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Mijn hoop is gebaseerd op mijn gedachte van de ‘wetende ge-
tuige’. Wanneer het mij lukt met mijn boeken enkele mensen te 
bereiken die het geluk hadden in hun kindertijd een helpende 
getuige te hebben, al was het maar gedurende korte tijd, dan zul-
len die mensen na het lezen van mijn boeken wetende, bewuste 
getuigen en voorvechters van kinderen worden. Ze zullen over-
al waar ze leven het leed van kinderen sneller en diepgaander 
waarnemen dan de anderen die het moeten loochenen. Ze zullen 
proberen het misbruiken van kinderen aan de kaak te stellen … 

(Miller, 1989, p. 148).
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Van de in dit boek beschreven cases zijn in verband met de 
privacy alle namen gefingeerd en de context ervan geanonimi-
seerd. Elke gelijkenis met personen met dezelfde naam berust 
op toeval.



Voor Els

Uiteindelijk is de enige moed
die van ons gevraagd wordt

de moed om zelfs ’t vreemdste,
’t geheimzinnigste en

’t onbegrijpelijkste
in het gezicht te zien.

(Rilke, 1904/2004)
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Voorwoord

De kinderen voelen zich fysiek en moreel hulpeloos; hun 
persoonlijkheid is nog niet krachtig genoeg ontwikkeld om 
hen zelfs maar in gedachten te laten protesteren; de ver-
pletterende macht en autoriteit van de volwassenen brengt 
hen tot zwijgen, en berooft hen zelfs vaak van hun zin-
nen … zelfs hun vertrouwen in wat hun eigen zintuigen 
hen mededelen is vernietigd (Ferenczi, 1933/1984, p. 188).

Zorg voor kinderen die seksueel misbruikt zijn, vergt veel be-
dachtzaamheid en praktisch inzicht. Dit boek biedt beide: stof 
tot nadenken en een handreiking voor de praktijk. Het moest 
nodig geschreven worden.

Anneke van Duin beschrijft in dit boek hoe onderzoekers van 1988 
tot en met 2000 in het Diagnostisch Centrum in Groningen met 
moed, beleid en trouw diagnostiek ontwikkelden om bij kinde-
ren in de leeftijd van drie tot en met veertien jaar vermoedens van 
seksueel misbruik te kunnen onderzoeken en te valideren. Daarbij 
verhaalt Carla Rus over de korte- en langetermijngevolgen van sek-
suele kindermishandeling en de behandeling na seksueel misbruik. 
De kennis, ervaring en wijsheid die deze auteurs als wetende getui-
gen gedurende vele jaren in de praktijk hebben opgebouwd, worden 
u in dit boek aangereikt.

Allereerst wijst dit boek op het belang dat kinderen als ge-
loofwaardige getuigen worden gezien. Decennialang heeft de 
opvatting overheerst dat kinderen als getuigen in principe ge-
wantrouwd moesten worden vanwege hun cognitieve, sociale en 
emotionele beperkingen. Een kind was maar een kind.

In de jaren zeventig en tachtig is deze opvatting gaan kente-
ren. In de ontwikkelingspsychologie kreeg men steeds meer oog 
voor de competenties van kinderen. In diezelfde tijd ging het be-
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sef doordringen hoe traumatisch seksueel misbruik kan zijn. Dat 
samen maakte dat het woord van een kind én dat wat het mogelijk 
was overkomen meer serieus werd genomen (Cunningham, 1988). 
In het Diagnostisch Centrum heeft het kind altijd centraal gestaan.

Ten tweede vestigt het boek aandacht op de betekenis die pro-
fessionals als helpende getuigen kunnen hebben. Nog steeds is 
onderkenning van seksueel misbruik – en werk maken van die 
onderkenning in het bijzonder – iets wat de meeste professionals 
in alle sectoren waar met kinderen wordt gewerkt – bijvoorbeeld 
jeugdzorg, kinderbescherming, onderwijs – moeilijk afgaat. Het 
is een mijnenveld en een bron van conflicten. Summit (1986) 
schrijft:

Child sexual abuse is an intensely controversial, deeply 
divisive subject. It splits children from parents, mothers 
from fathers, and families from their friends, neighbors, 
and relatives. It divides social workers against psychia-
trists, therapists against investigators against prosecutors 
against judges against jurors, and every player against 
society itself. Any traditional or potential alliance is 
threatened, and every nascent distrust is exaggerated. 
Each question becomes a dispute and every answer an 
insult (p. xi).

Seksueel misbruik is dus vaak een testcase voor de professionele 
kwaliteiten zowel op individueel niveau als op dat van samenwer-
king en organisatie.

Daarbij veroorzaakt seksueel misbruik van kinderen regel-
matig verwarring en hulpeloosheid bij professionals. Nogal eens 
ontlopen zij het gesprek, omdat zij menen dat een kind het niet 
aankan. Door te praten over ellendige ervaringen vrezen zij bij het 
kind iets aan te richten, terwijl zij in feite het gesprek zelf niet aan-
kunnen. In het boek worden belangrijke handreikingen gedaan 
hoe dit mijnenveld te betreden, de pijn van kinderen die seksueel 
misbruikt zijn waar te nemen en tot handelen over te gaan.
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Ten derde dwingt dit boek ons stil te staan bij seksueel mis-
bruik als een ernstig maatschappelijk kwaad. Ontkenning van 
seksueel misbruik is een groot probleem. Boodschappers van 
seksueel misbruik, zo heeft bijvoorbeeld de geschiedenis van de 
Bolderkar duidelijk gemaakt, hebben regelmatig wat te duchten. 
Heftige controverses zijn dan niet van de lucht.

De laatste tijd is het stil wat dat betreft. Onrustbarend stil 
misschien. Mogelijk heeft de aandacht voor huiselijk geweld 
die voor seksueel misbruik in de schaduw gesteld. Ik ben ervan 
overtuigd dat dit boek weer licht op dit belangwekkende onder-
werp zal laten schijnen.

Herman Baartman (emeritus hoogleraar preventie en hulpverle-
ning inzake kindermishandeling)




