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Een vrouw komt met haar man in

de kliniek voor een borstvergroting.
Maar hij is de enige die aan het woord
is. Hoe palt u dit aan?

Yvonne: "Het gebeurt regelmatig dat ik
christelijke mensen op consult krijg. Dan
is vaak de man aan het woord, omdat die
verhoudingen nog zo liggen. Wel probeer
ik het contact met de vrouw aan te
zwengelen. Door mijn ervaring merk ik
snel genoeg of het de wens van mevrouw
zelf is, ook al is haar man aan het woord.”

Irene: “Als mevrouw heel verlegen isen
haar man haar helpt het woord te doen,
dan is dat niet erg. Maar ik maak wel
duidelijk dat ik er van overtuigd moet
worden dat de operatie een wens van
mevrouw is. Bij twijfel zorg ik dat ik de
patiént onder vier ogen spreek. Dan vraag
ik of de echtgenoot ons alleen wil laten.”

Martin: "Ik praat met mijn patiént en als
meneer mijn patiént niet is, interesseert
het me niet wat hij wil. Mevrouw is
degene die de borsten mee moet sjouwen.
Ik maak hem duidelijk dat het niet de
bedoeling is dat hij zich ermee bemoeit.
Het gaat om de wensen van mevrouw zelf.”

Een rijlie Amerikaan die al heel veel
aan zichzelf heeft laten doen, komt
langs voor weer een nieuwe ingreep.
Door de Amerikaanse claimcultuur
willen de artsen daar vaak geen

verantwoordelijkheid voor een nieuwe
ingreep nemen. Daarom komt hij bij u,
mét een berg geld. Opereert u hem?

Yvonne: “Geld is absoluut niet belangrijk
in dit vak. Toen ik net begon dacht ik: Hoe
meer klanten, hoe meer winst. Maar zo
werkt het niet. Je kunt iedereen aannemen
als patiént, maar op lange termijn is het
belangrijker dat mensen tevreden zijn.
Een relatief grote groep die de plastisch
chirurg bezoekt, heeft de aandoening
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opereer ik niet meer. Deze mensen zul je
nooit tevreden stellen.”

Irene: “Met geld trek je mij niet over de
streep. Ze gaan in Amerika over het alge-
meen veel verder dan hier. Als ze hem daar
al niet meer willen opereren, zegt dat voor
mij genoeg. Ik zal er niet aan meewerken.”

Martin: “Die grote berg geld interesseert
mij niet. Het gaat erom of ik kan bereiken
wat hij wil. Of hij daar dan veel of weinig
voor wil betalen, is niet van belang.

Er zijn ingrepen die wij wel doen, maar
die in Amerika niet worden uitgevoerd.
In Amerika worden bijvoorbeeld alleen
zoutwaterprotheses gebruikt, terwijl

ik hier wel kan helpen met siliconen-
vullingen. Natuurlijk help ik iemand
dan, dat ben ik als arts verplicht.”
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Een vrouw heeft een boodschappen-
lijstje: een borstvergroting, een
buikwandcorrectie en als we dan toch
bezig zijn, meteen een ooglidcorrectie.
Wat doet u?

Yvonne: “Als iemand met een lijstje komt,
ben ik voorzichtig. De belangrijkste vraag
is of het reéle wensen zijn. Het is van
belang dat de patiént goed op de hoogte is
van wat ik kan doen. Niettemin begrijp ik
zulke lijstjes wel. Tegenwoordig zie je in de
media zoveel perfecte vrouwen. Ze komen
k: Hoe
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dan bij mij met een uitgeknipte foto met
een voorbeeld van de borsten die ze willen,
Zo werkt het natuurlijk niet.”

Irene: “Bij alle verzoeken die ik krijg,
vraag ik mezelf af: Is het redelijk? Als
iemand met een lijstje komt, vrees ik dat
die perscon aan BDD lijdt. Daar moet je
als arts altijd op bedacht zijn."

Martin: “Die lijstjes heb ik al vaak voor-
bij zien komen. Vaak zijn deze vrouwen
geinspireerd door die verschrikkelijke
Amerikaanse make-over programma’s.
Het gebeurt wel dat er meerdere operaties
tegelijk worden uitgevoerd. Als ik aan het
verwachtingspatroon van de patiént kan
voldoen en het is medisch mogelijk, zal ik _
er altijd mijn best voor doen.” ¢
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