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Carina (42), huisontwerper van kristalfabriek Royal Leer-
dam Crystal, heeft speciaal voor KWF twee kristallen ob-
jecten ontworpen. “Als kind was ik al gek op glas en kristal. Ik 
houd van kleuren die transparant in het materiaal zitten. Het 
zegt misschien ook wel iets over mijn karakter; ik ben vrij open 
en transparant. In glas kan ik me het beste uitdrukken, ik voel me 
fijn bij dat materiaal. Royal Leerdam Crystal werkt met zeer hoog-
waardig kristal dat een mooie schittering heeft. Als ontwerper 
moet je in staat zijn zo’n eigenschap uit het materiaal naar voren 
te laten komen.
Van de objecten ‘Levenskracht’ en ‘Zielskracht’ gaat een deel van 
de opbrengst naar KWF. De beelden stralen een krachtige ener-
gie uit; ik hoop dat de mensen die ze kopen of zien, dat ook zo 
ervaren. Met de welvingen aan de buitenkant wil ik de krachten 
van het leven tot uitdrukking brengen: groeien, bloeien en voor-
bijgaan. De kleuren binnenin lopen over elkaar heen, waardoor je 

de helderheid van het materiaal goed kunt zien. 
Ik heb geprobeerd de binnenkant van het materiaal naar buiten 
toe te halen. Binnen in het object gebeurt iets anders dan aan 
de buitenkant. Ik vind het interessant dat je dat tegelijkertijd in 
hetzelfde object kunt zien. Bij mensen is de binnenkant je kern, 
het wezen van je zijn. Dat is wat jou uniek en bijzonder maakt, 
daar draait het allemaal om. Ik heb het zelf niet ervaren, maar ik 
kan me voorstellen dat kanker een ontzettende impact heeft op 
die binnenwereld. Wanneer je de binnenkant naar buiten kunt 
laten komen, met alle sterke en zwakke aspecten, maakt dat je 
heel menselijk en sterk. Dat is wat ik met ‘Levenskracht’ en 
‘Zielskracht’ wil laten zien.” 

Lezers van Kracht krijgen 50% korting op een rondleiding door de eeuwen-
oude kristalfabriek in Leerdam (normale prijs 10 euro p.p.).Reserveer via: 
info@royalleerdamcrystal.nl of 0345-636545. Geldig t/m 31 maart 2014.

Fotograaf
 Robin de Puy:
“Een positief, geliefd, 
sterk en vooral 
eigen-wijs persoon, 

dat is hoe Bibian op me over-
kwam. Heel inspirerend om  
te horen (en te zien!) hoe zij  
haar verhaal vertelt en  
vervolgens met een rotgang de 
sneeuwberg afscheurt. 
Ik wens haar ontzettend 
veel succes met alles!”

Interview
Snowboarder Bibian Mentel was 27 toen ze botkanker 
kreeg. Na de amputatie van haar rechteronderbeen 
werd ze alsnog Nederlands kampioen.

Journalist
 Valerie Strategier:

“Uit eigen ervaring 
weet ik hoe heftig  
kanker is. Ik inter-

viewde onder meer Anne, die in 
1965 werd behandeld. De kans 
op overleven was toen maar 
vijfentwintig procent. Ze leeft 
gelukkig nog, maar ze heeft nog 
dagelijks last van de ingrijpende 
behandelingen. Confronterend, 
want hierdoor besef ik hoe 
anders het was gelopen als ik  
in die tijd ziek was geweest.”

Achtergrond
KWF bestaat in 2014 65 jaar. Er is  veel  veranderd: drie 
ex-patiënten en een arts die aan de wieg stond van de 
kankerbestrijding, vertellen. 
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Roken heeft een een grote impact op het dagelijks leven. Op dat 
van de roker, maar ook op dat van de naaste en de arts. Johan, 
Füsun, Judith en Sander over hoe roken hun leven beïnvloedt.

Hoofdredacteur
Resi lankester:
“Samen met fotograaf 
Goffe Struiksma 
bezocht ik het Wilhel-

mina Ziekenhuis in Assen, waar 
we aanwezig mochten zijn bij het 
spreekuur van longarts Sander 
de Hosson. Bijzonder, dat zijn 
patiënten ons toestonden mee 
te luisteren met de gesprekken 
en we foto’s konden maken. 
Een indrukwekkende dag, die 
me nog lang zal bijblijven.”
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en 
verderals ik het niet zou doen. Ik vroeg de chirurg welke beslissing hij 

zou nemen als hij in mijn schoenen stond. ‘Als jij mijn dochter 
was, zou ik het niet weten’, zei hij. ‘Maar voor mezelf zou ik voor 
amputatie kiezen.’ Toen wist ik genoeg.”

De gebeurtenissen en haar emoties rondom de diagnose, de 
amputatie en haar revalidatie beschrijft Bibian Mentel uitge-
breid in haar autobiografie Met mijn goede been uit bed (2012). 
Ondanks alle pijn, verdriet en wanhoop wint telkens weer haar 
nuchterheid en haar wil om er het beste van te maken. Bibian: 
“Vragen als: Waarom ik? Waarom moet dit mij overkomen?, heb 
ik bewust niet gesteld. Je krijgt er toch nooit antwoord op.”
Het wennen aan een verminkt lichaam is een langer proces, 
vertelt ze, hoewel de prothese al snel vertrouwd voelde. Nog 
steeds vindt ze haar goede been mooier dan haar been met pro-
these. Maar als het dan toch een nepbeen moet zijn, geef haar 
dan maar een stalen “robotpoot”. De prothese die ik nu draag en 
die lijkt op een gewoon been, zit beter onder een broek. Hij is 
verstelbaar zodat ik ook hoge hakken aan kan. Maar het liefst 
draag ik mijn stalen prothese, ook in de zomer onder een rokje. 
Daarvan zie je tenminste meteen dat het geen echt been is.” 
Vanaf het begin houdt Bibian zich vast aan dat ene doel: zo snel 
mogelijk weer op het snowboard staan. Vier maanden na haar 
amputatie is het zo ver. En nog eens drie maanden later wordt 
ze voor de zesde keer Nederlands kampioen. Bij de validen, 
welteverstaan. Op dit moment maakt ze zich op voor de 
Paralympische Spelen in Sotsji, in maart 2014.

U kon dus nog meedraaien in de valide topsport. Waarom 
bent u dan toch naar de paralympische sport overgestapt?
“Op het moment dat mijn been eraf ging, heb ik het boek van 
Bibian als topsporter dichtgeslagen. Ik had het hoogst haalbare 
niveau gehaald, ik had aan bijna alle belangrijke toernooien 
meegedaan. Een jaar na mijn amputatie werd ik zwanger en 

Snowboarder Bibian Mentel (41) stond zesde op 
de wereldranglijst toen ze botkanker kreeg. Zeven 
maanden na de amputatie van haar rechteronder-
been werd ze alsnog Nederlands kampioen. Toch 
stopt ze kort daarna als valide wedstrijdsporter en 
richt ze zich op de gehandicaptensport. “In Neder-
land wordt voor gehandicapten de lat heel laag 
gelegd.”  tekst Brigit Kooijman  fotografie Robin de Puy

      “Kankerzal 
altijd een deel van mijn 
       leven blijven”

Boven op een prachtige berg in Zwitserland, 
uitkijkend over de besneeuwde toppen van 
de Alpen, dacht snowboarder Bibian Mentel 
ergens midden jaren negentig: “Ik heb de 
mooiste baan van de wereld. Vanaf nu 
kan het alleen maar slechter worden.” Die 
vergezichten, dat vrije leven in de bergen, de 
wereld overvliegen om op de meest schit-
terende plekken te snowboarden en er nog 
voor betaald krijgen ook – ze wist dat dat 
niet eeuwig kon duren. Maar dat het een 
paar jaar later zo abrupt zou eindigen, daar-
van had ze toen op die berg nog geen idee. 

Sinds haar 22e leefde Bibian als professioneel 
snowboarder grotendeels in Zwitserland. Ze 
nam deel aan alle internationale wedstrij-
den, werd verschillende keren Nederlands 
kampioen en stond zesde op de wereldrang-
lijst toen ze zich voorbereidde op de Olym-
pische Spelen in Salt Lake City.  Tijdens een 
training in de Verenigde Staten scheurden 
haar enkelbanden na een val. Het was de-
cember 1999. Een paar maanden later had ze 
nog steeds last van haar enkel. Het bleek te 
gaan om een kwaadaardige tumor in haar 
been. Botkanker dus. Ze was 27. De tumor 
werd verwijderd, kwam terug, en toen werd 
amputatie van het onderbeen onvermijde-
lijk. Bibian vertelt: “De chirurg liet de keuze 
om wel of niet te amputeren aan mij. Ik 
had twee dagen om na te denken. Het was 
duidelijk dat de risico’s zeer groot waren 

 “De chirurg liet de  
keuze om wel of niet te 

amputeren aan mij. 
Ik had twee dagen 
om na te denken”

 Biografie
Bibian Mentel (1972) werd 

geboren in Utrecht. Na de 

middelbare school ging ze 

rechten studeren, maar ze 

gaf haar studie op om haar 

leven aan het snowboar-

den te wijden. Op haar 

24e reed ze haar eerste 

wereldbekerwedstrijd. Ze 

nam deel aan internatio-

nale kampioenschappen, 

waaronder de prestigieuze 

X-Games, en stond zesde 

op de wereldranglijst toen 

ze botkanker kreeg. Zeven 

maanden na de amputatie 

van haar rechteronderbeen 

werd ze voor de zesde 

keer Nederlands kampi-

oen. Toch stopte ze kort 

daarna als valide wed-

strijdsporter en richtte zich 

voortaan op de gehan-

dicaptensport. Bibian is 

getrouwd met Edwin Spee 

en heeft een zoon, Julian, 

en twee stiefdochters, 

Annabella en Laila.
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achtergrond

Chemotherapie? Daar had men ruim zestig jaar geleden nog niet eerder van 
gehoord. Gelukkig is er inmiddels veel veranderd. Emeritus hoogleraar medische 
oncologie Theo Wagener (77) maakte het als behandelend arts allemaal van 
dichtbij mee. “Een patiënt vertellen dat hij kanker had, was geen optie.” 
tekst Merel Remkes  fotografie Steef Croonen (beeld Theo Wagener)

van K  naar 
 kanker 

 1949. Na een aantal jaren wederopbouw 
begon Nederland een beetje te bekomen 
van de Tweede Wereldoorlog. Er ontstond 
ruimte voor nieuwe initiatieven; de 
oprichting van het Koningin Wilhelmina 
Fonds moest een nieuwe impuls geven aan 
onderzoek en behandeling van kanker. De 
overlevingskansen van kankerpatiënten 
waren bedroevend slecht: slechts zo’n 25 
procent was vijf jaar na de diagnose nog in 
leven. In datzelfde jaar lag Theo Wagener als 
veertienjarige jongen in zijn bed te luisteren 
naar het zware hoesten en kreunen van zijn 
vader in de slaapkamer ernaast. “Dat hij niet 
lang meer zou leven was ons wel duide-
lijk”, vertelt Wagener in zijn woning in het 
Gelderse Malden. “Maar wat hij had wisten 
we niet, daar werd niet over gesproken. Pas 
na zijn overlijden werd de doodsoorzaak be-
kend: longkanker.” De jonge Theo wist toen 
wat hij wilde worden: kankeronderzoeker. 

Maar studeren was voor de kinderen uit 
het grote gezin geen vanzelfsprekendheid. 
Moeder verkocht hun bedrijfje in borstels en 
kwasten om haar elf kinderen te voeden en 
ziekenhuisrekeningen te betalen. Door zijn 
goede cijfers op de HBS kon Theo een beurs 
krijgen en toch geneeskunde studeren. 

Zeventien kuren
Terwijl het Koningin Wilhelmina Fonds in 
de jaren vijftig lokale commissies oprichtte 
om de collecte goed te laten verlopen, stu-
deerde  Wagener af en ging zich verdiepen in 
leukemie, Hodgkin- en non-Hodgkin-lym-
fomen. Hij richtte een afdeling oncologie 
op in het Radboud ziekenhuis in Nijmegen, 
werkte als arts, gaf les. Tijdens zijn loop-
baan heeft hij enorm veel zien veranderen 
binnen de kankerbestrijding in Nederland, 
op medisch en psychosociaal gebied. Daar 
gingen jaren van onderzoek aan vooraf. In 

“In die tijd werd de 
diagnose kanker 
niet aan patiënten 

medegedeeld, dat konden 
we ze niet aandoen”

zijn begintijd als arts maakte Wagener 
de introductie van chemotherapie mee, 
de therapie die als doel heeft celdeling 
te remmen. Alleen of in combinatie met 
bestraling of chirurgie zorgde chemo-
therapie voor een grote stijging van 
overlevingskansen. Maar hoe ‘kanker’ nou 
precies werkte, wist men destijds nog 
niet. Ook waren er geen richtlijnen voor 
het gebruik van medicatie. Wagener: “We 
stonden met open mond te kijken naar 
de patiënten aan wie we chemotherapie 
hadden gegeven en die veel langer bleven 
leven dan verwacht. We durfden in de 
begintijd niet te stoppen met behande-
len. We gaven een patiënt met de ziekte 
van Hodgkin zeventien kuren, terwijl we 
inmiddels weten dat zes ook voldoende 
was geweest. Een arts die hierin geïn-
teresseerd was, las er een artikel over 
en schreef naar aanleiding daarvan een 
bepaalde kuur voor. Een andere arts die op 
een ander tijdschrift geabonneerd was, 
kon een volstrekt andere kuur geven.” Om 
overzicht te krijgen en eenheid te creëren 
werd op initiatief van het Koningin Wilhel-
mina Fonds een speciale chemotherapie-
commissie opgericht. “Elke specialist in 
Nederland kon patiënten aan het fonds 
voorleggen en advies krijgen over het 
gebruik van chemotherapie.”

Geheimzinnigheid
Met de komst van nieuwe behandelin-
gen zoals chemotherapie, werden de 
overlevingskansen groter. Maar goed 
zicht op bijwerkingen en langetermijnef-
fecten was er nog niet. “Langzamerhand 
kwamen we erachter welke nare bijver-
schijnselen de behandelingen konden 
veroorzaken”, vertelt  Wagener. “Onvrucht-
baarheid, tweede tumoren, hartfalen. 
Nieuwe onderzoeken moesten helpen de 
bijwerkingen te verkleinen.” Hij geeft aan 
dat ze worstelden met de vraag of zij deze 
late bijwerkingen aan patiënten moesten 
vertellen. “In die tijd was het de gewoonte 
om als arts informatie over bijwerkingen 
voor je te houden. Sterker nog, de diag-
nose kanker werd vaak niet eens mede-

theo wagener

Joke Koene  (1948)
werd in 1986 behandeld voor borstkanker

Ik ging naar een chirurg vanwege een knobbeltje in mijn 
borst. Ik was opgeleid tot verpleegkundige en wist dat ik aan 
de bel moest trekken. Volgens de chirurg was het onschuldig. 
Ik was een 36-jarige alleenstaande moeder van twee kinderen; 

hij dacht dat ik me te veel zorgen maakte. Maar het knobbeltje werd groter en 
een huisarts adviseerde me om bij de chirurg om een punctie te vragen. Toen 
ik wakker werd uit de narcose, zag ik meteen dat mijn hele borst weg was. 
‘Een verkeerde inschatting’, zei de chirurg. Daarna werd ik in vijf weken 25 keer 
bestraald. In 1989 voelde ik weer knobbels. Er volgden opnieuw bestralingen. In 
2006 ontdekte ik tumoren onder mijn oksel. Ik kreeg een hormoontherapie met 
fl inke bijwerkingen, zoals neerslachtigheid. In 2012 ontdekte men een uitzaai-

ing van een bottumor, veroorzaakt door de bestralingen. Tijdens een ingrijpende operatie werden drie ribben 
weggehaald. De revalidatie was een langdurig proces, maar ik ben blij dat ik inmiddels weer een stukje kan fi et-
sen.  Er is veel veranderd in de gezondheidszorg. In 1986 had de huisarts nog een autoritaire houding,  nu luistert 
hij beter. Ook de specialist in het ziekenhuis heeft meer ruimte voor de patiënt. Nog steeds te weinig, maar dat 
wordt gecompenseerd door de verpleegkundige, die veel kennis heeft en met wie ik goed kan praten.”

Esther Radstaak (1967)
werd in 1980 behandeld 
voor een kiemceltumor

Ik was twaalf toen 
ik kanker kreeg, 
een kiemceltumor 
die was vergroeid 

met één van mijn eierstokken. 
Ik werd behandeld met chemo 
en tijdens een operatie wer-
den de tumor en één eierstok 
weggehaald.  Mijn kleine zusje 
mocht niet op bezoek komen in 

het ziekenhuis en ook mijn ouders waren vaak niet aanwezig. Ook niet toen 
ik onder narcose ging voor operaties. Traumatisch was de ervaring waarbij de 
artsen – zonder succes en zonder dat mijn ouders het wisten – drie uur lang 
een contrastvloeistof in mijn lies probeerden te spuiten. Ik schreeuwde het 
uit van de pijn. De verpleegkundige raakte zo overstuur dat ze naar huis ge-
bracht moest worden. De onderzoeken waren vaak kwetsend. Dan stond een 
groep artsen, voornamelijk mannen, rond mijn bed. Ze verrichten één voor 
één lichamelijk onderzoek met hun handen op mijn onderbuik. Soms ook 
inwendig, met hun vingers, omdat ze de tumor zo beter konden voelen. Na 
de ziekteperiode vond ik elke vorm van intimiteit lange tijd weerzinwekkend. 
Het was me zelfs te veel als familieleden me een kus op de wang gaven. Mijn 
lichaam voelde als iets afstotelijks. Toch kreeg ik een relatie én een dochter. 
Toen zij twaalf werd, kwamen mijn heftige ervaringen weer boven. Alsof dat 
kleine meisje van vroeger alsnog haar stem wilde laten horen. Met langdurige 
therapie verwerkte ik wat ik had meegemaakt. Soms kreeg ik na de sessies 
last van koorts, misselijkheid en blaren in mijn mond. Alsof ik weer aan de 
chemo lag. Zeven jaar na mijn diagnose werd de Vereniging Ouders, Kinderen 
en Kanker opgericht (VOKK, red.). Ik denk dat mij een hoop ellende bespaard 
was gebleven als wij als gezin op hun deskundigheid en begeleiding hadden 
kunnen terugvallen.” 

Het percentage van volwassenen (18 jaar en ouder) dat 
vijf jaar na de diagnose kanker nog in leven is:

Er is pas sinds 1989 een objectieve, volledige, 
landelijke registratie in Nederland. Deze cijfers 
zijn gebaseerd op regionale registraties.

zie ook: http://cijfersoverkanker.nl 
(integraal kankercentrum nederland)

1953 - 1955:  25%
1970 - 1978:  40%
1975 - 1985:  42%
1989 - 1994:  47%
1995 - 2000:  52%
2001 - 2005:  56%
2006 - 2010:  61%

Vooruitgang in cijfers

Je moet het durven, Esther Radstaak, € 16,95 (€ 9,95 als e-book).
De opbrengst gaat naar VOKK. www.vokk.nl 

joke tijdens haar bruifloft in 1989
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  Füsun: 
“Het is niet fijn 
  samen te leven 
  met een roker”

Johan (50) en Füsun (49) van Nijhuis 
besloten in 2012 hun leefstijl aan te passen. 
Beiden stopten met roken en Johan gaf de al-
cohol bijna helemaal op. Tegenwoordig wordt 
HU�PHW�JURWH�UHJHOPDDW�JHÀHWVW�HQ�JHZDQGHOG��

Verslaafd zijn aan nicotine heeft een grote im-
pact op het dagelijks leven. Op dat van de roker, 
maar ook op dat van de naaste en de arts. Johan, 
Füsun, Sander  en Judith over hoe roken hun 
leven beïnvloedt. tekst Resi Lankester  fotografie Goffe StruiksmaROKEN

Geraakt door 7 Füsun begon op haar zestiende met roken, toen ze nog in Turkije 

woonde. “Dat is daar heel gewoon. Pas rond mijn veertigste begon ik me te 

realiseren dat het gevaarlijk is, dat je er dood aan kunt gaan.” In 2011 werd 

Füsun ziek. “Ik wil daar niks over vertellen, het gaat nu weer goed. Ik laat die 

periode graag achter me.” Het zorgde ervoor dat ze kritisch begon te kijken 

naar haar leefgedrag. “Ik ben slim, ik heb gestudeerd, waarom rook ik 

eigenlijk?.  Ik ben gaan afbouwen: ik rookte er op een gegeven moment nog 

maar twee per dag. Als ik dat kan, kan ik ook helemaal stoppen, dacht ik. En 

dat lukte. Ik geloof niet in allerlei stopmiddeltjes. Je bent je eigen dokter.”

Johan was zeven jaar lang een niet-roker. Tot 

2000: toen ging hij even een borrel drinken 

met de bestuursleden van het koor waar hij bij 

zong. “Ik rookte één sigartje, gewoon voor de 

gezelligheid. En toen was het weer gebeurd. 

Tja, je blijft je hele leven verslaafd.”

Johan beloofde eind 2012 dat hij zou stoppen, 

een maand na Füsun.

Füsun: “Als je weer was gaan roken, was ik 

heel boos geworden. Het is niet fijn om samen 

te zijn met iemand die rookt. De liefde lijdt 

eronder.”

Johan: “Kanker is altijd een ver-van-mijn-bed-

show geweest, maar na het overlijden van 

mijn moeder in 2004 zat de schrik er goed in. Ik 

denk wel dat er een link was met haar manier 

van leven. Het eerste wat ze ‘s ochtends deed, 

was koffie drinken met een sigaret erbij. Zelf 

heb ik nog acht jaar na haar dood de risico's 

van roken en de gevolgen voor mijn conditie 

genegeerd. Erg stom. De ziekte van Füsun en 

een terugkerende pijn op mijn borst hebben 

ervoor gezorgd dat ik nu écht ben gestopt. Ook 

alcohol haal ik nauwelijks meer in huis. Soms 

moeten er alarmbellen gaan rinkelen voordat 

je tegen jezelf zegt: ‘En nu is het genoeg’.”

7 Johan: ”Ik heb de 
laatste sigaret gerookt 
op mijn verjaardag, 
op 21 december 2012. 
Daarna ben ik acuut 
gestopt. Om mezelf 
te bewijzen dat ik er 
vanaf kan blijven, ligt 
er sinds die dag een 
pakje met één sigaret 
in de la.”

5 Johan: ”In 2004 overleed mijn 
moeder, na een ziekbed van een jaar. 
Aan darmkanker, met uitzaaiingen 
naar de lever. Mijn broer en ik hebben 
haar tot het eind toe verzorgd.”

beeldverhaal

Johan & Füsun
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drijfveren

tekst Esther Smid  fotografie Jeroen Scheelings

 “De objecten 
    stralen 
   kracht uit” 
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