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Bam! Daar was ik dan! Na twaalf jaar intensieve studies en stages 

had ik mijn diploma van kinderarts met onderscheiding op zak. Ik was 

in de wolken. In mijn jeugdige overmoed was ik ervan overtuigd dat ik 

vanaf dat moment alles wist over ziekten bij kinderen en alle kwalen 

en kwaaltjes kon behandelen of genezen. Laat ze maar komen!

En ja, ik slaagde erin om kinderen die echt ziek waren en van wie het 

leven zelfs werd bedreigd door een ernstige infectie beter te maken. 

Het was een kwestie van diagnose stellen, het juiste geneesmiddel 

voorschrijven en hop, de kinderen waren na enkele dagen of weken 

genezen. Het werd me echter langzaam maar zeker duidelijk dat zeer 

veel, om niet te zeggen de meeste behandelingen die we in onze op-

leiding hadden geleerd, antibehandelingen zijn: behandelingen die 

iets onderdrukken. Als ons lichaam ergens pijn voelt, of als er iets 

niet goed functioneert, is dat een signaal van het lichaam dat er iets 

niet oké is. De klassieke geneeskunde probeert dat signaal weg te 

duwen met een antigeneesmiddel. We geven antibiotica bij infecties, 

antimycotica tegen schimmels, anti-emetica tegen braken, antidiar-

reïca bij diarree, antidepressiva bij een depressie, anti-inflammatoire 

medicatie bij pijn en ontsteking, cortisone om de afweer te onder-

drukken. De klachten verdwijnen. Als een kind bedreigd wordt door 

een ernstige levensbedreigende ziekte, kunnen antimedicijnen het 

verschil maken tussen leven en dood. Deze behandelingen zijn zeker 

waardevol en soms levensreddend. Het is geweldig dat we over zulke 

krachtige middelen beschikken. Op korte termijn is dat prima. Maar 

in feite blijven de oorzaken van de klachten bestaan, want ze worden 

niet aangepakt.

 Inleiding
Waarom ik koos voor natuurlijke 
kindergeneeskunde
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In de dagelijkse praktijk merkte ik steeds vaker dat er – meer nog 

bij kinderen dan bij volwassenen – klachten optreden die een bood-

schap willen geven en dat het geen zin heeft deze klachten telkens 

te onderdrukken zonder te zoeken naar de oorzaak ervan. Het vinden 

van de oorzaak van steeds terugkerende klachten is soms een moei-

lijk proces van trial-and-error, maar het is de enige manier om een 

juiste diagnose te stellen. Een juiste diagnose stelt de oorzaak van 

het probleem vast en pas als men de oorzaak heeft gevonden, kan 

een adequate behandeling worden opgestart.

Uiteraard ben ik zeer dankbaar voor alle kennis die ik tijdens mijn 

opleiding kindergeneeskunde heb meegekregen, maar het begon 

langzaam tot me door te dringen dat ik niet al de klachten waarmee 

ouders dagelijks geconfronteerd werden écht kon verhelpen, dat ik 

niet alles wist over geneeskunde, dat er zelfs heel veel was wat ik níét 

wist. Ik had meer niet dan wel een antwoord op vragen van ouders 

die naar mij toe kwamen met hun kind dat een chronische hoest, 

langdurige diarree of perioden van opflakkerend eczeem had.

Ik geef toe: ik heb ook lapmiddelen in de vorm van siroopjes tegen 

hoest voorgeschreven. Ik heb ouders gesust met de woorden: ‘Het zal 

wel peuterdiarree zijn en dat gaat over.’ Ik heb wanhopige en uitge-

putte mama’s en papa’s met een huilbaby naar huis gestuurd met de 

kort-door-de-bocht-‘diagnose’ verborgen reflux. Maar na een tijd kon 

ik het voor mezelf niet meer rechtvaardigen om baby’s en peuters met 

chronische problemen te behandelen met zware medicijnen, die in 

feite geen verbetering op lange termijn opleverden. Ik vond het onver-

antwoord om aan baby’s van twee, drie maanden maagzuurremmers 

voor te schrijven, alleen maar op basis van het feit dat ze veel huilden 

en ja, wat melk teruggaven. Ik heb jaren in de kinderpsychiatrie ge-

werkt, waar psychiaters mij bijna systematisch verzochten om rilatine 

(Ritalin) op te starten bij ‘onrustige’ kinderen. Nooit werd bij deze kin-

deren gekeken naar hun voedingspatroon, vitaminestatus of dagelijk-

se activiteiten. Nooit werd erbij stilgestaan dat kinderen tegenwoordig 

zeventig procent van hun wakkere tijd stilzitten en dat ze nauwelijks 

buiten spelen, in de natuur. Je zou om minder onrustig worden…

Mijn frustratie groeide maand na maand, jaar na jaar. Het ‘breek-

punt’ kwam toen Sam, mijn derde kind, rond zijn vierde verjaardag 
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te kampen kreeg met chronische buikpijn en ademhalingsproblemen, 

die zich uitten in de vorm van benauwdheden. Noch ikzelf, noch mijn 

collega-kinderartsen konden een juiste diagnose stellen. Er werd ge-

suggereerd dat Sam astma had, hoewel uit een bloedonderzoek geen 

allergie kon worden aangetoond. Mijn collega adviseerde me om elke 

vier uur een puf Ventolin te geven om de benauwdheid te doen afne-

men. Sam werd er echter heel opgejaagd van en kon ’s nachts niet 

goed meer slapen. Hij ademde wel wat beter, maar de bijwerkingen 

waren op den duur vervelender dan de klacht. Langzaam sijpelde bij 

mij het besef door dat dit pure symptoombestrijding was, die nergens 

toe leidde. Ik besloot mijn witte jas aan de kapstok te hangen en mijn 

eigen pad te zoeken in de kindergeneeskunde.

Twaalf jaar intensieve studies hadden mij alles geleerd 
over anatomie, ziekten en medicijnen, maar leerden mij 
niets over voeding en het zelfherstellend of zelfhelend 
vermogen van het lichaam.

In die periode botste ik – wellicht niet helemaal toevallig – op een 

osteopaat die op een voor mij magische manier, via spieronderzoek, 

suggereerde dat Sam een intolerantie had voor koemelk. Ik had hier-

voor geen bewijs, want ik kon dit met een klassiek bloedonderzoek 

niet bevestigen. In de opleiding van artsen is het onderdeel ‘voeding’ 

trouwens verwaarloosbaar klein. En hadden we niet altijd gehoord dat 

melk gezond, zelfs onontbeerlijk was voor de groei van een jong kind? Ik 

was dan ook zeer sceptisch, maar deed wel enkele dubbelblinde testen. 

Wat bleek? Telkens als Sam een buisje met koemelk in zijn hand hield, 

viel zijn arm meteen naar beneden. Mijn mond viel open en ik wilde er 

het fijne van weten. In afwachting van meer theoretische kennis stop-

ten we alvast met de melkproducten en de buikpijn en benauwdheid 

verdwenen als sneeuw voor de zon.

Mijn honger naar het vergaren van kennis over voeding en andere na-

tuurlijke middelen om in te zetten voor de gezondheid van kinderen 

was geboren. Tijdens mijn zoektocht kwam ik ook in aanraking met 

homeopathie, waarvan wij als wetenschappelijk opgeleide artsen 

de werking niet begrijpen en waarover onder collega’s vaak lacherig 
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wordt gedaan: alle vormen van ‘alternatieve geneeswijzen’ worden 

immers tijdens de artsenopleiding beschouwd als kwakzalverij. Toch 

zag ik met homeopathische middelen keer op keer magische dingen 

gebeuren. Kon ik dat verklaren? Nee, maar de effecten bleven niet uit. 

Het kon geen toeval zijn.

Twaalf jaar intensieve studies hadden mij alles geleerd over anatomie, 

ziekten en medicijnen (in Nederland wordt de studie geneeskunde 

niet toevallig de ‘studie medicijnen’ genoemd), maar leerden mij niets 

over voeding, over het zelfherstellend of zelfhelend vermogen van het 

lichaam of over de lichamelijke gevolgen die een ingrijpende gebeur-

tenis op jonge leeftijd kan hebben. Ik wist alles over ziekte en dood, 

maar ik wist niets over gezondheid en leven. Artsen, ook kinderartsen, 

zijn keien in het bestrijden van symptomen. We weten feilloos welke 

medicijnen er op de markt zijn om een klacht de kop in te drukken, 

maar we gaan niet naar de oorzaak van het probleem. En dus blijft 

het terugkomen. Met als gevolg een chronisch gebruik – zeg maar 

misbruik – van onnodige medicijnen die soms zeer funeste en zelfs 

ziekmakende bijwerkingen hebben. We zijn zo ver gekomen dat we het 

normaal vinden dat baby’s al vanaf de eerste levensmaanden medi-

cijnen nodig lijken te hebben. Maar is dat wel zo normaal, vroeg ik me 

af. Is het normaal dat jonge kindjes de ene keel-, neus- en oorontste-

king na de andere krijgen en telkens antibiotica krijgen toegediend? 

Is het normaal dat peuters al tijdens hun eerste levensjaar buisjes in 

hun oren krijgen en dat hun amandelen worden verwijderd? Zijn we 

wel goed bezig met onze symptomatische behandelingen? Moeten 

we niet dieper gaan kijken naar het waarom? Waarom wordt een kind 

ziek, en hoort ziek zijn niet gewoon bij de normale ontwikkeling van 

een kind? Is het niet mogelijk om te zoeken naar de oorzaak van al 

die chronische ziekten, zodat we kunnen vermijden dat kinderen al 

op zeer jonge leeftijd medicijnen moeten krijgen? Hoe kunnen we ver-

mijden dat kinderen ziek worden of hoe kunnen we er ten minste voor 

zorgen dat de symptomen milder zijn?
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Hoe meer ik leerde, hoe beter ik ook begreep  
waarom veel kinderartsen zo vijandig staan  
tegenover ‘alternatieve geneeswijzen’ of  
‘complementaire geneeskunde’: ze voelen zich er  
onzeker over omdat ze het helemaal niet kennen.

Zo begon een nieuw leertraject in mijn loopbaan. Ik volgde gedurende 

vijf jaar een opleiding homeopathische geneeskunde en vervolgens 

ook nog een opleiding orthomoleculaire geneeskunde. Ik verslond 

boeken over natuurlijke geneeswijzen en preventie van ziekten. Ik 

raakte persoonlijk sterk geïnspireerd door het boek Optimaal gezond 

zonder medicijnen van Rudy Proesmans, een orthomoleculaire arts 

die zijn patiënten voornamelijk behandelt en geneest via voeding en 

voedingssupplementen of fytotherapie. Ik leerde Rudy kennen op con-

gressen en gezamenlijke bijeenkomsten, waar hij vrijgevig zijn kennis 

deelde en mij steeds opnieuw stimuleerde om deze principes ook toe 

te passen bij kinderen.

Later leerde ik de kPNI (klinische Psycho Neuro Immunologie) kennen 

via de lezingen van grondlegger Leo Pruimboom, een begeesterde 

man en zeer goede spreker. Keer op keer was ik onder de indruk als hij 

vertelde hoe klachten verklaard kunnen worden vanuit een evolutio-

nair model, en hoe de oorsprong van klachten zich vaak elders in het 

lichaam bevindt dan de plaats waar de klachten zich voordoen.

Ik kwam in mijn nieuwe opleidingen te weten welke rol voeding speelt 

voor je gezondheid, hoe belangrijk preventie is, hoe een zwakke of 

sterke immuniteit het verschil kan maken tussen ziek en gezond en 

ten slotte ook hoe emoties zich kunnen vastzetten in alle cellen van 

je lichaam. Vooral dat laatste vind ik fascinerend. Hoe meer ik leerde, 

hoe beter ik ook begreep waarom veel kinderartsen zo vijandig staan 

tegenover ‘alternatieve geneeswijzen’ of ‘complementaire geneeskun-

de’: ze voelen zich er onzeker over omdat ze het helemaal niet kennen. 

In het begin was dat voor mij niet anders: ik vond wat osteopaten 

en homeopaten deden een soort magie die ik niet kon verklaren. In 

de jaren die volgden, groeide langzaam maar zeker mijn vertrouwen 

in mijn nieuwe aanpak en het verbaasde me telkens weer hoe goed 

die aansloeg. In het begin hield ik het bij negentig procent klassieke 



I N L E I D I N G 11

geneeskunde en tien procent complementaire aanpak via voeding en 

homeopathie, maar naarmate ik merkte dat ik veel meer kinderen écht 

kon helpen en zag hoe dankbaar hun ouders waren over de resultaten 

– ook al moesten ze soms veel geduld hebben en vroeg het van hen op 

alle vlakken een grote investering – groeide het aandeel ‘alternatieve 

aanpak’. Het combineren van beide visies, of beter het naar elkaar toe 

brengen van de klassieke en de complementaire aanpak, geeft een 

enorme meerwaarde en een groter palet aan mogelijkheden om gene-

zing te bewerkstelligen en gezondheid te garanderen.

Om een baby met problemen te helpen moet je als arts 
ook aandacht hebben voor de uitputting van de ouders.

In 2015 startte ik mijn eigen kinderartsenpraktijk Kapra+ en sindsdien 

behandel ik baby’s en kinderen grotendeels met voedingswijzigingen, 

natuurlijke middelen, homeopathie, voedingssupplementen en fyto-

therapie. Uiteraard vereisen levensbedreigende ziekten zoals ernstige 

bacteriële infecties en kankers een klassieke aanpak, laat dat duidelijk 

zijn, maar deze ernstige ziektebeelden vallen buiten het bereik van 

dit boek. Met dit boek wil ik de focus leggen op het creëren van een 

gezond terrein waarop ernstige ziekten gewoon minder kans krijgen 

om zich te ontwikkelen. Op preventie dus. De belangrijkste pijlers voor 

een ‘gezond terrein’ zijn voeding (op nummer één), het versterken van 

het immuunsysteem en aandacht voor de emotionele aspecten van 

de klachten. Ik maak er een punt van om ouders uitgebreid te infor-

meren over de normale ontwikkeling van een kind en zijn immuunsys-

teem, daarbij duidelijk te maken hoe belangrijk de relatie tussen ouder 

en kind is en welke rol de omgeving speelt waarin een kind opgroeit. 

Dankzij mijn nieuwe natuurlijke en holistische benadering slaag ik erin 

om veel meer aan daadwerkelijke genezing te doen. Het is verbazend 

om te zien hoe voedingsaanpassingen zeer veel klachten (niet alleen 

buikpijn, chronische diarree of constipatie, maar ook oorontstekingen 

en astma) kunnen doen verdwijnen zonder enig medicijn.

De praktijk liep al vlug vol. Ik werk er samen met een osteopaat, een 

orthomoleculair therapeut en een lichaamstherapeut. Zij zijn de 
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‘plus’ in Kapra+. Het enige frustrerende is dat ik niet iedereen kan 

helpen en dat de wachtlijst van patiënten die mij willen raadplegen 

steeds langer wordt. En dit terwijl ik hoor en ondervind hoeveel kin-

deren tegenwoordig maagzuurremmers, antibiotica en cortisonepuf-

fers krijgen, en dat rilatine en antidepressiva behoren tot de meest 

voorgeschreven geneesmiddelen voor oudere kinderen. Hoewel er 

langzaamaan een meer open mindset ontstaat, staat helaas slechts 

een handvol kinderartsen in België ervoor open om met een meer 

holistische blik kindergeneeskunde te bedrijven. Het woord ‘holistisch’ 

roept nog altijd een beeld op van mannen met baarden, geitenwollen 

sokken en sandalen, een beeld dat de wetenschappelijke wereld af-

schrikt. Ik stel me vaak de vraag of het niet dringend tijd wordt om de 

jonge generatie kinderartsen te inspireren met nieuwe ideeën, zodat 

ze afstappen van deze foute associatie.

In dit boek mag je een brede visie op ziek zijn verwachten. Ik probeer 

antwoorden te geven op vragen waarmee ik dagelijks word gecon-

fronteerd, zoals ‘wat is de oorzaak dat onze baby overmatig huilt?’, 

‘waarom heeft mijn peuter de hele tijd een snotneus en sukkelt hij van 

de ene verkoudheid in de andere?’, ‘hoe komt het dat mijn kind niet wil 

gaan slapen en vaak nachtmerries heeft?’, ‘wat kan de reden zijn van 

terugkerende buikkrampen, diarree of verstopping?’ Stap voor stap 

neem ik je mee naar mogelijke factoren die aan de basis kunnen liggen 

van veelvoorkomende klachten bij baby’s en jonge kinderen en vertel ik 

hoe we er op een positieve manier invloed op kunnen uitoefenen, enkel 

en alleen met voeding en natuurlijke middelen (voedingssupplemen-

ten, homeopathische middelen en omgevingsfactoren). Ik geef ant-

woorden op de vraag wanneer een kind wél een medicijn nodig heeft 

om ziekte te overwinnen en laat je zien welke signalen je als ouder 

moeten triggeren om een arts te raadplegen. Ik zoek samen met de 

ouders naar factoren in de leefomgeving die er mede de oorzaak van 

kunnen zijn dat een kind stuitert, en hoe ze deze kunnen aanpassen 

aan de behoeften van hun kind.

Iedere levensfase in het leven van een kind kent haar specifieke uit-

dagingen. In dit boek worden deze uitdagingen een voor een onder 

de loep genomen. Ik besteed aandacht aan vervelende kwalen, 
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slaapproblemen, driftbuien en infecties. Ik zal je vertellen hoe je je kind 

weerbaarder kunt maken tegen virussen en bacteriën, maar ook dat 

we bacteriën absoluut nodig hebben en niet altijd moeten bestrijden.

Dit boek is bedoeld voor iedereen die met kinderen te maken heeft: 

ouders, leerkrachten, (kinder)artsen, verzorgers, opvoeders enzovoort. 

Door inzicht te bieden in de normale werking van het lichaam hoop 

ik de lezer mee te kunnen nemen in het oorzakelijk denken en te illus-

treren hoe je ziekte bij je kind kunt vermijden en de weerstand van je 

kind kunt verhogen, zodat het in de loop van zijn jonge leven zo weinig 

mogelijk medicijnen (en dokters) nodig zal hebben. Inzicht is een eer-

ste stap naar verandering.

Ik stel me vragen bij een cultuur waarin steeds meer 
kinderen (een op vijf!) kampen met overgewicht en  
‘onrustige’ kinderen systematisch rilatine krijgen.

Individueel help ik in mijn praktijk veel kinderen, maar zou het niet 

veel mooier zijn om mijn kennis en ervaringen breder te kunnen uit-

dragen? Een leefstijlverandering wordt beter volgehouden als deze 

breed maatschappelijk gedragen wordt. Als ouder kun je heel goed 

bezig zijn om suiker te bannen uit het leven van je kind, maar als 

de frisdrankautomaat op school blijft staan, of als kinderen gestimu-

leerd worden om te trakteren met ongezond snoep, blijft het vechten 

tegen de bierkaai.

De tijd is rijp voor verandering. Ik stel me vragen bij een cultuur waarin 

steeds meer kinderen (meer dan een op vijf!) kampen met overge-

wicht en ‘onrustige’ kinderen al te snel en zonder nadenken rilatine 

voorgeschreven krijgen. Meer dan ooit is het belang van een gezonde 

levensstijl duidelijk. De coronapandemie heeft ons geleerd dat men-

sen met obesitas en diabetes vaker intensieve zorg nodig hebben. 

Het brede gebruik van ontsmettende handgels en desinfecterende 

middelen maakt ons paradoxaal gezien kwetsbaarder voor ziekten 

en biedt op lange termijn geen oplossing. Langzaam begint door te 

dringen dat we moeten leren samenleven met virussen en bacteriën. 
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De enige manier om hier goed uit te komen is breed in te zetten op 

immuniteit en preventie, twee topics waarvoor maatschappelijk veel 

te weinig aandacht is en die nauwelijks worden gestimuleerd door de 

overheid, terwijl het een vaststaand feit is dat corona niet het laatste 

virus is waarmee we geconfronteerd zullen worden. Ik hoop daarom 

van harte dat dit boek ook door onze politici gelezen zal worden en 

in het beste geval zal leiden tot meer en betaalbare preventieve zorg.

De boodschap die ik graag wil meegeven, is deze: ziekte is een bood-

schapper die aangeeft dat iets in het lichaam of in de geest niet in ba-

lans is. De meesten van ons hebben bij de geboorte een goed werkend 

lichaam gekregen. Het is aan ons om dit te eerbiedigen met de juiste 

bouwstoffen en vitamines, mentale bekrachtiging, rust en beweging 

én een veilige hechting. Dit zijn de bouwstenen voor een optimale ge-

zondheid en een gelukkig leven. De inzichten en raadgevingen in dit 

boek zullen je helpen om voor je kind de fundamenten te leggen voor 

een gezond leven op lange termijn. Ook hier geldt het oude adagium: 

jong geleerd is oud gedaan.
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