun autonomie te verliezen. Voor kinderen
wordt het moeilijk om los te komen van het ouderlijk huis, ter-
wijl partners fundamenteel van elkaar kunnen vervreemden.

Begemann geeft bij de beschrijving van dit model een aantal
kanttekeningen. Het model moet niet gegeneraliseerd worden
naar alle gezinnen van oorlogsgetroffenen. Immers, niet alle
getroffenen ontwikkelen psychische klachten. Ook is het moge-
lijk dat getroffenen met klachten erin slagen hun gezin daarvoor
af te schermen.

Matsakis (1988) ondervroeg 100 hulpverleners die Vietnam-
veteranen behandelen, over hun ervaringen met vrouwen van
Vietnamveteranen. Zij vroeg hen naar de meest voorkomende
problemen voor vrouwen (of partners) van Vietnamveteranen.
Dit waren de volgende:

1. omgaan met de prikkelbaarheid van de veteraan;

2. omgaan met de emotionele geslotenheid van de veteraan;

3. eenzaamheid en sociale isolatie, als gevolg van de verwach-
ting van de veteraan dat zij zich volledig op hem richt;

4. omgaan met verbaal geweld;

. 5. angst om te spreken met de veteraan;

6. verwarring voelen over welke problemen met Vietnam te
maken hebben en welke niet;

7. overspoeld worden door de volledige verantwoordelijk-
heid voor de emotionele of financiéle stabiliteit van het
huishouden;

' . I C O D O INFO934



Ander onderzoek naar de
gevolgen van oorlog en
geweld voor partners van
de getroffenen

8. verantwoordelijkheid voelen voor het welzijn/herstel van
de veteraan, of deze verantwoordelijkheid juist volledig
afwijzen; _

9. twijfelen aan zichzelf als gevolg van de emotionele instabi-
liteit van de veteraan of door financi€le instabiliteit van het
gezin;

10. het gevoel hebben de eigen identiteit te hebben verloren

door het constant reageren op de problemen;

11. gevoel van controleverlies over het eigen leven, en

12. omgaan met woedeaanvallen van de veteraan.

Uit dit onderzoek is niet op te maken in hoeveel gezinnen
deze problemen spelen. Wel valt een aantal overeenkomsten op
met de Nederlandse literatuur over partners van verzetsdeelne-
mers en van ex-geinterneerden in de Japanse kampen, zoals de
emotionele geslotenheid, het isolement en de onevenwichtige
relatie.

Williams (1987) beschrijft vergelijkbare probleemgebieden op
grond van haar klinische ervaring met partners van Vietnam-
veteranen. Ook zij beschrijft dat de vrouwen zich vaak geisoleerd
voelen, niet alleen in relatie tot de veteraan maar ook ten opzich-
te van de buitenwereld. De vrouwen voelen zich bovendien
verantwoordelijk voor het welzijn van hun man, voor de opvoe-
ding van de kinderen en voor de emotionele en financiéle stabili-
teit van het gezin als geheel. Hun gevoel van eigenwaarde is laag,
ze voelen zich schuldig, kwaad en vervreemd, en zijn wantrou-
wig. Ook zijn er aanwijzingen dat in sommige gezinnen lichame-
lijke mishandeling plaatsvindt.

De beschrijvingen tot nu toe zijn gebaseerd op partners die bij
hulpverleners terechtkwamen. Hun ervaringen kunnen uiteraard
niet gegeneraliseerd worden naar alle partners van respectieve-
lijk oud-verzetsdeelnemers, ex-geinterneerden van Japanse
kampen, oorlogsveteranen en andere groepen met ingrijpende
oorlogservaringen. Ook komen positieve huwelijkservaringen
niet aan bod, zoals bijvoorbeeld steun hebben aan elkaar, naar
elkaar toe groeien of een diepgaande relatie ontwikkelen.

Kulka en anderen (1990) beperkten zich niet tot degenen die
professionele hulp zochten. Hun ‘National Vietnam Veterans
Readjustment Study’ richtte zich op een representatieve steek-
proef van alle Vietnamveteranen. Het bleek, dat in gezinnen van
Vietnamveteranen met een posttraumatische stress-stoornis
(PTSS) meer problemen voorkwamen dan in gezinnen van
Vietnamveteranen zonder een PTSS. Zowel de mannelijke als de
vrouwelijke partners van Vietnamveteranen met een PTSS ble-
ken minder gelukkig en tevreden dan de partners van veteranen
zonder een PTSS. Bovendien rapporteerden de vrouwelijke
partners meer algemene uitputting (general distress) en zeiden
zij vaker dat ze ooit in hun leven het gevoel hadden gehad een
zenuwinstorting te zullen krijgen. Ook rapporteerden zij meer
huwelijksproblemen en geweld binnen het gezin en bleken er bjj
hun kinderen meer gedragsproblemen voor te komen.
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Solomon en anderen (1991) onderzochten de invloed van het
sociale netwerk op het risico op psychiatrische symptomen bij
vrouwelijke partners van veteranen met een ‘combat stress reac-
tion’ (CSR, gevechtsuitputting). Uit de resultaten bleek dat hoe
positiever de partnerrelatie werd ervaren, des te minder depres-
sie, angst en vijandigheid de partners van veteranen met een
CSR rapporteerden. Een hoge mate van openheid en directheid
in het uiten van gevoelens binnen de relatie bleek samen te
hangen met een lage mate van psychopathologie bij de vrouwen.

Andere sociale relaties bleken een problematische huwelijks-
relatie niet te kunnen compenseren: de echtgenoot was voor de
meeste vrouwen de belangrijkste persoon. De onderzoekers
wijzen erop dat de partnerrelatie een tweesnijdend zwaard kan
zijn: een bron van moeilijkheden, en tegelijk voor veel vrouwen
de enige steun om met die moeilijkheden om te gaan. Speciaal
voor vrouwen blijken positieve relaties in het algemeen ook
kosten met zich mee te kunnen brengen, bijvoorbeeld in de vorm
van somatische symptomen. Wie nauwe steunrelaties aangaat,
stelt zich immers bloot aan de pijn en moeilijkheden van de
ander.

Carroll en anderen (1991) geven een overzicht van empirische
studies naar klinisch relevante problemen in gezinnen waarvan
een van de leden een posttraumatische stress-stoornis heeft. Zij
concluderen dat de communicatie en de expressie van emoties
binnen het gezin zinvolle terreinen van onderzoek zouden zijn.
Ook zou het zinvol zijn om onderzoek te doen naar openlijke
vijandigheid en fysiek geweld in de gezinnen. Ten slotte bevelen
zij onder andere aan om dit type onderzoek niet te beperken tot
de gezinnen die hulp zochten.

De hierboven beschreven literatuur biedt een aantal aankno-
pingspunten voor de vragen waarop onderzoek onder partners
van oorlogsgetroffenen, en dan met name oorlogsgetroffenen
met psychische klachten, zich zou moeten richten. De kwaliteit
van de relatie, meer speciaal ook de communicatie tussen de
partners, lijkt van belang. In meerdere artikelen komt naar voren
dat de gesignaleerde problemen van partners van oorlogsge-
troffenen onder andere te maken hebben met emotionele geslo-
tenheid van de oorlogsgetroffene en het niet kunnen tonen van
emoties. Solomon en anderen (1991) onderstrepen het belang
van de mogelijkheid uiting te geven aan negatieve en positieve
emoties. Ook Carroll en anderen (1991) doen de aanbeveling
verder in te gaan op de expressie van emoties. Tevens noemen zij
ineffectieve communicatie als een punt van aandacht. Met name
in de literatuur over Vietnamveteranen komt naar voren dat ook
agressie en woede een veel voorkomend en moeilijk te hanteren
probleem is voor de partners.

Een ander punt dat bij verschillende auteurs naar voren komt
(ICODO-Info, 1988; Matsakis, 1988; Williams, 1987) is het voor-
komen van een onevenwichtige verdeling van geven en nemen,
en van verantwoordelijkheden (voor financién, opvoeding kinde-
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ren, huishouden, harmonie, welzijn van de ander).

Ten slotte kan als punt van aandacht worden genoemd: een
(gezamenlijk) isolement ten opzichte van de buitenwereld
(ICODO-Info, 1988; Matsakis, 1988; Williams, 1987).

In 1992 ging bij de VU een onderzoek van start onder oudere
Nederlanders naar hun oorlogservaringen en eventuele gevolgen
die zij daarvan op latere leeftijd ondervinden. Omdat onderzoek
tot nu toe zich veelal beperkte tot oorlogsgetroffenen die profes-
sionele hulp hadden gezocht, willen wij met dit onderzoek ook in
contact komen met oorlogsgetroffenen die dat niet hebben
gedaan. Doel van het onderzoek is, meer inzicht te verkrijgen in
de late gevolgen van oorlog en geweld. Hoe vaak komen late
gevolgen voor, en hoe komt het dat sommigen zeer veel late
gevolgen ondervinden van hun oorlogservaringen en anderen
veel minder?

Uit de bevolkingsregisters van negen grote gemeenten werden
willekeurig ruim 10.000 namen en adressen gelicht van personen
geboren tussen 1920 en 1930. Deze mensen werd gevraagd een
korte vragenlijst van vier pagina’s in te vullen met vragen over
hun oorlogservaringen, eventuele klachten en het gebruik van
professionele hulp. Ook kon men zich opgeven voor een vervolg-
onderzoek. :

Op dezelfde wijze vond ook een onderzoek plaats onder onge-
veer 2.000 oudere leden van de Bond van Nederlandse Militaire
Oorlogs- en dienstslachtoffers (BNMO).

Omdat er onder partners van oorlogsgetroffenen nog weinig
systematisch onderzoek is verricht, werd besloten om in het
kader van beide onderzoeken ook hen te benaderen, teneinde in
kaart te brengen met welke problemen deze partners te maken
kunnen hebben, en in hoeverre hun eigen welbevinden door deze
problemen wordt beinvloed.

Het onderzoek richt zich op de aandachtspunten die hierboven
beschreven werden. Daarnaast wordt ook aandacht besteed aan
de mogelijkheid dat sommigen aan de oorlogservaringen achter-
af een positieve betekenis voor hun relatie ontlenen, bijvoor-
beeld doordat men beiden de oorlog heeft meegemaakt en
elkaar goed begrijpt, steunt, en daardoor een verdieping van de
relatie ervaart.

Bij het onderzoek onder oudere Nederlanders in het algemeen
werden in totaal 651 partners benaderd, van wie er intussen 461
(71%) hebben gereageerd. Bij de BNMO werden 507 partners
benaderd, van wie er tot nu toe 352 (69%) hebben gereageerd.
Naar verwachting zullen de resultaten van het onderzoek eind
1994 bekend zijn.

Om het belang van aandacht voor de partners van oorlogs- en
geweldsgetroffenen nogmaals te onderstrepen sluit ik het artikel
af met een uitspraak van een van de respondenten. Een vrouwe-
lijke partner van een oud-Indiéganger schreef ons: -
‘Dat wij vrouwen ook eens aan het woord komen is bijzonder,
want in alle jaren (...) heeft men mij nooit naar mijn oordeel of
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bevindingen gevraagd (...) heb ik nooit raad kunnen vragen in
moeilijke of onoverzichtelijke momenten (...) achteraf heb ik
mijns inziens veel goed gedaan, maar dat is meer met een soort
zoekende en aftastende intuitie gebeurd (...) het was eenvoudiger
geweest als men ook naar mij geluisterd had.’
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