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Samenvatting

Ofschoon er een evidente link lijkt te zijn tussen walging en seks, is er in de wetenschappelijke literatuur vooralsnog
nauwelijks aandacht voor de rol van walging bij seksueel gedrag. In dit artikel wordt betoogd dat walging desalniettemin
belangrijke aanknopingspunten op kan leveren voor het beter begrijpen van seksueel gedrag in het algemeen en seksuele
disfuncties in het bijzonder. Eerst schetst het artikel de theoretische achtergrond van walging en hoe deze emotie een rol zou
kunnen spelen bij alledaags seksueel gedrag. Daarna wordt besproken hoe walging betrokken zou kunnen zijn bij seksuele
problemen en seksuele disfuncties. Aan de hand van recent empirisch onderzoek rond vaginisme wordt vervolgens meer
concreet geillustreerd hoe het walgperspectief kan helpen verklaren waarom het vrouwen met vaginisme niet mogelijk
is tot geslachtsgemeenschap te komen. Het artikel sluit af met aandacht voor de mogelijke klinische implicaties van het

walgperspectief.

Is je mensen vraagt te denken aan seks, dan

zal walging niet het eerste zijn dat bij hun

opkomt. In dit artikel wil ik desalniettemin
aannemelijk maken dat walging belangrijke aankno-
pingspunten kan opleveren voor het beter begrijpen
van seksueel gedrag in het algemeen en seksuele dis-
functies in het bijzonder.

Hedendaagse psychologische modellen benadruk-
ken het belang van negatieve emotionele reacties op
erotische stimulatie in het ontstaan en voortduren van
seksuele disfuncties (bv. Janssen & Everaerd, 1993).
Negatieve emoties zouden de aandacht wegleiden
van de attractieve aspecten van seks en er aan bijdra-
gen dat allerlei disfunctionele gedachten in de focus
van de aandacht komen. Gedachten die interfereren
met het genereren van seksuele opwinding zoals “doe
ik het wel goed”, “wat zal hij/zij wel niet van mij
denken”, “dit gaat niet passen”, “als het maar geen
pijn gaat doen”, etc.. Vanwege dit soort gedachten
zouden mensen terecht komen in een negatieve zich-
zelf versterkende vicieuze cirkel. Negatieve emoties
zoals angst en pijn spelen dan ook een centrale rol in
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theorieén over seksuele disfuncties.

Ofschoon walging - net als angst en pijn - gepaard
gaat met heftige negatieve gevoelens, vermijdingsge-
drag en defensieve reflexen (Rozin & Fallon, 1987) is
er voor de mogelijke invloed van walging op seksu-
eel gedrag tot dusverre nauwelijks aandacht in de we-
tenschappelijke literatuur. Het negeren van walging
is des te opmerkelijker als je bedenkt dat de stimuli
die onvermijdelijk zijn gekoppeld aan seksueel ge-
drag zoals bepaalde geuren, speeksel, slijm, haren en
andere lichaamsproducten zonder uitzondering beho-
ren tot de krachtigste walguitlokkers (de Jong & Pe-
ters, 2009). Dus hoewel de mogelijke betekenis van
walging voor het begrijpen van seksueel gedrag tot
dusverre onderbelicht is gebleven, lijkt de link tussen
seks en walging evident. Centraal doel van dit artikel
is die link meer systematisch in kaart te brengen en te
analyseren wat voor aanknopingspunten dat oplevert
voor het beter begrijpen (en behandelen) van seksuele
disfuncties. Op basis van recent empirisch onderzoek
zal het belang om walging bij de theorievorming te
betrekken meer specifiek worden geillustreerd aan de
hand van vaginisme. Kortweg zal worden betoogd
dat het kenmerkende onvermogen tot geslachtsge-
meenschap mogelijk voortvloeit uit angst voor on-
controleerbaar fysiek contact met walgelijke stimuli.
Alvorens de mogelijke rol van walging bij seks en
seksuele disfuncties in meer detail te bespreken, eerst
aandacht voor de kenmerken en veronderstelde func-
tie van walging in het algemeen.
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Walging

Walging is een universele emotie die een belangrijke
functie wordt toegedicht in het reguleren van adaptief
gedrag (Rozin, Haidt & McCauley, 1999). Via faciale
en/of verbale expressie (zoals: “bah vies niet doen”;
”dat is bah, afblijven!”) kan de boodschap dat iets
walgelijk is en dus moet worden vermeden makkelijk
worden overgedragen aan anderen (bv. aan kinderen).
Walging zou oorspronkelijk zijn ge€volueerd als een
mechanisme dat bijdraagt aan het voorkomen van
ziekten (Oaten, Stevenson & Case, 2009). Gevoelens
van walging zouden helpen om van bepaalde produc-
ten af te blijven die mogelijk zijn besmet met ziek-
teverwekkers of die giftig zijn voor mensen (Curtis,
Aunger, & Rabie, 2004). In overeenstemming hier-
mee ervaren mensen als regel pas walging wanneer
een walgelijke substantie de grens tussen hun eigen
lichaam en de buitenwereld dreigt te overschrijden
(Fessler & Haley, 2006). Hoe kleiner de afstand tot
de walgelijke stimulus en hoe sterker de ervaren “in-
sluiting” (denk bijvoorbeeld aan de vlieg die in uw
keelgat zit gevangen) des te intenser het gevoel van
walging. De huid en de lichaamsopeningen zoals de
neus, mond en vagina zijn dan ook het meest gevoe-
lig voor walging (Rozin, Nemeroft, Horowitz, Gor-
don, & Voet, 1995).

Volgens het driestadia model van Rozin et al.
(1999), is het niet bij deze vorm van walging geble-
ven. In de loop van onze evolutionaire geschiedenis
zou de walging die wordt opgeroepen door “vieze”
producten (kernwalging), zijn uitgebreid naar stimu-
li die ons doen herinneren aan onze “dierlijkheid”.
Zoals gedrag dat we delen met dieren, bloed, won-
den en organen. Deze zogenaamde animal-reminder
walging zou als functie hebben om de hi€rarchische
afgrenzing tussen mens en dier te bewaken. Om ‘het
zelf” op veilige afstand te houden van dierlijkheid en
dierlijk gedrag. Animal-reminder walging helpt dus
o.a. mee dierlijk, ongecultiveerd gedrag te vermij-
den. Het draagt er aldus aan bij dat mensen zich ver-
heven kunnen blijven voelen boven de dieren. In het
dagelijks leven wordt hier wel misbruik van gemaakt
door “tegenstanders” juist als walgelijk af te schilde-
ren. Door ze op deze manier te “ontmenselijken” (“hé
vieze homo!”) is het makkelijker de “tegenstanders”
een normale menswaardige benadering te ontzeggen
en ze gewelddadig te bejegenen.

De derde vorm van walging die zou zijn voortge-
sproten uit de (culturele) evolutie staat bekend als so-
cio-morele walging (Rozin, Haidt, & Fincher, 2009).
Deze vorm van walging verwijst naar gedragingen
die een bepaalde morele grens overschrijden (“wal-
gelijk, die zelfverrijking van de bankiers”). Deze zo-

genaamde socio-morele walging zou zijn geévolueerd
ter bescherming van de integriteit van een samenle-
ving. Het zou helpen voorkomen dat mensen noodza-
kelijke samenwerkingsverbanden op het spel zetten
door dingen te doen die niet horen. Gedrag dat de
regels overtreedt van de (sub)cultuur waar men deel
van uitmaakt. De sociaalmorele walging die grens-
overschrijdend gedrag oproept, zou op die manier
helpen om de morele integriteit van de (sub)cultuur
waarbinnen je leeft in stand te houden.

Walging en seks

Voor elk van de drie typen walging is het goed voor-
stelbaar dat de betrokken walgreacties worden uit-
gelokt door (de gedachte aan) seksueel gedrag en
daarmee ook dat ze het seksuele gedrag zelf kunnen
beinvloeden.

Kernwalging

Met de mond, vagina en penis als meest walgingsge-
voelige lichaamsdelen, en met lichaamsproducten als
speeksel, slijm en sperma als krachtige walgingsuit-
lokkers, is er weinig fantasie voor nodig te bedenken
hoe kernwalging zou kunnen worden opgeroepen via
seksueel gedrag. Of het nu gaat om zoenen, masturbe-
ren, orale seks, anale seks of geslachtsgemeenschap:
bij al dit soort seksueel gedrag is fysiek contact met
stimuli die behoren tot de krachtigste walgingsuitlok-
kers een onvermijdelijk gegeven. Niet alleen kan con-
creet fysiek contact aanleiding geven tot negatieve
gevoelens die interfereren met seksuele opwinding,
het kan ook aanleiding geven tot gedragingen die zijn
ingegeven om de duur, intensiteit en/of impact van
het contact te minimaliseren (cf. Woody, McLean, &
Klassen, 2005). Bijvoorbeeld door sperma onmid-
dellijk van je huid te poetsen, je direct na geslachts-
gemeenschap te gaan douchen, na orale seks zo snel
mogelijk je mond te gaan spoelen en tongzoenen wat
af te houden, etc. Nog los van het feit dat dit soort
gedragingen een negatieve weerslag kunnen hebben
op de seksuele opwinding van de persoon zelf, is
het ook goed denkbaar dat het een ongewenst effect
sorteert op de sekspartner die zich door dit gedrag
bijvoorbeeld afgewezen kan voelen. Overigens zal
niet alleen fysiek contact zelf, maar ook de gedachte
aan toekomstig fysiek contact met seksgerelateerde
walgstimuli het seksueel gedrag kunnen beinvloeden
(cf. Olatunji et al., 2004). Bijvoorbeeld door het uit-
lokken van allerlei vermijdingsstrategieén die helpen
voorkomen dat dreigend contact ook daadwerkelijk
plaats gaat vinden. Zodra de aandacht primair gericht
is op het voorkomen van “contaminatie”, zal dat on-
getwijfeld ook het genereren van seksuele opwinding
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in de weg staan.

Naast gevoelens van walging en vermijdingsge-
drag kan (de dreiging van) fysiek contact tot slot te-
vens defensieve reflexen oproepen die interfereren
met functioneel seksueel gedrag. Vanwege de func-
tie het organisme te beschermen tegen besmetting,
kan kernwalging reflexen uitlokken die geassocieerd
zijn met het uitspugen van mogelijk gevaarlijke pro-
ducten. Zo zou kernwalging bijvoorbeeld aanleiding
kunnen geven tot kokhalzen tijdens tongzoenen of
orale seks. Daarnaast kan walging en de angst voor
besmetting allerlei defensieve spiercontracties uit-
lokken (Yartz & Hawk, 2002) die bij zouden kunnen
dragen aan het voorkomen dat mogelijke “contami-
nanten” het lichaam binnendringen. Dit zou onder
andere tot uitdrukking kunnen komen in het reflexief
aanspannen van de bekkenbodemspieren (van der
Velde, Laan, & Everaerd, 2000). Een dergelijke door
walging uitgelokte defensieve reflex zal tijdens po-
gingen tot geslachtsgemeenschap de weerstand tus-
sen vaginale (of anale) huid en de penis vergroten
waardoor geslachtsgemeenschap wordt bemoeilijkt
of zelfs geheel onmogelijk wordt gemaakt. Dit soort
ervaringen kan de start zijn van een cascade van ne-
gatieve ervaringen die niet alleen interfereren met
seksuele opwinding maar ook de aanleiding kan zijn
voor allerhande relationele conflicten (bv. Rathus,
Nevid, & Fichner-Rathus, 2005).

Zo gesteld lijkt de vraag haast niet zozeer of en
hoe kernwalging zou kunnen worden opgeroepen
door seksueel gedrag, maar eerder hoe het mogelijk
is dat mensen ondanks kernwalging iiberhaupt nog
seksueel gedrag vertonen. Recent experimenteel on-
derzoek biedt een mogelijk antwoord op deze vraag
en suggereert dat seksuele opwinding hierin een
belangrijke rol speelt. Mannelijke proefpersonen
die voorafgaand aan de walgtest een reeks seksueel
opwindende plaatjes hadden bekeken, vonden seks-
gerelateerde walgstimuli veel minder walgelijk dan
mannen die neutrale of niet aan seks gerelateerde
opwindende plaatjes (bv sky diving, rafting) hadden
bestudeerd voor de test (Stevenson, Case & Oaten, in
druk). Seksuele opwinding heeft kennelijk het ver-
mogen om walging voor seksstimuli tijdelijk uit te
schakelen. Walging zal dus vooral belemmerend wer-
ken wanneer fysiek contact dreigt bij afwezigheid
van voldoende seksuele opwinding en/of wanneer be-
paalde stimuli of gedragingen zulke sterke walgings-
reacties oproepen dat ze niet langer kunnen worden
geneutraliseerd door seksuele opwinding. Het is in
extremis ook denkbaar dat sommige mensen zo zijn
gepreoccupeerd met de walgelijke aspecten van seks
dat walging het genereren van seksuele opwinding en

verlangen op voorhand in het geheel blokkeert.

Animal-reminder walging

Omdat seksueel gedrag zo sterk verwijst naar onze
onderliggende dierlijk natuur, kan seks mogelijk ook
walging oproepen vanwege de dreiging dat de dier-
mens grens wordt overschreden. Dit type walging zou
ook allerlei disfunctioneel vermijdingsgedrag kun-
nen uitlokken om “dierlijke” seks te voorkomen en
daarmee ook het seksuele repertoire van mensen kun-
nen inperken. Animal-reminder walging zou ook wel
eens een rol kunnen spelen bij het onvermogen om
een orgasme te ervaren. Het ervaren van een orgasme
vereist dat je op zeker moment de controle los laat.
Vanwege de dreiging dat de mens-dier grens wordt
overschreden, maakt animal-reminder walging het
mensen logischerwijs moeilijker “zich te laten gaan™.
Hierdoor kan animal-reminder walging indirect het
genereren van voldoende opwinding om tot orgasme
te komen in de weg staan. Het onvermogen om een
orgasme te ervaren kan op zijn beurt weer aanleiding
geven voor allerlei disfunctionele gedachten als: “Tk
ben niet normaal; “Ik ben een mislukkeling”; “Mijn
partner zal denken dat ik hem/haar niet aantrekkelijk
vindt”; met als resultaat allerlei secundaire proble-
men. Bovendien zal de negatieve preoccupatie met
het onvermogen een orgasme te krijgen waarschijn-
lijk het oorspronkelijke probleem verder versterken,
bijvoorbeeld omdat het de aandacht wegleidt van de
opwindende aspecten van seks.

Socio-morele walging

Ook deze derde categorie van walging lijkt relevant
voor het begrijpen van seksueel gedrag. Zoals hier-
boven reeds beschreven is socio-morele walging
gekoppeld aan de bescherming en internalisatie van
regels die heersen in een bepaalde (sub)cultuur. Ge-
drag dat dergelijke regels lijkt te overtreden kan aldus
walging oproepen (Rozin et al., 1999). Zo kan het
zijn dat ouders die zijn opgegroeid in een strikt hete-
roseksueel milieu, met walging reageren wanneer ze
hun dochter zien vrijen met een andere vrouw (of hun
zoon met een andere man). De walging wordt dan
opgeroepen omdat het gedrag van hun kind de hete-
roseksuele standaard overtreedt van hun referentie-
groep. Meer in het algemeen lijkt walging een vitale
rol te spelen in de socialisatie omdat walging een heel
krachtig hulpmiddel is om kinderen bij te brengen
wat hoort en vooral ook wat niet hoort. In de woor-
den van Rozin et al. (1999): “a very effective way to
internalize culturally prescribed rejections (perhaps
starting with feces) is to make them disgusting” (p.
439). Het aanleren van hele strikte morele regels met
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betrekking tot seksueel gedrag kan aldus een enorme
impact hebben op de emotionele reacties die bepaald
seksueel gedrag oproept. Hoe strikter de geinternali-
seerde regels, hoe groter de kans dat bepaald seksueel
gedrag een walgingsreactie zal activeren en daarmee
dus ook interfereert met het genereren van seksuele
opwinding. Socio-morele walging zal logischerwijs
ook een inperkende invloed hebben op het beschik-
bare repertoire aan seksueel gedrag.

Wat moreel acceptabel is en wat niet, is natuurlijk
een heel subjectieve en gevoelige kwestie en zelfs
binnen een bepaalde cultuur kunnen de opvattingen
daarover sterk verschillen. Het is daarom ook goed
denkbaar dat een bepaalde seksuele activiteit bij de
ene persoon heel positieve gevoelens oproept, terwijl
een ander persoon deze activiteit met walging ver-
vult, omdat deze niet spoort met zijn of haar gein-
ternaliseerde regels van wat hoort en niet hoort. In
overeenstemming hiermee bleken vrouwen met rela-
tief liberale morele waarden meer geneigd om sek-
sueel actief te zijn tijdens de menses dan vrouwen
met meer conservatieve waarden. Ook bleken zij in
het algemeen minder conventioneel in hun attitudes
tegenover seks (Rempel & Baumgartner, 2003). Ter
verdere ondersteuning van het idee dat socio-morele
walging een rol zou kunnen spelen in seksueel gedrag,
bleken vrouwen met relatief restrictieve opvattingen
over seksueel gedrag meer walging te ervaren tijdens
het kijken naar erotische video’s en meer moeite te
hebben om op te gaan in de film dan vrouwen met
meer liberale opvattingen over seks (Koukounas &
McCabe, 1997).

Niet alleen relatief restrictieve opvattingen rond
seks kunnen via deze weg aanleiding geven tot pro-
blemen, ook bij extreem liberale opvattingen doe-
men problemen op. Mensen die algemeen geldende
normen juist niet hebben geinternaliseerd (bv. seks
met kinderen is taboe), zullen ook geen walging er-
varen wanneer ze met hun gedrag dergelijke normen
overtreden. Hier draagt dus de afwezigheid i.p.v. de
aanwezigheid van walging bij aan de problemen. De
afwezigheid van walging verlaagt in dergelijke ge-
vallen de drempel om zich ondanks de wetenschap
dat het een misdrijf betreft, toch in te laten met sek-
sueel misbruik.

Walging en seksuele disfuncties

Volgens de vigerende opvatting worden we niet gebo-
ren met walging voor bepaalde stimuli maar moeten
we walging vooral zien als een aangeleerde reactie.
Waar bijvoorbeeld kinderen van bepaalde leeftijd veel
plezier beleven aan het spelen met poep houdt dat na
de zindelijkheidstraining vrij plots op. Om bepaald

gedrag te elimineren, blijkt het een uiterst probaat
middel te zijn om dat ongewenste gedrag als walge-
lijk te kwalificeren (“niet aan je plassertje zitten. dat
is vies”). Idee is dat mensen tijdens hun opgroeien
via expliciet en impliciet overgedragen informatie
gaandeweg leren wat voor soort stimuli en gedragin-
gen als walgelijk moeten worden beschouwd. De ou-
der van dezelfde sekse lijkt daarbij de belangrijkste
informatiebron (Rozin et al., 2009).

De mate waarin bepaalde type stimuli walging op-
roepen vertoont enorme individuele verschillen. Als
de ouder relatief snel van een grote verscheidenheid
aan stimuli gaat walgen en zich in ander woorden
kenmerkt door een hoge walgingsgeneigdheid (dis-
gust propensity), dan zal het nakroost waarschijnlijk
ook een relatief uitgebreid walgnetwerk verwerven.
Hoe uitgebreider het walg-geheugennetwerk, hoe
sneller ook nieuwe, nog onbekende stimuli als wal-
gelijk zullen worden geclassificeerd (Davey, Forster,
& Mayhew, 1993). Aldus zullen mensen met sterke
walgingsgeneigdheid waarschijnlijk ook allerlei sek-
suele producten of gedragingen sneller als walgelijk
ervaren dan personen met lage walgingsgevoelig-
heid. Kortom, het tijdens de opvoedingsfase verwor-
ven “walgnetwerk’ zou wel eens een heel belangrijke
modererende invloed kunnen hebben op de appreci-
atie van en neiging tot bepaald seksueel-exploratief
gedrag en daarmee tevens op het ontwikkelen van
seksuele disfuncties.

Voor zover mensen verwachten dat bepaalde ge-
dragingen gepaard zullen gaan met walging, of als
alleen al de gedachte aan (bepaald) seksueel gedrag
bij iemand walging oproept, dan zal dat mensen logi-
scherwijs de zin ontnemen om zich in te laten met dat
type gedrag. Op deze manier is het goed voorstelbaar
dat walging bijdraagt aan stoornissen in het verlan-
gen en seksuele aversie (Kaneko, 2001). In overeen-
stemming hiermee is er ook wel klinische evidentie
dat mensen met seksuele aversie blijk geven van aan
walging gerelateerde preoccupaties (Carnes, 1998).
Tot dusverre is de rol van walging bij stoornis in het
verlangen echter nog niet empirisch onderzocht. Toe-
komstig onderzoek zal daarom moeten uitmaken of
walging inderdaad een rol speelt bij deze disfunc-
ties.

Op een vergelijkbare manier als bij het verlangen
kan walging natuurlijk ook interfereren met de an-
dere stadia van de seksuele responscyclus. Walging
en aan walginggerelateerde preoccupaties kunnen
logischerwijs een remmend effect hebben op het ge-
nereren van seksuele opwinding. Op die manier kan
walging dus net als bij stoornis in het verlangen ook
bijdragen aan seksuele disfuncties die gerelateerd
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zijn aan verminderde opwinding (bv. erectiestoornis
of geremd orgasme). Grondiger inzicht in wat precies
de uitlokkers zijn van de walging en wat voor type
walging het betreft bij de verschillende soorten sek-
suele problemen kan mogelijk de diagnostiek verder
verbeteren. Dit soort inzicht zou mogelijk ook spe-
cifieke aanknopingspunten kunnen opleveren voor
meer op de cliént toegesneden behandelingen.

Tot slot kan walging mogelijk tevens een nieuw licht
werpen op de tot dusverre slecht begrepen seksuele
pijnstoornis ‘vaginisme’. Aan de hand van recent on-
derzoek zal het laatste deel van dit artikel meer gede-
tailleerd ingaan op de vraag hoe walging dan zou kun-
nen bijdragen aan het beter begrijpen van vaginisme
en wat voor implicaties het “walgingsperspectief” zou
kunnen hebben voor de behandeling.

Vaginisme

Kernprobleem van vaginisme is dat het deze vrou-
wen onmogelijk is te komen tot geslachtsgemeen-
schap terwijl ze het wel graag zouden willen (Bas-
son et al., 2003). Vaginisme heeft vaak een chronisch
beloop en kan logischerwijs gepaard gaan met ern-
stige lijdensdruk (Weijmar Schultz & van der Wiel,
2005). Een groot deel van de vrouwen met vaginisme
rapporteert net als viouwen met dyspareunie pijn bij
aanraking van de vaginale regio (bv. ter Kuile et al.,
2005). Cruciaal verschil is dat in tegenstelling tot
vrouwen met vaginisme, vrouwen met dyspareunie
ondanks hun pijnklachten in principe wel in staat zijn
tot geslachtsgemeenschap.

Lange tijd is vaginisme vooral gezien als medisch
probleem. Een probleem dat vraagt om chirurgische
ingrepen of injecties met tijdelijke spierverlammers
(Botox) (Ghazizadeh & Nikzad, 2004). Meer psy-
chologisch georiénteerde verklaringen wezen op
de mogelijkheid dat vaginisme een gevolg zou zijn
van uiterst aversieve seksuele ervaringen (Rathus et
al., 2005). In overeenstemming hiermee verwijst de
DSM-1V-TR naar seksuele trauma’s als een mogelijke
etiologische factor. Empirisch onderzoek heeft echter
laten zien dat akelige seksuele ervaringen noch een
noodzakelijke noch een voldoende voorwaarde zijn
voor het krijgen van vaginistische klachten (bv. ter
Kuile et al., 2007).

Daarnaast is wel betoogd dat vrees voor pijn wel-
licht een kritische rol zou spelen bij vaginisme en dat
vaginisme misschien het best als een extreme vorm
van dyspareunie kan worden gezien (bv. Binik et al.,
2002). Het onvermogen tot geslachtsgemeenschap
zou dan voortvloeien uit een reflexieve aanspanning
van de bekkenbodemspieren tengevolge van de angst
voor pijn. Deze verklaring is in overeenstemming

met de bevinding dat een groot deel van de vrouwen
met vaginisme comorbide pijnklachten rapporteert.
Onbevredigend is echter dat pijn geen voorwaarde is
voor de diagnose van vaginisme en in het verlengde
daarvan lang niet alle vrouwen met vaginisme pijn-
klachten rapporteren. Daarbij rapporteren de vagi-
nistische vrouwen die wel comorbide pijnklachten
hebben geen intensere angst voor de pijn dan vrou-
wen met dyspareunie (bv. Reissing et al., 2004). Het
angst-voor-pijn perspectief levert dus geen overtui-
gende verklaring voor het kernprobleem namelijk dat
vrouwen met vaginisme in tegensteling tot vrouwen
met dyspareunie niet in staat zijn tot geslachtsge-
meenschap.

Om juist dit kernprobleem te kunnen verklaren is
onlangs betoogd dat vaginisme wellicht moet wor-
den gezien als een specifieke fobie (ter Kuile et al.,
2009). Een specificke fobie voor penetratie. De fobi-
sche angst voor penetratie zou dan verantwoordelijk
zijn voor de defensieve contractie van de bekkenbo-
demspieren die geslachtsgemeenschap onmogelijk
maakt. In overeenstemming met deze verklaring
bleek een op vaginisme toegesneden fobiebehande-
ling (ter Kuile et al., 2009) zeer effectief. De vraag
die hiermee echter nog onbeantwoord bleef is waar
de vrouwen met vaginisme precies zo bang voor zijn.
Wat is de catastrofe die het binnengaan van de pe-
nis met zich mee zou brengen? Een mogelijkheid zou
kunnen zijn dat ze ernstig letsel verwachten; bijvoor-
beeld dat de penis niet zal passen en dat tengevolge
van geslachtsgemeenschap de vagina zal uit gaan
scheuren. Een andere mogelijkheid zou kunnen zijn
dat allerlei aan walging-gerelateerde preoccupaties
hun invloed doen gelden.

Walging en vaginisme
Voor zover kernwalging een rol zou spelen is belang-
rijk in ogenschouw te nemen dat mensen als regel
hun uiterste best doen om direct fysiek contact met
een walgelijke stimulus te voorkomen. Doorgaans is
dat niet zo moeilijk omdat die stimuli (bv. bedorven
vlees, rot fruit) niet vaak voorkomen in de directe le-
venssfeer en misschien nog wel belangrijker omdat
ze zich als regel niet zelf kunnen verplaatsen en op
eigen initiatief het lichaam naderen of binnengaan.
Ongewenst, oncontroleerbaar fysiek contact met wal-
gelijke stimuli komt dan ook niet vaak voor en als het
voorkomt zorgen we er onmiddellijk voor het contact
weer te verbreken door de viezigheid uit de handen te
laten vallen, uit te spugen, etc..

In de context van seks met een partner ligt dit an-
ders. Hier hebben we te maken met potentiéel wal-
gelijke stimuli die zich niet alleen in de intieme le-
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venssfeer bevinden, maar zich tevens onafhankelijk
kunnen verplaatsen, en die er bovendien op uit zijn
op enig moment direct fysiek contact te maken of
zelfs je lichaam binnen te gaan. Bedenk wat er zou
gebeuren wanneer hondedrollen het vermogen zou-
den verwerven pardoes van de stoep in je gezicht
te springen....Stimuli die eerst makkelijk waren te
mijden en primair walging uitlokten, zouden dan
waarschijnlijk vanwege de dreiging met ongewenst
en oncontroleerbaar fysiek contact tevens aanlei-
ding geven tot fobische angst (cf. de Jong & Muris,
2002). Op analoge manier is het voorstelbaar dat het
bedreigende vooruitzicht dat de vagina zal worden
aangeraakt en/of binnengegaan door een walgelijke
stimulus (penis) heftige angst en daarmee ook defen-
sieve spiercontracties kan uitlokken die op hun beurt
geslachtsgemeenschap onmogelijk maken.

Omdat geslachtsgemeenschap zo nadrukkelijk
verwijst naar biologische functies die we met die-
ren delen, is het goed denkbaar dat animal-reminder
walging ook een rol speelt bij vaginisme. Al dan niet
in combinatie met kernwalging zou animal-remin-
der walging kunnen bijdragen aan het genereren van
defensieve reflexen die geslachtsgemeenschap in de
weg staan. Juist voor mensen waarbij het dreigende
vooruitzicht op geslachtsgemeenschap een heel ster-
ke walgreactie uitlokt, is de gelijktijdige aanwezig-
heid van seksuele opwinding mogelijk niet meer toe-
reikend de walging voor seks-stimuli te neutraliseren
(cf. Oaten et al., in druk).

Ook socio-morele walging zou betrokken kunnen
zijn bij vaginisme. Mogelijk hebben heel strikte en
restrictieve opvattingen over seks de seksuele explo-
ratie in de weg gestaan. Als pas op latere leeftijd wan-
neer de androgeenproductie alweer wat is afgenomen
(Longcope, 1986) de eerste pogingen tot geslachtsge-
meenschap worden ondernomen, is het denkbaar dat
de androgene push factor niet voldoende opwinding
weet te genereren om de seks-geinduceerde walging
te neutraliseren.

Verhoogde walgingsgeneigdheid?

Om de mogelijk betrokkenheid van walging ook
daadwerkelijk empirisch te onderzoeken, hebben we
onlangs een groep vrouwen met vaginisme, een groep
vrouwen met dyspareunie en een klachtvrije controle
groep de zogenaamde Disgust Scale (DS) voorgelegd
(de Jong et al., 2009). De DS vraagt proefpersonen
voor een reeks stimuli en gedragingen aan te geven
in hoeverre die walging en/of vermijding oproepen.
Deel van de items verwijst naar kernwalging (bv.
“Uw lievelingssoep is doorgeroerd met een gebruikte
doch grondig gewassen vliegenmepper”) en een deel

naar animal-reminder walging (bv. “Na een ongeluk
zie je een man liggen, met zijn ingewanden eruit” ).
In overeenstemming met het idee dat relatief hoge
walgingsgeneigdheid vrouwen kwetsbaar zou ma-
ken voor het ontwikkelen van vaginisme, rapporteer-
den vrouwen met vaginisme veel hogere DS scores
dan de beide andere groepen. De verhoogde scores
bleken onafhankelijk van het type walg-uitlokkers:
vergeleken met de controlegroep rapporteerden ze
zowel hogere scores voor items die verwijzen naar
kernwalging als voor items die verwijzen naar ani-
mal-reminder relevante stimuli.

Verhoogde walgingsgeneigdheid impliceert na-
tuurlijk nog niet dat seksuele stimuli zelf ook als meer
walgelijk worden ervaren door vrouwen met vagi-
nisme. Om die reden is ten behoeve van vervolgon-
derzoek de zogenaamde Sexual Disgust Questionaire
(SDQ) ontwikkeld (Genten, 2005). De SDQ vraagt
o.a. naar de mate van walging die zou worden opge-
roepen wanneer je in aanraking komt met seksuele
producten zoals sperma van de partner (bv. “Hoeveel
walging zou u ervaren indien u met een handdoek
uw gezicht afdroogt als die handdoek tevoren zou
zijn gebruikt voor het wegpoetsen van uw partners
sperma”). Vrouwen met vaginisme bleken inderdaad
meer seksuele walging te rapporteren op de SDQ dan
klachtvrije vrouwen (van Overveld et al., 2010). De
SDQ scores waren ook hoger dan die van vrouwen
met dyspareunie en mannen met erectiele disfunctie.
De relatief sterke seksuele walging in vaginisme ligt
mogelijk (mede) ten grondslag aan de sterke defen-
sieve contracties van de bekkenbodemspieren die ge-
slachtsgemeenschap onmogelijk maken.

Automatische walg-associaties?
De tot nu toe besproken studies maakten gebruik van
zelfrapportagematen waarbij proefpersonen zonder
tijdsdruk rustig konden wikken en wegen alvorens
een antwoord te geven. Het gaat hier dus over wel-
overwogen subjectieve oordelen. Vraag is wat er ge-
beurt als mensen geen tijd hebben om na te denken;
als de eerste initi€le associaties met bepaalde seks-
stimuli zouden worden gemeten op een manier die
geen introspectie vereist en geen tijd biedt om eerste
initiéle gedachten bij te stellen. Een meting die mo-
gelijk meer recht doet aan de meer spontane associ-
ates die een rol spelen in de ‘heat of the moment’.
Kortom zouden bij vrouwen met vaginisme stimuli
die verwijzen naar seksuele penetratie ook meer au-
tomatisch (“onbewust”) relatief sterke walg-associa-
ties oproepen?

Om dit te onderzoeken onderwierpen we vrouwen
met en zonder vaginisme aan een zogenaamde Im-
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pliciete Associatie Test (IAT; om de taak zelf eens te
doen zie https://implicit.harvard.edu/implicit). Het
is een reactietijdentaak waarbij mensen stimuli die
in het midden van het computerscherm verschijnen
(bv. het woord ‘smerig’) zo snel mogelijk moeten
categoriseren in de linker (bv. vies) of rechter (bv.
lekker) categorieopties door het drukken op de lin-
ker of rechter responsknop. In één fase van de test
delen de categorieén vies en seks dezelfde respons-
knop, terwijl in de andere fase juist lekker en seks
de responsknop delen. Uitgangspunt van de IAT is
dat de categorisatietaak makkelijker is wanneer twee
categorieén stimuli de responsknop delen die mensen
bij elkaar vinden passen dan wanneer mensen ze juist
niet bij elkaar vinden passen. Als mensen seks dus
automatisch associeren met walging dan zou dat tot
uitdrukking komen in snellere reacties wanneer seks
en vies de responsknop delen dan seks en lekker.

Inderdaad bleken vrouwen met vaginisme de sek-
suele penetratieplaatjes relatief sterk met walging te
associeren terwijl de klachtvrije vrouwen de penetra-
tieplaatjes juist automatisch associeerden met lekker
(Borg et al., 2010). Interessant genoeg bleek een ver-
gelijkbare negatieve associatie achterwege in de IAT
die de automatische associaties met (de dreiging van)
fysiek letsel in kaart bracht. Met andere woorden de
initiéle associaties bleken speciek gericht op walging
en niet op mogelijk fysiek letsel. Als verdere onder-
steuning voor de betrokkenheid van walging bij va-
ginisme, lieten specifiek vrouwen met vaginisme een
verhoogde activatie zien van de levator alesque nasii
(de neusoptrekspier die verantwoordelijk is voor de
walgexpressie) tijdens het kijken naar een vrouw-
vriendelijke pornofilm die onder andere beelden van
seksuele penetratie bevatte. Het zou interessant zijn
om in vervolgonderzoek vast te stellen of het verto-
nen van dergelijke beelden niet alleen activatie uit-
lokt van de faciale walgspieren maar juist ook van de
bekkenbodemspieren.

Socio-morele walging?

Om een antwoord te krijgen op de vraag of socio-
morele walging ook relevant zou kunnen zijn voor
het begrijpen van vaginisme, hebben we onlangs
de Schwartz Value Scale (SVS) voorgelegd aan een
groep vrouwen met vaginisme en een controlegroep
(Borg et al., in druk). De resultaten laten zien dat spe-
cifiek vrouwen met vaginisme zich kenmerken door
een relatief sterke affiniteit met conservatieve en juist
een geringe affiniteit met liberale waarden. In over-
eenstemming hiermee gaven ze ook blijk van een res-
trictievere seksuele standaard. Ze scoorden relatief
laag op vragenlijstitems die vroegen naar de bereid-

heid zich in te laten met allerlei gedrag dat valt bin-
nen de normale variatie in seksueel gedrag (zoals het
bezoek aan een seksshop; het kijken naar pornofilms;
masturberen in bijzijn van de partner of het kijken
naar de partner wanneer die masturbeert). Vanwege
het relatief ingeperkte repertoire aan acceptabel sek-
sueel gedrag, zal bij vrouwen met vaginisme bepaald
seksueel gedrag eerder aanleiding geven tot walging
dan bij klachtvrije vrouwen. Aangezien ervaren wal-
ging ervoor zorgt dat mensen stringenter gaan oorde-
len over wat hoort en niet hoort (Wheatley & Haidt,
2005), komen vaginistische vrouwen wellicht in een
vicieuze cirkel. Onder andere vanwege hun stringente
restrictieve seksuele standaard zullen ze relatief snel
walging ervaren in de context van seksueel gedrag,
wat hun dan vervolgens weer bevestigt in de nood-
zaak zich te onthouden van dat bepaalde gedrag. Dit
zou er op kunnen wijzen dat het therapeutisch rele-
vant zou kunnen zijn de al dan niet impliciete morele
opvattingen samen te onderzoeken en te exploreren
of er wellicht aanleiding is de opvattingen in meer
functionele richting bij te stellen (cf. Salkovskis et
al., 2000)

Klinische implicaties

In het voorgaande zijn de nodige aanwijzingen be-
sproken die er op duiden dat walging en walgings-
gevoeligheid inderdaad betrokken zouden kunnen
zijn bij het ontstaan en voortduren van seksuele dis-
functies. Er is echter nog veel nader onderzoek nodig
om een meer precies beeld te krijgen van de manier
waarop walging daadwerkelijk een rol speelt bij sek-
suele problemen en hoe de invloed van walging zich
verhoudt met die van andere relevante emoties zoals
angst, schaamte en pijn.

Vooruitlopend op dergelijke meer definitieve aan-
wijzingen over de rol van walging bij seks, in deze
laatste sectie alvast enige speculaties over moge-
lijke aanknopingspunten die voortvloeien vanuit
het walg-perspectief. In het algemeen impliceert het
walgperspectief dat het de moeite waard zou kunnen
zijn om in cognitieve gedragstherapie niet alleen ex-
pliciet aandacht te besteden aan pijn en angst maar
ook aan preoccupaties en catastrofale gedachten die
gerelateerd zijn aan contaminatie (“ besmetting”), het
vertonen van “dierlijk” gedrag en het overtreden van
bepaalde socio-morele regels. In hun overzichtsarti-
kel rapporteren Rozin en Fallon (1987) drie te onder-
scheiden mechanismen die walgreacties te niet zou-
den kunnen doen en elk van die mechanismen zou
kunnen worden geintegreerd in de behandeling.
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1. Positieve tegenvoorbeelden

Het eerste mechanisme verwijst naar het belang dat
personen intensief ervaren dat er andere mensen zijn
die positief en accepterend reageren op de stimuli of
gedragingen die bij de patient vooralsnog walging
oproepen. Dit kan door beelden te laten zien van
mensen die met veel plezier dat doen wat de persoon
met walging vervult: belangrijke anderen hun (posi-
tieve) ervaringen met die stimuli te laten delen met
de betrokken persoon, etc.. De uitgedragen attitude
van de thereapeut is daarbij natuurlijk van groot be-
lang als ook de manier waarop huiswerkopdrachten
worden ingekaderd. Ook de manier waarop de huis-
werkopdrachten gezamenlijk worden geé€valueerd en
nabesproken kunnen bijdragen aan ervaringen die de
oorspronkelijk uiterst negatieve attitude in positieve
zin kunnen ombuigen. Hierbij moet wel de kantte-
kening worden gemaakt dat de effectiviteit van een
dergelijke aanpak niet heel groot zal zijn wanneer het
gaat om hele krachtige walguitlokkers zoals waar-
schijnlijk het geval is in de context van seksuele dis-
functies.

2. “Conceptual reorientation”

Het tweede mechanisme dat Rozin en Fallon (1987)
beschrijven hebben ze “conceptual reorientation”
genoemd. Dit verwijst naar het fenomeen dat een
walgreactie als sneeuw voor de zon kan verdwijnen
wanneer iemand ontdekt dat wat hij drinkt geen be-
dorven melk is maar verse yoghurt. Een dergelijke
conceptuele switch is mogelijk ook relevant voor
seksgerelateerde walging. Het blijkt bijvoorbeeld
nogal eens dat mensen die zich aanmelden vanwege
seksuele disfuncties, nooit met aandacht en gedetail-
leerd hun eigen geslachtsorganen en/of die van hun
partner hebben bekeken. Sterker, ze blijken dat vaak
juist intentioneel te hebben vermeden vanwege géne
of vanwege allerlei negatieve opvattingen over hun
geslachtsorganen of die van hun partner. Hierdoor
kunnen allerlei disfunctionele opvattingen over hun
geslachtsorganen makkelijk voortbestaan. Huiswerk-
opdrachten die ertoe bijdragen dat mensen een meer
volledig en accuraat beeld krijgen van hun eigen (en/
of hun partners) lichaam kunnen er toe bijdragen dat
het oorspronkelijk weerzinwekkende beeld van bij-
voorbeeld hun geslachtsorgaan een conceptuele om-
mekeer maakt. Zo beschreef é¢én van de deelnemers
aan een groepsbehandeling tegen vaginisme haar
uitwendige geslachtsorgaan als een vies en slijmerig
orgaan met allerlei weerzinwekkende huidplooien.
Huiswerkopdrachten brachten een herorientatie te
weeg waardoor de vagina transformeerde van iets
negatiefs en weerzinwekkends tot iets als een mooi

ontworpen orgaan dat op een ingenieuze manier be-
scherming biedt tegen mogelijke ziekteverwekkers
en zonder dat je er verder iets voor hoeft te doen tij-
dig slijm produceert om geslachtsgemeenschap te on-
dersteunen (voor meer details zie de Jong, van Lank-
veld, Elgersma & Borg, 2010). Voor zover morele
walging ook een rol speelt, kan het behulpzaam zijn
om met behulp van cognitief gedragstherapeutische
technieken disfunctionele opvattingen zoals”’seks is
in essentie een vorm van smerig en zondig gedrag”
gezamenlijk te identificeren en te helpen bijstellen in
een meer functionele (en opwindende) conceptie van
seksualiteit.

3. Langdurige blootstelling

Tot slot betogen Rozin en Fallon (1987) dat de inten-
siteit van de walgrespons kan afnemen onder invloed
van langdurige blootstelling aan de walgelijke sti-
muli. Bijvoorbeeld, als iemand bij voortduring direct
fysiek contact met walgelijke stimuli niet kan ver-
mijden — denk bijvoorbeeld aan iemand die de wc’s
moet schoonmaken op een luchthaven - dan zal de
weerzin tegen die stimuli (zoals vieze wc’s) geleide-
lijk verdwijnen. Op een vergelijkbare manier blijkt
blootstelling effectief in het reduceren van voedse-
laversie (de Silva, 1988). Evenwel, net als voor wal-
gelijke stimuli in het algemeen, zullen mensen die
walging ervaren in de context van seksueel gedrag de
gelegenheid om te wennen aan die stimuli normaal
gesproken uit de weg gaan. Ze zullen waarschijnlijk
allerlei strategieén toepassen (in jargon veiligheids-
gedrag) om zo min mogelijk last te hebben van de
walging, zoals het wegrichten van de aandacht, aan
andere dingen denken (cognitieve vermijding), het
vermijden van langdurig contact met de walgelijke
stimuli, of het helemaal afzien van bepaalde gedragin-
gen. Het is daarom belangrijk de huiswerkopdrachten
7o in te richten dat ze de cliénten helpen zichzelf uit-
eindelijk toch langdurig fysiek bloot te stellen aan de
walgelijke stimuli. Het is daarbij wellicht het meest
effectief de opdrachten stapsgewijs op te bouwen van
makkelijk naar moeilijk om pas uiteindelijk uit te ko-
men bij de maximaal walgelijke stimuli/gedragingen
(voor een aantal uitgewerkte casus zie de Jong, van
Lankveld, Elgersma & Borg, 2010).

Momenteel zijn we aan het onderzoeken of het suc-
ces van de recent-ontwikkelde exposure behandeling
voor vaginisme wellicht (deels) te herleiden is tot de
effectiviteit van langdurige blootstelling in het redu-
ceren van walging. Voorts zijn we een studie aan het
voorbereiden om meer systematisch te onderzoeken
of het direct aanpakken van walging de effectiviteit
van exposure nog verder kan vergroten, vooral ook
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waar het de appreciatie van geslachtsgemeenschap
betreft.!

Resumé

In het voorgaande is op basis van theoretische argu-
menten en empirische bevindingen betoogd dat wal-
ging en walgingsgevoeligheid wel eens een belang-
rijke rol zouden kunnen spelen bij seksueel gedrag in
het algemeen en seksuele disfuncties in het bijzonder.
Voorts is besproken wat voor soort klinische toepas-
singen het “walgperspectief” met zich mee zou kun-
nen brengen. Toekomstig onderzoek zal moeten uit-
wijzen of het betrekken van walging bij het verder
aanscherpen van de reeds beschikbare behandelstra-
tegieén ook daadwerkelijk een bijdrage levert aan het
verder vergroten van de effectiviteit van het behande-
laanbod voor seksuele disfuncties.
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Summary

Sex and disgust?

Although there seems an obvious link between sex and
disgust, thus far disgust received only scant attention in
research on sexual behaviour. Accordingly, it appears that
disgust is largely overlooked as a potentially relevant fac-
tor in the etiology of sexual dysfunctions. In the present
article it is argued that disgust nevertheless has a great
promise for improving our understanding of both com-
mon sexual behaviours and sexual dysfunctions, and that
the disgust perspective may provide potentially interes-
ting clues for treatment as well. First, it is more generally
outlined how disgust may play a role in common sexual
behaviours. Then it is discussed how disgust and disgust
sensitivity may be involved in the major sexual dysfunc-
tions. The article subsequently focuses on vaginismus and
illustrates on the basis of recent research how a disgust
conceptualization of vaginismus may help explain this
perplexing condition. The final section discusses the cli-
nical implications of a disgust conceptualization for the
treatment of vaginismus and related concerns.



