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Tim Zwaan
Tim Zwaan is
* . psychiater en
De blOlOngChe werkzaam als
systeemtherapeut
in het Lorentzhuis

complicatie in de e Haaio
partnerrelatie

(In de volgende dialoog staat Mem voor ‘cultuur’ en Gen

voor ‘natuur’)

Mem: ‘Relaties zijn gebaseerd op romantische liefde en onbaat-
zuchtigheid en individuen kiezen die vorm die hen het
meeste geluk verschaft’.

Gen: ‘Aan relaties ligt concurrentiestrijd ten grondslag. Relaties
zijn functionele investeringen en krijgen de vorm die bet
meest effectief is’.

Mem: ‘Man en vrouw hebben veelal dezelfde belangen en han-

delen vanuit overeenkomstige overwegingen’.

Gen: ‘Man en vrouw hebben veelal tegengestelde belangen en
handelen vanuit uiteenlopende, seksebepaalde overwegingen’.

F.].van Oenen (2001;p. 11)

Samenvatting Dit artikel is geschreven naar aanleiding van Van Dijk
& Blom (2004), die de theorie van sociale systemen van Lubmann
willen verbinden met de sociobiologie via het begrip hechting. De
mogelijkheid van de sociobiologie als theorie voor systeemtherapie
wordt besproken, evenals een hypothese over het ontstaan van pro-
blemen in de hedendaagse heteroseksuele partnerrelatie.

INLEIDING

In hun zoektocht naar een overkoepelende theorie van systeemthera-
pie gebruiken Van Dijk en Blom de theorie van de socioloog

1 Correspondentieadres: Lorentzhuis, Centrum voor Systeemtherapie,
Opleiding en Consultatie, Van Eedenstraat 16, 2012 EM Haarlem;
www.lorentzhuis.nl; lorentzhuis@planet.nl
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Luhmann (Van Dijk & Blom, 1996; Blom & VanDijk, 1999). Het is DE BIOLOGISCHE
zeer verdienstelijk dat zij zich hieraan wagen, zeker nu er in het vak- COMPLICATIE IN DE
gebied een taboe lijkt te rusten op algemene waarheden op basis PARTNERRELATIE
waarvan de werkelijkheid beter te begrijpen zou zijn.
Systeemtherapie heeft een verklaringstheorie nodig om te voorko-
men dat de betekenis van het vak beperkt blijft tot ‘gesprekstherapie
met meerdere personen’. Wat wordt in de systeemtherapie onder-
zocht en bestudeerd, waar richten de interventies zich op en hoe is
het effect te meten? In haar Cassandra notes voorspelt de scheidende
hoofdredacteur Anderson van Family Process (2003): ‘Ik ben bang
dat we een grote en duidelijk zichtbare beroepsgroep worden als een
soort gilde, zonder een specifiek kennisgebied of theoretische rich-
ting’ (p. 326, eigen vertaling).
Mijn artikel is een reactie op dat van Van Dijk & Blom in dit
nummer en op eerdere artikelen (Van Dijk & Blom, 1996, 2003;
Van Dijk, 1997). Ik richt mij op hun opvattingen over hechting en
intimiteit en de partnerrelatie. De hechtingstheorie vindt zijn oor-
sprong in de sociobiologie, een voor systeemtherapeuten zeer rele-
vante discipline, zoals ook Van Oenen (2001) eerder stelde in dit
tijdschrift. Mijn uitgangspunt bij het bespreken van deze theoreti-
sche concepten is pragmatisch: het genereren van hypotheses bij het
doen van systeemtherapie.

HEcCHTING

Van Dijk en Blom introduceren in hun artikel (2004) naast de theo-
rie van sociale systemen het fenomeen hechting. Hechting is een
begrip uit de sociobiologie (de evolutieleer), dat uitgaat van de ver-
onderstelling dat al ons gedrag uiteindelijk wordt gemotiveerd door
de drang onszelf en onze soort te laten voortbestaan (Stevens

& Price, 2000). Al onze eigenschappen, biologisch, psychologisch en
sociaal, zijn er voor een optimale aanpassing aan de omgeving, om te
overleven en ons voort te planten. Het verschijnsel hechting is empi-
risch en experimenteel onderzocht. Het wordt beschouwd als
instinctief gedrag bij pasgeborenen die voor hun overleving volledig
afhankelijk zijn van hun verzorger(s). De toepassing van het hech-
tingsconcept is een veelbelovende ontwikkeling voor de psychiatrie
en de psychotherapie (Bowlby, 1988; Nicolai, 2001). Het sociaal-
biologische uitgangspunt sluit aan bij de hedendaagse fascinatie
voor tastbare bewijzen van hersen(dis)functioneren; ‘biologica’ is in.
De hechtingstheorie is inmiddels de kinderschoenen ontgroeid en
vindt meer en meer toepassing in de systeemtherapie. Zo doet Von
Sydow (2003) constructieve voorstellen om het hechtingsconcept te
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verenigen met systeemtherapie tot een systemische hechtingstheorie. ~ Tim Zwaan
Mikulincer c.s. (2002) tonen met uitgebreid eigen en literatuuron-

derzoek aan dat hechting sterk gecorreleerd is met de kwaliteit van

de volwassen relatie. Een stel ‘veilig gehechten’ heeft significant

hogere kansen op een bevredigende relatie, stabiel en langdurend,

meer intimiteit (!), meer emotionele betrokkenheid, positieve com-
municatiepatronen en ‘harmonieuzer’ ouderschap.

TWEE THEORIEEN

Van Dijk en Blom willen onderzoeken of en hoe de concepten intimi-
teit - dat zij funderen in Luhmann’s systeemtheorie - en hechting
samen kunnen leiden tot een meer compleet theoretisch model voor
de partnerrelatie. Zij willen daarmee twee theorieén met elkaar ver-
binden. Dit leidt tot conceptuele verwarring. Deze verwarring is niet
nodig, omdat zowel hechting als intimiteit zich goed vanuit elk van
de twee theorieén laten beschrijven.

De theorie van sociale systemen is een sociologische beschrijving
van de manier waarop interacties tussen mensen verlopen en hoe de
interacties zelf een eigen systeem vormen. Het verschijnsel hechting
kan vanuit deze theorie beschreven worden als behorend bij het psy-
chische systeem: de instinctieve noodzaak tot overleven. De commu-
nicaties over het kind en de daarin werkzame verwachtingen behoren
tot verschillende sociale systemen, van de dyade moeder-dochter, van
de familie, van de partners, van de subcultuur en van de maatschap-
pij. Deze verwachtingen hebben grote invloed op de eerste band tus-
sen moeder, vader en kind (Brazelton & Cramer, 1990).

De evolutietheorie is van een andere orde. Deze theorie gaat over
overleving van de soort en de aanpassingen die daarvoor nodig zijn.
Hechtingsgedrag is daarbij het instinctieve gedrag dat de pasgebore-
ne gebruikt om de verzorger ‘vast te houden’. Het verschijnsel inti-
miteit binnen de partnerrelatie laat zich binnen deze theorie uitleg-
gen als een biologische noodzaak om veilig en vertrouwd te kunnen
onderhandelen over uiteenlopende belangen op verschillende levens-
gebieden (Van Oenen, 2001). Veiligheid en vertrouwdheid spelen
een belangrijke rol binnen families. Verwantschapsbetrekkingen zijn
evolutionair gezien heel belangrijk, want ze betreffen het bescher-
men van het genetisch ‘potentieel’. Familie- en partnerrelaties zou-
den evolutionair gezien de veilige en vertrouwde groep moeten zijn
waarbinnen kinderen opgroeien en sociaal gedrag leren.
‘Verwantenselectie verklaart het universele menselijke patroon van
het begunstigen van verwanten. (....) We kunnen alleen maar ver-
moeden (...) dat dit voortkomt uit heel oude emotionele en cognitie-
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ve systemen, zoals het vermogen om mensen te leren herkennen die
al vanaf zeer jonge leeftijd vertrouwd zijn en de aanwezigheid van
een lagere drempel voor altruisme in ons gedrag tegenover hen.’
(Hrdy, 2000, p. 85).

VARIATIES OP DE PARTNERRELATIE ALS KERN VAN
HET GEZIN

Uit de openingsdialoog blijkt een gespannen verhouding tussen de
biologische uitleg (Gen) van relatie-intimiteit en de romantische
(Mem). Het lijkt niet goed te willen lukken met de huidige, op het
romantische ideaal gebaseerde heteroseksuele relaties, getuige de
vele boeken die ons willen verzoenen met het (sociobiologische) ver-
schil tussen mannen en vrouwen en de vele aanmeldingen voor rela-
tietherapie. Tot de jaren zestig van de vorige eeuw leek dit romanti-
sche liefdesideaal de basis voor partnerrelaties in de westerse samen-
leving. De socioloog Zwaan (1994) zegt hierover: ‘Een huwelijk ‘uit
liefde’ werd onder de burgerij nog lang beschouwd als onwenselijk
vanwege het ongewisse van de onderneming - gevoelens golden als
onberekenbaar en materiéle overwegingen telden zwaarder - maar
‘liefde’ werd geleidelijk aan, en zeker vanaf de tweede helft van de
achttiende eeuw, toch steeds meer als een belangrijke voorwaarde
voor een geslaagd huwelijk gezien. Nog weer later werd het ideaal
van de romantische liefde voor allen, ook in de lagere standen, tot
doorslaggevend motief bij de huwelijkssluiting, en in onze tijd is ont-
binding van het huwelijk ten gevolge van het tanen van die liefde
zelfs gewoon geworden’ (p. 666). ‘Mede door het ontstaan van ‘de
perfecte anti-conceptionele samenleving’ zijn de vaste verbindingen
tussen liefde en seksualiteit, huwelijk en gezinsvorming van voor-
heen voor velen zowel normatief als praktisch verbroken’ (p. 674).
Voordien werd de partnerrelatie beschouwd als de enige maatschap-
pelijk geaccepteerde vorm voor seksualiteit en voortplanting.
Binnen de partnerrelatie was de rolverdeling stereotiep: de man
zorgde voor de materiéle veiligheid, de vrouw voor de emotionele.
De toegenomen economische zelfstandigheid van vrouwen en de
eigen mogelijkheid van geboorteregeling maakten het belang van de
partnerrelatie relatiever; ook andere samenlevingsvormen dan het
traditionele gezin kregen ‘maatschappelijk recht van bestaan’. Van
QOenen (2001) veronderstelt dat in de huidige, westerse samenleving
relatievorming ingewikkeld is geworden omdat de oorspronkelijk
evolutionaire drijfveer (succesvolle voortplanting) nog slechts
beperkt geldig is. ‘Relatievorming is een evolutionaire ‘oplossing’ die
nu regelmatig tot problemen leidt, omdat de oorspronkelijke
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investeringsovereenkomst geen vanzelfsprekende meerwaarde heeft’
(Van Oenen, 2001; p. 24). De ambities van beide partners kunnen
uiteenlopend zijn en de plaats en planning van het (te verwachten)
nageslacht discutabel maken (Vloet, 2003).

De sociobiologe en antropologe Hrdy (2000) belicht de moderne
relatie vanuit het moederperspectief. Zij stelt: ‘Wanneer vrouwen
meester zijn over hun eigen voortplantingsmogelijkheden en tegelijk
de kans hebben hun eigen leven te verbeteren, kiezen ze voor welzijn
en economische zekerheid boven meer kinderen krijgen’ (p. 27). Er
zijn dus minder kinderen in die gemeenschappen waar vrouwen zelf
kunnen bepalen hoeveel kinderen zij willen. Hrdy zegt dat het willen
krijgen van meer kinderen een kenmerk is in gemeenschappen waar
de mannen heersen. Zij baseert deze uitspraken op uitgebreid socio-
biologisch onderzoek bij verschillende diersoorten. De betrekkelijk
lange draagtijd, de zeer lange afhankelijkheid en de complexe soci-
aal-emotionele ontwikkeling van het mensenkind vragen zo veel
energie van de moeder dat zij zich, om haar andere taken goed te
kunnen vervullen, niet meer dan één tot twee jongen kan veroorlo-
ven. Dit is anders dan de ambitie van de man, die juist ‘biologisch
ingesteld’ is op het krijgen van veel nageslacht.Vanuit sociobiolo-
gisch perspectief is de vrouw gericht op het kind en zichzelf, en kijkt
zij in hoeverre de man hierin een ‘nuttige’ rol kan vervullen. Met
haar kind en met andere vrouwen kan zij bevredigend affectief, emo-
tioneel contact hebben, en andere vrouwen zijn vaak beter inge-
speeld op haar behoeften. In een aantal culturen, en ook bepaalde
migrantengezinnen, blijkt er sprake van dergelijke gezinsverbanden
waarin de vrouwen zorgen voor elkaar en de kinderen en de mannen
voor de ‘economische ondersteuning’ of afwezig zijn.

Deze gegevens relativeren de klinische betekenis van de uitspraak
van Van Dijk & Blom over ‘de partnerrelatie als kern van het sociale
systeem/gezin’ (2003; p. 21). In ons centrum melden zich steeds
vaker stellen voor partnerrelatietherapie waarvan de vrouw aan-
geeft dat haar man haar niet meer inspireert. Zij verdient voldoende
voor het levensonderhoud en heeft met vriendinnen en/of moeder
een netwerk om de kinderen (van elkaar) op te vangen. De roman-
tiek waarmee de man liefdevol over ‘zijn gezin’ praat, is voor haar
niet voldoende. Mannen willen voor vrouw en kinderen zorgen, het
gezin omvatten, vrcouwen willen met de man samenwerken, naast
elkaar, aldus Hrdy (2000). Het blijkt ook in therapie nogal eens
moeilijk een andere, voor beiden meer bevredigende invulling van de
partnerrelatie te vinden.
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DE CONSEQUENTIES VOOR PARTNERRELATIETHERAPIE DE BIOLOGISCHE
COMPLICATIE IN DE

Hoe komt het dat Mem en Gen geen goede samenspraak kunnen PARTNERRELATIE
ontwikkelen? Wat maakt dat ‘het verstand en de cultuur’ tegenover
de menselijke ‘natuur’ staan en niet goed samenwerken? Deze vraag
is cruciaal voor de psychotherapie die beoogt woorden te geven aan
de ‘rondspokende’ gevoelens en zo die gevoelens te integreren en
onder controle te brengen.

Goldner vertelde in een workshop over geweld in heteroseksuele
relaties dat het moeilijkste deel van de therapie kwam nadat het
geweld gestopt was (De Lijser, 1997). Zij wilde dan de mede door cul-
tuur en gender bepaalde onbalans in de relatie zodanig veranderen dat
er op een gelijkwaardiger, ‘volwassen’ wijze onderhandeld kon wor-
den (zie ook Goldner e.a., 1990 en Goldner, 1997). Zij noemde hierbij
het misverstand tussen childhood attachment en adult love. Partners
raken teleurgesteld in elkaar als de ander niet de ‘goede ouder’ blijkt te
zijn. Zij brengen hun verwachtingen en gevoelens niet onder woorden,
maar gaan reageren met hechtingsgedrag uit de vroege kindertijd. De
vrouw kan uit angst verlaten te worden zich zo aanklampend gaan
gedragen dat de man bang wordt (emotioneel) overspoeld te raken.
Als hij reageert met zich af te sluiten is de vicieuze cirkel rond. Van
Dijk (1997) signaleert dat *(...) het belangrijk is na het bestrijden van
de machtsstrijd aandacht te besteden aan het herstel van intimiteit en
vertrouwen, (...) het nu volgende, moeilijkste deel van de therapie,
waarin het vergroten van intimiteit centraal staat’ (p. 177).

Stevens & Price (2000) postuleren dat ‘psychopathologie ontstaat
wanneer de omgeving deels of geheel faalt in het vervullen van één of
meer archetypische (= genetische, natuurlijke) behoeften van de zich
ontwikkelende individu’ (p. 34, eigen vertaling). Zij verwijzen naar
de opbouw en ontwikkeling van de menselijke hersenen, die niet
‘geintegreerd’ is verlopen maar ‘laagsgewijs’. De rationele, empirisch
denkende, ‘talige’, dominante linkerhemisfeer is deel van de neocor-
tex, die bewuste controle en overzicht bevat en verantwoordelijk is
voor cognities en complexe zintuiglijke processen. Deze hemisferen
zijn ‘gestapeld’ op en ‘losvast’ verbonden met het limbisch systeem
(emoties) en de basale ‘oer’hersenen (de basale ganglia, primitief,
instinctief, reflectoir) (Stevens & Price, 2000; Vroon, 1989). De mens
heeft signalen uit al deze zo verschillende hersengebieden nodig
gehad voor zijn voortbestaan. Een deel van deze informatie lijkt voor
de moderne, ‘beschaafde’ mens niet relevant meer, maar ieder van
ons kan in een levensbedreigende situatie raken en het dan wel weer
erg nodig hebben. De partnerkeuze is evolutionair gezien de belang-
rijkste daad in het menselijke bestaan met betrekking tot voortplan-
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ting en bestaanszekerheid. Vanaf de vroegste tussenmenselijke erva-
ring, de hechtingsrelatie, wordt de mens doordrongen van het belang
van sociale relaties. Om Mahler c.s. (1975 ) te parafraseren: men zou
de hechtingsrelatie de psychologische geboorte van het kind kunnen
noemen. De separatie-individuatiefase zou beschouwd kunnen wor-
den als de sociale geboorte. De hechtingsrelatie gaat een blauwdruk
vormen voor alle verdere intieme relaties, juist omdat deze van
levensbelang is voor de pasgeborene. De primitieve hersenen en het
limbisch systeem slaan deze informatie op, informatie waar geen taal
voor is. Het preverbale karakter van deze vitale informatie kan een
verklaring zijn van de vraag waarom het zo moeilijk is op ‘volwassen’
manier met elkaar te praten in partnerrelaties.

Op grond van ervaringen in de hechtingsrelatie zijn er non-verba-
le verwachtingen over het gedrag van de partner. Wanneer de part-
ner niet aansluit bij zo’n verwachting, die voor de ander van cruciaal
belang is, en hierop ook niet aanspreekbaar is (‘Ik snap niet dat je je
daar zo druk over maakt!’) kan er een veelal stilzwijgende, schijn-
baar onherstelbare breuk in het vertrouwen ontstaan. Het kindver-
langen ‘helemaal begrepen en aangevoeld te worden’ is versmaad,
het vertrouwen ‘dat je er altijd voor me bent als ik je nodig heb’ is
beschaamd. Johnson c.s. (2001) noemen dit toepasselijk attachment
injuries. Het verlangen naar wederkerigheid in de partnerrelatie is
op primitief niveau verbonden met de hechtingsrelatie, op ‘ontwik-
keld’ niveau met vriendschappelijke, sociale relaties. Zo ontstaat de
spraakverwarring tussen Mem en Gen. Van Dijk & Blom (2004)
beschrijven het proces van vroege hechting naar partnerrelatie als
een integrerende, geleidelijke ontwikkeling. Ik beschouw het echter
als een parallelle ontwikkeling, met deels gebrekkige uitwisselings-
momenten, zoals de gelaagde opbouw van de menselijke hersenen.

Het is noodzakelijk dat in partnerrelatietherapie zowel de onbe-
schaafde, primitieve kant ter sprake komt als de gewenste, de cul-
tuurkant. Dit geldt voor ‘oer’mannelijke en ‘oer’vrouwelijke aspec-
ten en voor verschil en overeenkomst tussen hechtingsrelatie en part-
nerrelatie. Het genogram van beide partners kan aangevuld worden
met de respectieve hechtingsgeschiedenissen en de daarmee samen-
hangende verwachtingen van de relatie. Dit met elkaar bespreken
verschaft een be-grijpbare context, waar het persoonlijke een plaats
krijgt binnen het sociaal-culturele (verwachtingen op basis van gen-
der, afkomst, ras, sociaal-economische situatie). De ruimte binnen
de therapie zal op die manier een model kunnen zijn voor de intimi-
teit in de partnerrelatie. De partners kunnen opnieuw (of voor het
eerst) voor elkaar kiezen als zij zich kunnen losmaken uit hun geste-
reotypeerde rol en de ander als ander kunnen zien.

TiM ZWAAN
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BEsLUIT

De concepten hechting en intimiteit kunnen beide worden verklaard
vanuit de sociobiologie en vanuit de theorie van sociale systemen.
Beide begrippen helpen bij het denken over dat wat tussen mensen
gebeurt, wat hen verbindt en vormt, wat mensen maken en wat hen
maakt, en leveren hypothesen voor systeemtherapie. Met het samen-
brengen van deze theorieén hebben Van Dijk & Blom (onbedoeld?)
een vinger gelegd op de zere plek van de hedendaagse partnerrela-
ties. Zij wilden met het begrip intimiteit de biologie voorzien van een
‘romantische’ meerwaarde en zitten daarmee tegelijk in het hart van
het ‘moderne’ relatieconflict. De (h)erkenning van dit conflict als
probleem is de uitdaging voor relatietherapeuten.

Naast de door Van Dijk & Blom voorgestelde theorie lijkt ook de
sociobiologie een belangrijke theoretische basis voor systeemthera-
pie te kunnen vormen. De hechtingsrelatie als beginpunt van het
sociale bestaan is iets tussen twee mensen, kind en verzorg(st)er,
veelal moeder. Deze relatie wordt beinvloed door andere relaties
(tussen vader en moeder, tussen vader, moeder en kind, tussen moe-
der en haar moeder, enzovoorts). Bovendien spelen deze relaties bin-
nen een groter geheel van normen, waarden, gewoonten, culturele
en sociaal-maatschappelijke factoren. Kortom allemaal zaken die
binnen een systeemtherapie besproken en gewogen kunnen worden.
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