INTERVIEW JEANNETTE VERKERK

Wat zijn de
opties als het
niet meer lukt?

Andrologie is de tegenpool van gynaecologie.
Geen vrouwenkunde, maar mannenkunde. Kennis van
de penis. Envanzelf ook van de man die eraan vastzit.
Jeannette Verkerk (50) werkt in het Sint Antonius
Ziekenhuis in Nieuwegein. Als eerste en enige in het land
volgt ze de opleiding tot verpleegkundig specialist op dit
vakgebied. ,Het taboe op viagra bestaat nog steeds.”

Maarten Venderbosch

oe betreden
mannen uw
spreekka-
mer? Staart
tussen de
benen?

»Dat wisselt. Soms wel. Dan zie je
ze denken: moet ik hier nu écht
over gaan praten? Maar ze willen
het wel. Want die keuze hebben ze
gemaakt. Anders waren ze niet
naar de huisarts gegaan die hen
heeft doorverwezen. Dit zijn de
mannen die het lastig vinden. Je
hebt er ook die heel open zijn en
met de deur in huis vallen. Die
vertellen je echt dlles.”

Over wat zoal?

,Erectiele disfuncties. In de helft
van de gevallen gaat het gesprek
daarover, Erectiestoornissen. Het
lukt niet. De penis wordt niet stijf.
Of hij blijft niet lang genoeg stijf.
Daar zitten veel mannen mee in
hun maag. Veel meer dan je zou
denken. Zo’n veertig procent,
schat ik, krijgt er op enig moment
in zijn leven mee te maken. En dat
zijn echt niet alleen de oudere
mannen.”

U bent zelf alle schaamte voor-
bij?

»Inmiddels wel, ja. Maar als jonge
meid, als je net je diploma hebt,
zijn dit geen gesprekken die je zo-
maar eventjes voert. Dat moet je
best even leren. Ik vind niks gek
meer. Hetis zoals het is en je hebt
er woorden voor om dat samen te
bespreken. Een eerste afspraak
mag bij mij trouwens 40 minuten
duren. Je moet wél even rustig
over je probleem kunnen vertel-
len. Op een verjaardag of zelfs met
je vrienden, praat je helemaal niet
over je erectiestoornis. Daarvoor is

tien minuten op de poli urologie
ook niet genoeg.”

Elke stoere macho, stel ik me zo
voor, wordt op uw spreekuur
heel snel héél klein.
»Gerustgesteld. Zo zou ik het wil-
len noemen. Binnen de muren van
mijn spreekkamer wordt een be-
hoorlijk beladen onderwerp vrij
snel heel gewoon.”

Wat trekt u zo aan in de man-
nenkunde?

1k ben er bij toeval ingerold. Ik
werkte als verpleegkundige in
Dordrecht en woonde in Goude-
rak, bij Gouda. Ik wilde dichter bij
huis aan de slag. Een vriend wees
me op een vacature op urologie in
het Groene Hart Ziekenhuis. Zo is
de bal gerold, maar ik vond het ge-
lijk méchtig interessant. Androlo-
gie is een superspecialisatie bin-
nen de urologie, zoals oncologie
dat 66k is. Ik weet alles van de pe-
nis en het scrotum. Het is een
deelgebiedje waarop ik, samen
met de uroloog, heel erg de diepte
in kan. Ons bereiken vragen van
collega’s uit het hele land: hoe los-
sen jullie dit of dat nou op? Die
specifieke kennis helpt ook man-
nen gerust te stellen. Ze zijn bij
onsin goede handen. Pillen, injec-
ties of als laatste stap een prothese;
er is echt nog veel mogelijk.”

Een prothese?

,,Ja,als pillen, injecties of de va-
cutimpomp niet meer helpen, dan
kun je mogelijk een prothese krij-
gen.”

Een vacuiimpomp?!

,,Een mechanisch hulpmiddel. Dat
zet je om de penis heen en dan
zuig je de lucht eruit. Door hand-
matig te pompen, maar het werkt
ook op batterijen. Er ontstaat daar-
door een erectie, die je dan wel in

stand moet houden door een
drukring aan te brengen. Een soort
cockring is dat. Maar dan niet zo
eentje die je koopt in de sekswin-
kel.”

Nee, haha, die koop je voor de
lol. Wat zeg ik: dit is 66k voor de
lol!

»luurlijk, het gaat erom dat je
tiberhaupt weer kunt vrijen. Geldt
ook voor de prothese. Dan hebben
we het over een operatie door de
uroloog, waarbij kunstmatige
zwellichamen worden ingebracht.
Daar hoort ook een pompje bij, om
ze met vocht te kunnen vullen.
Doe je dat, komt de penis omhoog.
En kun je seks hebben.”

Wat maakt nou, dat het niet
lukt?

»Daar kunnen z06 veel lichamelijke
oorzaken voor zijn. Bijvoorbeeld,
als iemand is geopereerd aan pros-
taatkanker. Maar laten we die
groep buiten beschouwing, dan
zeg ik: spanning. Spanning is niet
goed voor de erectie.”

Géén spanning helpt ook niet
erg.

»Erotische spanning, ja, die heb je
nodig. Maar stress niet. Spannin-
gen in een relatie. Of de spanning
die hoort bij een nieuwe relatie.
Als datis, wat er aan de hand is,
stuur ik iemand door naar de sek-
suoloog. Blijkt het toch aderver-
kalking te zijn, want dat kan ook,
dan starten wij de behandeling.”

Een pilletje viagra doet tegen-
woordig toch ook al wonderen?
»Daar hebben we sinds 1995, toen
de eerste blauwe pilletjes op de
markt kwamen, inderdaad veel er-
varing mee opgedaan. Je hebt te-
genwoordig vier soorten. De ene is
wat duurder dan de andere en ze
werken ook niet allemaal even

lang. 4 euro tot pakweg een tientje
per keer, zo veel kost het wel. Man-
nen hebben het er graag voor over,
want vergoed wordt het niet.”

Is het taboe eraf, van viagra?
»Nee, dat zou ik niet willen zeg-
gen. De meeste mannen praten er
niet over. Het is niet stoer, als je
hem niet meer omhoog krijgt.
Toch? Je hebter, die de stap naar
de huisarts nooit zetten. Omdat ze
niet durven. In plaats daarvan blij-
ven ze aanmodderen of bestellen
ze pillen op internet. Met alle risi-
co’s van dien. Dat je troep krijgt,
die helemaal niet werkt. Of dat je
pillen slikt, die je in combinatie

met andere medicijnen beter niet
kunt gebruiken.”

Komen mannen liever alleen
naar uw spreekuur?

,»,De helft komt met zijn partner.
En gelukkig maar, want het pro-
bleem waarvoor ze komen, heb-
ben ze samen. Het zijn er niet
veel, die er zelfs binnen de eigen
relatie niet over spreken. Dat
moeten ze ook wel, want vroeg of
laat gaat het toch opvallen.”

Als je niet komt voor een erec-
tiele disfunctie, waarvoor kom
jedan?

,»De ziekte van Peyronie, bijvoor-

beeld. Komt ook veel voor. Krom-
stand van de penis. Heel verve-
lend. Tot 45 graden lukt het nog
wel. Maar met 9o graden, en dat
komt voor, is vrijen onmogelijk
geworden. Dan moet je kiezen:
behandelen met injecties die be-
hoorlijk pijnlijk zijn. Of anders
opereren, met als nadeel datde
penis een stukje korter wordt.”

Zijn mannen kleinzeriger dan
vrouwen?

,»Haha, dat wordt wel gezegd,
maar of het werkelijk zo is? Ik ge-
loof het niet. Ik zie trouwens ook
geregeld mannen met vage pijn-
klachten, in hun scrotum. Kan
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zijn dat de bekkenbodemspier
dan te strak gespannen staat.
Deze mannen moeten naar de fy-
siotherapeut.”

Zijn mannen interessanter dan
vrouwen?

»1k geloof dat ik blij ben, ja, dat ik
destijds op urologie kon sollicite-
ren en niet op gynaecologie. De
penis van de man is een deskun-
digheidsgebied waarop élles sa-
menkomt: medicatie, begeleiden
met hulpmiddelen, opereren (al
doet de uroloog dat, niet ik) en
natuurlijk ook de patiént zelf,
met wie je in goed overleg tot de
beste keuze voor hem probeert te
komen.”

Je krijgt de man met al zijn on-
zekerheden erbij.

,»Ja. Bedenk daarbij dat seksuali-
teit altijd een rol speelt. Ook als je
incontinent bent geworden of als
je een stoma hebt gekregen.”

U maakt mannen gelukkig, u
redt relaties. Of is dat overdre-
ven?

,,Nou, mannen worden wel heel
blij als ze weten wat er toch nog
kin. En ja, dat helpt soms een re-
latie te redden.”
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Ikkenalle
grappendieje
kunt maken
over een penis

Tot slot: wat was het gekste
voorval ooit in de spreekka-
mer?

,Och, er zijn zo veel boeiende
ontmoetingen geweest. Er wordt
ook heel wat afgelachen, in die 40
minuten. Ik ken alle grappen die
je kunt maken over een penis.
Humor helpt ook te ontwapenen.
Ik krijg soms swingers op het
spreekuur. Binnen hun eigen re-
latie is er niks aan de hand. Maar
zodra ze met meer tegelijk zijn,
lukt het ineens niet meer. Terwijl
ze toch willen experimenteren.
Tja, hoe leg je dat dan uit? Maar
ook dat verhaal komt bij mij op
tafel.”

Want oordelen, dat doet u niet.
,»De enige vraag die ik mijzelf stel,
is: ‘Wat zijn de mogelijkheden,
als het niet meer lukt? Wat men
er vervolgens mee doet, als het
weél weer lukt, dat moet iedereen
helemaal voor zichzelf uitma-
ken.”




