
©Menokracht

Menokracht Inspiratiecollege

Samen sterk door 
de overgang

door Miranda Domburg

Programma

Kennismaken

•
De overgang, 

waarom hebben we het hierover?

•
Wat is de overgang en hoe kom je goed 

en gezond deze transitiefase door?

•
De menotransformatie op de werkvloer

•
Vragen en afronding
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Een vraag aan jou:

Herken jij dit beeld (uitdagingen/kansen)?

De overgang, waarom 
hebben we het hierover?

In 2021 waren er in Nederland 1,8 miljoen werkende 
vrouwen van 45 jaar en ouder.*

•
80% van de vrouwen geeft aan in meer of mindere mate 

last te hebben van overgangsklachten.**

•
55% van de vrouwen merkt dat het werk lijdt onder de 

overgang.*

•
27% van de 55-plus-vrouwen is ook nog eens 

mantelzorger.*** (was 33%)****

*Bron: Onderzoek Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu 2023  
**Bron: CBS/TNO 2022

***Bron: CBS gezondheidsenquête 2024
*****Bron: Landelijke Vereniging voor Mantelzorgers en Vrijwilligerszorg
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Wat is nou eigenlijk de overgang/perimenopauze?

Wat is de overgang?

De overgang is een fase, waarin de eicelproductie 
terugloopt en de vrouwelijke geslachtshormonen in 

wisselende hoeveelheden aanwezig zijn. 
Deze schommelingen kunnen klachten veroorzaken. 

Uiteindelijk neemt de hoeveelheid hormonen af tot een 
minimale hoeveelheid. 

Een vrouw is gemiddeld zo’n 4 tot 10 jaar in de overgang. 
Deze fase wordt ook wel de PERIMENOPAUZE of 

climacterium genoemd. 

Let op: 
1 : 100 vrouwen is jonger dan 40 (vervroegde overgang)

1 : 1000 vrouwen is jonger dan 30 en 
1 : 10.000 is jonger dan 20
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Wat is de (post)menopauze?

Menopauze

• Laatste menstruatie van een vrouw
• Pas achteraf weet je wanneer het was
• Gemiddelde leeftijd waarop een vrouw de menopauze bereikt is 51,4 jaar

(dit geldt niet voor menopauze door chirurgische ingreep of behandeling)
• Niet meer vruchtbaar (voor de ene vrouw een opluchting, voor de ander verdriet)

Postmenopauze

• Als de vrouw een jaar lang geen menstruatie heeft gehad
• Grotere gezondheidsrisico’s, zoals: hart- en vaatziekten, osteoporose, verstoorde schildklier
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De overgang in cijfers

De overgang heeft 
invloed op lichamelijk, 
mentaal en sociaal 
gebied. 

De Greenescale

Score 0: afwezig 
(klacht treedt niet op)

Score 1: af en toe 
(klacht komt voor, maar is niet storend in mijn activiteiten)

Score 2: vaak 
(klacht komt vaak voor en is storend in mijn activiteiten)

Score 3: heel vaak 
(klacht komt heel vaak voor, activiteiten moeten onderbroken 
worden)

Let op: deze vragenlijst helpt je inzicht te krijgen en helpt je 
het gesprek voor te bereiden met bijvoorbeeld een medisch 
behandelaar. De vragen zijn nadrukkelijk niet bedoeld ter 
vervanging van een medisch advies door een arts. Bij 
menstruatieklachten altijd even naar de huisarts.  

https://menokracht.nl/greenescale/
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Deze overgangssymptomen zitten 
je vooral MENTAAL in de weg:

• Spoken in het hoofd
• Watten in je hersenen
• Onrust
• Tranen in je ogen
• Paniek in je brein
• Dwaling in je tekst
• Verwondering over je brein
• Stoom uit je oren
• Hapering van je hersencellen
• Piekeren in de nacht
• Emotiedrift in je kop

Deze overgangssymptomen zitten 
je vooral FYSIEK in de weg:

• Stramme spieren bij opstaan
• Opgeblazen gevoel
• Leeglopen 
• Extra haren in het putje
• Uitgedroogd gevoel
• Extra zachte BH tegen de pijn
• Gek gevoel in je ledematen
• Reumatisch gevoel
• Pijn bij het vrijen
• Een kop van jut 
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Deze overgangssymptomen zitten vooral je BLOEDVATEN in de weg:

Door hormoonschommelingen raakt de thermometer in de hersenen ontregeld, 
waardoor vrouwen het sneller warm hebben. Het lichaam wil deze warmte kwijt 
en zorgt dat bloedvaten vooral in gelaat en hals verwijden. Dit gaat gepaard met 
een gevoel van hitte, blozen en transpireren, een toegenomen hartslag en rillingen. 

Een typische opvlieger duurt drie tot vijf minuten en de frequentie varieert van 
enkele per uur tot een paar per maand. Meer dan de helft van de vrouwen heeft 
tijdens de overgang frequente opvliegers, met een gemiddelde duur van 7,5 jaar. 
Na de laatste menstruatie kan een vrouw rekenen op nog eens 4,5 jaar hinderlijke 
opvliegers, terwijl 1 op de 5 vrouwen er 10 jaar last van houdt.

Nachtzweten, dat zijn de nachtelijke opvliegers.

Extra aandacht voor stress

Chronische stress in de overgang is extra belastend. 
Waar voorheen de productie van geslachtshormonen 
uit de geslachtsorganen kwam, vangen de bijnieren 
dit een beetje op. 

Stress op een gezond niveau houden is belangrijk! 
Aandacht voor stressreductie.
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Afscheid nemen en 
verwelkomen

Verlies van dierbaren

Verlies van gezondheid

Verlies van partner door echtscheiding

Verlies van functie of werk

Verlies van vruchtbaarheid

Verlies van energie, je lusteloos voelen 

Verlies van vriendschappen

Verlies van woning, thuisland

Kinderen die het huis uit gaan

Partner wellicht het huis weer in

Ouders die zorg nodig hebben

Niet afgerond verlies uit het verleden

Als je met nieuw verlies te maken krijgt, 

doet oud verlies altijd mee

De voorbeelden van verliezen die hierboven zijn benoemd, zijn niet voor 
iedereen een verlies. En ook de zwaarte van een verlies kan voor iedereen 
anders zijn. Hierin kunnen ook culturele verschillen een rol spelen. 

WAT ZIT ER AL IN JE EMMER?

- Ervaringen (vroeger en nu)

- Hoe ga je om met tegenslag, stress? 

- Hoe is je dag ingedeeld?

- Wie of wat kan je steunen?

- Energiebalans

- Emoties

De overgang drukt op alles
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Stressreductie en veerkracht vergroten

Wat kun je zelf doen?

Een gezonde leefstijl, denk hierbij aan:

• Goede voeding (het mediterrane dieet) en een gezond gewicht
• Voldoende bewegen, spierversterkende oefeningen, buitenlucht
• Ontspanning, chronische stress reduceren, cirkel van invloed
• Plezier en zingeving
• Gezond slaapritme
• Stoppen met roken en stop of matig met alcohol
• Bij opvliegers: stop op matig met pittig of gekruid eten, cafeïne/theïne/gemberthee  
• Voldoende vitamine D

Bezoek huisarts, verpleegkundig overgangsconsulente (voc), psycholoog of (medisch) behandelaar:

• Huisarts: kent het dossier, 10 minuten tijd – mist soms expertise
• VOC: geen verwijsbrief nodig – consult van een uur (Vereniging van VOC) – grote expertise
• Menopauzepoli/vrouwenkliniek: verwijsbrief nodig (2e lijn) - grote expertise en behandeling 
• Acupuncturist, Fysio, Diëtist, Ergotherapeut, Bekkenbodemtherapeut, Psycholoog, Coach, etc.

(check of de behandelaar goede kennis heeft van de overgang/menopauze)
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Een greep uit de positieve kanten van de menopauze

• Betere focus op eigen behoeften

• Beter voor jezelf opkomen 

• Dichter bij jezelf kunnen zijn

• Loslaten van oude patronen

• Een nieuwe balans

• Meer innerlijke rust

• Geen PMS

• Verbeterde beheersing van emoties

• Beter benutten van intuïtie

• Pittige gespreken voeren

Je ziet dat vrouwen met een zetje van de overgang vaak beter voor zichzelf gaan zorgen. Ze maken zich minder snel druk en kunnen beter 
relativeren. Ze hebben veel kennis en ervaring en zijn hiermee waardevolle krachten en mentoren voor de jongere collega’s en voor de cliënten. 

Ze zijn vaak beter in staat hun tijd en energie te verdelen en ook op het thuisfront wat meer te kunnen delegeren of op zijn beloop te laten. 
Zingeving is belangrijk.

• Toename van empathische betrokkenheid, sympathie

• Het grotere plaatje zien

• Drijfveren veranderen

• Creatiever

• Ontdekken van nieuwe hobby’s en talenten

• Een nieuwe interessante carrière

• Leidinggevende ervaringen ontplooien

• Doorgeven van levenservaring (mentor/coach)

• Steviger in je schoenen, je laat je niet meer zo gek maken

• Meer tevreden over het leven t.o.v. uitgangssituatie
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Een vraag aan jou:

Waar loop jij tegenaan in het werk?

Wat heb je nodig?
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De overgang op de werkvloer

Uit onderzoek blijkt dat
80% van de vrouwen last 
heeft van 
overgangsklachten. 

52% van de respondenten
uit onze survey geeft aan
dat de overgang invloed
heeft op het werk. Hoe ziet
dat er in de praktijk dan 
uit? (TNO zegt 55%, komt 
overeen)

Vraag 1: Sinds ik in de overgang
ben, of ik vermoed dat ik in de 
overgang ben, ervaar ik:

Wat horen we uit de praktijk?

• Vermoeidheid en slecht slapen -> Mindere focus en minder energie in 
het uitvoeren van het werk. Sneller prikkelbaar. Foutjes maken kan 
leiden tot onzekerheid. Piekeren kan leiden tot nog slechter slapen. 

• Angst, woede en depressieve gevoelens -> Angst hebben voor 
functioneringsgesprek. Opzien tegen nieuwe projecten. Boos op die 
collega gewoon uit het niets (hoe kom ik die collega weer onder ogen?). 
Jezelf minder waarderen, omdat je steekjes laat vallen en dat 
bevestigd zien (zie je nu wel). Kan en wil ik dit werk nog wel?
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Wat horen we uit de praktijk?

• Moeilijk kunnen concentreren -> Stuk tekst 3x opnieuw lezen. Snel 
afgedwaald tijdens meeting. Meer moeite om projecten uit te voeren. 
Hoe zat het ook alweer met de stappen in het protocol? Warrig. Lastig 
om werk uit te voeren binnen tijdsbestek. 

• Sneller dingen vergeten -> Vergeten van afspraken. Vergeten van wat 
er ook alweer is gezegd. Niet op woorden kunnen komen. Hoe zat het 
ook alweer? Bij thuiskomst voortdurend alles na lopen in je hoofd… 
omdat je twijfelt.

• Sneller overprikkeld zijn, minder goed tegen (harde) geluiden kunnen. 

Wat horen we uit de praktijk?

• Spier- en gewrichtspijnen -> Opzien tegen zwaar tillen. Fysiek 
minder sterk. Typen lastiger. Denk ook aan ‘frozen shoulder’. 

• Overmatig vloeien -> Niet meer op kunnen staan na een 
vergadering. Altijd bezig zijn met ‘doorlekken’. Toilet zonder 
wasbakje. Niet meer van fiets durven afstappen. Altijd verschoning 
bij je hebben.

• Opvliegers, soms met hartkloppingen -> Duizelig voelen. Misselijk. 
Even in de war zijn. Niet kunnen focussen. Bij moeten komen. 
Schaamte. 
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Behoefte aan steun en begrip

Uit het Menokracht onderzoek, zie hieronder,  gaven de 
deelnemers aan behoefte te hebben aan begrip en 
ondersteuning op de werkvloer. Deze behoefte wordt bevestigd 
in het onderzoek dat TNO uitvoerde met CBS.

Het goede gesprek

Vrouwen praten vooral met collega’s en in mindere 
mate met de leidinggevenden. 

Uit onze rondetafelgesprekken maken we op dat:

• Het vertrouwen soms ontbreekt om dit ‘intieme’ 

gesprek te voeren.

• Er angst is om de baan te verliezen of om niet 

meer voor vol te worden aangezien.

• Vrouwen niet goed weten wat de overgang is en 

niet goed weten hoe hun gevoel te vertalen.

• Vrouwen de overgang geen aandacht willen geven.

• Vrouwen niet willen zeuren.
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Negatief spiraal doorbreken

• Erover praten  – dat is vaak de eerste stap 
(leren, herkennen, erkennen en dan handelen)

• Goed voor jezelf zorgen – zorgen voor een gezond stressniveau 
(ontspanning, slapen, bewegen, voeding, drinken, jezelf waarderen, keuzes maken)

• Hulp vragen – steun zoeken 
(partner, kinderen, collega, leidinggevende, arts, vp overgangsconsulente, coach, etc.)

• In actie komen – waarmee ga jij aan de slag? 
(het liefst een simpele stap die je vandaag, morgen of deze week kan opstarten)

De overgang is heel normaal. Het hoort bij het leven van een vrouw. Het is een transformatiefase. 
Wat niet normaal is, is blijven rondlopen met klachten als deze te veel impact hebben op je leven 
en functioneren.

Vrouwen zijn gebaat bij het ‘normaliseren’ 
van dit thema

•
Aan ongemak kun je wat doen, 

wijs elkaar daarop

•
Transformeren is een hele klus, 

fijn om dat niet alleen te hoeven doen

Het rimpeleffect
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Afronding en vragen?

Dank jullie wel voor jullie aandacht 

Wat is er het meeste blijven hangen 
van onze bijeenkomst van vandaag? 

Wat ga je (anders) doen?
En wie of wat heb je hiervoor nodig?

Mocht je naderhand nog vragen hebben, laat 
het ons weten via: team@menokracht.nl

menokracht.nl
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