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Korte  inhoud

 

 

 

Het Brein  Body Dieet  

SARA GOTTFRIED

 

Het  dieetboek  dat  verder gaat  dan  alle andere  dieetboeken:  geen symptoombestrijding, maar de oorzaken aanpakken!

 

Als  de  connectie tussen je  brein  en  je  lichaam  niet gezond is,  ontwikkel  je ontstekingen,  kom je  aan  en word je ziek.  En  als je lichaam  ziek is, denk  je niet  helder  en kan je  brein  niet  optimaal functioneren. Zo kom je  in een  vicieuze  cirkel  terecht.

 

Het  Brein Body  Dieet helpt  je om in 40  dagen een  gezonde  connectie tussen brein  en lichaam in gang  te zetten.  Zo  word je gezonder,  energieker  en val  je meer  af  dan ooit,  en dit  keer  blijvend. Want dat  je  na  een  dieet weer  aankomt,  ligt  niet  aan terugvallen  in oude  gewoontes,  maar omdat  je  brein en  body  niet gezond  genoeg  zijn. Dit boek helpt  je  om in  de  juiste verhoudingen te eten,  zonder  dat  je voedingsgroepen  hoeft  uit te sluiten.  Je  nieuwe  levensstijl, ontspanning en  slaap  doen  de  rest.
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Opgedragen  aan mijn dochters,  

die  mij  inspireren om  geneeskunde  te transformeren

en de  wereld  een  betere plek  te  maken
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Voorwoord

 

 

 

Een  van  de meest  opwindende  ontwikkelingen in de  laatste  tien  jaar  op het gebied van gezondheid en  welbevinden,  is  de  erkenning  dat wanneer je  inzicht  hebt in  de uniciteit  van een  persoon,  dit  de deur  opent naar  veel effectievere  strategieën om  de risico’s op  ziekte te  verkleinen en  die persoon gezond  te  houden  en zelfs  gezonder  te maken.

Dit  krachtige perspectief wordt  gepersonaliseerde  geneeskunde genoemd, en gaat  uit  van een enorme verscheidenheid aan  informatie, waaronder  genetica,  standaardlaboratoriumuitslagen,  en zelfs de informatie die  uit onderzoeken  naar de  darmbacteriën van  een  persoon komt.  Met als  uiteindelijk  doel  een  op het  individu afgestemd  programma op  te  zetten.

Het lijdt geen twijfel dat  deze ontwikkeling  in de  benadering  een grote belofte  inhoudt  voor het streven naar  een  efficiëntere en  effectievere  gezondheidszorg. En als  we  daarmee  verdergaan  zal  de  waarde van  een  meer  gepersonaliseerde  aanpak van  de geneeskunde  steeds meer  erkenning  krijgen  en steeds  vaker worden  toegepast.

De gepersonaliseerde  geneeskunde staat in  schril contrast  met het  ‘one size  fits all-thema’  dat de  basis  vormt voor  vrijwel alle geneeskunde in de  westerse  wereld en waarbinnen  veel  meer  waarde  wordt gehecht  aan ‘inzicht in de  ziekte die  een  persoon krijgt’, in  plaats  van ‘inzicht in  de  persoon  die de  ziekte  krijgt’. Het is een systeem  waarin diagnostische en therapeutische technieken die de  ‘zorgstandaard’ vormen  nog maar weinig onderscheid maken, bijvoorbeeld tussen mannen  en vrouwen. Kinderen worden  in dit denkmodel eigenlijk  als  ‘kleine volwassenen’ gezien.

Zeker, ‘vrouwengezondheid’ als medische specialisme is  duidelijk, zij het wat beperkt, gedefinieerd.  Het  specialisme  richt zich  specifiek  op de problemen die uniek zijn  voor vrouwen, en vrijwel alleen op het voortplantingsproces. Meer recent wordt echter erkend dat, hoewel de  cijfers  voor aandoeningen als  hart-  en vaatproblemen, kanker, en longkanker  gelijk  zijn bij mannen en  vrouwen, het  ziekteverloop  en de reactie op de  behandeling bij beide seksen aanzienlijk verschillen.  Deze waarnemingen hebben ertoe bijgedragen dat het inzicht in de uniciteit van  vrouwengezondheid nu veel verder  gaat dan voortplanting  en seksualiteit. 

Het is  echter duidelijk dat er nog weinig  erkenning is voor  de significante verschillen tussen mannen  en vrouwen  die worden  waargenomen aIs hun hersenen met elkaar worden  vergeleken wat betreft functioneren, risico op ziekte, en reactie op behandeling. De reden van dit  wijdverbreide  gebrek aan erkenning en acceptatie valt buiten het bestek van  dit voorwoord, maar het is beslist  niet te wijten  aan ontoereikende  wetenschappelijke ondersteuning. Tientallen jaren van onderzoek laten zien dat vrouwen minder risico lopen op een scala aan hersenaandoeningen, waaronder autisme,  attention deficit/hyperactivity disorder  (ADHD), het syndroom  van Tourette en  dyslexie.  Vrouwen  lopen echter een groter  risico op multiple sclerose, depressie, angststoornissen en anorexia nervosa. Het  risico dat vrouwen alzheimer  krijgen, een ziekte waarvoor  geen  enkele  goede behandeling  bestaat,  is zelfs tweemaal  zo groot  als dat van  een man,  een statistisch gegeven dat bedroevend  weinig aandacht  in de media krijgt. 

Legio factoren dragen bij aan  de geslachtsverschillen van het brein, waarvan  er veel  van invloed zijn op de ontwikkeling.  Deze omvatten fundamentele  genetische verschillen tussen vrouwen  en mannen, maar  ook een verschil  in de manier waarop hormonen en omgeving beide geslachten  beïnvloeden. Hormonen en omgeving hebben een directe invloed  op de  ontwikkeling van  het brein,  maar hebben ook neveneffecten via het mechanisme van wijziging  van  de genexpressie.

Deze en andere mechanismen en hun unieke  geslachtsgerelateerde uitingen, blijven ons hele leven bestaan. Dit resulteert in met geavanceerde  beeldtechnologie meetbare structuurverschillen tussen het brein van vrouwen en  dat van  mannen. Hoe deze  fysieke verschillen fysiologie, functie  en gedrag beïnvloeden, staat centraal in  een toenemend aantal  onderzoeken.

Hoewel we deze mechanismen volledig begrijpen,  zijn veel belangrijke brein-gerelateerde problemen die een  uitdaging vormen voor vrouwen opmerkelijk goed te  beïnvloeden door aanpassing van lifestylekeuzes. 

Op de volgende  pagina’s ontleedt dokter Sara Gottfried  de wetenschap  die duidelijk het tot nu toe politiek  incorrecte idee  ondersteunt dat het  brein van  mannen  en vrouwen verschilt.  Ze  behandelt uitgebreid hoe  deze verschillen zich uiten in veel alomtegenwoordige problemen die moderne  vrouwen plagen, zoals vergeetachtigheid,  gewichtstoename, verslaving,  depressie, angststoornis en  uitputting. En hoe fundamenteel de brein/bodyverbinding is  voor de algehele gezondheid  en het welbevinden. Deze  verbinding tussen  brein  en  body  wordt verder uitgediept  in de context van aandoeningen zoals spijsverteringsproblemen, vochtretentie  en chemische overgevoeligheid. 

De echte zegen van  dit  werk is  echter het werkbare plan dat op deze wetenschap  is gebaseerd en de weg plaveit om weer een optimale gezondheid  te krijgen.  Het brein-body protocol dat  Gottfried  heeft gecreëerd zorgt voor een krachtig, gebruiksvriendelijk programma  dat  haar lezers in staat stelt om met  de  kennis die dokter Gottfried  ze aanreikt, een  lang verhoopte, positieve verandering  in de toekomst van hun gezondheid tot stand te brengen. En dat geldt voor álle  vrouwen.

 

David Perlmutter, MD, FACN,  ABIHM

Mei  2018 

Napels,  Florida, USA
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Inleiding

 

 

 

Over het algemeen schenken we niet echt  aandacht aan ons lichaam. We bestaan uitsluitend  vanuit ons hoofd,  en  de rest negeren  we. ‘Slimme vrouwen’  hebben geleerd  om  op deze manier te  overleven,  maar  deze manier  van  leven is  op de lange termijn niet gezond. Ondanks mijn opleiding als  arts, heb  ik dat  op de  harde manier moeten leren. Toen ik gedwongen  werd mijn eigen gezondheidscrisis onder  ogen  te zien, ontdekte ik  dat wat  wij weten  over  hoe  we ons lichaam kunnen verbeteren en veranderen,  niet compleet is.  En nu ben  ik  hier om jou  te  leren hoe  je die  cruciale  verbinding tussen je body  en je brein moet maken om  tot  bloei te  komen. Ik leg  in dit  boek  uit  hoe dat vage gevoel dat je niet lekker in je vel zit, verbonden is aan een zwakke brein/bodyverbinding.  Ik vertel je  ook hoe je  die kunt herstellen,  om te beginnen  door het over voeding te hebben.  

Je brein  stuurt elk aspect van je lichaam,  gezondheid, dagelijkse functies en relaties  aan. Wanneer  een  van deze gebieden het laat  afweten, dan  doet je brein dat ook – en vice versa.  Als je  een van  de honderd  miljoen  vrouwen bent die lijdt onder breinmist, angsten,  depressie, verslaving, vergeetachtigheid, het  gevoel dat  het je  allemaal  te veel is, uitputting  en andere ogenschijnlijk breingerelateerde  problemen, dan is dit  jouw boek.  Als je  een van de half miljard vrouwen bent met een  ontstekingsprobleem  waardoor je risico  loopt op  een van deze aandoeningen – en op hardnekkige  gewichtstoename – ook dan  is dit  jouw boek. Als je een zus, moeder, kind, vrouw of vriendin  hebt met  een of meerdere van deze  symptomen, dan hebben zij  de hulp  nodig die ik  in  dit  boek heb  beschreven. Laat je deze zeurende symptomen voor wat ze zijn, dan kunnen  ze voor ellende in je brein  zorgen en voor voortijdige cognitieve en fysieke aftakeling  in je  lichaam. Al  deze  symptomen vinden  niet alleen hun oorsprong  in  je brein,  maar ook in je body. 

Hoe komt  het dan  dat niet iedereen  praat  over deze cruciale verbinding tussen  het brein en het  lichaam,  die  impact heeft  op alles wat we doen? De reden  is dat wij denken dat het brein de  baas is  – dat  het  lichaam  blindelings de bevelen van het brein opvolgt, alsof de instructies eenrichtingsverkeer zijn; van brein naar body. Ik heb echter ontdekt dat dat niet  het geval is. De instructies gaan over en weer.

Mijn  research legde een  cruciaal  en ontbrekend stuk informatie bloot, dat van ongekende waarde is  voor vrouwen. Het  brein  is het ultieme output-centrum  voor alle inspanningen van je lichaam.  Maar je  kunt geen gezond brein hebben als je lichaam  in de war  is, en  je kunt geen gezond lichaam hebben  als je brein  in de war is. Het gaat om deze ultieme  wederzijdse afhankelijkheid, die  essentieel is voor gezondheid en balans op  de lange  termijn. Brein en  body zijn afhankelijk van elkaar en ondersteun  elkaar. De naam die ik  deze  essentiële connectie heb gegeven is: brein-body. 

Het is  belangrijk te benadrukken  dat  de vrouwelijke brein-body  verschilt van de mannelijke brein-body. Je kunt er niet  domweg van  uitgaan dat wat voor mannen werkt, ook voor  vrouwen werkt. We zijn immers geen  kleine versies van mannen! Toxinen  drijven het brein en het  lichaam  uit  elkaar, en vrouwen  zijn  vaak gevoeliger voor toxinen. Ook wordt de brein-body bij vrouwen op  andere manieren  verstoord dan bij mannen.  Geen wonder dat het  percentage vrouwen dat  last  heeft van  angsten, depressie, slapeloosheid en alzheimer twee keer zo  groot  is als het  percentage mannen  dat hiermee zit! Ik ontwikkelde  het  Brein Body Dieet om vrouwen te helpen die verbinding te  herstellen, omdat de  relatie tussen  de body  en het  brein voor ons essentieel is om nu het best te functioneren en ons lichaam en geest ook in de toekomst te beschermen. 

In  Het Brein Body Dieet kiezen we voor voeding en lifestyle als onze belangrijkste ‘medicijnen’. In tegenstelling  tot het gebruik  van medicijnen die zich  met een  snelle oplossing alleen richten op  specifieke, door de verzekering erkende symptomen, dragen veranderingen in  dagelijkse lifestyle voor de  meeste mensen meer  bij aan genezing en herstel.  Deze veranderingen  activeren het natuurlijk  vermogen van je  lichaam om  de  balans te  herstellen  én te behouden. Laten we er geen doekjes  om  winden: medicijnen  die  voor  brein/bodyproblemen worden voorgeschreven brengen gezondheidsrisico’s met zich mee, laten  beperkt  succes zien en,  het belangrijkste, kunnen de delicate helingsmechanismen van je  body  verstoren. In plaats daarvan laat ik  je zien hoe  je  het  instorten van  je brein/body kunt omkeren of voorkomen met bewezen ondersteunende voedingsstoffen in  verrukkelijke voeding, gemakkelijk  in te passen lifestyleveranderingen, specifieke lichaamsbeweging  en mind- en bodyoefeningen, hoogkwalitatieve supplementen en zo nu  en dan een  lage dosis  hormonen. In het  oude Griekenland werd  een voorschrift  als  dit  een dieet genoemd, een diaita: een voorgeschreven  manier van leven, van  regelmatig  dagelijks  werk, en niet  alleen maar een beperkt voedingsregime waar  op  korte  termijn  ook weer een eind aan komt. Momenteel  beschouw ik de ‘voorgeschreven manier van leven’ als een gepersonaliseerd lifestyle-medicijnprotocol. Kom binnen  in mijn  spreekkamer om  te  leren over de  brein-body en hoe  we jouw brein-body weer samen kunnen breien om je gezondheid en welbevinden te optimaliseren. Riemen vast, daar  gaan we!

Bepaalde symptomen zijn  een uiting van een brein-body die uit  balans  is.  Dit zijn ‘heilige’ boodschappen,  geen ziekten die door medicatie onderdrukt moeten  worden.  Doe je  niets aan deze  problemen, dan worden  ze niet minder. Integendeel. Ze belasten je brein  en je body zodanig dat er  op een gegeven  moment nog ernstiger  ziekten ontstaan, die moeilijk ongedaan  kunnen worden gemaakt,  omdat de  symptomen langzaam maar zeker steeds sterkere neurale paden in het brein creëren, vergelijkbaar met een rivier die  een kloof uitslijpt. 

 

 


 

Symptomen van  brein/body-inzinking

 


	Te veel verplichtingen en  stress ervaren,  alsof je  rondjes draait  zonder dat je vooruitgang boekt



	Gewichtstoename, een  dikkere taille, problemen met afvallen



	Vocht  vasthouden, je opgeblazen voelen, doffe teint, gevoeligheid voor chemicaliën



	Breinmist, niet vooruit te branden,  concentratieproblemen of niet helder denken,  langzame mentale verwerking



	Onverschilligheid, minder  empathie,  sociale eenzaamheid,  of het gevoel te moeten overheersen  of controle  uit te oefenen



	Lekkende darmen, wat zich  uit in winderigheid, opgeblazen buik en  een oncomfortabel gevoel, zuurbranden, constipatie, dunne ontlasting



	Gevoel dat  alles te veel is, rusteloosheid, of  angstgevoelens



	Problemen  om ’s  nachts door  te slapen



	Burn-out, depressie,  impulsiviteit, agressie



	Trek in suiker, alcohol of zuivel, waar je maar niet  van af kunt komen



	Verslavingsneigingen op het gebied van eten,  alcohol, beweging, shoppen, sociale media of je  smartphone



	Permanente onaangename gezichtsuitdrukking



	Het gevoel van  een gebrek  aan eigendunk, vrijheid  of zekerheid over  je gezondheid of toekomst



	Het gevoel  dat je je kortetermijngeheugen  kwijtraakt





 





 

 

Het is moeilijk  om een nieuwe rivier of nieuw pad te  creëren, maar  het Brein Body Dieet geeft je  het gereedschap om te gaan graven.

 

* Het verschil  tussen de schrijfwijze in dit boek van brein-body en  brein/body is als volgt: brein-body is de  nieuwe term  van  Sara Gottfried, waarmee het brein en de  body als één  onlosmakelijk, gezond en harmonieus werkend geheel wordt bedoeld. Bij brein/body gaat het om het brein en  de body,  die wel met elkaar in verband staan  en elkaar beïnvloeden, maar  niet  in  de  holistische betekenis van een  gezonde, harmonieus werkende brein-body. 

 

 

Het  fundament van  een gezonde brein-body

 

Veel  te veel  mensen nemen het brein  voor lief. Om je een indruk te geven: je brein vertegenwoordigt slechts 2  tot 3  procent van je  totale lichaamsgewicht,  maar verbruikt 25 procent van de totale bodyglucose,  20 procent van  de totale  lichaamszuurstof, en  20  procent van de  cardiale  output. Met andere woorden; een  kwart van  de brandstof gaat naar het brein, samen met een vijfde deel  van je zuurstof  en bloed. Dit betekent  dat  het brein van  alle organen de grootste  rol in je lichaam speelt, als  het aankomt  op  metabolisme  – en dat is het verbruiken van de  brandstof die je in je lichaam stopt. Dus  als er een  probleem  is met het  metabolisme in het brein, voel je dat  probleem in je  hele lichaam. 

Het  voedsel dat je eet  heeft  het potentieel om allereerst  je darmen te helpen  of  te  beschadigen, daarna je brein en als laatste de  rest  van je lichaam. Voeding is informatie, niet alleen voor  het DNA of je cellen, maar  ook  voor het DNA van de microben in je  darmen, het  microbioom.  Je kunt  dat zien als je  tweede genoom.  Het eten op  je vork bepaalt de genexpressie, hormoonspiegels, immuunactiviteit en  zelfs  de stressspiegels  in  je darmen,  je brein  en de rest van je lichaam. En  niet alleen dat,  maar elke verandering  in je eten  verandert  de activiteit van je darmmicrobiota (een meer omvattend geheel dan  wat vroeger de darmflora werd genoemd) binnen één tot vier  dagen.1 Dat is snel. En wanneer je darmmicrobiota  verandert, verandert  je brein ook. Daarom  zijn voedingsstoffen zo belangrijk.

 

Wanneer je  je niet helemaal gezond voelt, zullen we in de gepersonaliseerde lifestyle-geneeskunde eerst  kijken naar  de brein/bodyconnectie, te beginnen met  voeding. (De gewone geneeskunde begint  met medicijnen.)  Een ‘eten eerst’-filosofie is het fundament van een  robuust gezonde brein-body. Als  je je  symptomen negeert, verhoog je het risico op ernstige cognitieve aftakeling en  andere brein/bodyproblemen, waarvan we maar al te vaak denken dat we daar  in de verre  toekomst pas mee te maken zullen krijgen. Ze kunnen echter sneller  dan je verwacht optreden als je nu niet voor je brein-body zorgt.  

Hoe ik  dat weet? Neem oestrogeen als voorbeeld. Oestrogeen is  de  fundamentele regulator  van de vrouwelijke brein-body. Oestrogeen houdt toezicht  op de  belangrijkste biologische  functies in het brein, zoals glucosetransport, metabolisme  en de mitochondriale functie – de manier waarop je  energie produceert. In het lichaam beschermt oestrogeen je  tegen gewichtstoename,  overmatige eetlust,  insulineresistentie, diabetes en kanker. Opgeteld heeft oestrogeen honderden jobs  naast  de gewone vrouwentaken  die je  kunt bedenken, zoals  borsten en heupen ontwikkelen.  Wanneer je oestrogeenspiegels  na je 40ste in de  perimenopauze  beginnen te  dalen, leidt  dat tot een reeks ontwikkelingen die bij vrouwen het  risico vergroten op slapeloosheid, angsten,  depressie, beroertes, dementie en alzheimer.2 Wat uniek  is voor vrouwen, is het  plotselinge verlies van oestrogeen en hoe dit  ervoor zorgt dat  het  brein-bodymetabolisme hapert en  vervolgens dramatisch afneemt, waardoor vrouwen  blootstaan aan  ernstige risico’s op  ziekten  in de toekomst.3  Het  metabolisme  wordt verder geweld aangedaan door het  wisselgesprek tussen oestrogeen  en andere chemische  boodschappers  in het  lichaam,  zoals  leptine (het hormoon  dat  je vertelt dat je je vork beter kunt neerleggen),  ghreline (het hormoon dat je vertelt dat je  je vork op moet pakken),  adiponectine (het hormoon dat je lichaam vertelt  vet te  verbranden), en geslachtshormoonbindend globuline  (de spons die vrije spiegels van  andere geslachtshormonen opslurpt, inclusief oestrogeen). Sommige  vrouwen compenseren  prima  voor het verlies van  oestrogeen dat begint als je in de 40 bent; de  meeste doen dat echter niet. Als je over  de veertig  bent en  ongelukkig met hoe je  lichaam verandert,  heb je kans dat  er een brein/bodydisfunctie aan de hand  is  en heb je de hulp  van dit boek nodig. 

Wat je moet begrijpen over de brein/bodyconnectie is het volgende: het is  de sleutel  tot  je gezondheid, op welk  punt je ook bent in je leven of helende  reis. Deze connectie heeft de macht om veel chronische  symptomen  terug te draaien, waarvan  je het gevoel  had dat je er maar mee  moest  leren leven.  Als je worstelt  om af te vallen, moeite hebt  ’s nachts lekker te  slapen, meer energie te krijgen, meer vreugde  te voelen of gewoon zo gezond en  lang  mogelijk wilt leven, dan  is Het Brein  Body Dieet het  antwoord waar je  op  hebt gewacht. 

Meer  op macroniveau bestaat er  bij vrouwen  een urgente  biologische noodzaak  om  aandacht aan  hun brein-body te schenken,  hun oestrogeen te managen  en om te gaan met alle soorten stress op  een typisch  vrouwelijke  manier.  Als je eerst  aandacht aan jezelf  schenkt, eerst  jezelf aardig  vindt en daarna anderen,  levert dat  iets op wat essentieel en  diepgaand is: geestelijke, fysieke en  brein-immuniteit tegen  alle mogelijke beschadigingen: toxinen, onnodige ontstekingen en, nog urgenter,  de op hol geslagen stress-trein. Deze immuniteit is  het uiteindelijke voordeel wanneer je brein en body  bondgenoten zijn.  Als vrouwen geen  aandacht schenken aan deze  fundamentele,  biologische behoefte,  is het resultaat nóg meer ophoping van toxinen,  buitensporige  ontstekingen,  agressie, impulsiviteit en alle waarschuwingssignalen die  in  het kader hiervoor staan.4 Je kunt ontsteking zien als een lelijke eerstegraads brandwond, die je  sluipend van je  hersencellen en hun  verbindingen berooft,  waardoor  je dik,  moe en zwak wordt. 

 

 

Hoe ik bij toeval  de brein/body-as  ontdekte

 

In 2015 ontdekte  ik bij toeval een  doorbraak  over de brein-body.  Wat ik ontdekte is dat de  verbinding tussen die  twee  niet voor  de hand  ligt.  Ik  heb dat op de harde manier moeten  leren:  ik viel  flauw, zakte in elkaar en stootte  keihard  mijn hoofd. 

Je zou denken  dat ik  de  spreekwoordelijke ‘slimme  vrouw’ ben: arts,  opgeleid  aan  topuniversiteiten met een succesvolle carrière van ruim 25 jaar als  arts en verschillende New York Times-bestseller  boeken op mijn naam.

Maar  zou je naar de biochemie in mijn  cellen en weefsel kijken,  dan  zou je een  burgeroorlog aantreffen.  Wat je niet weet is dat  ik  ten tijde van mijn  val  een buik had die bedekt was met jeukende netelroos en eczeem  en  dat ik  last had van lekkende  darmen, losgeslagen darmmicroben die  uit balans waren geraakt en  ontsteking (en het  strakke  corrigerende  ondergoed  dat ik onder  mijn jurk droeg, hielp  daar zeker niet bij).

In die tijd was er  iets  aan mijn lichaam waar ik  niet dol op was. Om dat te  verhelpen deed  ik  het volgende: ik nam een besluit over een verandering in  gedrag en  moest  die hoe dan ook, als een  dictator,  doorvoeren. Als ik  terugkijk, zie ik  het als iets  dat  gebaseerd is op angst – angst om dik,  gescheiden, vervreemd van mijn  kinderen,  alleen,  dakloos  en  berooid  te worden, en nog  veel  meer vergezochte ellende.  Nu helpt angst  je daadwerkelijk om ergens aan te  beginnen  – een  paar kilo afvallen, minder  werken, en meer geduld hebben met je  kinderen. Maar als  de angst wegebde, viel ik weer terug in mijn slechte gewoontes en plakpleister-oplossingen.  Voor mij waren die pleisters te veel  Paleo-kwarktaart  eten in  de hoop dat  ik me emotioneel beter  zou voelen, terwijl ik een rem op mijn huwelijk  zette, ik geen  genoeg van drama kon krijgen en uiteindelijk harder  werkte én  doordramde. Ik probeerde mijn  teleurstelling  en frustratie in de hand te  houden  door mezelf  op een  manicure/pedicure  te  trakteren, maar dat voegde alleen maar  nog meer toxinen aan de hele  bende toe, waardoor mijn brein/bodyproblemen erger  werden.

Heus, ik realiseer me dat  jij  je eigen problemen in je leven wellicht anders  benadert. Ik neig naar de beperkende kant  van het geheel. Als  ik  wil afvallen,  houd ik me  aan strenge regels. Ik heb met meer dan genoeg vrouwen gewerkt die aan de tolerante  kant van het spectrum staan. Dus als zij zich uitgeteld, gefrustreerd of dik voelen, zeggen ze: ‘Nou, ik heb dit  stuk chocolade wel  verdiend.’ Of: ‘Hoog tijd voor  een wijntje.’

Ik begrijp het. Mijn  punt is dat  hoewel wij  als vrouwen  op verschillende manieren  reageren, we  allemaal onze  pleisters hebben. Dat is onze  manier om  ergens  omheen te werken. Die van mij was  nóg  meer  beperkende regels instellen en  meer afstand nemen  van mijn echtgenoot. Jouw manier  ligt  misschien op  het  vlak  van Franse  frietjes of  jezelf op een  decadente vakantie trakteren.

Maar toen ik op mijn hoofd viel, opende dat een  heel  nieuwe wereld voor me. Het gebeurde  tijdens een  gezellig  avondje met vrienden.  En, zoals ik  er nu op terugkijk, had  ik  de signalen  die mijn lichaam de hele dag  al gaf  genegeerd. Uitgedroogd.  Te  hard er tegenaan  gegaan.  Niet gegeten. Te gestrest.  Slaaptekort.  

Die  val had  ik over  mezelf afgeroepen.

Ik stond in  de keuken en  viel  flauw.  Boem. Mijn brein deed wat  het in een crisissituatie moest doen: het schakelde zichzelf  uit. Zoals  een machine plotseling stilvalt, zo stopte de bloedstroom in mijn  hersenen en verloor ik  het bewustzijn.  De achterkant van  mijn hoofd raakte de vloer zo  hard, dat  ik daardoor  een soort stuiptrekkingen  kreeg.  

Vier jaar geleden  ontwikkelde  ik een ernstig brein/bodyprobleem.  In eerste instantie voelde ik  me hulpeloos. Ik  merkte dat ik  in  een geheimzinnig gat viel waarvan de  meeste artsen  zich  niet bewust zijn en dat ze ook  niet kunnen  oplossen. Het  gevolg  was dat ik vanuit de spoedeisende hulp en spreekkamers naar huis  werd gestuurd met de typerende aanbevelingen van  een  gezondheidszorgsysteem dat geen idee had wat het met  me aan moest: bedrust in een donkere  kamer, zorg dat u minder stress heeft, probeer kalm te blijven, en geef het tijd. Intussen verergerden mijn symptomen. Ik  wist dat er iets fout  zat, dus was mijn eerste stap dat  ik de biologische principes, die achter de schermen  van mijn symptomen aan het werk waren, probeerde  te begrijpen. Dat  was  beangstigend, totdat ik had uitgevonden wat de  onderliggende oorzaak  was… en daarna de  oplossing. 

Ja, mijn val was traumatisch en beangstigend,  maar ook levensveranderend. Voordat ik  flauwviel, wist  ik weinig van de belangrijke rol die de  hersenen spelen bij  lichamelijk herstel.  Ik beschikte over medische boekenkennis, maar dat was  slechts een beperkte kijk op een veel complexer probleem.  Toen ik  op de  grond viel, beschadigde  ik  niet alleen mijn  linkerhersenhelft, ik kwam als een ander persoon uit die traumatische hersenbeschadiging.  Ik  veranderde van een gediplomeerd  arts, die  dacht dat ze het belang van de hersenen  begreep,  in iemand die  nederig en vol ontzag raakte over  onze neurologische krachten. En zo begon mijn  zoektocht om meer  dan een  capabele gynaecoloog en functioneel geneeskundig arts te worden.  Voor  mij werd het essentieel de centrale rol  te leren  begrijpen  die de hersenen  spelen bij  het genezen van het  lichaam. 

Dat zijn de lessen die ik jou,  beste lezer, aanreik in  Het Brein Body Dieet.

Ik was er beslist niet  van  op de hoogte  dat ik  een  brein/bodyrevalidatie  nodig had,  tot ik mijn  hoofd  stootte.  Ik  dacht  zelden, beter gezegd  nooit, na over  de verbinding  tussen  die twee. Mijn inzinking  zorgde voor een openbaring. Op mijn zevenenveertigste was ik  hormonaal in goede vorm dankzij  mijn  werk,  zoals ik in  mijn  eerste boek The Hormone Cure, heb omschreven. Mijn belangrijkste hormonen (oestrogeen, progesteron, schildklierhormoon,  testosteron  en zelfs cortisol) waren in balans. Maar toch, hoewel ik  niet langer een hormonale nachtmerrie was, deed ik geen recht aan  de biologische behoeften van een vrouwenbrein.  Ik  was  meer bulldozer dan vrouw. Het  gevolg  was  dat ik het waarnemend en  evenwichtssysteem van mijn  brein kwijt was, en opnieuw een staat van homeostase moest creëren  – een  staat van fysieke, mentale en  spirituele balans.  Op deze  pagina’s lees je  alles over hoe  je al deze toestanden kunt aanpakken. 

Wat ik  heb ontdekt, veranderde  radicaal mijn begrip over  hoe  je het  menselijk lichaam kunt genezen. Het blijkt dat  wanneer  je voor je  brein-body zorgt, je in feite  voor alle systemen  in  je lichaam zorgt: je  lichaamsgewicht-setpoint (je natuurlijke ingestelde lichaamsgewicht), angsten, depressie,  verslavende  neigingen, seksdrive, hart en bloedsomloop, gastro-intestinale en  immuunsystemen  en, natuurlijk, het endocriene systeem, van je  schildklier tot je geslachtsorganen. Herstel  van je  brein lost heel veel kleine en grote gezondheidsproblemen op, van alledaags en  hinderlijk, tot geheugenverlies en levensbedreigend.  Het pakt vele irritante lichamelijke  symptomen die je  hebt  bij de  wortel aan. En het proces dat je  leert  te hanteren, kan wel eens  het belangrijkste gereedschap in  je  arsenaal blijken te zijn.

De  definitie van een gezonde brein-body is dat  je brein en je body in harmonie  zijn met elkaar.  Zo  zal je darmstelsel op een helende manier  met je brein communiceren, en  zo zal je hart  het overactieve  stressresponssysteem van je brein vertellen dat het wel wat kalmer aan mag doen. Kortom,  een gezonde brein-body betekent dat  je gevrijwaard bent van de ontsteking die de  inzinking  van je brein/body  veroorzaakt. Deze ontsteking speelt op als  gevolg van  de  stressfactoren en omgevingstoxinen  in ons moderne  leven. Net als ik ben  je je  waarschijnlijk helemaal niet bewust van je  eigen  ontsteking, of  niet  eens van  je brein/bodysymptomen. Eerlijk gezegd  had ik een  muur opgeworpen  tussen mijn brein en  mijn body. Zoiets als de scheiding tussen  kerk en  staat. Misschien  heb jij wel precies hetzelfde gedaan.

In het algemeen handhaven de meesten van  ons die scheiding tussen  ons brein en ons lichaam, maar houden  daarmee in  feite  een façade op. Een voorbeeld; na het golfen  heeft mijn echtgenoot pijn in  zijn schouder. Oftewel,  de pijn en ontsteking die van zijn schouder uitstralen, vertellen hem dat hij  er ijs  op moet  doen. Zijn  brein gaat  tegen de  pijn in met een achteloos ‘Ik heb het te  druk  om er ijs  op  te doen, ik neem wel een  ibuprofen.’ Echter, het pad naar totale gezondheid vereist dat  we  de  symbiotische werking  tussen  brein  en  body  erkennen, en dat  is wat  ik je in dit  boek  leer te  doen.  Wanneer je  eenmaal de  muur tussen  brein  en body begrijpt,  zal het ook gemakkelijker zijn hem af  te breken  en weer een gezonde relatie tussen  die  twee te bereiken,  én duurzaam gezond te worden.

Ik was  een paar maanden  een compleet  wrak –  ik lag het grootste deel van  de dag in een donkere kamer,  misselijk, kon een tijd niet  autorijden, was extreem gevoelig voor geluid, niet in  staat  om  te  werken, te sporten vanwege mijn slechte evenwichtsgevoel,  en niet in staat om te lopen.  Ik bracht  gedwongen meer  tijd zittend door dan ooit  tevoren in mijn leven, omdat ik wel moest; ik had geen keuze. Maar  er gebeurden ook heel  gunstige  dingen.

Ik begon  te luisteren naar de  subtiele momenten van raad die uit mijn hart  kwamen,  zelfs  met  mijn brein offline.  In het begin was  er zachtheid en  stilte omdat ik nu eenmaal niet veel kon doen. Ik hield op  met alle gedachten over  ‘ik-zou-eigenlijk-moeten’. Ik zóú moeten sporten, ik  zóú vanavond  moeten werken.  Lichamelijk kon ik dat gewoon  niet. In het begin voelde dat als falen.  Maar omdat ik mijn innerlijke  dictator niet  langer kon volgen en me ook  niet  meer kon begraven in mijn werk  noch het bekende pleisters  plakken, het verdoezelen,  het eromheen draaien wat ik deed om  me  tijdelijk beter te voelen, werd ik  tot op het  bot  ontleed, en was alleen ík nog  over,  een nieuwe  versie van mezelf.  Ik kon me zelfs niet meer distantiëren van mijn echtgenoot, want ik was afhankelijker van hem  dan  ooit  tevoren. 

En weet je wat?

Hij vond het geweldig. Hij  vroeg of ik  niet wat vaker op mijn hoofd kon  vallen.  Ik zat  niet langer ’s avonds laat in  bed agressief op mijn laptop te tikken. In de loop van  de tijd kwam  er meer lachen, seks en ‘stilte’ voor in  de  plaats. Val op je hoofd, verbeter je huwelijk!

In de  loop van de tijd beperkte die zachtheid zich niet langer  tot  alleen de relatie  met mezelf,  of met mijn  echtgenoot, maar  breidde die  zich uit naar mijn relatie met mijn kinderen, zusjes, ouders, vrienden, en patiënten. 

Wanneer mijn kinderen in  het verleden naar mij  toe kwamen met iets wat niet goed ging  op school, kwam die ‘slimme  vrouw’ in mij direct met ideeën hoe dat opgelost kon worden. Maar toen ik  in bed lag te herstellen  van mijn val, was  het enige waar ik toe in  staat was ze vragen of  ze bij  mij onder het dekbed wilden komen.  En in plaats van  ze  de antwoorden te  geven, vroeg ik  waar  hun hart om vroeg  of  wat het hen influisterde. 

Mijn brein kan dit  niet  alleen  doen, had dat  nooit  gekund  en zal  dat  ook nooit alleen kunnen. In plaats  van alleen  maar slím  zijn, werd ik compléét. Ik leerde dat het hart andere en belangrijker dingen kan onderscheiden dan  het brein.  Het brein is niet het controlecentrum  voor het vrouwelijk lichaam;  dat  is je hart,  als  je maar  stil  genoeg bent om  te luisteren en  sterk genoeg om  je eraan over  te geven.  

Ik ben hier om jou een betere manier naar deze heelheid  aan te leren, zodat jij  niet  zoals  ik  een trauma hoeft  te  ondergaan. Het hoeft jou geen maanden te kosten  om deze  lessen te leren. Ik vraag  niet meer dan  40  dagen.

 

 

Wat ik  leerde  was schokkend

 

Terwijl ik van mijn brein/bodyverwonding  genas, leerde ik veel  verbazingwekkende dingen. Allereerst dat zenuwcellen (neuronen)  behoorlijk  delicate wezentjes zijn, veel minder sterk dan ik altijd  had aangenomen.  Je  kunt ze gemakkelijk breken  en beschadigen door ontsteking. 

Ten tweede zat  ik vol brein/bodytoxinen.  Hoewel ik ‘clean’ leefde en aannam  dat  elke  maand  ontgiften me wel  in de veilige zone  zou houden, moest er veel meer  gebeuren  als het aankwam op de  toxische lading in mijn  brein-body. Daarmee bedoel ik, dat ik nog belangrijke  stappen  moest nemen, die verder gingen dan het  fundamentele werk dat ik in mijn  eerste drie  boeken  had beschreven. Allerlei soorten toxinen zijn gelinkt aan vage breinsymptomen die in verband staan met geheugen, focus, impulscontrole, veerkracht, libido,  gewichtstoename en stemming. Ze gooien alles  overhoop doordat ze  de normale balans in  brein en  body verstoren.  

Ten derde had ik prediabetes,  en  die kwaal was de  oorzaak van mijn  val. Prediabetes is  een brein/bodystoringstoestand, die mijn bloedsuiker als een dolle omhoog en omlaag liet gaan, waardoor de bloedtoevoer naar mijn hersenen veranderde, mijn darmen  en daarna mijn brein lekkend  maakte, mijn mitochondria beschadigde  en  die ervoor zorgde  dat mijn bijnieren zich een slag in de rondte werkten. De  oorspronkelijke oorzaken van  mijn bloedsuikerproblemen, insulineblokkade  en huizenhoge stress, werden  een  belangrijke  trigger voor mijn brein/body-inzinking. Ik  wil jou graag leren hoe je met deze problemen om  kunt gaan.  

Je brein gebruikt hetzelfde  enzym, insuline-afbraakenzym genoemd, voor een  tweeledig doel: het  verwerken van insuline  nadat het is gebruikt  en het  opruimen  van een potentiele toxine, bèta-amyloïde. Deze toxine wordt  in verband gebracht met  alzheimer.  De ontdekking dat insuline en bèta-amyloïde hetzelfde afbraakenzym gebruiken,  is een doorbraak in  ons inzicht in de brein/bodyconnectie.5

Verder  blijkt  dat dit enzym beide  taken niet tegelijkertijd kan uitvoeren. Als het enzym druk bezig  is met het  afbreken van insuline  omdat  je bloedsuiker te hoog is (zoals die van mij was) – en daarvoor de  insuline verdrijft om te proberen  bloedglucose in de cellen te  krijgen –  is  jouw insuline-afbraakenzym niet  in staat om tegelijkertijd  bèta-amyloïde af te breken. Als gevolg  van die verminderde schoonmaak kan de plakkerige bèta-amyloïde zich extreem opstapelen in toxische zaadjes, daarna in afzettingen en uiteindelijk in plaque,  een  kenmerk  van  alzheimer.6 Wanneer de bèta-amyloïde zich verder dan een bepaald punt  opbouwt,  wordt het giftig voor  de zenuwcellen, vernietigt het synapsen (de verbindingen tussen  zenuwcellen) en  stimuleert het breinontsteking, dat op zijn beurt nóg meer  toxische bèta-amyloïdeophoping bevordert. Hoge bloedsuiker en bèta-amyloïdeophoping  vormen een  vicieuze cirkel die je moet willen vermijden,  tenzij je  graag je verstand  verliest als  je ouder wordt! (Hoewel  het belangrijkste punt  in dit boek niet gaat over het  voorkomen of  terugdraaien van alzheimer, zijn  mijn  strategieën wel gericht op het  terugdraaien  van insulineblokkade, wat al helpt de  meeste gevallen  van alzheimer te voorkomen.  Inclusief  vroege manifestaties  zoals  vergeetachtigheid  en stemmingswisselingen.)  

Als laatste realiseerde ik me  dat ik na mijn zwangerschap  nooit meer mijn  volledige breinfunctie terug had gekregen. En mijn laatste zwangerschap was toch  al ruim  tien jaar geleden! Terwijl ik maar doorworstelde  en me afvroeg waarom moeder zijn zoveel werk was en zoveel moeilijker vergeleken  met mijn  medische carrière,  ontdekte ik dat  het  herstellen van  mijn breinfuncties  een  enorm verschil maakte in hoe ik  me  van dag  tot dag voelde.  

Hoe meer ik leerde, hoe meer  ik  wilde weten waarom artsen  en andere medische  specialisten zwegen  over brein/bodygezondheid. Het is  vrijwel zinloos –  of ten minste incompleet  en tegenstrijdig – om andere gezondheidsproblemen aan  te  pakken als we niet eerst kijken wat er met het  besturingssysteem van het lichaam,  het  brein, aan  de hand is.

Onthoud: het brein  is het ultieme  outputcentrum voor alle inspanningen  van het  lichaam. Als  we niet goed eten, niet goed bewegen en niet slapen, is de primaire impact daarvan op de hersenen.  Het een  bestaat niet zonder het  ander.  Nogmaals  voor  de goede orde:  je  kunt geen gezond brein  hebben als je lichaam stuk is, en  je  kunt geen gezond lichaam hebben  als je brein stuk is, vol zit met  toxinen, ontstoken  en hyperalert  is en  krimpt. Totdat  we de  brein/body-as  beter begrijpen, zullen we  aan ontelbare problemen blijven lijden. Problemen waar we  elke dag  last van  hebben en die er zelfs de oorzaak van  kunnen zijn dat we korter leven.  Het is  tijd om dat terug  te draaien. Je zult leren hoe  je een spectaculair verschil kunt  maken in hoe  je  je  voelt, waarschijnlijk zelfs  meteen, als je je aan  het 40-dagenprotocol houdt!

 

 

Hoe  de reguliere geneeskunde  ons in de  steek  laat

 

Om het zwak uit te drukken: de  reguliere geneeskunde  heeft mij in  de steek gelaten. Allereerst  stak het mij  dat mijn  symptomen niet  serieus werden genomen. Toen werd ik  kwaad  omdat ik niet wil dat  de reguliere  medische  wereld ook  jou in de steek laat.

Vrouwen in  mijn  praktijk vertellen me: ‘Ik voel me  niet  goed.  Het  lijkt  of ik  een wedstrijd loop die ik niet kan winnen. Niet een van mijn andere artsen  helpt me,  laat staan dat ze luisteren. Ik word weggewuifd. U bent mijn laatste hoop.’ Ze voelen zich  niet goed: niet helder  van geest, hongeriger, meer opgeblazen, vergeetachtiger, nerveuzer en ongelukkiger dan ooit  tevoren.  De epidemiologie bevestigt dit.  Zie  de statistieken hieronder.  

Wanneer  ze hun artsen deze symptomen voorleggen, krijgen ze slaapmiddelen  voorgeschreven of medicijnen tegen  angst of depressie, mogelijk zelfs  met de  nodige arrogantie en  ongeduld (of met een voorzichtige suggestie ‘om eens met iemand te  gaan  praten, een therapeut misschien’,  alsof hun problemen uitsluitend  psychisch zouden zijn). Het lijkt alsof de  veelvoorkomende symptomen van  een  vrouw  van boven de veertig minder recht hebben op hun aandacht en probleemoplossende  capaciteiten. Deze voorgeschreven  medicijnen helpen  nauwelijks, zijn soms  erger dan  een placebo, kunnen verslavend zijn  en  maken je  eerder suf in plaats van de onderliggende  oorzaak aan te pakken.  Ik weet dat het verleidelijk is  om  de oplossing  in een pil te  zoeken,  maar  laten we  eerlijk zijn, wanneer  was de  laatste  keer dat een pil  jouw problemen echt oploste? Laat me al helemaal  niet beginnen  over de bijwerkingen: nog meer gewichtstoename, seksueel niet meer goed functioneren (waaronder moeite  om een orgasme te krijgen)  en mogelijk ook dementie! 

Tegelijkertijd volgde Harvard  22  jaar lang 52.135 vrouwen van middelbare leeftijd voor een  groot onderzoek.  Dit recente onderzoek  toonde  aan dat  slechts 13 procent van de vrouwen geclassificeerd kan  worden  als mensen die  ‘gezond  ouder worden’. De definitie van gezond  ouder worden was: geen achteruitgang  van het geheugen, van lichamelijke  fitheid of  mentale gezondheid, en  vrij zijn van  elf belangrijke chronische ziekten. Dértien procent!7 Een vergelijkbaar  onderzoek onder medewerkers  in  de  gezondheidszorg (92.837 vrouwen  en 25.303 mannen) liet zien dat matige gewichtstoename, 2,5 tot  10 kilo,  als volwassene  in de leeftijd  van eenentwintig tot vijfenvijftig  jaar, in verband  kan worden  gebracht met significant verhoogde risico’s op chronische ziekten  en een  lagere  kans op gezond ouder worden.8  Dat is geen  verrassing; gewichtstoename is een brein/bodyprobleem dat ervoor zorgt dat  je een groot  risico loopt op andere chronische  aandoeningen, zoals  hoge  bloeddruk, hartaandoeningen,  diabetes en obesitas-gerelateerde  kanker.  

Breinstressoren kunnen  dan wel voor de meeste vrouwen en  artsen  onder de radar vliegen, maar  niet  voor  het gevoel  van  je lichaam voor homeostase. In  de loop  van de tijd zorgt alleen de hoeveelheid al voor toxische overbelasting. We  hebben geen  tijd gehad om immuniteit  te  ontwikkelen, fysiek noch  mentaal. Kijk alleen maar  eens naar  het ongebreidelde gebruik van  internet en  mobiele telefoons in  de  laatste 10 jaar. Sindsdien is er een parallelle stijging in  de verbroken brein/bodyverbinding opgetreden met symptomen als  oplopende  stress, angstgevoelens,  sociale  eenzaamheid, depressie, obesitas en een  slechte kwaliteit van  leven.  Vooral onder  de ‘constante checkers’.9 Het is geen wonder dat ik  geobsedeerd ben door de  brein-body.  Er  zijn echter weinig artsen  die dat  ook zijn! Maar het doet  wel van alles met  ons  hoofd.

Laat  me het  even kort samenvatten: vrouwen weten intuïtief  dat er sprake  is van een serieuze epidemie van een kapotte  brein-body,  net zoals de  wetenschappers die  de ziektegetallen  meten. Artsen,  uitzonderingen daargelaten, weten dat  niet.

Artsen kunnen je vertellen,  zoals  ze  mij  vertelden,  dat angsten,  depressie en moeite hebben  om het woord te  vinden dat  op  het puntje van je tong ligt, gewoon onvermijdelijk horen  bij ouder worden. Gewichtstoename? Artsen halen hun  schouders  op en  vertellen ons minder te eten en meer  te bewegen,  zelfs als deze strategieën bijna geen van alle werken. Je bent  gewoon een  iemand die geen geluk  heeft gehad  in het grote geheel der dingen. 

Werkelijk? Dus  een op de drie  vrouwen van  boven de veertig heeft geen geluk gehad en  heeft een potentioneel  gevaarlijk geneesmiddel  nodig? Ik denk het niet! 

Dit is de reden  dat vrouwen bij  alternatieve therapeuten  terechtkomen, in  de hoop dat  een osteopaat of  een heler met  kristallen  (of zelfs  vrijwillige bijensteken, of  een medisch medium) hun aanhoudende, vervelende klachten misschien kan verhelpen. De alternatieve benaderingen  zouden zo een paar  uur kunnen helpen,  maar worden niet noodzakelijk ondersteund  door  het beste bewijs,  zoals willekeurig gecontroleerde klinische onderzoeken. (Persoonlijk zweer  ik bij acupunctuur, dat gebaseerd is op eeuwenlange praktijken, gecombineerd  met rigoureuze en bewezen functionele geneeskundeprotocollen.) Maar nog  altijd zijn vrouwen wanhopig (zoals  ik was), wat tot een voor het grootste  deel  kritiekloze acceptatie van  soms onbewezen therapieën leidt, die je symptomen op de lange duur  zelfs  zouden kunnen verergeren. 

Eerlijk gezegd  ben  ik  wat terughoudend  om reguliere artsen te  bekritiseren. Ik  wil graag met ze samenwerken om samen de  beste benadering, gebaseerd op bewijzen, te zoeken.  Ik ben samen met reguliere artsen opgeleid aan de Harvard  Medical School en daarna aan de Universiteit van Californië in San Francisco, en  ben  er dus  zelf  ook een geweest. Ik  ben omringd door conventionele artsen in  mijn professionele  en sociale leven. Hun treft geen  blaam;  zij werken immers in een kapot gezondheidszorgsysteem  dat  zich haast om  in niet meer dan zeven  minuten  een snelle diagnose  te stellen.

Artsen wijzen naar de vooruitgang die is  geboekt bij ziekten als darmkanker en heupfracturen.10 Maar brein-gerelateerde aandoeningen, waaronder het onvermogen om te  focussen  en de aandacht erbij te houden, af te vallen, zich vrij te voelen van zorgen en depressieve  gedachten  en  het  ontwikkelen  van alzheimer, verergeren.  De stijgende lijn  in deze  breinproblemen valt  samen met toenemende blootstelling aan  toxinen in eten, langdurige  stress en  het milieu. Vrouwen ervaren iets  heel belangrijks: hun lichamen reageren normaal op  een afwijkende  set stressoren, maar ze  hebben er geen  idee van dat dit speelt. Als we dit  proces willen  omkeren, begint ons  werk als artsen en verlichte burgers nu  pas. Door het protocol in dit  boek te  volgen, ga jij op weg  om de echte  gezondheid  en  evenwichtige lifestyle  te ontdekken. Dat  zul  je  moeten doen binnen  een groter  ecosysteem van uitdagingen, zoals dysfunctionele eetgewoontes, gebrek aan voldoende beweging, een toxische omgeving, ontsteking in de brein-body en een gezondheid die lijdt  onder deze zaken.

Achter elke brein-body-gerelateerde aandoening  zit  in beginsel  een  probleem in  het  lichaam.  De meeste artsen en hun vrouwelijke patiënten hebben  geen idee  dat het lood in hun lipstick  hun  gedachtegang langzamer maakt of  dat het  typische Amerikaanse en  westerse dieet  tot dementie  leidt of dat stress op je brein verandert in pijn in je nek. Dit  lijkt een beetje op schreeuwen  tegen je kinderen als  ze vragen ‘wat  eten we vanavond’, terwijl je in  werkelijkheid echt kwaad op  je  baas bent omdat hij net drie nieuwe opdrachten aan je toch al  veel  te zware  werklast heeft toegevoegd. Het  is belangrijk om verder te kijken dan je neus lang  is in plaats van naar het eerste het beste symptoom.

Intussen  hebben  vrouwen het gevoel dat  ze meedoen aan  de ratrace en moeten volhouden,  ondanks de  symptomen. Ze gaan slapen terwijl ze bang zijn dat hun  breinfunctie achteruitgaat, dat hun gezondheid aftakelt en dat er  niets aan te doen is. Ze voelen  zich klemgezet vanwege dezelfde  oude patronen: gewicht waar  geen  verandering in komt,  beweging waar ze geen  tijd voor hebben, zorgen over  hun baan of hun  gezin en  te moe zijn  om veranderingen door  te  voeren. Of  ze  stellen zichzelf gerust door te denken dat  het  allemaal niet zo erg is,  waarschijnlijk  omdat ze niet zien in hoeveel opzichten  hun brein/bodyverbinding  niet goed werkt. Ik weet dat, niet alleen omdat ik dat  zelf heb ervaren, maar ook omdat ik  het van duizenden vrouwen  in  mijn praktijk te horen heb gekregen. 

Onder vrouwen  komt probleemdrinken steeds meer  voor.  Net als  chronische pijn. Tegelijkertijd dalen scherpzinnigheid  en geluksgevoelens.  Zonder voldoende aanwezige  neurotransmitters – de  chemische  boodschappers die informatie tussen het brein en de body  uitwisselen – die  zouden kunnen helpen, treedt  er  geen onderbreking op voor je de  volgende slechte keuze maakt  over voeding of andere lifestylefactoren. Het  nettoresultaat? Je zit gevangen  in een  body die je niet  wilt of nodig hebt. Ik begrijp dat  wel: vrouwen hebben het  te  druk, zijn te moe en  te gestrest om hun  toekomstige gezondheid voorrang te geven boven de kortdurende verlichting.

Het is een  geval  van  zelfbehoud dat de verkeerde kant is opgegaan. Zelfbehoud  houdt je  gevangen in de vecht-vluchtmodus.  De oude  ‘bedrading’ is gebaseerd  op overleving, maar  doet niets voor je huidige  behoefte aan genuanceerder gedrag, zoals een inventieve houding tegenover  je partner  of baas. In plaats  daarvan  krijgen we te maken met  gedachtepatronen  die  diepgewortelde neurale  banen  in het brein creëren, die weer tot  angsten, pijn, depressie en zelfs  verslaving leiden. En dan is je brein  niet meer in staat om jou van dienst  te zijn  wanneer  je  het nodig hebt. Gedachtepatronen veranderen niet, tenzij  we  de  fysiologie erachter vervangen door  fysieke  oplossingen  – verse voedingsstoffen, voldoende bloedsomloop en toxinevrije  gedachten, ondersteund  door een doordachte  training om aardiger en behulpzamer  voor onszelf  te zijn. De tools die  je  in dit boek  krijgt aangereikt, krijg  je  zeer  waarschijnlijk niet in de praktijk van  je eigen  huisarts.

 

 

De brein/body-inzinking in getallen

 

Na mijn  val heb ik  de  bestemming van mijn brein  herschreven,  en  daarmee de bestemming  van mijn hele body. Toen ik aan de beterende hand was, werd ik gedwongen  om een droevige opsomming van zaken  op  het gebied van onze gezondheid  onder ogen te zien, een stille  epidemie van brein/bodyontkoppeling, die  tot brein/bodyfalen  leidt. Hieronder slechts  een paar kwalijke statistieken:

 


	Een  op de  drie  Amerikanen wordt geplaagd door angsten of depressie.  Vrouwen krijgen hier twee keer zo vaak  mee te maken als mannen.



	Een  op de vier vrouwen boven de veertig slikt een antidepressivum  – antidepressiva zijn in de laatste tien jaar  driemaal  meer voorgeschreven  dan  daarvoor, ondanks  bewijs dat antidepressiva slechter zijn dan  placebo’s. 



	Tachtig  procent van  de vrouwen is  ongelukkig met haar lichaam, en  dat  is niet verwonderlijk, want het lichaamsgewicht-setpoint blijft stijgen, een zeer  belangrijk  teken van  een brein/body-inzinking. Hier in de Verenigde Staten, maar ook in Europa,  worden we almaar  dikker.11 In Nederland kwam  overgewicht gedurende  de  gehele periode  1990-2017 meer voor bij mannen dan bij vrouwen en obesitas meer bij  vrouwen dan bij mannen. Het percentage mannen met overgewicht steeg van 36,9%  in  1990 naar  52,0%  in 2017. Ook het percentage vrouwen  met  overgewicht steeg,  van  33,4%  in 1990  tot 45,7% in  2017. (Bron: RIVM)



	Twintig  procent  van de Amerikanen,  voornamelijk vrouwen,  lijdt aan eetverslaving.12 In Nederland lijden ongeveer 200.000 mensen aan een eetstoornis. Hieronder vallen boulimia nervosa, anorexia nervosa, orthorexi, en Binge Eating  Disorder (BED) oftewel (vr)eetbuien. (Bron:  Voedingscentrum)



	Stressniveaus blijven  in Amerika maar stijgen;  twee derde  van de Amerikanen ervaart ernstige stress  over de toekomst. In Nederland is  stress op  het  werk beroepsziekte nummer één. (Bron: ministerie van Sociale  Zaken en Werkgelegenheid)



	Elke dag overlijden  meer dan negentig  Amerikanen  aan een opiatenoverdosis –  waaronder voorgeschreven pijnstillers, heroïne  en fentanyl.



	Ten minste vierentwintig miljoen  mensen in Amerika  zijn verslaafd  aan alcohol en  drugs. Tien procent  van de Amerikaanse volwassenen gaat  zich te buiten  aan alcohol, waaronder  het aantal  vrouwen het meest stijgt.  In Nederland zijn twee miljoen mensen verslaafd aan  drugs/alcohol. (Bron: GGZ Connect) 



	Traumatische hersenbeschadiging komt vaker  voor, en  bij vrouwen  veel erger dan bij  mannen:  vrouwen lopen bij het sporten vaker een hersenschudding op en geven meer symptomen van traumatisch  hersenletsel aan (en de symptomen die  zij ervaren zijn ernstiger  en het herstel ervan duurt langer).



	Internetverslaving is  een groeiend probleem  dat  17 procent van  de tieners raakt  en een  rol  speelt  in de uitzonderlijke stijging van angst, depressie en zelfs obesitas onder adolescenten.13  In Nederland zijn  meer  jongens verslaafd  aan risicovol gamen, en meisjes meer  aan  sociale media.  (Bron:  Nederlands Jeugdinstituut)



	Beroertes zijn de derde belangrijkste doodsoorzaak  onder  vrouwen, en de vijfde  belangrijkste doodsoorzaak onder  mannen.  Na  een herseninfarct hebben vrouwen slechtere vooruitzichten dan mannen en meer kans op een  nieuw herseninfarct. In Nederland krijgen jaarlijks 43.000 mensen een beroerte –  117 mensen per dag  – waarvan 80 procent een herseninfarct  en 20 procent een hersenbloeding. Elk jaar overlijden  er 9500  mensen aan een beroerte, van wie mannen  gemiddeld 79  jaar  zijn en vrouwen 84  jaar.  (Bron: Nederlandse  Hartstichting)



	Een  op de acht  babyboomers klaagt over geheugenverlies,  wat 13 procent van de mensen boven de  60 is.  



	In 2015 werd wereldwijd bij  meer dan 47 miljoen mensen dementie vastgesteld, en  dit  getal zal  naar alle  waarschijnlijkheid tegen het  jaar 2050 verdrievoudigd zijn. 



	Elke zesenzestig seconden wordt de diagnose  alzheimer  bij  iemand gesteld, en momenteel hebben 5,5 miljoen mensen deze  ziekte, maar dat  aantal zal in 2050  verviervoudigd zijn. In Nederland  wordt elk uur bij  5  mensen dementie  vastgesteld. alzheimer is met 70 procent de meest voorkomende vorm van  dementie. Men  verwacht dat de komende  25 jaar  het  aantal  mensen met dementie verdubbelt tot een half miljoen. Een op de drie  vrouwen krijgt dementie, bij  mannen is  dat een op  de zeven. (Bron:  alzheimer Nederland)





 

Zoals je ziet,  treedt  een brein/bodyinzinking in alle fases  van  het leven  op, van pubers tot bejaarden en bij iedereen  daartussen. Ze treedt op bij  mannen en vrouwen, hoewel  als  gynaecoloog  mijn focus ligt op hoe  ik vrouwen kan  helpen  te  herstellen, resetten,  zodat ze  er beter uitkomen dan ze ooit  waren. Brein/bodyloskoppelingen treden  op  verschillende manieren op, afhankelijk  van hoe jouw  specifieke genen reageren op  je  omgeving.  Maar wat  ik jou graag wil laten weten,  is dat deze verschillende symptomen  en aandoeningen allemaal  een vergelijkbare oorzaak hebben: ontsteking  van  het brein  leidt  tot verlies  van fysiologische  balans, oftewel de homeostase. Het ergste van dit  alles  is dat de conventionele geneeskunde meestal steken laat vallen, omdat vrijwel al deze  aandoeningen van de brein/body-inzinking te voorkomen  én omkeerbaar zijn. Laat  me dit herhalen: ik kan je  laten  zien hoe  je deze symptomen compleet  vermijdt  en  hoe je bestaande  aandoeningen terugdraait, zodat je  af kunt  vallen en je je weer thuis  voelt in  je  brein-body. 

De  primaire oorzaak  van je symptomen omvat blootstelling aan  toxinen, van de  toxische stress door te veel verplichtingen tot bestookt  worden  met endocriene verstoorders, zoals obesogenen (gluiperige toxinen die jou van een gezond gewicht beroven),  en dementogenen  (toxinen die jou  van je cognitief functioneren  beroven). Als  je begrijpt hoe toxinen ontsteking  in de body en het  brein opdrijft en zo normale activiteit verstoren, dan zul  jij  ook de  beste  scenario’s  begrijpen  om  je  symptomen te  verlichten en het brein/bodyprobleem op  te lossen.  Kortom, ik ga  je leren hoe  je fysieke en mentale immuniteit kunt  ontwikkelen  tegen dat  constante bombardement van  gifstoffen, zodat je kunt afvallen, je breinmist kunt  opruimen,  verslavende patronen  kunt  loslaten, kalmer en  vrolijker wordt, en je je  dat woord op het puntje van je tong weer herinnert.  

Is dit  nu een  geval  van ongefundeerde chemofobie  en mensen angst aanjagen over toxinen? Nee. Ik geloof in een  op wetenschap gebaseerde  benadering  van gezondheid.  En dat we het  minder ingewikkeld moeten maken.  We kennen allemaal de  belangrijkste zaken voor een gezonde lifestyle: eet meer  groenten, drink minder  alcohol,  beweeg meer, zorg voor voldoende slaap, koester  goede relaties  en  verbind je met doel en reden. Natuurlijk weet ik door mijn werk in de loopgraven dat gezond verstand zelden  de  norm is.  We  hebben  allemaal  hulp nodig om deze belangrijkste zaken op een gezonde, productieve manier in onze levens in  te  passen. Plus de  nodige  aanvullende strategieën die de wetenschap bij ons  over  de  schutting  gooit. Verder heb ik in al die jaren dat ik voor vrouwen  zorgde  gemerkt, dat veel vrouwen  de juiste genen missen die toxinen opruimen en ontsteking terugdraaien. Soms  hebben  we  gewoon extra hulp  nodig met  deze complicaties zodat wij ons op ons best kunnen voelen.

Als het op  de  brein/bodyinzinking aankomt,  leert  het Brein Body Dieet  je de  op wetenschap gebaseerde gewoontes die werken,  en het verschaft opheldering over wat niet werkt. Zo  kun  jij  voorkomen dat je je tijd,  je geld en je middelen verspilt. Je  zult je  beter  voelen, in  feite  zelfs  ongelooflijk goed, wanneer  je je  brein-body én je leven weer terugkrijgt.  

 

 

Succes met  het  Brein  Body  Dieet

 

Misschien moet je je geheugen  opfrissen om die breinmist te verdrijven  of een ander  probleem  herstellen, zoals een uitdijende taille, depressie, koopverslaving of hoofdpijn.  Het kan ook zijn dat  je de neiging hebt humeurig te worden, veel  piekert,  vergeetachtig  bent of lijdt  aan een toxische overbelasting die  je  niet langer aankunt. Misschien  ontdek je  wel dat de  moeite die  je hebt om je impulsen  onder controle te houden, voortkomt uit een  dopaminetekort.  Of misschien ben je  wel net als ik en  is je belangrijkste  doel  de aan  leeftijd gerelateerde cognitieve achteruitgang  op een afstand te houden,  het  creëren van een gelijkmatige gemoedstoestand en vruchtbare  en diepere  relaties in stand te houden. Om  de  strijd tussen de  rechter- en linkerhersenhelften weer in balans  te brengen heb je  de natuurlijke, aangeboren kracht van de  brein-body nodig, ook om tot de kern van lichamelijke problemen te komen, die  onmogelijk te  duiden lijken.

In het kort, lees je in de komende hoofdstukken verschillende  succesverhalen over  het Brein  Body Dieet.

 

Tamara (38), kwam in mijn praktijk met  klachten  over vermoeidheid en gewichtstoename. We ontdekten dat ze de ziekte  van Hashimoto had (een schildklieraandoening) en dat  haar lichaam toxische kwikspiegels bevatte. Testen lieten  zien  dat haar ontgiftingsgenen onder de maat  werkten, dus  vonden we een manier om  daaromheen te werken. Na het afmaken  van het  protocol daalden  haar kwikspiegels evenals haar gewicht;  in  totaal verloor  ze 12  kilo. Tamara laat niet langer tekenen van auto-immuun thyroïditis zien (haar  test voor  antilichamen waren normaal) en  blijft nu op een gezond gewicht. 

 

Ruthie kampte met  een  eetstoornis  en eetverslaving,  die na haar zwangerschap erger werden. We  ontdekten waar het  probleem zat; een  klassieke  onbalans van lage  spiegels van het plezierhormoon in de hersenen,  dopamine. Bovendien at  ze te  veel zeer  smakelijke dingen, zoals nachos  en taart. Zwangerschap  en  suiker lieten letterlijk haar brein krimpen, waardoor  ze minder vindingrijk werd en niet in  staat was haar trekaanvallen te weerstaan. Nu, op haar  52ste, is ze hersteld nadat ze het Brein Body Dieet heeft  gevolgd.

 

Karen  (45) genas van haar getob en angsten door een paar kleine, maar consequente veranderingen in haar eetpatroon. Daardoor veranderde haar microbioom,  zwemt ze nu regelmatiger en neemt een natuurlijke  ontspanningspil, zoals ik in  het protocol  heb aangegeven.

 

 

Wat  kun je  verwachten?

 

Het Brein Body Dieet laat je  zien hoe je de symptomen van een brein-body die uit balans  is, kunt aanpakken. Om specifiek  te zijn, geef ik je de handvatten  zodat jij het volgende kunt  doen:

 


	Toxinen kwijtraken, inclusief  die obesogenen  en dementogenen die ik eerder  heb genoemd.  Ze veranderen je  manier van denken, zorgen  voor slechte gewoontes  en obsessies,  maken je  hongeriger en moe, en ze verhogen je risico op cognitieve achteruitgang en  geheugenverlies. In het algemeen zorgen  ze  ervoor dat  jij je niet jezelf voelt.  



	Het vaste  lichaamsgewicht-setpoint, dat het moeilijk  maakt voor jou om  af te vallen, in  je brein  veranderen.  



	De grijze massa (hersencellen) die je kwijt was door  je  zwangerschap  en/of overmatige alcoholgebruik weer terugkrijgen. (Die grijze massa is verantwoordelijk voor verwerking en kennis.)  



	Je kracht verbeteren  (vooral  de  kracht in je  benen, die de  beste voorspeller is van  je cognitieve functies op latere leeftijd).



	Je mentale gezondheid  terugkrijgen en stabiliseren, en burn-out,  depressie  en angst voorkomen.



	Jaren aan je leven toevoegen door  de gezondheid  van de mitochondria  te  herstellen, die beschadigd zijn geraakt door de combinatie van te veel suiker  en vet, oxidatieve schade, zware metalen en xenobiotica (stoffen die  niet van nature in  organismen zitten). 



	Dieper slapen, het glymfatisch  systeem verbeteren en meer bèta-amyloïden  opruimen – de potentiële toxine  die aan alzheimer bijdraagt. (Speciale lymfevaten, het glymfatisch  systeem, gaan tijdens  de slaap open en voeren gevaarlijke neurotoxinen  vanuit  de hersenen af.)



	De  balans in  je  darmflora terugeisen, zodat  ontsteking wordt voorkomen, net als auto-immuniteit,  hormonale problemen en  gewichtstoename. 



	Brein-gerelateerde neuro-ontsteking en degeneratieve ziekte  voorkomen of terugdraaien, waaronder geheugenverlies, alzheimer en multiple  sclerose.  



	Een grotere  mate van je ‘compleet voelen’ creëren. Ik zou dat  neuro-spiritualiteit willen noemen.





 

Ik deel met  jou de exacte principes die ik heb onderzocht  en ontdekt  om mijn eigen brein/bodyhomeostase terug te  krijgen en die ik daarna bij honderden patiënten heb toegepast. Met succes!

Het maakt niet  uit waar het jou precies om gaat, verandering begint in  je brein en  straalt dan  uit naar je  lichaam. Het brein is de baas.  Hoewel, als het je lichaam overbelast, komt  je lichaam in opstand en sluit  het  je brein af. Voordat  er verandering kan  optreden, moeten we de patronen in  de brein/bodyconnectie  die  jou niet langer van  dienst zijn, in kaart brengen. Als je je eenmaal  bewust bent van de onhandelbare breinpatronen  (‘Maar ik  vind deze rijst lekker,  ook al zit er misschien arseen in!’ of ‘Mijn  echtgenoot heeft me  bedrogen, dus ik heb mijn lievelingsdessert wel  verdiend’  of  ‘Ja,  een waterfilter klinkt als een prima idee, maar ik heb het daar op  dit  moment even  te druk voor’), kun  je de uiterst belangrijke stap zetten om  ze opnieuw te  overwegen en ze  los  te laten. 

De gezondheid van  je brein is de poort  naar  de beste gezondheid. Het moet  zachtjes aangestuurd worden door vertrouwen, met gevoel, gericht en genuanceerd.  Radicale, agressieve bulldozerprogramma’s werken  in het  algemeen niet  op de lange termijn. Maar vriendelijk  en koesterend onderzoek naar wat goed voor jou  is, doet dat wel. Door middel van het Brein  Body Dieet werken  jij en ik  als team slechts 40 dagen  lang samen. In die  tijd  bedraden we je brein  opnieuw  met de belangrijkste zaken die  er  in het lifestyle-geneeskundige  arsenaal  te vinden  zijn:  gezonde,  onbewerkte voedingsmiddelen,  de beste tijd  om te  eten, lichaamsbeweging,  yoga, meditatie,  korte periodes waarin je supplementen neemt, bio-identieke hormonen, relaties, sociale steun  en een doel. 

 

Het Brein Body  Dieet helpt je om de belangrijkste processen op gang te  brengen en te  houden, die zenuwcellen, verbindingen tussen die  cellen (synapsen) en ondersteunende cellen (gliale cellen) sterker maken.  Het 40-dagen Brein Body Dieet is een multi-stappen, bewezen en strak gechoreografeerd  proces dat tot langdurige veranderingen  leidt in de  moleculaire  dans in je darmen,  brein en  lichaam. Je vindt er individuele protocollen  voor de  symptomen waar je het meest last van  hebt, op basis van een vragenlijst waaruit  duidelijk wordt  welk specifiek protocol voor jou geschikt is.  Je pakt je brein/bodygezondheid weer terug,  zodat je niet  langer  ten prooi valt aan die overweldigende angsten  of  depressie. Je  maakt een eind aan ontstekingen door  toxines  op  te ruimen,  waardoor je je brein/bodyverbindingen  geneest, vooral die tussen je darmen  en  je  brein. Je brengt je dosis toxische stress omlaag en komt  tegemoet aan de  behoeftes  die  je hebt op het gebied van slaap, zonlicht,  beweging, emotionele connecties,  gezonde relaties en spirituele ontwikkeling. Je reset de  diverse hormonen die invloed hebben op  je  brein  en alles controleren,  van honger tot geheugen.  Als je  te zwaar  bent, zul je je lichaamsgewicht-setpoint  verlagen, dat via interacties tussen body  en brein  wordt  geregeld. Je draait de krimp  van je  brein, die optreedt  door zwangerschap, suiker in voeding en alcohol drinken, terug. Die krimp van je brein treedt ook op als je  specifieke  bewegingen niet  maakt,  die juist  breinontsteking en veroudering  voorkomen. Ik ga je ook afhelpen van  die eeuwige voorgeschreven geneesmiddelen  die toch niets  voor je doen. Je gaat je weer thuis voelen  in je  body, met mentale scherpte, flexibiliteit om tegenslag op te vangen  en…  je past straks weer in je  favoriete jeans.  Kortom,  je krijgt een  gloed van binnenuit en  je zit lekker in je vel. Je wordt weer totaal gezond door een sterk brein-bodybondgenootschap,  en  dat hoeft echt  niet ingewikkeld te zijn. En je hoeft er  ook geen kostbare behandelingen voor te  laten  uitvoeren of  dure crèmes  te kopen.  

Wanneer  je het Brein Body  Dieet afmaakt,  zul je je intens rustig voelen,  vol energie, in evenwicht, helder,  slank en slim. Je lichaam zal gemakkelijker  functioneren. Je zult je ergste kwalen oplossen  en eindelijk een gevoel van vrede ervaren. Je gaat  betere beslissingen nemen. Je zult beter liefhebben.

Op  dit punt begin je te begrijpen hoe  de relatie tussen  brein  en body werkt  en hoe  die dysfunctioneel wordt. Vervolgens  willen we samenwerken om  jouw  dagelijkse keuzes en  acties te  veranderen, zodat ze in lijn komen  met de beste uiting van jouw unieke brein-body.  Het  vraagt tijd  en  geduld om te leren hoe je op een nieuwe manier moet leven  met  je brein-body.  Maar  dankzij het protocol in dit boek vraag ik slechts 40 dagen om deze plek vol  gezondheid  en harmonie te ontdekken.  Ik  heb het  zelf gedaan,  en vele anderen ook. Nu is het jouw  beurt. Samen  kunnen  wij dit  aan.
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1  Op de volgende pagina’s staat een onvoorstelbaar grote  hoeveelheid wetenschappelijk onderzoek. Om papier te besparen, maar er wel  zeker van  te zijn dat  de documentatie en bronnen voor iedereen  toegankelijk zijn,  heb ik de  vrijheid genomen om al deze noten  op mijn website  te plaatsen. Kijk op www.brainbodydiet.com.
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Hoofdstuk 1

 

De kostbaarste connectie


 

 

Net als ik  denk je waarschijnlijk nooit na over die zachte roze massa  in je schedel, die  100 miljard neuronen  bevat, en hoe  die de interactie  met je body onderhoudt, terwijl  deze verbinding  juist snakt naar jouw  aandacht. Voor mijn hoofdletsel beschouwde  ik  mijn brein als iets  vanzelfsprekends. Ik zwoegde ijverig  om mijn werk gaande te  houden, hormonen  in balans, stress in perspectief, genexpressie optimaal en mijn gezin gezond. Maar ik voelde mij niet oud  genoeg om mijn brein te onderhouden. De mogelijkheid alzheimer  te  krijgen, of erger, kwijlend  in een verzorgingshuis te  zitten,  leek héél ver  weg, zeker 50  jaar.  Het blijkt echter dat  het brein al begint achteruit te gaan  als je in de 30 of 40  bent. Tientallen jaren voordat er een ernstige  diagnose wordt  gesteld van  cognitieve aftakeling, geheugenproblemen, slechte reactietijd of zelfs alzheimer. Achteruitgang van je brein begint  eerst  in je lichaam. Het is aan  ons  om daar iets aan te  doen, om  het brein  en de body anders te  benaderen en ons  te realiseren  dat die twee beste vrienden zijn en lijden wanneer ze niet langer met elkaar verbonden zijn.

Wat ik heb  geleerd, is dat je niet opgescheept zit met het brein dat  je hebt.  In werkelijkheid kan je brein in de  loop der tijd beter worden, zelfs als je  van middelbare leeftijd  of ouder bent. Helaas helpt  de reguliere  geneeskunde je daar  niet echt bij. Die gaat maar tot  een bepaald punt. Reguliere artsen vertellen  je bijvoorbeeld niet, dat als je zwanger  wordt,  je grijze massa tot twee  jaar na de bevalling nog krimpt.1  (En nog  vreemder; hoe meer die  krimpt,  hoe  sterker  je band  met  je baby  wordt!) Ze vertellen je niet  dat maar  een op de zeven mensen  die  ze met  een  selectieve serotonine  reuptake inhibitor behandelen,  daar beter  door wordt.2 Ze vertellen je ook niet dat  milde tot ernstige  hersenschuddingen (een door  een trauma veroorzaakte verstoring van de  breinfunctie), opgelopen in contactsporten  of door een val, je risico op  dementie in de toekomst met 90  procent  verhoogt. Vooral als het hersenletsel  plaatsvindt als je in de  40 bent, zoals bij mij.3 Klappen tegen het hoofd  zorgen ervoor dat  microglia  (een type hersencellen)  mysterieuze microdeeltjes uitscheiden die zich  door het brein bewegen, waardoor  ontstekingen  zich veel verder dan  de plek van het letsel verspreiden.4 Is dat  niet iets wat je graag zou willen weten  voor het te laat is, voordat  je  brein krimpt of  de diagnose  angststoornis of kanker  wordt  gesteld? Als je daarentegen gewapend  bent  met de hulpmiddelen in dit boek, kun je je brein  activeren het voortouw te nemen bij de  genezing van je  body, en om  je brein-body sterker en scherper  te maken. Vanaf  dit moment! Je kunt  uit je  brein/body-impasse raken. Volg het Brein Body Dieet en je zult de resultaten zelf zien  (of je legt dit boek  weg,  laat je in een stoel voor  de televisie zakken en neemt de gok!). 

Het kostte mij ongeveer een jaar om helemaal  van mijn hersenschudding te herstellen. In dat  jaar had ik  te kampen met evenwichtsproblemen, aanhoudende  misselijkheid, slecht geheugen en  een extreme gevoeligheid voor geluid. Ik leerde  aan den  lijve hoe het  brein zichzelf constant wijzigt door connecties op te bouwen en te snoeien tussen neuronen. Deze connecties worden  in de neurologie synapsen  genoemd. In dit boek heb ik de resultaten van mijn brein/bodydysfunctie  en de ontelbare uren onderzoek gefilterd,  in een op wetenschap  gebaseerd, maar gemakkelijk te volgen protocol,  zodat jij veel  sneller  kunt herstellen. Zonder dat je daarvoor op je hoofd  hoeft  te  vallen!

Ik zie het  probleem als volgt:  het belangrijkste  orgaan in je lichaam  wordt genegeerd en  verwaarloosd  als jij en je artsen  ogenschijnlijk  niet-gerelateerde gezondheidsproblemen bespreken. Het is  alsof je een  Olympische topatleet tot je  beschikking hebt om met je brein te  oefenen en je  te trainen voor grootse daden, maar in plaats daarvan  begint met  fitnesshypes die allang  achterhaald zijn,  zoals  saunapakken en buikspieroefeningen van 8 minuten. Je denkt even na  over je brein  en komt dan tot de conclusie, mwah, het werkt eigenlijk wel goed. Vervolgens laat je een ongelooflijke kans liggen. Toch vraag je je  wel  af  waarom  je midden in een zin niet op een woord  kunt komen of  waarom  je je  nek niet  zonder spanning  en pijn kunt bewegen. 

Als het  erop aankomt, zijn wij mensen  aanpassingsmachines, vooral vrouwen. Als je  je brein-body  suiker, bloem,  alcohol, bewerkt eten,  overvloedige koolhydraten  en  veel stress voert, vervolgens niet aan lichaamsbeweging doet en  kleine problemen  maar blijft herkauwen,  dan  pas je je aan om  dik en  dement te  worden  en jong te overlijden. Voer je je brein-body  daarentegen  de benodigde voedingsstoffen, waaronder  veelkleurige groenten, kundalini yoga,  liefde,  verbinding, doel, hoge intensiteitstraining en  weerstandstraining, dan wordt  hij sterker als je  ouder wordt. Het  brein kan  beter  worden als je ouder wordt, en een gezonde brein-body is daar het  fundament  van.

Hoewel we  maar weinig horen over de brein/bodyconnectie,  is dat toch de sleutel voor  zo ongeveer  alles wat  met  je  gezondheid te maken heeft.  Veel mensen zullen het erover eens zijn  dat het brein de zetel is  van de menselijke identiteit, maar  toch maken de meeste mensen zich totaal geen zorgen over hun brein. Ze  vragen zich  niet af of het wellicht beter zou kunnen werken, hebben geen idee van  zijn  geheime gesprek  met het lichaam  en denken niet na over hoe ze het kunnen  herstellen. Ze weten niet dat de brein/bodyfunctie veranderlijk is. Misschien komt dat omdat we veranderingen in de brein/body  niet  kunnen zien, zoals rimpels  in ons gezicht, of voelen, zoals bij  een knobbeltje in een borst.  Helaas  heeft het instorten van je brein/body ernstiger gevolgen. Gevolgen, waar je niet op moet gaan zitten wachten. Waarom? Omdat het op een bepaald punt  te laat  is om de genetische, cellulaire  en regulerende schakelaars van je  brein-body nog te veranderen.

Laat  me  je  dit vertellen: het brein bestuurt alles wat  je doet.  En als  je  je brein  niet  verzorgt,  zal je lichaam op een bepaald punt in opstand komen. Het zou  zo  maar kunnen dat er op  dit moment muiterij  broeit. Ik  wil  jou  helpen om  je bewust te  worden van je brein vóór  er een probleem optreedt,  waardoor je brein vóór jou kan werken,  voordat het tégen  je begint te werken. Het doel is om te weten wanneer en  hoe  de blootstelling aan  toxinen en  stress in het  dagelijks leven zo zwaar gaan wegen,  dat ze de brein-body ernstig bedreigen. Door de specifieke  manier te begrijpen  waarin  het brein en de  body op elkaar  reageren, kunnen  we beide  genezen, chronische problemen terugdraaien  en langer,  gezonder  leven. Dit  is  niet zomaar  weer een breinboek:  dit  boek gaat over het ontsluiten van  de brein/bodyverbinding en  over het  ontdekken hoe  jij  de ‘beschadigde zeven’  kunt overwinnen. Die zeven  breinproblemen waarvan je dacht  dat je er helaas maar mee moest leren leven: toxische overbelasting, toenemend lichaamsgewicht, breinmist (postpartum,  perimenopauzaal  en menopauzaal),  verslavingsgevoeligheid, angststoornis, depressie  en  geheugenproblemen. 

 

 

Wat jouw  brein goed doet

 

Om die  brein/bodyconnectie beter te begrijpen,  moeten we eerst ons brein  begrijpen: wat doet het  goed en wat kan achteruitgang veroorzaken? 


	Als kind creëer je 1,8  miljoen  breinconnecties per  seconde.  Als volwassene ben je wat langzamer, maar je  hebt inmiddels wel triljoenen  connecties, of synapsen, tussen je zenuwcellen. Je bent  continu  bezig met het  maken van nieuwe connecties (een  proces dat synaptogenese  wordt genoemd)  en als  het nodig is snoei  je soms connecties als een  ervaren boomkweker. En van dit alles bent je  je  niet  bewust. 



	Neurologen schatten dat we 60.000 tot 70.000 gedachten per dag hebben, vaak  dezelfde  en  voornamelijk negatief.5



	Je  brein is in staat  om meerdere  activiteiten  tegelijkertijd te  verwerken: je kunt tegelijk popcorn eten en een film kijken of berichten van werk op je mobieltje  bekijken terwijl je op de hometrainer zit.  



	Je  brein zorgt ervoor dat  je longen zich uitzetten, het coördineert  je hartslag en geeft je  darmen aanwijzingen om  voedsel  te verteren.



	Intelligentie is  verbonden  met de bloedtoevoer naar het brein, die in de laatste drie miljoen jaar van de menselijke evolutie met 600  procent  is toegenomen, terwijl de afmetingen van  je hersenen  in diezelfde tijd  met 350 procent  zijn toegenomen.6 Met andere woorden, intelligentie  is meer gerelateerd aan de  bloedcirculatie in dan  aan de grootte van de hersenen. Zowel de bloedcirculatie als de afmeting van je brein  zijn belangrijk, maar de bloedcirculatie is  belangrijker.  En  dat betekent dat bloeddruk en circulatie van toxinen  sterk de  gezondheid  van je brein  kunnen beïnvloeden. 



	Je brein zorgt ervoor  dat  je wegduikt  als  er iets naar  je toe wordt gegooid, nog voordat je  tijd hebt om je te beseffen wat  er gebeurt.



	Je brein  stimuleert en remt continu genen  en eiwitten (waaronder  neurochemicaliën en hormonen)  als respons op signalen  vanuit je omgeving. Heb je het gevoel dat  je op sommige dagen minder kunt hebben van  je kinderen of je  echtgenoot dan op andere dagen? Dat ben jij  niet; dat is  je  breinregulering! Bijvoorbeeld,  mijn dampende kop  groene thee ’s  morgens stimuléért de dopaminereceptoren in mijn brein, waardoor mijn dopaminespiegels  stijgen, en ik  mag  stellen dat  ik bijzonder gevoelig  ben  voor die dopaminerush. Het  gevolg is een scherpere focus, evenals een hupje in mijn tred. Na  een uitputtend weekend met sociale verplichtingen, zonder  wat brein/body stimulerende, plantaardige  zaken als mijn  groene thee, heb ik de neiging sterker op  mijn kinderen te reageren als  ze aan mijn hoofd  zeuren. Met  andere  woorden, ik ben dan  te  vermoeid, te ongevoelig en weinig sensitief.



	Je brein  zet  de helende respons aan en  uit, veelal via een  rustig bodybewustzijn.



	Wanneer je een nieuwe taal of vaardigheid leert, wordt je brein  gereset. Als reactie  op nieuwe ervaringen en leren, reorganiseert je brein zich, deelt het zich opnieuw in, krijgt  het nieuwe patronen en nieuwe  ‘bedrading’.





 

Als je de  juiste dingen doet,  kun je je  brein  slimmer  en sterker maken – en  40 dagen op het Brein Body Dieet doet dat dus. Maar, we moeten ook  weten  wát onze breinfunctie hindert.  Hieronder  lees je enkele situaties die  ervoor zorgen dat je breinfunctie  achteruitgaat en  tot  de  beschadigde  zeven leiden. Met  mijn protocol  kun je elk van  deze beschadigde zeven repareren.  Of  allemaal.  


	Gebrek  aan darmmicroben kan angsten  veroorzaken,  en probiotica kunnen dit  terugdraaien.



	Een emotioneel trauma uit  je verleden kan ervoor zorgen dat je  hippocampus  is gekrompen, het deel van je brein dat  herinneringen  creëert en  helpt je  emoties te beheersen. Als gevolg daarvan  voel  jij  je nu elke keer emotioneel  aangesproken door in feite onschuldige signalen uit je omgeving.



	Door een niet goed werkend gen  heb  je moeite om een vitamine B, methylfolaat genoemd, aan te maken, dus voel  jij  je  down. Een  andere genvariant  kan ervoor zorgen dat je te  veel oestrogeen opstapelt, wat leidt tot ‘iets verdachts’ op je  mammogram.



	Toxinen, zoals  lood  in je  kraanwater of chocolade, kunnen beginnen jouw  zwak werkende stresshormonen om te zetten in sterk werkende stresshormonen,  die ervoor  kunnen zorgen  dat je je chronisch uitgeput  voelt.



	Na  je  40ste  wordt de barrière tussen je  bloed en je brein, de bloedbreinbarrière genoemd (BBB), dunner  waardoor alcohol je harder raakt en een kater langer  duurt.  



	Je mitochondria, de krachtcentrales binnen in  je cellen,  kunnen langzamer zijn geworden  door de voedingsmiddelen die je eet  en  de  toxinen  die je inademt waardoor  je niet lekker uitgerust wakker wordt. Beweging  kost je  daarnaast zoveel energie  dat je het nauwelijks nog doet. De mitochondriale  dysfunctie voel  je vooral  in je hersenen als ‘breinmist’. 



	Als  je geboren  bent met ondergewicht  en lichtelijke ondervoeding,  kreeg je  babymelk gezoet met suiker als voeding, wat je nucleus accumbens,  het beloningscentrum in je brein, als  een kerstboom kan hebben laten  oplichten. En nu  kan het zijn dat jij suiker  nodig hebt  om je kalm of getroost te  voelen. 



	Relatieproblemen en het gebrek aan liefdevolle fysieke aanraking kunnen ervoor zorgen dat je oxytocine te  laag is,  waardoor je  je niet  verbonden met anderen,  gestrest  en eenzaam voelt.  



	Je  kan ook het gen voor slecht  serotonineverkeer  hebben geërfd, dus  ren je rond  met angsten en milde  (althans, zo zie jij het) posttraumatische  stressstoornis (PTSS). 



	Veel mensen gebruiken hun  hoofd  en negeren  hun hart, wat voor onnodige stress  in het brein zorgt. Het hart genereert, net  als het brein, een  krachtig elektromagnetisch veld. In de praktijk is het elektrische veld  van  het hart  (zoals gemeten via een elektrocardiogram, ECG)  60 keer groter dan  het  elektrische veld in een  elektro-encefalogram (EEG)  van het brein. Het hart kan  je andere, zelfs belangrijker dingen vertellen dan je brein. 



	Een standaard westers dieet dat veel ontstekingsveroorzakende koolhydraten bevat,  zorgt voor een lage bloedtoevoer naar het ‘focusdeel’ van je brein. 



	Gebrek aan vaardigheden om je  emoties te beheersen kan fysieke verstoring en pijn veroorzaken wanneer je te  maken hebt met tegenslag. Zorgen en angst activeren dezelfde neurale banen als pijn, waardoor ze  pijngevoelens versterken. 





 

Als  je  eenmaal  de obstakels  leert  herkennen  die  in  de  weg staan van jouw  beste  breinfunctie, kun  je  daarna een wegenkaart maken  die je volgt om de beschadigde zeven te herstellen. 

Toen Betty (58) voor de eerste  keer een  afspraak met mij had, was ze  uitgeput  door maandenlang gebrek aan  energie,  breinmist en een sloom geheugen.  ‘Ik voel me hulpeloos en dom,’ vertrouwde ze mij toe,  ‘dit is niet hoe ik me deze fase van mijn leven had voorgesteld.’  We deden een aantal  testen  en ontdekten  dat  ze te veel cadmium- en loodtoxinen had, die het geheugen aantasten en breininstorting veroorzaken (neurodegeneratie). De  enige blootstelling aan  cadmium  die we konden  vinden, was  afkomstig van haar  dagelijkse consumptie van ontbijtgranen en rijst. Haar lever  en haar ontgiftingsgenen deden hun werk niet  goed  genoeg om  alles bij te houden. Daarbij maakte zij onvoldoende  glutathion aan, dat  je  brein beschermt  tegen toxische metalen. In de 40  dagen van het Brein Body Dieet verwijderden we  de  zware metalen uit haar systeem door granen uit  haar dieet te halen en ze te vervangen door  knolgewassen (zoete aardappelen,  aardappelen en yams). Ook suiker en alcohol moest ze  vermijden,  omdat ze flinke  schade aan je  lever toebrengen. We gaven haar glutathionspiegels een oppepper met  alliumgroenten: uien, knoflook en prei,  en kruisbloemige groenten als broccoli,  spruiten, kool, bloemkool, boerenkool en radijs.  Aan het  eind  van die  40  dagen voelde Betty zich weer  zichzelf. Testen bevestigden  dat  ze normale zwaremetalenspiegels had.  Vanaf het volgende hoofdstuk  leer je precies wat haar 40-dagenprotocol inhield,  zodat  jij dit  zelf kunt proberen  om je  brein/bodyinstorting, zelfs brein/bodyfalen terug te draaien. Of,  als  je lijkt op  mijn vriendin Jo, loop je  niet langer  alle  namen van gezinsleden  langs,  inclusief die van  de hond, voor ze haar dochter  aan tafel roept…

 

 

Wegenkaart van het brein

 

Ik wil je vragen  wat geduld met me te hebben,  zodat ik in kan gaan op  de wetenschap van het brein zodat  je begrijpt hoe het dagelijks van moment tot moment alles  bepaalt.

Op basaal  niveau  bestaat  het brein  uit grijze massa, die  wordt gevormd door zenuwcellichamen waarin de meeste actie plaatsvindt, daarnaast is er  witte massa, die  bestaat uit  bundels  zenuwcelprojecties  (een soort  kabel), geïsoleerd door witgekleurd myeline voor de allersnelste overdracht. De grijze massa  is  grijs van kleur, omvat de  cortex van  de hersenen  en zorgt voor  verwerking en  cognitie. De  witte  massa verbindt verschillende delen  van  de grijze  massa met  elkaar, als een efficiënt  werkend metrosysteem. Je hebt beide nodig om in goede vorm  te zijn en goed te kunnen denken en functioneren. 

Het gemiddelde brein weegt bijna  1,5 kilo. Klein in  omvang, maar dominant in functie.  De belangrijkste soorten cellen zijn neuronen (zenuwcellen) en  glia (waaronder astrocyten, oligodendrocyten en microglia).  Zenuwcellen zijn de werkpaarden van het brein, gemaakt om informatie naar  andere zenuwcellen, spieren  of glandulaire  cellen over te brengen. Neuronen  hebben een  cellichaam, een axon en dendriten.  Gliale cellen verlenen  ondersteuning:  ze omringen neuronen om  ze op hun  plek te houden, voorzien  ze van voedingsstoffen  en zuurstof en schermen  het ene neuron van het andere af. Voor de belangrijkste delen  van het brein die  je moet kennen om het meest uit dit boek te halen,  zie  de  afbeelding op pagina 49.
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Hierna de  belangrijkste delen van je  brein waar  je graag bevriend  mee blijft:

 

Limbische systeem:  het emotiecentrum, overlevingsinstinct en geheugen;  het is de  zetel van  pijn, honger  en de vecht-vlucht-bevries-reactie. Heeft  profijt van onvoorwaardelijke liefde, stabiele relaties en persoonlijke veiligheid, vooral in de  kinderjaren.  


	Thalamus:  verzamelt en interpreteert zintuigelijke  gegevens.



	Hypothalamus: meesterregelaar van het brein,  is verantwoordelijk  voor het  autonoom  zenuwstelsel.



	Hippocampus: beheert  de geheugenstabiliteit en  emotionele regulering (en  is deel van het managementsysteem voor  je hormonen, de  hypothalamus-hypofyse-bijnier-as (HHB-as  genoemd).



	Amygdala: het integratieve centrum voor emoties, emotioneel  gedrag  en motivatie. In de  ideale situatie zo groot als een amandel – één  aan beide kanten van je brein. Maar als je veel last hebt van angsten, kunnen  ze de  afmeting  van een walnoot krijgen.



	Basale ganglia:  heeft de controle  over bewuste bewegingen plus  gewoontes als tandenknarsen, als ook over  keuzes over in actie komen;  wat te doen en  wanneer op een  bepaald moment. Bevat de  nucleus  accumbens,  oftewel het beloningscircuit, dat betrokken  is bij  obsessie, dwangneurose  en verslaving. 



	Gyrus cinguli (gordelwinding): een knobbel in het brein die  betrokken is  bij hechting (zoals  bij moeder en kind), spraakproductie en taaluitdrukking, beslissingen nemen,  communicatie, emotionele reacties op pijn en gedragsregulering. 





Hypofyse: oftewel  de dirigent  van het  endocriene  systeem, waar de hormonen  van je schildklier, bijnieren, ovaria  (of testikels) en pijnappelklier worden gereguleerd. 

Autonoom zenuwstelsel: verbindt het  brein met  de rest van je body via  de  hersenstam en  is  verantwoordelijk  voor onwillekeurige lichaamsfuncties zoals  ademhalen en je hartslag.

Prefrontale  cortex (PFC): is betrokken bij focus,  planning,  beoordelen,  uitvoerend  functioneren. Hij bepaalt je persoonlijkheid en bedekt  het voorste deel van de frontale  kwab.

Hieronder mijn  analyse van de delen  van mijn  brein die ik verwondde nadat  ik in 2015 op mijn hoofd terecht was gekomen. 


	Cerebellum:  ik verloor mijn evenwichtsgevoel en coördinatie. Twee weken na  mijn verwonding leerde ik  op de harde  manier dat ik in  de  balletklas niet op  mijn rechterbeen  kon staan en  viel  ik opzij.



	Pariëtaalkwab: terwijl ik op de grond  lag met tonische/clonische stuiptrekkingen, verloor ik  mijn oriëntatiegevoel in ruimte  en tijd.



	Hersenstam: hier huist het misselijkheidscentrum; na mijn  val was ik ongeveer acht weken lang  misselijk. Daar komt nog  bij dat de hersenstam  je  in  de overlevingsstand gevangen  kan houden, zoals  bij  mij het geval was toen  ik afwisselend  bijkwam en  dan  weer  het bewustzijn verloor.  



	Cervicale ganglia: dit  is  het deel van het autonoom zenuwstelsel dat ervoor zorgt dat homeostase in je lichaam op peil blijft.  Ik  kon minder goed balans  houden in mijn reacties op het  leven, vanwege  een aanhoudende ‘brein/bodyfaaltoestand’.



	HHB-as (oftewel het regelsysteem voor je hormonen): wanneer  deze in overdrive gaat, is  het  erg moeilijk  om  je hormonen in balans te houden, van cortisol tot oestrogeen en insuline. De ironie is  dat vóór mijn verwonding, mijn HHB overactief was. Na de verwonding kalmeerde het. Er zijn echter  gezondere,  veiliger manieren om  toestanden in  je brein te behandelen! Blijf  bij  me,  en ik laat  je  zien  hoe.





 

 

De nieuwe wetenschap over het brein  in balans

 

Net zoals je botten  in de  loop  der tijd hun dichtheid  en samenhang verliezen, is dat ook het  geval  met je brein. Het is zoiets als leeftijd gerelateerd  kleiner worden, maar als het om je  botten en  brein gaat, is dat optioneel. Belangrijk is dat de omgevingssignalen aangepast worden  om je brein  te vertellen dat het  moet blijven groeien, niet krimpen. Afhankelijk van je  interne en externe  aanwijzingen kun  je  doorgaan met de groei van nieuwe zenuwceluitbreidingen (axonen genaamd)  en nieuwe  verbindingen  blijven maken tussen  zenuwcellen. 

 

DE  PRINCIPES VAN NEUROGENESE

 

Jij  wilt neurogenese – en  veel! Neurogenese is de voortdurende groei en ontwikkeling van nieuwe zenuwcellen (neuronen),  die bijdragen  aan  functies als leren,  emotionele regulering en geheugen.7 Je kunt neurogenese zien als een  sportcoach die continu zijn of haar  atleten  verder  laat komen  en het team laat groeien door  er nieuwe  rekruten  bij  te halen. Zo gaat het ook met  je  brein.  Als  je  brein continu blijft groeien  en  ontwikkelen, blijft de coach er nieuwe  hulpcellen bijhalen,  terwijl hij tegelijkertijd voor de reguliere cellen zorgt. De coach zorgt ervoor dat hij een constante voorraad van voorlopercellen achter de hand heeft  en als die eenmaal  als  nieuwe  zenuwcellen door de  matrix  van het brein binnenkomen,  verbetert  de  coach de  verbindingen  tussen hen. Dit wordt synaptogenese  genoemd. Hup  team, zet hem op!

Neurogenese vindt je hele leven plaats,  zelfs als je  volwassen bent,  maar het kan  wel  minder snel  gaan. En dat leidt dan tot afnemende hersenfunctie  en waarneming,  zoals een  team dat de hele vakantie achterover heeft geleund.8 Onze focus ligt op  hoe je als volwassene  meer neurogenese kunt stimuleren.

Je kunt elke  dag wel duizend nieuwe zenuwcellen in  je  hippocampus  aanmaken.  Je  wilt  die groei,  dichtheid en soepelheid  van deze cellen  behouden als je ouder wordt.  Dat  houdt in  dat je  nieuwe verbindingen (of teamwerk) moet blijven  creëren  tussen de nieuwe cellen om de bloedtoevoer  naar het  brein te verbeteren. Een  cruciaal  onderdeel van  een continue, gezonde synaptogenese zijn de ‘snoeischaren’, die tevoorschijn komen om ongewenste  neurale verbindingen te snoeien (verbindingen  die niet  langer nodig zijn). Zo maak je plaats voor de  juiste verbindingen. Daarom herinner  je  je  ook  niet elke optelsom die je  op school hebt geleerd: je brein  moest ruimte maken  voor je werkprojecten, de activiteiten van je  kinderen,  je sociale  agenda – welke informatie  dan ook die  je  elke dag nodig  hebt.

Het agressiefste en gezondste snoeien treedt  op in je pubertijd (waarschijnlijk  om  beter te kunnen leren) en ook tijdens je zwangerschap en na de bevalling  (hoogstwaarschijnlijk  om de band  met je baby te bevorderen). Als  er  sprake is  van meer  groeien  dan  snoeien,  is dat beter voor je  geheugen en  leerprocessen. Het  nettoresultaat is dat je je meer herinnert  en minder vergeet,  zoals ik in mijn vorige boek Younger  heb  geschreven. Na een bepaalde leeftijd zou te veel snoeien geheugenproblemen, alzheimer,  en schizofrenie  kunnen veroorzaken. 

Helaas  kunnen  neurogenese en  synaptogenese gekwetst worden  door ‘beledigingen’ aan het brein,  waaronder slecht eten,  chronische  stress, onderbroken slaap, ontsteking en toxinen.9 Microglia, de bewakers van  het brein, zijn in staat om snel veranderingen in de brein/bodybalans waar te  nemen, die worden  veroorzaakt  door lifestylefactoren. 

Toxinen kunnen in je body worden gecreëerd of  via externe bronnen binnenkomen. Interne toxinen, zoals langdurige stress en  ontsteking, laten de hippocampus krimpen door  de microglia te  beschadigen. Een externe toxine als bisphenol-A (bekend als BPA dat in het plasticlaagje van  kassabonnen en in blikvoedsel zit), onderbreekt  de synaptogenese voor  70 tot 100 procent.10 Zware  metalen als lood kunnen neurogenese  en synaptogenese verminderen  –  en jij wordt daaraan blootgesteld  via je kraanwater,  keukenspullen  of huisstof.11  Je microglia  hoeven zich echter geen  zorgen te  maken (noch hoeven ze je neurogenese  af  te remmen). Ik  bescherm je in het volgende  hoofdstuk  met de  aftrap  van  het protocoldeel  van het Brein  Body Dieet. Je ziet  straks meteen dat je de afgenomen neurogenese kunt compenseren met de juiste  ontgiftende voeding, gerichte  lichaamsbeweging en  stressverlagende  activiteiten. Daardoor kun jij je neurogenese weer op peil  brengen én op  peil houden  als je ouder wordt.12 Samen creëren  deze  lifestylefactoren het fundament van gepersonaliseerde lifestylegeneeskunde: meer  breinveerkracht.13

 

DE FAALTOESTAND VAN  JE  BREIN/BODY

 

Hoewel er een  paar opvallende uitzonderingen zijn,  heb ik in mijn praktijkjaren als arts  veel patiënten gezien die  zich  in een storingstoestand bevonden  en te maken hadden met één of meerdere symptomen van de beschadigde zeven.14 Dat zou  bij jou ook het geval kunnen zijn.  Je  kunt je  tot op  het bot  vermoeid voelen:  te moe om iets  met anderen te doen, te  moe  om ’s avonds  uit te gaan,  te moe om  op de  grond met je kinderen  te spelen,  te moe om iets aan lichaamsbeweging te  doen. Je kunt voelen dat het  je allemaal boven het  hoofd groeit,  je  valt nauwelijks af, mensen van wie je  houdt  irriteren je en je kunt wel  blijven eten.  Dat is een faaltoestand in  uitvoering, een  zwaar verstoord werkingssysteem. De normale mechanismen die jou in balans  houden zijn uitgeput. Je manier  om  op  stressoren te reageren, is overbelast:  homeostase is buiten je bereik omdat de stressbelasting  te zwaar is.

Een brein/body-faaltoestand uit  zich bij iedereen anders. Voor mij, op mijn  52ste, uit het  zich in hoog  cortisol, hoge  bloedsuiker, voedselverslaving  en het gevoel dat ik er niets  meer bij kan  hebben. He-le-maal  niets. 

Bij mij  was het  een  verstoring van de HHB-as of,  wat technischer gezegd, de hypothalamus-hypofyse-bijnier-schildklier-gonade-as. Het is belangrijk te weten dat dit het managementsysteem is  voor veel  hormonen in  je  lichaam, van cortisol tot oestrogeen, progesteron, testosteron en schildklierhormoon. Omdat  cortisol  letterlijk  je hersencellen  vernietigt (het wordt een  slijtagehormoon genoemd,  omdat het je lichaamscellen  afbreekt en  je hersencellen vernietigt) gaf mijn hoge  cortisol mij  een gevoel van uitputting, dat  bijna continu aanwezig was, net  als mijn verhoogde  nuchtere bloedsuikerspiegel  ’s morgens  (rond de 5.9 mmol/L  tot 6.1 mmol/L). Mijn HHB was een hormonale  snelweg die door  een file  knarsend tot stilstand kwam. Bij  mijn  58-jarige atletische  echtgenoot toont het brein/bodyfalen  zich in  de  vorm van buikvet, lichtgeraaktheid, concentratieverlies, vermoeide spieren, vroeg  wakker worden  en sportblessures. Bij  mijn 63-jarige patiënt Jane veroorzaakte een gebrek aan homeostase een hoge bloeddruk  in haar  lichaam en gebrek aan bloedtoevoer naar haar hersenen,  wat  invloed had  op haar geheugen en  breinmist veroorzaakte. Bij veel van mijn patiënten,  begint de brein-body eenvoudig tekort te schieten  omdat toxinen de body  en geest dicht laten slibben.

 

De eerste  tekenen van  brein/bodyfalen

Wanneer je  symptomen  krijgt  van brein/bodyfalen, of zelfs nog  voor ze  optreden, moeten we ingrijpen om  de brein-body te laten werken zoals het moet. Brein/bodyfalen  heeft 5 hoofdoorzaken, die tot  de  beschadigde  zeven leiden. Herken je jezelf in  een  van de omstandigheden hieronder? Dat zijn de tekenen dat je  brein-body niet werkt zoals het  moet.  Veel symptomen  kunnen overlappen.
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Toxische overbelasting. De blootstelling aan  toxinen via onze  omgeving  is zo normaal dat  we gewend zijn geraakt aan het probleem. Maar je verdient het te weten  dat  we vrij letterlijk ons verstand verliezen door toxinen (meer hierover in hoofdstuk  2). Het  is het waard om  de apathie  te doorbreken door te gaan begrijpen dat ten  minste 12 alledaagse chemicaliën, die in je  kleding, voedsel en meubels zitten, onze hersenen schade toebrengen.


	Wat  gaat er  fout: toxinen veroorzaken ontsteking, en dat  kan leiden tot te  veel of te weinig snoeien van de synapsen, een  probleem dat ik  eerder heb  besproken. Ook kunnen  toxinen oxidatieve stress doen toenemen (waardoor je antioxidanten-bescherming uit  koers raakt) evenals de dagelijkse  stress die je ervaart. Lood zet zwakke en milde  stresshormonen  om in krachtiger stresshormonen, die vervolgens je brein en  body belasten.



	Symptomen: Misselijkheid en evenwichtsproblemen  (dit  duidt  op  ontsteking) treden op door consumptie van cadmium en/of arseen. We  kunnen ook  versterkte symptomen van vechten-vluchten-bevriezen ervaren, de  gangbare overlevingsmodus, en problemen ondervinden om te herstellen van stressvolle gebeurtenissen  en  toxische blootstelling. Toxinen kunnen ook de  spijsvertering verstoren: winderigheid,  opgeblazen gevoel,  constipatie en pijn  in  de buurt van de lever. Ook kun  je problemen ervaren met het  leren van nieuwe taken of vaardigheden (met andere woorden,  je hebt moeite met het  opnieuw programmeren van je brein), met je  geheugen of  door  het afnemen  van  intelligentie of  uitvoerend functioneren, zoals het managen van tijd of  je  concentratie behouden. Ik zou een boek over toxinen  kunnen schrijven, maar  hoofdstuk  2 voldoet  ook. 





 

Hormoondysfunctie  (Hypothalamus-hypofyse-bijnier-as, ofwel HHB). De HHB-as regelt je stemming, libido, afweer,  spijsvertering, energie, metabolisme en  stressresponse (vechten-vluchten-bevriezen). Je kunt zien dat de HHB-as de baas is,  als je aardige of krengerige kant naar voren  komt.  Normaal  gesproken maakt de HHB-as  zich op om de uitdaging aan te gaan als je gestrest  bent.  En wanneer je dan herstelt,  wordt  de HHB-as ongevoeliger voor de feedbacksignalen en kalmeert  tot normale  niveaus,  oftewel: hij  bereikt  zijn homeostase-doelstelling. Chronische stresssignalen naar de hypothalamus zorgen  ervoor  dat het  systeem overactief wordt en uiteindelijk uitdooft  (onderactief),  waardoor de normale HHB-reguleringscyclus  tot stilstand komt. Een dysfunctioneel HHB slaagt er  niet in opnieuw  homeostase te  creëren, wat leidt tot geïrriteerdheid, je  uitzonderlijk veel zorgen  maken, depressie of je gewoon uitgedoofd voelen.


	Wat gaat er fout:  er zijn  veel manieren om de HHB  overhoop  te gooien. Meer stress  dan je aankunt, slecht  slapen  of slapeloosheid en ontsteking zijn de  hoofdschuldigen,  en  leiden allemaal tot uitzonderlijke  overbelasting. Chronische stress (hoofdstuk  2 en 3) kan  je HHB in een opgevijzelde,  overactieve  staat houden  die moeilijk te  reguleren is. Wanneer deze  situatie niet wordt aangepakt, zou  je een onvoldoende geactiveerde, slecht reagerende  HHB  kunnen  ontwikkelen.  Beide  zijn brein/bodyfaaltoestanden.



	Symptomen:  toenemend  gewicht, breinmist en angsten.  Angst  is niet per se een psychiatrische diagnose, maar  meer een algemene focus op wat verkeerd is  in het leven. Wat kan fout zijn, wat was er fout of wat gaat er fout  in de toekomst? Of je ervaart  dit teken  van breininstorting in de vorm van uitzonderlijk gepieker over iets  wat je niet onder controle hebt.  Nieuwsflits: over de meeste dingen in het leven hebben we geen controle!





 

Verslaving. Je kunt dit zien  als ‘de plezier-valkuil’, omdat  we  nu eenmaal geprogrammeerd zijn om naar  beloning te  streven.15 Verslaving (zie hoofdstuk 5) is een  brein/bodyfaaltoestand die zich in  de  loop  der tijd ontwikkelt doordat je zo  lang streeft  naar beloning dat je het  punt van  onbalans bereikt. Het begint met een  probleem in  het  brein met beloningsfeedback.  Dat  leidt tot impulsiviteit die overgaat in dwangmatigheid en uiteindelijk in  ongecontroleerd snakken naar iets,  het najagen van  plezier  en misbruik.


	Wat gaat er fout: verslavingsgedrag verandert de structuur van je  brein en zijn functie door geheugenverbindingen te versterken  in bepaalde circuits, met name  die in de beloningsbaan. Uiteindelijk treden er problemen op  zowel in de biologie van je brein, als in je gedrag.



	Symptomen: ‘meer’ willen  van  dingen waar je van  houdt, tot het punt dat het  schadelijk is, zoals snakken naar  ongezonde of  schadelijke hoeveelheden voedsel, beweging, alcohol, drugs  of seks; toenemend  gewicht;  en angsten. Je  zou ook zomaar je eigen instincten kunnen gaan wantrouwen.





 

Beschadiging/gewijzigde  bloedstroom. Deze belangrijke oorzaak  is  het gemakkelijkst te begrijpen, omdat  we zoveel horen  over hoofdletsel op het nieuws en bij  sporten.  Problemen  met de bloedstroom kunnen al door kleine letsels  optreden  die zich in de loop der  tijd opstapelen of  door  een plotselinge beschadiging. Voorbeelden van kleine  letsels die zich kunnen opstapelen, zijn hoge bloedsuikerspiegels, die de bloedstroom naar het  brein  kunnen veranderen en ook  de  regulering  van de bloeddruk  in het lichaam kunnen aanpassen,16 obesitas17 en hoge  bloeddruk. Die hoge  bloeddruk beschadigt bloedvaten in je brein en vormt  de grootste risicofactor voor  een beroerte.18 Plotselinge trauma’s  worden veroorzaakt door vallen (misschien door flauwvallen of struikelen), klappen, hersenschudding, verkeersongelukken en  geweld. Een trauma  treedt op wanneer een kracht  van buitenaf  het brein verwondt  en resulteert  in fysieke, sociale, emotionele, cognitieve  en gedragssymptomen. Plotselinge veranderingen in  de bloedstroom  kunnen leiden  tot  flauwvallen,  beroerte of buitensporig hoge bloeddruk. Wanneer de  bloedstroom  significant verandert, kan dat schade aan het tere  hersenweefsel veroorzaken.  Je brein is kwetsbaar, maar gelukkig  ook veerkrachtig. 


	Wat gaat er fout:  kleine,  opgestapelde letsels  komen voort uit lichaamsproblemen zoals  overmatige  inname van koolhydraten (waar bloedsuikerproblemen uit voortkomen), hoge  bloeddruk (die schade veroorzaakt  aan  de  bloedvaten van je  brein), ontsteking en gewichtstoename. Wanneer er trauma optreedt,  is de externe kracht weliswaar  het primaire probleem,  maar  secondaire effecten  kunnen optreden  door een veranderde bloedstroom of bijkomend  letsel, veroorzaakt door de toegenomen  druk. Flauwvallen komt normaal gesproken door een gebrek  aan zuurstof, lage bloeddruk, lage bloedsuiker, oververhitting,  uitdroging, sterk transpireren of  uitputting. Andere oorzaken zijn  een verstopte ader (ischemisch infarct) of een gesprongen  bloedvat (hemorragische beroerte), die de bloedstroom onderbreekt of  vermindert  en ervoor  zorgt dat hersencellen afsterven.  Zelfs een paar minuten afname van de bloedstroom zorgt al  voor  een lage zuurstofspiegel (hypoxie, oftewel  zuurstofgebrek), wat op zijn  beurt oxidatieve schade veroorzaakt en hersencellen laat afsterven. Bij  zuurstofgebrek tel je dan het ontbreken van  energie op doordat je van de glucose in je bloed bent afgesneden, en je krijgt ischemie.  Ischemie is onvoldoende doorbloeding, wat  gebrek aan zuurstof, glucose en afvoer van metabolische afvalstoffen veroorzaakt. Afgenomen hersendoorbloeding  kan  breinmist, geheugenverlies,  vermoeidheid, angsten, depressie, laag libido, hormoononbalans  en neurodegeneratieve aandoeningen veroorzaken. Overmatige doorbloeding  kan  juist  een verhoging van de intracraniële druk (in de schedel), beroertes  en hersenletsel  veroorzaken. Algehele narcose,  zoals  met Secofluraan, zoals  ik bij een recente ingreep  kreeg, is een  bekend neurotoxine dat de intracraniële druk verhoogt. 



	Symptomen: breinmist,  humeurigheid, angsten, depressie,  verslaving, geheugenverlies  en moeite met  multitasken: ‘Mamabrein’.  Je kunt de diagnose ernstige depressie krijgen  (of niet), maar  je voelt  je gevangen  in  een  negatieve  kijk op je leven en/of toekomst.  Je ervaart verlies van vreugde en blijdschap. Het lijkt wel alsof je  brein  steeds  minder  wordt,  of zoals David Brooks,  auteur en  politiek en  cultureel commentator  van de New York Times, het  noemt ‘hippocampisch gehandicapt’  raken. 





 

Voedingsstoffentekort.  De  belangrijkste voedingsstoffen voor je brein zijn onder  andere  de B-vitamines  (B1, B2,  B3,  B5, B6, B9, B12); vitamine C, D,  E; DHA en  EPA; de mineralen calcium, magnesium,  kalium, selenium en zink; phytochemicaliën;  en hormonen als oestrogeen, progesteron  en oxytocine.  Wanneer je een gebrek hebt aan voedingsstoffen, kan je brein daaronder lijden.


	Wat gaat  er fout: diverse  brein-specifieke voedingsstoffen kunnen buitenspel worden gezet door  chronische stress of ouder worden,  terwijl  andere in onbalans raken door voedingsstoffentekorten (bijvoorbeeld  door groente van maar twee of  drie kleuren  van de regenboog te eten in plaats  van  alle), en door toxinen. 



	Symptomen:  stemmingswisselingen,  waaronder irritatie,  depressie, angsten en  PMS;  verwarring, vermoeidheid of zwakte, spierpijn,  of gespannen spieren; verlies van  gezichtsvermogen; hartkloppingen  en buiten adem raken; bleke huid, bloedarmoede;  spijsverteringsproblemen  zoals constipatie, diarree of winderigheid; zenuwproblemen als tintelingen  of  gevoelloosheid;  opvliegers of nachtelijk transpireren; ‘seniorenmomenten’; en je onthecht  en sociaal geïsoleerd voelen. 





 

Wanneer was de laatste keer dat iemand je vertelde dat je moest oppassen voor deze  breinbeschadigingen,  toxinen (ofwel  dementogenen) die je van je diepste zelf beroven? Deze kwaadaardige factoren hebben zeer waarschijnlijk invloed op  je  brein en op je kwaliteit van leven, waardoor je je slechtgehumeurd, overrompeld,  onaardig  en opgebrand voelt.  In de volgende hoofdstukken  begeleid ik je bij de stappen die jouw brein genezen, en  als gevolg daarvan, ook je lichaam. Je gaat je  weer ‘heel’ voelen. 

 

 

Brein tot jezelf: zet  het  vuilnis buiten

 

We willen  allemaal  brein/bodyfalen  omzeilen. Een  faalstaat  merk je in dagelijkse symptomen, waaronder een  paar chronische. Falen creëert breinafval  –  vroegtijdige breinschade, die mogelijk al  jaren aan de gang is, soms zelfs tientallen jaren, voor  je  een diagnose krijgt. De meest voorkomende  redenen voor hoge spiegels van breinafval  die  ik zie  zijn:


	Zwakke  DNA-reparatiegenen  en gewoontes  (bijvoorbeeld  te veel alcohol drinken)



	Marginale gewoontes om met  stress  om te gaan



	Slechte gewoontes  om met toxinen om te  gaan





 

 


 

ERIN, ONFORTUINLIJK LID VAN  DE BREIN/BODYFAALCLUB

Soms  komen breintoxinen in de vorm van voorgeschreven geneesmiddelen,  die  jouw lichaam niet verdraagt.  Erin (33) kwam op mijn spreekuur  nadat ze  op  haar 29ste  een beroerte  had  gehad  in een periode dat  ze de anticonceptiepil slikte. Na de beroerte kreeg  ze te horen dat ze  de genmutatie droeg voor een sterk  verhoogd risico op  een bloedstolsel,  Factor  V Leiden genaamd.19  De pil slikken verhoogde het  risico op  een  bloedstolsel  drie- tot dertienmaal. Bij haar,  en bij elke andere vrouw met  de  Factor  V  Leiden-mutatie.  En Erin  was een  van die  ongelukkige mensen die dat  op  de harde  manier leerde. In dit verband moet opgemerkt worden  dat  orale anticonceptie  bij alle  vrouwen het  risico op  een beroerte  verdubbelt.20  Een  stolsel blokkeerde een slagader in  haar hersenen en sloot de bloedstroom af. Toen  ze  van  de pil af was, hebben we ons eerst gericht op  welke van  de  zeven delen van  het  Brein Body Dieet  ze in  haar programma zou moeten  opnemen. We onderzochten  manieren om  de bloedstroom  van haar hele lichaam en brein  te optimaliseren,  zoals de  inname  van een  kinderaspirientje,  omega-3 vetten en training  om haar  bloed  vloeibaarder  en minder stroperig te krijgen. Een kinderaspirientje slikken  draagt  risico’s  met zich mee  –  bespreek dit dus eerst met je  huisarts. Ze checkt nu  thuis haar bloeddruk en weet  nu ook dat  ze witte-jassen-hypertensie  heeft, wat betekent dat haar bloeddruk  consistenter is als ze  hem thuis opneemt, maar  kan  pieken wanneer ze angstig is. 

Herseninfarcten  stijgen onder millennials. Op  basis van een analyse van 784.154  ziekenhuisopnames zien  de Centers for  Disease Control van  2003 tot 2012  een stijging van  de herseninfarcten onder vrouwen van  18  tot  34 jaar met maar liefst 32 procent (bij  mannen 15 

procent).21  Het probleem is erger in de stedelijke  gebieden van de westkust en  het Midden-Westen.  Zit er misschien  iets in  de lucht? De auteurs van  het onderzoek vermoeden dat dit  het  gevolg zou kunnen zijn van  het feit dat  jonge mensen steeds  zwaarder worden, diabetes ontwikkelen of  minder aan lichaamsbeweging doen. We weten het nog niet.

 



 

 

In Nederland  komen  volgens de  laatste cijfers  van Volksgezondheid en Zorg, beroertes onder  de leeftijd van  55 jaar relatief gezien weinig voor.  De trend  zoals in Amerika bij millennials is  hier  momenteel dus niet aan de orde.

 

Waarom  toxinen zo slecht zijn voor je brein? Omdat het  substanties zijn die in feite direct natuurlijke genezing tegenwerken. Of ze creëren een negatief en potentieel levensveranderend patroon, of ze  verergeren  een negatief patroon  in de  brein-body. Ze hebben geen  respect voor  de wetten van de  natuur. Ze vertellen je brein dat het moet ophouden je body te genezen. Ze kunnen je nerveus maken, reactief en zelfs  gemeen. Ze kosten ons honderden  miljarden dollars aan gezondheidszorg die te voorkomen is.22 We dragen de meest voorkomende toxinen in  ons vetweefsel mee en laten die vrij wanneer we gaan  afvallen. De meesten van ons dragen  de meest voorkomende  toxinen  mee in  de botten, en elke  dag  nemen  we een beetje meer lood, kwik, cadmium  en  arseen in. En dan, na je  35ste, laat je  deze toxinen  langzaam in  je bloedsomloop los wanneer de botafbraak bij jou begint. Door deze  interne toxineopslag, en  door nieuwe blootstellingen, worden onze brein-body’s  elke dag een beetje meer vergiftigd via het voedsel dat we eten (vooral voedsel met pesticiden,  onkruidverdelgers, genetisch ontwikkelde ingrediënten,  hormonen  of schimmels zoals granen en koffie), door het  water dat we  drinken, de producten  die  we gebruiken en de lucht  die we inademen. De  brein-body is wanhopig op zoek  naar een verstandige volwassene, zoals jij, om  het vuilnis buiten  te zetten waardoor hij  kan genezen. 

Toxinen beïnvloeden iedereen. We leven op een planeet die meer en meer toxisch is  geworden, vooral voor het brein.  Op  snelwegen en bij benzinepompen ademen we  benzeen in,  afkomstig van fossiele  brandstoffen. We krijgen met  lood besmet  stof binnen via  ons  drinkwater. Onwetend  stellen we  onszelf bloot aan chemicaliën  in beautyproducten,  conservenblikken, elektronica,  schoonmaakmiddelen en andere  huishoudelijke  zaken.  Het  is  niet langer een luxe om te ontgiften; het is een vereiste voor gezond leven. Neem deze droevige  statistieken  maar eens in overweging:  drie veelvoorkomende omgevingsverontreinigers zijn alleen al verantwoordelijk voor het verlies van  41 miljoen IQ-punten, volgens de schatting  van  Harvard professor David Bellinger.23 Toxinen hebben invloed  op  voedingskeuzes, angsten en je gevoel van eigenheid. Ze  kunnen je doel, je missie  blokkeren, en zelfs je connectie  met je  geloof. 

De meeste van  mijn patiënten hebben geen  idee van de  toxische belasting van hun  hersenen. Daarbij verergeren de toxinen  de situatie door je zelfbewustzijn te verlagen.  Ik weet het; daar word je niet  vrolijk  van. Het goede nieuws is dat hoe verschrikkelijk de  situatie ook lijkt,  ik je de  tools  geef om hun impact te verkleinen. Verder is het zo dat wat je doet om toxinen uit je brein te verwijderen, je ook  helpt  om je lichaam op andere  plekken te ontgiften, omdat wat goed voor  je brein is,  in het  algemeen ook goed voor je hele lichaam is.  Je leert hoe  je deze verschillende problemen kunt aanpakken,  afhankelijk van de toxinen  die je met je meedraagt en je symptomen. 

 

ONBEKENDE  TOXISCHE OVERBELASTING EN LEKKEND BREIN

 

Het  brein is beter beschermd en verdeeld in compartimenten  dan andere organen, omdat het  zich achter de  bloedbreinbarrière bevindt (BBB). Je kunt  die  barrière  zien  als  een firewall die internetvirussen  belet  je computer in te sluipen; ze wordt geacht jouw brein te beschermen tegen het binnendringen van toxinen en immuuncellen die voor neuro-ontsteking kunnen  zorgen.  Jouw BBB is als een filter,  een uiterst selectief, semi-doorlaatbaar  membraan dat het  circulerende bloed in de rest  van je lichaam scheidt van het  hersenvocht.  

Wanneer  de  sterke verbindingen  losraken  door diverse  aanvallen, kan de BBB echter lek raken en  kúnnen bepaalde  toxinen je brein binnenkomen.  Wanneer  je een dieet volgt met  veel vet,  of  de verkeerde soorten vet, kan dat je brein doorlaatbaarder maken.  Dit wordt  ook in verband gebracht met negatieve  veranderingen in het  spijsverteringsstelsel (waaronder je darmbacteriën en hun DNA, als collectief  aangeduid  als je darmmicrobioom) en depressie.24  Alcohol kan ook de firewall van je brein wijzigen door de normale functie van de nauwe verbindingen te veranderen.25 Een  lekkende  bloedbreinbarrière wordt in verband gebracht met vele  brein/bodyproblemen,  zoals geheugenproblemen,  multiple sclerose, herseninfarcten en alzheimer.26

Daar komt nog  bij dat  als  specifieke toxinen in je brein terechtkomen,  ze vast komen te zitten  en vervolgens andere ontgiftingsmethodes vereisen  dan andere delen van je  lichaam.  Bovendien bestaat  je breinmassa voor  60  procent uit  vet en vet  is  nu net het  weefsel waar toxinen zich graag verbergen. Toxinen komen gemakkelijk vast te zitten in  je brein  en blijven  daar ook tot je er  actief iets aan doet.

Bepaalde delen  van  het brein zijn zeer gevoelig voor toxinen. De zenuwcellen op een  plek die  de locus coeruleus wordt  genoemd, worden vooral blootgesteld aan de bloedsomloop. Mocht je  je afvragen waarom  je  je  druk zou  moeten  maken om  de locus coeruleus, dan moet je nu  even  goed opletten: de plek bevindt zich in je  hersenstam, en dat is de link  tussen je  brein  en de rest van je lichaam. Zijn voornaamste functie is het reguleren van je alertheid en  hoe  jij op  stress reageert en het brein en  de  body mobiliseert om in  actie te  komen. Je kunt hem zien als de paniekknop van je  brein, en die kan wispelturig worden als gevolg van blootstelling aan toxinen. 

 

 

Breingezondheid: verschuiving in denkmodel

 

De laatste decennia  gooien gezondheidsonderzoeken al onze ideeën overhoop  over wat goed  voor ons is. Fabrieksbrood is uit. Bepaalde vetten, zoals in avocado en  macadamianoten, zijn goed. Net zoals de gedachte dat  je  brein  piekt als je  in je  twintiger jaren bent, en al begint af te nemen na je zesentwintigste compleet achterhaald is. We weten nu  wel  beter: wanneer je  je  aandacht  richt  op neurogenese  en neurodegeneratie voorkomt of terugdraait, kun jij je  brein blijven verbeteren. Ongeacht  je leeftijd.  

Op mijn 26ste liep  ik  mijn co-schappen  bij  de faculteit Gynaecologie  van  de  Universiteit van Californië in San  Francisco.  De medische opleiding had de  ‘bedrading’ van  mijn linkerhersenhelft  flink  omhooggestuwd, en  door  meer uren te weken, zo’n 120 per week, werd de bedrading van mijn brein nog  verder vernieuwd. Ik werd getraind om een  patroononderkennende, rechtlijnige en  analytische machine te zijn om  zo mijn zwangere patiënten  veilig te  houden tijdens  de bevalling.  En om  de levens van  vrouwen te redden  die  op de spoedeisende hulp kwamen met  een gescheurde buitenbaarmoederlijke  zwangerschap  of een andere  vorm van  interne bloedingen. Dus als ik erover nadenk  hoe mijn linkerhersenhelft zo  dominant is geworden, wijs ik  naar  de  medische opleiding en  training. Het is  alsof ik een hevig  maar onhoudbaar tromgeroffel in mijzelf heb opgenomen over  hoe ik het werk moet  doen,  en er ook  goed in te zijn. En zo  begon mijn  proces  van  het negeren  van de waarschuwingssignalen van een brein-body die uit balans  was. Uiteindelijk moest ik met mijn hoofd tegen de  grond slaan  om te leren dat dit soort  negatieve bedrading  mij niet echt goed deed,  en me ook  niet gelukkig maakte. Het was een onhoudbare setpoint,  dat  mijn brein-body niet  langer  kon  verdragen. 

Bij  veel vrouwen zijn het brein en  de body niet langer partners; in werkelijkheid staan ze op  het punt uit elkaar te gaan. Te scheiden zelfs.  We  zijn geschapen om een  levendige,  brede en diepe  conversatie tussen  ons brein en onze  body te hebben,  zodat we ons op ons best  voelen,  en er ook zo uit zien.  De relatie  is verwaterd  en op bepaalde  momenten  zelfs ronduit vijandig,  omdat onze  linkerhersenhelft dominant, veroordelend, analytisch  en  gehaast is geworden. Als onze  linkerhersenhelft  te sterk  is  geworden, gebruiken we  gedachten,  aannames, gevoelens en  acties om ons gevoel van onzekerheid, schaarste en somberheid  extern  te managen. Of we  vragen ons af  wanneer de  bijl  zal  vallen.  Ik was daarop geen  uitzondering.

Mijn traumatische hersenletsel zorgde ervoor  dat ik opnieuw ging nadenken  over de  keuzes die  ik maakte en die mijn linkerhersenhelft-dominantie versterkten. Ik realiseerde  me in het begin van mijn herstel, dat ik niet langer mijn grenzen kon blijven verleggen  en de boodschappen  van mijn  brein-body  kon blijven negeren die  om balans  riepen. Er ontstonden nieuwe patronen, misschien door het activeren van mijn rechterbreinhelft  of  door de getraumatiseerde linkerhersenhelft tot rust te manen, of  door beide. In elk geval veranderde  mijn  houding. Ik werd  gemakkelijker, meer ontspannen, en  daardoor kon  ik beter luisteren én  ik hield op met tegen de kinderen  te schreeuwen. 

Ik hoop dat ik neurogenese – voor  beide hersenhelften – deel  kan laten  maken van je totale gezondheidsprogramma, zodat  het  jarenlang, misschien wel tientallen jaren zal duren voordat  jij enig symptoom van  de beschadigde  zeven en van achteruitgang van je brein ontdekt. Of nog beter:  we streven ernaar  dat jij wordt zoals  mijn overgrootmoeder, die 97 was toen  ze overleed met een scherpe geest en een soepel lichaam,  en  je dus nooit met symptomen  van breinachteruitgang te maken krijgt. Nooit! De wetenschap bewijst dat  wanneer je op  nieuwe manieren eet, denkt, beweegt en voelt, je niet alleen  de  functie  van je  brein  verandert,  maar ook zijn structuur  en bloedcirculatie. Hoewel onze  socioculturele bepalingen onze  verwachtingen  voor het ouder wordende  brein beperken, heb  ik  geleerd dat  het ondenkbare  soms mogelijk wordt.  En het is dat ondenkbare dat  ik wens voor  jou, en  voor mijzelf. 

Het grootste  geheim van  het soort geneeskunde dat ik  beoefen, is dat jij meer  kracht hebt  je body te helen dan  welke arts ook,  maar, genezing begint bij je brein. Het lastige ervan is  dat je op  een  andere manier  met je omgeving moet omgaan, om te  veranderen  wat er in je hoofd zit.

Maar  neuroplasticiteit,  het vermogen van volwassen  neuronen om zich aan te  passen, zich te herorganiseren en te herstellen van de aanslagen die erop  worden  gepleegd, zoals  slapeloosheid,  verwonding, of zelfs dementie, is een ingebouwde  eigenschap  van  je  brein. Als  je  eenmaal leert  hoe je met je brein moet  werken om  die neuroplasticiteit te bevorderen, dan  kun je je  brein-body blijvend verbeteren. 

 

 

Reset je  brein in 40 dagen

 

Kleine acties die je consistent en strategisch  in  de loop  der tijd uitvoert,  leiden tot  de  meest diepgaande veranderingen. Je  brein bevat  honderdmiljard zenuwcellen,  en elk neuron is verbonden  met andere  neuronen om triljoenen  verbindingen  te  maken. Dat is heel wat  om te  onderhouden. We gaan  deze connecties  versterken en optimaliseren met Het  Brein Body Dieet.

We gaan je helpen je brein  opnieuw te  bedraden – door het  leggen van nieuwe gedachtewegen en groeven die schoon zijn, puur en  vrij  van  vervormingen. We creëren  nieuwe gewoontes,  herstellen de  brein/bodyconnecties en brengen  jouw zelfverzorging op een hoger niveau. 

De aanbevolen  tijdsduur van het Brein Body Dieet  is 40 dagen. In de eerste paar dagen  zul je direct  een beloning voelen wanneer symptomen als  weinig energie, het gevoel overspoeld  te worden  en breinmist direct wegebben. Lifestyle-geneeskunde  kan in  de  eerste zeven dagen de toxische lading enorm  verlagen en zevenendertig  verschillende symptomen verbeteren.27 Dus als jij mijn patiënt zou  zijn, zou ik je adviseren de  sprong  te  wagen. Aarzel niet. Je  in de eerste week of  twee  beter voelen, voelt als de  wind in  je  rug, en zorgt op een zachte  manier voor de kracht  die  je  nodig hebt  om  alle 40 dagen door  te komen. Sommige mensen hebben meer tijd nodig, afhankelijk van  hoe lang ze al neuro-ontsteking en andere onderliggende tekenen hadden van brein/body-instorting. Net als de manier waarop hormonen als oestrogeen en schildklierhormoon zes weken nodig  kunnen hebben  om te resetten, zo maakt  het  Brein Body  Dieet aanpassingen en kleine veranderingen mogelijk om je brein  en je body  weer  met  elkaar te  verbinden. Je kunt  ook  zó opgetogen  over je resultaten zijn dat  je bepaalde  dagelijkse keuzes en acties  permanent wilt houden, waardoor  ze gezonde nieuwe gewoontes  worden  die jouw brein-body in de toekomst blijven  helpen. Beschouw die 40 dagen als een  heilige  bewaardoos – een  tijd van eerlijk  onderzoek, toegewijde verandering, en  een tijd waarin  je je richt op  het veranderen van oude patronen en  het aanleren van nieuwe.  Die 40 dagen  zijn een vooraf  vastgesteld en  opvolgend aantal dagen. In de traditionele  Chinese geneeskunde zou men deze tijd beschouwen  als  de  lengte van  een gong, een Chinees woord dat  zich  laat vertalen als  ‘cultivering’ of ‘werk’.  

Ik moedig je aan je voor de volle 40  dagen vast te leggen. Waarom? Omdat je dan de meest  diepgaande veranderingen zult zien.  In de tijd dat  ik vrouwen, en ook wat mannen, begeleid door blijvende gezondheidstransformaties,  heb  ik gemerkt dat 40 dagen de effectiefste  tijdsduur is om  te ondervinden  op welke manier  je je brein  gebruikt, waardoor je effectiever je brein/bodyconnectie kunt herstellen. 

Je  hebt de  volle 40  dagen nodig om je brein  te ontgiften  en al de symptomen die je  in je lichaam ervaart af te bouwen. Je kunt  de verschillende delen van  het protocol mixen en  matchen, afhankelijk van je  problemen  en de  resultaten van de  vragenlijsten aan het begin  van elk hoofdstuk, van hoofdstuk  2 tot  en met 8. Daardoor kun je een gepersonaliseerd 40-dagenprotocol  opstellen waar  jij  het  meeste baat bij hebt.  Ga  er maar vanuit dat je een  paar dagen  tot  een  week nodig zult hebben om bekend te raken  met de  stappen van  elk protocol, en maak  40 dagen op een rij elke  dag 30  tot 60  minuten vrij voor de acties in  Het Brein Body Dieet. Begin met het  basisprotocol in  de  hoofdstukken die op  jou van toepassing zijn, gebaseerd op  het aantal symptomen  dat je ervaart.  Neem  meer tijd als  dat kan, en  voeg het geavanceerde protocol  toe wanneer je daar de tijd, middelen en  energie voor hebt.

Neem  je Brein Body Dieet mee  op feestdagen  en  vakanties; het is  belangrijk dat je geen enkele dag mist wanneer je je brein/bodyconnectie wilt genezen.  Als je je in de  komende  40 dagen  door  het  Brein Body  Dieet heen werkt, worden jouw nieuwe  gewoontes even natuurlijk  als tandenpoetsen of de hond uitlaten. 

Hier  een kort overzicht  van hoe we de beschadigde zeven  gaan  repareren:

 

Protocol  1. Toxinen verwijderen

Protocol 2.  Lichaamsgewicht-setpoint  verlagen

Protocol 3. Breinmist opheffen

Protocol 4. Het beloningstekort-syndroom en  verslaving  genezen

Protocol  5. Angsten  kalmeren

Protocol 6.  Uit depressie komen

Protocol 7. Geheugen herstellen

Elk protocol wordt voorafgegaan  door de wetenschappelijke uitleg  die ik  voor elke oorsprong van de beschadigde  zeven heb ontdekt. Met daarbij discussie  over het delicate evenwicht  binnen  de  grotere brein-body. Vervolgens eindig ik elk hoofdstuk met de protocolstappen voor de brein-body die jij de komende  40 dagen gaat  toepassen. 
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Tot  slot

 

De belangrijkste les die ik  heb geleerd over brein/bodyrehabilitatie is  dat het brein kan ontgiften en  daarna de body kan genezen. Het brein  is geen toevallig  geïsoleerd orgaan dat boven op  je hals  staat, maar een enorm interafhankelijk systeem dat  op elk niveau met je lichaam verbonden is. Het Brein Body Dieet benoemt de gewone dagelijkse problemen  die  antwoorden  nodig  hebben. Antwoorden,  die  de  conventionele geneeskunde niet biedt. Het  is nooit te laat om de brein/bodyconnectie te  herstellen. Wanneer  je echter al  in een brein/bodyfaaltoestand  verkeert, dat wil  zeggen dat  je wordt  belaagd door breinmist,  obesitas, verslaving, piekeren,  humeurigheid, vergeetachtigheid of toxische  overbelasting, kan het wel  eens langer duren om  neuroplasticiteit en neurogenese te reactiveren. Het  is echter beslist de  moeite  waard.  Je welbevinden hangt ervan  af.

Wat je op deze pagina’s tegenkomt,  is  geen ongefundeerde mening.  Het zijn wetenschappelijk  bewezen strategieën om de brein-body te genezen.  Het is  ook onderhoudend  om  te lezen,  omdat  het niet bol staat  van  wetenschappelijk jargon. (Het wetenschappelijk bewijs staat in al  zijn compliciteit in het notenregister, dat  online beschikbaar is  op  brainbodydiet.com/notes.)

Ik  laat je zien hoe  je gezond kunt  worden, zelfs  in een  ongezonde omgeving, en hoe je te  allen  tijde  de groei en het herstel van je zenuwcellen  in gang  kunt zetten. Je gaat nieuwe  manieren  leren om om te gaan met de onvermijdelijke stressoren die met de  meesten van  ons  op de loop  gaan. Je zult je  homeostase  weer herstellen,  je zorgt ervoor dat je brein weer meer naar  je  hart luistert, zoals de natuur dat heeft bedoeld, en  je  geneest fysiek, mentaal en  emotioneel. Wie wil dat nu niet?  Dit protocol helpt  jou niet  alleen aan  de juiste  kant van de  balans tussen groei en snoei te blijven, maar ook om  je innerlijke leven beter te  organiseren. Het Brein Body  Dieet  werkte voor  mij, en  voor duizenden van mijn  patiënten. En  voor jou kan het ook werken.
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Hoofdstuk 2

 

Toxinen

 

Draai de  schade  terug om  je  stemming te verbeteren, je mitochondria weer aan te  zetten en meer  energie  te krijgen


 

 

Tamara had breinmist ontwikkeld  en was de  laatste paar jaar zwaarder  geworden, toen  ze als patiënt  bij mij binnenkwam. Ze was een  intelligente vrouw, maar kon  er  niet  achter komen waarom ze last had van deze  symptomen. Ondanks  een  uitputtend  werkschema als  38-jarige managementconsultant, deed ze regelmatig aan  lichaamsbeweging en at goed. Aan deze lifestylefactoren lag  het  dus niet.  Haar darmwerking was wel langzamer,  ze moest om de dag  naar de wc in plaats  van dagelijks, zoals  ze gewend was. Tamara had het meestal koud, droeg  sokken in  bed en  moest er niet  aan denken om in de  winter weer te gaan  skiën. Met tussenpozen had ze last  van weinig energie,  alsof  ze  in slow  motion bewoog. Toen ik haar  naar andere symptomen  vroeg, vertelde  Tamara dat ze vocht vasthield,  en dat haar huid en haar droger waren  dan  normaal.

De laboratoriumtesten  van Tamara lieten een  aantal  afwijkingen zien. Haar  schildklierfunctie was  op het  randje; haar bloed liet verhoogde schildklierantilichamen  zien en een  suboptimaal schildklier  stimulerendhormoon  (TSH)  waar ik me zorgen over maakte omdat er  mogelijk sprake  was  van een auto-immuunziekte. (Zie het notenregister  voor de details  van Tamara’s  laboratoriumwaarden.)1 Haar kwikspiegel  was erg hoog, waarschijnlijk door  de amalgaamvullingen die  ze als  kind had gekregen,  hoewel  ze die toen ze in de dertig  was had laten  verwijderen. Tamara’s bloedsuikerspiegel toonde  aan dat glucose zich  in  haar bloed opbouwde in  plaats van naar haar  lichaamscellen te  gaan om als  energie te worden gebruikt. Hierdoor waren zowel  haar  body als haar brein ontstoken. Het probleem  was dat toxinen Tamara van een  normale schildklierfunctie en stofwisseling beroofden. 

Je schildklier  is  een belangrijke endocriene klier die zich voor  in je hals bevindt. Zijn  hoofdtaak is om hormonen te produceren en op te slaan  die je gewicht, je energie en  je stofwisseling (de  snelheid waarmee je calorieën verbrandt) reguleren,  zoiets als  een drummer in een band. Als jouw drummer niet het juiste ritme aangeeft voor de  stofwisselingsactiviteiten van jouw cellen,  dan kun  je je sloom voelen, lichamelijk én  geestelijk. En kom je aan.  Mensen met een lage schildklierfunctie (hypothyroïdie) kunnen  bloedsuikerproblemen en ontsteking ervaren.2 

Verder hebben veel van dezelfde toxinen  die het leven  uit je schildklier wringen invloed op andere systemen in je  lichaam, zoals  gewichtscontrole, bloedsuikerbalans en zelfs op normale brein/bodyfuncties. Deze  toxinen, voornamelijk endocriene  ontregelaars, zitten in honderden cosmeticaproducten, plastic flessen, conservenblikken, speelgoed en in de  pesticides op voedsel  dat  niet biologisch is. Ze verstoren de productie, vrijgave, transport, activiteit  en  eliminatie van natuurlijke  hormonen zoals schildklierhormoon, insuline,  oestrogeen en testosteron.  Als  gevolg daarvan  kan dit een grote verscheidenheid  aan problemen veroorzaken in je  brein en  in  je  lichaam.  

Zo is insuline een hormoon dat door  de  pancreas  (alvleesklier) wordt uitgescheiden, en spieren en vetcellen helpt om glucose uit  het bloed te verwijderen. Wanneer jouw cellen niet meer reageren op insuline  omdat je uit  balans  raakt, heb je insulineresistentie, wat  betekent dat glucose zich in je bloed opstapelt, waardoor de pancreas het sein krijgt om zelfs nóg meer insuline aan te maken. Wanneer insulineresistentie ernstig  genoeg wordt, kan  de stijgende bloedsuiker  een  toxisch effect hebben  op de brein-body  door  eiwitten samen te laten  klonteren  waardoor  de  bloedvaten  naar vitale organen worden beschadigd. Daardoor  wordt de  kans groter op hartziekten, nierproblemen, afnemende bloedtoevoer  naar je hersenen, beroertes, veranderingen in je  gezichtsvermogen en  schade aan zenuwcellen.  Dit  alles creëert overmatige ontsteking, waardoor  mensen een groter risico lopen op dementie  en alzheimer. 

Ik had het idee dat we Tamara’s body moesten  schoonmaken door  het kwik en andere bronnen van de toxische  ontsteking  te verwijderen, zodat haar breinmist,  gewichtstoename en  trage schildklier zouden kunnen opknappen. In feite  zouden  de problemen  met  haar schildklier en bloedsuiker  aan elkaar gelinkt kunnen zijn, omdat  wanneer TSH stijgt,  het direct effect  heeft op de eilandjes van  Langerhans, waardoor zowel de insuline- als  de bloedsuikerspiegel  stijgt,  wat duidt op  insulineresistentie.3 Niet goed! Schildklierbehandeling, zelfs  bij  subklinische  hypothyroïdie, verlaagt de insuline en glucose.4 

Bepaalde toxinen worden met zowel een  langzame schildklier als  een hogere bloedsuikerspiegel  in verband gebracht, vooral  bij vrouwen.5  Dus begonnen  we aan  het Brein Body Dieet voor Tamara.  We legden  de nadruk op detoxen, ontgifting dus,  en voegden belangrijke mineralen weer in  de juiste verhoudingen toe, terwijl we tegelijkertijd haar toxinen verwijderden. Met mijn  hulp gebruikte ze  lifestyle-geneeskunde om haar insuline te resetten waardoor haar bloedsuiker  weer in balans kwam. Ze stopte  met het gebruik  van haar handontsmettingsmiddel  en  met tandpasta die  Triclosan bevatte vanwege zijn rol als neurotoxine  en schildklierontregelaar.6  Ook light-frisdrank  werd geschrapt, want die wordt  in verband gebracht met een groter risico  op  darmbacteriën  die uit balans raken, bloedsuikerproblemen, obesitas, diabetes, hoge bloeddruk, beroerte en dementie, inclusief alzheimer.7 Ja, zó  slecht is frisdrank. Stop! Nu! Veertig dagen  later waren de bloedwaarden van Tamara wat  ze  moesten  zijn, de mist was  opgeklaard en ze voelde zich  meer gefocust, om nog maar te  zwijgen over het feit dat ze bijna  6,5  kilo was afgevallen door haar lichaamsgewicht-setpoint te verlagen. In hoofdstuk 3 meer hierover. 

 

 

Het reusachtige experiment

 

Wij zijn onwetende crashtest-dummy’s voor de  chemische  industrie. In de  laatste  65 jaar heeft de chemische  industrie  tienduizenden  chemicaliën gecreëerd met variërende negatieve  gezondheidseffecten  op brein, body  en milieu. Sommige werden  tientallen jaren geleden verboden omdat ze kanker veroorzaakten, maar die  zijn nog wel hardnekkig  in het milieu aanwezig.  En  ze hebben een groter effect  op  vrouwen dan op mannen.  Een voorbeeld hiervan is het  pesticide DDT, dat in verband wordt gebracht met een viermaal  zo hoog  risico op borstkanker, wanneer iemand daar  in de baarmoeder  aan is blootgesteld.8 Een  ander voorbeeld is  lood,  waarvan de  Griekse  geneesheer  Pedanius Dioscorides uit  de eerste  eeuw opmerkte dat het ‘je je geest laat  verliezen’ en waarvan is aangetoond dat het meer oxidatieve stress  bij vrouwen veroorzaakt plus verlies van evenwicht, oftewel homeostase.9

Toxinen maken je ziek. Het  zijn  chemicaliën die giftig worden, zelfs  in  heel lage doseringen of  wanneer ze in je lichaam worden  gemetaboliseerd  (omgezet/afgebroken). Je wordt  eraan  blootgesteld  via de lucht,  voedsel, dranken,  huid of  zelfs  door hoge stress.  Toxinen kunnen gesynthetiseerd worden in  een laboratorium,  zoals bisphenol A (BPA), een hormoonverstoorder, die op  het buitenste laagje van kassabonnen  zit  en in  plastic bewaardozen.10 Toxinen kunnen ook van een  plant of dier komen,  bijvoorbeeld van  giftige paddenstoelen of slangengif. Toxinen kunnen in je  lichaam zelf worden gemaakt, bijvoorbeeld wanneer je blindedarm is opgezwollen en vervolgens  barst, waardoor hij  ontstekingstoxinen loslaat in  je hele buik  en bloedsomloop. Ze  kunnen ook worden afgegeven door onevenwichtige  microben (bacteriën,  schimmels  of  parasieten)  in je darmen. 

De meeste  van de toxinen waar ik naar verwijs  in dit hoofdstuk, zijn echter het soort waar  je  in de loop der jaren  in kleine  hoeveelheden aan wordt blootgesteld, zonder  dat je je daarvan bewust bent.  Je  lever is  het belangrijkste orgaan  dat belast is  met de triage van toxinen (of met bepalen welke behandeling van toxinen voorrang krijgt). Maar niet alle toxinen zijn gelijk. Alcohol staat op  nummer één, ongeacht wat er  verder nog is. Sommige toxinen worden ter bescherming opgesloten in  je  lichaamsvet en  komen vervolgens in  veel hogere spiegels vrij als je vet verbrandt en  afvalt.  En dat leidt tot  het bekende gewichtsverlies-plateau. Andere toxinen  worden helemaal niet eerst beoordeeld, maar leggen  specifiek je mitochondria stil; het deel  van je cellen dat energie produceert. En weer  andere toxinen zetten je immuunsysteem aan tot oorlog en openen de aanval op  je eigen weefsel,  bijvoorbeeld op je schildklier. 

Bovendien kunnen kleine  blootstellingen,  als  ze zich opstapelen en mengen met andere toxinen en  de lever op achterstand zetten, ernstige brein/bodyproblemen veroorzaken. Lood zit vaak  in je drinkwater of lipstick, zelfs toen lood al verboden  was in  benzine en verf. Ftalaten, oftewel  namaakoestrogenen, zitten vaak  in je vochtinbrengende crème. Vrouwen staan  nu eenmaal meer aan deze stoffen  bloot dan mannen vanwege ons royaal gebruik van  huidverzorgingsproducten.11 Toxinen  van schimmels,  zoals de schimmel die  is ontstaan door het lek achter  je vaatwasser  in je keuken, of de  gistovergroei  in je darmen die ontstaat doordat  je  te veel suiker eet, veroorzaken terugkerende sinus-  of vaginale infecties en sturen toxinen mee naar je  brein, ook wel  neurotoxinen genoemd.  De  lijst gaat  maar  door, maar  ik  wil je niet overdonderen.  

In  de  Verenigde Staten zijn er duizenden  niet-gereguleerde lichaamsvreemde chemicaliën op  de  markt vrij verkrijgbaar.  De  Environmental  Protection Agency (EPA) is wettelijk verplicht  om tienduizenden  van deze ongereguleerde samenstellingen, die momenteel op de markt  zijn, te testen. Net als de tweeduizend nieuwe chemicaliën die er elk jaar bijkomen.  Raad nu eens hoeveel ze er elk jaar testen?  Juist,  niet zoveel.  De EPA beoordeelt  ongeveer 20 chemicaliën tegelijkertijd, waardoor  er een enorme achterstand ontstaat, terwijl de toxinespiegels in onze omgeving stijgen. 

Toch is het niet mijn  doel  om met het vingertje te wijzen of op een  zeepkist gaan  verkondigen dat  de chemische industrie op  een moderne versie van de tabaksindustrie lijkt.  Mijn  eerste doelstelling is praktisch  te zijn, om jou te laten zien welke toxinen aanzetten  tot of  geassocieerd worden met jouw  brein/body-instorting,  zodat  je thuis kunt kijken bekijken  wat de boosdoeners zijn. Mijn tweede doelstelling  is om de toxinen  die zich inmiddels in je weefsels (zoals in  je  lichaamsvet en  botten) hebben  genesteld,  eruit te krijgen. Toxinen, die er  misschien al  sinds je  tienerjaren of  toen  je in de twintig was zitten. Mijn derde doelstelling is om jou  te helpen begrijpen  wat het  precies is  waardoor toxinen je  in de  problemen brengen. De meest  voorkomende redenen  die ik in  mijn praktijk én  in mijn  eigen body zie, zijn:

 


	Te hoge dosering of  opstapeling van toxinen



	Te veel toxinen in de loop der tijd met een negatieve wisselwerking tussen elkaar  (het  cocktaileffect)



	Zwakke genen



	Onvoldoende gerichte ontgifting (door groenten te  eten, de leverbanen  vrij te maken, supplementen nemen, zweten, saunabezoek)





 

Je kunt  een of  meer van deze tendensen hebben, zonder het te  weten.  In  dit  hoofdstuk laat ik je ontdekken waarom je een  probleem hebt, hoe  je ofwel exogene  toxinen  uit je omgeving ofwel endogene toxinen vanuit de metabolische processen in  je  lichaam opbouwt, en  hoe ik kan  helpen  je  ontgiftingsfuncties een oppepper te  geven.

 

 

Is je brein-body toxisch?

 

Heb je nu te maken (of in de laatste 6 maanden te maken gehad) met een  van volgende symptomen  of omstandigheden?

 


	Heb je in een stad of industrieel gebied gewoond? Specifieker gezegd, in een verontreinigd gebied, zoals  dichtbij een  snelweg of bij een  gevaarlijke vuilstortplaats, een besmette drinkwatervoorziening, bouw- of sloopterrein of  niet-biologische boerderij?  



	Drink je kraan- of  bronwater of water uit plastic flessen?



	Eet je niet-biologisch voedsel of gewone voedingsmiddelen  die  genetisch  gemodificeerd zijn,  zoals mais, soja,  alfalfa of courgettes? (In Nederland zijn  deze groenten tot op  heden  Non-GMO) 



	Ben je  door  een medische behandeling blootgesteld aan algehele narcose, metalen vullingen (amalgaam) of vaccinaties?



	Heb  je medicijnen ingenomen die je bij  de drogist koopt,  zoals  diphenhydramine  (een antihistaminicum, zoals Benadryl), acetaminofen, ibuprofen  of naproxen; maagzuurremmers; of synthetische hormonen (anticonceptiepillen, vruchtbaarheidsmedicijnen, oestrogeen, progestativum, testosteron, prostaatmedicatie)?



	Ben je  blootgesteld aan schimmel of zware metalen?



	Gebruik je gewone huidverzorgingsproducten of schoonmaakmiddelen?



	Heb  je last van een slecht geheugen, moeite je te concentreren, breinmist,  langzaam  zaken  verwerken, slechte fysieke coördinatie, haperend spreken en/of  leerproblemen?



	Heb  je met zwaarwegende  stressfactoren  te maken gehad zoals een  mislukt huwelijk,  scheiding, pensionering of ontslag, slechtlopend  bedrijf,  ernstige persoonlijke  ziekte,  overlijden of ernstige ziekte  van een  familielid (inclusief echtgenoot), huwelijk of  de  geboorte van een baby?



	Heb je  een hardnekkig verlangen naar suiker? Heb je vreetbuien of drink je  veel  alcohol? Of verlang  je naar bepaalde voedingsmiddelen?



	Heb  je minder dan zeven porties groente of fruit per dag  gegeten? Eet je niet-biologische groente  en  fruit of ander voedsel,  of eet  je bewerkt  vlees,  zoals bacon, hotdogs, of worst?



	Heb je  te  maken  gehad met huidproblemen,  waaronder  netelroos, acne, blozen of  overmatig transpireren?



	Heb je  met emotionele problemen  te  kampen gehad,  zoals stemmingswisselingen, angsten, nervositeit, woede, geïrriteerdheid of depressie?



	Heb je  overdag te maken  gehad met  weinig  energie,  waaronder vermoeidheid, sloomheid,  apathie of juist  rusteloosheid  of hyperactiviteit?



	Heb je last gehad van spijsverteringsproblemen zoals misselijkheid, overgeven, constipatie, diarree, winderigheid, brandend maagzuur en/of een opgeblazen gevoel?



	Heb  je  last gehad van pijn, waaronder hoofdpijn, gevoelige of pijnlijke gewrichten,  artritis, stijfheid of bewegingsbeperking, spiergevoeligheid of  spierpijn?



	Heb je te  maken gehad  met ademhalingsproblemen zoals een  zere  keel,  heesheid,  chronisch hoesten, verstopte neus, holteproblemen,  hooikoorts,  overmatige slijmproductie, borstcongestie,  astma, bronchitis of ademnood?





 

INTERPRETATIE

 

Wanneer je ja  hebt  geantwoord op drie of meer van  bovenstaande problemen,  dan zóú je een probleem kunnen hebben met geringe blootstelling aan  toxinen.  Bij zes  tot acht keer ja  is  er  waarschijnlijk  sprake van een matige toxiciteit in  je brein en  body.  Bij  negen  of meer keer ja kun je te maken  hebben met een ernstige toxische overbelasting. Het protocol aan het  eind van dit hoofdstuk  helpt  je om  toxinen te verwijderen, toekomstige  blootstelling te verminderen en  alle  schade  die  je  hebt opgelopen door neurotoxinen te genezen. 

 

 

We verliezen  ons verstand aan toxinen

 

Hoe komen toxinen in ons  brein  terecht, en hoe raken we ze weer kwijt? De redenen  waarom  toxinen  zich  opstapelen  in je body zijn  al eerder  genoemd, maar de  belangrijkste  manieren waarop toxinen in je brein terechtkomen zijn specifieker: een overbelaste lever, zwakke ontgiftingsgenen, een  traagwerkend lymfatisch systeem, een lekkend darmstelsel en/of een  lekke bloedbreinbarrière. Dit  betekent  dat  je niet alleen je body moet ontgiften,  maar ook je brein. Je moet vanaf  nu deze  twee grootheden,  brein  en body, niet meer los van elkaar zien. Behandel ze beide als één. 

De belangrijkste manier om je brein vrij te krijgen  van  toxinen  is door middel van het glymfatisch systeem, de vuilnisophaaldienst die  ’s  nachts werkt terwijl jij  slaapt. Wat er gebeurt is dat  het  cerebrale ruggenmergvocht in de hersenen flink toeneemt  en  de toxinen en metabolische  afvalproducten wegspoelt  die zich tussen de hersencellen hebben opgehoopt in  de  tijd dat je wakker bent.12  Echter,  bepaalde toxinen zoals alcohol of die van een algehele narcose, kunnen het glymfatisch  systeem afremmen en daardoor het opruimen van  toxinen  tegenhouden.13 

Daarnaast  staat  het immuunsysteem in  verbinding met het brein  via het  lymfatisch systeem, een enorm netwerk dat vocht door ons  lichaam  transporteert. Het lymfatisch  systeem helpt om  toxinen  kwijt te raken.  Dus als dat systeem van jou traag  werkt, kun je gevoelig  zijn voor ophoping van toxinen.

Het goede  nieuws is dat je brein  zich achter  de bloedbreinbarrière  bevindt,  het uitgebreide  filtersysteem van bloedvaatjes  die bloed  naar de hersenen  en het ruggenmerg brengen  en  voorkomen dat  specifieke stoffen  die jouw brein beschadigen daarin  terechtkomen. Het slechte nieuws is dat  veel toxische chemicaliën schadelijke  eigenschappen hebben waardoor  ze toch door die barrière  heen kunnen  en toegang krijgen tot het  hersenweefsel. Dat leidt dan tot neurodegeneratie, neurotoxiciteit,  breinmist, dementie, en kanker.  De  tabel op pagina 97-101 laat  zien hoe  toxinen invloed kunnen hebben  op biologie en de manieren waarop we aan ze worden blootgesteld. 

 

Bepaalde toxinen (zie pagina 95) dringen door de BBB heen  en veranderen  de eigen structuur  en  functie van  het hersenweefsel. Het zijn niet alleen  maar  de mensen die risicovolle  industriële banen hebben die hieraan worden blootgesteld,  al lopen zij wel het grootste risico. Dozijnen toxinen  vliegen onder  de radar en hebben invloed  op kantoormensen, vrouwen die proberen zwanger te  worden, moeders  en  vaders die thuisblijven,  gepensioneerden in  huizen vol schimmel… werkelijk,  wij állemaal.

 


 

OVERZICHT  TOXINEN

 

TOXINEN  BEÏNVLOEDEN  ONS BREIN 
OP VERSCHILLENDE MANIEREN:

 

Breinontwikkeling

Celsignalering

Hormoonverstoring

Cognitie

Mitochondriale functie

 

NEEM STAPPEN OM TOXINEN TE VERMIJDEN:

 

Vermijd water in  plastic flessen en plastic bewaardozen

Eet biologisch en GMO-vrij

Gebruik biologische huidverzorgingsproducten

Eet  geen voedsel uit  blik

Vervang tonijn door zalm

 

WE KUNNEN WORDEN 
BLOOTGESTELD DOOR:

 

Eten 

Dranken

Lucht

Huid

 





 

 

Bericht aan het brein: toxinen  kunnen  je dik en traag maken

 

We beginnen nog maar net  het volledige spectrum toxinegevaar  voor het brein  en  lichaam  te  begrijpen. Wel duidelijk is dat jouw lichaam niet weet wat het met al deze  toxinen moet doen. Eerst  verstoppen  ze je lever,  dan worden ze opgeslagen in  vetweefsel en  uiteindelijk komen ze in je brein  terecht. Omdat het brein bijna voor twee derde uit  vetweefsel bestaat, het vetste orgaan van  je lichaam, is het waarschijnlijk  ook het  meest kwetsbare orgaan.  Herinner je  je  dat ik in  de  inleiding  het brein het calorie-hongerigste orgaan (in medische termen, ‘metabolisch actief’) van je lichaam heb genoemd? Het  is maar twee tot  drie  procent van je lichaamsgewicht, maar  verbruikt  wel 25  procent van de  totale lichaamsglucose en  20 procent  van de totale lichaamszuurstof. Eigenlijk is je brein  een metabolische  schrokop.  Doordat  het brein zoveel van je lichaamsbronnen gebruikt, is het verbazingwekkend kwetsbaar  voor  elke  toxine  die het metabolisme vertraagt. Hieronder vallen ook de  externe chemicaliën  die  tot ongewenste gewichtstoename leiden (obesogenen  genoemd). Zij  verstoren de  insuline en  zorgen ervoor  dat  je een  groter  risico loopt  op obesitas.  Het  is ironisch, maar  als je vet verbrandt of afvalt kunnen de toxinen die in deze cellen zijn opgeslagen in  je bloedsomloop terechtkomen, klaar om jouw mitochondria uit te putten of hormoonreceptoren te blokkeren, zoals  insuline of leptine. Hierdoor  word je hongeriger  en sla je meer vet op dan je verbrandt, terwijl jouw lever hard werkt  om  de vrijgelaten toxinen weer  te vangen. 

Laten we eens even stilstaan  bij de obesogenen, omdat de link  tussen  een toxine en jouw gewicht een  belangrijke manier is om de impact  van  toxinen op de algehele brein/bodygezondheid te begrijpen.  Je kunt aan  toxinen blootstaan terwijl je in je  auto  of je lievelingsstoel zit. Een onderzoek met muizen liet zien dat blootstelling aan  een brandvertrager, die  in gestoffeerde meubelen en  autobekleding zit, 30 procent meer gewichtstoename veroorzaakte bij muizen.14 Japan heeft deze chemische stof  in 2014 verboden, maar  ze  wordt in de USA  en  de rest  van de wereld nog steeds gefabriceerd en gebruikt;  maar liefst  achtentwintig duizend ton per jaar.15 Een groot onderzoek  in de Verenigde Staten  laat  zien dat  blootstelling  bij volwassenen aan bisphenol A, dat je in blikvoedsel,  kassabonpapier en plastic  flessen vindt, in verband wordt  gebracht met  gewichtstoename,  een hoger BMI en algehele en buikobesitas.16 Maar hoe maken  obesogenen  je dan dik? In knaagdieren  en mensen stimuleert  bisphenol  A de pancreascellen die insuline maken.  Verder verstoren ze de insulineboodschap  in de  lever, het vetweefsel  en de  spiercellen. Dit alles leidt tot dysfunctie  van de pancreas, insulineresistentie en  stijgende  bloedsuiker.17 Dat is dus het recept voor vetopslag. Weet je  zeker dat  je die kassabon of plastic fles met water nodig hebt?

Een andere  klasse toxinen is luchtvervuiling, die  bloedvaten kan  laten samentrekken en je bloeddruk  verhogen, waardoor je een groter risico op  een beroerte loopt. En nogmaals, vrouwen lijken een groter risico te  lopen.18 Of je loopt een  groter risico op astma, ADHD,  dementie, schizofrenie, autisme,  hartinfarct, longkanker, obesitas, diabetes en hoge bloeddruk  tijdens de zwangerschap, plus  baby’s met korte telomeren  (tekenen van  een korter leven), een leven lang kleine  longen en een  korter leven… om  er maar eens een paar te noemen. 19

We moeten alert zijn  op het feit dat we  onze intelligentie, stressbestendigheid, focus, en vetvrije  lichaamsmassa aan  toxinen verliezen. Specifiek zijn  er vijf  categorieën  dagelijkse chemicaliën (zie hieronder), die  onze hersenen beschadigen en ons meer ontstoken,  gestrest en dik  maken,  en  ook nog breinafval creëren.  Deze vind  je  in kleding, voedsel, kraanwater en meubelen;  de meest  komen van buitenaf, maar  er zijn er  ook die  in je lichaam  zelf worden aangemaakt. We moeten onze vijand  kennen om  de brein/bodyschade door toxinen om  te keren. 

 


	Alcohol



	Zware metalen (arsenicum, cadmium,  lood,  kwik en mangaan)



	Andere endocriene verstoorders (pesticiden, ftalaten, bisphenol A, perchloraat, brandvertragers, fluoride, en tolueen)



	Chemicaliën die  in het  lichaam vrijkomen  door  chronische stress (CRH, overmatig cortisol)



	Luchtvervuilende stoffen





 

In de eerste  10  jaar van mijn medische praktijk, dacht  ik zelden aan toxinen  als oorzaak van  de  symptomen  van  een patiënt.  Maar toen  mijn denken als  arts zich ontwikkelde,  ging ik  van de sporadische  gedachte dat ze  mogelijk de oorzaak  waren,  naar de conclusie dat ze juist de onderliggende hoofdoorzaak waren van de  slechte  gezondheid van veel patiënten. Nu zie ik  deze problemen en andere mentale problemen als een teken van een brein/body-inzinking en een mogelijk te hoge  blootstelling aan toxinen.

Dus als ik  een patiënt behandel, stel ik niet direct een diagnose  op basis van symptomen. In plaats daarvan overweeg ik  eerst wat de bijdragende factoren zijn vanuit genetica en omgeving, waaronder dieet,  voedingsstoffen, toxinen, lichaamsbeweging en trauma. Zo  wordt depressie bijvoorbeeld een  voedingsgastrointestinale-microbiële-toxische-immunologische-ontstekings-hormonale-detox-mitochondriale-omgevings-structurele (poeh!) onbalans om op te  lossen,  en niet  alleen  maar een serotoninegebrek in  het brein dat  je met een  pil  kunt  rechttrekken. Datzelfde  kun je zeggen van veel  andere kwalen die  ogenschijnlijk  alleen  met het  brein te maken hebben. Het  doel  is om  normale setpoints te herstellen, bijvoorbeeld homeostase, door  alle input vanuit de omgeving, de biologische  individualiteit van de patiënt en de uiteindelijke  gevolgen mee  te nemen. Ondanks de complexe oorsprong van verscheidene van  de beschadigde  zeven, is het  oplossen van het  probleem eenvoudiger: met  een bewezen strategie  van lifestyleveranderingen die  voor  iedereen bereikbaar  zijn, inclusief hoe je  eet, beweegt, denkt en supplementen neemt.  Zo  kun je deze problemen  vaak effectiever  oplossen dan wanneer je een voorgeschreven pil  zou  slikken. 

 

 

Jouw overbelaste lever

 

Zoals ik  heb  geschreven, is je  lever  het weegstation  van je lichaam voor toxinen. Hij probeert de meeste minder gevaarlijk te maken door middel van  biochemische  verwerking binnenin  de levercellen,  maar helaas kan dat  ook als een boemerang werken – er zijn bepaalde toxinen die  schadelijker worden  wanneer de lever ze  metaboliseert. De lever stuurt  andere toxinen weg  om in je vet opgeslagen te worden,  zoiets als de  rommel in huis waar je niet weet waar je het moet  laten; die  stop je in een kast  in de  logeerkamer.

Je  kunt je voorstellen dat  het  volume  aan toxinen die de lever moet beoordelen, het orgaan kan overbelasten.  Wanneer dat gebeurt, gaat vet zich in de  lever ophopen (zogenaamde  niet-alcoholische vetleverziekte of NAFLD), verergert insulineresistentie en  meestal is er ook  sprake van  een verslechterd vetmetabolisme. Dit  probleem komt steeds vaker  voor  en  treft zo’n 30 procent van  de  bevolking. In  veel  gevallen ontwikkelen  zich binnen 10 jaar  ernstiger problemen, zoals levercirrose en zelfs leverfalen.20  Bepaalde medicatie,  zowel  op recept als vrij  verkrijgbaar,  maken je lever  ontvankelijker voor beschadiging. Van een van die medicijnen, maagzuurremmers (bekend als protonpompremmers, zoals Nexium en Prilosec), is aangetoond dat  ze  de samenstelling van de darmmicrobiota ongunstig  beïnvloeden.21 

Bij de meeste  vrouwen  treedt de vetophoping in de  lever op zonder dat ze zich daarvan bewust zijn. Ik weet dit  wanneer ik hoor over symptomen van brein/bodyproblemen en  wanneer ik  leverschade  uit een  bloedtest aflees – dat wil  zeggen, een ALT  hoger dan 20 U/L.

De  conclusie is  dat het voor sommige vrouwen, onder  wie ikzelf, niet voldoende  is om erop te vertrouwen dat  de lever zijn werk  wel doet tegen al  die toxinen waar we  mee te  maken krijgen. Daarom moeten  we de lever  helpen  door hem van voedingsstoffen te  voorzien die  hij  het meest nodig  heeft om zijn  werk te  doen, minder toxinen  binnen  te krijgen, en de  vrijgave van toxinen te versnellen. Dat betekent dat je je voedsel  moet ‘opschonen’,  alcohol moet laten  staan (de levertoxine die  altijd vooraan staat in de rij om gemetaboliseerd te worden),  100 procent  schone  persoonlijke verzorgingsproducten  moet gebruiken, een  lijst moet maken van wat er  je huis binnenkomt en de producten die vol toxinen zitten moet elimineren. Je moet  je in hormonaal opzicht zuiveren en toxinen  die thuis en  op je werk op de zwarte lijst  staan  vermijden: asbest, cadmium, brandvertragers  en formaldehyde.22

 

 

De  rol van genen in je ontgiftingsproces

 

Je biochemische individualiteit maakt van jou een prachtig, uniek  persoon, maar  bepaalt ook de functie, of  dysfunctie, van je ontgiftingsbanen –  en  daarmee  je  risico op neurotoxiteit. Hoewel het klopt 

 


 

Heb je een laag glutathiongehalte?

 

Wanneer je  weinig glutathion  hebt,  blijven toxinen in je lichaam rondzwerven en beschadigen  je cellen. Net als ik zou  jij weinig glutathion in je  lichaam kunnen  hebben. Glutathion  is de  meester-ontgifter  in het lichaam die cellen tegen toxische  schade  beschermt. Doe  de  quiz om  uit te vinden hoe jij ervoor staat.  

 


	Drink je kraanwater?



	Eet je in restaurants?



	Breng je je kleding  naar de  stomerij?



	Eet je suikerrijke voedingsmiddelen?



	Heb  je  een  eetpatroon waarin voedingsmiddelen ontbreken die glutathion-rijk zijn, zoals uien, knoflook  en prei?



	Slaap je minder dan  zeven  uur per nacht?



	Voel  je je vaak gestrest en haal je  oppervlakkig  adem?



	Doe je meer  dan één of twee keer  per week aan intensieve  lichaamsbeweging?



	Heb je een lage metallothioneïne-spiegel23 (een eiwitfamilie in weefsel  die metalen bindt,  het  lichaam tegen oxidatieve  stress  beschermt,  en  homeostase van koper en zink reguleert)? 



	Krijg je dagelijks minder  dan 35 gram vezels  binnen?



	Heb  je je zwaremetalenspiegels laten onderzoeken en kwam daaruit dat die te  hoog zijn?



	Heb je  een variant  van  het gen dat codeert voor het glutathion-S-transferase-enzym, GST?  





 

De uitleg: als je drie  of meer  vragen met ja hebt beantwoord, heb je grote kans  dat  je een laag glutathiongehalte hebt. In het  eerste brein-bodyprotocol  leer je  hoe  je op een natuurlijke manier  je glutathionspiegels kunt verhogen, zodat je je cellen tegen  verdere schade  beschermt.  Glutathionspiegels binnen in je cellen helpen je niet alleen de brein-body  te ontgiften, maar kunnen ook  invloed  hebben op  je levensverwachting.24

 



 

dat onze  lichamen gemaakt  zijn zich om continu te ontgiften, is  het  ook waar  dat sommigen van ons (zoals  ik) over  matige ontgiftingsgenen beschikken en  daardoor gemakkelijk overspoeld  kunnen raken door toxinen.  Slechte  ontgifting uit zich  in hoge gevoeligheid (sensitiviteit)  voor  fysieke  stimuli: zo kun je slecht  tegen de geur  van sigarettenrook of sterke  chemische  geuren, of je hebt  het gevoel dat je  een  overgevoelig zenuwstelsel hebt. Jouw  vermogen  om toxinen op  te ruimen kan gebrekkig  zijn, gebaseerd op de manier waarop  je genen reageren op je omgeving.  De belangrijkste ontgiftingsgenen  staan  hieronder:


	Cytochroom  P450 1B1-enzymen (CYP1B1)



	Glutathion S-transferase  (GSTM1, GSTP1)



	N-acetyltransferase 2  (NAT2)



	Superoxide-dismutase (SOD1,  SOD2)





 

Als  je  meer  wilt  lezen  over ontgiftingsgenen,  kijk dan in het notenregister, waarin  ik  elk gen beschrijf  en hoe  je  het risico  kunt  verminderen  als je een variant hebt.25 In mijn voorgaand boek Younger beschrijf ik de 90/10-regel:  voor volwassenen is slechts zo’n 10 procent van  het risico op  een chronische  ziekte genetisch; 90  procent komt  vanuit de omgeving, meestal door de combinatie  van  lifestylefactoren.  Deze regel  is vooral van toepassing op de brein/bodyconnectie en ontgifting. Ongeacht jouw genetisch  risico,  het Brein Body Dieet  is  ontworpen  om jou je  vitale gezondheid  terug te laten krijgen. 

 

 

De wetenschap van een toxisch brein  en body

 

Een  of twee kleine blootstellingen  aan toxinen is niet zo slecht en je  lichaam weet  daar waarschijnlijk wel  raad mee. Blootstelling aan meerdere  toxinen kan echter wel een  combinatie  creëren die erger is dan de  som der delen,  waardoor  je kwetsbaarder  wordt voor  het  effect dat ze hebben.  Het is zoiets als na je 40ste  een  week  lang elke  avond feestvieren als een superster. Eén avond kun je  nog wel aan, maar na  de tweede of derde avond ben je toch echt een wrak. Meerdere toxinen  stapelen zich op en creëren negatieve synergie: drank,  suiker, slaapgebrek, cafeïne, katers overdag.  Op dag zeven kun je je voelen alsof je klaar bent om te worden opgenomen. 

Toen ik  de fascinerende wetenschap van blootstelling aan toxinen begon te  begrijpen, heb  ik mijn huis van onder tot boven  geïnspecteerd. Ik was  verrast dat ik mijn huis meer moest ventileren (schimmel achter de gordijnen)  en dat ik mijn waterfilter  moest  vervangen omdat mijn oude koolstoffilter geen  fluoride* uit  het  water haalde. Ik ontgift regelmatig  om  dezelfde toxinen  weg te  krijgen, waar ik niet aan  kan ontkomen, zoals kwik en  lood,  en  elke  nieuwe toxine die tevoorschijn komt, zoals cadmium.  (*In tegenstelling tot Amerika, wordt in  Nederland  sinds  1976  geen fluoride meer toegevoegd aan  ons drinkwater.  De  minieme hoeveelheden die in  ons water  zitten,  komen uit  bodem-  en oppervlaktewater. Op de  websites van drinkwaterbedrijven kun je  per  regio de exacte samenstelling van je  drinkwater  lezen.)

Er bestaan vele delicate  balansen  in de brein-body die kunnen worden aangetast door subtiele  verschuivingen van toxinespiegels.  Je  lichaam zit vol  microben, organismen die je  met het blote oog niet kun zien.  Zie ze maar  als deel van jouzelf  – bacteriën, virussen en schimmels die  jouw  menselijke cellen met  tien  tegen  één in  aantal overtreffen.  Wanneer  de  microben  in je lichaam in balans zijn, dus  wanneer je microbioom  in homeostase verkeert, loop je veel minder  kans om ziek  te zijn of breinproblemen  te  hebben. Zo hebben  we  bijvoorbeeld allemaal een kleine hoeveelheid candida, een vorm  van  gist, die ons helpt bij de  spijsvertering  en opname  van  voedingsstoffen. Dat is dus goed. Maar  wanneer je  een  breedspectrum antibioticum inneemt,  en zowel  de  invasieve als de beschermende bacteriën wegvaagt, en/of te veel suiker binnenkrijgt, kun je  candidiasis  krijgen, ofwel  overgroei. Dat heeft  ernstige  gevolgen.  Wanneer candida door  de darmbarrière breekt en in de bloedsomloop terechtkomt, kan het toxische bijproducten  loslaten. En dat is dus niet goed. Nog  erger, candida kan veranderen in zijn schimmelvorm en door de wand van  de darmen heen breken, en zo andere delen van het lichaam bereiken.  Daardoor beïnvloedt de schimmel niet  alleen het  immuunsysteem, maar ook de lever  en  het  zenuwstelsel, waardoor  je symptomen krijgt die  op een  kater lijken,  zoals  hoofdpijn  en vermoeidheid.  Mogelijk  veroorzaakt hij ook kanker.  Candida kan dus vóór je werken als de  gist in  balans  is, maar  ook  tegen  je  wanneer externe toxinen het systeem  overhoopgooien.  

Toxische blootstelling is vooral tijdens de zwangerschap en kindertijd riskant. Maar elke blootstelling tijdens  je leven  is een potentieel probleem en  blootstelling tijdens  je kinderjaren  kan op latere leeftijd  nog steeds je cognitieve functie beschadigen.26 Vandaag de dag  staat vrijwel iedereen bloot  aan meerdere stoffen. Je lichaam weet niet  wat het moet met  die overmatige blootstelling. Zoals  ik  eerder al schreef, stapelen  die buitensporige hoeveelheden chemicaliën zich maar op in je lichaamsvet en botten,  tot je  besluit op dieet  te gaan  en vet te verbranden, of  tot je veertig wordt en het tempo van je botafbraak toeneemt.  Deze symptomen kunnen zich nog veel duide-

 

 


 

TOXISCHE KINDEREN

 

Experts van de Harvard Medical School and  Mount Sinai’s  Icahn School of  Medicine  zeggen dat  we een ‘stille  pandemie’ meemaken van  toxinen, die de hersenen van ongeboren  kinderen aantasten. Ze wijzen op het feit  dat genetische factoren slechts 30  tot 40 procent van de neuro-ontwikkelingsafwijkingen veroorzaken (tegen het  overall-risico van 10 procent  op het ontwikkelen van de meeste chronische ziekten als je  volwassen bent, een belangrijk concept  uit mijn  voorgaande boek, Younger) en  veronderstellen dat niet-genetische of omgevingsblootstelling het  verschil uitmaakt.27 

Hun  zorg is  dat ‘kinderen wereldwijd blootstaan  aan onbekende toxische chemicaliën  die stilletjes intelligentie ondermijnen, gedrag verstoren, rampzalig  zijn  voor toekomstige  prestaties  en gemeenschappen beschadigen, misschien wel het ergst in ontwikkelingslanden.  Het  is absoluut noodzakelijk  om de zaken anders aan  te pakken.’28

 





 

 

lijker profileren wanneer  overvloedige  toxinen  in  je bloedsomloop worden  vrijgelaten.  

Misschien denk  je dat  je  een  ‘clean’ leven  leeft, maar de kans is  groot dat  jouw arts je  niet test op toxische  chemicaliën, zware  metalen, pesticiden of oplosmiddelen  in dat ene korte jaarlijkse onderzoek. Onze hersenen en lichamen bouwen elke dag langzaam gif  op door toxinen in ons voedsel, water, eetbare producten en  de lucht. Bij veel van mijn patiënten blijkt  dat  ze darmmicroben hebben die uit balans  zijn  en  toxische stoffen produceren zoals ammonia en endotoxine,  die nog meer ontsteking  in de darmen  stimuleren, daarna systematisch in je lichaam en vervolgens de bloedbreinbarrière passeren en daar  ontsteking  veroorzaken.29

 

Hier is een lijst met een  aantal grimmige statistieken:


	Er zijn 82.000 synthetische chemicaliën toegestaan  op de markt, zonder dat ze op  veiligheid zijn  getest.



	Minder  dan 1  procent van de landbouw  is biologisch.



	In  ongeboren  baby’s worden  287 chemicaliën  gevonden.



	Toxinen worden in  verband gebracht  met angsten, fobieën, ADHD, depressie, hormonale onbalans, gewichtstoename, multiple  sclerose en chronische stress.30



	Zelfs dingen  die je niet als toxisch ziet, bijvoorbeeld  anticonceptiepillen en  andere medicijnen, kunnen je brein veranderen, invloed hebben op je  mentale gezondheid en depressie en dementie veroorzaken.





 

 


 

DE GIFTIGE LUCHT DIE WE INADEMEN

 

Ik  had nooit echt nagedacht over de  luchtkwaliteit  binnenshuis tot ik erachter kwam dat delen van mijn  huis schimmel bevatten die niet  weg  te  krijgen was  door normaal woningonderhoud, zoals  elke maand  de luchtfilters vervangen.  Daarnaast worden we  op  veel andere  manieren  aan toxinen blootgesteld: in  het verkeer, in stedelijke gebieden leven  of  op bezoek gaan en in de buurt  wonen van bouwplaatsen. Toen de World Health Organization luchtvervuiling aanwees als een  van  de top-10 gezondheidsrisico’s voor mensen en haar in verband bracht  met zeven  miljoen vroegtijdige sterfgevallen, was  mijn belangstelling gewekt!

Vervuilde lucht in steden  bevat niet alleen  benzeen en  zware metalen, maar ook verstoven  nanodeeltjes nikkel, die het brein en  het  hart- en vaatstelsel  kunnen beschadigen.31 Je ademt deze toxische deeltjes  diep in  je longen  in, waar  ze ellende kunnen veroorzaken. Toen  ik naar mijn werk in San Francisco op  en neer reisde, beschadigde  ik mijn brein met andere nanodeeltjes  zoals magnetiet, dat in het  menselijk  brein wordt gevonden en  in  verband  wordt gebracht  met ontsteking en alzheimer.32

Voor de  eerste keer komt  luchtvervuiling  wereldwijd naar  voren  als de belangrijkste risicofactor als het gaat  om beroertes. Hoeveel beroertes kun  je toeschrijven aan luchtvervuilingsstoffen? Volgens een  nieuw  onderzoek  is dat  een derde  van  alle beroertes wereldwijd, en in ontwikkelde landen is  het  percentage nog hoger.33  Dit onderzoek toont bovendien de link aan tussen klimaatverandering, meer luchtvervuiling en  meer beroertes.34 Het brengt hogere scores beroertes in verband met specifieke vervuilende stoffen: koolmonoxide,  zwaveldioxide, nitrogeendioxide  en ozon.  Het  probleem zou kunnen zijn dat  luchtvervuiling  de cellen  beschadigt  die het hart-  en vaatstelsel bekleden en  de  activiteit van het sympathisch zenuwstelsel verhoogt. Dit leidt tot nauwere bloedvaten, afname  van de  bloedstroom  en meer  dichtslibben. 

Zonder dat we  het weten doodt  luchtvervuiling tien keer meer  mensen dan auto-ongelukken. Dit blijkt uit een onderzoek  in  Londen naar 3,7 miljoen vroegtijdige sterfgevallen.35 In  het  verkeer stilstaan  is het dodelijkst:  de vervuiling  binnen  in de  auto  wordt  zo’n  40  procent  hoger wanneer je voor een  rood  stoplicht  of  in  de file staat.  Dit resulteert namelijk in blootstelling aan vervuilingsdeeltjes die negentwintig  keer schadelijker zijn  dan wanneer  je in verkeer zit dat normaal doorstroomt.  De oplossing: zet  voor je gaat  rijden de ventilatie uit of laat de  lucht in de auto circuleren!

 



 


	De  laatste  keer dat  het Congres de regulering van  persoonlijke verzorgingsproducten herzag, was 80 jaar geleden.36  Dit  houdt in dat als tandpasta ervoor zorgt  dat je hoofdpijn krijgt of het  IQ van je foetus laat dalen, jij  daar waarschijnlijk  niets over weet, en  de regering  dus evenmin.



	Toxinen maken ons dom. Lood  heeft 23 miljoen  IQ-punten gestolen. Gewone  pesticiden hebben er nog eens 17 miljoen  afgehaald. Methyl-kwik is verantwoordelijk  voor nog  eens een miljoen.37 Als de gemiddelde mens in de  VS een IQ  heeft  van 98,  en  je  zou het  verlies van deze miljoenen IQ-punten terugrekenen naar mensen, dan is dat het equivalent van het totale IQ van honderdduizenden mensen!





 

Laten we eens naar  lood kijken. Lood hoopt zich in de loop der  tijd  steeds meer op in het brein,  de lever, nieren en botten.  Toxische loodspiegels hebben een  lagere intelligentie, een kortere aandachtsspanne, toenemend  asociaal gedrag, hoofdpijnen, zwakker leervermogen, een sterkere waargenomen  stress, spijsverteringsproblemen, hoge bloeddruk, duizeligheid en spier-  en gewrichtspijn tot gevolg. Mensen met hoge loodspiegels  in hun bloed ervaren hogere cortisolspiegels bij het ontwaken,  waardoor ze zich al compleet gestrest voelen, zelfs als de situatie helemaal  niet zo erg is.  Lood verstoort het controlesysteem voor geslachtshormonen, de HHB-as, zelfs  wanneer het niveau beneden de door het National Institute  for Occupational Safety and Health en door de  Centers  for Disease Control  and Prevention aanbevolen veilige drempel blijft.38 In Nederland worden  deze  aanbevelingen  door de RIVM gedaan. En  toch nemen we zomaar aan dat we nu veilig zijn omdat verf  op  loodbasis lang  geleden verboden werd. Maar  dat is niet het geval. Je kunt lood binnenkrijgen via verschillende consumptiegoederen  en  via je omgeving: lucht, voeding, water, stof en grond.

Vrouwen zijn ontvankelijker voor de  immunotoxische  gevolgen van zware metalen en kunnen gevoeliger zijn dan mannen voor endocriene verstoring door  zware metalen, vooral wat betreft de  normale oestrogeen- en schildklierfunctie.39 Zo komen  hogere  kwikspiegels vaker voor bij  vrouwen met ‘onverklaarbare’ onvruchtbaarheid.40 En kwik wordt negatief in verband  gebracht met de aantallen en rijping  van eitjes bij vrouwen  die in vitro fertilisatie ondergaan.41 Daarbij zorgt een verhoogde loodspiegel ervoor dat vrouwen 75 procent minder succes  hebben bij in vitro  fertilisatie.42 Vrouwen  hebben  ook vaker dan  mannen symptomen die met hun  huid te maken hebben, zoals eczeem, vooral door verhoogde arsenicum- en cadmiumspiegels.  Periodes van  toenemende bot-turnover (oude botcellen worden vervangen door nieuwe botcellen) komen veel vaker  voor bij vrouwen dan bij mannen. Dit is te wijten aan zwangerschap en  menopauze, waarin  zware metalen die in hun lichaam al vanaf hun  kindertijd zijn opgeslagen,  zoals arsenicum, aluminium, cadmium en lood,43 vrijkomen. En  dat is niet niks, want  zo  is 90 procent van  het totale lichaamslood  opgeslagen  in de botten.44 Dus klieren, die tijdens zwangerschap, perimenopauze en  menopauze  zware metalen vrijgeven,  kunnen een  hogere toxische lading  veroorzaken. En dat is niet  altijd te wijten aan een huidige  blootstelling, maar aan blootstelling tijdens je kinderjaren.  Wanneer bot-turnover  plaatsvindt  om nieuw  bot te maken, komen door dat proces de in bot opgeslagen zware metalen vrij, zoals lood.  Toxische lading verhoogt niet alleen  botverlies tijdens  de zwangerschap,  perimenopauze  en menopauze; sommige toxinen  kunnen  zelfs de botdichtheid  verminderen.47 

Schimmel  is een  andere toxine  die zijn weg door je body  naar  je  brein kan vinden en ervoor kan zorgen dat je je evenwicht  verliest, rare scherpe pijnscheuten in je  hoofd  voelt of  hoofdpijn krijgt. Het  kan breinmist veroorzaken, concentratieproblemen, vermoeidheid, spierkramp,  gewrichtspijn,  gevoelloosheid  of tintelingen en zelfs gewichtstoename. Het kan de rest  van je centrale zenuwstelsel  aanvallen en de  binnenkant van zenuwcellen dunner maken, waardoor je ontvankelijk wordt voor symptomen die lijken  op  multiple sclerose48 of zelfs alzheimer.49 Schimmel  kan  het syndroom van Reye  veroorzaken, een aandoening  die  zwelling van de hersenen en de  lever veroorzaakt.  Schimmel kan  zelfs je bloedplaatjes verminderen, waardoor je een  hersenbloeding krijgt. Lood  en schimmel zijn nu  juist de twee toxinen waar  wij  elke  dag  het meest aan worden blootgesteld. Elke dag,  mensen! Onze omgevingsblootstellingen zijn  zo  normaal, dat  de meesten van ons er  geen  idee van hebben. Over een paar  bladzijden  leer jij waar  je ze kunt vinden en  hoe je ze  kunt  vermijden.

 


 

SPOTLIGHT  OP KWIK

 

Je  hebt  misschien wel gehoord dat  je vis  met een  hoog kwikgehalte  moet vermijden, of over  het risico van amalgaamvullingen en blootstelling aan kwikdampen. Kwik wordt  op  een bepaald niveau toxisch in je lichaam en dat niveau  kan verschillen afhankelijk van je gen/omgevingsinteractie. Kwik maakt  je enzymen langzamer en verstopt je mitochondria,  zodat je geen  cellulaire energie,  adenosine trifosfaat  (ATP) genoemd, kunt aanmaken. Het normale  proces produceert  wat deeltjes die vrije radicalen worden  genoemd, en in de ideale situatie  wil je héél veel ATP hebben en  maar een kleine hoeveelheid vrije  radicalen. In  werkelijkheid zie ik in mijn praktijk dat ongeveer  de  helft van mijn  patiënten  met mitochondriale dysfunctie te maken hebben, vooral als ze de 40 zijn gepasseerd. Dus zijn hun ATP en  vrije radicalen uit balans. Het gevolg is een vermoeid gevoel,  breinmist, depressie en soms hoofdpijn. 

In het brein beschadigt kwik specifiek  de  glutamaatreceptor (NMDA),  waardoor je de normale  balans tussen het  stimulerende  effect van glutamaat en het  kalmerende  effect van  gamma-aminoboterzuur  (GABA)  verliest. (Zie Appendix A voor  de  rolverdeling in je brein.)  Kwik kan  overactiviteit van  glutamaat veroorzaken, waardoor  je je  onrustig  voelt en in een hoge stressmodus vast  komt te zitten.

Kwik behoort tot  een klasse omgevingstoxinen die onbalans veroorzaken en meer  en meer van mijn patiënten  beroven van normale setpoints. Dat  wil  zeggen,  ze ondermijnen  de controle- en reguleringsmechanismen die bijvoorbeeld zorgen voor een  evenwichtige  gemoedstoestand, heldere en rustige gedachten, normaal geheugen, rationele  meningen en gedrag, een normaal gewicht  en stressbestendigheid. En kwik is  nog maar één toxine die invloed kan 

hebben  op  je  brein, setpoints en daardoor  op  je leven.  Sommige mensen,  zoals Tamara met  wie je in  het begin  van dit hoofdstuk kennis hebt gemaakt en ik, hebben problemen met  zwakkere  genen op het gebied  van stresshantering, toxineverwijdering  en DNA-her-stel; allemaal genen  die jouw  vermogen om je  brein-body nieuw leven in  te  blazen controleren. Dat leidt tot  opstapeling van breinontsteking, met als  resultaat breinafval. Niemand wil breinafval verzamelen, omdat  het je dik kan  maken  en  zelfs ervoor kan zorgen dat  je de grote ‘A’ krijgt; alzheimer.  

Het  punt is  dat kwikblootstelling neurotoxiciteit  op  steeds hogere niveaus  veroorzaakt,  afhankelijk van  je ontgiftingsgenen, omgeving en andere kwetsbaarheden.45 Hoewel men  het erover eens  is dat hoge spiegels  schadelijk zijn voor de gezondheid, is er  zoals  ik  eerder noemde, geen consensus over een veilig  lager niveau dat  geen schade veroorzaakt. Tot mijn grote  opluchting wordt gematigde visconsumptie, zelfs met bijbehorende  hogere kwikspiegels, in verband gebracht met een  lager risico op alzheimer.46  Zo, en  nu ga  ik  even een visje bakken…

 



 

 

Toxische cocktails

 

Toxinen  kunnen heel lang sluimeren in ons  brein en  body; de  halfwaardetijd van kwik (de  tijd  die  nodig  is om een concentratie of substantie in het  lichaam  met de helft te verminderen), is twee maanden. Voor  cadmium is  dat 16 jaar, pesticides  DDT en DDE vragen twee tot 10 jaar en  PCB’s  drie tot 25 jaar! Deze halfwaardetijden  zijn  nog buiten de synergetische effecten van meerdere  toxinen gerekend,  die halfwaardetijden korter  of langer kunnen maken.  Deze toxinen beïnvloeden,  direct of indirect, jouw gezondheid en  kunnen  breinproblemen veroorzaken.50

Veel  van deze toxinen verergeren de schade  aan  je brein-body als er  meerdere toxinen  aanwezig zijn, zelfs in lage concentraties, een fenomeen dat bekend staat als het  ‘cocktaileffect’. Neem nu  lood. Mensen  met hoge loodspiegels in  hun bloed ervaren  veel  breinproblemen: vermoeidheid,  spiertrekkingen en evenwichtsproblemen. En vrouwen schijnen  nog  meer schade door oxidatieve  stress op te lopen (meer oxidatieve stress is  zoiets  als roest binnen in je cellen  die ze  langzamer maakt en genen die  reageren op die oxidatieve stress sterker laat reageren) dan mannen.51 Lood veroorzaakt  ’s morgens  hogere stressspiegels  (cortisol). Daarnaast bevestigen  andere  onderzoeken de link tussen lood en verstoorde cortisolspiegels.52  Omdat  cortisol  een  cruciale  rol speelt  in de productie  van nieuwe herinneringen en

 

 


 

BREINTOXINEN

 

CELLENVERMORZELAARS

 


	Alcohol



	Chronische stress





 

ENDOCRIENE VERSTOORDERS

 


	Bisphenol  A  (BPA)



	Fluoride



	Zware metalen:  arseen (arsenicum), cadmium, lood, kwik



	Pesticides: chloorpyrifos, DDT/DDE, glyfosaat



	Ftalaten



	Polygebromeerde difenylether  (PBDE’s)



	Polygechloreerde bifenyl (PCB’s)



	Tetrachloorethyleen (PERC)





 

MOTORISCHE VAARDIGHEDEN

 


	Chloorpyrifos



	Kwik



	Ftalaten



	Tetrachloorethyleen  (PERC)



	Tolueen





 

COGNITIEVE BLOKKERS


	 



	Fluoride



	Mangaan



	Pesticides: chloorpyrifos, DDT/DDE, glyfosaat



	Ftalaten



	Polygebromeerde difenylether (PBDE’s)



	Polygechloreerde bifenyl (PCB’s)



	Tetrachloorethyleen (PERC)



	Tolueen





 





 

en hersencellen (neurogenese), vind  je de  hoogste  concentratie  receptoren voor cortisol in de hippocampus, het geheugencentrum van het brein.  Het is geen verrassing dat  hogere spiegels lood en cadmium, zelfs onder  de zogenaamd ‘veilige’  drempels, je werkgeheugen verslechteren, en  dat heb je nu juist  nodig om van dag tot dag  normaal te functioneren.53 Belangrijk is om  te weten dat er geen enkel bekend niveau van blootstelling aan zware  metalen veilig kan worden  geacht, vooral niet  als  je rekening houdt met de negatieve wisselwerking tussen meerdere zware metalen. 

De toxische  gevolgen  van  stress en  het verhoogde cortisol dat daarbij hoort, (of ze  nu te  wijten zijn aan toxische overbelasting of  door  de druk van je volgepropte leven  of  een onverwerkt trauma) kunnen brein/bodyontsteking en breinafval veroorzaken en je vervolgens met een brein/bodyfaaltoestand opschepen. Stress controleert je hormonen en beïnvloedt je mentale, fysieke  en spirituele  gezondheid. Al  met  al is het onze ergste toxine wanneer we stress niet  erkennen  en niet  onder controle  krijgen  met voeding, supplementen en lifestyle-herstellende zaken die je  in het Brein Body Dieet vindt.  

Wat het ergst is? De meeste toxineblootstelling is te voorkomen, en zelfopgelegde  stress  is het gemakkelijkst om direct te verminderen.  Wanneer je  eenmaal  de  stressoren in je leven herkent, is ontgiften essentieel om  gezond  te  leven en een gezond brein te krijgen. Je  zult  echter merken dat  voorkomen  in de toekomst gemakkelijker is. Dat is  waar het Brein  Body Dieet om de hoek  komt  kijken. Volg  de stappen die hieronder  worden genoemd  om  de  toxinen los  te weken en de last  in het weefsel van je zenuwstelsel en de  rest  van je  lichaam  te verlagen.

 

 

Soorten toxinen,  hun gevolgen  en waar ze in  zitten

 

Hier  een paar  highlights  van  de  soorten  toxinen  waar je aan blootstaat, hun gevolgen en  waar ze  dagelijks tevoorschijn komen.  Voor verdere details, zie Appendix B.
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	Lucht


	Ozon



Deeltjes  (stof, vuil,  roet, rook,  et cetera), nitrogeen-dioxide (NO2), zwaveldioxide (SO2)



Zware metalen: arseen, cadmium,  chroom, lood, mangaan, kwik, nikkel



Benzeen57



Andere: dioxine, asbest, tolueen (de EPA heeft 187  luchtverontreinigende stoffen op haar lijst staan)


	Ozon activeert het sympathische  zenuwstelsel (vecht-vlucht-bevries) en de HHB-as54



Deeltjes (<10µm) NO2 en  SO2 kunnen het risico op ischemische  beroerte verhogen.54



Arseen, cadmium, lood, mangaan en  kwik verhevigen neurodegeneratie.55  Arseen kan de  HHB-as  verstoren  en de uitvoeringsfunctie,  verwerkingssnelheid,  fijne motoriek en het geheugen verslechteren en  wordt in  verband gebracht met depressie.58



Blootstelling  aan benzeen vindt plaats wanneer je aardolieproducten inademt,  zoals benzine,  bij tankstations in de buurt. Dit kan tot  mutatie van chromosomen en kanker leiden.59 





	Kleding


	Pesticiden: DDT, DDE



Zware  metalen:  cadmium, lood, kwik



Endocriene  verstoorders:

Geperfluoreerde chemicaliën (PFC’s)


	DDT en DDE worden  in verband gebracht met alzheimer op latere leeftijd.60



Metalen – zie hiervoor.



Toxinen in je sport-bh, yogabroek en fitnesskleding bevatten  endocriene verstoorders die de  HHB en schildklier kunnen verstoren  en kanker kunnen  veroorzaken.61





	Elektronische apparatuur


	Elektromagnetische velden  (EMF)


	Verhogen vrije radicalen, triggeren de  cellulaire  stressreactie en dringen  door in  het  DNA.62



Beïnvloeden de immuunfunctie, zowel positief als negatief.63
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	Zouden Alzheimer,  hersentumoren  (zoals gliomen en meningeomen) en  onvruchtbaarheid  bij mannen kunnen bevorderen;  het bewijs is echter op  zijn hoogst bescheiden te noemen.64





	Keuken


	Bisfenol  A (BPA)


	BPA verandert de  hersenontwikkeling;  kan de  groei van synapsen blokkeren als reactie op oestrogeen in  bepaalde delen van de  hersenen.65



Er is  gedragsverandering geconstateerd bij kinderen die  aan  significante hoeveelheden  BPA werden  blootgesteld.66  BPA verdrievoudigt het risico  op  autisme,67 en wordt  gelinkt  aan serotonineproblemen.68   BPA verstoort de HHB, wat tot hormoonproblemen  leidt (onder meer bij veranderingen  in de  pubertijd,  ovulatie en vruchtbaarheid).





	Voedsel


	Arseen in vis, schelpdieren, vlees, gevogelte, zuivelproducten, rijst en ontbijtgranen.



Geavanceerde glycatie-eindproducten  (suikereindproducten/AGE’s)  in verkoold/gegrild  voedsel



Fungi,  waaronder schimmel



Nitrogenen die worden  toegevoegd aan snel-ingevroren voedsel of voedselverpakkingen om  de kwaliteit  te bewaren



Onkruidverdelgers en pesticiden, zoals glyfosaat en  chloorpyrifos


	AGE’s worden  in verband gebracht met ontsteking en  alzheimer.69



Nitrogeen dat aan  voedsel wordt toegevoegd kan in giftig nitrosamine veranderen,  dat gelinkt wordt aan alzheimer, diabetes en  vette  lever.70



Biologische voeding eten helpt significant de blootstelling  aan onkruidverdelgers zoals glyfosaat en  chloorpyrifos  te verlagen, maar er zijn  andere problemen die biologische voedingsmiddelen niet kunnen omzeilen, zoals zware  metalen, schimmel, andere  bio-toxinen en plastic.71
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	Kraanwater


	Arseen



Perchloraat (raketbrandstof)



Fluor



Mangaan



Lood



N,N-diethyl-meta-toluamide (DEET)




	De  Natural Resources Defence Counsil  heeft raketvloeistof (perchloraat, een schildklierverstorende stof en potentieel kankerverwekkend), lood  en arseen  in het kraanwater van meerdere  stedelijke gebieden  aangetroffen.72 



Mangaan verhoogt  het  risico op gedragsproblemen, vooral bij jongens.73



Fluor kan  een  lager IQ, cognitieve achteruitgang en trage schildklierwerking  veroorzaken.74



DEET,  een neurotoxine, wordt  in kraanwater en  in insectenverdelgingsmiddelen gevonden.75 

(Zoals  eerder aangegeven:  in Nederland is de drinkwatersituatie niet te vergelijken met die in de  USA). 





	Badkamer


	Huidverzorgingsproducten (lotions, shampoo, conditioner, nagellak, parfum, deodorant)  en cosmetica bevatten  oestrogeen-nabootsende  toxinen, zoals  dioxinen in niet-biologische tampons, parabenen (een bewaarstof,  maar ook  het alternatief fenoxyehtanol),  ftalaten, sodium laurylsulfaat,  triclosan



Medicijnen  en supplementen: ftalaten zitten in  de coating van  een  tablet



Zonbescherming: para-aminobenzeenzuur (PABA), oxybenzofenon 


	Oestrogeen-nabootsende toxinen,  ook bekend  als xeno-oestrogenen,  kunnen  via de huid worden  opgenomen  en zich  aan oestrogeenreceptoren op de cellen binden, waardoor je  oestrogeenspiegels en oestrogeenfunctie veranderen.76



Veel van deze ingrediënten staan op de Smerige Dertig-lijst van Hormoonveranderende Chemicaliën in huidverzorging.77



Ftalaten  en andere toxinen kunnen  invloed hebben op het  geheugen, het risico op astma  en autisme, maar ook op de eierstokfunctie, waardoor ze  waarschijnlijk onvruchtbaarheid of  een lagere  eierstokreserve veroorzaken (ook  bekend als premature eierstokinsufficiëntie).78
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	Anti-muggenspray: N,N-diethyl-meta-toluamide (DEET), aluminium, formaldehyde,  benzeen/tolueen, propyleenglucol


	Parabenen kunnen in verband  worden  gebracht  met sperma-afwijkingen.79



Dioxinen worden  gelinkt aan hartziekten, kanker, endometriose en waarschijnlijk  aan diabetes.80



Formaldehyde is een neurotoxine, dat gelinkt  wordt aan slecht geheugen en  verminderd  leervermogen,  en zou kanker en leverschade  kunnen  veroorzaken.81





	Nieuwe auto


	Polygebromeerde dyfenylethers (PBDE’s)


	PBDE’s verstoren de  schildklierfunctie.82





	Onder  het aanrecht


	Microben – waaronder fungi zoals schimmel,  bacteriën, actinomyceten,  mycobacteriën



Ontstekingsbevorderende stoffen: endotoxinen, bèta-glucanen, hemolysinen,  proteïnasen, mannans en  mogelijk spiro-cyclische  drimaan, net als  vluchtige  organische  bestanddelen  (VOB’s)


	Microben en bacteriën kunnen alzheimer type 3,  CIRS  en biotoxische aandoeningen  veroorzaken.





	Meubels


	Brandvertragers:

Polygechloreerde bifenylen (PCB’s), PBD’s,  HBCDD



Ftalaten


	PCB’s en PBDE’s veranderen het dopaminesysteem en  kunnen het risico op parkinson  verhogen,83 het  leervermogen en het geheugen veranderen.84



HBCDD beschadigt de dopaminesignalering.85



Ftalaten  worden  in verband  gebracht met ADD, autisme, verminderde verbale intelligentie,  vertraging in de ontwikkeling en sociale achterstand.86
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	Schoonmaakmiddelen en -benodigdheden


	Endocriene  verstoorders  – ftalaten



Nonylfenol ethoxylaten (NPE’s)



Fluoride in tandpasta



Alcohol in mondwater


	Ftalaten, NPE’s, fluoride  (zie hiervoor).



Alcohol is een bekend  neurotoxine (zie hoofdstuk 5)





	PCB’s en PBDE’s zijn nu verboden,  maar zijn nog  steeds aanwezig in oudere meubels.







 

 

 

De  wetenschap achter het  protocol

 

De volgende sectie introduceert  de eerste stappen  van het brein-bodyprotocol om toxiciteit te verslaan, maar eerst wil ik graag de wetenschap achter mijn  aanbevelingen  met je delen.

 

INTERMITTENT FASTING

 

Intermittent fasting betekent dat je eten beperkt  tot een  bepaald tijdsbestek, na een nacht gevast te hebben. De meeste  dieren voeden zich zo  wanneer  ze zelf voor  hun eten moeten zorgen, waardoor de periode van vasten samenvalt  met hun slaapperiode. Door periodiek  vasten creëer  je  een  alternatief  universum met je metabolisme, waarin  je minder afhankelijk bent van  suikerverbranding  en meer  afhankelijk bent van verbranding van  vet (ook  wel ketonlichaampjes  genoemd). Maar waarom zou je dat  doen? Omdat  intermittent fasting ontsteking voorkomt en  ziekte vertraagt,  helpt  het je  om  je belangrijkste metabolische  en  stressbanen te resetten,  toxinen te  verwijderen, af te vallen en  uiteindelijk langzamer te verouderen.87  Dit  proces geeft je body meer  tijd om opnieuw gezonde cellen op  te bouwen. Net zoals  een baby vanuit piepkleine stamcellen  groeit,  hebben wij het  vermogen om  onze cellen te  helen  en  te regenereren. En intermittent fasting stimuleert deze toestand.  Door je  lichaam pauze te laten  nemen van het constante voedsel-bijtanken en verteren, creëren we een  tijdframe om ons op  structurele behoeften te richten  en te  genezen. 

Specifiek heeft intermittent fasting  aangetoond dat het de  gezondheid op meerdere manieren bevordert: in het brein  van dieren vermindert  het neurodegeneratie.88 Bij onderzoek met  mensen werd aangetoond dat het bij  epilepsie de breinfunctie verbetert.89 Intermittent  fasting verandert ook  de circadiaanse  klokgenen, omdat  eten wordt  geassocieerd met licht- en donker-cycli.90  Meerdere onderzoeken  en reviews onderschrijven  het  heilzame  metabolische effect van intermittent  fasting.91 Specifiek verminderde intermittent fasting bij mensen die  dat drie tot twaalf weken deden, het lichaamsgewicht  met 3 tot  7  procent, nam het lichaamsvet met 3 tot  5,5 kilo af en daalde het  totale cholesterol  met  10 tot 21 procent.92 Intermittent fasting kan ook een  factor zijn in  het  verlagen van  je lichaams-setpoint. 

Als laatste vermindert intermittent fasting  ontsteking, het verbetert de  biomarkers  van je gezondheid,  gaat ziekten  tegen en verlengt potentieel je levensverwachting en gezondheidsspanne.93 We hebben altijd geweten dat intermittent fasting  deze voordelen heeft, zoals meer dan zeventig jaar 94 geleden al werd beschreven, maar de meeste mensen  doen het  niet. Ik hoop dat jij  ook  een aanhanger wordt als je  eenmaal  de resultaten ziet. Je gaat  deze  week  nog beginnen met  intermittent  fasting met als  doel de toxinen die in je  lichaamsvet zijn  opgeslagen, los  te laten.  In het volgende hoofdstuk graven  we vervolgens dieper naar de voordelen van intermittent fasting  om  het lichaamsgewicht-setpoint  te verlagen. 

Hoewel  de gegevens over een  keto-dieet  (hoog vetgehalte, normale of  matige  hoeveelheid eiwitten,  laag koolhydraatgehalte) niet duidelijk zijn  wat  betreft de  voordelen voor het brein  bij de meeste gezonde mensen, wil ik er  bij jou op  aandringen om intermittent  fasting te proberen  als manier  om in een  vetverbrandingsstaat (ketogenische  staat) te komen en je metabolische flexibiliteit te verhogen.  Voorbeeld: wanneer je om 6 uur ’s avonds met  je avondeten klaar bent, eet je de volgende dag pas om 10 uur ’s morgens  (een  16/8-protocol van 16 uur vasten,  gevolgd door een tijdframe van 8 uur waarin je mag eten). Hiermee  zet je  je  lange  levensverwachtingsgenen aan  en verbeter je je focus door de  productie van ketonen.95 Sommige  mensen  kunnen beter langzamer naar die 16 uur toewerken, bijvoorbeeld door tweemaal per  week  te beginnen  met ’s  avonds en  ’s nachts 12 uur  vasten, en dat  op  te bouwen tot 14  uur.

 

ZORG DAT JE DE JUISTE  VOEDINGSSTOFFEN IN DE JUISTE HOEVEELHEID BINNENKRIJGT

 

Wanneer het aankomt op het verwijderen van toxinen en  jezelf  beschermen tegen toekomstige blootstelling, zijn er een  paar  belangrijke wetenschappelijke principes die je moet  onthouden.  Hieronder vind je de belangrijkste en zul je nog meer leren over hoe je deze principes  in de praktijk kunt brengen met het Brein Body Dieet. Het punt  is  om de  obstakels voor  brein-bodygezondheid  en neurogenese te  verwijderen, zoals suiker, alcohol en overprikkeling (hoofdstuk 5), en meer voedingsstoffen toe  te  voegen die neurogenese en ontgifting  bevorderen. Dat kan met onder andere  groenten in frisse kleuren, polyfenolen, gezonde vetten, sulforafaan, specerijen, extra donkere chocolade  en allerlei theesoorten.96

 

Voedingsmiddelen die rijk zijn  aan antioxidanten helpen je lever.


	Antioxidanten zijn jouw beste  keuze, omdat ze de  schadelijke effecten tegengaan van  oxidatieve stress door voor  neurobescherming  te zorgen, zoals het  vrijlaten  van  beschermende enzymen en stikstofoxyde.97 Het belangrijkste zijn intens gekleurde vruchten en groente, zoals  wortelen,  tomaten en bessen, die rijk zijn aan carotenoïde.  



	Een andere klasse antioxidanten die  helpen bij het ontgiften zijn plantaardige voedingsstoffen,  zoals de flavonoïden (polyfenolen)  die soms wel,  soms niet zo sterk  gekleurd zijn, waaronder bleekselderij, uien, boerenkool, druiven, spruitjes, citrusvruchten, cacao  en thee.98 Belangrijk om te  weten  is dat  er niet slechts één  groente of  voedingsstof het  belangrijkst is, maar dat het  juist gaat  om een combinatie van de verschillende soorten. 



	Bepaalde groenten helpen je lever te ontgiften, zoals kruisbloemige groenten: broccoli, koolsoorten  en  bloemkool.99 Kruisbloemige groentesoorten bevatten  sulforafaan,  dat  Fase I blokkeert en Fase  II  leverontgifting stimuleert,  en  dat  is wat de meesten van ons nodig hebben voor verbeterde ontgiftingsbanen. Sulforafaan geeft de  productie  van  glutathion een oppepper, en dat is  de ongiftingskoningin  die de  brein-body beschermt en betrokken  zou kunnen zijn bij kankerpreventie. Daarnaast  verbetert de stof de  mitochondria.100 Kruisbloemige groenten gebruiken dezelfde receptor  op cellen die omgevingstoxinen gebruiken voor  hun  negatieve gevolgen.  Dat betekent dat wanneer je meer  kruisbloemige  groenten eet, je de slechte  omgevingstoxinen  verdrijft en je  je mitochondria versterkt. 



	Alliumgroenten zijn een andere soort groenten  die je helpen  meer glutathion aan te maken. (Ui,  bosui,  knoflook,  sjalotten, prei, bieslook.) 



	Biologische voeding wint het altijd  weer van niet-biologische,  vooral als het om de smerige dertig gaat:  aardbeien, spinazie, nectarines,  appels, druiven,  perziken, kersen, peren, tomaten,  bleekselderij, aardappelen en zoete paprika. Genetisch gemodificeerde  gewassen  hebben negatieve gevolgen voor  je microbioom en  geslachtshormonen.101 Zelfs maar één week  biologisch  en grotendeels plantaardig eten verbetert  tientallen gezondheidsacties en verlaagt  meetbaar je toxische lading. Dit kwam uit een onderzoek  over pesticideresten naar voren  bij  mensen  die  voornamelijk  een  vegan dieet volgden, met inbegrip  van wat vis en eieren, echter zonder  gluten,  cafeïne, zuivel of alcohol.102  Stel  je  eens voor wat 40  dagen dan wel  voor  je doet!



	Cacao of extra donkere chocolade (85 procent cacao of  hoger) bevat  methylxanthine,  ook een polyfenol, waarvan is  aangetoond dat ze de brein-body verbetert, insulineblokkade terugdraait, bloeddruk verlaagt  en  het  zenuwstelsel beschermt.103



	Specerijen kun je royaal  gebruiken om ontsteking  en  ontstekingstoxinen te verminderen.104



	Alcoholgebruik maakt je mitochondria zwakker.105



	Granen  hebben  de neiging schimmel te bevatten en bevatten vaak ook  arsenicum, cadmium  en/of lood.106





Van vezels is  niet  alleen bewezen dat die je darmen ontgiften,  maar  ook je totale brein-body. Van voedingsvezels is  bewezen dat ze je darmmicrobioom, je  darmbarrière,  je gastro-intestinale immuunsysteem en endocriene systeem ondersteunen, maar ook helpen bij de ontgifting van  organen als lever en nieren.107

Van zwarte thee is  aangetoond dat het  voor een  barrière zorgt  die je beschermt tegen externe blootstelling aan pesticiden en tegen schade  van  een  endogene  toxine, lipide-perioxidase genaamd.108 

Van  groene  thee is aangetoond  dat  het de glutathionproductie  opwekt,  leverenzymen helpt  bij het ontgiften, oxidatieve  stress tenietdoet,  risico op kanker vermindert, weerstand tegen neurodegeneratie versterkt en neurogenese een oppepper geeft. Het is dus allesbehalve  verrassend dat groene thee  angsten vermindert en je geheugen en focus  verbetert.109

De  belangrijkste  manieren om het interne  glutathion van je lichaam te verhogen,  is geen suiker meer te  gebruiken (daar valt alcohol ook onder),  te  minderen met koolhydraten, meer  alliumgroenten  en kruisbloemige groenten  te eten, op tijd naar bed te gaan, gematigd aan lichaamsbeweging te doen  en kalmer te  worden en  op een goede manier  adem te halen.110  Ik weet het, allemaal gemakkelijker gezegd dan gedaan!

Supplementen kunnen je helpen, vooral als je de voedingsrichtlijnen uit het protocol  niet strikt kunt opvolgen.


	Glutathion en zijn voorlopers  helpen je te ontgiften.



	Van liposomaal  glutathion en  de  voorloper N-acetylcysteïne (NAC) is aangetoond dat  ze ontsteking en kwikspiegels verlagen.111  NAC  helpt lood en kwik te verwijderen  uit je lichaam112  en biofilms  af te breken.113 Biofilms zijn beschermde niches van slechte  microben, zoals candida, die toxinen vrijlaten en invloed hebben  op de brein-body.114 (R)alpha-lipoïdezuur draait  het  aan  leeftijd  gerelateerde verlies  van glutathion terug, maar de gegevens  hierover bij mensen zijn nog niet  zo sterk als voor NAC.115  NAC  en alpha-lipoïdezuur  verbeteren de functie van de mitochondria.116



	Selenium beschermt  je tegen metaaltoxiciteit. Het is een  natuurlijke  tegenhanger voor de schadelijke effecten  van kwik en lood.117 Selenium  werkt het  best wanneer je weinig energie  hebt en  kan een bijdrage leveren aan  het metabool syndroom  als  je  vol zit of grote hoeveelheden voedsel binnenkrijgt die  je lichaam niet nodig heeft.118



	Berberine verlaagt de bloedglucose matig, vermindert vette lever-bloedmarkers  en adipokinen.119 In combinatie met mariadistel werkt  berberine nog beter.120 Bij hogere doseringen  blijkt het tot een matig gewichtsverlies  te leiden.



	Kurkuma bestrijdt ontsteking,  waaronder neuro-ontsteking of breinafval, en kan  helpen je tegen  vervuilende stoffen  te beschermen, onder  andere tegen loodtoxiciteit.121 Onderzoeken tonen aan dat kurkuma kan helpen om  niet-alcoholische vette leverziekte terug te draaien.122



	Probiotica werken  ontstekingsremmend en beschermen je  brein-body tegen  zware metalen en mycotoxinen (schimmelgifstoffen).123 Bij ratten verlagen  ze  de  BPA-belasting.124  Ze ondersteunen je stemming en  verminderen waarschijnlijk depressie en  angsten, zoals  steeds  meer gegevens doen vermoeden.125  Ook zouden probiotica schade aan  de lever voorkomen  en waarschijnlijk terugdraaien bij niet-alcoholische  vette leveraandoening  en  de daaraan gekoppelde  gevolgen voor het brein.126



	Gingko kan de  lever-  en galblaasfunctie verbeteren. De galblaas slaat gal op, dat je lichaam helpt vet uit  je voeding af te breken.  Van gingko  is ook  aangetoond  dat  het  de  bloedstroom naar  je  hersenen,  de  waarneming, de  snelheid van  cognitieve processen en je geheugen verbetert, hoewel  de gegevens hierover wisselend zijn.127  Vanwege risico op kanker in dieronderzoeken, gebrek aan  eenduidigheid  in  onderzoeksresultaten en het  feit dat gingko  door het Internationale Agentschap voor Onderzoek naar Kanker van de WHO geclassificeerd is als mogelijk kankerverwekkend bij mensen (groep 2B),  beveel ik dit supplement niet aan.128





 

LAAT JE LYMFEKLIEREN WERKEN

 

Het lymfatisch systeem functioneert als een netwerk  van weefsels,  knopen en organen, zoals de milt,  amandelen en thymus, en helpt je lichaam  van toxinen en andere onwenselijke  troep af  te komen. De belangrijkste functie van een normaal lymfatisch systeem is om  lymfe te  transporteren, een vloeistof die immuunbevorderende en infectiebestrijdende  witte bloedcellen bevat. Deze vloeistof gaat door  je hele lichaam  naar boven tot  je hals,  waar  de  lymfe zich in je  vena subclavia  (ondersleutelbeenader) leegt. Wanneer dit systeem niet goed  werkt, voel je je opgeblazen  alsof je vocht vasthoudt  en  ben je  kwetsbaarder  voor  infecties.

Je  kunt het lymfatische systeem zien als  het afvalverwerkingssysteem voor je hele lichaam. Voor mij  was er een traumatisch hersenletsel voor nodig om  me  te realiseren hoe  belangrijk het lymfatische systeem  is,  omdat het toxinen en afvalstoffen  uit het lichaam afvoert. En niet alleen dat,  het lymfatische  systeem houdt  ook  vocht tussen de cellen  in  homeostase (het extracellulaire  vocht). Daarmee helpt het eiwitten in balans te blijven, zorgt  het  voor immuuntoezicht en bestrijdt het infecties.129  Toen ik in bed  lag  om te  genezen,  leverde mijn opgezwollen lichaam het bewijs van  opgehoopte toxinen waar ik niet vanaf kon komen. Mijn lymfen hadden  zorg  nodig om mijn brein/bodytoxinen op te kunnen ruimen.

Er zijn diverse problemen in ons  moderne leven die samenspannen  tegen  een  normale lymfatische  omloop: onder andere gewichtstoename, uitgedroogd  zijn en onvoldoende beweging. Ten tijde van mijn hoofdletsel had  ik mijn lymfen al tientallen  jaren verwaarloosd. Ik had de gewoonte onvoldoende  water  te  drinken opgebouwd tijdens mijn  medische  studie toen ik  vaak  niet genoeg  tijd had om naar de wc  te gaan. Uiteindelijk leidde die  gewoonte op een dag tot mijn val, toen de badkamer  te ver weg was.  Ik had toen  al 12 uur  geen slokje  water  gedronken.  

Wat het brein  daarmee te maken heeft? In 2015  werd er  een cruciale ontdekking gepubliceerd in  het prestigieuze  wetenschappelijke tijdschrift  Nature: het brein is  via de lymfevaten met het immuunsysteem in de sinusholtes  in het hoofd verbonden.130

Elke vorm van hersenletsel, of  die nu geleidelijk ontstaat door te veel suiker eten en de daaruit resulterende  neuro-ontsteking of door letsel zoals  bij mij, verslechtert  het  lymfatische systeem in het zenuwstelsel.  Dit  betekent  dat je meer kans hebt op slaapproblemen en minder kans dat toxinen efficiënt uit je lichaam  worden  verwijderd.131 Om jouw lymfesysteem zijn  werk te laten doen en toxinen  weg te werken, moet  je  dus meer water drinken,  je  gewicht op een  gezond setpoint houden (meer  daarover in  het volgende hoofdstuk), meer slapen,  meer bewegen om  je  circulatie op  peil te houden en minder zitten.132 Spring bijvoorbeeld eens op een kleine trampoline. Een van de beste  manieren om je lymfecirculatie te  verbeteren en te helpen  om toxinen  af te voeren,  is weerstandstraining. Zelfs 10 tot  15 minuten korte spiercontracties verbeteren de  lymfeomloop met  300  tot 600  procent!133 

 

KUNDALINI YOGA OM TE ONTGIFTEN

 

Kundalini is gebaseerd op hatha  yoga, maar met een andere opmaak en naar mijn mening beter geschikt om toxinen te verwijderen. Bij  kundalini maken houdingen (poses) maar een deel uit van een continue beweging, kriya genoemd – ademhaling, chanten  en de ruggengraat  flexen  en  rekken  –  om de kundalini,  oftewel  levenskracht, toe te staan om in de body en het brein  te circuleren. Kriya’s duren drie tot elf minuten, en er  zijn er duizenden van.  Het mooiste  is dat je  niet lenig hoeft te zijn  of jarenlang aan yoga moet hebben gedaan om  er  voordeel uit  te halen: zelfs echte beginners hebben er direct profijt van.  

Ik begon met kundalini  jaren nadat  ik  als kind  hatha yoga  van mijn overgrootmoeder had  geleerd, en dat samen met mijn moeder deed.  Om eerlijk te zijn  waren er meerdere borstreconstructie-operaties in 2017 voor  nodig om  mij  genoeg af te  remmen  zodat ik kundalini deel kon  laten uitmaken van mijn herstel. Na mijn operaties kon ik een zware  vinyasa yogaklas niet aan. Omdat mijn pectorale spieren (borstspieren) en serratusspieren (getande  spieren van ribben  naar schouderblad) niet  langer de positie  Neerkijkende Hond konden volhouden, stapte ik over naar de mildere yogavorm, kundalini. In de loop der tijd ontdekte  ik een  zeer subtiele, maar krachtige manier om body en brein weer in balans te krijgen.134 Misschien is dat wel de reden  dat kundalini  steeds  populairder  wordt  en door de  Washington Post  zelfs  in  de  top  10 van fitnesstrends  werd geplaatst.135

Op mechanisch niveau  pompen de bewegingen van  je fysieke en energetische  lichaam bloed  door specifieke  spieren, maar ook door diepere, interne systemen, waardoor  haarvaatjes  worden  schoongespoeld  en het lymfesysteem op  een  zachte manier wordt gestimuleerd.  Daardoor kan het toxinen oppikken en uit je weefsels verwijderen. Daarnaast komt ook je endocriene  systeem weer beter in balans.  Andere voordelen  die mensen die aan  kundalini  doen hebben ervaren,  zijn gewichtsverlies,  een  lager stressniveau en lagere bloeddruk. Wetenschappelijk verbetert kundalini angsten, depressie, de diastolische bloeddruk, veerkracht, waargenomen stress en cortisolspiegels, homeostase, dwangstoornissen  en de  uitvoeringsfunctie.  Ook kan  het milde cognitieve achteruitgang terugdraaien.136 Kundalini  helpt je  ook metaforisch  toxische  gedachten en  vastgeroeste emoties uit te  bannen, evenals toxinen uit je bloed, lichaamsvet  en botten. We  hebben allemaal een betere techniek nodig om de  toxinen uit  onze subtiele energetische anatomie op te ruimen,  en  daar is kundalini uitstekend geschikt voor.  

Psychiater Carl Jung beschouwde kundalini als een  blauwdruk  voor een hoger  bewustzijn dat alleen  voortvloeit  vanuit een robuuste brein/bodygezondheid.  Jung  omschreef  kundalini  als een methode voor  psychische hygiëne, iets wat in de westerse manier van denken ontbreekt  – een herdefiniëring  en reïntegratie van  het zelf. Dit is niet iets dat  buiten jouzelf bestaat, maar juist latent in jou en  in elk persoon aanwezig is; het  is zelfs je geboorterecht. Kundalini ziet zichzelf  als een  activiteit  die  slapende  vaardigheden weer  tot leven wekt door het brein  en het  endocriene systeem te stimuleren, waardoor de balans in de  linker-  en rechterhersenhelften  weer wordt hersteld. Nadat  ik na mijn hersenletsel  met  kundalini  was begonnen, kwam ik  op het punt waarop  ik ophield in een eindeloze  hoeveelheid problemen  te  graven waar  een mens in zijn leven mee te maken krijgt. In plaats daarvan richtte ik  mij  meer op de  oplossingen,  en  dat was  voor mij werkelijk een herdefiniëring, opsteker en reïntegratie. Kundalini  kan een oplossing zijn  voor veel van  mijn problemen, en ook voor die  van  jou!  

 

NEUROSPIRITUALITEIT

 

Een van de beste manieren om van stress te  ontgiften is  iets wat  voor  mij voortkwam uit kundalini.  Na  tientallen jaren yoga te hebben beoefend en me  nog steeds overspoeld te voelen door  stress, besefte ik dat  ik mijn basisbegrip  van neurowetenschappen  kon gebruiken om te groeien en  mijn spiritualiteitservaring  te verbeteren.  Voor ik nu te metafysisch word  voor je, kun  je  het op  de volgende manier  bekijken: jij  kunt  jouw connectie  met iets  groters, ongeacht  wat  dat is, gebruiken  om  jouw brein/bodyconnectie te verbeteren.  In wetenschappelijker taal; je  kunt  datgene  waar je in  gelooft,  samen met de basis van de neurowetenschap, gebruiken om  je spirituele neuroplasticiteit te verbeteren en zo een  betere, gezondere brein/bodyconnectie op te  bouwen. Om stress uit je brein te filteren  kun je aan loopmeditatie  doen,  bidden of andere eenvoudige spirituele oefeningen  doen.  Dat kost je maar  een paar  minuten  per dag.  Dit zijn eenvoudige en  gemakkelijke aanpassingen die  juist tot grote veranderingen  leiden. En deze veranderingen gaan nog verder, ze veranderen  de structuur en de functie  van het  brein  zoals  in hersenonderzoeken is  aangetoond. Het  belangrijkste deel om nieuwe banen in de  hersenen te creëren  en te versterken, is herhaling. Zoals Rick Hanson, bekend auteur en docent neuroplasticiteit, zegt: ‘Wat je aandacht ook vasthoudt,  heeft  een speciale kracht  om  je  brein te veranderen.’ Dus,  vind een oefening die bij je  past en  houd je daaraan. 

Om mijn neurospiritualiteit te verbeteren, begon  ik met een dagelijkse oefening die de bloedstroom naar de hersenen  verhoogt en  deze grijze massa  laat groeien (want daar wil je méér  van!), de focus op je  ego  vermindert en een  connectie creëert met  iets groters. Dat allemaal  bereik ik door een proces van krachtige overgave die mij  helpt mijn ego  los te laten.  Deze oefening heeft meetbare effecten op je brein, vooral op  het limbische  oftewel emotionele systeem, de pariëtale kwab en  de frontale cortex. Gebieden in  het brein die je in  de volgende hoofdstukken onmiddellijk  leert kennen  en waar je van gaat houden!  Deze nieuwe  oefeningen verbeteren de brein/bodyfysiologie, terwijl ze oude trauma’s opruimen en  voor afscherming tegen de normale  alledaagse  stress zorgen.  De bijzonderheden leer je in het eerste  protocol  hieronder. 

 

 

Brein-bodyprotocol:  toxinen verwijderen

 

Je bent nu bij de  basiskennis aangekomen  van  hoe toxinen je brein- en lichaamscellen beschadigen, hormonen  verstoren en het type ontsteking in  gang zetten dat  tot breinmist,  gewichtstoename,  hormonale onbalans en breinafval leidt, naast  andere levensaantastende symptomen. Het  is  tijd om jouw toxische belasting te verlichten. Je zou kunnen denken dat je  veilig bent  omdat  je ver  van de  snelweg of een kolencentrale woont, maar zoals  je al hebt gelezen,  liggen gevaren ook op de loer  in je door de stomerij behandelde jurk,  restauranteten en waarschijnlijk in je favoriete  fitnesskleding. Als arts die  voor vrouwen zorgt die niet  weten dat  veel van hun  symptomen worden veroorzaakt door toxinen,  kan ik je vertellen  dat de kans groot is dat ze  je lever, mitochondria,  brein, of alle drie beschadigen. Het slechte nieuws? Bijna niemand van mijn patiënten is  toxinevrij en het  kost  een klein  fortuin  om je erop te  laten testen. Als  je symptomen heel ernstig zijn,  en je denkt dat je je zou moeten  laten testen op een  bepaald metaal, zie  dan het geavanceerde protocol of Appendix B voor laboratoria  die ik voorstel. Het  goede nieuws  is dat je vandaag  al kunt beginnen  met  de ergste toxinen kwijt te raken  door  een of twee van  de stappen  hieronder in de praktijk  te brengen.

Onze focus voor het eerste deel van het Brein Body Dieet is toxinen opruimen waar je door je lifestyle-keuzes aan bent blootgesteld. Vanaf  je conceptie tot nu toe. De meesten  van ons hebben toxische problemen die opgeruimd moeten worden met positieve  invloeden,  zoals spruitjes, meer vezels en glutathion-oppeppende voedingsmiddelen, die  jou  helpen  een buffer  voor ontgifting op  te bouwen. We  gaan  je ontgifting optimaliseren,  te beginnen met het basisprotocol. Als je  ertoe  geneigd bent  of bijzonder  toxisch  bent, voeg  dan  één  of meerdere items  uit het  geavanceerde protocol toe. Ik wil je met klem aanraden  het  toxineprotocol 40 dagen te  volgen, waaraan  je protocollen uit de volgende hoofdstukken  toevoegt die gebaseerd  zijn op  jouw eigen  evaluaties die je aan het begin van de hoofdstukken 3  tot en met 8 vindt. 

 

BASISPROTOCOL

 

Stap 1:  Verlicht  de  belasting op je  lever

Je lever- en  mitochondriale activiteit heeft  een  directe impact op je  breinfunctie, je  hormoonspiegels en ontgifting van externe omgevingstoxinen.  En  op de toxinen die je zelf inwendig aanmaakt. Hieronder  zie je jouw voedingsregels  tijdens de 40 dagen van  het Brein Body Dieet.

 

Eet leverondersteunende  en breinoppeppende voedingsmiddelen en  dranken  om je brein-body  te ontgiften. 

 


	Groenten: eet  ten minste twee  tot drie  porties groenten per dag, de helft gekookt, de  andere helft rauw. (Eén  portie groente is 250 gram.) Wanneer je daar momenteel niet aan  komt, neem dan elke  dag een beetje  meer groenten  tot  je aan die 750 gram zit. Krijg je echter  last van  winderigheid of  een  opgeblazen gevoel, neem er  dan iets minder bij, zodat je het zonder problemen  kunt opbouwen. Je darmflora  moet zich aanpassen omdat je  meer vezels  binnenkrijgt. 





Deze porties horen bij  elke maaltijd ook bittere groenten te bevatten vanwege hun goede  eigenschappen  voor je lever: rucola, paardenbloembladeren, andijvie, radijs en salie.

Om je  glutathion te  verhogen (de  meesterontgifter van je lichaam),  eet je allium-groenten: uien, knoflook, bieslook, prei,  sjalotten.

Eet kruisbloemige groenten,  omdat ze de  schoonmaak in je lever en je  immuunsysteem bevorderen: broccoli, spruitjes, kool, bloemkool,  boerenkool, radijs.  

Neem zowel  niet-zetmeelrijke als  zetmeelrijke groenten op.  Beperk  zetmeetmeelrijke groenten tot  één portie tweemaal per week als je probeert je lichaamsgewicht-setpoint te verlagen. Vervang  granen als rijst  door knolgewassen: zoete aardappelen, aardappelen en yams. 

Eet groenten in  regenboogkleuren. Je hebt  het al  eerder gehoord, maar  ik  zie  in  de  praktijk dat mensen  gemakzuchtig zijn  als erop  aankomt ten minste 5  kleuren volwaardige voedingsmiddelen te  eten. Doe het toch  om  je ontgiftingsgenen te helpen  en tekorten aan microvoedingsstoffen te voorkomen.  Voorbeelden staan  in het notenregister om je te  helpen deze belangrijke taak dagelijks uit  te voeren.137  

Voeg prebiotische  vezels toe.  Voed de  goede bacteriën in het ecosysteem  van  je darmen en verwijder toxinen  als BPA. Eet dus  asperges, kliswortel, artisjok, jicama, knoflook, ui,  prei, onrijpe  (dus groene) bananen,  lijnzaad,  zeewier, konjac  (onder andere in shirataki noedels) en yacon (appelwortel). 

Breng het  op smaak! Uitvoerig onderzoek  in  de afgelopen 10 jaar heeft aangetoond  dat bepaalde specerijen  ontstekingsbanen  aanpakken, waardoor ze  neurodegeneratieve ziekten  kunnen  voorkomen: kurkuma, paprikapoeder en chilipeper, zwarte peper, zoethout, kruidnagel, gember, knoflook, koriander, kardemom,  fenegriek,  komijn, rozemarijn, venkelzaad of anijszaad en kaneel. 

Koop alleen biologische groenten, die zijn vrij van  glyfosaat, een onkruidverdelger waar  veel discussie over is. 

Neem  er elke dag vier  tot  vijf vorken  of eetlepels probiotische voeding bij,  zoals  zuurkool, kefir en kimchi. 


	Fruit: neem ook specifieke  fruitsoorten op die  de  lever  en  het brein ondersteunen: bessen, cranberries,  grapefruit. Ik eet elke dag een portie fruit van  180 gram, tenzij ik een schimmelwoekering moet behandelen, in dat geval laat  ik 40 dagen of  langer alle fruit  staan. 



	Eiwitten: eet  voldoende  clean eiwit  om je  spiermassa in stand te houden (maar beperk verzadigd vet):  peulvruchten, vis, gevogelte, erwteneiwitpoeder, hennepeiwit. Voor  vrouwen is dat dagelijks 85 tot 115 gram per maaltijd, en voor  mannen is dat 170 gram per  maaltijd.



	Vetten:  eet  het equivalent van 2 eetlepels gezond vet per dag;  kokosolie, olijfolie, donkere chocolade (meer dan 85 procent cacao), avocado, olijven, wilde vis.



	Vezels: naast alle vezels  die je  via  je dagelijkse voeding binnenkrijgt, neem  je aanvullend ook prebiotische vezels, waaronder arabinogalactan,  menselijke melk-oligosacharide (HMO), haverzemelen, rijstzemelen, inuline, pectine en andere. Verhoog je vezelinname niet meer  dan met 2 tot 5  gram per dag. Krijg je  last van  winderigheid of een opgeblazen  gevoel, houd er dan  mee op en kijk wat er  in het geavanceerde protocol staat. 



	Dranken: Je  zou elke  dag de helft van je gewicht  maal 0,029574 L  gefilterd water moeten  drinken (houtskoolfilter of omgekeerde osmose), organische  kruidenthee,  warm  water met een kneepje verse citroen of limoen, zwarte thee,  of groene thee. Voorbeeld: je weegt 70  kilo, de helft is 35 kilo, dus  35  x 0,029574 L =  1,04 liter. In Nederland  bevelen we echter 1,5 tot  2  liter vocht per dag aan.





 

Doe  consequent aan intermittent fasting.  Beperk je eten na  een nachtelijk vasten tot een  specifiek tijdframe, voor alle opmerkelijke  voordelen die je in de wetenschapssectie op pagina 101-103 vindt. Maar  je doet  het vooral  omdat het jou  helpt vet te verbranden, toxinen vrij te maken en vervolgens de gelegenheid te krijgen die op te ruimen. Ik beveel  een 14  tot 16 uur durend  tijdframe aan voor  mannen,  en  een tijdframe van  16 tot 18 uur voor vrouwen. Bijvoorbeeld, wanneer  je om 6 uur klaar bent met je avondeten,  dan eet je de volgende dag pas  weer om  10.00 uur ’s morgens of later. 

 

Vermijd  voedingsmiddelen  die je bloedsuiker laten schommelen, voor  zware  metalen zorgen  en je  mitochondria beschadigen. 

 


	Voedingsmiddelen die vaak  schimmel  bevatten:  koffie, noten, pinda’s, wijn, granen.



	Rood vlees, bewerkt vlees (worst, vleeswaren en dergelijke), margarine, kaas, gebak,  gebakken  of gefrituurd voedsel,  fastfood, kunstmatige zoetstoffen, dieetfrisdrank. 



	Alcohol.



	Tonic (dit bevat quinine, een  bekend gif voor het centrale zenuwstelsel, waar je gezichtsvermogen  onder valt).



	Suiker, geraffineerde koolhydraten,  bewerkte levensmiddelen, die  de mitochondria beschadigen.





 

Stap  2: Kies plantaardige breinproducten


	Berberine. Dosering 500  mg, 2 tot 3 maal daags. In combinatie  met  mariadistel in een dosering van 105 mg  om de  effectiviteit  te verhogen.



	Kurkuma, de anti-ontstekingsspecerij,  is  veilig in hoge doseringen, maar  wordt  moeilijk  door  je lichaam opgenomen, dus beveel ik bio-beschikbare kurkuma aan in een dosering van 1000  mg 1 tot 3 maal daags. 





 

Stap 3: Ontgift je  body door transpiratie,  warmte en  circulatie

Uitvoerige onderzoeken tonen nu  aan  dat een van de beste manieren om  toxinen kwijt  te raken,  is ze uit te zweten.138

 


 

YOGA OM  TE ONTGIFTEN: VUURADEM

Deze stimulerende kriya uit de kundalini yoga is gecreëerd  om  je middenrif  vrij te maken en  je binnenste door te pompen, zodat  je lymfesysteem beter werkt.

Ga zitten  in een comfortabele houding met je benen gekruist.

Adem snel in  en  uit door  je  neus met  je  mond dicht.

Probeer een tot drie  ademcycli  per seconde te  halen en doe  dat  10 tot  30 seconden, ongeveer 50 ademhalingen.

De  tijdsduur van inademen en  uitademen moet hetzelfde zijn,  maar  zo kort  mogelijk, een beetje als  een  blaasbalg. Wees  niet bang  er het nodige  geluid bij te maken.

 





 


	Doe aan matige tot  hoog-intensieve lichaamsbeweging om  de  lymfen leeg  te pompen. Vier keer per week 30 minuten. Zorg dat je  hartslag  minstens in  de gemiddelde zone  komt (50 tot  70 procent van je maximale  hartslag.  Een snelle  manier  om die van jou uit te rekenen  is je leeftijd  van het getal  220  af te trekken. En zorg  ervoor dat je transpireert.



	Probeer vier  tot zeven  keer  per week  20  tot 60 minuten in  de sauna te zitten. Sauna’s zijn overal te  vinden, of overweeg er een thuis te laten installeren. 



	Beoefen kundalini yoga om je body  en  geest te  ontgiften en de bloedsomloop te verbeteren. Begin met  elke  dag  15 tot 30 minuten en  bouw dat  op naar 30 tot 90 minuten,  minstens  5 keer per week.





 

GEAVANCEERD  PROTOCOL

 

Als het  Basisprotocol jouw toxische belasting onvoldoende  verlaagt of als je na 40  dagen  nog altijd  last hebt van bepaalde symptomen, probeer dan nog eens 40  dagen een  of  meer  geavanceerde  aanbevelingen te doen. 

 

Stap 4: Voer een basisontgifting uit van  je leefomgeving en auto

Maak  je badkamer,  keuken  en auto schoon om blootstelling  aan de meest voorkomende dagelijkse chemicaliën  en endocriene verstoorders te verminderen. 


	Koop kamerplanten. Zij verlagen in negen weken de  binnenhuisvervuiling met 30 procent.139



	Gebruik fluoridevrije tandpasta.



	Check of jouw waterfilter  ook fluoride verwijdert.



	Installeer een omgekeerde-osmose-waterfilter.



	Dood  schimmels in je  douche,  badkuip, onder het aanrecht en in wc’s. Maak een  pasta  van een theelepel  biologische vloeibare zeep gemengd met  baking soda. Ik draag huishoudhandschoenen om de pasta  aan te  brengen en  spoel hem vervolgens weg met  heet water.  Spray  pure  witte azijn op de schimmels die nog  zijn achtergebleven en laat dat  een uur zitten, maak daarna schoon. Dit doodt  de meeste  schimmels  zonder het  toxische effect  van bleekwater. Plaatsen die groter zijn dan een meter  in omvang kun je wellicht door een professioneel schoonmaakbedrijf laten aanpakken.



	Vervang  plastic  bewaardozen  en  flessen door glas,  keramiek en roestvrijstaal. Gebruik deze bewaardozen in plaats  van plasticfolie om voedsel te bewaren  of mee te nemen.



	Circuleer de lucht  in je auto en  houd de autoramen dicht als je in de  file of voor een  rood  stoplicht staat. Dit zorgt  voor  interne luchtcirculatie,  zodat je geen lucht met vervuilende stoffen  van buiten in je  auto krijgt.  Op deze manier zorg je voor de  beste ventilatie,  met tot 76 procent verlaging van de  luchtvervuiling in  je auto. 





 

Stap  5: Slik supplementen om je  toxinespiegels  te verlagen

Als  je medicijnen slikt, vraag  dan eerst aan je apotheek of  er een mogelijke interactie is tussen supplementen  en medicijn.


	Op  de spoedeisende hulp  is  geactiveerde houtskool nog altijd  hét middel bij acute vergiftiging, maar  je kunt het ook thuis gebruiken. Mijn aanbeveling  is om het aan het  eind van  de dag in  te nemen, ten minste  twee  uur voor je enig ander supplement inneemt.140 Het werkt door de circulatie tussen  de darmen en lever  te onderbreken (de  enterohepatische circulatie genoemd) en tussen  de darmen en  het  bloed (entero-enterische circulatie), dus herhaalde doseringen gedurende twee  weken zijn  aanbevolen. Geactiveerde houtskool  kan ook winderigheid  verminderen,  maar wees erop bedacht dat het  zwarte  ontlasting kan geven  en, omdat het zich  bindt aan supplementen en medicijnen, kan het  de opname  daarvan voorkomen.  Daarom moet je vermijden het binnen 2 uur in te nemen nadat  je andere in dit boek aanbevolen supplementen hebt ingenomen.  Dosering: 500 tot 600  mg, een-  of tweemaal per dag.



	Als probiotische supplementen  wil  ik je saccharomyces  boulardii voorstellen in een dosering van 250 mg  tot 2000 mg per dag, plus  nog een probioticum op  melkzuurbasis in een  dosering  die  je kunt verdragen, te  beginnen met ongeveer  1  tot 25 miljard kolonievormende  units per  dag, en dat op te bouwen tot 50 miljard per dag.



	Omega-3’s zorgen voor  neurobescherming.141 Neem  1 tot 4 gram per dag  in.



	Wanneer je in  een land woont waar je veel fluoride via je kraanwater  binnenkrijgt,  kun je een  groter  risico lopen op  een langzamer werkende schildklier, samen met  andere problemen.142 De  inname van calcium en vitamine C en D is aantoonbaar nuttig gebleken bij kinderen die overmatig blootstonden aan fluoride.143 Zoals  eerder geschreven: in  Nederland wordt geen fluoride meer aan het drinkwater toegevoegd. Fluoride komt in minieme  hoeveelheden in ons drinkwater via andere bronnen. Op de website  van jouw waterleidingbedrijf kun je de samenstelling  van je  drinkwater lezen.



	Selenium zou bekend moeten staan als het ‘kwikbestrijdende’ mineraal. Seleniumtekort veroorzaakt  een trage schildklierwerking en  extra toxiciteit door  kwik, dus moet  je  je seleniumspiegels optimaal houden. Van selenium is aangetoond dat het schildklierantilichamen bij auto-immune  schildklierontsteking vermindert144, maar ook  dat te  veel selenium  toxiciteit veroorzaakt. Dosering selenium: dagelijks 200 mcg,  drie tot twaalf  maanden  lang.  Wanneer je vis  eet,  kies  dan vis  waarbij je kijkt naar  het selenium-gehalte.  Met  andere  woorden,  of hij meer  selenium  dan kwik bevat,  zoals  de vissoorten die in het overzicht op pagina 127 staan  vermeld.145



	Om je  body te helpen  bij het opruimen van zware metalen, neem je  liposomaal glutathion, 250 mg tweemaal per  dag, of  de voorganger ervan,  N-acetylcysteïne  (NAC), 1200 tot  1800 mg per dag.146 Of je neemt (R)-alfalipoïdezuur in een dosering van 600 mg per dag om het  verlies  van  glutathion tegen te  gaan  als  je ouder  wordt.  





 

Stap 6:  Test  je toxinespiegels

Gewoonlijk gebruik ik diverse  testen bij patiënten  die symptomen van blootstelling hebben, waaronder,  maar niet beperkt tot,  allergieën,  darmproblemen, astma, auto-immuunaandoeningen, breinmist, hartziekten, kanker, vermoeidheid, herhaaldelijke infecties,  hoge bloeddruk, leerproblemen, stemmingswisselingen en obesitas. We kunnen toxische metalen in het bloed en de urine  meten, en organische zuren in de  urine. In  het bloed kunnen we  toxische  bijproducten meten, zoals homocysteïne en andere ontstekingsmarkers, zoals hoog-sensitief C-reactief eiwit. 

 

De testen  die ik  het meest aanbeveel (zie Appendix B)  zijn  onder andere*

 

Online test

– Visuele contrast-sensitiviteitstest om schimmel en andere  bio-toxine blootstelling  te  ontdekken.147

(Zie Appendix  B voor meer testen)

Bloed-, haar-  en urinetest

– Quicksilver Scientific  om  op toxische metalen te testen zoals arseen, cadmium, kobalt, lood, kwik, zilver en  strontium.148 

(Raadpleeg hiervoor je huisarts, of kijk  bij de  testen  die Genova Diagnostics aanbiedt, zie Appendix B voor meer testen.)

Bloed-  en urinetesten* 

–  Genova Toxic Effects CORE waarbij de volgende spiegels  worden  bepaald: bisphenol  A  (BPA), gechloreerde pesticides, organofosfaten, PCB’s,  ftalaten  en parabenen,  en vluchtige oplosmiddelen.

– Genova NutrEval voor het ontdekken van tekorten van microvoedingsstoffen en zware metalen in het  bloed en  de urine.149

Ontlastingtest

– In Nederland  zijn heel veel verschillende testen voor  je  ontlasting te vinden. Belangrijk bij  je keuze  is dat de test gepersonaliseerde voedings- en  voedingsstoffenaanbevelingen doet  na uitvoerige analyse  van je  darmmicrobioom en  de RNA-boodschappen  (door  je microbiële genen vertaald), ook  wel bekend als metatranscriptomie.150 

–  Gastrointestinale Microbiële Assay Plus (GI-MAP) voor  screening op pathogene bacteriën,  onschadelijke bacteriën, opportunistische  pathogenen, schimmels, virussen,  en  parasieten.151

(Zie Appendix B voor meer testen)

Urinetest

– Om het biochemische  raderwerk van het  lichaam te  checken, heb je een test  nodig die  naar  het algehele metabolisme kijkt  in één enkele snapshot met meer dan 70 markers, waaronder dysbiose, schimmelwoekering, vitamine-  en mineralenspiegels,  oxidatieve  stress, neurotransmitters  en oxalaten.152

– Het Toxische Non-Metalen  Chemische Profiel  screent op  172 verschillende omgevingsvervuilende stoffen, waarvoor 18 verschillende metabolieten worden gebruikt,  allemaal van één  urinemonster.153

 

In  Appendix B worden deze  en nog  anderen testen besproken, en  wordt  verwezen naar  de Amerikaanse laboratoria die ze uitvoeren. Voor Nederland en België zijn gerenommeerde laboratoria  opgenomen die deze  testen  eveneens uitvoeren. 

 

Stap 7: Onttrek toxinen  uit je lichaam

Er zijn vele manieren  om toxinen uit  een lichaam te verwijderen, sommige bewezen,  andere niet. 


	Cuppingtherapie  is een traditionele Chinese medische behandeling  die al duizenden jaren wordt uitgevoerd en waarvan  wordt gedacht  dat ze  toxinen  en ontsteking verwijdert. De WHO heeft cupping als therapeutische  methode aangemerkt, waarbij door  de  toepassing van zuiging een vacuüm wordt gecreëerd,  meestal  met  een glas dat op  de huid  van het  getroffen gebied wordt geplaatst.154 Recenter bewijs  toont aan  dat cupping ontsteking vermindert (door  het aantal  natuurlijke killercellen  hun  activiteit en  hun  cytotoxiciteit te  verminderen,),  pijn vermindert en de huidtemperatuur en zuurstofgehalte  van het bloed verhoogt.155 Acupuncturisten en fysiotherapeuten gebruiken  cupping om de druk op de fascia te  verlagen,  hetgeen met andere technieken  onmogelijk is.  (De fascia  is  de van  kop  tot teen doorlopende ‘mantel’ van het  lichaam die  alles binnen je huid omvat, waaronder spieren,  zenuwen en  organen.) Cupping schijnt  veilig te zijn, zo lang  je het maar door een gekwalificeerde therapeut laat uitvoeren, die  bepaalde bloedvaten weet te vermijden, de  tijdsduur van de geplaatste cups  in de gaten  houdt  en al  te sterke zuiging  vermijdt.156 Een van de bijwerkingen van  cupping  is dat delicate haarvaatjes in  de huid kapot kunnen gaan,  wat  blauwe plekken  en  petechiën  (kleine paarse plekjes) tot  gevolg heeft.157 Persoonlijk vond  ik cupping ongelooflijk zinvol voor het  verlichten  van  ontsteking, pijn  en zwelling.



	Sommige behandelingen zijn situatiespecifiek.





Weinig maagzuur kan toxinen veroorzaken doordat het  voor onevenwichtige darmmicroben  zorgt. Een manier  om dat te verhelpen, is betaïne (trimethylglycine)  te nemen.  Neem twee- tot driemaal daags  1 tot 1,5  gram betaïne voor de maaltijd, ofwel watervrij wat beter is voor het oestrogeenmetabolisme, ofwel betaïne HCl, wat  beter voor de spijsvertering is.  

Voor Tamara’s hoge kwikspiegels schreef ik  een dagelijkse dosis van  2,3 Dimercapto-1-propanesulfonisch zuur voor (DMPS), in een dosering  van 125 mg elke avond, samen  met  een mineraalsupplement. We  hebben  erop gelet dat haar darmen elke dag hun werk deden, zodat ze het kwik  dat ze  kwijtraakte, niet  weer  zou opnemen. Na 12 weken zakte haar  kwikspiegel  naar de normale  en niet-toxische waarde. Nu laat ze  ongeveer eens per jaar haar  kwikspiegel testen.  Wanneer haar  kwikspiegel weer stijgt,  gebruikt ze liposomaal glutathion, tweemaal  per dag  250 mg.  (Zie  Appendix  B voor  aanbevolen laboratoria.) 

–
Voor  meer  details over  vrij verkrijgbare158 en  voorgeschreven geneesmiddelen159 voor  binding en chelatie,  zie  het  notenregister. 


	Andere vormen  van toxinetherapie  die niet zijn  aanbevolen: bentoniet- of montmorillioniet-klei  en diatomeeënaarde.160





 

Stap 8: Stel de diagnose en behandel brein/darmproblemen

Afhankelijk van je darmfunctie en symptomen, kun je voordeel  halen uit een uitvoeriger darmevaluatie  en herstel  van  de  darm/breinas. Eerst moet je de darmproblemen vaststellen die uit de darmen afkomstige toxinen veroorzaken  of verergeren. Darmtoxinen,  die invloed  hebben  op de brein-body, waaronder  verlies van  darmbetrouwbaarheid,  slechte  spijsvertering,  gedeeltelijk verteerd voedsel,  voedseladditieven, de  verkeerde bacteriën  (of bacteriën  op de verkeerde plaats), de verkeerde microben (zoals schimmelwoekering of parasieten), toxinen van normale bacteriën (zoals lipo-polysachariden van gramnegatieve bacteriën), verlies van normale leverontgifting en ontsteking. Veel van de  testen die ik  in stap  6 heb genoemd, zullen deze problemen blootleggen.  In de functionele geneeskunde  volgen we, gebaseerd op jouw resultaten,  het ‘4R-programma’ in vier fasen; remove, replace, reinoculate en repair. In het Nederlands: verwijderen, vervangen, opnieuw enten en herstellen. Dit programma  is  opgezet om de onderliggende hoofdoorzaken aan te  pakken van de symptomen die invloed hebben op de brein-body. Als  het  eten van de voedingsmiddelen en  het  innemen van  de supplementen die eerder  in het protocol zijn aanbevolen jou niet helpen je  beter te voelen als  het aankomt  op winderigheid, opgeblazen gevoel  en andere gastro-intestinale symptomen, raadpleeg dan iemand  die functionele geneeskunde uitoefent. Afhankelijk van de ernst van je problemen  kan  het  wel zes  tot twaalf maanden duren  om jouw darmen te genezen.161

 

Stap 9.  Verhoog je neuro-spirituele  training

Spirituele  training helpt  je brein-body te resetten, vooral als het om de over-activering gaat van de stress  die  door toxinen  wordt veroorzaakt.162  Wat ik  elke  dag doe is ’s morgens  opstaan,  warm water  met  citroen maken, waarna ik in  de woonkamer in een lekkere stoel  ga zitten om de dag  die  voor me ligt  door  te nemen. Ik begin met mijn hartslagvariabele  te meten, zoals ik in mijn laatste boek  Younger heb beschreven. Ik heb een polsband die  mijn hartslagvariabele continu meet en mij via mijn smartphone waarschuwt  wanneer hoog cortisol aan  de  haal  gaat  met mijn kalmte. (Zie Appendix B voor  de draagbare gadgets  die  ik momenteel gebruik.)

 


 

LOOPMEDITATIE

 

Dit is geen wandeltocht of workout. In  plaats daarvan is het een bewuste vorm van  langzaam en  meditatief wandelen.  Je zet hierbij 10 tot 30  kleine en  natuurlijke stappen, waarna je op je stappen terugkeert.

 


	Kies de  plaats. Ik loop  mijn huis uit naar  een fietspad. Maar elke rustige straat is goed. Je moet  langzaam lopen, dus  in  de ideale situatie  wil  je niet steeds  buren groeten  en word  je ook niet gepasseerd door wandelaars  die  de vaart erin hebben. 



	Begin  met  stappen. Loop  zo’n 10  stappen, pauzeer en doe diepe buikademhaling. Voorbeeld:  adem 5 tellen in, houd je adem 10  tellen vast en adem  dan  5  tellen uit.  Wanneer je er klaar voor bent, draai je je om. Loop  weer je 10 stappen terug, maar je  kunt ook zo’n 10 stappen vooruit blijven  lopen. Pauzeer en doe nogmaals  bovenstaande ademhalingsoefening.



	Denk na over  de mechaniek  van elke stap. Dit is het punt waarop mindfulness  om de  hoek komt kijken.  Wij lopen altijd maar automatisch, maar nu  gaan we  diep op elk deel in en worden we  ons  ervan  bewust. De onderdelen  zijn: het optillen van je  rechtervoet, de beweging  van je voet naar voren, het plaatsen van de voet op de grond,  het  verplaatsen van  je gewicht  op de voorvoet, terwijl de hiel daarbij omhoogkomt. Vervolgens  gaat deze cyclus verder  met  de andere  voet.  Wees je bewust van elk onderdeel. Rol  je  voet mooi  af, zodat het  soepel en moeiteloos gaat, waarbij je  je bewust wordt van de neiging je  te haasten, maar  waar je niet aan toegeeft.



	Ervaar bewust  wat je ziet, hoort en voelt. Laat  je  armen langs je zij hangen, houd de riem van de hond met één hand vast, of  met een of beide handen achter je  rug.  Besteed aandacht  aan je adem die  je longen in en uit gaat. Houd  je hals rechtop.  Merk geluiden  in de nabijheid  op. Of die je zelf maakt door de beweging van je lichaam. Kijk bewust naar  je omgeving.  Wanneer je gedachten afdwalen, breng ze  dan terug naar wat  je op dat moment ervaart: geluiden, wat je  ziet, en ademhaling.



	Integreer.  Je raakt vertrouwd met  loopmeditatie,  maar  in het begin gaat  dat langzaam. Als je eenmaal  vertrouwd  raakt met loopmeditatie, kun je mindfulness op  elke vorm van lopen toepassen. Zelfs op hardlopen, zoals  ik  in vorige  boeken met  chi-lopen  en chi-hardlopen heb geschreven. Het doel is omstandigheden  te  creëren die voorzichtige en geleidelijke  ontgifting van de brein-body ondersteunen en voor een  toestand van  dynamisch welbevinden en heelheid  zorgen.





 



 

In plaats  van mijn stress te verergeren met koffie, te gaan  malen  over het probleem of het af te kappen door mij over te geven aan mijn verslaving, meet ik het  en houd ik het in bedwang. Vandaag  was ik voor 50  procent gestrest  (waarschijnlijk omdat  mijn  huis net te koop staat),  maar na een begeleide  visualisatie van 30 minuten,  was ik voor 18 procent  gestrest.

Wanneer ik moe ben is  een begeleide visualisatie het best voor mij, of ik doe een paar  yin-yoga-oefeningen.  Als ik meer energie heb,  doe ik  aan  centrerend bidden. Onderzoeken wijzen  uit dat centrerend  bidden op basis van woorden de prefrontale cortex  stimuleert,  plus  het taalgedeelte  van  de hersenen (de frontaalkwab, het gebied achter je voorhoofd) en de limbische gebieden. Ook  maakt het je minder egocentrisch163 en activeert  het je hersenstam,  die via het ruggenmerg  in  verbinding met je body  staat. Daardoor  wordt kalmte niet alleen in  het brein  vertaald,  maar ook in de viscera (ingewanden) van de  rest van je lichaam. Als laatste tonen onderzoeken aan  dat meditatie (waaronder  centrerend bidden) je  minder  egocentrisch maakt, zoals te  zien is door de afgenomen bloedtoevoer naar  de pariëtale kwab, de zetel  van zelforiëntatie.164  Centrerend bidden is de vorm van actieve overgave die ik  al eerder  noemde. En  hieronder  lees je hoe je dat  kunt  doen.


	Kies een heilig woord, dat  jouw verbinding  met innerlijke goddelijkheid symboliseert. Voorbeelden: genade, kalmte,  vertrouwen, geloof, vrede, welbehagen.



	Zoek een comfortabele zithouding  en sluit je ogen. Herhaal stil jouw heilige woord om  een connectie met het goddelijke uit te  nodigen. 



	Wanneer  je merkt  dat je toch niet  je  gedachten kunt  loslaten, keer dan terug  naar  jouw  heilige woord,  een  symbool van instemming  tot overgave.



	Zit nog een paar  ogenblikken  stil met je ogen gesloten.





 

Als het je  te veel  werk lijkt om elke morgen  in  een comfortabele stoel  te  zitten om  je hartslagvariabele te meten en een  recente strandvakantie te visualiseren, heb ik  hier  een  alternatief voor  je: maak een bewuste wandeling. Kortgeleden ben ik begonnen met dagelijkse loopmeditatie  met  mijn hond. Dit neemt  10 tot 30 minuten in beslag en je  hebt niet  eens hond nodig om de vruchten ervan te  plukken. Kijk  op pagina 90 hoe  ik  dat  doe,  afgestemd op Jon Kabat-Zinn.165

 

 

Tot slot

 

Een ongezonde omgeving zorgt voor  een  ongezonde brein-body. In  essentie zijn wij zelfregulerende biochemische machines, met  complexe metafysische  kwaliteiten, maar  toxinen  laten die machine slechter functioneren. De grootvader van een vriend was  fruitteler  in de Central  Valley in Californië.  Bij de  chemicaliën die hij gebruikte om zijn fruitbomen  mee te bespuiten, zat  ook  DDT, wat zeer waarschijnlijk  later  in zijn leven heeft bijgedragen aan de diagnose dementie. Wat verrassend was, waren  de  laatste troostende woorden van  zijn arts, tegen  zijn vrouw en gezin onder wie  mijn vriend,  ‘Zijn brein hield op  zijn lichaam te vertellen dat het moest  genezen.’ Door de dementie vergat zijn brein  de helingsrespons in  gang te zetten. Het  brein helpt het  lichaam te genezen, maar soms wordt dat signaal  onderbroken. Zorg er alsjeblieft voor dat dat jou niet gebeurt!

 

ONTGIFTING

 




	Wat


	Waarom


	Hoe





	Ontgiftende voedingsmiddelen


	Antioxidanten  verdringen omgevingstoxinen  en  brengen de leverontgiftingsbanen weer in balans.


	Eet meer voeding  die antioxidanten bevat, waaronder kruisbloemige, allium- en intens gekleurde groenten. Voeg aan je dagelijkse eetpatroon thee  en probiotische voeding toe,  zoals zuurkool, kefir en kimchi.





	Sauna


	Sauna’s laten  toxinen  als arseen, cadmium, lood, en kwik verdwijnen.166


	Ga vier keer per  week 20 tot 60 minuten naar de sauna.



Vul elektrolyten en  spoormineralen aan nadat je er weer  uitkomt.





	Wat


	Waarom


	Hoe





	Koper in  balans met zink


	Je wilt  over  voldoende koper beschikken, maar wel in  balans met  zink.



Een hoog kopergehalte is neurotoxisch en veroorzaakt veel van  dezelfde  symptomen als  kwiktoxiciteit –  angsten en  zelfs crimineel gedrag.


	Verzeker je  ervan dat  je ongeveer 100  mcg/dL koper en zink in je  bloed hebt; een optimale ratio is >1.3 (koper tot zink), >1  is normaal.





	Glutathion


	Het beschermt je  cellen  door buitensporige hoeveelheden vrije radicalen  op te  ruimen, de  vijandige  stoffen  met ongepaarde  elektronen die  je  DNA,  je celmembranen en eiwitten  beschadigen.


	Neem 2 x  per  dag 250 mg liposomaal glutathion  in  om een glutathionspiegel (GSH)  te  bereiken  van 5.0 – 5.5 µm.





	Herstel van mitochondriën


	De taak van jouw mitochondriën is  energie  aan  te maken  in  de vorm van  ATP. Bij  dat proces worden er  vrije radicalen  aangemaakt. Je wilt heel veel ATP en maar  een  piepklein  beetje vrije radicalen.


	Vermijd suiker, schimmel  en  andere  biotoxinen, zware metalen (in granen, amalgaam  en verzorgingsproducten), en stabiliseer je bloedsuiker.



Meet de activiteit van  je  methylering en genen; neem methylators, indien nodig. 





	Houd je selenium in balans


	Selenium zou bekend moeten  staan  als ‘kwikbestrijdend’ mineraal. Seleniumtekort veroorzaakt een trage schildklier en extra toxiciteit door kwik, dus  houd je spiegels optimaal op  peil.


	Zorg dat je seleniumspiegels behoudt van 110 tot 150 ng/mL.



Wanneer  je vis  eet, kies dan vis volgens de nieuwe  standaard die op  selenium is gebaseerd, wat wil zeggen vis die meer selenium  dan kwik bevat, zoals de soorten hieronder:167

Albacoretonijn (witte  tonijn)

Geelvintonijn

Skipjacktonijn

Grootoogtonijn

Speervis

Zwaardvis

Wahoo

Opah (Maanvis, Zonnevis)







 

Zelfs wanneer je probeert te ontgiften, kan het leven in de weg staan en de biochemische  machine onderbreken. Terwijl ik dit boek aan het schrijven was, moest ik twee trips achter elkaar maken. De ene was naar New York. Ik verbleef  in een hotel aan de  waterkant,  met in elke kamer biologische  matrassen en beddengoed, schoon gefilterde lucht en gefilterd water.  Het restaurant serveerde biologische gerechten. Op de  terugweg naar San  Francisco  voelde  ik  mij normaal, zoals anders, omdat het hotel erg op mijn  thuisomgeving leek. Een paar  dagen later  reisde ik naar  Sacramento, voor het volleybaltoernooi van  mijn dochter. We verbleven in een hotel  aan de  snelweg,  in een kamer die  stonk naar de toxische  schoonmaakproducten. Ik opende  de schuifdeuren, maar  zodra ik zag  dat er rokers op het balkon naast  ons stonden  en de snelweg op 50 meter  afstand lag, heb ik de deuren  meteen weer dichtgedaan. Ik  zat in een gestoffeerde stoel te schrijven,  maar dacht  op een gegeven moment aan de brandvertragers in de  stoel en heb  mijn laptop dichtgeklapt. Mijn holtes  raakten  verstopt, mijn  ogen jeukten  en  ik had meer honger  dan anders. Zelfs  zoveel dat intermittent fasting  vrijwel onmogelijk  leek.  Toen ik naar huis  reed, zag ik in de autospiegel dat mijn  ogen  roodomrand waren en  het oogwit bloeddoorlopen. Mijn gewicht was bijna 2  kilo  meer. Ik was ontstoken. 

Mijn  ervaring  was nauwelijks een gecontroleerd experiment,  maar  soms  kan anekdotische zelfervaring in je eigen lichaam  (de n=1-studie) even belangrijk  zijn als  de  meest recente grote  klinische  onderzoeken. Vind uit wat er  in jouw eigen brein-body  gebeurt wanneer  je blootstaat aan toxinen  en je genezing begint af te nemen. Begin  met op te  merken hoe je je  voelt  als je één week het Brein Body Dieet hebt gedaan. Stem  af op de tekenen dat je  toxiciteit,  stagnering van je lever en ontsteking afnemen: je  gezicht ziet er  minder opgeblazen  uit, je  voelt  je bij het opstaan  minder stijf en het wit  van je ogen is helderder, witter. En misschien ben  je ook minder boos of  angstig.

Net zoals Tamara in staat was kwik en andere  ontstekingstoxinen  uit haar lichaam kwijt te raken en haar zelfregulerende biochemische machine  te optimaliseren, zo kun  jij  ook toxinen elimineren die  normale  functies  blokkeren,  homeostase onderbreken  en een faaltoestand  van je brein/body creëren. Het  Brein Body Dieet  helpt jou  de schade terug te draaien door ervoor te zorgen  dat  jouw brein jouw  body helpt weer te  genezen.

[image: ]

Hoofdstuk 3

 

Lichaamsgewicht-setpoint

 

Hoe corrigeer je hormonen, verbrand je  lichaamsvet en raak je voor  altijd gewicht  kwijt 


 

 

Nu je hebt geleerd hoe je een aantal toxinen de  baas kunt die jouw brein-body  bedreigen,  stappen we over  naar een onderwerp waarmee de meesten  van  ons maar al  te bekend zijn:  hoe blijf je je  gewicht de baas? Jij en ik weten dat onze  benadering van eten soms irrationeel is, maar  weet je ook dat het  je brein-body  is  die  het woord voert?  Dat het géén kwestie  is van gebrek  aan  wilskracht of kennis? In dit  hoofdstuk leer je hoe je brein jouw lichaamsgewicht reguleert en, nog  belangrijker, wat jij  kunt doen om  met je brein samen te werken om het  setpoint te bereiken dat jij graag wilt. 

Als  je  het  juiste lichaamsgewicht-setpoint  bereikt, verander je  je leven. Stel je eens voor: je hoeft je niet meer  elke dag  zorgen te maken  over je  gewicht of  over  (vr)eetbuien en je  hoeft je vervolgens niet  meer heel  slecht te voelen  over jezelf.  Stel  je voor dat alle kledingstukken in jouw kast  je passen, nu,  vandaag!

Wat woog  je op je 18de? Volgens een  recent  onderzoek van  Harvard Universiteit bepaalt de gewichtstoename  van een vrouw van haar 18de  tot middelbare  leeftijd (40  tot 65, in het onderzoek  werd de leeftijd vastgesteld op 55  jaar) haar risico op de meeste ziekten, waaronder  hoge bloeddruk, diabetes, hartziekten, en obesitasgerelateerde kanker.  Al deze aandoeningen hebben invloed  op de  brein-body door  hun gezamenlijke grondslag: ontsteking.  Bij de 92.837  vrouwen, die  ongeveer 37 jaar lang  werden  gevolgd voor dit onderzoek,  was de gemiddelde gewichtstoename 12,7 kilo. Vrouwen liepen  een groter risico op  ziekten dan  mannen  die  in diezelfde periode  evenveel  aankwamen. Zelfs matige gewichtstoename,  vastgesteld  op ruim 2  kilo tot 10  kilo, verminderde voor vrouwen de kans op gezond ouder worden  met 22 procent.1 We weten  al dat overvloedig lichaamsvet cognitieve achteruitgang voorspelt, en visceraal vet diep in  de buikstreek het  belangrijkste gezondheidsrisico is  bij vrouwen.2 Dit  komt doordat overmatig  lichaamsvet  honderden hormonen, peptiden  en cytokinen  uitscheidt, zoals  leptine en adiponectine,  gezamenlijk  bekend als adipokinen, die invloed hebben op het  zenuwstelsel,  de lever  en  het immuunsysteem. Ze worden in verband  gebracht met cognitieve gebreken,  dementie en alzheimer.3  In het kort: matige gewichtstoename tussen de leeftijd van 18  en 55 voorspelt slecht ouder worden voor je brein-body op latere leeftijd, vooral  bij  vrouwen.

Ik zou  heel goed een van die onfortuinlijke vrouwen  kunnen zijn. Op mijn 18de woog  ik 56,5  kilo. En  hoewel ik nu nog geen  55  jaar ben, heb ik de helft van mijn middelbare leeftijd  meer gewogen; 4,5  tot  ruim  11 kilo  boven dat gewicht. Een  stijgend gewicht  zorgt er niet alleen voor dat ik risico loop op alle ernstige  ziekten, maar  het verandert veel subtiele  metingen in mijn microbioom, immuunsysteem,  cardiovasculaire systeem en  genexpressie (de manier waarop mijn  genen met de rest van mijn body en brein  praten). Het wordt  nog erger.  Twee  jaar geleden tekende ik dapper  voor een ‘bod pod’,  om mijn lichaamssamenstelling te  meten. Elk  vertrouwen dat ik bezat in mijn kieskeurige  levensstijl, verdween als sneeuw voor  de zon toen ik de waarheid onder  ogen moest zien dat mijn lichaamsvetpercentage hoger was dan ooit. Ik heb nooit  in de  atletische range gezeten  van 14 tot  20 procent, maar nu, met 30 procent lichaamsvet,  hoorde ik ook niet meer tot  de fitnesscategorie (21 tot 24 procent) of gemiddeld slankcategorie (25 tot  29 procent). Nee! En niet alleen dat, ik bleek ook nog  eens ontstoken te  zijn: mijn gezicht en enkels waren gezwollen  en mijn buik  was opgeblazen, mijn lage rug voelde stijver en mijn  geest was  minder scherp.  Wat was er  gebeurd?

Mijn verhaal is  beslist  niet uniek. Het is  het lot van  80 procent van de  vrouwen in mijn praktijk voor functionele geneeskunde. De  hoeveelheid vet  in het lichaam is in het algemeen relatief stabiel en schommelt binnen een nauwe range,  maar bij  het ouder worden stijgt het  totale lichaamsvet  meestal en  dat gaat hand in hand met toenemend gewicht. Als je  lichaamsgewicht  hoger wordt, gebeurt  dat ook  met je lichaamsgewicht-setpoint (je brein-gebaseerde controle over en  regulering van een stabiel lichaamsgewicht). Het werd  mij langzaam duidelijk dat mijn arme genen  alleen maar  hun  opdracht van 25.000 jaar  geleden hadden  uitgevoerd: zorg dat ze zwaar wordt, dan kan ze overleven. Ik worstelde jarenlang  met mijn stijgende adipositas en  gewichtstoename; een aardige manier om de  vetconcentratie in mijn  cellen te omschrijven.  Toen  kwam ik achter de link tussen  het brein en gewicht,  en  dan vooral hoe mijn brein mijn gewichtsverlies via zijn setpoint tegenhield.  

De  conclusie is  dat zelfs een  klein beetje gewichtstoename  ontsteking verergert, en de reden daarvoor is in je  darmen  te vinden. Ongeveer 89  procent  van  de mensen met obesitas hebben een bacteriële  onbalans ofwel dysbiose,  zoals de  diagnose bacterie-overgroei in de dunne darm (SIBO)  luidt.4 Hierbij hoort ook overgroei  van slechte  bacteriën  die  gerelateerd  zijn aan hoge bloedsuikerspiegels, insulineresistentie en  lipide-afwijkingen. Wanneer  je ontstoken  bent,  treedt gewichtstoename  door  verschillende redenen op: je houdt vocht vast,  hebt last  van insulineresistentie, verminderde schildklierfunctie, slecht slapen, afgenomen vetafbraak en  onbalans van  stresshormonen.  Volgens onderzoek van Stanford  University kan gewichtsverlies het  probleem niet helemaal  terugdraaien.5 (Geef niet op! Verderop  in dit hoofdstuk  kun  je lezen dat  gewichtsverlies  ontsteking kan verminderen.)  Na jarenlang grondig onderzoek ontdekte  ik een protocol waarmee ik kon  ophouden vet op  te  slaan bij  het ouder worden. Later  in dit  hoofdstuk deel ik dat met jou.

Het  zijn subtiele verschuivingen die we  gaan aanpakken in het  volgende deel van het Brein Body Dieet,  zodat jij je meteen al beter  kunt voelen, kunt afvallen  en in een  betere stemming kunt  komen. Daarbij  komt de nog grotere beloning van een gezondere,  sterkere  brein-body in  de (tientallen)  jaren die er nog aan komen. Ons protocol gaat dieper in op de specifieke hormonen  van  de diverse setpoints, waaronder  lichaamsgewicht,  de gen/omgevingsinteracties en het belangrijkste, de  centrale  rol van het brein. 

De gebieden in je  brein die voedselconsumptie en  energie reguleren, overzien  ook hoeveel vet je in  je  lichaam  hebt  en  reageren op  veranderingen door  je voedingsgedrag  en metabolisme uit  te schakelen. Dit alles  gebeurt zonder  dat  je je daarvan bewust bent  of er controle over hebt. In plaats daarvan hoor je alleen  maar een stemmetje in je hoofd dat zoiets zegt als:  ‘Jij hebt wel  een extra koekje  verdiend,’  waardoor jij iets te eten pakt wat jouw  setpoint  verhoogt. En dat is precies wat het verlagen  van je setpoint tot zo’n  strijd maakt: als jij afvalt,  vertelt jouw brein  je body dat hij  langzamer calorieën  moet verbranden (met andere woorden, je  spijsverteringssnelheid neemt af)  en  je geest dat  je meer moet eten.  Jouw brein-body past  zich  aan gewichtstoename  aan en  verzet zich  vervolgens tegen gewichtsverlies. Een  voorbeeld: volgens een recent onderzoek  van de  Biggest Loser-realityshow was de stofwisselingssnelheid in  ruste van de deelnemers  zes  jaar  na  de afvalwedstrijd nog steeds  23 procent lager.6 Het vertragen van de stofwisseling, metabolische aanpassing genoemd, is vaak  veel sterker dan je zou verwachten  bij een  verandering in  lichaamssamenstelling en houdt,  zoals het onderzoek laat zien, ook veel langer aan dan je zou verwachten. 

Omgekeerd,  als je aankomt,  heb  je waarschijnlijk  minder honger  en verbrand je meer  calorieën vanwege dat extra  gewicht,  maar insuline kan dan wel blijven steken  in de vetopslagmodus, waardoor je blijft aankomen omdat jouw lichaam naar dat hogere setpoint streeft. Soms  is homeostase zó vervelend!  Vrouwen  en etnische minderheden  zijn onevenredig  ontvankelijk  voor een  stijgend lichaamsgewicht-setpoint en  obesitas.7 Zoals je  straks  zult begrijpen, is het ecosysteem  tussen  je  genen,  gedrag,  hormonen en omgeving cruciaal voor jouw lichaamsgewicht-setpoint. Dat betekent dat er meer bij komt kijken dan alleen maar suiker te laten staan of  geen stress meer  te  hebben, hoewel dat heel belangrijke stappen zijn: het begrijpen van de onderliggende  brein/bodycircuits van deze van  elkaar  afhankelijke  factoren, is voor jou cruciaal  om een optimaal setpoint te  bereiken. In  dit hoofdstuk leer je hoe  jouw brein als een  poppenspeler  achter de schermen aan de touwtjes trekt,  maar nóg belangrijker; hoe jij de baas  kunt worden  over de  brein/bodyconnectie die jouw  setpoint bepaalt. 

Om te leren wat je moet weten over de brein/body-as, richten we ons  op  wat je moet  leren  over het lichaamsgewicht-setpoint: hoe het jouw gewicht controleert en  hoe het bestuurd wordt  door gedachten,  overtuigingen, hormonen,  neurotransmitters  en microben in je darmen, die vaak  tegen jou samenspannen  wanneer  je ouder wordt. Wanneer je de gerichte dieet- en lifestyleveranderingen  (waaronder  supplementen) begrijpt die  jou kunnen helpen  een gevoel  van harmonie te  ervaren tussen je brein en je body, ben je  straks in staat  om  de  ongewenste  effecten  van stofwisselingsaanpassing  te verminderen. Daarbij  vind  je  in dit hoofdstuk een op  bewijs  gebaseerd plan waarin  ik je laat zien hoe je dat met vastberadenheid  en  het  doorzettingsvermogen kunt toepassen. En hoe jij zo  een lager lichaamsgewicht-setpoint bereikt dat ook blijvend lager  is.  

Een laatste opmerking voor we  beginnen: wees niet  te streng voor  jezelf. Zelfs  als je jezelf beschouwt  als een individu met een individuele geest, kijkt  je linkerhersenhelft  in  de  spiegel, ziet de  tekortkomingen,  gaat  analyseren en  verliest zich  in rigide en afkrakende gedachten en kritiek, zoals een cd met een  flinke kras. Dit  is het  soort extreem linkerhersenhelft-gedomineerde denken  waar  ik zo onder geleden  heb. Ik laat me niet meer meeslepen door mijn keiharde en kritische linkerhersenhelft. Daar staat  tegenover dat als de rechterhersenhelft in de  spiegel kijkt,  hij het hele wezen ziet, hier en nu, teruglachend, dankbaar,  verzorgend, niet-veroordelend en optimistisch. De rechterhersenhelft kent de  waarheid, zoals  Jane Fonda die zo mooi verwoordde: ‘We zijn  niet  bedoeld om perfect te zijn, maar om heel te zijn.’ 

Om je lichaamsgewicht-setpoint te verlagen heb je  een  brein/body-gebaseerde  strategie  én mededogen nodig. Daar  valt  ook onder dat je begrijpt dat  jouw waarde  veel meer is  dan alleen maar je gewicht of  hoe je  eruitziet in je spijkerbroek. Het helpt niet als je afkeer voelt  als je naar jezelf kijkt, zelfs  in  gedachten. De waarheid  is dat op jezelf afgeven  of walgen  van jezelf alleen maar de stress die je al ervaart nog steviger wortelt en tot meer  cortisol en andere vetopslag-hormonen en breinchemicaliën  leidt.  Je  hebt  geen controle  over je eerste gedachte, maar je  hebt  wel  controle over je tweede gedachte en je  eerste actie. Laat die  actie  dan onvoorwaardelijk van jezelf  houden zijn. Zonder oordeel of overgave aan de negatieve tactieken van jouw innerlijke  saboteur. 

Om onvoorwaardelijk van jezelf te kunnen gaan houden, is er een spiritueel element nodig, meestal  begrip van waar  je spiritueel  naar  verlangt.  Maar ook moet de dominantie  van de linkerhersenhelft verschuiven  naar een punt van  rustig evenwicht tussen beide hersenhelften. Dit onderwerp pakken we aan in  het  protocol. Je leert hoe je heel precies  jouw  oude setpoint (een functie van  de linkerhersenhelft) het nakijken  geeft en hoe  je je nieuwe  setpoint  met meer mededogen en sereniteit op peil  houdt (een functie van de  rechterhersenhelft). Je  zorgt  er ook  voor dat je je  bewuste doel –  slank en gezond  worden  –  op één lijn  brengt met het onbewuste doel van je brein: vet op het  lichaam  behouden zodat je niet doodgaat van de honger. 

 

 

Heb jij problemen met je  lichaamsgewicht  die veroorzaakt  zijn door  je  brein?

 

Heb je  op  dit moment of in de laatste zes maanden  regelmatig last gehad van een van  de onderstaande symptomen of aandoeningen?

 


	Heb  je  een BMI van  25 of hoger  of ben je  ongelukkig met je gewicht?



	Merk je dat je  gewicht elk jaar omhoog kruipt,  zelfs als je lifestyle wel  hetzelfde  blijft?



	Weet je wat je moet  eten,  maar  heb je moeite  om  dat  ook  te doen?



	Ervaar je trek in suiker,  brood, zuivel of granen?



	Heb je  nauwgezet een dieet gevolgd en boekte  je daar gedeeltelijke  resultaten mee (afvallen), maar kreeg je te maken  met  een gewichtsverlies-stop (plateau)?



	Eet je te veel terwijl je wel beter weet?



	Eet je  wanneer  je gestrest  bent of  andere emoties ervaart zoals  boosheid,  verdriet of  wanneer je  het gevoel hebt dat alles je te veel is?



	Heb  je moeite te voelen wanneer je genoeg hebt  gegeten?



	Ben  je streng voor jezelf over wat  je wel en  niet kunt eten?



	Heb je een eetplan dat het je moeilijk maakt ergens anders te eten dan thuis, waardoor  je  je isoleert van  vrienden  en familie?



	Eet je  in  het  openbaar anders dan privé?



	Ben je in  je leven  meerdere keren minstens 8  kilo afgevallen of aangekomen (zwangerschap niet meegeteld)?



	Kom  je na het  afvallen weer aan, zelfs  met een beperkt aantal calorieën?



	Heb  je  terugkerende momenten waarin je grote  hoeveelheden  eet, misschien  zelfs  heel snel,  en  misschien  tot het punt  dat je  je ongemakkelijk  gaat voelen?



	Ben je  bang om dik te worden en doe  je aan  lichaamsbeweging  of gebruik je  laxeermiddelen als compensatie voor veel te veel eten?



	Heb je een hekel aan jezelf,  voel je  je schuldig of walg  je van jezelf wanneer je je  niet aan je eetplan houdt?



	Heb je  het idee dat acceptatie van  het beperken van je voedselinname en een hongergevoel de enige manier is om controle te houden en gewichtstoename  te voorkomen?



	Heb je het  idee dat  je meeste energie in het onder controle  houden van je  gewicht  gaat zitten?





 

INTERPRETATIE

 

Als je vijf of  meer vragen met ja hebt beantwoord,  kun je een probleem hebben met een  stijgend lichaamsgewicht-setpoint. Bij zeven of  meer  heb je hoogstwaarschijnlijk een probleem. Natuurlijk  is  een stijgend setpoint niet  alleen maar een cosmetisch of een op zich  staand  iets als het gaat om hoe je kleding past, maar kruist  het  andere fysieke  problemen zoals de beschadigde zeven, bloedsuikerproblemen,  metabolisch syndroom, obesitas, vette lever en (bij vrouwen) borstkanker  na de  menopauze. Hoewel de symptomen  van breinmist (hoofdstuk 4) andere chemische onbalans  in het  brein overlappen, voel je je zeer waarschijnlijk  beter én in  staat om jouw lichaamsgewicht-setpoint  te  verlagen,  als jij het protocol in dit hoofdstuk volgt.

 

 

Het probleem:  we zijn dik,  maar weten  niet waarom

 

Het  is bedroevend  hoe slecht we begrijpen waarom we dik worden. De oude denkwijze die  ik  op de medische  opleiding leerde, was  dat het te wijten  was aan  overeten  en een zittende  levensstijl.8  Later in mijn leven vertelden  artsen  mij nog steeds  dat  ik minder moest  eten  en meer moest  bewegen. Echter,  als deze benadering  juist zou zijn, waarom faalt  dan 98 procent van de  diëten? De traditionele  vergelijking is  veel te  simpel gesteld en vergeet stress, slaap, hormonen, gedrag, microbiota, gen/omgevingsinteracties en,  het allerbelangrijkst, het brein/bodyraakvlak in overweging te nemen. 

Sommige experts blijven ‘overvoeding’ (lees; overeten) de schuld geven en raden  een maagverkleining aan,  maar die chirurgische  ingreep is kostbaar, riskant (complicaties bij 17 tot 37 procent van de patiënten) en vaak  niet succesvol.9 De faalgetallen zijn 15 tot  60 procent, omdat patiënten na de operatie door kunnen gaan  met overeten door continu  te snaaien en  de belangrijkste oorzaak  van onaangepast eetgedrag meestal niet wordt  aangepakt.10 Andere  experts geven de  schuld aan onze microbiota-beschadigende lifestyle.  We  eten een westers dieet met daarbij wat eetboekenauteur Michael Pollan ‘voedselachtige substanties’ noemt: bewerkt en vervalst voedsel. Het gevolg daarvan  is dat we  bacteriële  verscheidenheid  hebben verloren en te veel pathogenen laten groeien als E. Coli, Yersinia enterocolitica  en  Pseudonomas aeruginosa, die de  vrijlating van  ontstekingsboodschappers, zogenaamde cytokinen, bevorderen.  

Sommige  experts  maken koolhydraten tot boosdoeners en vertellen ons  meer spek en steak te eten. Anderen claimen dat  het probleem ligt in het feit dat  we met  veel te veel microben blijven zitten  die overmatig veel energie uit eten halen en  ontsteking veroorzaken, die  weer  leidt  tot lekkende darmen, stofwisselingsproblemen,  nog meer ontsteking  en gewichtstoename.  

Weer andere onderzoekers leggen de schuld neer  bij de manier waarop de  darmmicrobiota  en het microbioom  het neuro-endocriene systeem aanspreken, vooral de  HHB-as (hypothalamus-hypofyse-bijnier-as),  het  belangrijkste regelsysteem van stress. Alles wat jij  merkt is dat  je je hyper voelt en pizza als  avondeten wilt.  (Wanneer we enorm gestrest zijn, kan de HHB  de  groei van  bacteriële pathogenen en  gist bevorderen,  waardoor de darm-brein-as verandert.  En  dan  krijgen  we ontsteking  en  hunkeren naar  suiker, brood, granen en zuivel.11)  Stress kan ervoor  zorgen  dat  de darmwand doorlaatbaarder  wordt, waardoor bacteriën de barrière oversteken en een immuunrespons veroorzaken. En op zijn beurt  verandert dat weer het  microbioom en kan  de bloedbreinbarrière verstoren.  Je raadt het al: de HHB  wordt dan  knettergek.

Neurobioloog Stephan  Guyenet is een  onderzoeker die de redenen voor een stijgend  setpoint  onderzoekt, en hoe je dat kunt herstellen. Hij wijst op een  andere theorie:  van veel van de daarbij  betrokken factoren zijn we ons niet bewust.12  Hij merkt op dat het menselijk brein is ingesteld om naar bepaalde eigenschappen in voedsel te zoeken en ‘dat het  een gewoonte heeft … om jouw  natuurlijke  grenzen voor  voedselinname opzij te schuiven.’13  En toch, als het  dieet een van die beloningsfactoren mist (zoals zetmeel, suiker,  vet en eiwit),  is het brein  niet zo geïnteresseerd om daar veel van te eten. Hij zegt dus dat  het voedsel met een smakelijk mondgevoel (veel suiker en vet  om de smaak  te  bevorderen) bijdraagt  aan een hoger lichaamsgewicht-setpoint. Zoiets als: ‘Mmmm,  pizza salami  en bier, já! Boerenkool, mwah, niet echt.’

Wie heeft het  bij het rechte eind? Wat  is  het juiste antwoord  op alles wat hierboven  staat? Ik  denk dat de oorzaak van de  obesitasepidemie in al deze  problemen ligt,  een combinatie van complexe en  subtiele wisselwerking tussen het  brein  en  de body. Dit is  wat we  weten:


	Overeten kan je  dik maken, maar het is niet de enige factor. Ondanks dramatische veranderingen in  voedselinname van dag  tot  dag, blijft bij  de  meeste mensen (en  dieren) het gewicht op  korte termijn relatief stabiel.  Anders gezegd, calorie-input is  niet  de enige  factor  wanneer het  op gewicht aankomt.14 



	Diëten leidt tot gewichtsverlies, maar 98 procent  van de tijd is  het  gewichtsverlies niet  blijvend, gedeeltelijk door  een langzamere stofwisseling en toenemend hongergevoel  en lichaamsgewicht-setpoint. Dit  houdt  in  dat jouw frustratie wetenschappelijk onderbouwd is! Gewichtsverlies verandert meer dan 100 genen, waarvan  de  meeste je hongeriger én ontstoken  maken.15  Zoals we in het  vorige hoofdstuk al besproken hebben, verhoogt gewichtsverlies juist de lichaamsbelasting van  toxinen  die  jou dik maken – als je vet verbrandt en  toxische  obesogenen vrijlaat.16  Dus  heb je behoefte  om op  veilige manieren  van  ze  af te  komen  als  je  afvalt.



	Minder bewegen  veroorzaakt geen obesitas, hoewel het wel de vetconcentratie en  verlies van spiermassa kan vergroten.  Lichaamsbeweging is goed voor je brein en je gehele gezondheid, maar het is geen remedie voor  obesitas.  Beweging zorgt voor  een  bescheiden gewichtsverlies en kan wel belangrijker  zijn  om daarna gewichtstoename te voorkomen of een  lager setpoint te behouden.17 



	Minder slaap en chronische  stress  maken deel uit van de perfecte storm van  gewichtstoename. Sociale  en emotionele factoren beïnvloeden in  de  loop  der tijd  voedselinname, beweging, mentale  gezondheid, setpoint en gewicht. 



	Koolhydraten in de ban  doen, terwijl de calorieën hetzelfde blijven, helpt jou niet evenveel gewicht te verliezen als wanneer je minder vet  binnenkrijgt.18 Sorry, paleo- en keto-aanhangers. In  een meta-analyse van 32  gecontroleerde voedingsonderzoeken concludeerden onderzoekers  dat (hoewel  het uitgangspunt van  laag-koolhydraatdiëten  is dat ze een  hoger  energieverbruik  en  vetverlies bevorderen als in diëten koolhydraten  door vet werden vervangen) de  laag-vetdiëten vooropliepen als het ging om energieverbruik en vetverlies.  Deze zaak  is verre van afgedaan,  maar  de gegevens zijn in lijn met  wat  ik bij de meeste van  mijn vrouwelijke patiënten  zie. Mannen schijnen  meer vetconsumptie  aan te  kunnen dan  vrouwen. Dat  betekent  echter niet dat je een laag-vetdieet  moet volgen,  zoals we in  de jaren  ’80 deden, maar eerder dat de hoog-vet-manie niet het beste is voor  de  vrouwelijke  taille.  



	Daarbij komt dat de populariteit van weinig koolhydraten eten,  wel  eens niet ideaal voor alle vrouwen kan zijn, vanwege  zijn  effect op het humeur, schildklier en  HHB-functie,  die het verlies van brein/bodyhomeostase laat  zien. Het is voor iedereen  een delicate balans.  



	Bij  het bepalen van het  juiste eetplan voor jouw gen/omgevingscombinatie  gaat het  niet alleen om minder calorieën,  minder vet of meer lichaamsbeweging.  De kwaliteit van voedingsmiddelen is  belangrijk, net als de setting waarin je eet en de mensen om  je  heen. We picknicken nu  eenmaal  niet  elke dag  in het  bos,  maar lunchen onderweg in de auto of tijdens een min  of meer stressvolle vergadering. 



	Er bestaan fascinerende verschillen tussen  mensen die succesvol op gewicht blijven en mensen  die gemakkelijk aankomen. Als je  de gen/omgevingsinteracties van  deze extremen begrijpt, vooral als het gaat om de hormonale componenten, zou  dat tot een beter begrip kunnen leiden wat betreft  je stijgende  setpoint en  obesitas. 





 

 

Lichaamsgewicht-setpoint

 

Als het  op gewichtsproblemen aankomt,  trekt het brein aan de touwtjes. En toch  wordt  dit feit nog niet volledig  onderkend, begrepen of  aanvaard in de meeste discussies over gewichtstoename en zwaarlijvigheid. Om  te beginnen  is je brein  de bron van  jouw gedragspatronen  die verband houden met wanneer je  eet, wat  je eet, hoeveel je eet, wat je aan lichaamsbeweging doet en de  regulering van je  lichaamsgewicht,  vetsamenstelling  en hormonen.  Ten tweede  is jouw brein niet per se rationeel  als het erop aankomt hoe  het jou  vertelt te eten.  Feitelijk kan stress uit het verleden je meer laten eten.19 Stress is niet  de beste vriend van jouw brein;  je  zult veel lezen over de nadelen  die het op  jouw kostbaarste orgaan heeft. Vaak zullen de  delen  van  je brein  die gericht zijn op overleven jou in de  richting van calorierijke voeding sturen, ook  al loop je geen enkel risico  op voedselschaarste.  Dus, zelfs als jouw  voedingsdeskundige  zegt dat je meer salades moet eten,  vertelt  jouw brein je dat je pizza en bier moet bestellen en zelfs dat  je  het verdient.  Ten derde, wanneer  je aankomt gebruikt het brein alles wat het in  huis  heeft (honger,  hormonen, gedragsveranderingen en andere  lichamelijke compensatie) om er zeker van te zijn dat jouw  lichaamsvet  en  gewicht de  extra kilo’s behouden. Je brein is op  zo’n manier geëvolueerd dat  het niet wil dat  jij  te  veel vet verliest, omdat je  anders  de hongerdood  sterft,  en dat klopt ook omdat  het brein vet nodig heeft om  te  overleven. Maar het kan ook overmatig beschermend  zijn met  als gevolg  dat jouw  buik over  je spijkerbroek  puilt.  

Het brein bepaalt  heel nauwgezet en intelligent een stabiel  lichaamsgewicht voor elke  volwassene. Dit  wordt het lichaamsgewicht-setpoint genoemd.  Je lichaamsgewicht-setpoint is  gebaseerd op genetica, hoeveel je aan lichaamsbeweging doet, je  lichamelijke activiteit die niets  met  beweging te maken heeft, dieet,  microbiota en  microbioom, en je  hormoonprofiel. En  dan  met name de hormonen die te maken  hebben  met trek, stress  en  voortplanting. Om het eenvoudig te houden  rangschik ik  de  onderliggende factoren  van je lichaamsgewicht-setpoint in vier categorieën: genetica, hormonen, gedrag, en  omgeving.

De setpointtheorie komt erop  neer  dat je brein sterk je gewicht  reguleert en dat  verdedigt op  een  vooraf  bepaald punt, gebaseerd op de terugkoppelingen van je lichaam. Praktisch gezegd, wanneer  jij meer aan lichaamsbeweging  doet, kun je meer trek  krijgen  en zie  jij je weegschaal  geen  streepje naar links gaan.21 Wanneer je minder  eet,  krijg  je meer honger.  Het lijkt  wel  alsof een Neanderthaler de baas is over jouw  gewicht en  niet een moderne, intelligente vrouw. 

Als het op het setpoint  aankomt, zijn mensen net dieren: de hypothalamus is  de baas.22 De  hypothalamus is een  hersenstructuur,  ongeveer zo groot als  een macadamianoot, en ligt in de buurt van het  midden van je  hoofd boven de hersenstam  en net onder de thalamus (het relaiscentrum voor motorische en sensorische banen). De hypothalamus werkt  samen  met de  hypofyse, die eronder  hangt. 

Wanneer je door de frustratie over je  gewicht wilt  opgeven, moet je  een paar dingen  goed  in je achterhoofd houden. Het ligt  niet  alleen  aan  jou of aan  een  gebrek aan  wilskracht, het  is een brein/bodydisconnectie. 

 


	Je hypothalamus dirigeert hormonen en gedrag naar aanleiding  van omgevings-  en lichaamsimpulsen.  Dat betekent  dat hij regeert  over  je  setpoint  en honger, evenals andere zaken  zoals slaap, lichaamstemperatuur,  seksualiteit en binding aan zuigelingen.23



	Wanneer je een rat overvoert, stijgen zijn activiteit  en stofwisseling en neemt  zijn trek in  eten af.  Daardoor  komt  hij  niet aan, tenminste niet op  korte  termijn.24 Bij mensen  gaat  dat net  zo. Op  de korte termijn past ons lichaam  zich aan. Maar op de  lange termijn lukt dat niet meer zo goed. Het systeem is kwetsbaar  voor verstoring.  



	De  vetopslag  van  je lichaam is onderworpen aan dominante en machtige  (zelfs waterdichte) feedbackregulering. Daarom is  het  verlagen van je  gewicht en  setpoint zo  moeilijk. De  medische term hiervoor is energiehomeostase, oftewel het biologische proces dat de lichaamsvetmassa beheerst. Nogmaals,  de hypothalamus is de baas.



	Afwijkingen  in  de homeostase leiden tot een  stijgend setpoint.  Het gaat zo in zijn  werk: op moleculair niveau, door een typisch westers dieet met veel suiker en  verzadigd vet,  veranderen de body en het brein  op verschillende manieren. Buiten het brein zorgt het eten van veel  suiker en  veel  vet voor beschadiging van neuronen, het wakkert ontsteking  aan en  maakt de kans op  insulineresistentie groter.  Binnen in het brein treedt er een  gelijksoortig  proces op, waarbij leptine- en  insulinesignalen wat betreft hongergevoel, stofwisseling  en  gewicht,  worden aangetast. Het  nettoresultaat is dat  zowel  je body als je brein beschadigd en ontstoken raakt, vervolgens  word je insuline- en leptineresistent  en  daarna krijg je met een verprutst setpointsysteem  in je brein te maken.25



	Het is gemakkelijker  om aan  te komen dan om af te  vallen.  Ik weet  het,  dat is  geen verrassing. Maar weet je ook waarom? De  feedbacksignalen van  je genen en je  lichaam (stressresponse, hartslag, stofwisseling, et  cetera)  hebben zich  zodanig  ontwikkeld,  dat mensen  hun gewicht asymmetrisch verdedigen: we  vechten meer tegen gewichtsverlies  dan tegen  gewichtstoename.  Gewichtstoename bedreigt ons vermogen om  te overleven niet, zoals  gewichtsverlies  dat wel kan doen. Dus  heeft de evolutie ervoor gezorgd dat  het gemakkelijker is om aan  te komen dan om af te vallen.  Wanneer  mensen ouder worden,  hebben ze  ook de  neiging  dikker  te  worden. Het bewijs wordt geleverd door  het feit  dat  bij de meeste mensen het gewicht dat ze  zijn verloren er in de loop der  tijd ook weer bij komt.26 





 

De terugkoppelingen van de vetmassa worden geregeld door de  adipostaat, die zich  voornamelijk in  je hypothalamus bevindt.  Je kunt de adipostaat zien  als een temperatuurklep oftewel  thermostaat.  In plaats  van de temperatuur te regelen,  regelt  de adipostaat voedingsgedrag  en energieverbruik,  dus hoe jij vet verbrandt  of opslaat. In  het  kort: hij past jouw vetmassa naar  boven of beneden aan via gedachten en gedrag,  afhankelijk van de signalen die  hij  ontvangt van hormonen, neurotransmitters en de omgeving.  Eenvoudiger gezegd geeft hij informatie over je energiestatus  door  van body naar brein.27

Helaas raakt de adipostaat  soms in de  war, en daarmee bedoel ik dat hij  niet altijd  de  juiste boodschappen  van  de rest van het lichaam  doorkrijgt. Als de hypothalamus  letsel  heeft opgelopen of  ontstoken  is geraakt, worden de juiste signalen  geblokkeerd.28 Jouw lichaamssignalen komen in  de vorm  van  dieetkeuzes  en de respons  van je endocriene systeem met de hormonen  leptine,  ghreline en insuline, plus de neurotransmitter dopamine.29 Zie het als een kamer  met een  perfect werkende  thermostaat, maar omdat iemand een  raam heeft opengelaten faalt  de regulering  (homeostase)  van de kamertemperatuur. Externe en interne factoren gooien vaak  zonder dat jij het weet het beoogde  communicatienetwerk  overhoop.  Die factoren,  zoals toxinen en gedragsimpulsen, laten je eten wanneer  je dat niet zou moeten doen. Het  brein stuurt ook andere lichaamsorganen aan zoals de lever, spieren en vet.  Dit spant allemaal  samen  waardoor een gezond gewicht behouden  zo’n grote uitdaging is voor velen van  ons, tenzij we de  storing  in het  communicatienetwerk verhelpen.

 


 

ADIPOSTAAT

 

Definitie: een verondersteld  mechanisme in het brein  dat lichaamsvet  binnen  een nauwe  range reguleert,  gebaseerd  op voedselinname (energie-input) en lichaamsbeweging (energie-output).  Het  werkt vanuit de  hypothalamus,  die  de activiteit van de  hypofyse coördineert, vooral gericht  op honger, dorst, slaap,  emotionaliteit  en andere homeostase-systemen. Als een thermostaat voor je gewicht, bepaalt de  adipostaat de metabolische status quo, door je eten en lichamelijke activiteit  te compenseren.

 





 

Het  lichaamsgewicht-setpoint veranderen  is moeilijk, maar  is zeker de moeite waard. Je zult  een  nieuwe mindset voor de lange termijn moeten aannemen,  ondersteund door blijvende veranderingen  in lifestyle, waarover je de details verderop in het protocol kunt lezen. Deze  veranderingen betreffen het bekende rijtje  (stress,  gedachten,  aannames en  spiritualiteit)  en worden blijvend  door de breincircuits opnieuw  te bedraden en door metabolische compensatie (het jojo-effect) vanuit de verschillende terugkoppelingen in  het brein  te vermijden.  Wees dan 90 procent consequent. Je zult zien dat consequent zijn de sleutel is!

 

 

De perfecte storm: Colleen

 

Colleen, een softwareontwikkelaar, begon haar gevecht  tegen de kilo’s toen ze twintiger was. Tijdens  haar studie was ze tevreden met  haar setpoint van  tussen  de 56,5 en 59  kilo. Maar  toen  ging  ze naar de  Business  School  en haar gewicht schoot omhoog naar bijna  91  kilo.  ‘Ik voelde me  dood na die studie en ben ook nooit meer dezelfde geworden’,  vertelde ze me.  Dat was toen ze begon  met stresseten: zoutjes, crackers, popcorn uit  de  magnetron, light frisdrank en  een snelle hap. Ze ontwikkelde acné  en werd maandenlang met antibiotica behandeld, die  haar microbiota  wegvaagden. Colleen had geen  vreetbuien,  maar de combinatie  van hoge werkstress en troosteten  leidde tot  problemen  met haar  hormonen en droegen bij aan  een stijgend lichaamsgewicht-setpoint, een  darmflora die  uit balans was, ontsteking en buikvet. Ze probeerde  veel diëten,  maar die  verliepen allemaal hetzelfde:  ze verloor  2  kilo, en kwam er 4 aan. Bij onze eerste afspraak woog ze 99  kilo. Haar  bloeddruk was hoog: 142/92. 

Colleens labuitslagen lieten een klassiek  ontstekingspatroon zien,  waarschijnlijk gerelateerd aan haar borderline hoge bloedsuiker (prediabetes), dat  weer bijdroeg  aan haar borderline  lage  schildklierfunctie.30 Andere metingen  die niet in de optimale  range lagen waren insuline, leptine,  cortisol  en vitamine D. Voor  haar genoom-testuitslagen  terugkwamen, wisten we al dat ze te  maken had met de drie andere typen  oorzaken voor een stijgend setpoint: gedragsgerelateerd (stresseten), hormonaal (insuline-block , leptineresistentie, trage schildklier, hoog cortisol) en omgevingsgerelateerd (toxische  stress). 

We zijn begonnen  met schildkliermedicatie (zie notenregister voor  details), omega-3 visolie, 4000 mg  per dag, en een supplement om haar HDL (goede cholesterol)  te laten stijgen.31 Ik heb haar verwezen naar een uitmuntende therapeut die zich richt op  inzicht, oplossingen en actie. In  plaats van minder  calorieën  te  eten gaf Colleen de belangrijkste voedingsmiddelen op die  ontsteking veroorzaakten, waaronder suiker, alcohol, granen, zuivel, bewerkte voedingsmiddelen, light frisdrank,  rood vlees en fruit met een hoog fructosegehalte,  zoals appels, peren, kersen en mango’s. Door de  structuur van het protocol was ze in  staat zowel  een lager setpoint  te behouden,  als  de trekaanvallen te elimineren  die haar naar voedsel deden grijpen die haar symptomen verergerden. Ook  zorgde ze voor positieve veranderingen  in haar mindset. En ze ging  weer vier  dagen  per  week naar zumbaklas. In totaal verlaagde Colleen haar setpoint met 9 kilo, niet alleen door  haar gedrag en wat ze at te veranderen,  maar door de gewichtsproblemen aan te  pakken die  door haar brein werden aangestuurd. 

Na 12  weken zag Colleen  eruit als een ander persoon,  en zo gedroeg  ze zich  ook: haar gewicht was 89 kilo en haar  bloeddruk  was normaal. De ontsteking was  opgelost en al  haar hormonen vielen in  de optimale range, behalve  leptine, dat significant  lager  was dan de basiswaarde, maar minder snel normaliseerde (zie het  notenregister  voor specifieke laboratoriumwaarden).32 Colleen  was dolblij met  haar  vooruitgang en voelde zich voor het  eerst in jaren  weer hoopvol wat haar body betrof. Ik was ook blij, omdat  het  veel  belangrijker is om je te richten  op de lange  termijn,  op de langzame maar gestage  vooruitgang  en op  het behouden van die vooruitgang, dan op onrealistische kortetermijndoelen  of perfectie. Wetenschap ondersteunt deze  benadering. Waar Colleen en ik  in ons  gezamenlijke werk  de nadruk op legden, waren  de dagelijkse praktijken, de babystapjes – de verandering in gedrag,  hormonen en omgeving. En  vooral het vieren en  versterken van  haar vooruitgang. 

Het doel is niet om door extreme maatregelen een  superlaag gewicht voor  één dag te behalen, wat je  onmogelijk  kunt vasthouden.  Als het aankomt op het herbedraden van je brein, of dat nu om  je setpoint  gaat  of  om  je stresshormonen, moet je  methodische, zorgvuldige  stappen nemen, elke dag een klein beetje, gedurende een lange  periode. Dat helpt jouw  brein-body. Colleen draait haar obesitas terug,  die  voor mensen van middelbare leeftijd  wordt geassocieerd met een twee-  tot driemaal zo hoog risico  op alzheimer als je oud  wordt, en een  tot vijfmaal hoger  risico  op vasculaire dementie.33 Bij Colleen duurde  het 12  weken, maar ze  was in de  eerste  40 dagen heel dicht  in de buurt van haar nieuwe lichaamsgewicht-setpoint  (91,5 kg). 

 

 

De wetenschap achter  het setpoint

 

DE TWEE MANIEREN VAN  ETEN

 

Wetenschappers beschrijven twee  manieren  om te eten.  Eén  wordt homeostatisch eten genoemd: je eet vanwege de voedingswaarde, zoals Colleen toen ze haar setpoint had  verlaagd en haar  koolhydraatdrempel opnieuw had vastgesteld. Bijna niemand  in  mijn familie  eet op  deze manier, dus  moest ik het van  een  aantal vrienden horen. Het zal je  niet verbazen dat  niet veel  van hen eten omdat het nu eenmaal brandstof is, en degenen die dat wel doen  zijn slank. Het  andere type is hedonistisch eten:  je eet voor je plezier en  de beloning die eten geeft.34 In mijn familie is hedonistisch  eten normaal: ik  groeide op  in een gezin met een moeder en grootmoeder die  constant spraken  over nieuwe recepten die ze moesten proberen, hun gewicht en hun laatste dieet.

Het probleem  is  dat bij bepaalde kwetsbare mensen, zoals ik, hedonistisch  eten  tot gewichtstoename  en eetverslaving leidt.  Hedonistisch eten geeft waarschijnlijk de aanpassingen  weer  die we in de loop der  eeuwen in  de beloningscentra in het brein hebben gemaakt. Morfineachtige  stoffen  die in  voedsel zitten dat  gluten bevat (gluteomorfinen zoals in brood) of in zuivel (caseomorfinen  zoals in  kaas),  kunnen verantwoordelijk  zijn  voor hun verslavende  eigenschappen. Het is  zelfs zo dat hersenscans  van hedonistische  mensen veranderingen laten zien  in het hersengebied die in lijn  liggen met beloning,  motivatie, geheugen, leren, impulscontrole, stress-reactivering  en interoceptieve  waarneming.35

Hypersmakelijke voedingsmiddelen met  een hoog vet- en suikergehalte zijn het meest  verslavend  en  leiden bij ratten tot trekaanvallen, vreetbuien en  afkickverschijnselen, verschijnselen die we ook zien bij verslavend  drugsgebruik.36  Vrouwen lopen meer dan vier keer  zoveel kans om eetverslaafd  te raken dan mannen.37 Sommige mensen hebben iets wat  een hoog opioïdergische toonzetting wordt genoemd. Dit betekent dat het eten  van hypersmakelijke voedingsmiddelen je vreugde laat voelen, alsof  je net heroïne of morfine hebt  gebruikt.38 Hunkeren  naar een voedselbeloning, bijvoorbeeld chocolade, wordt via de nucleus accumbens  aangestuurd,  het  beloningscentrum  in het brein.39  Hoewel er nog  geen sluitend  bewijs is, hebben wetenschappers  de hypothese  dat  chronisch overeten  met hypersmakelijke  voedingsmiddelen,  de  natuurlijke  beloningsrespons van het  lichaam  verzwakt, wat je cortisolrespons (hallo stress!) en je  hunkering naar  voedsel kan verhogen.40  Eenvoudiger gezegd; voedsel gedraagt zich  als een  verslavende drug.  De enige variabele  die de kans op  een ernstige eetverslaving kan  verlagen,  is groente eten. Groenten  zijn  de echte superhelden in het  verhaal. 

Zelfs light frisdrank  kan je dik maken. Ik groeide  op met allerlei  light frisdranken en  dacht  dat dat wel veilig was. Het blijkt nu dat  het  dagelijks drinken van light frisdrank in verband kan worden  gebracht  met stijgende buikobesitas: dat wil zeggen  dat je  taille uitdijt.41 25 procent van alle kinderen  en 40  procent van de volwassenen in de  Verenigde  Staten krijgen  zoetstoffen binnen die  laag in calorieën  zijn.42 Laagcalorische zoetstoffen verstoren de delicate balans  van de  darmmicrobiota, waardoor iemand meer kans  loopt op bloedsuiker- en stofwisselingsproblemen,43 een  hoger gewicht en grotere tailleomtrek.  Dat staat  weer in verband met hogere frequentie van  obesitas,  hoge bloeddruk, metabolisch syndroom, diabetes type 2,  en hart- en vaatziekten.44 Kunstmatige zoetstoffen: een goed idee  dat verkeerd heeft uitgepakt. Geen  light frisdrank  meer als  jij je  lichaamsgewicht-setpoint wilt verlagen! Geen  kunstmatige  zoetstoffen  meer! En je moet natuurlijke zoetstoffen, zoals  stevia, ook beperken omdat er bij sommige mensen een hypoglycemische reactie optreedt. 

Hoewel ik  denk  dat we niet als robots  hoeven te eten, zonder enig plezier, is het  goed je te realiseren dat  hedonistisch eten  riskant is,  vooral als jouw setpoint omhooggaat en je BMI 25  of  hoger is. Als je  op  een ongezonde  hedonistische manier eet, loop je risico  op  een verhoogde eetlust, meer stress,  een afnemende  plezierrespons  en eetverslaving.  Voeding  is geen vriend, geliefde of  ontstresser. 

 

WAT BESTUURT DE ADIPOSTAAT

 

Is jouw vetmassa  of gewicht  ook  hoger dan je wilt, net  als  de mijne toen ik 48  was? En wil je er wat aan doen?  Dat moet je je body-setpoint en de  adipostaat (de thermostaat  in je brein die lichaamsvet reguleert  op basis van  energie-input (voeding) en energie-output  (lichaamsbeweging) uitdagen.  En  dat kan extreem moeilijk zijn. Je vet manipuleert  je brein, en  op zijn beurt manipuleert dat jouw body om zichzelf  te beschermen. Het vet/brein/bodygesprek heeft  zich  over miljoenen jaren ontwikkeld om deze functie uit te voeren.  Evolutie wil dat jij een beetje dik bent, zodat  er een kleine reserve  is in tijden  van voedselschaarste. Een auteur  omschreef  deze  manipulatie als  een geheim gesprek tussen vet en het  brein, en daar ben ik het  mee eens.  Afvallen, en de kilo’s er  ook af houden, eist van  ons dat we van die koppige vijand  adipostaat een vriend  maken  door de  stappen in het protocol te volgen. 

Nu begrijpen we ook  dat obesitas en overgewicht verband houden met  chronische ontsteking in  de  body. Hier de wetenschappelijke verklaring hoe overgewicht tot ontsteking kan leiden: het  veroorzaakt een afwijkende cytokinenproductie (cytokinen,  oftewel chemische boodschappers, worden door bepaalde immuuncellen uitgescheiden en  hebben invloed  op  andere  cellen); verhoogde acute-fase-reactanten (eiwitten waarvan de  serumspiegels hoger of lager worden als reactie op ontstekingscytokinen en daardoor dus ontstekingsmarkers zijn); en  activering van ontstekingsbanen.45 De ontsteking bestaat zowel in  de circulerende immuuncellen,  mononucleaire cellen genoemd, en in  adipoos  weefsel  (vet).46 Eenvoudig  gezegd, stijgende ontstekingsspiegels  vernietigen terugkoppelingen en kunnen je dik maken door  jouw  setpoint te laten stijgen. Het  goede  nieuws is dat  slechts 5 procent gewichtsverlies  cytokinen en  ontstekingsbanen al  vermindert en anti-ontstekingsmoleculen verhoogt  bij  obese mensen,  als  die waarden worden  vergeleken met een  controlegroep.47 Daarbij  komt dat afnemende ontsteking voordelen oplevert niet alleen voor je gewichtsverlies-controlecentrum, maar  voor het  hele lichaam.

 

 

Genen, lichaamsvet en  gewichtstoename

 

Toen ik mijn  eerste  genetische profiel  liet maken, was ik  niet  blij  te ontdekken dat ik een hoog-genetisch risico liep dat mijn  setpoint  zou stijgen,  ik  weer net zo  hard  zou aankomen  als  ik was afgevallen en obesitas zou krijgen.48 Hoewel  gewichtstoename  beïnvloed wordt  door  zowel  genetische als omgevingsfactoren,  bepaalt je genoom tot 20 procent van je BMI.49 Het zal je  niet verbazen dat deze genen  hun invloed vooral op hersensignalen  uitoefenen  die gedrag aansturen, vooral  dicteren  wanneer je  moet eten, hoeveel  je moet eten en wanneer je moet ophouden met eten.  Soms hebben ze zelfs invloed  op je  maag, lichaamsvet en  alvleesklierhormonen. Maar onthoud  wel dat die andere 80-plus  procent wordt bepaald  door de keuzes  die jij maakt. Hoewel bepaalde genen de sterkste  invloed hebben op  je setpoint,  moet je onthouden dat de kwestie  van genen-omgevingsinteractie zich heel snel  ontwikkelt en erg  gecompliceerd is. Je kunt  niet  één gen  de schuld geven;  het is  het  gen dat een  interactie met je omgeving  heeft dat je setpoint  bepaalt. En het is  belangrijk om de onderlinge wisselwerking van  het  complete genenorkest (je genoom) in overweging te nemen.50  En  nu hieronder  een voorbeeld van de ‘genencommissie’,  die betrokken is bij  jouw setpoint en gewichtstoename (meer details in het  notenregister): 


	Vetmassa-  en  obesitasgerelateerd gen (FTO). Dit  gen is nauw betrokken  bij  jouw BMI  en  jouw  risico  op  obesitas en  diabetes.51 Wanneer jij  deze variant hebt, zorgt  het voor  slechte leptinecontrole, waardoor je altijd honger hebt.



	Melanocortine-4-receptor (MC4R).  Het  gen MC4R werkt in  het  hongercentrum  van  het brein. Wanneer het gen normaal is, vertelt het je body: ‘Stop met eten’. Bepaalde varianten zorgen





 


 

Moet ik mijn genen laten  testen als ik echt  wil weten hoe  ik mijn setpoint  kan verlagen?

 

Antwoord:  je hoeft je genen niet te laten  testen om  te  profiteren van de voordelen van het Brein Body Dieet en om  je  setpoint  te verlagen. Toch begrijp ik heel goed dat je meer wilt  weten over  jouw persoonlijke genoom (set genen) en  hoe  je daar strategischer mee kunt werken. Onthoud  wel  dat  je genen minder dan  20 procent van je setpoint  controleren,  maar als je ze wilt kennen en misschien  hun uiting wilt moduleren, kijk dan in Appendix  B voor specifieke laboratoria die ik aanbeveel.  

 





 

ervoor dat je  waarschijnlijk te veel verkeerde voedingsmiddelen eet,  vooral wanneer je gestrest bent.52


	Leptinereceptor (LEPR). Snacken kan goed of slecht voor je zijn,  maar wanneer vrouwen de  G/G-variant hebben in  de leptinereceptor,  zullen ze  waarschijnlijk  méér snacken.53



	Adiponectine (ADIPOQ). De ADIPOQ-genvariant kan problemen veroorzaken met  de adiponectine-hormoonspiegels  in je lichaam, waardoor je meer kans loopt  om obees te worden, diabetes  te ontwikkelen  en  weer  aan  te komen na gewichtsverlies.54  



	Adrenerge bèta2-oppervlakreceptor (ADBR2). Ik noem dit  het ‘het-kost-me-tweemaal-zo-lang-om-af-te-vallen-gen’. ADRB2 wordt in  verband gebracht met vetverbranding en vetverdeling.55



	Dopaminereceptor  D2 (DRD2). Varianten zorgen ervoor dat  mensen  meer kans lopen  op overeten en  verslavingsgedrag.56



	Verder:  er  bestaan vermoedens omtrent veel  andere genen. Deze worden momenteel  ook onderzocht.57





 

 

Voor sommige mensen is plantaardig het antwoord

 

Maria (73)  heeft tientallen  jaren  gejongleerd  met kinderen  en carrière en heeft haar  best gedaan goed  te eten,  aan lichaamsbeweging te doen  en  verbonden te  blijven met haar  spiritualiteit voor  haar gemoedsrust en balans.  In  de  loop der jaren kwam ze  echter elke  10 jaar 4,5 kilo  aan. Vijftien jaar  geleden  ging ze  naar de  Weight Watchers en  slaagde erin  de  9 kilo eraf te krijgen, die ze onacceptabel vond. Toen ze eenmaal dat gewicht kwijt  was, liet ze de boel niet versloffen, maar bleef op  de goede weg. Maria behield haar  nieuwe setpoint  door zich  elke maand te  laten wegen,  om zo  haar levenslange lidmaatschap te behouden  om  zich verbonden  te voelen met de Weight Watchers-gemeenschap.  En om zich  haar goede eetgewoontes ook echt eigen te maken.  ‘Er zijn  voedingsmiddelen  die ik gewoon niet of  zelden eet,’ vertelt ze. Pizza eet  ik misschien 2 tot 3  keer per jaar, en taart en koekjes  bijna nooit.

Hoewel ze blij was dat ze  die 9 kilo kwijt was,  had ze  toch het gevoel vast te zitten  aan de 67 kilo die ze nu woog.  Haar gewicht schommelde wat rond de feestdagen en tijdens vakanties, maar ze was wel in  staat  om onder haar Weight  Watchers-streefgewicht te  blijven. En toen moest haar echtgenoot om gezondheidsredenen  van  de huisarts  vegan gaan eten. Maria eet niet vegan;  ze eet  thuis  eieren en wat  dierlijk  eiwit en  als  ze uit eten gaan neemt ze meestal vis, maar hun  meeste maaltijden thuis  zijn op basis van peulvruchten,  groenten  en gezonde granen. Binnen een maand waren de laboratoriumuitslagen van  haar  echtgenoot  spectaculair  verbeterd,  en Maria’s gewicht  dook  onder de  63,5 kg. Haar gewicht  is  nu  dus dichter  bij de 62  dan bij de 68, en zij denkt dat haar nieuwe setpoint nu 64 kg is. Maria dacht dat ze alles goed deed, maar  merkte  dat haar lichaam een luid ja! zei, toen ze meedeed  met het nieuwe  dieet van  haar echtgenoot. Wat  je setpoint betreft kun je  maar  één ding doen –  je dieet veranderen zodat  het voor  het  grootste deel plantaardig  is;  dan daalt je setpoint. Eén wijziging kan  al verschillende wisselwerkingen  veranderen die invloed hebben  op je  setpoint en zo uiteindelijk voor drastische  verbetering zorgen. 

 

 

Toxinen  die  invloed hebben op je gewicht

 

Veel van  de toxinen  waar je in  hoofdstuk 2 over hebt gelezen, waren  obesogenen. Obesogenen zijn omgevingschemicaliën die samenspannen  om vetaanmaak  en vetopslag te stimuleren. Obesogenen zijn de laatste 10 tot 15 jaar onderwerp van intensief onderzoek geweest. De  wetenschappelijke  interesse komt voort uit de  constatering  dat de  stijgende epidemie van obesitas en  de enorme  output van industriële  chemicaliën niet  toevallig samenvallen, maar zeer waarschijnlijk gerelateerd  zijn aan  elkaar. In  de loop  der  tijd zijn we gaan inzien  dat bepaalde  omgevingstoxinen de metabolische regulering  in de hypothalamus veranderen.58 Vandaaruit  kunnen omgevingstoxinen bij veel dieren en ook mensen de lipidebalans,  het gewicht,  de  cholesterolspiegels, waarnemingsbanen en eiwitproductie wijzigen. Zoals je al in hoofdstuk  2 hebt gelezen, verstoren de meeste obesogenen  de insulinebanen.59 Vanwege hun chemische structuur gaan  veel  van deze toxinen door de bloedbrein- en door de placentabarrière,  en  imiteren  of verstoren dan hormonen.  Prenatale blootstelling aan bepaalde obesogenen kan gevolgen hebben die meer dan één  generatie aanhouden. 

Als je nog niet overtuigd was  van  het gevaar dat toxinen  voor je brein vormen, dan ben  je het nu vast en  zeker wel als je de  impact  begrijpt  die  ze hebben op  je  gewicht en je setpoint.  Hieronder staan de meest voorkomende obesogenen, en waar ze in  zitten.  Voor meer obesogenen,  zie het  notenregister.60


	BPA  (kassabonnen, plastic  flessen en conserven):  BPA is een van  de obesogenen waar we het meest over weten.61  Prenatale blootstelling  kan  je zelfs minder gemotiveerd maken om aan lichaamsbeweging  te doen, plus dat ze de  stofwisseling van  koolhydraten versus vetten  veranderen, althans bij muizen.62  Eén soort BPA, een brandvertrager (tetramobisphenol A),  beschadigt de cellen  die  insuline produceren, verhoogt de adipogenese  en bevordert  ontsteking.63



	Kwik (vis en  amalgaamvullingen):  kwik  in het  bloed  wordt stellig in verband  gebracht met een  verhoogd BMI,  visceraal vet en  een uitdijende tailleomvang.64 



	Ftalaten  (parfum, luchtverfrissers, douchegordijnen en geparfumeerde  lotions: de ftalaatspiegels in je body gaan  samen met een  uitdijende tailleomtrek, lichaamsvet en obesitas, inclusief die door prenatale blootstelling.65



	PFOA (pannen  met antiaanbaklaag  en magnetronpopcorn): PFOA kan, zelfs bij lage doseringen, leptine-  en insulinespiegels laten stijgen  in muizen  die hieraan  zijn blootgesteld. Dit wordt  geassocieerd met een stijgend  lichaamsgewicht tijdens je middelbare leeftijd.66 PFOA heeft ook invloed op je  schildklierfunctie; en als je  je schildklier overhoopgooit,  gooi  je  ook je lichaamsgewicht-setpoint overhoop.67



	Schimmel  (in  je voedsel, onder je  aanrecht  en achter je  vaatwasser): schimmel  zit in bepaalde voedingsmiddelen zoals granen, alcohol,  appelsap en  koffie.68 Schimmeltoxinen verstoren de insuline- en leptinefunctie. 





 

Aan de  positieve kant; jouw natuurlijke hormonen  kunnen  helpen  je brein te beschermen tegen  toxinen. Hormonen die in de  bijnieren en  eierstokken worden aangemaakt, zoals  oestrogeen en  progesteron, kunnen  door de bloedbreinbarrière  heen. Zij beschermen de hersencellen tegen oxidatieve stress  en schade van veel toxinen, waaronder kwik.69 Je  kunt het brein en de eierstokken zien  als  een toevluchtsoord, beschermde plaatsen die moeilijk  binnen te dringen  zijn, of dat  nu  om  voorgeschreven geneesmiddelen gaat of om  andere  lichaamsvreemde substanties en toxinen. Oestrogeen en progesteron, en hun  beschermende bijproducten,  kunnen een toevluchtsoord in je brein creëren waar toxinen niet  binnen kunnen komen. (Vanzelfsprekend kan een lekkende bloedbreinbarrière alsnog toxinen en andere  lichaamsvreemde stoffen in je brein  toelaten.) Het  brein heeft bovendien zijn eigen  endocriene systeem en  kan geslachtshormonen produceren, neurosteroïden  genoemd,  die het  centrale zenuwstelsel  kunnen beschermen. 

 

 


 

Vet en  eetlust nader bekeken

 

Vet is niet alleen maar  slecht. Als vet zich goed gedraagt, scheidt het de juiste hoeveelheid leptine uit, het hormoon dat eetlust onderdrukt, en adiponectine, dat glucose,  vet  en toxische lipiden uit je bloed  verwijdert.  Het probleem is dat als  je gewicht omhoog kruipt of  hoger is dan  gezond mag worden genoemd,  deze  hormonen, en zelfs  een neurotransmitter of twee, zich zeer waarschijnlijk gaan misdragen.  Een voorbeeld:  hoewel het waar  is  dat een normale hoeveelheid vet eten jou niet dik  maakt, kan de  grheline stijgen  bij vrouwen na de menopauze als ze meer vet eten. En ghreline is het hormoon dat jou zegt dat  je moet eten.70 Zoals  hierboven  al opgemerkt, zul je je eigen goede  punt  moeten zien  te vinden als het gaat  om de hoeveelheid  gezonde koolhydraten en  gezond vet. Daarbij  moet je je ervan bewust zijn  dat volgens een recent  artikel in  The  Lancet is aangetoond  dat het eten van overvloedige koolhydraten in verband  wordt gebracht met voortijdig overlijden.71

 





 

De hormonen en neurotransmitters  van gewicht, eetlust en  setpoint

 

Waar  jij in geïnteresseerd  bent, wordt  aangestuurd  door je hormonen, en  voedsel is geen uitzondering. Het figuur hieronder  laat de meest voorkomende hormonale  onbalanstypen zien die  zich bemoeien met normaal eten, gewicht, setpoint en  vetopslag. In het protocol leer je hoe  je  deze hormonen weer  onder controle  kunt krijgen.  In hoofdstuk  5  gaan we verder in  op  de breinchemicaliën dopamine en opioïde. 
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De hormonen en neurotransmitters van je setpoint

 

GHRELINE, HET ‘HONGERHORMOON’

 

Ghreline wordt het  hongerhormoon  genoemd, omdat het  jou vertelt  je bestek te pakken en te  beginnen  met eten.72 Hierdoor  is ghreline het  tegenhormoon van leptine,  het hormoon dat jou vertelt dat je verzadigd bent en dat het tijd is  je bestek neer te leggen. Je  brein kan zo geëvolueerd zijn dat het ghreline negeert, bijvoorbeeld om voedsel op te sparen bij voedselschaarste, maar  het  heeft nog  niet geleerd die  impuls ter zijde te schuiven in  de moderne tijd, waarin er een  overvloed aan voedsel  is.73  Ghreline  wordt  in de maag geproduceerd, maar is heel actief in  je brein, vooral  in de  hypothalamus en in de nucleus  accumbens. Lees meer over de details van  ghreline in het  notenregister.74 Waar het op neerkomt: te  veel ghreline is  een obstakel  voor afvallen omdat het eetlust aanwakkert en daardoor  ook de hoeveelheid die je  eet.75 Hoe meer ghreline in je systeem, hoe meer honger je hebt. Daarom willen we jouw ghreline verlagen  om  zo jouw  setpoint omlaag te krijgen.

 

LEPTINE,  HET VERZADIGINGSHORMOON

 

Je vetcellen scheiden leptine  uit, het hormoon dat eetlust, verzadiging en energieverbruik  reguleert. Leptine vertelt de hypothalamus hoe en  wanneer hij energie moet  verbranden.76 Gebaseerd op je  leptinebaan, kun je een snellere of tragere stofwisseling in ruste  hebben.77 Wanneer je  een typisch westers dieet eet met veel suiker en verzadigd vet, lopen je cellen het risico ongevoelig te worden voor het leptinesignaal.  Daardoor beginnen  je  vetcellen met een overproductie van leptine waardoor jij weer  ontstoken raakt, en verlagen ze  je  adiponectine  waardoor  je dikker wordt (zie pagina 159 en 160).78 Hoe meer vetcellen je lichaam aanmaakt,  hoe  minder je  brein  in staat is om jou je bestek neer te laten leggen.

De  bloedbreinbarrière speelt eveneens een dynamische  rol in de regulering van  leptinespiegels. Leptine wordt via de  BBB naar het  brein getransporteerd vanuit de plek in je vetweefsel waar  het is  aangemaakt. Maar wanneer je eenmaal hoge insulinewaardes en een insulineblokkade ontwikkelt, blijkt de daaruit  voortvloeiende  hoge  bloedsuiker het leptinetransport door de BBB heen te verhogen.79 De conclusie: mensen met leptineresistentie voelen zich hongerig,  zelden vol en verzadigd en hebben vaak overgewicht of  obesitas. Als je  leptine onder controle is, voel je  je verzadigd met  bescheiden hoeveelheden  voedsel – de juiste hoeveelheid voor jou  en je setpoint. Jij  wilt balans, met net genoeg leptine (niet te veel)  en adiponectine (niet te weinig).  

 

INSULINE, HET BLOEDSUIKERHORMOON

 

Je kunt nu nog geen diabetes hebben, maar wel met andere, veelzeggende signalen te maken hebben: je kunt  geen vet kwijtraken, wat je  ook probeert, en misschien ben je wel moe omdat de glucose niet in je spieren terechtkomt om ze te  voeden  en jou sterk  en  energiek te houden. Misschien heeft je huisarts  je uitgelegd dat je nuchtere  bloedsuiker op het randje is is, dat  je  triglyceriden te  hoog  zijn of dat je goede cholesterol (HDL) te laag is. Misschien heb je wel  de diagnose gekregen dat je  hoge bloeddruk, atherosclerose, vette leversyndroom, overprikkeld  zenuwstelsel  (te  veel stress),  hypercoagulabiliteit (verhoogde stollingsneiging) of hoge  insulinespiegels hebt.80 Al deze symptomen en aandoeningen  hebben  in de basis te maken met insulineblokkade  (insulineresistentie genoemd). Insulineresistentie komt veel voor:  bij  ongeveer  bij 41 procent van de obese patiënten  en bij ongeveer  de helft  van alle Amerikanen.81 De hoofdoorzaak is dat  je meer koolhydraten  eet dan je lichaam kan verdragen. Dat leidt tot koolhydraatintolerantie en stijgende insuline, en dat  veroorzaakt dan weer ontsteking en steeds meer lichaamsvet. (Zie het notenregister.82)*

Wanneer je insuline  te  lang geblokkeerd wordt, vertellen je hersencellen je lichaam dat het vet moet opslaan voor later, wat inhoudt dat  je setpoint omhoog moet om  die nieuwe vetopslag  onder  te brengen. Wanneer  je in je  dieet ook vloeibare suikers hebt zitten (cocktails, frisdrank,  vruchtensap) en  overmatig veel koolhydraten in de vorm van brood, pasta en aardappelen,  raken je cellen verstopt voor de effecten  van insuline. De wetenschap bevestigt dit:  te veel  koolhydraten  eten wordt  in verband gebracht met vroegtijdig overlijden in  een  verkennende studie onder meer dan 135.000 volwassenen, die  7,4 jaar werden gevolgd.83 We  zijn nog bezig de details uit te pluizen,  maar intussen:  blijf ver weg van bewerkt, verpakt  voedsel en enkelvoudige koolhydraten, en zorg dat je je  koolhydraten binnenkrijgt  door 450 tot 900 gram groenten per dag te eten. Als je op dit  moment overgewicht hebt, dan ervaar je waarschijnlijk insulineblokkade omdat  het vermogen van je cellen om te reageren  op  insuline  afneemt, terwijl de vetsamenstelling  stijgt. Insuline voert suiker in het  bloed af,  zodat je bloedsuikerspiegel  te snel  en/of  te hoog stijgt, wanneer de werking van insuline wordt geblokkeerd. Snelle veranderingen in bloedsuiker kan hongeraanvallen, gewichtstoename en  systemische ontsteking stimuleren. De  insuline neemt  toe, evenals de vetopslag, omdat je  lichaam  er  sterker op aandringt om de  bloedsuiker evenwichtig te  houden.  Je lichaam moet iets doen  met  al die  extra bloedsuiker, dus zet het die  om in vet  voor later  gebruik. Dat  was een prima  trucje  toen  we nog jagers-verzamelaars waren die  hongersnood moesten zien  te overleven, maar nu maakt het ons alleen maar dik en ongelukkig.

Insulineresistentie heeft ook gevolgen voor  je brein. Insulineresistentie in je brein heeft  op meer dingen invloed dan  alleen  op  je setpoint en eetgedrag; het raakt ook je waarneming,  geheugen, beloningssysteem en je totale bodymetabolisme.84  Dit is opnieuw een ernstige  brein/bodyterugslag. Bij  vrouwen hebben  hoge insulinespiegels invloed op  de hypofyse  en kunnen ervoor  zorgen dat die grote hoeveelheden geslachtshormonen  uitpompt, wat weer  tot  een hoger risico op poly-cystisch ovariumsyndroom leidt (PCOS). Houd dus je  insuline onder  controle om je totale  brein/bodygezondheid te bevorderen.

 

* In  Nederland zijn (nog) geen cijfers  bekend over de aantallen  mensen met insulineresistentie, wat  overigens een voorstadium  van  diabetes type 2 is. Deze  vorm van diabetes stijgt  explosief:  in  Nederland lopen ca.  750.000 mensen  een groot risico op  diabetes door een verstoorde insulinehuishouding,  1/3  daarvan ontwikkelt binnen 6 jaar diabetes type 2.  Volgens  onderzoekers van het Erasmus MC krijgt 1 op de 3  van de huidige volwassen in Nederland diabetes type 2.  Op dit moment hebben  1,1 miljoen  mensen al  diabetes,  en krijgen 1200 mensen  per  week  te horen  dat ze diabetes hebben,  van wie  9 op de  10  mensen diabetes type 2.  (Bron: Diabetes Fonds)

 

ADIPONECTINE, DE VETVERBRANDINGSSCHAKELAAR

 

Hoe meer lichaamsvet  je hebt,  hoe lager je adiponectinespiegels. Ontsteking  verergert  wanneer adiponectine daalt.85 Viscerale vetopslag  (buikvet) wordt ook in verband gebracht  met lagere circulerende  adiponectinespiegels. Aan  de andere  kant, hoe  meer  adiponectine  je hebt, hoe  minder ontsteking  je  hebt  en hoe meer vet je verbrandt.  Het is dan ook  logisch dat wanneer adequate adiponectinepsiegels ontbreken, je heel veel  moeite hebt om vet te verbranden en slank  te blijven. Daarom kan vet  verliezen zo’n grote uitdaging  zijn. In het protocol vind  je beproefde manieren om op een natuurlijke en veilige manier adiponectine een  oppepper  te  geven, zodat jij meer  vet  kan  verbranden.

 

CORTISOL,  HET STRESSHORMOON

 

Je lichaam  scheidt cortisol uit als reactie op waarneming van stress door je  brein. Cortisol  jaagt het  sympathisch zenuwstelsel op, zodat jij klaar  bent om  te  vechten  of te vluchten. Zoals  ik in al  mijn  boeken heb geschreven is dat een  prima aanpassing bij incidenteel gevaar. Cortisolspiegels zijn echter vaak veel hoger dan  het menselijk lichaam op  een  goede manier aankan.  Chronisch verhoogde cortisolspiegels veroorzaken vetopslag in  de  buikstreek. Het wordt nog erger; hoe meer buikvet je hebt,  hoe  meer cortisol je produceert als reactie op  stress, en dat zorgt er  dan weer voor dat er nog  meer buikvet opgeslagen kan worden.  Over een vicieuze cirkel gesproken! Stress wordt psychologisch en biologisch  ingebed. Het  kan je HHB-functie beïnvloeden, maar ook je cortisolspiegels  en alle aspecten die  met  eetgedrag te maken hebben: hoe je eet, de  voeding waar  je trek in  hebt en hoeveel  je  eet.  Vrouwen  die te maken  hebben met  hoge stressniveaus  hebben  een hoger BMI, meer last van  emotie-eten en trekaanvallen én  meer buikvet.86 Hoog cortisol breekt je spieren  af voor energie,  wat slecht is  voor gewichtsverlies omdat  dat je stofwisseling  verder  verlaagt. Als je door trauma’s  uit het  verleden slecht reageert op  stress, loop je door blootstelling aan stress meer kans dat  je meer calorieën  eet.87 Dit is een  van  die hoofdkruispunten  tussen het brein en  de  body die vaak over  het hoofd worden gezien als het  op gewichtstoename en gewichtsverlies aankomt. (In de hoofdstukken 6  en 7 gaan we dieper in  op  stress  en het brein.)

 

SCHILDKLIER, HET METABOLISMEHORMOON

 

De  schildklier heeft invloed op  bijna elke cel in  je lichaam, door  het te vertellen  dat het je  metabolisme (stofwisseling) een tandje hoger of juist lager  moet zetten. Wanneer  de schildklierfunctie laag  is, voel  je je moe en depressief,  houd  je vocht vast en kom je zeer waarschijnlijk aan.  De schildklier  bevindt  zich in je hals, maar je hypothalamus heeft er de controle  over.  Je hebt je  hypothalamus  nodig  om voor de juiste spiegels van  zowel het  opslagschildklierhormoon (T4), als het actieve schildklierhormoon  (T3)  te zorgen, zodat jij  je op je best kunt  voelen en een normaal  lichaamsgewicht-setpoint hebt. Je laboratoriumuitslagen kunnen normaal zijn, terwijl je  toch geen  goede job doet wat betreft het omzetten  van T4 naar T3 in je brein, waarschijnlijk  door genen of ontsteking.  Het gevolg is dat  je brein in  de  war raakt en de stofwisseling vertraagt,  zelfs als de laboratoriumuitslagen voor je schildklier normaal  zijn. (Zie het notenregister voor hoe je de genvariant88 kunt controleren. Mocht blijken dat  je die hebt, moet je met  je arts het weloverwogen gebruik van T4- plus T3-medicatie  bespreken.89) Verder kan  het afsluiten van een lekkend darmstelsel  ook helpen om  een auto-immuunaanval op de schildklier te verminderen, wat  in de meeste gevallen de oorzaak is van  een trage schildklierfunctie. Ervaring leert dat elke persoon met schildklierproblemen in  een optimale  fysiologische range  kan zitten, die  nauwer is dan de normale range  die  door laboratoria wordt aangegeven. Dit betekent  dat  er een gecodeerd homeostatisch schildklier-setpoint bestaat,  dat voor elk individu uniek  is.90 

 

OESTROGEEN, DE  EETLUSTREMMER VAN MOEDER NATUUR

 

Oestrogeen  heeft honderden  jobs  in je lichaam, maar wist je ook dat het de  eetlust  remt en het  energieverbruik bevordert?91 Dat is voor een  deel de reden  waarom vrouwen na de menopauze aankomen. Oestrogeenvervanging kan dat effect  terugdraaien.  Je weet wellicht dat  17β-oestradiol, een soort oestrogeen, gehavende  hersencellen beschermt.92 Dus is het  logisch dat oestradiol  je brein kan beschermen tegen meer eten en minder calorieën verbranden.  Ik ben voorstander  van hormoontherapie bij de  juiste persoon, met de juiste genetica. Het besluit daarover varieert  uiteindelijk van persoon  tot  persoon  en moet individueel worden uitgevoerd. (Zie  Appendix B  voor aanbevelingen.)

Aan de andere kant is te  veel oestrogeen een probleem. Een stijgend setpoint en obesitas  worden in  verband gebracht met verhoogde  aromatase, een enzym dat  de  oestrogeenproductie in het vetweefsel verhoogt, wat leidt tot  overmatig oestrogeen  en een groter risico op bepaalde soorten borstkanker bij vrouwen na de menopauze.93 De sleutel ligt in de juiste  hoeveelheid oestrogeen voor jou:  niet  te  veel  zodat  het geen  borstkanker  bevordert en niet te  weinig  zodat het niet  de eetlust bevordert en de stofwisseling verlaagt. Weten  wat  precies goed voor  jou is,  is een kwestie  van het  meten  van de  symptomen en laboratoriumtesten, zoals ik  in het geavanceerde protocol beschrijf.

 

 

Het is  niet zo eenvoudig als het schrappen van  koolhydraten

 

Insulineblokkade bleek  het belangrijkste defect te  zijn dat tot  mijn toegenomen vetsamenstelling leidde, zoals ik kon afleiden uit de ‘bod-pod’. De belangrijkste stappen die ik ondernam om dat probleem op te lossen  waren  intermittent fasting, samen met  een  dieet op  plantaardige basis  waar ik vis  en eieren aan toevoegde,  zoals je  in het protocol kunt zien. Een keto-dieet met een hoog vetgehalte, een bescheiden hoeveelheid eiwit en weinig koolhydraten werkte  niet  voor mij. Later leerde  ik dat intermittent fasting het brein beschermt  tegen cognitieve  achteruitgang die ontstaat  door ontsteking:  toen  viel alles  op zijn plek.94

Ik zou willen  dat het zo gemakkelijk was als de  meeste koolhydraten te schrappen om je insuline  te resetten.  In een  onderzoek dat een jaar duurde, verloren mensen op  een laag-koolhydraatdieet evenveel  gewicht  als mensen  op een laag-vetdieet, maar eerstgenoemden kregen wel meer stemmingsproblemen.95 Andere onderzoeken toonden  een verslechterde stemming  en cognitieve functie aan op een laag-koolhydraatdieet, samen met andere onbalansproblemen  zoals tragere  schildklier,  lage testosteron-output, hogere cortisolspiegels, een verstoorde  darmflora, slechte  spieropbouw  en  atletische prestaties, onderdrukte immuunfunctie en vermoeidheid, die soms leidde  tot minder motivatie om aan  lichaamsbeweging te doen.96  Aan de andere kant kunnen laag-koolhydraatdiëten en laag-koolhydraat-ketodiëten bij sommige mensen met obesitas of metabolisch  syndroom helpen hun insulinespiegels te  resetten.97 Het punt is dat je insuline voor  jou  laat werken,  zodat je minder ontsteking hebt  en een lager lichaamsgewicht-setpoint.

Ik wil je  geen rigide regels opleggen over hoeveel  koolhydraten, vet of  eiwit je moet eten,  omdat ik denk dat  het afhangt van de gen/omgevingsinteractie: je  DNA, je stressniveau, hoeveel je aan  lichaamsbeweging doet en de  huidige staat van je insulinebaan. Kortom: je  wilt dat jouw  koolhydraten passen  bij je DNA en jouw manier van leven. Mijn  echtgenoot is een laag-vetgenotype;  hij reguleert  koolhydraten  op basis  van zijn dagelijkse  lichaamsbeweging, maar kan meer koolhydraten eten dan ik, zonder dat zijn  setpoint stijgt. Ik  ben een laag-koolhydraatgenotype;  van  koolhydraten  kom ik  gemakkelijk  aan. Ik moet er zorgvuldig mee omgaan om mijn lagere setpoint te  behouden. Voor mij betekent dat dat  ik  maximaal 56 gram  koolhydraten per  dag kan eten (gestoomde zoete aardappelen, cassavecrackers,  paarse aardappelen), en meer als ik gestrest ben  of aan meer lichaamsbeweging doe. Granen  laten mijn bloedsuiker te veel  stijgen, en minstens twee uur lang.  Ze  veroorzaken koolhydraatintolerantie bij mij,  wat zichtbaar is omdat ik  er opgeblazen uitzie en zwaarder word. Je hebt dus koolhydraten nodig voor  je stemming, cognitie en schildklierfunctie,  alleen niet  te  veel. Er  is geen  one  size voor iedereen, maar  een van de  gemakkelijkste manieren  om koolhydraatproblemen met jouw insulinebaan te  voorkomen, is door intermittent fasting, dat je insuline,  vette lever  en obesitas kan resetten, je darmflora  een duwtje in  de  goede  richting  geeft en wit vet  verandert  in beige vet.99 In  dit protocol ga je  de tijd waarin je aan intermittent fasting doet verlengen, zodat je je setpoint  kunt verlagen door  meer  vet

 


 

VERMIJD OBSESSIE MET JE GEWICHT  

 

Hoewel ik  de  hardnekkige  stijging van  mijn setpoint en  gewicht wil vermijden, wil ik ook  een  obsessie met een paar kilo vermijden,  omdat dat tot allerlei onrustgevoelens kan  leiden (hoofdstuk  6), die  net zo goed een ramp  voor mijn  brein zijn. Ik wil jou  hetzelfde  aanbevelen. In haar essay  ‘Fatness  and the Female’ (Dik zijn en de vrouw) zegt Ann Belford  Ulanov, een Jungiaanse analiste: ‘Veel vrouwen voelen zich  vandaag de dag opgejaagd  door een obsessie  met hun gewicht. Hoewel  ze geenszins psychotisch  zijn of  lijden aan  zulke grote verstoringen  als obesitas of anorexia, ervaren deze vrouwen  de ongeremde kracht van een neurotische  preoccupatie met  eten.’98 Ulanov  slaat de spijker op  zijn kop: we hebben het niet  over vrouwen die morbide obees zijn.  Het gaat niet alleen maar om  het gewicht, maar ook om een diepere spirituele honger. ‘Ze  weet dat  ze  vastzit in  een klassiek neurotisch  conflict: de middelen die ze gebruikt bij het lijnen om haar obsessie met  voedsel  onder controle te houden,  verbinden haar  alleen maar nóg sterker  aan een  dwangmatige preoccupatie daarmee.’  Met andere woorden,  we  verplaatsen onvervulde  behoeften naar eten, en  zijn  geobsedeerd door een onhaalbaar streefgewicht.  Als je je  lichaamsgewicht-setpoint  goed bekijkt, is dat dan redelijk  voor  jouw lichaamsvorm? Wat  zou jouw wijzere, oudere zelf jou aanbevelen  wat  betreft  een realistisch setpoint?  

 



 

te verbranden, obesogenen  uit je lichaamsvet vrij te laten en je  setpoint-hormonen te resetten.100 Zoals je zult leren, zul je enkelvoudige koolhydraten  schrappen, maar  zorg je ook  dat  je een gezonde hoeveelheid koolhydraten binnenkrijgt, voornamelijk  uit groente  en fruit. Voor levensonderhoud  kunnen  meer  vet  en minder koolhydraten  het beste zijn, maar je zult  je eigen  persoonlijke  onderzoek  moeten doen  om  uit te vinden wat voor  jou  werkt.

 

 

De langzaam maar zekere stijging: Kim

 

Op  haar 42ste gaf Kim haar gezondheid een 2 op de 10.  (1 is ziek, nauwelijks in leven, en 10 staat  voor  vitaal.)  Veel te laag voor een vrouw in de  bloei  van haar leven. Haar belangrijkste doel was 9 kilo kwijt te raken  en tegelijkertijd afrekenen met  haar stemmingswisselingen en  vermoeidheid. Hoewel  haar eetgewoontes en workouts  hetzelfde waren  gebleven, was haar grootste probleem  het vet dat ze rond  haar middel  zag  toenemen, nadat ze een antidepressivum was gaan slikken om haar  levens- en werkproblemen de baas te kunnen: ze  haatte haar  baan, ze  had een bloedhekel aan haar baas  en had  amper  nog seks met  haar echtgenoot. Haar  huisarts had haar een antidepressivum voorgeschreven, een gecombineerde selectieve serotonine en  noradrenaline  reuptake  inhibitor (SSNRI), duloxetine genaamd (merknaam Cymblata, 60mg), die helemaal  niets deed, behalve zorgen voor gewichtstoename.  Haar  arts had haar beloofd dat  Cymbalta  een  ‘gewichtsneutraal’  antidepressivum was, maar in werkelijkheid zorgt het ’s avonds voor trek in suiker en  gewichtstoename bij  mensen die  daar gevoelig voor  zijn, zoals Kim. Toen Kim naar haar trek in  suiker en gewichtstoename vroeg, zei haar arts:  ‘Dat  ligt niet aan het medicijn, dat ligt  aan jezelf.’ Door de  gewichtstoename  werd  haar stemming  nog slechter.  Wanhopig  wendde Kim  zich tot een ‘vetdokter’,  die de eetlustremmer phentermine 37,5 mg aan haar lijst met  medicijnen toevoegde. Kim wilde  haar  huidige setpoint, dat steeg door het antidepressivum,  verlagen naar normaal. Ze vond mij tijdens een  wanhopige online-zoektocht  en moest  uren reizen naar mijn praktijk om hulp te krijgen.

Dit  is een overzicht van  wat we te weten kwamen  en  de maatregelen die we hebben genomen:


	Reden voor  het stijgende setpoint. 16 tot 55  procent van  de patiënten op  antidepressiva als  duloxetine nemen  klinisch significant in gewicht  toe.101 Kim begon met  hulp  van haar arts  met het afbouwen van  de duloxetine om  ontwenningsverschijnselen in  de  hand te  houden. Ik  heb andere methodes aanbevolen om haar stemming en  energie  te ondersteunen, zoals  elke morgen 15 minuten kundalini yoga, werken met een life-coach voor  haar baan en  huwelijk, en het innemen  van gemethyleerd foliumzuur,  visolie,  N-acetylcysteïne en spirulina. 



	Stress. We  hebben  Kims  hormoonbalans gemeten  via een goede test van haar groei-en-herstelhormonen in verhouding tot haar slijtagehormonen, ook  wel bekend als de  anabolisme- tot katabolisme-ratio.102  Haar ratio  was 0.8, dus trad er  meer slijtage  op in haar lichaam, wat tot gevolg had dat haar body voelde  dat Kim in  een crisis verkeerde en haar lichaam  aanzette  tot vetopslag. (Zie het notenregister  voor de laboratoriumwaarden van Kim.)103



	Hormonen. Kim bleek veel te veel bèta-glucuronidase (een enzym) in haar lichaam te  hebben, dat  werd geproduceerd door  specifieke darmbacteriën.  Daardoor blokkeerde ze de afvoer van toxinen zoals kankerverwekkende  oestrogenen – het  enzym liet dezelfde  slechte  oestrogenen  steeds weer circuleren en zorgde  ervoor dat haar darmen ze  niet konden opruimen.  Hogere spiegels worden in verband  gebracht met overmatig  oestrogeen in het lichaam  en met darmkanker. Door vet en vlees  in je dieet te beperken en meer groenten en  vezels te  eten, verlaag  je  bèta-glucuronidase. 



	Verandering  van eten. Kim schrapte  meel,  suiker en alcohol. De  pH-waarde van  haar ontlasting was  laag, wat betekent dat die  veel te  zuur was. Ook at Kim te veel conventioneel  rood vlees, zoals  door de weeks  hamburgers met haar  kinderen in een  buurtrestaurant. De juiste pH-spiegels  zijn  gunstig voor de goede  microben in de darmen, houden mogelijke ziekteverwekkers tegen, zorgen voor een soepeler  spijsvertering en bevorderen de productie van korteketenvetzuren.  Naast de mogelijke invloeden die we hier  hebben genoemd, kan een lage  pH ook ontstaan  door een slechte opname van  suikers in  de  darmen. 



	Genen. Kim  had  verscheidene genvarianten op het gebied van serotonine, die mogelijk hebben bijgedragen tot  haar stijgende  setpoint toen ze antidepressiva  slikte.  Het slikken van een bioactieve vorm  van  vitamine B6  (pyridoxaal-5-fosfatase), bleek  serotonine  te helpen haar brein te kalmeren.  



	Toxinen. Kims  kwikspiegel was ontzettend  hoog,  waarschijnlijk door vijf amalgaamvullingen en twee kronen. Kim begon met het Quicksilver protocol om haar kwik te  verminderen  (zie Appendix B). Ze werkte met een biologische  tandarts  om  de gebitsreparaties  die kwik bevatten,  te vervangen.  





 

 

Het  brein-bodyprotocol:

Het lichaamsgewicht-setpoint verlagen

 

Als het aankomt op het  verlagen  van je setpoint, moet je  je  richten  op de  lange  termijn. Je krijgt het alleen voor elkaar met een  standvastige  instelling  en discipline, als je het jojo-effect van afvallen en aankomen en  hormonale duwtjes vermijdt en je  gedrag bijstelt. Wanneer je je  omgeving verandert, verander  je  de signalen  naar je onbewuste brein en genexpressie. We hoeven de regels  van het oeroude overlevingsspel niet  te volgen. We  kunnen om  onze oeroude breincircuits heen werken (die  liever  een stijgend  setpoint zien) door neurogenese  te bevorderen, ontsteking te verminderen en de  BBB te beschermen. 

Net als het  toxineprotocol dat  je 40 dagen moet doen  om  resultaten  te behalen, doe  je het setpoint-protocol  40 dagen of langer, als je setpoint stijgt. Misschien kun  je  met één stap  beginnen en  die een week consistent volhouden. Wanneer  die eenmaal een gewoonte  is geworden,  voeg je er nog een stap aan toe als  je nog steeds geen resultaten ziet. 

 

BASISPROTOCOL

 

Stap 1: Eten  voor  je  bloedsuikerbalans

Volg  de richtlijnen van het  toxineprotocol in hoofdstuk 2 voor voeding, met de  volgende verfijningen.


	Upgrade  je setpointomgeving. Je  wilt dat je  voedselsignalen  thuis goed  zijn voor  je brein.  Colleen  ruimde  haar calorierijke triggervoedsel thuis  op door het naar een plaatselijke voedselbank te  brengen. Ze  ruimde haar aanrecht op: geen zichtbaar eten meer op  het  aanrecht of verleidingen voor ’s avonds. Toen ze met intermittent fasting  begon, sloot ze haar  keuken thuis  om 7 uur ’s avonds. Ze wist dat de kantine op haar werk vol stond met verleidelijke snacks waar ze zo van hield: pretzels, chips en  crackers.  Omwille  van haar brein  besloot ze om niet meer naar  de  kantine te gaan in de  tijd dat ze  het Brein Body Dieet volgde.  In plaats daarvan bracht ze voor  de lange dagen op kantoor een zak met eten  mee, waar gesneden groenten in  zaten, gezonde  eiwitten als noten en zaden, en  een  grote  salade als lunch, of groenten en eiwit die  de avond daarvoor  waren overgebleven. Wanneer je  de neiging hebt  meer  te eten  dat je  nodig hebt, overweeg  dan  je  eten af  te wegen op een goedkope  keukenweegschaal. Het heeft te maken met trouw: zoals jij  jouw partner niet bedriegt,  moet je ook ophouden jezelf te bedriegen. Deze maatregelen  zorgen voor een betere voedselomgeving en helpen jou gericht te  eten. En ze zorgen  voor betere signalen naar je onbewuste brein. 



	Houd je  koolhydraten in bedwang. Onderzoeken  tonen  aan dat koolhydraten tellen en verminderen  tot een verbeterde bloedsuikerspiegel en een beter gewicht leiden. Zowel op de korte, als op de lange termijn.106 Als je aan overgewicht lijdt, heb je waarschijnlijk een probleem  wat  betreft je koolhydraatmetabolisme, en dan kan een  laag-koolhydraatbenadering  jou  helpen.  



	Eet op een manier die je brein niet  laat  ontsteken (zoals je hypothalamus). Dit houdt in dat je  de juiste balans van  vet en koolhydraten aanhoudt, waardoor  je de gezondheid  van  je darmstelsel (microbioom) verbetert. En plan  je maaltijden in. Specifiek houden we je hypothalamus, de baas van je hormonen, ontspannen en  gelukkig. Hierbij  is  het  heel belangrijk dat  je een laag-calorieëndieet vermijdt, omdat dat ervoor  zorgt dat je  vetcellen calorieën gaat hamsteren, wat weer leidt tot  overeten. Tegelijkertijd moet je de reactie van je  body op verzadigd  vet in de gaten houden. Sommige mensen doen  het prima met  gezond





 


MACROVOEDINGSSTOFFEN

 

Weet  je wat voor vorige  generaties werkte? Laten we  eens naar de jaren 60 kijken, voor de obesitas-epidemie begon. Amerikanen haalden  45 procent van  hun calorieën uit  vet, ongeveer  33 tot 34 procent uit koolhydraten en 20 tot 21 procent uit eiwit. We aten minder vlees, kaas en granen (vooral maïs), vergeleken met 2015. Het was een gezondere macrovoedingsstoffencombinatie  die toen bestond,  voordat vet gedemoniseerd  werd door Pritikin, Keys  en Yudkin. Toen  Amerikanen de daarna komende tientallen  jaren minder  vet aten, groeide hun taille-omvang.104  Hoewel ik niet suggereer  dat  dit  macrovoedingsstoffenprofiel het beste voor ons  allemaal is, is het een redelijk uitgangspunt om jouw beste macrovoedingsstoffenratio’s  te bepalen. 


	Bepaal je koolhydraatdrempel.  Eet het maximum aan koolhydraten  dat je aankunt, terwijl je je  nieuwe setpoint moet bereiken of wilt vasthouden.  Dit houdt in dat je  jouw  koolhydraatdrempel  vaststelt door persoonlijke ervaring. De meeste  mensen hebben  ongeveer  10 tot 35 procent van hun  totale calorieën  per dag  uit koolhydraten nodig, maar  dat hangt onder andere  af van jouw insulinebaan, je stressniveau en microbioomfunctie. Mensen met schildklier-, bijnier-, of stemmingsproblemen  – of die lichamelijk  zeer actief zijn – kunnen meer nodig hebben. Voor  de meeste vrouwen  is de gangbare  range 50 tot 150 gram koolhydraten (15 tot 30 procent van de calorieën op een 2000-calorieëndieet), en voor mannen 100 tot 200  gram koolhydraten  (op  een 2600-calorieëndieet).  Zo doe je  dit: vrouwen beginnen met ongeveer 50 gram koolhydraten per dag. Houd dat 2  weken vol (mijn koolhydraatdrempel  om  af te vallen  is 50 tot 75 gram per  dag als onderdeel van een  2000-calorieëndieet en voor gewichtsonderhoud ongeveer 76 tot 100 gram.) Voor de onverschrokken bio-hacker; overweeg je bloedsuiker zelf  te testen met een goedkope thuiskit, twee uur na het eten van  een vastgestelde  hoeveelheid  koolhydraten (zie  notenregister voor details).105



	Minimaal eiwit. Eet het  minimum aan eiwit  waarmee je je spieren in stand houdt. Voor de meeste  mensen  is dat 0,8  tot 1,0 gram  eiwit per  halve kilo  mager lichaamsgewicht  (je gewicht  zonder vetgehalte) om vet te verliezen  of op  gewicht te blijven, en 1,0 tot 1,25 gram per halve kilo mager lichaamsgewicht om meer  spieren te  krijgen  of  om prestaties te verbeteren. Voor mij is dat 115 gram van de  meeste  eiwitbronnen (zoals vis, peulvruchten,  kip, kalkoen,  tofu) bij het ontbijt, lunch en diner. Of twee eieren of  50 gram noten of zaden.  Of  erwteneiwit  in een shake. Of peulvruchten zoals bonen of linzen.  Over het  algemeen doen de meeste mensen het  goed  door ongeveer  20 tot  35 procent van hun calorieën uit  eiwit te halen. 



	De  rest in vet. Door gezonde vetten te eten, verbeter je je gezondheid. Maar  eet  geen  voedingsmiddelen die  veel  vet  met  veel koolhydraten combineren  (zoals Franse frietjes  of chocoladetaart): het verhoogt ghreline bij  postmenopauzale vrouwen met insulineresistentie. Streef ernaar de overblijvende  calorieën uit gezonde,  en onbewerkte vetten te halen, zoals uit  avocado’s,  olijven  en macadamianoten.



	 







 

verzadigd  vet, zoals gepasteuriseerde boter en kokosolie,  maar anderen  komen erdoor aan.


	Ga snel  over op intermittent fasting. Bouw  het  op van een- of  tweemaal  per  week naar vijf tot zeven dagen per week.  Onthoud dat intermittent  fasting een stuk gemakkelijker is  dan  diëten,  omdat  je je voeding niet  beperkt –  je beperkt  het tijdframe waarin  je eet,  net als dieren in het wild doen. Ga verder vanuit hoofdstuk 2  met  een 12-uur  durend tijdframe  om  te  eten; je  avondeten is klaar  voor 7 uur en  dan neem je ’s  morgens om 7 uur je ontbijt. Probeer dit twee keer  per week107 op verschillende dagen te  doen (dus niet achter elkaar) om  af  te vallen en neem  er nog een dag bij als  je merkt dat je setpoint  niet  daalt.  Langer  vasten, van  dertien tot veertien  of zelfs zestien uur (zie geavanceerde  protocol), wordt  in verband gebracht met een betere  insulinebaan. Pas de uren aan zodat ze in  je schema  passen.  



	Stel  een voornamelijk  plantaardig eetplan  op. Dat  verlaagt je bloedsuiker,  ontsteking en gewicht.108 Begin maaltijden te eten die  volledig  om plantaardige voedingsmiddelen draaien. Meer oplosbare  vezels helpen je bloedsuiker  in balans te houden.109



	Eet meer groente.  De enige variabele die wordt geassocieerd met  minder voedselverslaving, is groenteconsumptie; groenten  zorgen ook nog eens voor de vezels om ghreline  te resetten.110 Streef naar minstens 100 gram meer groente  per  dag of  een schep groentepoeder bij een  dagelijkse shake. In het ideale geval zou je 450 tot 900  gram groente per dag moeten eten.



	Neem chroom-  en magnesiumrijke voedingsmiddelen in je  dieet op. Voedingsmiddelen die rijk zijn aan chroom zijn eieren, noten,  sperziebonen en  broccoli. Voedingsmiddelen  met een hoog magnesiumgehalte zijn  onder andere donkergroene bladgroenten, vis, extra  donkere chocolade en avocado’s. Chroom en magnesium kunnen  jouw risico  op  voedingsstoffentekorten verminderen, die geassocieerd worden  met bloedsuikerproblemen. 



	Voeg probiotische voeding  toe. Je kunt meer kokosyoghurt (geen zuivel), kefir, miso, tempeh, bieten-kvass, gefermenteerde chilipasta, augurken (zuur, niet zoet-zuur), kimchi  en zuurkool  eten.  Zuurkool en  kimchi bevatten  in elke  gram wel  één miljoen tot  één miljard levende microben.111  Begin  met een  kleine hoeveelheid, zoals een of  twee eetlepels bij je avondeten, en bouw dit op tot vier tot  zes eetlepels per  dag. Zorg voor je microbioom door prebiotisch en probiotisch voedsel te eten; zorg dat je  veel vezels binnenkrijgt, elke dag een beetje meer; vermijd antibiotica als  je kunt; en beperk rood vlees.112



	Eet wilde vis. Vergeet  de vis onder aan de voedselketen  niet:  dus ook  kleine vis als zalm, makreel, ansjovis, sardines en haring, als  aanvulling  op de vis die in hoofdstuk  2 staat. Als je gevogelte eet,  wees  er dan  zeker  van dat  het biologisch is, dus  hormoonvrij en  antibioticumvrij.  Koop gevogelte bij de  poelier  en laat je  aankoop in papier verpakken, niet in  plastic!



	Houd je gedachten over eten in  de gaten. Je  zult nog steeds  gedachten over eten hebben,  bijvoorbeeld ik  moet nú een reep  chocolade  eten of ik verdien een  heel  groot stuk  taart. Alleen, je hoeft  er  niets mee te doen. Creëer een flinke afstand tussen stimulus en reactie, zoals aanbevolen door de beroemde neuroloog, psychiater  en Holocaust-overlever Viktor Frankl: ‘Tussen stimulus en respons  ligt een ruimte.  In die  ruimte ligt  onze vrijheid en kracht 





 


 

ECHTE HONGER VERSUS ONECHTE HONGER

 

De  meeste drukke vrouwen die ik ken,  zijn hongerig. Stress zorgt ervoor dat ze meer honger hebben. Maar wat soms voelt als  lichamelijke  honger, is in  feite  spirituele of emotionele honger. Zoals  behoefte aan affectie,  bevestiging, begrip, kundigheid,  prestatie of een diepere verbinding.  Of  wellicht is  dat wat  aanvoelde als honger zelfs  nog heel iets  anders: woede, eenzaamheid  of  vermoeidheid. Een hulpmiddel als  HWEV  kan jou  helpen om de brein/bodyconnectie  weer op  te eisen: 

Maak even pas op de plaats.

Stel  jezelf de vraag; voel ik echt honger of  is het woede, eenzaamheid  of vermoeidheid (HWEV)? 

Ga  dieper: vraag jezelf;  heb ik  op  dit moment iets nodig of wil ik iets wat ik  niet krijg?

 

Als je  de hints die jouw body je geeft herkent, kun je het verlies van eetlustregulering, hedonistisch eten, chronisch overeten en een stijgend setpoint voorkomen. Niet elk steekje honger dat  je voelt  hoef je met eten op te lossen.  Het is  prima  om elke dag  een  bepaalde periode  honger te hebben. Mede  door de boodschappen  die  jouw lichaam je geeft waar te nemen  en daarop in te zoemen, leer je te verschuiven naar een evenwichtige plek  tussen de linker- en rechterhersenhelft. Daardoor ontwikkel je een  vrediger en bevredigender  relatie met eten, brein, body  en setpoint. 

 



 

om een reactie  te kiezen.  In  onze reactie ligt onze groei en ons  geluk.’  Luister  naar zijn wijsheid en eer de wijsheid van je lichaam. Door het hele boek  heen praten  we nog verder over  contact maken  met je innerlijke  zelf en het eren van het sacrale.


	Houd je stressniveau onder controle. Veel stress  kan je bloedsuiker en setpoint laten stijgen.





 

Stap  2: Reset je  hormonen


	Slaap  langer om leptine,  ghreline, insuline en cortisol te resetten.  Zelfs  als je maar  één nacht slecht hebt  geslapen,  verslechtert je insuline en  prediabetes  al. Het is dus de dag erna nog  belangrijker om zuiver te  eten.114 Streef naar 7 tot 8,5 uur slaap per nacht.



	Voeg extra  vezels toe  om je  eetlust, insuline en glucose te verlagen.





Gebruik functionele  vezels die wateroplosbare polysachariden bevatten.  Van dit ingrediënt  is  aangetoond  dat het lichaamsgewicht, lichaamsvet,  eetfrequentie en  graanconsumptie vermindert.115  Het is een beschermd polysacharide-complex waarvan  in een ander  gerandomiseerd onderzoek  is  aangetoond dat het in  3 maanden lichaamsvet, insuline en glucose vermindert bij dagelijks gebruik.116 Dosering: 4,5  gram softgel of 5 gram PGX-korrels  gemengd met  een glas gefilterd water innemen voor elke maaltijd. 
Pectine is een type voedingsvezel dat gemaakt is  van  gel-vormende polysachariden afkomstig  uit de celwanden van planten, vooral van appels en  citrusvruchten. Het  verlaagt slecht  cholesterol (LDL  en very low-density lipoprotein cholesterol, VLDL-C), zonder dat het  invloed heeft op HDL (het  goede  cholesterol)117  en kan  ook nog andere toxinebelasting verminderen. Pectine  schijnt eetlust, insuline en post-maaltijdglucose  te verminderen.118  Dosering: 800  mg  3 maal daags  bij de maaltijd.  Je kunt dit bij vitaminewinkels, drogisterijen, natuurwinkels en  online kopen. 


	Drink een  glas gefilterd water met appelciderazijn om  je bloedglucose te verlagen en misschien je insuline  te resetten.119 Voeg dagelijks  ongeveer één eetlepel appelciderazijn toe aan 250  tot 350 ml water, het  liefst voor het eten. Zit er meer dan  een  half uur tussen je glas water  met appelciderazijn  en je  maaltijd,  neem dan  nog een paar slokjes water nadat je je glas leeg  hebt gedronken om je  tandglazuur te beschermen.  



	Verhoog je magnesium-inname om  adiponectine  te  verhogen en ontsteking te  verlagen. Magnesium  zit  in  voedsel  (pompoenpitten, bladgroenten als spinazie  en  boerenkool) of in  supplementen. Hogere endogene magnesiumspiegels worden in verband gebracht met lagere ontstekingsspiegels.120 Zelfs een verhoging van  slechts 100 mg magnesium per  dag  verlaagt  je  ontstekingsmarkers.



	Beperk of  schrap  cafeïne.  Buitensporige hoeveelheden cafeïne laten je cortisol  stijgen. Verruil koffie  voor groene of zwarte thee, of  zelfs kruidenthee als je erg  gevoelig bent voor cafeïne.



	Stop met snacken om je  leptine en  insuline te herstellen. Eet  drie maaltijden per dag, en als je wilt snacken, neem dan  een glas  water en vraag  jezelf af:  Heb  ik honger of ben  ik boos, eenzaam  of vermoeid? Eet overdag om de  vier tot zes uur  op de dagen dat je niet  vast  om insuline  en leptine te optimaliseren. 



	Mediteer of  visualiseer dagelijks 5 tot  30  minuten om je cortisol te normaliseren en ontsteking te verminderen. Bedenk  dat  als je leert  om je over  te geven,  dat  kan helpen om jouw  body en  je brein te  genezen. Dit  lijkt heel passief, maar  het  draait erom dat  je  het goddelijke toestaat  jou  te helpen je  doelen te bereiken.



	Drink  meer mineraalwater om ghreline en trekaanvallen te  verminderen.121



	Overweeg medicatie voor je schildklier.  Laat je  schildklierspiegels nakijken. Het kan zijn  dat  je medicatie of verandering  van medicatie nodig  hebt, zodat je schildklier beter in  je  brein  kan  werken en kan helpen bij het verlagen  van je setpoint. 



	Intermittent  fasting verlaagt  insuline als  aanvulling op je setpoint.



	Beweeg verstandig. Minimaal 30  minuten, vier  keer per week. Lichaamsbeweging verbetert je gezondheid  op veel manieren. Het is bewezen dat lichaamsbeweging  leptine verlaagt, adiponectine verhoogt, insuline verlaagt  en vet  verbrandt bij mensen met  overgewicht of obesitas.122  Ideaal is  matige  tot zware lichaamsbeweging waarbij  je  intervaltraining of  hoge intensiteits-intervaltraining doet (HIIT). Intervaltraining kun je  tijdens  cardio-oefeningen  doen (intermittent  sprinten op een loopbaan, afgewisseld door joggen of wandelen)  of tijdens gewichtheffen  (gewichtheffen, bijvoorbeeld  een biceps-curl, zo  vaak je het  kunt volhouden in  een minuut, gevolgd door een minuut rust). Met mijn vriendin  Jo loop of ren ik drie  minuten (ongeveer  op  niveau  6 of 7 op een inspanningsschaal van 1 tot 10), vervolgens wisselen we  rennen af  met  drie minuten gewoon lopen  (ongeveer niveau 3  op de inspanningsschaal).123





 

Stap 3: Verdiep je  detox van obesogenen

De  werking  van wat hieronder staat is bewezen, als  aanvulling op de  strategieën  die in hoofdstuk  2 staan beschreven. Kies één of meerdere  van de  volgende strategieën.


	Maak dagelijks een shake met hypoallergeen proteïne  (zoals erwten-  of hennepproteïne),  extra  vezels, groenten  (of groentepoeder)  en  1  theelepel spirulina. Een dosering van 500  mg spirulina, tweemaal  per dag, leidde tot  afname van gewicht  en  eetlust bij  obese  mensen  van 20 tot 50 jaar.124  Spirulina  heeft  een ontstekingsremmende en ontgiftende werking.125



	Verhoog je  dosering N-acetylcysteïne  tot  600  mg driemaal per dag of neem liposomaal  glutathion in om de glutathionspiegels in je  cellen een boost te geven.



	Voeg prebiotische voeding toe aan je eetplan, zoals een groene banaan in je smoothie. Prebiotica zijn onverteerbare koolhydraten – onverteerbaar voor mensen, maar ze  voeden  wel de goede microben  in  je darmen,  zodat die kunnen groeien, zich vermenigvuldigen en jou beschermen.





 

 


 

HAAL ADEM  DOOR JE LINKERNEUSGAT

 

In mijn vorige boeken  heb ik  over de  voordelen van ademhalen door je linkerneusgat geschreven om de  rechterhersenhelft te activeren en als hulp bij  het slapen. Maar, wist je dat  ademhalen door je linkerneusgat ook  helpt om dwangmatig  eten te bedwingen?126 Zo  doe je dat:

 


	Ga zitten in  een stoel of op een mat  in een gemakkelijke  houding met je  benen gekruist.



	Sluit  je ogen en focus ze op  de plek tussen de  wenkbrauwen.



	Gebruik je  rechterduim om je  rechterneusgat af te  sluiten. Haal diep adem  door  je  linkerneusgat en  houd als je zo diep mogelijk hebt  ingeademd je adem een paar  tellen vast.



	Adem door je linkerneusgat uit, en houd  als  je zo ver mogelijk hebt uitgeademd je adem een paar  tellen vast.



	Herhaal dit drie  tot elf minuten.





 





 


	Neem probiotische voeding op, zoals in stap 1 genoemd. Hoewel een aantal  systematische reviews  en meta-analyses aangeven  dat  er onvoldoende  gegevens zijn om te  stellen  dat  probiotica  gewicht verminderen,127 zijn de probiotica die de  beste resultaten  gaven  bij het verminderen van adipositas, lichaamsgewicht en gewichtstoename Bifidobacterium lactis 420, Lactobacillus  gasseri  SBT 2055, Lactobacillus  rhamnosus ATCC  53103 en  de combinatie van L.  rhamnosus  ATCC 53102  en Bifidobacterium lactus Bb12.  Over  het  geheel  genomen  worden probiotica  in verband gebracht met  een bescheiden gewichtsafname tot 1,3 kilo  en presteren ze  beter in combinatie  met vezels.128 Ze  zouden kunnen werken door eetlust te verminderen, lekkende darmen op  te lossen  en ontsteking te verbeteren.





 

GEAVANCEERD PROTOCOL

 

Volg  het basisprotocol, maar voeg daar een  of meer dingen uit het geavanceerde protocol  aan  toe. 

 

Stap 4:  Verhoog de frequentie of duur van intermittent fasting

In het ideale  geval doe  je  elke  dag aan intermittent vasten (dus frequenter  dan in het basisprotocol  hierboven) en wel zestien tot  achttien uur achtereen. Je  kan  die  tijd wel  eens  nodig hebben om de  beste resultaten te  krijgen, omdat milde  ketose, het teken  van  metabolische flexibiliteit, gemiddeld na zestien uur  vasten begint. Voor  mij  betekent dat dat ik  soms mijn  avondeten al om 5 uur ’s middags op heb en  dan de volgende  dag om 9 uur ontbijt. Dit doe ik vijf tot  zeven dagen129 per week, afhankelijk van mijn werk- en reisschema. Ik at  altijd een klein ontbijt, een medium  lunch, een groot  diner rond  8 uur ’s avonds en tussen de maaltijden door nog wat snacks. Dat is dus de  slechtste timing  en strategie  voor insuline  die je maar kunt bedenken. Veel  van wat  ik at, werd opgeslagen als  vet.  Een of  twee glazen wijn  bij het  avondeten maakten het nog erger.  Ons  lichaam is veel insulinegevoeliger  op de vroege morgen  en veel  minder  insulinegevoelig voor bedtijd, dus het ideale tijdsframe waarin je eet zou zijn van 8  uur ’s  morgens  tot 4 uur ’s middags, of zelfs  van 10  uur ’s morgens tot  6 uur ’s middags, al  is dat  voor jou wellicht niet echt  praktisch. Intermittent fasting helpt adiponectine en leptine te resetten, je circadiaanse ritme te  verbeteren en de  darmflora bij te stellen.130

 

Stap 5:  Kijk eens goed naar  je  sociale omgeving

Vraag jezelf af of jouw  vrienden bijdragen aan je  stijgende setpoint of juist helpen het te laten dalen. Houden zij rekening met je of dringen ze je  alcohol en zoete  dingen op? Wat belangrijk is,  zijn jouw vrienden neurotisch, geobsedeerd door lichaamsgewicht en linkerbrein-dominant of  laten  ze je  lachen, verlagen ze  je stressniveau en  helpen ze jou voor jezelf te zorgen.  Dus deze stap is om jouw vrienden te beoordelen en hoe ze jouw mogelijkheid je setpoint te verlagen afremmen. Besteed je tijd  voortaan afhankelijk  van  de uitkomsten van deze overdenking.

 

Stap  6:  Neem een koolhydraatblokker

Eet 30 minuten voor je aan een maaltijd met veel koolhydraten begint, 30 tot 35 gram witte of bruine bonen. Deze bevatten phaseolamine, een extract van witte bonen  dat  de opname  van koolhydraten  vertraagt door  alfa-amylase te blokkeren.  Dat is een enzym dat verantwoordelijk  is voor de vertering van koolhydraten. Je kunt als alternatief ook een  supplement nemen  dat Phaseolus  vulgaris bevat. Deze natuurlijke  koolhydraatblokker wordt al tientallen  jaren gebruikt om af te vallen, tegen obesitas, diabetes en  hoog  cholesterol. Bovendien kan hij de piek in bloedsuikerspiegels  na de  maaltijd verlagen die anders kan zorgen voor  vetopslag en insuline  en ghreline  kan  verlagen.131 Verdeel de dosering tot 3 gram per dag  (bijvoorbeeld in 500  mg  tot 1000  mg voor elke koolhydraatrijke maaltijd). 

 

Stap 7: Voeg een supplement toe

Als je medicijnen slikt op doktersrecept, vraag  dan voor je supplementen slikt aan de apotheek of er  mogelijke wisselwerkingen kunnen optreden tussen  je  medicijnen en  supplementen. 


	Geconjugeerd  linolzuur  (CLA) is een vetzuur dat je  kunt innemen om eetlust  te onderdrukken132 en leptine te verlagen.133 Een aantal (niet alle) onderzoeken laat  zien  dat het lichaamsvet  verlaagt als je obees bent of overgewicht hebt.134 Twee  onderzoeken  trokken mijn aandacht: CLA verlaagde vet in de benen135 en verminderde de heupomvang.136 Dosering:  3000 mg, een-  of tweemaal per dag.



	Alpha-liponzuur (ALA) treedt op als  insuline-sensibilisator  (dat  wil zeggen dat het de insulineblokkade opheft). In slechts 2 weken  helpt een dosering  van 600 mg al de glucosespiegels  en insuline  na  het eten te verlagen bij mensen met  prediabetes.137 Een ander onderzoek liet zien dat dagelijks 1800 mg, 20 weken lang het  lichaamsgewicht van mensen met  overgewicht  verlaagde.138 Als laatste liet  een  andere  studie zien dat  bij mensen met overgewicht of  obesitas, ALA werd  geassocieerd met  gewichtsverlies, een kleinere buikomtrek en lagere bloeddruk.139 Dosering: 600 tot  1800 mg per  dag.



	Berberine is  een  kruid waarvan is  gebleken dat  het helpt de bloedsuiker weer  te resetten  en  het totale en LDL-cholesterol te verlagen.140  Wanneer  het  12 weken wordt ingenomen, verlaagt  het  bij obese mensen  hun gewicht met 2,2 kilo.141 Berberine  helpt ook  de thermogenese (warmteproductie)  in je vetweefsels te  activeren, en dat is een  heel  goed iets  wanneer je je setpoint wilt verlagen.142 Als je er in het vorige hoofdstuk  nog  niet mee  bent begonnen, doe dat dan  nu. Dosering: 500 mg, driemaal per dag.





 

Stap 8: Laat nog meer testen doen

Bespreek de resultaten  met een  arts die functionele geneeskunde  uitoefent (zie  Appendix B voor specifieke laboratoria).


	Test je  nuchtere bloedwaarden  (’s morgens, na een avond/nacht intermittent fasting): ontsteking  (hsCRP, homocysteïne), nuchtere insuline, glucose, leptine, cortisol, hemoglobine A1C, compleet metabolisch paneel, compleet bloedbeeld (CBB), schildklierpaneel  (TSH,  vrij T4, vrij  T3, rT3, schildklier-antilichamen), 25-hydroxy  vitamine D.



	Test je  microbiota  en microbioom op onbalansen en tekenen van ontsteking.



	Onderzoek  je  stressrespons.  Test je urine op vierpunt cortisol  en  op oestrogeen  en steroïde  hormoonmetabolisme met DUTCH, en/of test je  anabolische/katabolische ratio en je oestrogeen en steroïde hormoonmetabolisme met ‘Genova’s Complete Hormones’-test. Verzeker je ervan  dat ook androgenen, waaronder DHEAS  en testosteron worden gemeten.



	Oestrogeenmetabolisme  kun  je laten  meten via de DUTCH-test of bij een ander lab, zoals Genova.



	Genetische testen kun je laten uitvoeren om jouw aanleg te  meten voor problemen met  je insuline, leptine, adiponectine, ghreline, cortisol en oestrogeen. In mijn  vorige boek  Younger heb ik nader uitgelegd wanneer, hoe en waarom je je genen zou kunnen laten testen. Je kunt specifiek genetisch testen overwegen voor  een aantal lichaamsgewicht-setpoint-genen, die  in dit hoofdstuk staan, waaronder:





FTO, het meest invloedrijke gen dat betrokken is bij jouw Body  Mass Index (BMI)

MC4R,  het snack-gen

LEPR, het leptinereceptor-gen

ADIPOQ, het adiponectine-gen

ADRB2,  het  adrenerge  bèta-2-oppervlaktereceptor-gen

DIO2 en MCT10,  genen die bij de schildklierfunctie betrokken zijn

 

 

Tot slot

 

Bij  80 procent van mijn patiënten die met hun lichaamsgewicht-setpoint  worstelen, is het de  brein-body die hen belet om af te vallen, meestal als gevolg van een oeroud ingesteld  overlevingsmechanisme. Vervolgens eten ze niet de juiste voedingsmiddelen en ze houden  zich  evenmin aan het juiste tijdsframe en het  juiste kader, zoals die passen  bij hun genetica en die hun setpoint verlagen.  Het  lichaamsgewicht-setpoint kan gecompliceerd zijn om  te  begrijpen, maar niet  om het te  herstellen! Het blijkt  namelijk dat  jouw interne lichaamsvetschakelaar,  de adipostaat, een  veel flexibeler regulator  is die leert van  ervaringen uit het  verleden en veranderende  omgeving.143 Jij kunt je  gedachten over eten veranderen, je eetlust repareren en  je balans herstellen. Je lichaam is in staat zich aan te passen.

Als je  je door  het basisprotocol  heen werkt en er misschien wel een of twee items uit  het geavanceerde protocol aan toevoegt, onthoud dan goed  dat elk van  de protocolstappen  die nieuw voor jou zijn,  niet alleen jouw setpoint  zullen  verbeteren, maar ook letterlijk je brein dwingen om zich  te  reorganiseren en  te  herschikken  via het neurogenese- en synaptogeneseproces. 

Op de lange termijn  is het doel dat je weer een helende relatie krijgt  met  de  vier factoren van je lichaamsgewicht-setpoint – genen,  gedrag, hormonen, en omgeving –  ondanks de obesogene lifestyle die tegen je werkt. In de loop  van  mijn jarenlange  strijd en na mijn overgave aan het setpoint,  heb ik ontdekt dat consequentheid de belangrijkste  factor is,  zoiets  als  wassen, uitspoelen,  herhalen. Een perfect topmodelfiguur is niet het doel,  maar  wel de juiste body en setpoint  voor jou  – dus het setpoint dat  jouw beste breinfunctie  en heling ondersteunt. Dit protocol  werkt,  de resultaten  laten jou de beste versie van jezelf voelen:  je houdt weer van je body, je  energie, en je stemming.

[image: ]

Hoofdstuk 4

 

Breinmist


 

Zo werk je hem weg, denk je  weer  helder en neem  je verstandige beslissingen


 

 

Dawn kon  niet meer helder  denken. Het was alsof  haar brein op de  rem had getrapt:  ze kon die vage malaise niet van zich  afschudden die  haar focus, cognitie, vastberadenheid, geheugen, vermogen om te multitasken en de levensvreugde zoals  toen ze in de 40 was blokkeerde.  Als 51-jarige architect  vond ze het moeilijk feiten  en gedachten even  snel  te  verwerken als  ze  gewend was. Vooral als ze last had van stress  en een project  probeerde binnen te halen.  Sommige ochtenden kon ze niet helemaal echt wakker worden.  Dawn  omschreef  dit  als breinmist. Ze had het geprobeerd met meer koffie, een nieuwe fitnesstrainer en  de  New York  Times-kruiswoordpuzzel; niets hielp. Haar symptomen kwamen af  en aan, maar  waren  storend  en beangstigend.  Ze voelde zich maar half aanwezig in haar leven, en ze was nog veel te jong  om  zich  zo  te voelen. Ze was kortgeleden gescheiden en woonde alleen  met haar  10-jarige zoon,  waardoor ze het gevoel had dat ze ‘aan’ stond. Vervolgens kwam ze in  mijn praktijk  om bio-identieke hormonen voorgeschreven te krijgen (hormoonvervangingstherapie). Ze had bedacht:  als het helpt,  waarom niet?

Eerst  dacht  Dawn dat ouder worden het probleem was. Tijdens ons gesprek werd  het duidelijk  dat de huidige biologie van haar brein-body een constellatie van symptomen  creëerde, die inderdaad onder  de  noemer ‘breinmist’ viel en de kwaliteit van haar  gedachten, stemming en  prestaties beïnvloedde. Toen  ik naar haar dagelijks leven  vroeg, hoorde ik dat Dawn op weg  naar haar werk  een  kop koffie met een zoet broodje meenam; voor de  lunch pakte  ze  meestal een sandwich of een burrito met  chips en salsa. ’s Avonds at ze bijna  dagelijks in restaurants of ze nam een afhaalmaaltijd mee, die ze wegspoelde met twee glazen wijn. De meeste  van deze voedingsmiddelen zitten  vol met  genetisch gemodificeerde organismen (GMO’s). Dawn had  last van maagzuur,  waarvoor ze bij  de drogist een maagzuurremmer kocht.  

Als het op breinmist aankomt, is het  eerste op mijn lijstje de membraanintegriteit van de  darmen en  het brein: had  Dawn een lekkend darmstelsel? Verstoorden  die lekke  darmen vervolgens haar bloedbreinbarrière  en leidde  dat tot breinmist? Inderdaad. Door  haar blootstelling aan slechte eetkeuzes  waren haar  darmbacteriën in de loop der tijd uit balans geraakt, met veel  te veel  slechte bacteriën en niet  genoeg goede. Dit veelvoorkomende  probleem, dysbiose  genoemd, prikte gaatjes  in  haar  darmwand, die  zo dun is als vloeipapier. Haar  darm-dysbiose leidde toen waarschijnlijk tot brein-dysbiose en een slechte brein/bodyfunctie. 

Dawn  had de klassieke symptomen  van  darm-dysbiose: winderigheid,  opgeblazen gevoel, dunne ontlasting, overgevoelig voor gluten  en zuivel, zuuroprispingen  en extra  kilo’s  die hardnekkig bleven zitten waar ze  zaten,  wat ze ook  probeerde. Wat ik op basis van haar  verhaal vermoedde,  werd bevestigd door laboratoriumuitslagen: een  onbalans van darmbacteriën, met  een overgroei van  schadelijke bacteriën en gist,  gebrek aan goede bacteriën en een gebrek aan microbiële diversiteit. 

Toen  we  eenmaal hadden vastgesteld  dat een  lekkend darmstelsel de hoofdoorzaak van Dawns breinmist was, hielpen  de  juiste levensmiddelen, voedingsstoffen, ontgifting,  herstel van darmen  en mitochondria, slaap  en supplementen haar  brein-body weer normaal  te functioneren.  Helder, minder onrustig,  in balans én gelukkiger. Met een paar ingrepen  uit het Brein Body Dieet  is Dawn nu weer  scherp en  kalm, misschien nog wel meer dan  toen ze 40 was. Ze  viel een  paar kledingmaten af  doordat haar darmbacteriën weer in balans waren. Dit zijn geen  schokkende  of wereldvreemde ingrepen, en Dawn is beslist  niet uniek wat betreft haar verzameling  symptomen, maar  wat wel uniek is dat  we haar  brein-body weer vóór haar konden laten werken, in plaats van tégen  haar. 

Hoewel veel artsen  de term  breinmist niet als een medische  aandoening zien, is het een veelvoorkomend probleem waarbij mild afgenomen  geestelijk vermogen  diverse symptomen oplevert zoals gebrek aan focus, helderheid,  herinnering en  scherpzinnigheid, evenals mentale vermoeidheid. Sommige  artsen omschrijven  dit  als subacute cognitieve  achteruitgang, waarmee ze bedoelen dat het  zich niet onverwachts voordoet en  onvoldoende  ernstig is om een  diagnose  te rechtvaardigen. Ik beschouw breinmist als  een probleem van een langzaam brein. Daardoor vliegen de meer subtiele symptomen bij  mijn  patiënten vaak onder de radar,  tot ik ze er rechtstreeks  naar  vraag. 

Breinmist kan een voorbode zijn van  ernstiger breinproblemen  of een vroeg teken van neurodegeneratie, maar wordt door  zowel  artsen als patiënten gebagatelliseerd.  Trap niet in het  overbekende  ‘ik  word ouder, daar zal het  wel aan liggen’. Breinmist is een belangrijk  en vooral  vervelend symptoom.  Het is een duidelijke waarschuwing  dat er meer schade optreedt als er niets aan gedaan  wordt – waaronder de onvoorspelbare  breinsymptomen van  gewichtstoename, obsessie, verslaving,  angsten,  depressie, geheugenverlies en zelfs alzheimer.  De meeste  van mijn patiënten  met breinmist hebben  deze symptomen al 5 tot 10 jaar  voor  er een alarmerender  diagnose wordt gesteld.  

Hoewel  breinmist heel vaak voorkomt, zou  het niet weggewuifd moeten worden als  normaal. Breinmist  kan door een aantal onderliggende oorzaken ontstaan. Ik  controleer altijd eerst het darmstelsel en  de mitochondria  op een zwakke ontsteking die  bijdraagt aan lichamelijke symptomen als stijfheid, opgeblazen gevoel  en neuro-ontsteking1  (een ontstoken  brein).  Het lekke darmstelsel van  Dawn droeg  bij aan  haar lichaamsontsteking, die  daarna breinontsteking veroorzaakte, waardoor ze last van  breinmist kreeg.  Andere voedingsintoleranties, bijvoorbeeld voor zuivel, granen,  suiker of groenten uit de  nachtschadefamilie (onder andere aardappel, tomaat, paprika,  aubergine), kunnen bij jou een probleem veroorzaken. Toxinen,  verkeerde voeding en lifestylekeuzes die bij jou  ontsteking veroorzaken, zoals te lang  zitten,  maar te weinig  slapen,  kunnen je beroven  van het heldere hoofd dat je  verdient. De symptomen zijn een spel tussen omgeving, biologie,  hormonen,  cognitie en  inzicht. En dat was  nu precies  waar Dawn mee te  maken had: de gevolgen van een modern  leven dat ver over de top was.  

Inmiddels ben je  bekend met de hoofdoorzaken  van breinmist.  Dit zijn dezelfde die tot het instorten  van  de brein-body leiden:  blootstelling  aan toxinen,  gebrek aan  beschermende voedingsstoffen  en hormonen, lekkende darmen, dysbiose,  verminderde bloedtoevoer  naar het brein,  lekke bloedbreinbarrière  en ontsteking. Onthoud dat  ontsteking de hoeksteen  van  alle  chronische ziekten is. Wanneer  deze problemen blijven bestaan,  heb je het gevoel  een wattenhoofd te hebben, wat weer invloed kan hebben op  je relaties, reactiesnelheid,  humeur  en je vermogen beslissingen te  nemen.  Je weet wel,  die humeurige/bitcherige versie  van  jezelf. In dit hoofdstuk  leer  je  hoe je die mist kunt ophelderen, door dóór te  gaan met het  opruimen van toxinen, meer  ondersteunende voedingsstoffen  en neuro-beschermende  hormonen toe  te  voegen, neuro-ontsteking te verdrijven en homeostase te herstellen. Je creëert opnieuw de brein/bodyveerkracht  die je verdient. 

 

 

Heb je te maken met breinmist?

 

Heb je momenteel,  of had  je in de afgelopen 6 maanden,  een van de volgende symptomen  of  aandoeningen?  

 


	Ervaar je verlies van mentale  scherpzinnigheid of  concentratieproblemen, slechte mentale  helderheid of  mentale vermoeidheid – alsof je er niet  helemaal bij  bent –  vooral later op de dag?



	Heb  je weinig energie, of ben je moe, alsof je  met  je  voeten door  de  stroop loopt?



	Heb je moeite  met lichaamsbeweging of  voel  je je  daarna moe? Drink je meer cafeïne om je energie  een boost  te geven, maar lijkt het erop  alsof  dat niet langer voor  je werkt?



	Ben  je de afgelopen  20 jaar zwanger geweest en heb je na  de bevalling last  van gedachten  die alle kanten uitgaan  of heb je  moeite  de juiste woorden te vinden?



	Heb je ooit hersenletsel opgelopen, een beroerte  gehad of ben je tegen kanker  behandeld, vooral met  chemotherapie?



	Heb je moeite te bepalen  welke  zaken het  belangrijkst zijn, taken uit te  voeren, meerdere dingen tegelijk  te doen of taken op je lijstje  af  te maken, bijvoorbeeld als het gaat om  cijfers of financiële zaken?



	Ervaar je langzaam  denken,  een langzame mentale verwerking of  een  nevelig denkproces, alsof je  gedachten alle  kanten uitgaan of verward  zijn? Heb je problemen met een haperende woordenstroom (zwangerschap  uitgezonderd),  alsof de  woorden  wel in je brein zitten,  maar dat je er  niet bij kunt komen?



	Heb  je darmproblemen zoals verstopping, diarree,  opgeblazen gevoel  en/of lucht in je  darmen? Is  dat in  combinatie met symptomen van een trage schildklier of schildklierfunctie? (Het kan erg moeilijk zijn om dysbiose gecombineerd met  hypotyroïdisme permanent terug  te draaien.)



	Heb  je een algehele  narcose ondergaan  of heb  je medicatie gebruikt  die invloed heeft op de cholinergische  functie, zoals het antihistamine  difenhydramine (Benadryl)?



	Heb je  een van onderstaande resultaten via een laboratoriumtest  gekregen? Hormoononbalans,  vooral  cortisol (adrenale disregulering),  oestrogeen, progesteron, of testosteron  Insulineresistentie,  aangeduid met een van de  volgende  uitkomsten: een  nuchtere bloedsuiker  > 85 mg/dL, hemoglobine A1C > 5.0, postprandiaal (2  uur  na maaltijd) bloedsuiker  > 120  mg/dL, een afwijkende  orale glucose-tolerantietest, Lage vitamine D3 (gemeten als 25-hydroxycholecalciferol) < 50 ng/mL  Ontsteking, hsCRP  > 0.9  mg/dL  (optimaal is < 0.5)  of homocysteïne > 8  (optimaal is 6-8) Chronische  infectie,  zoals de  ziekte van  Lyme, herpesvirus of  het  Epstein-Barr-virus



	Ben je geïrriteerd, humeurig of  heb je zelfs een lichte  depressie? Weinig  motivatie of gevoelens  van hopeloosheid, onrust, angst of verwarring?



	Heb je last van vergeetachtigheid en moeite om informatie te onthouden?



	Merk  je dat je breinmist erger  wordt als  je  gestrest bent, wat  sommige  mensen ‘stress-dementie’ noemen?



	Heb je moeite in te slapen of  door te  slapen? Of krijg je gewoon onvoldoende slaap (minstens 7  uur)? 





 

INTERPRETATIE

 

Als je op drie of meer vragen  ja hebt geantwoord,  dan kun je een probleem hebben met breinmist.  Vijf of  meer  betekent dat  je zeer waarschijnlijk een  probleem  hebt.  Vanzelfsprekend is  breinmist niet alleen maar een zorg  over mentale  helderheid, maar overlapt  de  andere  chemische  onbalans van je brein, evenals fysieke problemen  als weinig  energie, humeurigheid, bloedsuikeronbalans, beschadigd  metabolisme,  obesitas, vette lever, auto-immuunaandoeningen zoals lupus of coeliakie, schildklierproblemen en een  overbelast stress-systeem.  We  hebben  het niet zomaar over een beetje mistigheid. Als je het hele brein-bodyprotocol in dit hoofdstuk volgt, zul je je beter voelen.

 

 

De basisbeginselen van  breinmist

 

Toen  ik hard op mijn hoofd was beland, genas de fysieke wond aan de buitenkant (een bult op  mijn  achterhoofd ter grootte  van een kiwi) snel, maar de breinmist sluimerde  ongeveer  acht weken lang. Breinmist is moeilijker te  diagnosticeren  en te behandelen, omdat  er  geen medische consensus over  bestaat, zoals over hersenschudding, beroerte of infectie.  De  symptomen zijn  vaak heel verwarrend. Als ik een  goede ochtend had en mentaal helder was, ging ik naar een  barre-klas (een  uur  lange combinatie van  pilates, yoga en functioneel bewegen).  Normaal gesproken houd ik van de  muziek en de aanwijzingen van de instructeur, maar toen ik hersenletsel had, leek het alsof de instructeur in de microfoon schreeuwde en de muziek opdringerig was. Beide waren  ondraaglijk. Misselijk vroeg ik me af of  ik moest overgeven.  En terwijl ik  op één been stond, viel ik voorover.  

Ik  was niet in mijn normale doen, maar mijn  neuroloog wist niet wat hij  er mee aan moest,  behalve  mij  vertellen dat ik  het  tijd moest geven. Mijn breinmist en  andere  symptomen ‘meer tijd’ geven voelde nauwelijks proactief,  dus belde ik  een andere  neuroloog,  mijn  vriend Jay  Lombard, DO (Doctor of Osteopathic  Medicine). Hij legde uit  dat mijn breinmist, misselijkheid,  overgevoeligheid voor  geluid en evenwichtsproblemen allemaal symptomen van neuro-ontsteking waren.  Ik creëerde nieuwe banen  om  de beschadigde neuronen  heen, en het zou het  brein  heel veel tijd en moeite  kosten om zichzelf  te genezen, omdat lichamelijke vermoeidheid daardoor  erger wordt (ja, als  het brein zichzelf geneest, word je daar erg  moe van). Dokter Lombard stelde voor  om een  beeldvormingstest, DTS genoemd, te doen (een gespecialiseerde stresstest). Ik kon echter niemand in de buurt vinden  die  dat kon,  en om  er nu een vliegtuig voor te  pakken, was een  afschrikwekkend idee. Door  de breinmist voelde mijn leven erg beperkt aan,  dus  probeerde  ik  de supplementen die  hij voorstelde (opgenomen  onderaan het protocol aan het eind van dit hoofdstuk). 

Het brein  is een  zichzelf-organiserend systeem  met als primaire doelstelling onzekerheid verminderen in onze  gedachten, in wat we geloven, in onze gevoelens  en in onze acties. Het  gevolg daarvan is dat het brein  bloeit als het alles in  balans  kan  houden. Dus  is  het afhankelijk  van een gestage stroom  voedingsstoffen,  vitamines als B6 om serotonine aan  te  maken, essentiële vetzuren  en voldoende langzaamverteerbare  koolhydraten,  naast ondersteunende  hormonen als oestrogeen, progesteron en  testosteron. Maar  je  brein is anders dan  andere organen zoals  je lever of skeletspieren. Zij kunnen namelijk energiereserves synthetiseren of  opslaan uit wat je eet (het lichaam kan tot 2000 calorieën als glycogeen of kristalvormige glucose opslaan, afhankelijk van hoe fit je bent). Maar het brein heeft dat  geluk niet;  het kan energie niet  synthetiseren of  opslaan, waardoor regelmatige voedselinname zijn primaire energiebron is. Dus als jij niet goed én regelmatig eet,  lijdt jouw brein-body op de  korte en op  de lange termijn.  

Wanneer je niet de  nodige ondersteunende voedingsstoffen binnenkrijgt,  kan dat  resulteren in breinmist:  de milde aftakeling van mentale activiteit.  Hoogstwaarschijnlijk is  dat onvoldoende om daar  van jouw huisarts een  diagnose voor te krijgen, maar  het is  wel  genoeg om de  kwaliteit van leven te ondermijnen.  Het brein is  samengesteld  uit delicate neuronen, zoals  ik in de inleiding heb geschreven. Wanneer er te weinig voedingsstoffen naar  het brein gaan  (of  wanneer er een ander breinletsel bestaat),  ongeacht de  oorzaak of ernst, gaan je cellen in de overdrivestand om genezing te bevorderen. De ondersteunende  cellen, de astrocyten en microglia, keren zich  tegen de  bestaande  toestand, vermenigvuldigen zich  en zwellen op. Dat is de schoolvoorbeeld-ontsteking  van een beschadigd brein. Dit betekent dat  zelfs bescheiden schadelijke dingen in je dieet of kleine beschadigingen door toxinen, trauma of veranderingen in de bloedstroom, de  neuronenfunctie  kunnen  verslechteren, waardoor jij je mistig  in je hoofd  voelt.

Als mijn  hoofd  helder is, voel  ik me  vredig, kalm, positief  en mentaal scherp. De ontsteking die  ten  grondslag ligt aan breinmist zorgt ervoor dat we  ons neerslachtig,  zelfs gedeprimeerd,  vermoeid,  geïrriteerd, en wanhopig voelen. En als we die  toestand niet aanpakken, kunnen  de  symptomen  veranderen in verslaving, angsten,  depressie of  geheugenverlies.  Dat  is  reden  genoeg om zelfs  de kleinste mentale wazigheid  in je  hoofd niet te  negeren. 

Omdat breinmist een  symptoom in  een vroeg stadium is, kan  de ernst ervan wisselen.  Je  hoeft je  namelijk niet continu  wazig te voelen.  Bij  stress, na een nacht slecht slapen of wanneer je een cupcake eet of een cocktail drinkt, kun je je waziger voelen.  Je symptomen  kunnen  om 4 uur ’s middags erger  zijn, na een enerverende dag van  mentale  verwerking,  of je kunt de  hele dag door breinmist ervaren. Ik heb de complete range symptomen bij  mijn patiënten  gezien. Belangrijk  is dat je de ontwikkeling van je symptomen bijhoudt.

 

 

Mentale  uitputting die fysiek kan worden  en  vice versa

 

Na mijn traumatisch hersenletsel  kwam mijn  mentale vermoeidheid op  een punt  dat  die  in  lichamelijke vermoeidheid veranderde. Na een uur barre-klas, die  ik  zojuist  noemde, was ik kapot en tot  op het bot vermoeid. Ik moest naar huis, naar mijn  donkere  slaapkamer om stil te liggen en drie uur te slapen.  Mijn brein had  de bodem  bereikt van zijn reserves  en schakelde zich  uit.

Je  kunt dit  niveau van uitputting  vergelijken met een  mobiele  telefoon die  raar begint te doen als de batterij  bijna  leeg  is.  De normale functies reageren  niet meer normaal en kunnen zonder reden niet meer werken. En  dan  kom je op het  punt dat de telefoon  het helemaal niet meer doet.

De meeste mensen met  breinmist ervaren de mistigheid op specifieke  tijden – niet  continu. Zo kon  Dawn zich bijvoorbeeld ’s morgens beter focussen en had ze  de neiging om  ’s middags haar reserves uit te putten, een normaal patroon. Wanneer ze zichzelf mentaal of fysiek harder pushte, werd haar breinmist erger. Door samen te  werken konden we de  omstandigheden  benoemen waarvoor ze haar  reserves nodig had. We planden bij voorbaat meer rust overdag in en een passender tempo voor haar brein.  Andere factoren die  de breinreserves  van Dawn  hadden  verbruikt, waren alcohol drinken, wiet roken,  slecht eten  en minder slapen. We  ontwikkelden  manieren om haar volledig ‘opgeladen’  te houden.

Dawn kwam naar mijn praktijk  omdat  ze  dacht  dat ze hormoonvervangingstherapie  nodig had. Hoewel dat niet de  problemen aanpakt  bij  sommige  patiënten, werd Dawn weer op het juiste  spoor  gezet door aanpassingen van dieet, lifestyle en supplementen. Wanneer je de onderliggende oorzaak van breinmist aanpakt, voel je je vaak al zoveel beter dat  je geen ondersteuning van  hormonen nodig hebt. Je hebt  meer reserves en een  grotere brein/bodyveerkracht. Hormoontherapie  kan in de toekomst misschien  een optie zijn,  maar niet  per se  nu.

 

 

Brein/bodyveerkracht is afhankelijk van  jouw orgaanreserves

 

Het  concept  van orgaanreserves  ligt aan  het fundament van  je brein/bodyveerkracht.  De reserve  van een orgaan is zijn inherente vermogen om  belasting te weerstaan, inclusief trauma, stress  en verlies van voedingsstoffen. Deze reserve is het vermogen van  jouw orgaan om buiten de  basisbehoeften  te  functioneren. Verlies van je orgaanreserves maakt het voor  jouw individuele organen  een  stuk moeilijker om de balans te herstellen. Dat  geldt voor bijna al je organen – lever,  bijnieren, hart, nieren, darmen – en de reserve van je brein is de  belangrijkste  en  misschien wel  de  meest  gevoelige  van  allemaal. 

Alle  organen verliezen aan functie (en daardoor ook aan reserves), als je  ouder wordt. Rond hun 18de hebben gezonde mensen 10 keer  de  functie  die  ze nodig  hebben; hun orgaanreserves hebben  dus  10 keer  zoveel capaciteit en  kunnen dan  ook  gemakkelijk met fysieke uitdagingen omgaan, zoals  een auto-ongeval  of op  hoog niveau  atletisch  trainen. Voorbeeld: het  hart  kan 10 keer zoveel  bloed rondpompen dan nodig is  om het lichaam levend  te  houden, omdat de cellen jong zijn, vers en rijk aan mitochondria, de krachttoevoer van de cellen.  Word je 30,  dan  verlies je  vanaf  die tijd elk  jaar ongeveer 1 tot 2 procent van die functie. Die achteruitgang gaat  sneller als je ziek bent, erg veel stress hebt, overmatig  veel  koolhydraten (suiker) en slechte vetten eet,  er sprake is  van dysbiose  of als je bepaalde medicijnen neemt.  Ziekteherstel gaat zelden voor de volle 100 procent,  dus is  er sprake  van een oplopende debetstand voor  jouw gezondheid wat  betreft je orgaanreserves en brein/bodyveerkracht. 

Ben je 40, dan zijn  de cellen van je organen ouder. Dat kun je zien als je ze  onder een microscoop bekijkt:  ze  zijn groter, ze delen zich langzamer, zijn minder in  staat zich te vermenigvuldigen, de membranen zijn  stugger en de  cellen bouwen vet op. Je  kunt  zelfs een vies geelbruin pigment in  de cel zien, dat lipofuscine wordt genoemd, een product dat  door slijtage ontstaat en dat zich opstapelt in het hart,  lever, nieren,  bijnieren,  retina,  zenuwcellen  en ganglia  (een verzameling  zenuwcellichamen). Wat hun functioneren betreft; door de stuggere membranen van de  cel wordt het  moeilijker om zuurstof  en voedingsstoffen  in  het binnenste  van de cel  af te leveren. En, het  wordt  er ook niet  gemakkelijker op als kooldioxide en andere afvalproducten uit de cel moeten  worden  afgevoerd.  

Je organen  zijn als  je rond  de  50  bent de helft van  hun functie kwijt  vergeleken met  toen je een tiener was. Het orgaan  is vettig, knobbelig –  niet echt mooi meer.  Wanneer je  orgaanreserves bent  kwijtgeraakt, zorgt alle extra werk  ervoor dat je  hele  lichaam moe  aanvoelt, alsof  je  een  rotsblok de heuvel  op  moet  duwen. Voor de meeste organen geldt dat ze  hun reserve geleidelijk aan  kwijtraken, maar wanneer  je  met een  probleem te maken  hebt als bijvoorbeeld dysbiose, kan die reserve snel verloren gaan.  En dat leidt  dan tot lage brein/bodyveerkracht, zoals Dawn  meemaakte.

Zouden we niet allemaal betere reserves willen, een betere capaciteit om het evenwicht  weer  te herstellen wanneer  we onder stress gebukt  gaan? Ik  schijn nooit genoeg evenwicht  te  ervaren.  Ik kreeg mijn eerste baby  op  mijn 32ste en de tweede op mijn 37ste. Maar weet  je wat de ideale  leeftijd  is  om een kind te krijgen?  Vierentwintig!  Als jouw reserves minder zijn wanneer je een  belangrijke verandering in je levenscyclus ondergaat, zoals zwangerschap of perimenopauze,  dan loop je veel meer  kans om symptomen te ervaren  als uitputting en breinmist.

Als gynaecologe en expert  van het vrouwelijk lichaam ben ik van  mening dat vrouwen  in het algemeen minder orgaanreserve hebben, en vooral minder breinreserve dan mannen. Daar  zijn  verschillende redenen voor:


	Vrouwen krijgen  baby’s.  Zwangerschap versterkt  de  eisen die  aan het  endocriene  systeem worden gesteld, inclusief je  brein. Wanneer  er niet  aan jouw versterkte behoefte tegemoet wordt gekomen door een  daarmee overeenkomende, versterkte  toevoer aan ondersteunende voedingsstoffen, kun je een milde  breinachteruitgang ontwikkelen, en als gevolg daarvan breinmist.



	Vrouwen lijden tweemaal zo vaak als mannen aan depressie en opgejaagde gevoelens,  en  beide  aandoeningen  worden  in verband  gebracht met  een  krimpende  hippocampus in het brein.



	Vrouwen lijden meer aan andere  fysieke  en mentale ziekten dan mannen, op alle  leeftijden en in alle delen  van de wereld.2 Als  je naar  de 30  meest gestelde diagnoses in de eerstelijnsgeneeskunde  kijkt, komen die in  90 procent van de  gevallen  vaker bij vrouwen voor.3  Wij verzuimen meer  dagen op ons  werk door ziekte en hebben  te maken  met  langere  ziekenhuisopnames  en hogere gezondheidskosten –  zelfs zonder  voortplantingsaandoeningen meegeteld.4 Deze problemen verlagen  de economische  middelen  van vrouwen.



	In onze huidige cultuur ervaren vrouwen een hogere mate  van stress. In het  jaarlijkse stressonderzoek van de American Psychological  Association wordt de op  geslacht gebaseerde kloof steeds wijder. De laatste 10 jaar  geven vrouwen  steeds hogere stressniveaus  aan in vergelijking met mannen,5 maar in  2017 ging stress bij vrouwen nog verder omhoog, terwijl hij  daalde bij mannen.  Volgens een  recente Gallup-poll lopen vrouwen kans  vaker stress  te ervaren dan mannen.6  Werk en kinderen zijn de grootste stress-triggers,  en voor werkende  moeders is de toestand  het ergst.



	Zwangerschap  laat de  grijze  massa het meest uitvoerig  slinken, waardoor een jonge moeder zich wellicht  meer op verbondenheid  focust en  minder op andere  zaken die haar daarvan afleiden,  zoals werk.  Mannen die voor het  eerst vader worden, hebben geen significante verandering in hun breinvolume (gelukkig maar!), anders dan vrouwen  die voor  het  eerst moeder worden.7



	Vanzelfsprekend hoeven  vrouwen geen  zwangerschap te overleven om een lage brein-bodyreserve en breinmist te ontwikkelen. Vrouwen in mijn praktijk  die ervoor hebben gekozen geen kinderen  te nemen of onvruchtbaar  bleken  te  zijn  en  daardoor  niet zwanger konden worden  (vaak een enorme stress-aanjager bij vrouwen), ontwikkelen ook  een lage breinreserve. Ik  vermoed dat dat te danken is aan de  totale toegenomen  stress bij vrouwen vergeleken met  mannen, zoals ook te zien is in onze hogere  cijfers op het gebied  van angsten, depressie en alzheimer. 



	 Uiteindelijk zijn vrouwen nog  altijd  de  verzorgers in onze cultuur en staan daardoor meer bloot aan de stress die het jongleren met meerdere rollen met zich meebrengt. 





Het komt erop neer dat  je eronder  kunt lijden als je een gebrek hebt aan orgaanreserves om aan jouw toegenomen  behoefte tegemoet te  komen. Het slechte nieuws? Weliswaar kun je  de  afname van je orgaanreserves meten, maar  in  het algemeen  begint de achteruitgang al voordat de  symptomen zich  openbaren. Het goede  nieuws is dat jij controle  hebt  over  de gezondheid van je brein.  De hoofdzaak  is  dat  je  je brein-body eert, beschermt  en verbetert door  jouw tank  met ondersteunende voedingsstoffen te vullen en  neuro-ontsteking terug te  draaien. Daardoor krijg  jij de  veerkracht om  te  herstellen van stress-triggers  als letsel, ziekte, zwangerschap,  perimenopauze, menopauze, dysbiose en omgevingstoxinen.  

 

 

Het vrouwelijk  brein

 

Hoewel  wij vrouwen minder orgaanreserves  hebben,  hebben we vergeleken met  mannen wel andere gezondheidsvoordelen. Als  je een afbeelding van het  brein ziet, kun je met 85 procent zekerheid zeggen  of  het  een mannen-  of vrouwenbrein is. Volgens de meeste beeldonderzoeken, vallen de volgende zaken  onder  sekseverschillen:8


	Vrouwen hebben meestal een grotere hippocampus (de zetel voor leren, emotie en geheugen)  dan  mannen (en relatief ten opzichte van het gehele hersenvolume).



	Vrouwen  verschillen wat betreft de  functie  van de  hippocampus en  stressreactie. 



	Mannen hebben  een grotere amygdala (angstcentrum) en hypothalamus  (hormoon-commandocentrum).



	Mannen  hebben meestal een groter cerebellum  (het deel van  het  brein aan de  achterkant in de  schedel, dat  spieractiviteit en evenwicht coördineert).



	Wanneer er beelden  worden gemaakt van ouder wordende hersenen, blijkt  dat het hele brein  van  mannen meer krimpt, terwijl  vrouwen meer krimp van de hippocampus laten  zien.





Hoewel dit  geen  uitputtende lijst  van  verschillen  tussen mannen- en vrouwenhersenen is,  is het belangrijk dat wanneer je hippocampus  krimpt vanwege  ouder worden, of door te  veel  suiker  eten,  de brein-body echt kan lijden. En  vooral vrouwen zijn  daar erg gevoelig  voor.

 

‘BABYBREIN’: HOE JE BREIN KRIMPT TIJDENS ZWANGERSCHAP

 

Dawn kon  het begin  van haar breinmist herleiden  tot het eind van haar laatste zwangerschap.  Zwangerschap eist op  vele manieren een grote  tol van een vrouwenlichaam;  manieren,  die we nog niet volledig begrijpen. Als jij in  de laatste 20 jaar een  baby  hebt gekregen,  dan  kun je nog steeds lijden onder brein/body-uitputting,  die  tot uiting  komt in breinmist,  weinig  energie, snel afgeleid zijn,  emotionele onevenwichtigheid, het gevoel  van overspoeld te zijn, je versleten voelen, verlies van libido, moeite met  afvallen en hiaten in  je geheugen  – in  de volksmond ‘babybrein’ genoemd.  

De krimp van een  vrouwenbrein kan al beginnen vóór ze zwanger wordt,  als  gevolg van tegenspoed  in de kinderjaren, depressie, posttraumatisch stresssyndroom (PTSS), bipolaire stoornis, hoofdletsel,  hoge bloeddruk of slaapapneu voor de zwangerschap of bij vrouwen met een variant van  het serotoninetransport-gen.9 Ook kan prediabetes, diabetes  of  obesitas het brein  laten krimpen, vooral  de hippocampus.10 Jij verliest zelfs volume  van je grijze massa als je  moeder stress had  in  de eerste 20  weken dat ze zwanger was van jou, wat later van invloed  kan zijn op  jouw stemming als jongvolwassene.11 Ook onvruchtbaarheid kan  zijn tol eisen, door heel veel stress,  depletie van HHB-activiteit  en depressie.12  Veranderingen  in  normale  stressreacties worden gelinkt aan een gekrompen brein. In onderzoek (voornamelijk mannelijke  deelnemers) bleek dat uit hoge cortisolspiegels in de avond, en  in een ander onderzoek  (allemaal vrouwelijke deelnemers) uit  zowel hoge als lage  cortisolpatronen, allemaal in  de hippocampus.13

En als  je dan eenmaal zwanger  bent, is het de foetus  waar de biologie zich op richt.  De foetus  gedraagt zich als een parasiet die alles wat het  nodig heeft  van  de moeder neemt,  ongeacht hoeveel ze zelf  nodig  heeft  om te functioneren – waaronder  ijzer, vitamines B9 en B12, jodium, zink,  selenium, en omega-3-vetten zoals  DHA, die jouw  brein steeds dringender nodig heeft als je ouder wordt. Voorbeeld:  ongeveer 35 tot 58 procent van de gezonde zwangere vrouwen  hadden lage  ijzerspiegels,14 wat tot problemen leidt, niet  alleen voor de  vrouw (bloedarmoede,  vermoeidheid  en een lage reserve vanwege bloedverlies bij de bevalling),  maar ook voor de ontwikkeling  van  de hersenen van de baby.15

Wanneer je  zwanger bent, is er  direct sprake van hevige hormoongolven  - en dan  bedoel ik  enorme hormoongolven! Het kan heel zwaar zijn om  de behoeften van je  foetus  met die van jou in balans te brengen en  te  moeten vechten om de beperkte hulpbronnen.  Daar lijdt  homeostase onder. Sommige vrouwen hebben  last van ernstige ochtendmisselijkheid en geven zoveel over dat ze intraveneuze therapie nodig hebben. Of ze moeten maanden het bed houden of  verliezen grote hoeveelheden bloed voor, tijdens,  of na de  bevalling. Zoals eerdergenoemd, zwangerschap laat  je  grijze massa significant  krimpen, wel 5 procent of meer.16  Herstel is  mogelijk, maar kan  jaren duren. Bij dieren blijven veranderingen in genexpressie en celgroei doorgaan  na de dracht, tijdens de  zoogperiode, tot  ver in de ouderdom.17 Geen wonder  dat  ik me nog altijd dom, snel  afgeleid en vergeetachtig voel, hoewel mijn jongste  dochter  al  14 is!

Maar hoe  krimpt  het  brein van een moeder  nu precies? Onderzoekers denken dat het de dramatische rollercoaster van de zwangerschap is die tot veranderingen in de grijze massa  leidt,  omdat geslachtshormonen het aantal  hersencellen  en de vorm  kunnen veranderen.18 Worden deze veranderingen van de grijze massa geassocieerd  met cognitieve veranderingen (bijvoorbeeld je  zweverig voelen en  minder  slim)? Ja, veranderingen  kunnen subtiel zijn en  niet altijd consistent volgens  alle  onderzoeken,  maar je woorden niet kunnen herinneren  en gaten in  je  geheugen zijn  wel vastgelegd.19 Met  andere woorden, als jij je afwezig voelt  en vergeetachtig bent, geef de zwangerschapshormonen  dan maar  de schuld. Na  de bevalling gaat je geheugen  achteruit  door  zowel  een  slechtere connectie tussen zenuwcellen als het  aantal keren dat je ’s nachts wakker wordt.20 Dus als jij  een baby hebt gekregen en je kunt  je  dingen niet herinneren en  je kunt  ook niet  op  de naam komen van gewone spullen die  je  elke dag gebruikt,  dan weet je nu waarom.  

Een andere patiënte, Kelly, omschrijft hoe het allemaal aanvoelt in haar body:  ‘Door mijn breinmist  lijkt het alsof ik  op halve  snelheid loop en het eeuwen duurt voor ik  informatie begrijp. Ik heb het gevoel  dat mijn breincellen ervandoor zijn gegaan. Ik was altijd heel  snel, gevat, en  vergat bijna nooit iets. Maar  toen kreeg ik mijn  dochter die  de eerste drie  jaar nauwelijks sliep. Het slaapgebrek en de  stress die ik toen had  lijken  wel iets in werking te  hebben gezet, en  ik heb  me sindsdien niet meer helemaal  goed  gevoeld.  Mijn huisarts heeft niet de interesse om  dit tot de  bodem  uit te zoeken, dus doe ik hard  mijn best om goed te eten, veel te slapen en niet te  gestrest te  raken. Ik  neem magnesiumpoeder en  ben  begonnen  met voedsel te fermenteren, wat goed  voor mij lijkt te  zijn. Ik  vraag me af of er  nog een onderliggende oorzaak is die zich ergens op de achtergrond  schuilhoudt, maar wat  momenteel de  meeste impact blijkt te hebben is toch stress  vermijden en genoeg slapen.’

Bepaalde zwangerschapspecifieke aandoeningen kunnen  je brein verder laten  krimpen. Pre-eclampsie, een  probleem van hoge bloeddruk en eiwit in de urine en een van  de  hoofdoorzaken van moeder- en zuigelingensterfte,  laat de grijze massa nog veel verder krimpen. De  ernst van veranderingen staat in verhouding tot de sinds de zwangerschap verstreken  tijd, waaruit zou blijken dat  de  opbouw van  schade doorgaat na de zwangerschap.21 Tegen het einde van de zwangerschap  gaat 60 procent van de totale  energie die via de placenta van moeder  op baby overgaat, naar het laten groeien van het  brein van de baby.  Vervolgens kan de bevalling nogal  een  uitdaging zijn, gevolgd door  borstvoeding.  Hoe geweldig het ook is  om moeder  te worden, deze problemen  hebben blijvend effect op het brein  en  de  body.

Welke zwangere vrouwen lopen nu  het grootste risico? Oudere vrouwen, vrouwen die  minder steun krijgen, vrouwen met chronische medische problemen, zoals pijn en obesitas. Maar dat is  nog niet  alles,  de vrouwen  die ik zie met maternale  depletie (uitputting) schijnen  een  groter risico te  lopen  op ontstekingsziekten zoals kanker, prediabetes  en diabetes, en op auto-immuunziekte.  Hoewel  de  term ‘maternaal depletiesyndroom’ gebruikt wordt om de slijtage door opeenvolgende zwangerschappen te omschrijven, zie  ik  die  depletie al na één zwangerschap. De  biochemische vingerafdruk van vrouwen met maternale  uitputting laat  vooral lage B-vitamines  zien, laag ijzer, onevenwichtige koper-zinkratio  en hormonen, en gebrek  aan zelfverzorging  omdat ze zich opofferen  voor de behoeften  van hun  kinderen. Niet  alles is  echter slecht nieuws: een band met je  baby opbouwen  maakt je limbische  systeem volwassen en  geeft ongelooflijk veel vreugde – de beloning  voor de opgeofferde  grijze  massa, en met het  Brein Body Dieet kun je zelfs die weer  terugkrijgen. Omdat  het  verlies van grijze  massa nog jaren  na de bevalling kan aanhouden,22  is het  belangrijk om mind-bodyoefeningen  te  doen,  die gericht zijn  op de groei  van je grijze massa. Denk aan yoga  en meditatie om  maternale uitputting  te  voorkomen of terug  te draaien  en  de  verloren  grijze  massa weer terug  te  krijgen. Voor  het geval je het was vergeten:  de grijze  massa is het deel  van je brein dat verantwoordelijk is voor verwerking en cognitie. 

 

 

De wetenschap achter  breinmist

 

Breinmist weerspiegelt een  kloof tussen vraag  en aanbod. Aanbod  is het  vermogen  om met een uitdaging  om  te gaan, zoals de benodigde breinbloedtoevoer  om jouw carrière te managen, vrijwilligerswerk  te doen  voor je favoriete goede doel of voor gewone taken als  boodschappen doen. Wanneer  toxinen, een  lekke darmwand, een lekke  breinbloedbarrière,  ontsteking  of een  combinatie van al  deze zaken jouw brein bombarderen, stijgt  de behoefte  aan extra energie, soms zelfs meer dan het aanbod,23 en  de uitscheiding van diverse cytokinen (moleculen die voor  cel-naar-cel-communicatie zorgen en ontsteking kunnen  veroorzaken).

Microglia vormen het  gevestigde  immuunsysteem van het brein. Ze werken als breinsensoren om  de rest van het brein  te waarschuwen  voor  schade wanneer je weg dreigt te raken van homeostase. Ze  worden geactiveerd als reactie op omwegen, verplaatsen zich naar de plek waar het letsel zich bevindt en beginnen met het gebruik van  immuunwapens zoals cytokinen.24 Cytokinen maken genezing mogelijk, maar je kunt ook  te veel van  het goede  krijgen. Wanneer ze overgeactiveerd zijn, dragen microglia en cytokinen  juist bij  aan het  letsel en  doen  daardoor  je brein  kwaad.

In de functionele geneeskunde noemen  we het onderliggende  probleem en  zijn negatieve effecten het Immune Cytokine  Model;  het  is  namelijk de  reden voor veel van de breinsymptomen waar je  mee te  maken kan hebben, zoals breinmist.  Activering van  de microglia kan je  ook voorbereiden voor  erger toekomstig  letsel. Dus worden de symptomen waarmee je de keer erna te maken krijgt,  versterkt.  Het  is zoiets  als een bijensteek: de eerste  keer dat je wordt gestoken krijg je te maken met een nare reactie, maar mensen die er gevoelig  voor  zijn, kunnen de keer  erna zelfs een  levensbedreigende reactie krijgen. Datzelfde geldt voor de microglia in je brein.  Deze immuuncellen in je brein hebben  een langaanhoudend geheugen wat  betreft  eerder letsel en onrechtvaardigheden. De gevolgen van het activeren van die  microglia worden mettertijd steeds  erger, tenzij je een welbewuste inspanning  pleegt om de situatie te  veranderen.  Eerst krijg je  te maken  met  breinmist, maar  in de  loop  der tijd kan  die mist  veranderen in een  depressie, angsten, geheugenverlies  en multiple  sclerose, alzheimer of parkinson.25 Als je weet  wat  je moet doen, kun je het relatief eenvoudig verhelpen  door de buitensporige microglia-activering uit te zetten  en de  brein-body tot rust  te laten komen.

 

BREINMIST VERWERKEN

 

En weer  is het microbioom  (bestaand  uit het DNA dat tot de  micro-organismen  in je darmen behoort) belangrijk. Microbiota in je lichaam  veranderen niet  rechtstreeks de biochemie van je brein, maar ze  moduleren het  immuunsysteem om  de  gezondheid van je  breincellen óf te verbeteren, óf  te verslechteren.26 

Een goed voorbeeld  is  een toxine met de  naam lipopolysacharide (LPS). Wanneer het microbioom  uit balans is, kan dit toxine uit  slechte bacteriën ontsnappen  naar de  bloedstroom en breinmist en ontsteking  in je hele lichaam veroorzaken. Wanneer je dit niet aanpakt, kunnen verhoogde LPS-spiegels  tot ontstekingsziekten  leiden zoals insulineresistentie, gewichtstoename,  diabetes, obesitas en  depressie.27  LPS-toxiciteit is  een goed voorbeeld van hoe de reactie van het lichaam  op een situatie kan leiden tot vergiftiging, in  dit geval  auto-vergiftiging,  ook wel  LPS-endotoxemie genoemd.28

Het probleem met  LPS werd ongeveer 100  jaar geleden voor  het eerst herkend door  een microbioloog die  ontdekte  dat je eigen darmbacteriën deze endotoxine vrijlaten. LPS is dus een endogene toxine. Een  toxine die van binnenuit komt en  aangemaakt  wordt  door je eigen lichaam.  Zo werkt  het: LPS wordt van nature op  bepaalde  bacteriën in de darmen  gevonden en stimuleert een heel sterke  immuunreactie. Dat  is goed! Wanneer LPS op de verkeerde plek terechtkomt, veroorzaakt  het echter een sterke  ontsteking in het lichaam door het immuunsysteem te triggeren  om  waar  LPS ook aan kleeft,  te activeren. Dat leidt  tot constipatie en diarree.  Vervolgens oefent  het zijn negatieve impact  uit op het brein, hoofdzakelijk via de microglia en door de  brein/bodyreactie op stress te verhogen.29 En dat is slecht! LPS in het  bloed kan  een lekkend darmstelsel veroorzaken,  daarna een  lekkend brein (door de bloedbreinbarrière te verstoren), vervolgens  neuro-ontsteking30 die tot breinmist leidt,  en later wellicht depressie,  angsten, en meer pijn.31  Gelukkig zijn er  manieren om LPS  te verlagen, waaronder minder verzadigd vet eten en meer enkelvoudig onverzadigd vet (dat verhoogt LPS  niet),32 en  meer prebiotische en probiotische voeding.33

Sonia (48) vertelde me dat wat het best voor haar breinmist werkte, de  switch van een hoog-vet,  zeer laag-koolhydraat, keto-dieet naar  een volledig hoger-koolhydraat-, lager-vetdieet was, waarin haar koolhydraten uit fruit, groenten en knolgewassen kwamen, zoals zoete aardappelen, yams  en gewone aardappelen.  Ze schreef haar breinmist toe aan een erg luie lever  vanwege keto- en bloedsuikerproblemen.  Misschien  was te veel  LPS op  de  verkeerde  plek  een probleem  voor haar, omdat hierdoor ontsteking  en gewichtstoename werden veroorzaakt. Het  overmatige vet bewees haar brein een slechte dienst. Er  zijn rapportages  over knaagdieren die  lang  aan een  keto-dieet werden blootgesteld, waarbij dit  in verband kon worden gebracht met een verslechterde insulineresistentie, leverontsteking,  en vette lever.34 Sonia begint haar dag met  een banaan-bleekselderijsap,  en bij de  lunch eet ze geroosterde groenten zoals bleekselderij,  wortels en  uien met wat biologische kalkoen en avocado. Ze is nu veel beter af dan toen ze  boterkoffie dronk  en hamburgers at. Ik suggereer  niet dat keto slecht  voor  je is of dat  een hoger-koolhydraatdieet voor  iedereen goed is – ik  ben een  dieet-agnosticus  en  geloof  niet in  one size fits  all – maar  Sonia  is een voorbeeld van iemand  die met  vallen en opstaan de perfecte  ‘maat’  heeft gevonden. Ze heeft waarschijnlijk  meer  koolhydraten nodig voor een optimale functie van haar schildklier en bijnieren. Jouw body is uniek,  en in het Brein Body Dieet  vind jij alles wat werkt  voor jou.

 

SUIKER  EN ANDERE GEVAARLIJKE TOXINEN

 

Een  van  de ergste oorzaken van breinmist  is het eten van te veel geraffineerde suiker, je  weet wel, dat witte  spul dat van suikerriet en suikerbieten wordt gemaakt.  Dit  kan jou enorme suiker-highs bezorgen, gevolgd door diepe suiker-crashes en breinmist. Kijk, je  moet hebben  geweten dat dit eraan zat te komen. 

In de laatste  30 jaar  consumeerden  Amerikaanse  volwassenen 30 procent meer  toegevoegde suiker.35  Het  bewijs daarvan zag ik  met eigen ogen toen ik een man uit Atlanta ontmoette,  die dol was op Coca-Cola. Geen  light, maar echt  Coca-Cola. Ik heb een paar  keer met hem gedineerd en  zag hem de  ene na  de andere coke  drinken. Verbijsterd  vroeg ik  hem waarom. ‘Ik  kom uit Atlanta, de thuisstad van  Coca-Cola,’ zei hij  trots. ‘Ik drink minstens 5 cola’s per dag.’ Waaaaat? 

Coca-Cola spendeert miljarden  aan advertenties, en die investering  werkte  bij deze man. Het advertentiebombardement  van frisdrankfabrikanten heeft ervoor gezorgd dat hij (en  velen met hem) geraffineerde suiker drinkt bij  de liter, zonder met de ogen  te  knipperen of de kosten  van gezondheidszorg te overwegen die  dat uiteindelijk  met zich  meebrengt. Met 39 gram geraffineerde suiker per blikje kreeg hij  elke  dag meer dan 200 gram suiker binnen. Hij kan heel goed  nooit een crash van zijn suiker-highs hebben ervaren, omdat  hij zijn bloedsuiker in de maximale  zone bleef houden. Dat  is niet goed voor het brein, en wel hier om:


	Een hogere inname van geraffineerde suiker wordt in verband gebracht met  een lagere  cognitieve  functie,  een slechter  geheugen en  afname  van intelligentie.36 Het beschadigt het brein en mitochondria en verhoogt het  risico  op insulineresistentie,  vette  lever, metabolisch syndroom,  diabetes type 2 en obesitas.



	Toegevoegde suiker vermindert het vermogen  van het brein om  letsel te herstellen. Suiker beperkt zelfs het vermogen van  het  lichaam om omega-3-vetzuren  te verwerken, dus krijg je  wellicht niet eens  de  anti-ontstekingsvoordelen van omega-3, als ze samen met toegevoegde suiker worden geconsumeerd.37



	Consumptie van  geraffineerde suiker  kan op de lange duur voor moleculaire veranderingen  in  het brein zorgen,  vooral  in de hippocampus,  waardoor je geheugen, stressniveau en  emotionele regulering een klap  krijgen. 



	Obese jongvolwassenen reageren anders op suiker dan  slanke jongvolwassenen. Na het drinken van  glucose neemt  de bloedtoevoer naar de prefrontale cortex  (betrokken bij uitvoeringsfuncties)  af,  en toe naar  de hypothalamusregio  die  bij je  eetlust  betrokken  is. Dat betekent dat er  slechtere keuzes  worden  gemaakt en  het hongergevoel veel sterker is. Aan de andere kant werd er een verhoogde  bloedtoevoer naar de prefrontale cortex  aangetoond bij  slanke jongvolwassenen  die glucose  dronken en werden er  geen veranderingen  in de bloedtoevoer naar  de hypothalamus gezien. Daar komt nog bij dat obese  jongvolwassenen een afwijkende  onderdrukking  van ghreline hebben (het hongerhormoon), verhoogd insuline na het  drinken  van glucose  en afgenomen  verbindingen tussen de uitvoerende, homeostatische en pleziergebieden in  het brein. Dit suggereert dat obesitas  geassocieerd  wordt met minder uitvoeringscontrole  als  reactie  op suiker  en dat de eetlust- en pleziercentra  van  obese  jongvolwassenen buitensporig  ontvankelijk  zijn.38 Inmiddels weten we allemaal dat suiker verslavend is, wat  het  voor mij gemakkelijker maakt om  het helemaal te  vermijden dan het een  klein beetje te consumeren. Zoals je in hoofdstuk  5 kunt zien, zorgt mijn genotype ervoor  dat  ik ontvankelijk ben voor verslaving. 



	Het eten  van  geraffineerde suiker is een risicofactor voor depressie,39 wellicht de reden  voor de depressie van de  Coca-Cola-man.  



	Meer geraffineerde  suiker eten  als je volwassen bent, zou op de lange duur  de  expressie  van bepaalde genen kunnen voorkomen, zoals het  FOXO3-gen, dat bij veel  soorten de  levensverwachting  reguleert,  zoals vliegen, gist,  wormen,  en  bij mensen.  De extra suiker die je  vroeg in je leven  binnenkrijgt, stuurt langetermijnherprogrammering  van genexpressie  aan, zelfs als die suikerconsumptie  later  wordt gecorrigeerd.40  Het drinken  van geraffineerde suiker  wordt  in verband gebracht  met een verkorting van je leven met 5 jaar.41 



	Ratten die  geraffineerde  suiker kregen, kregen te maken met  schade aan  de  hippocampus. Ratten  op een hoog-suikerdieet kregen specifiek  te maken  met  verhoogde spiegels  van  bepaalde cytokinen in hun hippocampus.42 De hippocampus kan bijzonder kwetsbaar zijn voor  de  schade veroorzaakt door geraffineerde suiker, vanwege zijn locatie en omdat de suiker  de bloedvoorziening verslechtert.43 Bedenk je  dat de hippocampus belast is met de emotionele regulering en  geheugenconsolidatie. Dus  als hij toxisch  wordt door suiker, kan het  resulteren in breinmist,  verwarring en een  zwakke  emotionele  controle. 





Je  kunt  je afvragen of  al  dit aanhalen van knaagdierenonderzoek relevant  is, omdat jij immers geen muis of  rat bent. Het is echter gebleken dat de  genen die verantwoordelijk zijn voor de opbouw en het aansturen van het muizenbrein voor 90  procent  dezelfde  zijn als  die van het  mensenbrein.  Dus is  het muizenbrein een krachtig instrument  om  de problemen in het menselijk brein  te  interpreteren. 

Ook andere toxinen  kunnen jou van je heldere brein  beroven.  Veel toxinen  vernielen je  homeostase  en  sturen  verwarrende boodschappen naar je  lichaam. Hier wat voorbeelden:


	Glyfosaat.  Een breedspectrum-antibioticum en onkruidverdelgingsmiddel  dat wordt gebruikt om onkruid te doden en in de markt is  gezet  als Roundup door Monsanto. Wereldwijd wordt er jaarlijks 6 miljoen ton(!) glyfosaat gebruikt. Omdat het wateroplosbaar is, eindigt 99,99 procent van het  glyfosaat  in  water, lucht, regen en menselijke urine.44  Glyfosaat blokkeert de shikimaat-baan, een proces dat  onmisbaar  is bij het  aanmaken van de aminozuren tryptofaan, fenylalanine en tyrosine (essentiële componenten  om  hormonen en celmembranen te maken). Glyfosaat  kan de darmbarrière verstoren en mogelijkerwijs  het risico op  ontstekingsziekten  verhogen, van Hashimoto-schildklierontsteking tot depressie, en wellicht  neurodegeneratieve breinproblemen.45 In 2015 verklaarde de  IARC (Internationaal Agentschap voor Kankeronderzoek) dat glyfosaat  ‘waarschijnlijk kankerverwekkend is voor  mensen.’46



	Oplosmiddelen. Veel vluchtige  oplosmiddelen (benzeen, tolueen, stryreen en xyleen) zijn  neurotoxinen  die  de breinfunctie verminderen.  Ze  verstoren de axonen (uitlopers van de zenuwcellen) en beschadigen myeline  (het omhulsel  op  de zenuwcellen waardoor snelle  communicatie  mogelijk  wordt) en remmen  zo  dus de zenuwoverdracht af. Verschillende oplosmiddelen zijn effectief als  verdovingsmiddel en  worden zowel medisch als in  de vorm van vrijetijdsdrugs  gebruikt. De meest voorkomende symptomen van neurotoxiciteit door oplosmiddelen zijn een verslechterd gezichtsvermogen, evenwichtsproblemen,  parethesie (een brandend of  tintelend gevoel, meestal in armen of benen) en  afname van cognitieve functie (chronische toxische  encefalopathie, CTE).  Symptomen  komen het vaakst voor bij  mensen die met  oplosmiddelen werken (schilders en dergelijke),  maar je  hoeft geen hoog-risico vak te hebben om  er ook  aan te  worden blootgesteld. Je kunt ook een probleem hebben  met  je  glutathionproductie, zoals  ik heb,  of  een genetische variant in je  ontgiftingsgenen hebben (zie pagina 86). 



	Tegenslag in je kindertijd. Buitensporige stress, ongelukken of misbruik  kan later in je  leven toxisch  voor de plasticiteit van  je  hersenen zijn, afhankelijk van de activiteit van de uit  het brein afkomstige neurale groeifactoren (BDNF).47 Tegenspoed in je kinderjaren kan de hoeveelheid BDNF die  je aanmaakt  temperen.48 Veranderingen in  cortisol en BDNF  wijzen op emotioneel leed, dat je  risico op cardiovasculaire ziekte en diabetes verhoogt. Tegenspoed in je kinderjaren  beschadigt ook  je genexpressie  in  de hippocampus,  met name  van de gluco-cortisolreceptor die helpt bij stressmanagement.  (Suikerconsumptie veroorzaakt eenzelfde effect.)  Bij ratten kan  tegenspoed  in hun  vroege leven breinbanen in de hippocampus veranderen, vergelijkbaar  met de effecten  door suiker.49



	Lood.  Misschien heb  je dat binnengekregen  door chocolade of via je drinkwater,  maar  lood  maakt  je brein langzamer  en  zorgt ervoor dat je ongemotiveerd of ‘traag’  bent.  Bewijs laat ook zien dat lood de opname  en het effect van  dopamine blokkeert,  de chemische breinbeloningsstof die jouw vermogen  beïnvloedt om je te focussen, je te concentreren en snel te denken.50



	Dieseluitstoot. Dit is een belangrijk  onderdeel  van  luchtvervuiling. Dieseldeeltjes  zijn giftig  voor je  brein-body: ze kunnen je longen beschadigen wanneer je  ze inademt, daarna  komen ze in je  bloedsomloop terecht  en kruisen ze de bloedbreinbarrière, waar ze de dopamine producerende zenuwcellen beschadigen en de  microglia  te sterk activeren.51 Luchtvervuiling kan symptomen van  breinmist veroorzaken: gebrek aan concentratie, moeite je  te focussen en traag  denken. De delen van je  brein die  het  gevoeligst  zijn  voor dieseluitstoot, zijn de hippocampus en de bulbus olfactorius, die voor  jouw reukvermogen zorgt.52  Zoals  je  in  de  protocolsectie ziet, kan hijiki helpen, een  bruine  zeegroente  die  aan de  kust  van  Japan, China  en  Korea groeit.53





 

Dawn  had met verschillende van deze problemen te maken: Als  architect werkte ze  met lood (een beroepsrisico) en haar  spiegels waren dan ook hoog.  Ze  at  vaak in restaurants waar de gasten  in aanraking  kwamen met glyfosaat door het eten van  voedsel dat ingrediënten bevatte die genetisch gemodificeerd  waren  met onkruidverdelgers  en  insectenverdelgers,  wat in Amerika in restaurants  heel normaal  is.  Dit verstoort  de integriteit van de darmwand. Ze had te  maken  gehad met tegenslag in haar  jonge leven  – seksueel  misbruik –  en had waarschijnlijk haar hele  leven lang problemen met haar BDFN-baan. Ze reisde  over het hele Bay-gebied, ontmoette  opdrachtgevers  en reed naar projecten, waardoor ze constant in aanraking kwam met dieseluitstoot. Ze had te maken met non-coeliakie glutensensitiviteit, wat haar ontstekingsspiegels liet stijgen.54 Uiteindelijk  testten we  of ze in staat was te ontgiften. De helft  van de bevolking heeft namelijk een probleem met  het ontgiftingsgen  GST genaamd:  glutathion  S-transferase (besproken in hoofdstuk 2). Ze bleek het  null-genotype te hebben, dus  was het erg moeilijk voor haar lichaam  om toxinen  goed op te ruimen. Het leek  wel of ze  dronken van  de neurotoxinen was,  wat ook de  hoofdoorzaak van haar breinmist was. 

Andere  patiënten hebben soortgelijke ervaringen,  in het bijzonder  als ze  hun  breinmist proberen  te verlichten door granen, zuivel  en suiker te schrappen en door een  voedingsstoffenrijk, whole-food-dieet te  eten.  De reden  dat deze veranderingen in dieet  breinmist kunnen verlichten, is omdat  ze  het ontstekingsniveau  kunnen verlagen in de  darmen, de body en het brein. Ontsteking  is  de wortel van alle chronische ziekten,  en gluten  en  suiker zijn krachtige stimulatoren van de immuunreactie – weer een voorbeeld van een goed ding  dat zich tegen je keert wanneer je immuunsysteem uit balans is.

Bijkomende  factoren  die  normaal  gesproken breinmist veroorzaken zijn medicijnen, te lang  zitten, te weinig  slapen  en  elektromagnetische velden (EMF’s)


	Medicijnen. Slaappillen, maagzuurremmers, antidepressiva, stimuleringsmiddelen, antipsychotica, antihistamine,  chemotherapie en  bloeddrukmedicatie worden in verband gebracht met breinmist en kunnen breinontsteking triggeren. Maagzuurremmers verhogen de  bacteriële overgroei, verminderen je  vermogen voedingsstoffen  op  te nemen en kunnen je vermogen om  infecties  te  bestrijden veranderen.55 Als  je  een  of meer van deze medicijnen neemt, bespreek dan  met  je arts hoe je de  effecten op je brein kunt tegengaan  of stap over  op iets wat natuurlijker,  maar wel effectief is. 



	Te lang zitten. Om te beginnen, van zitten ga  je dood. Het kan 30 ziekten triggeren  of verergeren, waaronder hartziekten, diabetes en  obesitas.56 Ten  tweede is  dit een situatie  waarin vrouwen weer  veel slechter af  zijn dan mannen: lang  zitten laat je insuline stijgen,  net  als leptine, de leptine-tot-adiponectineratio en de markers voor ontsteking,  zoals  CRP en  IL-6 bij vrouwen,  maar niet  bij mannen. Zelfs nadat dat  is  bijgesteld door lichaamsbeweging.57  






Als laatste, een slechte  zithouding, zoals naar voren buigen en draaien, belast de  ruggengraat  400 procent  meer dan een goede zithouding.58  Kun  je je  voorstellen dat  je die druk  op  een andere  plek op  je  lichaam zou hebben? We zitten met onze nek vanaf de schouders naar voren. We staan  op de bal van  onze voeten, in plaats van op  het middelste deel,  zoals biochemicus en structureel  integratiedenker Ida Rolf, PhD, aanbeveelt. Een slechte houding  en te lang  zitten zijn belangrijke oorzaken  van verborgen ontsteking aan  de brein-body, vooral als  we de zwaartekracht tegenwerken, in  plaats  van ermee samen te werken. En het  is  zeker  dat het  gevolgen heeft. Een slechte  houding  kan je loopsnelheid  verlagen en voor  een  andere vorm van  onnodige ontstekingsbelasting zorgen die je breinmist  kan verergeren. Met technieken voor een  betere houding  en beweging kun je  je loopsnelheid verhogen, je breinmist  verlagen en misschien zelfs depressie verzachten.59

 

 


 

HOOFDOORZAKEN VAN BREINMIST

 

Wanneer je niet helder kunt denken, is het  belangrijk om de  hoofdoorzaken aan te wijzen die invloed op je hebben, zodat  je  op een  effectieve  oplossing kunt overgaan. Het  grootste deel  van  mijn patiënten  heeft meerdere redenen voor breinmist: ze worden vergiftigd  door organofosfaten  (een pesticide die in de  landbouw wordt gebruikt). Ze  krijgen  onvoldoende magnesium of vitamine B12  binnen en ze  missen het  COQ12-gen, met als resultaat  dat hun mitochondria zwak zijn. De volgende  boosdoeners verminderen jouw  vermogen om hormonen en breinchemicaliën voor een  gezonde brein-body aan te maken en blokkeren jouw terugkeer naar  homeostase:

 

Toxinen


	Slechte ontgifting, meestal  als gevolg van een laag glutathion of zwakke mitochondria



	Externe toxinen,  waaronder BPA, lood, schimmel en dieseluitstoot60



	Interne blootstelling, zoals door een lekkend darmstelsel, LPS  of  adiponectinen61



	Te veel stress  (waargenomen  en oxidatief)62



	Slecht omgaan  met glucose (hoge nuchtere of  postprandiale  bloedsuiker),  hoge insuline





 

Verhoogde bloedbreinbarrière-doorlaatbaarheid, die veroorzaakt kan worden door darmdysfunctie, blootstelling aan toxinen (hallo, alcohol) of slaapgebrek63

 

Verminderde  bloedtoevoer naar  het  brein, kortetermijn- of langetermijn-ischemie of beroerte

 

Onvoldoende ondersteunende voedingsstoffen


	Foute  calorieën (te veel suiker,  buitensporig veel  ontsteking veroorzakende  vetten), andere ontstekingsbevorderende voedingsmiddelen, voedselintolerantie, coeliakie64

Uitdroging



	Afgenomen neurotrofe factoren, zoals BDNF65



	Onevenwichtige hormonen





 

Neuro-ontsteking


	Voedselintolerantie zoals  voor gluten  en/of overgevoeligheid voor zuivel



	Lekkend darmstelsel



	Dysbiose



	Oxidatieve stress, overactief  immuunsysteem en  ontsteking



	Auto-immuunaandoeningen zoals coeliakie





 

Medicijnen  als statines, antihistamine, benzodiazepinen, chemotherapie en  andere die in de  tekst zijn genoemd66

 

Andere  chronische aandoeningen  als  fibromyalgie,67 chronisch vermoeidheidssyndroom  (ME),68 autismespectrumstoornis,69 en mastcelproblemen (zoals mastocytose of problemen  met activering van de  mastcellen)70

 



 

 


	3.  Te weinig rusten. Als  ik  maar één ding zou moeten aanbevelen om je  brein-body te helen  in het algemeen en breinmist in  het bijzonder, zou dat meer rusten  zijn.  De meeste  mensen hebben meer  tijd nodig om te rusten en te herstellen om de impact van onze  stressvolle levens tegen  te gaan. Helaas is het de factor die over het hoofd wordt  gezien en waarvan ik  wil dat je hem gaat  bijhouden. Rust bouwt veerkracht op en  laat de  mist  verdwijnen.  De juiste hoeveelheid rust verschilt  van persoon tot persoon, maar de  meeste vrouwen die ik ken  zijn gewend om zaken te omzeilen, of dat nu de daadwerkelijke ontspanning is  die we elke dag  nodig hebben of  vroeger naar bed  gaan  waarvan we weten dat dat  echt een goed idee  is.  Bijna de helft van de  Amerikanen wordt minstens een  keer in de week uitgeput wakker.71  Wanneer  je niet lang genoeg  slaapt,  stijgt ontsteking en  prikt hij gaatjes in de bloedbreinbarrière.72 Dat vertaalt  zich dan  in verminderde concentratie, uithoudingsvermogen, kracht en prestatie, omdat je minder effectief bent  in het repareren en  weer opbouwen van je brein-body. Topatleten weten  dit:  LeBron James, Michael Phelps en Roger Federer pakken als ze trainen  elke  dag 12  uur  slaap.73 12 uur, mensen! Ik durf erom te wedden  dat zij geen last van breinmist hebben. Als  deze  drukbezette kerels  de  tijd  kunnen vinden om elke nacht 12 uur te slapen, of 8  tot  10  uur  ’s nachts in  combinatie met een dutje overdag,  kunnen wij gewone stervelingen dat ook.  Als je niet  precies weet hoe je slaapt, kun je je diepe,  lichte  en  REM-slaap  volgen,  net als  de keren dat je  wakker  wordt, bijvoorbeeld met een Fitbit  of  een Oura (zie Appendix B). Hoe dat jou helpt om breinmist op te ruimen? Slaap verzegelt  de  gaatjes in  de bloedbreinbarrière,  waardoor het glymfatisch systeem de kans krijgt om  toxinen op te ruimen, de  spinnenwebben weg  te werken  en je brein schoon te maken, waardoor jij  je bij het ontwaken slimmer  en verfrist voelt.74

4. EMF’s. Artsen  krijgen steeds meer patiënten met gezondheidsproblemen  met  onbekende  oorzaken.  En daardoor vraag ik  me af hoe  het zit  met toxinen en blootstelling aan EMF’s (elektromagnetische velden).  We weten allemaal dat het  gebruik van  elektronische  apparatuur in de laatste 10 jaar explosief is  gestegen. Dit heeft tot  een ongeëvenaarde blootstelling  aan  EMF’s geleid. Als dat  jou  nog  niet is opgevallen,  blijf dan vooral onder die  steen  zitten – dat zou wel eens heel goed  voor je  brein kunnen zijn!  EMF’s  kunnen de vrije radicalen  in je body laten stijgen (zoals beschreven  in  hoofdstuk 2), de  cel-gevaarresponse triggeren, DNA beschadigen, gentranscriptie beïnvloeden  en de immuunfunctie moduleren. Ook  zouden EMF’s het risico op  bepaalde soorten hersenkanker  kunnen verhogen. Onderzoeken,  empirische waarnemingen  en  patiëntenverhalen wijzen duidelijk op de interactie tussen EMF-blootstelling en gezondheidsproblemen, hoewel  Europese  artsen en wetenschappers daar ongeruster over  lijken te zijn dan  mijn collega’s in de Verenigde Staten. 





Mensen krijgen  nu  de diagnose ‘elektromagnetische hypergevoeligheid’,  een aandoening die hoofdpijn, vermoeidheid, breinmist en problemen  met concentratie,  slaap en depressie omvat.  En soms ook  griepachtige  symptomen.76 De  gangbaarheid van deze symptomen loopt van 1,5 procent in Zweden tot 13 procent  in  Taiwan. Hoewel het om een bescheiden bewijs gaat,  is het gebrek  aan bewijs geen bewijs  tégen de gevaren. Ik schaar mij achter de Europeanen en ben  terughoudend  tot  we meer  weten. Ik stel dan ook voor  het gebruik van hoge EMF’s thuis en op je werk te  beperken.  Schakel mobieltjes, WiFi  in je hele huis  en die  elektronische apparaten ’s  nachts uit,  zodat je brein/bodyverbinding  de  kans krijgt zich te herstellen. 

 

 


 

BESCHERM JE BREIN  TIJDENS EN  NA CHEMOTHERAPIE

 

Zelfs als  je een behandeling tegen kanker  moet ondergaan, zoals  chemotherapie, kun  je  toch nog ontsteking tegengaan  en neurogenese verbeteren door omega-3 vetzuren  te nemen tijdens  je behandelingsperiode.77 Brenda is een goed voorbeeld. Ze  is een vierenzestigjarige accountant die  de  diagnose borstkanker  in haar linkerborst kreeg. Ze kreeg  twee operaties die beide enkele  uren  duurden, te weten een mastectomie  (borstamputatie) en de verwijdering van lymfeklieren in  de oksel. Voor de algehele  narcose werd een bekend neurotoxine gebruikt. Vervolgens kreeg ze  een prothese voor weefselexpansie en  uiteindelijk een borstreconstructie. Om te voorkomen  dat de kanker  terugkwam, kreeg  ze het medicijn Tamoxifen. Dat medicijn zorgde voor vermoeidheid en breinmist en  verstoorde  haar  hormonen zoals  oestrogeen, schildklierhormoon en cortisol. Haar breinmist klaarde  op  door de ontgiftingsprincipes  van het  Brein  Body Dieet te  volgen, haar voeding en darmen te reinigen en breinondersteunende voedingsstoffen toe  te  voegen zoals omega-3  en fosfatidylserine. Door haar insulineresistentie te corrigeren, klaarde haar breinmist op  en zijn er geen  verdere  tekenen die  op kanker wijzen.

 



.

 

De rol  van hormonen bij  breinmist

 

Er zijn  vier cruciale  hormonen die breinmist voorkomen,  wanneer ze in  balans zijn. Maar als deze  hormonen uit  balans zijn, kan je  brein niet goed je hormoonspiegels aanvoelen en  aanpassen,  zoals beschreven in het vorige hoofdstuk  in het stuk over  de schildklier. En dan kan je lichaam  daaronder lijden. De mist kan  door één hormoon of door  allemaal komen aanrollen; je gewicht  gaat  omhoog, je geheugen sputtert tegen en  je energie daalt.


	Laag  schildklierhormoon.  Wanneer je schildklierfunctie laag  is, is je breinfunctie dat ook. Het  veroorzaakt  vaak breinmist, langzame gegevensverwerking en reflexen, cognitieve achteruitgang, gewichtstoename, vermoeidheid, depressie,  geïrriteerdheid, constipatie en kou-intolerantie. Onder andere! Ik  zie  steeds vaker bij mijn patiënten dat  ze onvoldoende actief schildklierhormoon  (T3) omzetten vanuit het inactief schildklierhormoon (T4). Een oorzaak voor  een slechte omzetting van  T4  naar  T3, is  te vinden in de lever, maar een andere veelvoorkomende  reden is dat je  een gen hebt  dat  niet zo  goed werkt, zoals ik in hoofdstuk 3  heb genoemd. Ik heb zelf  twee veelvoorkomende genvarianten die  mijn vermogen om T4 om  te zetten  in  T3 in het brein beperken.78  Dus, hoewel mijn schildklierbloedtest (op schildklierstimulerend hormoon, vrij T3 en  vrij  T4) ogenschijnlijk normaal is, voel ik mij verre van normaal en  ervaar ik veel schildkliersymptomen, van breinmist en vermoeidheid  tot gewichtstoename. De meeste artsen  hebben geen idee van deze genetische variant, hoe het  de T3-spiegels in  het brein beïnvloedt en  hoe je erop  moet  testen.  In het komende protocol laat ik  je zien hoe dat  moet.



	Lage oestrogeenspiegels en oestrogeenresistentie. Zo rond het 40ste levensjaar gaat  de metabolische  snelheid  in  het vrouwelijk brein  (ook  wel bekend als cerebraal metabolisme) achteruit en kunnen  er symptomen van breinmist ontstaan. Oestrogeen  is een van de  belangrijkste voedingsstoffen die jouw  brein tegen aftakeling  beschermen.79 Oestrogeen is bij vrouwen  ook betrokken  bij het libido en seksualiteit. 



	Cortisolproblemen. Wanneer je  cortisol te hoog of te  laag is, of beide,  merk je dat je binnen  een dag  te maken  krijgt met breinmist. De onderliggende  oorzaak is dat je hoge  stress ervaart. Het  controlesysteem, de hypothalamus-hypofyse-bijnier-as (HHB),  raakt compleet in de war wanneer de allostatische belasting (stress) je reserves  overschrijdt, wat breinmist, angsten, depressie,  verslaving  en geheugenproblemen veroorzaakt. Daarnaast kan  hoge  stress je  mitochondria beschadigen,  wat tot weinig energie, minder  uithoudingsvermogen en minder mentale flexibiliteit leidt.80 Je voelt  je  misschien niet gestrest, maar een verhuizing, een veeleisend  schema  of zieke ouders  hebben een bepaalde  manier om toch jouw mitochondria  binnen te  sluipen  en  je  brein-body af te  remmen.



	Insulineblokkade.  Als je te veel geraffineerde (enkelvoudige) koolhydraten  voor jouw systeem eet,  kan je  insuline  pieken. Daardoor gaat je bloedsuiker van  hoog  naar laag, wat  breinmist veroorzaakt. Het gevolg daarvan is dat je vet  opslaat, wat je daar ook  tegen probeert  te  doen. Het  belangrijkste is  dat je je bloedsuiker relatief stabiel houdt, rond 3,9 mmol/L – 4,7 mmol/L  nuchter en een  continu gemiddelde van  ongeveer  4,7  mmol/L tot  5,1 mmol/L. Dit betekent  voor mijn patiënten en  voor  mij, dat de beste koolhydraatdrempel moet worden  vastgesteld, zodat je niet te weinig binnenkrijgt (wat gelinkt wordt aan stemmingsproblemen  en haarverlies),  maar ook niet  te veel (en dat  wordt  gelinkt aan insulineresistentie). De beste manier  die  ik  heb ontdekt  om je  insuline te resetten,  is intermittent fasting, waar  ik in de hoofdstukken 2  en 3 over heb  geschreven. 





 

 


LICHAAMSBEWEGING  LAAT JE GRIJZE MASSA TOENEMEN

 

Weet je wie  het minst met  breinmist te maken  hebben? Mensen die regelmatig aan lichaamsbeweging  doen.81  Lichaamsbeweging vergroot je  grijze massa, vooral in de hypocampus en de prefrontale cortex. Mensen van middelbare leeftijd en  oudere  volwassenen  die sporten en aan  andere lichaamsactiviteiten doen, functioneren  vaak beter  op hoog niveau, zowel op uitvoerings- als op cognitief  gebied.82 De  verbetering van uitvoerend functioneren door  lichaamsbeweging kan  bij vrouwen wel  eens  hoger  zijn dan  bij mannen.83 De intensiteit van de lichaamsbeweging  doet er meer toe  dan de  kwantiteit, hoewel voor vrouwen een gematigd niveau het beste  zou kunnen zijn: tai  chi  en snelwandelen.84 En,  doordat je  meer grijze  massa hebt,  blijf  je ook aan  lichaamsbeweging doen. Daar staat tegenover  dat  mensen met een  slechte uitvoeringsfunctie  de neiging  hebben om in de loop der tijd steeds  minder aan lichaamsbeweging te doen.85 

Uit  een onderzoek van de Universiteit van Pittsburg, bleek dat bij gezonde mensen die dertien  jaar  lang 9,5 tot 14,5 kilometer per week  liepen, de grijze  massa in hun hersenen groeide.86 Aerobics  geeft  de cerebrale bloedstroom naar  je grijze massa een oppepper, wat weer correleert  met het  volume  van de grijze  massa.87 Zelfs bij  mensen met milde  cognitieve  achteruitgang, correleerde aerobics  met hun  grijze  massavolume  en zou kunnen helpen om de overgang  naar  alzheimer  te  voorkomen.88 (Slechts 2 keer per week  aan lichaamsbeweging  doen, brengt jouw risico op de ontwikkeling van alzheimer of andere typen van dementie met meer dan de helft terug.89) Fysieke activiteit  creëert  een  efficiënte cirkel: meer breinvolume voorspelt een betere naleving  van  toekomstige lichaamsbeweging.90 Dat is goed, omdat leeftijdgerelateerde breinveranderingen, zoals  een krimpende hippocampus, minder sterk of niet lijken voor te komen bij mensen  die aan lichaamsbeweging doen. En  dat ondersteunt nog  sterker dat  veroudering in het brein optioneel is, en geen vaststaand gegeven.91



 

 

Het brein-bodyprotocol: breinmist opruimen

 

Breinmist overkomt  iedereen  wel eens. Het is echter  de aanhoudende  breinmist die we  in  dit deel van het Brein Body Dieet aanpakken. De belangrijkste gebieden die we  behandelen om te zorgen dat jij een helder hoofd houdt  zijn neurogenese, vermindering van neuro-ontsteking  en  bescherming van de bloedbreinbarrière.  Specifiek bouwen  we  verder op het fundament van het voorgaande hoofdstuk. 

 

BASISPROTOCOL

 

Stap 1: eten voor helderheid

Toxinen kunnen  je mistig  maken. Wanneer je de  toxinen opruimt, kan het  wel één of twee weken  duren voor de mist optrekt, afhankelijk van  je toxische belasting.  Het beste kun je beginnen met je voeding.  Je hoeft geen  overgewicht te hebben om  breinmist te ontwikkelen en  andere gezondheidsperikelen te ervaren, je hoeft alleen maar  te  weinig voedingsstoffen binnen te krijgen. Om  breinmist  op te ruimen, richt je je vooral  op het verlagen van  ontsteking en het verhogen van neurogenese. Dat  doe  je door  anti-ontstekingsvoedingsmiddelen  en de juiste soort en hoeveelheid  gezonde koolhydraten, eiwitten en vetten (zie  hoofdstuk  3)  te  eten; vervolgens geef je  de productie van BDNF een oppepper door  je  lifestyle-keuzes. 

Zoals ik  ook ergens anders  in dit boek al heb geschreven; ik kan je geen vaste hoeveelheden koolhydraten of vetten  of eiwitten geven, omdat er zo veel afhankelijk is van het samenspel  tussen  je genen en je  omgeving. Jij bent zelf je  beste gids, dus kies de  voedingsmiddelen  waarvan jij voelt dat  je lichaam  die het best  kan  verwerken.  Wanneer je twijfelt, check  dan  je bloedsuiker  twee uur  na het eten van voeding waarvan  je vermoedt dat die breinmist veroorzaakt.92


	Eet zeegroente zoals hijiki, die  schade aan  het brein door luchtvervuiling blokkeert.



	Eet goede  vetten, zoals kokosolie, MCT-olie, olijfolie,  olijven, avocado en  noten.



	Kook met  kurkuma, omdat het ontstekingsremmend werkt.



	Eet gezonde vezels om jouw goede microben  te voeden en  dysbiose  te voorkomen.



	Eet probiotische  voeding als  zuurkool, miso en kimchi.



	Vermijd  suiker. Controleer  al je  voedingsmiddelen op  suiker.  Wees erop  bedacht dat  het ook in ketchup en saladedressings zit. Schrap kunstmatige  zoetstoffen. Drink  je nog steeds light  frisdrank? Stop daar  dan  onmiddellijk mee. Het  is geen traktatie; het is  een val voor  onevenwichtige microbiota  en breinmist.



	Vermijd alcohol.



	Schrap zuivel en granen. Gebruik ze  40 dagen lang helemaal niet. Neem  ze dan  weer op in je dieet  en  kijk hoe  je daarop reageert. Andere veelvoorkomende voedselintoleranties zijn  onder andere  voor  soja en  mais,  dus als jij  je na 40  dagen geen zuivel  en granen nog steeds mistig voelt,  probeer soja  en  mais  dan ook te schrappen.



	Zet alle elektronische apparatuur minstens  1  uur voor  je naar  bed  gaat  uit. Beperk het  gebruik van je mobiele  telefoon. Overweeg  om de WiFi in je hele huis te verwijderen en over te gaan op een kabelverbinding voor  internet.





 

Stap  2: vermeerder je grijze  massa


	Krachttraining voor je brein. Bij vrouwen vergrootte het volume van de hippocampus als ze drie keer per week 50 tot 80  minuten  aan  krachttraining  deden.93 



	Lopen werkt. Fysieke lichaamsbeweging  verbetert de  functie en structuur  van je brein op  het  niveau van moleculen, cellen, lichaamsomvattende  systemen en  gedrag.94 Zelfs een bescheiden mate van lopen helpt om breinmist op te  laten klaren en  je brein groter te  maken.



	Hardlopen  voor je  hippocampus. Vooral hardlopen maakt breincellen aan in de  hippocampus die kwantitatief en kwalitatief beter zijn.  De hippocampus is de  zetel  van leervermogen en geheugen en een belangrijk punt voor genezing als je breinmist hebt.  95





 


 

DENK JE BREIN GROTER

 

Ja,  meditatie zorgt voor een  gevoel  van vrede en  ontspanning,  maar de voordelen reiken verder in het domein  van  neurobescherming. Meditatie  kan de omvang van het brein laten groeien. Dat  werkt als volgt: meditatie  bouwt je hippocampus  weer op door de dichtheid van je grijze  massa een oppepper  te  geven.  We denken dat dit  de hele dag door  cognitief en  psychologisch positief uitwerkt en  breinmist tegengaat.96  Bijkomende onderzoeken hebben het volgende bevestigd:


	Mensen  die mediteren hebben een grotere hippocampus en een  kleinere  amygdala, zelfs  als mensen nieuw zijn  op  het gebied  van meditatie.97



	Mensen  die al lang mediteren en dat dagelijks 10 tot 90  minuten  doen, hadden  grotere volumes  van bepaalde breinstructuren, vooral van de hippocampus.98



	De insula,  het breincentrum van  lichaamsbewustzijn, is  groter bij mensen die  mediteren.99



	Meditatie  vergroot  de grijze massa  in het hele brein en vooral  in de rechterhersenhelft.100



	Meditatie kan  de gebruikelijke krimp en achteruitgang van  het brein die  worden geassocieerd met een leeftijd van boven de 30, afremmen,  vertragen of  zelfs  terugdraaien.101



	Voor  elk jaar boven de 50 is  het brein van iemand  die  mediteert bijna 2 maanden  jonger  dan het  brein van een  persoon  uit  de controlegroep die niet mediteerde. Twee systematische reviews noemen het  effect ‘medium’ in omvang en impact.102





Ik ga verder. Wat  voor  meditatie? Dat  schijnt niet uit  te maken zolang  je  aandacht  gefocust  is: zen, vipassana, liefdevolle vriendelijkheid,  mindfulness, Samatha, Sahaka.  De mediterenden in  deze onderzoeken hielden zich bezig  met controle  over hun ademhaling, visualisering, aandacht voor externe en  interne stimuli;  ze sloten zintuiglijke waarneming af en hielden hun gedachten  op afstand. 

 



 


	Mediteer. Dagelijks tien minuten of meer mediteren  laat de  grijze  massa in je hele  brein groeien, en  vooral in je hippocampus  en rechterbrein, zodat  je je beter kunt focussen,  je je beter  aangepast en  veerkrachtig voelt, en je  je brein  jong houdt.103



	Yoga. Er  bestaat  een significante  overlap tussen  yoga en meditatie, maar bovendien vergroot  yoga de  afmeting van je hippocampus  en andere breinstructuren, voorbij het limbische  systeem (frontale, temporale,  occipitale, en cerebrale  gebieden).  Hoe langer  je aan  yoga doet, hoe groter het volume.  In gecontroleerde onderzoeken is er bij yogi’s niet  de gebruikelijke  leeftijdgerelateerde krimp  van hun grijze  massa  te  zien.104



	Vermijd slaaptekort omdat we door te  weinig slaap grijze massa  verliezen.105 Activeer de verwijdering van  toxinen  uit  je brein via het glymfatisch systeem,  door te proberen  7 tot 8,5 uur per nacht te slapen. Als je  dat ‘s  nachts  niet haalt, probeer  je overdag even een kort slaapje te doen. Adem  vooral door  je neus,  die de lucht  die je  inademt verwarmt, filtert en  bevochtigt.  





 

 


 

STRUCTURELE INTEGRATIE

 

Soms ontstaan er verklevingen door een slechte  houding  of verkeerde  gewoonte,  vooral  in  de  spieren  en  fascia,  maar die kunnen weer losgemaakt worden zodat het weefsel zich kan  herstellen. Veel  experts  op het gebied  van structurele  integratie, zoals biochemicus Ida Rolf en natuurkundige Moshe  Feldenkrais, benadrukken de  voor-naar-achterbalans, en ook de binnen-naar-buitenbalans, plus zijkant-naar-zijkantbalans.  Het  concept  achter integratie  is hoe de  diverse delen  van  het lichaam  (voeten,  enkels, knieën, heupen, ribbenkast, schouders,  nek en hoofd) een rij vormen en binnen  het zwaartekrachtveld functioneren. Structurele integratie leert ons  hoe we op een  meer ontspannen manier kunnen  bewegen.

Het doel is rechter te staan met meer  gemak en minimale spanning  rechter te  zitten, flexibiliteit te  vergroten, ontsteking  en pijn te verminderen,  vloeiender  te bewegen, gemakkelijker adem  te halen en breinmist te voorkomen. Om de  juiste sta-houding aan te nemen, doe  je  het volgende:


	Ga staan met je  voeten op heupbreedte. Aard je gelijkmatig naar  alle  vier je kanten en de onderkant van beide voeten. Voel  hoe je  body door je voeten wordt ondersteund, ongeveer in het midden, niet door  de bal van je voet. 



	Breng je hoofd langzaam omhoog en wijs als het ware met  je kruin naar  de lucht  terwijl  je je kin evenwijdig  aan de vloer  houdt en ‘verleng’ je nekwervelkolom.Verleng je torso, voor  en  achter, en maak je schouders breder. (Soms moet ik mijn kin en kaak een  beetje richting mijn borst  intrekken om een  neutrale  positie aan  te nemen, vooral als ik  achter  mijn  loopbandbureau sta en  mijn hoofd naar voren  heb gestoken om  op mijn laptop te  kijken. Voor mij is het belangrijk om  mijn kin  evenwijdig aan de  vloer te houden.)



	Adem  natuurlijk en diep in en uit.



	Geef je schouders de  kans  je rug  breder te maken. Trek  je schouderbladen niet samen,  en trek  ze ook  niet op. Houd  ze ontspannen laag  bij  je ruggengraat.



	Laat  de natuurlijke krommingen van je ruggengraat jou en je  neurologische netwerk ondersteunen. Daaronder vallen een subtiele wervelkolombocht, borstwervelbocht, en lendenbocht. Ik heb de neiging om  mijn lendenwervels te ver in te trekken, dus een andere manier die voor mij  werkt, is op  een  schuimrubberrol te liggen, met de rol horizontaal  over mijn lage  rug.





Volgens mijn collega  Paul  van Alstine, een gevorderde, gecertificeerde Rolfing-instructeur in Anchorage, Alaska, is  de sta-houding en de interne ‘lift’  die  je  ziet bij een prachtige  houding, moeiteloos  en onbewust.  Op de juiste manier  staan  resulteert in  een bijna perfecte balans in  de rusttonus van  de langzaam samentrekkende spiervezels en de stand van  je  gewrichten.

 



 

 

Slaapgerelateerde ademhalingsstoornissen bestaan  in een spectrum van  gezonde  neusademhaling aan de ene kant, tot slaapapneu aan  de andere  kant.  Je  kunt heel goed problemen hebben, zelfs als  je niet snurkt.  Probeer mondtape  als je door je  mond ademhaalt. Je mond is  bedoeld om  mee te eten, niet  voor ademhalen.  Door je  mond ademen  verslechtert  je slaapkwaliteit, verhoogt je bloeddruk en  kan de brein-body onthouden  van de zuurstof die hij nodig heeft. Als  je wakker wordt met de  tape eraf, maak dan een afspraak met je  tandarts of je  huisarts  om meer  testen te  laten uitvoeren.

 

Stap  3: Houd je  benzinetank vol

Laat je energiereserves niet  te veel dalen. Ik liep  mezelf voorbij omdat ik alles voor iedereen  wilde betekenen. En toen besloot ik dat ik  mijn innerlijke benzinetank voor driekwart vol moest houden  en  dat ik daar niet onder mocht  komen. Ik begon voedingsmiddelen te  eten  die ik goed kon  verwerken en niet die waar ik  zoveel trek in  had (kaas,  frietjes en  speciaal brood), die voor onbalans  in  de microbiota  en lekkende  darmen  zorgden.  Ik kon niet meer om  het feit heen dat ik een  intolerantie  voor granen  en zuivel had,  en  schrapte ze dan  ook helemaal  uit mijn dieet.  Ik maakte  korte metten met de  giftige  afhankelijkheidsrelaties  en gedragspatronen in  mijn leven.  Ik begon ook  verschillende keren per dag mijn stressniveaus  bij te  houden (gemeten als  hartslagvariabelen),  om er  zeker  van te zijn dat ik kalm  was  en  mijn energie  niet  te snel  opraakte. Ik doe  aan loopmeditatie, zoals op pagina 123 beschreven. Als het kan in  een bos  en als dat  niet kan op  straat in  mijn eigen buurt. Ik hield er ook mee op  om van  vakantie naar vakantie te leven  en begon elke dag aan een innerlijke vakantie  door begeleide  visualisatie (zie  Appendix B voor mijn  favorieten).  Niemand  kan dit voor jou doen. Je moet  zelf die  verantwoordelijkheid nemen en het voor jezelf  doen.  

 

Stap 4: Sta en zit rechtop  én  beweeg meer

Breinmist kan leiden tot gebrek aan  beweging  en stase  kan weer  voor meer neuro-ontsteking en breinmist zorgen.  Meer  en functioneler bewegen kan je  helpen. Door de ideale houding kun  je  dynamisch bewegen, zonder  dat  het je moete kost.  Het gaat er  niet  om dat  je  strak en kaarsrecht staat,  zoals een soldaat  die in  de houding staat met zijn wervelkolom in één rechte lijn  en de buik ingetrokken. Het gaat  erom dat je  een natuurlijke, vloeiende en efficiënte houding krijgt. Je ruggengraat wordt langer, flexibel,  zonder dat  de  wervels in elkaar worden gedrukt. Meer zoals de wervelkolom van een kind. Je  blijft ook  nooit  te lang  in een  en  dezelfde houding staan. Je  lichaam  is nu eenmaal  plastisch en in staat tot verandering, veel  meer dan  je voor mogelijk houdt. Op  de  juiste manier staan, zitten en bewegen, heelt je body.

 

GEAVANCEERD  PROTOCOL

 

Stap  5: Neem  supplementen voor een helder  hoofd

Als je voorgeschreven medicijnen  neemt, bespreek dan eerst met je apotheker of  er mogelijke wisselwerkingen tussen  jouw medicijnen en onderstaande supplementen  kunnen ontstaan.


	L-Glutamine. Je  hebt  L-Glutamine nodig  om  je darm-barrièrefunctie, je immuunrespons en je aminozuur-homeostase te  behouden, vooral  in  tijden van  stress.106 Wanneer je L-Glutamine  binnenkrijgt, oraal of intraveneus, gedraagt het  zich als  een afdichting van de  darmwand:  het  verlengt de intestinale villi  (vingerachtige uitsteeksels in  het lumen van de dunne  darm, die voor een  hogere  opname  van voedingsstoffen zorgen door meer oppervlakte),  het  stimuleert darmcellen te groeien, en onderhoudt  de  darmintegriteit. Door die combinatie kan  het lekkende  darmen, lekkend brein  en breinmist terugdraaien.107  Dosering: 1000 mg,  driemaal per dag,  voor  de  maaltijd.



	Fosfatidylserine. Je  lichaam  maakt fosfatidylserine aan: dit is  nodig voor gezonde zenuwcelmembranen en myeline, het  isolerende weefsel rond de zenuwen. Fosfatidylserine schijnt de biochemische veranderingen en structurele  problemen, die in verband  staan met ouder worden en breinmist, terug te draaien. Klinische  onderzoeken tonen  aan dat  fosfatidylserine  de aandacht, seksuele opwinding,  geheugen en  een vlotte spreekvaardigheid  verbetert bij oudere  mensen met cognitieve  achteruitgang.108 Het schijnt volgens  een onderzoek109  het best te werken bij mensen met een relatief goede  cognitieve vaardigheid. Als je ouder wordt, kun je wel eens  onvoldoende fosfatidylserine aanmaken.  Het goede nieuws is  dat  het als supplement  goed door je  lichaam  wordt opgenomen en door  je BBB gaat.  Dosering:  300 tot  800 mg per  dag,  minstens 12 weken lang.



	Citicoline. Dit wordt ook wel geschreven als Cytidine 5’-disfosfocholine of CDP-choline. Citicoline  kan helpen bij breinmist of milde cognitieve tekortkomingen, zoals  die onder  andere  optreden na een beroerte.110 Het wordt beschouwd  als een oud  supplement,  dat echter nieuwe trucjes heeft  om neuro-ontsteking op  te ruimen.111 Recent is  waargenomen dat het de expressie van het levensverwachtingsgen, SIRT1, in  het centrale zenuwstelsel verhoogt en op meerdere cognitieve  gebieden werkt.112 Dosering: 1000 tot 2000 mg per  dag.



	Omega-3. De omega-3-vetzuren eicosapentaeenzuur (EPA)  en docosahexaeenzuur (DHA) beschermen de  brein-body tegen ontsteking.





Als je  voldoende  DHA binnenkrijgt, veranderen  je celmembranen  op  een  goede manier. Bij dieren  herstellen DPA-supplementen  de  DHA-spiegels in het brein;  ze verbeteren  het leervermogen en geheugentaken bij oudere  dieren en verlagen bèta-amyloïde, het slechte eiwit  dat  wordt geassocieerd  met alzheimer. Verder werkt DHA als een buffer voor je brein tegen de schade die door  stress  ontstaat, beschermt het  de synaptische transmissie in de  hippocampus en  creëert het neurogenese, ook  in de hippocampus.113

Zowel DHA als EPA vermindert  ontsteking.  Het is  niet verrassend dat de combinatie van DHA en  EPA  werkt bij patiënten met milde  cognitieve achteruitgang, maar niet bij alzheimer als enkelvoudige behandeling. Dit suggereert dat er een timingsprobleem bestaat: eerder kan  dus beter zijn.114 Als  je DHA en EPA samen inneemt, kun  je  leeftijdgerelateerde breinachteruitgang  beperken door de eigen herstelmechanismen van je lichaam een boost te geven. Dosering: ongeveer 1200 tot  1500 mg EPA en 500 tot 1000 mg  DHA per dag, waarbij je  toegevoegde suiker en zetmeel vermijdt (suiker vermindert immers de effectiviteit  van omega-3-vetzuren!). Deze dosering vermindert ontsteking en  verbetert  depressiescores en lijkt beter te werken dan hogere doseringen.115


	Vitamine B12.  Na je 40ste gaat de  opname van vitamine  B12 achteruit. Eet je voornamelijk  plantaardig, zoals ik,  dan gaat dat  nog  harder.116 Tot  26 procent  van de bevolking heeft met een subklinisch B12-tekort te maken.117 Dosering: dagelijks 500 tot 1000 mcg  Methylcobalamine.



	Prebiotica/probiotica. Zoals we al eerder  in dit boek hebben besproken, kan het innemen  van  prebiotica en  probiotica je microbioom herstellen en  op den duur ook je insulinespiegels, insulineresistentie, microgliale activatie  en ontsteking verlagen. Dat  alles helpt  jou je breinmist op te ruimen.118  In het  notenregister  lees je meer over  prebiotica, een type plantenvezel dat  goede bacteriën voedt.119 Ik wil je aanbevelen om je te  focussen op prebiotica om je goede  microben te voeden  en op probiotica zoals miso, tempeh,  zuurkool  en kimchi om je microbiële verscheidenheid te  onderhouden. Daar  komt wel  bij dat probiotica  breinmist kunnen verergeren,  vooral als je met dysbiose te maken  hebt.120 Zie het notenregister voor verdere informatie en onderzoek.121





 

Stap 6:  Genees maternale uitputting

Het idee achter  deze stap is  om moeders  de voedingsstoffen die  ze hoogstwaarschijnlijk missen  weer  aan te  laten vullen, waaronder de volgende:


	IJzer, koper en zink.  Je wilt niet  te veel en niet te weinig van deze voedingsstoffen. Koper is  vaak te hoog, terwijl  zink juist vaak te laag is. Ga  naar een functioneel arts om de juiste testen te bestellen.



	Vitamine D,  B12, met daarbij wat  sporenelementen, zoals selenium, mangaan en magnesium,  omdat die ook belangrijk kunnen zijn.



	Macrovoedingsstoffen als eiwitten, vetten en koolhydraten. Een daarvan die vrijwel alom te weinig  aanwezig is bij moeders, is het omega-3-vetzuur DHA.





 

Het is moeilijk  om de hormonen in evenwicht  te krijgen als je de andere aspecten  zoals voeding,  stress,  toxinen en lichaamsbeweging niet  hebt aangepakt. Maar als je de rest van het protocol  hebt uitgevoerd en nog steeds te maken  hebt met breinmist,  vraag dan  je arts of hij/zij naar  je  orgaanfuncties  kan kijken (meestal  brein, darmen en lever, en soms je immuunsysteem). Laat dan meteen  ook  nog  wat  andere zaken testen, zoals bloed, speeksel of  urine  om uit  te  vinden hoe jouw hormonen symptomen  aansturen  zoals breinmist,  concentratieproblemen,  laag  libido, lusteloosheid en hyperalertheid. 

 

Stap 7:  meet en verleng je  diepe slaap

Meer slaap is de  toegangspoort  naar een heldere geest,  een betere  focus en  geheugen. Hoewel jij  wellicht niet de  ambitie hebt om  elke nacht 12 uur  te slapen, zoals LeBron James, ga je  als  eerste122 je slaapstadia bijhouden, en bio-hack je  je naar een diepere slaap.  Volwassenen  hebben elke nacht een  half tot  twee  uur  diepe  slaap nodig, wat neerkomt  op zo’n 20 procent van je totale slaaptijd. Tijdens de diepe slaap produceer  je het  menselijk groeihormoon,  het  groei- en herstelhormoon  dat de effecten van slijtage  tegengaat. Nog belangijker  is dat  diepe slaap de periode  is  waarin je brein wordt opgefrist en schoongeveegd om de volgende  dag te  kunnen leren.

Mijn doel  voor jou  in dit geavanceerde  protocol,  is om  je diepe slaap te verdubbelen.  Je diepe slaap is bekend als tragegolfslaap of  niet-snelle  oogbeweging-slaap (NREM:  Non-Rapid Eye Movement). Je  doet het  zo:


	Koop  een tracker,  zoals  een  Fitbit Versa of Ionic, of een Oura-ring.  Meet je diepe slaap een week lang. Reken  je gemiddelde  uit. Als dat minder dan 90  tot 120 minuten is, ga  je verder met dit geavanceerde protocol.



	Ga  elke  avond op dezelfde tijd naar bed. Ook in de  weekends. Consequent zijn helpt om  jouw diepe slaap te verbeteren.



	Houd je slaapkamer koel. Mijn echtgenoot  geeft de voorkeur  aan 19,5 graad en ik  aan 17,5, dus komen  we  uit in  het midden.



	Dim minimaal een uur voor je naar bed  gaat helder licht en  beeldschermen. Dit  is een goed moment  om  een warm bad met magnesium  te  nemen. Zie Appendix B.



	Vermijd drie uur voor  je naar  bed gaat te eten of aan  lichaamsbeweging te doen. Hier komt intermittent  fasting  je te hulp  om je diepe slaap  te verbeteren.



	Als je moeite hebt met  ontspannen en in slaap  te vallen, voer dan  5 tot  10 (of meer) rondjes ademen  door je linkerneusgat uit,  zoals op pagina 176  beschreven.



	Meet  je  slaap  de  komende zeven dagen  en kijk of hij  is verbeterd en hoeveel. Als je  nog  steeds minder dan 90 tot 120 minuten diepe  slaap haalt,  of als je  je gewoon ’s  morgens  niet uitgerust voelt, probeer dan zeven dagen een van de volgende supplementen, en  vergelijk daarna weer het weekgemiddelde van je diepe slaap.  Als dat niet verbeterd  is, stap  dan over op het eerstvolgende  supplement.





Ashwagandha en  fosfatidylserine. Ashwagandha wordt  al duizenden  jaren gebruikt om slaap op  te  wekken, stress te verlichten  en neurodegeneratieve aandoeningen te behandelen.123 Fosfatidylserine verlaagt  cortisolspiegels. Dosering:  250 mg ashwagandha, 250 mg  magnolia en 50 mg fosfatidylserine. 

Magnesium. Magnesium verbetert de slaap bij mensen die aan  slapeloosheid  lijden.124  Dosering: 500 mg voor  het  slapengaan. 

Melatonine. Melatonine heeft de controle over je slaap- en waakcycli.  Schermtijd en licht  ’s nachts  verstoren  de melatonineproductie. Ik beveel melatonine  als supplement  aan om je  slaap te verbeteren, jetlag op te heffen, mensen die  in ploegendienst werken te helpen, mitochondria te  herstellen  en de  brein/bodyfunctie  te verbeteren  wanneer die is  aangetast.125  Dosering: 0,3 tot  3 mg  ’s avonds. 

 

Toen ik  net begon mijn diepe slaap bij te houden,  had  ik een gemiddelde van 48  minuten  per nacht. Na het volgen van  dit  protocol haal ik 90  tot 120  minuten per nacht, soms langer, en is mijn mist  verdwenen. Er bestaat  niet zoiets als  te veel diepe slaap.  Vraag maar aan LeBron.  

 

Stap 8: Mediteer, ondersteund door technologie

Meditatie  die door technologie wordt ondersteund,  verbetert lichaamsbewustzijn, cognitieve functie,  aandacht, stemming, psychisch welbevinden en somatische symptomen (hoofdpijn,  pijn, onbehaaglijk gevoel, et cetera).126 Het  kan dan ook handig  zijn om meditatie meer op een game  te laten lijken,  zoals de Muse, een compact elektro-encefalografiesysteem  (EEG), dat om je hoofd gaat als een  hoofdband en als een brein/body-biofeedbackapparaat  werkt door hersengolfinformatie naar een app te sturen op je smartphone  (zie Appendix  B voor meer  informatie).  Dosering:  drie dagen 20 minuten  per  dag (minimaal);  10 minuten per dag zes weken lang (ideaal). 

 

Stap 9: laat  je testen op  toxinen, hormonen en infecties

Toxische  lichaamsbelasting ligt  ten grondslag  aan brein- en  bodydysfunctie. Zie Appendix B voor aanbevolen laboratoria die op  de meest voorkomende toxinen  testen die  breinmist, neurodegeneratie en chronische ontsteking veroorzaken. Ga dan over op  het bijbehorende  protocol om  te ontgiften.  Soms  kunnen lichte  infecties zoals het Epstein-Barr-virus of lyme aan de wortel van  breinmist  liggen,127 dus  consulteer een functioneel arts om uit te zoeken of dat  de  oorzaak van het probleem  is.  Praat  met je arts over  een  eventuele test van de nuchtere  bloedspiegels van je schildklier  (inclusief het schildklierstimulerend hormoon, ofwel TSH, vrij T3 en  vrij T4), oestradiol, progesteron, cortisol, insuline  en glucose. De meeste vrouwen die schildkliermedicatie nodig hebben bij een  TSH>2.0, hebben het  meest  baat bij  een combinatietherapie van T3  met T4, zodat je voldoende T3 naar  je  brein krijgt.128 Als je een probleem hebt met het  gen voor  DIO2, kun  je meer baat hebben  bij een beter op jou afgestemde T3- en T4-combinatietherapie. 

 

 

Tot  slot

 

Door breinmist op te  ruimen, draai je de vroege tekenen van afnemende  cognitieve functies terug en kun je  ernstiger breinproblemen voorkomen.  Smoor het  nú in de  kiem: kleine en zelfs voorbijgaande cognitieve beperkingen lossen  op wanneer je  doelgericht toxinen gaat verwijderen, neuro-ontsteking vermindert en  beschermende factoren toevoegt. Zo  sta je je brein  toe op  zijn  best te  functioneren,  waardoor je geen spijt hoeft te hebben  van  een ondoordachte beslissing  op je werk,  een uitbarsting  met die tiener thuis omdat je je mentaal te moe voelt om je te concentreren, of je maar voor 50  procent aanwezig voelt in je eigen  leven. Bij  Dawn hielp alleen al  het eten van  biologische voeding het glyfosaat uit haar systeem te verwijderen. We voegden probiotische  voedingsmiddelen toe als miso, zuurkool, kimchi en tempeh; we schrapten zuivel en  granen.  Voor elke maaltijd nam  ze  glutamine in, en ze maakte  één keer per dag een functionele  geneeskunde-shake waar prebiotica in  zaten  om haar goede bacteriën te  voeden. Ze begon twee keer per week met 14  tot 16  uur intermittent fasting, en begon met  haar eettijdframe  om 10 uur ’s morgens. Binnen een week waarin  ze het  breinmistprotocol  volgde, loste Dawns  breinmist  op. Ze  verruilde  koffie voor groene  thee en  haar  werk werd  beter.  Ze voelt minder van de haast  van het moderne  leven, alsof  ze aanweziger is  om te zien  hoe elke  dag verloopt. Op  haar laatste afspraak omschreef  Dawn hoe ze nu  met  gemak haar leven  stroomlijnt. Ze  voelt zich  op haar best,  ziet er op haar  best  uit en kan haar  leven aan. Dawn  kreeg niet alleen haar gezondheid terug, maar ze zorgde er  ook  voor  dat haar versnipperde zelfgevoel weer heel werd. 

Verlies geen minuut meer van jouw kostbare leven aan breinmist!
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Hoofdstuk 5

 

Verslaving

 

Bedraad je  obsessieve hersenbanen opnieuw om de innerlijke  chaos te temperen, er meer bij te  zijn en een blijvend vredig  gevoel  te creëren


 

 

‘Van vrouwen wordt vandaag de dag gevraagd dat  ze volledig aanwezig zijn  op een  bepaalde plaats,  en  daarna thuis ook weer volledig aanwezig zijn, zonder voorbeeld van hoe dat moet, of kan. Tenzij  hun ego sterk  genoeg  is om die  twee met elkaar  te verenigen, laat het  een  gat  achter in het  midden en in  dat gat  valt verslavend gedrag.’  Toen ik  deze uitspraak van Christiane Northrup, MD,  jaren geleden hoorde, stond ik abrupt stil. Ik had het gevoel of  ze het specifiek tegen mij had, over iets wat ongehoord, duister en beschamend was – ik voelde me  plotseling  ontmaskerd.  

Sinds ik  deze uitspraak hoorde, heb ik veel  nagedacht  over waar  wij vrouwen  tegenaan lopen als het om  werk  en financiële  druk gaat. We zijn altijd maar  in gevecht met  de tegenstrijdige prioriteiten  van gezin,  kinderen grootbrengen, aandacht voor je echtgenoot,  je ouders op  leeftijd ondersteunen  en als laatste  op de lijst – als  het er  al  op staat – tijd vinden  om ook nog voor jezelf te zorgen.  Er wordt van ons verwacht dat we op ons werk  en  thuis perfect zijn, en  maar weinigen van ons zijn  zo verstandig om de  tegenstrijdigheid daarvan in te  zien of weigeren eraan toe te geven. We gaan  maar  door op de  weg die  we zijn  ingeslagen,  zonder  goede begeleiding, en zitten onze tijd  uit tot aan ons pensioen,  gewapend met weinig goede, of  realistische rolmodellen voor hoe je dit alles in  een allesomvattend, samenhangend geheel  krijgt. 

We hebben niet alleen gebrek  aan een voorbeeld wat betreft  heelheid,  maar de meesten  van  ons ontwikkelen verlangens en verslavingen, zoals  omschreven door dokter  Northrup: shoppen, sociale media, wijn, vakanties, cafeïne, bevestiging door  overmatig veel werken, lichaamsbeweging, cannabis of opiaten.  Dit kunnen allemaal symptomen zijn van ons innerlijke ‘gat’.  Het  overstelpende  van  het dagelijks leven en de uitputtingscycli,  zowel  fysiek  als emotioneel, maken het  vrijwel onmogelijk om de homeostase te  vinden die we nodig hebben. Toch hoeven  de ups en  downs van een druk leven en de worsteling om  een evenwicht te vinden, geen  levenslange veroordeling te zijn; de verlangens, verslavingen en manische  toestanden  zijn niet  simpelweg iets dat ‘nu eenmaal bij  het leven  hoort’. We beschikken over  de wetenschap en de manieren om  het  verloren  evenwicht  in  ons leven weer op te eisen. En  in dit hoofdstuk  loop ik met  je door het  specifieke protocol om  jou te  helpen  deze gedragspatronen te  elimineren  die je  van  je  balans beroven. Jij  gáát je leven weer  terugkrijgen.

Leven in een krankzinnige en veeleisende wereld creëert ‘de pleziervalkuil’, wetenschappelijk bekend als beloningsdeficiëntie-syndroom. Dat is  dus  het ‘gat’  dat  dokter  Northrup beschrijft.1 We  snakken naar de  chemische beloning die door plezier ontstaat, de dopamine-hit.  Noem beloning wat  je  wilt: vrijheid,  ontsnapping, troost,  vrede, loslaten, gelukzaligheid, pijnverlichting. Voor  de meesten  van ons  begint de pleziervalkuil wanneer we  verlichting in de foute  vorm zoeken als we jong zijn en er  geen verstandige volwassene is die een alternatief aanbiedt.  Daarna worden  we ouder. Dan veranderen de  stressfactoren en toxinen van het moderne leven ons in de onwetende en nietsvermoedende saboteurs  van  onze eigen  gezondheid. We blijven hangen in  een zelfvernietigende  sleur, maar gaan  daar  maar mee  door, omdat ontkennen gemakkelijker lijkt dan veranderen. 

We  hebben  betere opties nodig  om homeostase te herstellen,  die  brein en body samenbreien in een voedend geheel. Als jij verlangt  naar homeostase,  maar je voelt  dat je vastzit in een eetpatroon van  verkeerde voeding of dat  je te veel  shopt, komt dat niet  doordat je lui of ongedisciplineerd bent of slechte genen hebt geërfd. Het komt  doordat we van oudsher  ingesteld zijn op de  primitieve  drang, die anno  nu  voor  zelfsabotage zorgt. De sleutel om uit de  pleziervalkuil  te ontsnappen is je kracht terug te eisen  door jouw innerlijke  saboteurs en basale drang te slim  af te  zijn.  

De meeste vrouwen  zijn zich  er niet van bewust  dat  ze vastzitten  in de pleziervalkuil. Ze denken echt dat  verslavingen  andere ongelukkige  mensen raakt, maar hen  niet. Ze geloven dat verslaving een gebrek aan wilskracht  is  of, zoals mij is geleerd bij mijn medische opleiding, ‘puur’ een mentaal gezondheidsprobleem.  Ze hebben geen idee dat mensen net als jij en ik, voorafgaand aan verslaving  door een specifiek  fysiologische aandoening gaan die overprikkeling wordt genoemd. Dit is een staat  van verhoogde fysieke en emotionele spanning, gekenmerkt door angsten, overdreven  schrikrespons, slapeloosheid,  vermoeidheid en uitvergrote persoonlijkheidskenmerken (hint: niet de beste!). Niet  alleen zijn  veel  mensen ervan overtuigd  dat verslaving allemaal in je hoofd zit,  ze  zijn zich evenmin bewust van de laatste ontdekking  dat verslaving  een hoofd- én darmprobleem is. Nogmaals, darm/breinonbalans – specifiek darmdysbiose –  wordt gelinkt  aan verslavend  gedrag als aanvulling op andere brein/bodydisconnecties.  Wanneer  je eindelijk  precies de  brein/bodystaat begrijpt die tot verslavingen  leidt, kun jij omschakelen en de veroorzakers van verslavend gedrag helen,  voor het te  laat  is. 

Verder  merk ik  dat mijn patiënten zich niet realiseren dat hun brein-dopamineactiviteit afwijkend  kan zijn: ofwel te  laag ofwel te hoog, maar beslist in een staat van  veranderd  evenwicht. Dit brengt ze in  gevaar  voor verslavend gedrag  omdat hun brein-body’s homeostase  zoeken  bij  externe bronnen.  Je kunt  dopamine zien als het dat-voelt-goed-dus-graag-nog-maar-een-keertje-neurotransmitter. Dopamine is de ster van het plezier-beloningssysteem in je brein  en de breinchemische stof die betrokken  is bij motivatie, seks, bevrediging en gewoontevorming. Dopamine  staat centraal  in  je reacties op gedragingen die van  nature  dopamine produceren (zoals lichaamsbeweging  en  meditatie)  en bij  stoffen  die  de dopamineproductie stimuleren,  maar  schadelijk kunnen zijn (alcohol, cafeïne,  sigaretten, opiaten, et cetera). Als  jij in een staat van overprikkeling bent,  is er sprake  van een  intern patroon van je  brein-body  die jou ertoe aanzet om op zoek te gaan naar  stoffen van buitenaf om de goed-gevoel-breinreceptoren  te bevredigen, die zich, eh, niet goed  voelen. 

Op een wat grimmiger  niveau; wanneer jij een genetische aanleg hebt voor veranderde dopamine-activiteit in je brein, kan dat leiden tot impulscontroleproblemen, minder motivatie, verslaving en,  wanneer  dopamine-gebaseerde neuronen aftakelen, parkinson.  Aan  de andere kant  is er geen geërfd gen nodig om  een  probleem  met verslavend gedrag  te  hebben, en daarbij komt dat  jij niet vastgeroest  zit aan de genen  die je hebt.

In dit  hoofdstuk richten we ons  op hoe  problemen met de  brein-body  kunnen leiden tot  de pleziervalkuil, overprikkeling, darmdysbiose en problemen met dopamine. Voor de mensen die het wetenschappelijker  willen, bespreek  ik  kort  hoe een veranderde  dopaminebalans  omgaat met  de  pleziercentra van  het brein om impulsieve, obsessieve,  compulsieve en verslavende gedragspatronen te creëren.  Ons  doel is om het biochemische ongemak te beperken dat tot problematisch  gedrag leidt. Dit is een ontbrekend deel van  het verslavings- en herstelmodel. Een holistisch model omvat alles: goede voeding en fysieke,  emotionele en spirituele gezondheid. We pakken de oorzaak aan  van  de  pleziervalkuil door  je  brein-body weer in balans  te krijgen,  zodat  je  eindelijk in staat bent  de lijdenscyclus te beëindigen, de schade te herstellen en  de brein-body  aan  te vullen, je  weer heel te voelen en  uiteindelijk  het leven te leiden zoals dat  voor jou bedoeld  was. Zinvol en betekenisvol.

 

 

Zit jij  vast in de pleziervalkuil?

 

Heb je nu of had je  in de  laatste  6 maanden te maken met een  van de volgende  symptomen of omstandigheden?

 


	Heb je te veel voedingsmiddelen of dranken  geconsumeerd,  die schadelijk voor  je  zijn?



	Heb je last van negatieve effecten op  je  fysieke (waaronder  slaap of  letsel), financiële, mentale of spirituele  gezondheid door een  van de volgende stimuleringsmiddelen:  cafeïne, voeding, sociale  media, alcohol, cannabis, shoppen,  medicatie  of lichaamsbeweging?



	Ben je doorgegaan met het gebruik van een  stof of activiteit, zelfs als je merkte dat het slecht  was  voor je fysieke, mentale of spirituele gezondheid?



	Moest je moeite  doen om  plezier te ervaren?



	Had je moeite je aandacht erbij  te houden of je te concentreren; was je slecht  gemotiveerd of  snel afgeleid?



	Moest je  moeite doen om uit bed te komen  en je lichaam ’s morgens in beweging te krijgen?



	Heb je te maken gehad met stemmingswisselingen? Heb  je je  afstandelijk gevoeld, introverter dan normaal, of had je de neiging je terug te  trekken? Heb je gemerkt dat je last had van aanhoudende  negatieve  gedachten, uitstelgedrag, twijfelen aan  jezelf, woede en/of afkeer?



	Heb  je  een familiegeschiedenis van  verslaving,  zoals alcoholisme, obesitas door  overeten of drugsgebruik bij  je ouders, broers en/of zussen,  grootouders, tantes of ooms?



	Heb je  te maken gehad  met geheugenverlies  of black-outs,  zoals je  niet meer kunnen herinneren wat je gisteren als  lunch hebt gegeten, of wat er gebeurd is  nadat  je een fles wijn had leeggedronken?



	Heb je dagelijks een geest-veranderende drug gebruikt,  zoals  cafeïne, suiker, cannabis  (vooral sinds het  legaal is)  of alcohol?



	Heb  je gefaald  bij je taken thuis,  op je werk  of op school, zoals je  ziekmelden of slecht presteren vanwege gebruik  van een van de stimulerende middelen?



	Heb je veel  tijd  besteed aan activiteiten  om de stimulerende  middelen van  jouw  keuze te krijgen, zoals denken aan eten en plannen hoe je  dat kunt krijgen? Of  waar je je volgende recept of meer wijn,  een nieuwe  tas,  of  sieraden kunt halen?



	Heb je een geest-veranderende drug gebruikt, zoals alcohol, Xanax of cannabis, terwijl het gevaarlijk was,  bijvoorbeeld  tijdens het  autorijden?



	Heb je te maken gehad  met  sociale  of relatieproblemen,  waaronder  gevechten  of een ander soort conflict door het  effect van een stimulerend middel,  maar  blijf je het desondanks gebruiken? Hebben familie en vrienden hun bezorgdheid uitgesproken?



	Gebruik je meer van je stof of  stimulerend middel (voedsel, uitgeven,  lichaamsbeweging,  sociale  media,  alcohol, pillen, andere soorten (vr)eetbuien, et cetera) dan je van plan was? Wilde je wel minderen of ben  je er niet in  geslaagd om je gebruik te  minderen?



	Heb je te maken gehad met  krachtige verlangens of  behoeftes  om  je  stof of stimulerend  middel te gebruiken? Moet  je  steeds grotere hoeveelheden  gebruiken of nog meer doen om het  gewenste effect te bereiken?



	Heb je moeite om een  gedraging te stoppen als je eenmaal begint, zoals wijn drinken of je sociale  media checken voor je naar  bed gaat?





 

INTERPRETATIE

 

Als je  op 5 of meer vragen  ja hebt  geantwoord,  zou je een probleem kunnen hebben met  de pleziervalkuil (met andere woorden het beloningsdeficiëntie-syndroom). Zeven  of meer, en het  is zeer waarschijnlijk dat  je een probleem hebt. Hoewel de  symptomen van beloningsdeficiëntie en veranderde dopamine-activiteit een overlap hebben met andere onevenwichtige  breinchemicaliën, ga jij je  beter voelen  als je  het volledige basisprotocol in dit hoofdstuk volgt. 

 

 

Vrouw aan de boemel

 

Marni loopt  leeg op hoog niveau. Daar  bedoel ik mee dat ze  een ongemakkelijk, razendsnel kolken  ervaart van  haar  zenuwstelsel in rust. Ze woont alleen in  Mill Valley, Californië, een rijke buurt in de Bay Area. Ze  is  41, rechtshandig, rechtlijnig, detail-georiënteerd, logisch denkend, ambitieus, heeft een enorme drive en is succesvol.  Ze is altijd buitengewoon goed met cijfers en wiskunde geweest,  wat betekent dat  ze waarschijnlijk een  dominante linkerhersenhelft heeft.  Ze werkt als  investeringsbankier en  heeft een stressvolle baan. Ze  draagt heel veel spanning met  zich mee, zowel in haar  geest als in haar lichaam,  en neemt  wekelijks een massage  om daarvan af te komen. 

Wanneer ze thuiskomt na haar  lange werkdag,  vindt Marni het  heerlijk  om zich met  een  glas wijn te  ontspannen. Toch  zorgt die wijn ervoor dat ze ’s nachts transpireert en slecht slaapt, dus  toen ze 40 werd, besloot ze alleen  nog in de weekends  te drinken, waarvan ze  dacht  dat dit  een simpele  verandering zou zijn.  De  laatste tijd drinkt ze  echter toch  weer  op  andere dagen – haar werk is zo veeleisend dat ze de ontspanning  nodig heeft. Wat begon als een  voorzichtige  interesse in een drankje, voelt inmiddels  meer als een  overweldigend verlangen. 

‘Ik drink  elke avond  een fles wijn. Wijn  is toch  goed  voor je?’ vraagt  ze.  Misschien voor sommige  mensen, omdat wijn in  matige hoeveelheden het risico op  hart- en  vaatziekten  vermindert,  maar niet  per se voor Marni  als  het  haar berooft  van haar  slaapkwaliteit en ook nog voor een kater zorgt. Dit zijn  duidelijke tekenen van  schade  aan de brein/leverconnectie. Achter de schermen doodt alcohol niet alleen hersen- en levercellen, maar heeft ook  een verwoestend  effect op  het microbioom. Alcohol  kan vernietigend zijn voor een  sterke, zelfverzekerde en  zelfbewuste vrouw wanneer het spul slaaptekort en schade  aan het brein  veroorzaakt. (Je weet  het vast nog wel: de  bloedbreinbarrière wordt dunner als je  ouder wordt, dus  treffen toxinen als alcohol je ook harder.) In hoofdstuk 2  hebben we alcohol  aangewezen als  neurotoxine, maar alcohol is  ook een kankerverwekkende stof die het  risico op borstkanker  bij  vrouwen verhoogt,  zelfs bij een bescheiden  hoeveelheid  van drie glazen per week.2 

Marni  doet aan lichaamsbeweging  om  stoom  af te  blazen: barre-klas  zes dagen in  de week, in  de weekenden  hardlopen en spinningsessies zo  vaak als ze maar kan. Ze  probeert  nu te  genezen van  een stressfractuur  die door  hardlopen  is ontstaan, maar ze wil het niet  langzamer  aan doen.  ‘Het is verslavend’,  vertelt ze me,  ‘en ik voel me daarna  zó goed,  bijna een mens.’ Behalve  dan wat betreft de  pijn  in haar voet.

Ze  eet elke dag een reep  chocolade.3 Het  begon als een enkel stukje om zichzelf ’s middags wat  op te peppen,  maar  langzaamaan ontwikkelde  ze de gewoonte om  de  hele reep  maar op te eten. ‘Vraag me niet dat  op  te  geven. Ik kan niet  leven zonder mijn chocolade. Het is het enige koolhydraat die  ik  mezelf toesta. Ik doe aan  lichaamsbeweging, zodat ik kan eten wat  ik wil.’

Ik voelde dat er een patroon aanwezig  was,  dus  vroeg ik haar of ze  bij tv-kijken aan binge-watchen deed.  Helemaal raak.  Ze wilde het niet toegeven, maar ze heeft het afgelopen jaar  alle seizoenen van ongeveer 20 langlopende series  gekeken,  meestal drie afleveringen per avond, terwijl ze  wist dat ze moest  slapen. Toen ik haar vroeg  naar  haar  spirituele  gewoontes, keek ze me met  grote ogen aan, zo van: ‘Ben  je  nu helemaal?’

‘Bedoel je meditatie  of  yoga?  Absoluut niet.  Ik kan niet stilzitten Ik voel me als een  alien omgeven door hippies. Ik snap het ook niet. Als ik  alleen  maar  denk  aan een yogaklas wil ik al iemand wurgen.’

Marni’s  leeglopen op hoog niveau is een  teken van  overprikkeling. Haar  go-go-go  werkleven trekt haar uit evenwicht, waardoor er een  lifestyle wordt gecreëerd die sterk gecomprimeerd is  en ergens in  haar brein-body een  lijn overschrijdt: vraag overtreft aanbod. Wijn, chocolade, en lichaamsbeweging zijn haar enige mechanismen om ermee om  te  gaan. Wanneer de  brein-body  zich in een staat van  overprikkeling  bevindt, snakt hij naar een  tranquillizer als  eis voor  homeostase. De meeste mensen grijpen dan  naar alcohol, marihuana,  benzodiazepinen zoals Xanax en opiaten  – en  in eerste instantie werken die ook …  tot ze dat  niet meer doen. Wanneer de  gestreste  brein-body deze tranquillizers niet langer  op een  gezonde  manier kan verwerken,  komen ze als  een boemerang  terug, leiden tot overprikkeling en  veroorzaken schade aan de brein-body in  de vorm van een hogere cortisolbelasting,  lekkende darmen, lekkend brein, reactieve  hypoglycemie (bloedsuiker-crashes), vetopslag, ontsteking, breinmist, black-outs  en  kanker. 

Marni beweert dat haar lever altijd prima in  orde bleek,  wanneer ze die jaarlijks door andere artsen liet testen, maar  ik  ben het daar niet mee  eens: ze ziet er  ontstoken en opgeblazen  uit, ze klemt haar  tanden op  elkaar en ze is enorm gestrest. Goed, haar bloedtesten toonden aan dat haar leverenzymen verhoogd zijn, een teken  van toxiciteit  die we in hoofdstuk  2 hebben behandeld. Haar nuchtere cortisol, het belangrijkste stresshormoon, is te  hoog, omdat alcohol je  cortisol laat  stijgen. Wat je nu juist van alcohol  hoopt te krijgen – ontspanning en  een  lager  cortisol – is dus  een leugen.

Marni kan net zo  goed wel als niet in  de  categorie  alcoholist  vallen of  aangemerkt  worden als een ander  soort verslaafde, maar  ze heeft  wel verspreide verslaving, verslavingsgedrag dat over meerdere  stimulerende middelen is verspreid –  alcohol, lichaamsbeweging, en chocolade.  Er is geen sprake van arrestaties  vanwege rijden  onder invloed of black-outs, maar  ze is wel  verslaafd aan  legale stoffen,  en aan welke  varieert in de  loop van de week. Ze  zoekt buiten zichzelf naar chemische voldoening om  ongemakkelijke gevoelens te verzachten. Ze legt zichzelf op  bepaalde  dagen beperkingen op, maar laat zich  op  andere dagen met lichaamsbeweging  en  binges flink gaan. Het gaat er niet om hoeveel  of hoe vaak  ze drinkt, maar meer om wat er bij haar  vanbinnen gebeurt. Haar  hele zelf  krimpt en  ze  blijft maar uitzoeken hoe ze  alcohol, overmatige lichaamsbeweging  en chocolade in haar leven  kan  inpassen. Belet haar verspreide  verslaving haar zich geweldig te voelen? Ja. Stil legt Marni het, nogal  profetisch, uit: ‘Iets of iemand heeft de touwtjes in handen,  maar dat  ben ik zelf niet.’

Je kunt leven zoals  Marni of op een  andere manier, maar ik wil je vriendelijk vragen: ben jij  in  een staat  van overprikkeling? Heb  jij de grens overschreden  naar een  verhoogde stresstoestand en zoek je  verlichting? Waar  grijp jij naar  om te kalmeren? Verslaafd  of niet,  Marni maakt zich  zorgen en zoekt op  dit moment  hulp. Ik  hoop dat dat ook  voor jou  geldt. 

 

 

Verslaafd raken

 

De meeste mensen die aan verslaving  denken, zien iemand voor zich  die op straat  leeft en duidelijke sporen  van heroïnegebruik  vertoont of iemand met een fles drank  in de hand.  Het  kan eventueel  ook  de  hoog-functionerende professional met een alcoholmisbruik-stoornis  zijn. De  waarheid  is  echter dat veel vrouwen, ikzelf  ook, verslavende neigingen hebben. Zelfs als je je niet  vereenzelvigt  met het etiket probleemdrinker  of drugs- of medicijnmisbruiker, is  het belangrijk dat je alert bent op de eerste  tekenen van overprikkeling en de tijdelijke fix die daarbij  hoort:  verspreide verslaving. Je zou net als  ik door  genetische  oorzaken onvoldoende dopamine  aan kunnen maken, je kunt lage dopaminereceptoren hebben wat sociaal isolement veroorzaakt of  je hebt  te  maken  met  dopamineresistentie. Net  als insulineresistentie, ontstaat dopamineresistentie door het gevoelloos  worden  van je beloningsbanen  voor  dopamine, waardoor je  cellen er niet  op de  juiste manier  gebruik  van kunnen maken  en uiteindelijk je  dopaminesysteem in de war  raakt. 

Verslaving wordt klinisch gedefinieerd als  obsessief verwikkeld zijn in  een  gewoonte, ondanks  de negatieve consequenties. In het geval  van Marni zijn de  consequenties merkbaar als afbrokkelende slaap door alcohol, letsel door te veel  lichaamsbeweging  en leverschade. Ik  zie  deze symptomen zeer regelmatig in mijn  praktijk  en vraag mij vaak af wat  er toch  fout gaat  bij ons vrouwen dat we zoveel  vlakken van ons  zijn gevoelloos moeten maken.  Vrouwen vertellen me op fluistertoon, achter de gesloten  deuren van mijn praktijk,  dat een glas wijn  het moederen gemakkelijker maakt (‘Mammiesap’) of dat ze zich geen leven kunnen voorstellen  zonder elke avond een joint te roken. Dit is overprikkeling en een noodkreet om balans. Je moet  in een  overprikkelingsstaat zijn om  een  dwangmatige gewoonte te ontwikkelen  als  reactie op  een  dopaminebeloning die je  door een  substantie of  stimulerend middel  krijgt.4 En tenzij je andere manieren  aanleert om hier mee om te gaan, zoals die in het protocol staan, kan  het jou ook overkomen.

Overprikkeling  is  een vorm van  linkerhersenhelft-dominantie, en dopamine gaat over de  linkerkant van  het brein bij  linkerhersenhelft-dominante  mensen – je weet nog wel dat de linkerhersenhelft de neiging heeft  om over kritisch,  deductief  en analytisch  denken  te regeren. De rechterhersenhelft ondersteunt daarentegen intuïtief en creatief  denken en het lezen en uiten van emoties. Uiteindelijk  is het doel van heelheid dat de twee kanten van het  brein  in balans zijn, zodat beide helften  samenwerken  en met dopamine  in homeostase. 

Wanneer  dopaminespiegels veranderen, kun je  je moe  voelen, humeurig,  apathisch,  niet  gefocust, afgeleid  en ongecoördineerd, alsof leren  en je dingen herinneren niet meer zo  gemakkelijk gaat als  anders. Serotonine, die over de rechterkant van het brein  heerst, staat  centraal bij  de regulering  van humeur,  slaap en eetlust, hoewel het mechanisme voor deze beide neurotransmitters veel en veel complexer  is dan  men  altijd  heeft gedacht. Toch kunnen we de manier waarop deze neurotransmitters in het  brein op elkaar inwerken  veranderen – we kunnen het  communicatiesysteem  en  de balans tussen de linker- en rechterhersenhelft  verbeteren als methode  om met veelvoorkomende problemen van verslaving, onrustgevoelens en depressie om te gaan (hoofdstuk 6 en 7). 

Je linker- en  rechterhersenhelft  zijn met elkaar  verbonden via de corpus callosum (hersenbalk). Het brein verandert continu,  stelt  bij en stuurt informatie tussen de hersenhelften heen en  weer – de  schoonheid en het resultaat van kneedbaarheid. Voor mijn hersenschudding  was  ik meer van  de ‘linkerhersenhelft’: rechtlijnig,  gefocust op het  hóé en niet op  het  waaróm, analytisch, detail- en feitengeoriënteerd,  keek meer naar de  delen  dan naar het geheel  en was uiterst gedreven. Door de hersenschudding  heb  ik  waarschijnlijk  mijn linkerhersenhelft getraumatiseerd en  gedeactiveerd. Ik werd creatiever,  emotioneler, gevoeliger,  liefdevoller en gefocust  op het totaalbeeld. Drugs  hebben  de neiging om de linkerhersenhelft prikkelen.5 Mensen met een gebruikersprobleem laten een verhoogde activering  van de linkerhersenhelft zien als reactie op onmiddellijke  beloning. Dit suggereert een beloningsvertekening  in  de linkerhersenhelft.6

 

 

De  pleziervalkuil van méér

 

Ik  las eens  een interview met de  actrice Emily Blunt, nadat  ze een alcoholiste  in  een New  Yorkse  buitenwijk  had gespeeld: ‘Ik  heb helemaal  geen verslavingspersoonlijkheid, daardoor  leek het  alsof ik in de huid van iemand anders was gekropen,’ vertelde ze.7 Ik moest  even in mijn ogen wrijven. Ik was verbaasd dat ze  de  verslavingspersoonlijkheid als zo  vreemd ervoer.  Ik  begon  in te zien  dat verslaving heel wat vaker voorkomt dan we  ons  realiseren en dat het ellende voor je brein-body betekent,  wanneer dat doorgaat zonder dat  het wordt aangepakt. We  moeten  het opnieuw omschrijven als een brein/bodydisconnectie en niet als een moreel falen.

Welnu, je zou kunnen denken dat  je bij de 63  procent van de mensen hoort zonder de  kwalificatie drugsverslaving of die geen risico  op verslaving  loopt, maar ik  wil  dat je  nu  even pas  op  de  plaats maakt. Verslaving is breder  en complexer dan  de  beperkte definitie waar jij aan denkt;  iemand  met  een  alcohol- of substantiemisbruikprobleem. In de wat subtielere gevallen kunnen  de  bijbehorende problemen als impulsiviteit, dwangmatigheid  en  obsessie  voortkomen vanuit dezelfde  hersenbanen  als  de erkende verslavingen. Ik wil  voorstellen  om verslaving te  zien als het probleem  van  méér willen. Het  is een  dopamine-afhankelijkheidsprobleem – de neurotransmitter  die verklaart: ‘Dat  was nog eens  geweldig! Ik wil méér!’

Ik ken maar heel weinig vrouwen die niet geobsedeerd zijn door, dwangmatig over  of verslaafd  aan bepaald gedrag  of substanties, sommige  niet alleen sociaal acceptabel,  maar zelfs cultureel bepaald. Misschien  ben  je geobsedeerd over  de hoeveelheid tijd die  je dagelijks aan lichaamsbeweging besteedt of met  je koffie-  of suikerfix.  Misschien  lijd je aan orthorexie, een óngezonde fixatie op gezónde voeding. Hoewel we het nu hebben over het onderwerp  ‘positieve  verslaving’, is  een  ander voorbeeld ultra-marathonlopen,  met afstanden van 85 tot  165 kilometer aan een stuk per  dag. Deze hebben ook  verslavende effecten;  ze  produceren  dopamine en  beschadigen de  brein-body  door  hem rust en herstel  van stress te onthouden.  

Misschien voel je  je  meer aangesproken door een ander  etiket: martelaar, regelaar, perfectionist.  Mogelijk is de weegschaal jouw hogere macht  geworden  – de scheidsrechter die jouw waarde  bepaalt – in  plaats van  waar  hij voor gemaakt is, namelijk  fysieke veranderingen in  cijfers  laten zien. Zelf heb ik jarenlang mijn weegschaal gebruikt als  meetinstrument  voor  mijn  wilskracht,  gewoontes en moreel gehalte,  tot dat een obsessief  probleem werd.

Ik  interpreteer de  term verslaving als aanduiding voor de ongezonde motivatie of hunkering achter het  gedrag, een holle kern  waar we alle foute  dingen in gieten. Bij mij is het  verlangen naar  ‘meer’ specifiek  van toepassing op  bepaalde voedingsmiddelen  en werk. Bij  anderen gaat het om  alcohol, shoppen, opiaten (zoals methadon, Oxycontin, fentanyl), koolhydraten, schoenen, pilates, persoonlijke ontwikkeling, technologie, Botox, druk bezig zijn en  zelfs  liefde  en  seks.  Ik denk dat verslaving voortkomt  uit een spectrum van slecht aangepast verlangen naar meer  van iets  om  het  gebrek aan iets anders te  compenseren. Vaak iets  wat diep verborgen zit. Ik zie het nu afwisselend  als innerlijke leegte, de pleziervalkuil, het  beloningstekort.  Soms voelt het als opdringerigheid  of  het ontlopen  van  angst.  

Bij het overgrote deel van mijn patiënten,  misschien  wel bij  90 procent,  wordt dit afwezige kerngevoel  onderdrukt.  In plaats daarvan voel  je gewoon de ‘aandrijving’, de grote leegte, het stressvolle kolken van het  moderne leven. 

De beloftes van moderne medicatie  sussen ons op vele manieren en  geven  een vals gevoel van zekerheid over onze eigen  gezondheid, maar beroven ons  juist  van onze  eigen kracht op het  gebied van  eet- en  lifestylekeuzes.  En dat zijn de fundamenten van echte gezondheid  en heelheid. Ik  wil graag dat  je door die muur  van ontkenning breekt, omdat jouw huidige en  toekomstige  gezondheid op  het spel staan. Naar mijn  mening staat  deze innerlijke leegte aan  de basis van  elke foute beslissing  die je  neemt: dat glas wijn terwijl  je weet dat  je daar  ’s morgens de  prijs voor  betaalt, het extra  stuk chocoladetaart,  de vakantie die je je niet  kunt veroorloven, het rollen met  je  ogen wanneer je partner iets belangrijks met je  wil bespreken. Het zou wel  eens de  belangrijkste  factor kunnen zijn die jouw gezondheid  bepaalt  – dieper, fundamenteler, en beangstigender dan je darmbacteriën, hormoonspiegels of  je  genen. Het  kan  zelfs de  onzichtbare  hand zijn die de controle heeft over jouw microben, hormonen en genen  en over de manier waarop ze tegen jouw  brein-body  praten.

Ongeacht wat jij de oorzaak, of mogelijke oorzaak, van jouw pleziervalkuil noemt, er  moet altijd  een prijs worden  betaald  als  je erin valt. De vruchten  van dit soort motivatie kunnen academische,  atletische of financiële successen omvatten,  maar niet een vredig gevoel. De symptomen kunnen vaag  zijn: uitputting,  streefgedrag, geheimen hebben, je anders voordoen dan je bent, je voortdurend onzeker voelen over jezelf (of juist zijn neefje: extreme onafhankelijkheid en arrogantie), een negatief gedachtenpatroon of een obsessie met cijfers (bankrekening, aandelen,  gewicht). 

Het probleem begint met een  symptoom (‘Ik heb net  zeven koekjes gegeten’), dat uiteindelijk zelf  een  ziekte wordt (‘Ik ga me elke  dag te buiten  aan snoep, waarna ik me schuldig voel, dus  zorg ik dat  ik  moet  overgeven’). Als we  in  de overprikkelingsstand staan,  willen we  aan het eind van  de  dag  aan  ons leven  ontsnappen, meestal omdat we last hebben van pijn, schuldgevoel of angst. Maar de  onderliggende  oorzaak van een verhoogde stress-staat is  niet zo duidelijk. De meeste vrouwen weten niet wanneer ze  zich in een staat van overprikkeling bevinden, en  de meeste artsen  zien  dat ook niet. En vervolgens  versterkt ons zelfgekozen gedrag zichzelf. We  komen  vast  te zitten en zonder hulp genezen we niet. Onze body’s gaan verder achteruit. We voelen wel dat er iets niet goed zit, maar we  zijn  ons er niet  van bewust dat we in feite  onszelf beschadigen en  al helemaal niet ook onze  brein/bodyconnectie.

Uiteindelijk  doet het  etiket er minder toe dan het concept  dat vrouwen wellicht gevoeliger zijn voor impulsiviteit, obsessie,  dwangneurose en  verslaving.  Het gaat er meer om dat de  brein-body  zich misdraagt als  gevolg van  de gen/omgevingsinteracties, familieachtergrond en persoonlijkheid. Wat  er zich  achter de gordijnen van jouw schedel afspeelt, is een versterking  van  onaangepaste neurale banen. 
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Ruthie, een  van mijn patiënten met een beloningstekort-syndroom, had een overeetstoornis  en worstelde met opstandige gevoelens: ik weet  wat  ik moet doen voor  mezelf, maar  ik doe het gewoon niet. Er is geen hoop dat ik dit  probleem ooit kan  tackelen,  dus kan ik het er maar beter van nemen.  Gelukkig is  ze  nu op haar 52ste hersteld nadat ze  het  Brein Body  Dieet  heeft gevolgd.  En ik heb geleerd hoe  ik om mijn eigen genetische geneigdheid  tot dopamineproblemen,  beloningstekort en verlangen naar méér heen kan werken. Ook jij  kunt dat,  zelfs  als je dopamine uit balans is  of slecht  functioneert, zodat jij  vrij  bent van probleemgedrag dat schadelijk voor je is. 

Als je je niet bewust bent van verslavingspatronen in  je brein,  zou je zonder het te weten een neurologisch pad van ongezonde gewoontes kunnen graven, wat  leidt tot een lui, ongevoelig brein  dat openstaat voor toekomstige pijn.  Aan de andere  kant, wanneer jij verslavingspaden opnieuw bedraadt, veert je brein weer terug in zijn  volledige neuroplastische  glorie en functioneert het beter  dan ooit tevoren. Dit bewustzijnsproces begint door  te gaan kijken  wanneer je in  een overprikkelingstoestand bent.  Kijk  op pagina 243 en vink de  symptomen  af die  je de  meeste dagen van de week  ervaart.

Overprikkeling is een onevenwichtige staat waar de ‘cats’ bij  betroken zijn, oftewel catecholaminen (epinefrine, noradrenaline,  en dopamine, hun transporters en hun receptorensystemen).8  Dit gebrek aan homeostase met dopamine en aanverwante breinmodulatoren, is slechts één voorbeeld van een situatie die een brein/bodyfaalstaat kan veroorzaken, zoals  verslaving.  Er spelen beslist biologische, sociale  en omgevingsfactoren mee, maar terwijl  wetenschappers (zoals  ik) proberen  te begrijpen waarom  dit gebeurt,  ervaren vrouwen een snellere progressie  van hun verslaving. Die  gaat  van incidenteel en matig  gebruik naar problematisch gebruik. Ze  krijgen met een ernstiger  ontwenningsreactie  te  maken bij onthouding en ze zijn kwetsbaarder  dan mannen voor een  slecht behandelingsresultaat  .9 

Maak de  toets  eerlijk  om te zien of je de neiging hebt om  overprikkeld  te raken. Het is  een gebrekkige  psychologische  setting die tot de  plezierval leidt en tot verslavingsgedrag kan  leiden. Als ik  even mijn  neurowetenschappelijke pet op zet,  kun je  verslaving  zien  als afwij-

 


 

OVERPRIKKELING

 

Overprikkeling is  een stresstoestand van verhoogde biologische  en psychologische spanning.10

Onder de tekenen vallen:


	geagiteerd zijn



	woede en woedeuitbarstingen  hebben



	angst en/of paniek voelen



	snel bang of geschrokken zijn



	moeite hebben je te concentreren



	vecht-vlucht-bevriesreacties ervaren



	je overgevoelig voelen of het tegenovergestelde, verdoofd



	gevoelens van schuld of  schaamte  hebben



	 herbelevingen krijgen



	gastro-intestinale symptomen als diarree, constipatie  of prikkelbare darm hebben



	je  geïrriteerdheid voelen



	slapeloosheid ervaren



	lagere pijndrempel (waardoor  je een sterkere  emotionele of  fysieke pijn  voelt)



	zelfdestructief gedrag vertonen (zoals te hard rijden, of te veel drinken)

 









 

kend dopamine  die  in het breinbeloningscentrum  schiet, de nucleus  accumbens, die geprikkeld wordt als  je beloning zoekt.  Dopamine triggert beloning,  maar  vervolgens  creëren je opiaatreceptoren plezier,  oftewel de  verslaving.11  Wanneer  je het verlangen  negeert (naar suiker, alcohol, je  mobiel, en dat soort  dingen)  dalen  de dopaminereceptoren  in je  nucleus accumbens plotsklaps, zoals wanneer een gebruiker ineens ophoudt met drugs.  Maar  wanneer je een terugval  krijgt, schiet de werking van  dopamine,  serotonine en  noradrenaline  recht omhoog.12  Dus moeten we om deze foute  psychologische setting die  het verlangen sterker maakt heen werken,  door de homeostase te  herstellen. Waarbij we  het extreme van overprikkeling  moeten vermijden. 

Herstel en genezing zíjn mogelijk. Het is niet eenvoudig een  geval van  een  gezondheidscoach bezoeken of  even  een appje kopen om de genezing  vóór ons te doen; we kiezen bewust voor elk  moment dat we ons leven  op een bepaalde manier leven. Die keuze  komt overeen  met onze hoogste waarden.  Het  is een  taak vanbinnenuit, waarbij je je focust op het resetten van je dopamine  door specifieke  strategieën  van lifestyle-geneeskunde, waaronder voeding, supplementen en  dagelijkse oefeningen. Het gaat erom  dat je je  dopaminespiegels op een  eenvoudige  manier kunt veranderen door wat je wel en niet eet, drinkt en toevoegt,  en hoe  je bewust  denkt en beweegt.

In  het protocol bespreken we  wat  je  moet doen  als  je dopaminecommunicatie de verkeerde kant uitgaat. Je  leert hoe  je de  dopamine- en serotoninegestuurde commando’s herroept, zodat  je herstelt van probleemgedrag en aangepaste veranderingen voor de lange termijn  in je  brein creëert. Je leert  hoe  je  je rechterhersenhelft (de zetel van  intuïtie, creativiteit  en geluk)  activeert en  de dopaminebalans herstelt. 

 

 

De wetenschap van plezier,  beloning en  verslaafd raken

 

Zoals een journalist van de  New York Times het verwoordde:  als serotonine de It-neurotransmitter van de jaren 90 was, dan is dopamine de It-neurotransmitter van nu.13 Dopamine hielp  onze voorouders te overleven door  voor een  energiekick te zorgen wanneer zich een  nieuwe en  aangename  ervaring  voordeed. Het zorgt  ervoor  dat we ons vitaal en enthousiast voelen. In de  loop der tijd hebben  de dopaminecircuits zich ontwikkeld om een  ping te geven als reactie  op veel andere dingen: de laatste iPhone, de onvoorspelbare rollercoaster van de aandelenmarkt, suiker, cocaïne –  allemaal zorgen ze voor een  dopaminerush die voor bepaalde mensen verslavend kan worden.  Er bestaat een theorie dat als je zelf onvoldoende van de  goed-gevoel-breinchemicaliën  zoals  dopamine aanmaakt, je  een onbewust patroon ontwikkelt  om naar stoffen te zoeken die bij deze receptoren passen, zoals een sleutel in een slot die de deur naar  plezier opent. Mensen met  verslavingsneigingen, door dopamineonbalans, darmdysbiose, ontsteking,  genetica of dit allemaal, kunnen niet  ‘gewoon  stoppen’. Het  is niet zo  eenvoudig om opnieuw  homeostase te  creëren; er  bestaat  een brein/bodykloof  die moet worden aangepakt. Het probleem zit hem  niet in  wilskracht; het probleem is een brein-body die in  de war is.


	Dopamine heeft honderden  taken in  je lichaam, waaronder  je  focus, leervermogen,  geheugen, slaap, bewegingscontrole en stemming (in samenwerking  met serotonine) op te  peppen. Desalniettemin is de volledige kennis over de functies van dopamine  een werk in uitvoering. Dit  weten we over dopamine:14



	Dopamine  staat centraal bij de  motivering  om kortetermijn- en langetermijndoelen af te  maken.



	Wanneer je iets afmaakt waar  je  mee  bezig bent of wanneer je behoeftes lijken te worden vervuld, komt er dopamine vrij in de nucleus  accumbens. 



	Onder de hormonen van  het complete beloningscircuit vallen niet alleen  dopamine, maar ook  serotonine, glutamaat,  γ-aminoboterzuur  (GABA), endorfinen en  andere. Buiten de nucleus accumbens zit het  beloningssysteem nog op andere plekken in het brein: de amygdala,  hippocampus,  mediale prefrontale  cortexregio’s en  het ventrale tegmentale gebied. 



	In het algemeen  versterken bepaalde drugs die de dopaminespiegels  laten stijgen, de  totale functie van het  beloningscircuit in  het  brein. Zo zorgen  ze  voor  de ‘high’ die drugsgebruikers zoeken. Uiteindelijk kunnen beloningsstimulerende middelen het  beloningssysteem omvormen om verslaving bij  kwetsbare mensen te veroorzaken, zoals ik.15 



	Bij bepaalde mensen  is een lage dopamine-activiteit genetisch  geprogrammeerd; zij lopen het risico op het beloningstekortsyndroom  en/of dopamineresistentie. 



	Gezonde mensen met  lage spiegels dopaminereceptoren in het striatum  van  het brein hebben  de neiging zich afzijdig  en afstandelijk te voelen. Aan de andere kant kunnen  hoge spiegels  dopaminereceptoren je extroverter maken en  je het gevoel geven dat je sociaal gesteund wordt.16





 

DE DRIEHOEKSVERHOUDING: DARMEN, BREIN EN MICROBIOTA

 

We hebben verslaving  lange tijd uitsluitend als een mentaal gezondheidsprobleem gezien, maar  toenemend wordt  erkend  dat er ook  fysiologische componenten meespelen. Er is groeiend wetenschappelijk bewijs  dat de microbiota in je darmen  een rol bij je mentale gezondheid spelen, waaronder verslaving:


	Darmbacteriën beïnvloeden  via de darm-breinas  de breinfunctie en eetlust  die aan de wortel van voedselverslaving, eetstoornissen, alcoholisme en misbruik van  andere  stoffen liggen.17



	Ongeveer  40 procent van de mensen met een alcoholmisbruikstoornis heeft  een verhoogde darmdoorlaatbaarheid, dysbiose of  veranderde metabolomica (veranderingen in het microbiële metabolisme)  in hun ontlasting.18



	Dysbiose komt  overeen met  de verlangens,  depressie en onrust die  geassocieerd worden met alcoholmisbruik, hoewel het  nog niet duidelijk  is of de verstoorde  darmecologie  een oorzaak  of een gevolg van drinken  is.19



	Dierstudies laten  een  link zien tussen darmflora en cocaïnemisbruik.20





 

Als we verder  kijken, dan  is het darmecosysteem niet  alleen betrokken bij het ontstaan  van verslaving, maar ook bij andere  problemen als  veranderde fysiologie, gedachten en sociaal functioneren. Verslaving zit dus niet alleen in  je hoofd. Het  zit in het hoofd én  in de darmen,  wat betekent dat het genezen van de brein/bodyconnectie essentieel is om verslaving  te genezen. We moeten de populatie, diversiteit en functie van  je microbiota aanpakken  als onderdeel van de  behandeling van de gehele persoon met  verslaving. Om specifiek te zijn; er zijn bacteriën die in verband staan  met  eetgedrag.  Zo geven Prevotella de voorkeur aan koolhydraten, terwijl  Bacteroïden  liever eiwit en dierlijk vet  willen.21 Op dezelfde manier reguleert de  diversiteit van  bacteriën in je darmen ook de voedselinname  van gastorganismen.22

Jouw risico op verslaving  staat in verband met stress – dat  wil zeggen, met  een  stressreactiesysteem (hypothalamus-hypofyse-bijnieras  of HHB-as) dat in  de war  is geraakt. Stress kan tot  verstoord eetgedrag  en substantiemisbruik leiden bij kwetsbare  mensen, afhankelijk van hun genetica en  misschien microbiota.23 De darmmicrobiota is betrokken bij de normale en de afwijkende HHB-functie, en het effect werkt  aan  twee kanten:24 bacteriën produceren  namelijk neurotransmitters. Zo produceert Bifidibacterium GABA, dat angsten  kan moduleren,25 en scheidt  Enterococcus serotonine uit, dat  de stemming kan moduleren.  LPS  verhoogt de activiteit van de  HHB.26

Kortom, je darmflora  kan je geest veranderen.  Darmbacteriën kunnen je vertellen wat je  hoeveel en hoe vaak  moet eten en drinken en wat niet. Ze kunnen er  ook voor  zorgen  dat  je ontvankelijker  wordt om  verslaafd  te raken aan bepaalde  voedingsmiddelen en dranken, en dat je niet meer goed  met  stress kunt omgaan via verscheidene banen, waaronder de HHB.  De oplossing ligt  in het  moduleren van  je microbioom met behulp  van het Brein Body Dieet-protocol,  waardoor  jij meer keuze hebt in deze  aangelegenheden.  

 

WAAROM JE  BREIN LIEVER  ALCOHOL HEEFT DAN  BOERENKOOL

 

Ik  schreef al  eerder dat triggers, zoals het eten van suiker, de nucleus accumbens  prikkelen. Je  brein legt deze ervaring  vast als ‘iets goeds’,  of  het dat nu is of niet,  en vertelt je  body om dat  weer te doen:  meer is beter.  Normaal gesproken is ‘iets  goeds’ een  actie die overleving of voortplanting versterkt, maar je  brein kan door stimulerende middelen heel  eenvoudig voor  de gek worden gehouden. Stimulerende middelen  (zoals drugs en gokken) snijden  onze  biologie  af en overspoelen  de nucleus accumbens met dopamine, zelfs als  ze geen  overleving of  voortplanting tot doel  hebben en  zelfs  schadelijk voor je brein  en body  kunnen  zijn. Wanneer je  intens  plezier beleeft, slaat de hippocampus de herinnering op en  begint  de  amygdala de  omgeving  af te scannen  om te zien of er  een kans bestaat om je weer zo  goed te voelen. 

In de loop der  tijd, na herhaaldelijke dopaminepieken,  maken de  dopaminereceptoren een pas  op de plaats, waardoor alles minder belonend en minder plezierig wordt.27  Uiteindelijk  wordt je dopamineproductie lager,  maar  het  verlangen naar de drug of het gedrag blijft bestaan.  Andere dopaminebronnen waarvoor je  je moet inspannen en  die zelfs vertraagd  voldoening geven, zoals broccoli en verbinding  met anderen, worden minder waardevol  vergeleken met het  ‘snel en meteen’ van  het  stimulerende middel. Je  kunt  hogere  doseringen en sneller  toegang  tot  de  ‘drug’ nodig  hebben.  Uiteindelijk kun je alleen de drug  willen, zelfs  als  die niet  langer voor plezier of bevrediging zorgt, een  kenmerk van een ernstige, totale verslaving. 

Minimaal  10  procent  van  de vrouwen  gedraagt zich verslaafd  en gebruikt voeding, substanties  en handelingen verkeerd. Onder hen  zijn ook vrouwen die eruitzien als jij en ik. Er bestaat wetenschappelijke  overeenstemming  dat  alcohol, opiaten, nicotine, cocaïne, metamfetamine  en zelfs  aandoeningen als eetverslaving,  anorexia en boulimia in  verband staan met een lager aantal dopaminereceptoren in  het brein.28 En niet  alleen  dat,  maar bepaalde  genen (bijvoorbeeld TaqA1) worden  geassocieerd met meer verlangen naar koolhydraten en  fastfood (maar vreemd genoeg niet met  meer gevallen  van  obesitas).29  Het kan  dus  zijn dat jij intrinsiek bedraad bent om  lage dopaminereceptoren te hebben en  naar dingen verlangt die slecht voor je  zijn omdat je brein-body naar balans zoekt. Dat is de reden  dat een strategie  als het Brein Body  Dieet  zo belangrijk is  om om  de gebrekkige bedrading heen  te werken die velen van ons hebben. 

 

DE FASES VAN VERSLAAFD RAKEN

 

Op weg  naar verslaving, zijn er  drie  onderscheidende  fasen:30


	High  worden  (binge-eten  en dronken zijn)



	Het dal vermijden (ontwenning  en ‘negatieve aantasting’ – de emotionele klank die een persoon uitdrukt)



	Verlangen (preoccupatie en  snakken naar)





 

High worden door binge-eten en  dronken worden, verhoogt de dopamine-activiteit. Bij mensen die vastzitten  in de  pleziervalkuil (kijk  nog eens  goed naar de  vragenlijst aan het begin  van dit  hoofdstuk om je geheugen  op te frissen) is er in elke fase neuro-aanpassing  die de kans vergroot  dat  je een middelenmisbruik-stoornis ontwikkelt. Die stoornis kan mild, matig of  ernstig zijn, maar er zijn altijd tot  een bepaalde hoogte gezondheidsproblemen  bij  betrokken, zoals moeite met slapen. Verslaving is de meest chronische en ernstigste vorm van een middelenmisbruik-stoornis. Je blijft maar high worden, ook al  wil  je daarvan af.  Je kunt echter ook  lang  voordat je die  fase bereikt  al problemen krijgen.

Ontwenning en je daar  negatief over voelen,  is  de  ongemakkelijke ervaring van  een  lage  dopamine-activiteit en veranderde homeostase. Onderzoeken wijzen  uit dat de cyclus van herhaaldelijk  gebruik en ontwenning tot kleinere synapsen en  depressie leidt.31

Ergens naar snakken komt voort uit het  verlangen om  je dopamine  weer te laten  stijgen bij een verlaagde dopamine-signaalopvang. Met andere woorden, de dopamine-activiteit houdt zich  koest, omdat het  beloningscircuit is afgestompt  wat betreft  zijn gevoeligheid voor  plezier  afkomstig van een substantie (eten, drugs) of een activiteit  (videogames spelen, shoppen,  relaties). Dit probleem zit in de prefrontale cortex en omvat nog een paar andere gebieden,  waaronder de insula en  de amygdala.  Het gevolg daarvan is dat een persoon met een  beloningstekortsyndroom snakt naar een dopaminehit. Omdat die cyclus maar doorgaat, neemt de  uitvoeringsfunctie af, waaronder  het vermogen om  jezelf  bij te sturen als reactie op de beloning,  maar ook besluitvaardigheid, cognitieve  flexibiliteit en het  vermogen  om je eigen  vergissing op te merken. Het nettoresultaat is dat je niet  langer de sterke drang kunt  weerstaan om  het stimulerend middel weer  te gebruiken.

Op fysiek  niveau van het brein, is verslaving  een foute  regulering van  beloning en plezier.  Eerst verander je  de spiegels  van bepaalde breinchemicaliën,  zoals dopamine en  opiaat-peptiden. Dan ontwikkel je te veel stress-neurotransmitters in je amygdala, zoals corticotropine-releasingfactor.  Sommige mensen  die herstellend zijn, beschouwen hun verslaving als een allergie, zoals een  allergie voor alcohol,  maar  niet in de geijkte zin  van  het woord. Allergie is echter een teken  dat je lichaam zich tegen  zichzelf  keert. Je lichaam keert zich  tegen je door te  hunkeren  naar  precies datgene dat je  lichaam  kwaad doet.

Wanneer de normale homeostase die  betrokken is  bij  besluiten nemen stuk gaat, treden er  minstens twee fysiologische aandoeningen simultaan op in  het brein die leiden  tot het  beloningstekort-syndroom en  uiteindelijk tot misbruik van bepaalde  substanties.32


	Een ‘warme’ of hyperactieve amygdala, die impulsiviteit veroorzaakt en de beloningsimpact van  beschikbare triggers overdrijft. 



	Een ‘koude’ of traag werkende prefrontale cortex  – je  reflectiesysteem,  het deel van je brein  dat de  consequenties van je daden kan voorspellen. Je verliest je vindingrijkheid.  





 

Wat ik  fascinerend  vind, en  wat ik zelf heb ondervonden toen  ik  van mijn eigen verspreide verslaving genas, is dat wanneer  je  deze twee breinproblemen hebt, je je er absoluut niet  van  bewust bent  dát je  een probleem hebt.  Ik  had de neiging om te ontkennen, te bagatelliseren dat ik iets at,  dronk of te hard  werkte. Of ik vond  het op z’n minst moeilijk mijn  gedrag te  verklaren. Misschien heb jij ook  wel met hetzelfde  gebrek  aan bewustzijn te  maken: daarom mag je dopamineproblemen niet negeren. Je zou  fout  gebruik, waarvan je niet  eens weet dat je  het  doet, kunnen wegwuiven of  bagatelliseren – en  je  gezondheid en je  fysieke,  mentaal en spiritueel welzijn kunnen beschadigen. 

 

 

Kwetsbaarheid voor  verslaving  nader bekeken

 

Het meest complete plaatje van verslaving en waarom we  kwetsbaar zijn, is complex. Verslavingen  zorgen voor positieve dingen  waaronder euforie, verlichting van  angstgevoelens, verlichting  van ontwenning en geven ons een beloning. Ze  zorgen  ook  voor negatieve zaken  als aversie,  dysforie, angst en ontwenningsverschijnselen. Stress,  onrust en depressie  zijn  nauw  verbonden met verslaving. Soms  gaan  ze  aan het foute gebruik vooraf, soms zijn ze er het gevolg van,  het effect is tweezijdig.  Normaal gesproken  geldt  de  90/10-regel voor het  genetische  component  van een chronische  ziekte, dat wil zeggen  dat slechts  10 procent van  je risico genetisch  bepaald is en 90 procent  afkomstig uit je omgeving. Maar die  regel gaat niet op bij verslaving. De meest recente theorie is dat minstens  de helft van je risico op verslavingsgedrag  genetisch bepaald is en  de andere  helft is omgevingsgerelateerd. Wil  je deze  50/50-regel in  de praktijk zien?  Kijk dan  eens  naar  workaholics. Jouw keuze om overmatig te werken kan  persoonlijk zijn, maar  hoe jouw  brein  daarop en  op de waardering van  je  collega’s en  leidinggevenden reageert,  zou wel  een sterk  beïnvloed kunnen  zijn door je genetica (zie pagina 253 tot 255).

Ik  heb  een  probleem  met het  COMT-gen. Dat maakte mij tot een hypergefocuste workaholic, tot ik met een klap op mijn hoofd terechtkwam. De meeste van mijn vrienden waren workaholics  (behalve  de  therapeuten  en coaches). Ik woonde in de Bay Area en  maakte  werkdagen van 14 uur. Dat  was mijn normale  lifestyle-keuze. Ik begon mijn eigen  praktijk en was  bereid om bijna  alles op te  geven om patiënten te ontvangen  en vrouwen te helpen zich minder krankzinnig  te  voelen,  terwijl  mijn  werkuren steeds toenamen, net  als  mijn eigen ‘krankzinnigheid’. De weer-naar-school-avond  missen?  Mijn echtgenoot kan wel gaan; ik ben  druk bezig de wereld te veranderen. Nieuwe mogelijkheden voor de zaak? Ja,  graag! Dochterlief moet naar volleybal in  de stad?  Dat kan  er  nog wel  bij.  Mijn vriendinnen en ik kwamen bij elkaar om te hardlopen en over onze echtgenoten te  zeuren  die over  ons klaagden, omdat we  e-mails in  bed schreven  en  werk het  enige was waar  we ooit over praatten. Of dat  we  te weinig seks hadden. O, de ironie!

Nu  mijn  rechter-  en linkerhersenhelften  meer  in evenwicht zijn,  ben ik niet langer  geobsedeerd en dwangmatig met mijn werk bezig.  Ik werk minder, luister meer en stem de hele dag door af op het ‘heilige’.  Ondanks mijn genetica, is mijn  dopamineactiviteit bijna  helemaal  normaal door mijn dieet, supplementen en de activiteiten waarvoor ik  heb gekozen (in het  protocol meer  hierover). Ik voel dat de manier waarop  ik  werk en de  boodschap die ik deel, meer met  elkaar overeenstemmen. Ik begrijp  dat  elke  week meer dan  fulltime  werken mijn  productiviteit33 niet verhoogt of me  niet meer heel laat voelen.

Waar het op neerkomt, is dat we in een  nieuw tijdperk  van verslavingsgeneeskunde  zitten, die de  hele persoon  bekijkt,  onder meer met een vroege genetische diagnose van je kwetsbaarheid voor verslavende  neigingen  en de pleziervalkuil en het screenen op probleemgedrag. (Wat te doen  als je een genetische  test wilt?  Zie Appendix B voor een  lijst met aanbevolen labs en bronnen.) Als jij risico  loopt op beloningstekort,  is het essentieel  je lifestyle voorzichtig te managen om het riskantere  verslavingsgedrag te vermijden, zoals het  overschrijden van de grenzen  bij het  eten, werken en leven, en om een  verband  met iets dat groter is dan  jijzelf te koesteren.

 

ANDERE FACTOREN

 

De andere kant van genetisch risico? Omgevingsfactoren: neurologische  kwetsbaarheid (meer bij vrouwen dan bij mannen),  onenigheid  in de familie,  opvoedproblemen en  moeizame  intieme relaties.48 Vervolgens,  en misschien wel als gevolg van  een veranderde dopamine-

 


 

GENETICA

 

Ontvankelijk  zijn  voor verslaving heeft  zijn oorsprong in  een complex  samenspel tussen genen en omgeving. Je kunt  voorspellen wie risico  op verslavingen  loopt door  naar de  genetische  varianten te kijken, hoewel genetica niet het hele verhaal is. Een paar voorbeelden: mishandeling in de kindertijd werkt in op het monoamine-oxidase-A (MAOA)-gen dat alcoholisme  en asociaal gedrag  voorspelt. De Met158-variant in het  ‘zakentijger-gen  (cathechol-O-methyltransferase of  COMT)  kan het  risico op en herstellingsvermogen bij alcoholisme34 verhogen. Aan de andere kant wordt  trauma in  je  kindertijd geassocieerd met eetverslaving en binge-eten, en bij vrouwen verdubbelt  het  risico op eetverslaving, maar de genetische connectie is nog niet  nadrukkelijk vastgesteld.35

We  kunnen met 97 procent zekerheid voorspellen bij wie een opiatenverslaving zal optreden, gebaseerd op genetische testen  door naar de genetische varianten te  kijken die bij  de  brein-chemiebanen  zijn betrokken: dopamine,  serotonine,  endorfine,  en GABA.36  Over het algemeen zijn genen middelmatig tot hoog voorspellend  wat  betreft je  verslavingsrisico, en  tot nu toe  bestaat  er geen enkelvoudig verslavingsgen. Dat betekent dat het je kan helpen om een  lijst kandidaat-genen in ogenschouw te nemen als je het  gevoel hebt dat jij  risico op verslaving loopt.  Een  paar van  de huidige genetische varianten die  worden onderzocht staan hieronder. (Houd in gedachten dat  diverse genen die hier staan,  in mijn vorige boek Younger besproken worden in relatie  tot hun effect  op ziekte  en gedrag, in het  kader van de gezondheidsspanne  – de tijdsduur  dat een persoon gezond is, niet  alleen maar in leven.)

‘Zakentijger’-gen. COMT reguleert  de  dopaminespiegels en is  betrokken  bij het verwerken van beloning.37 Vrouwen  zouden anders  kunnen reageren dan mannen op  de veranderingen in de  dopamineactiviteit, zoals blijkt  uit dierstudies.38 Er zijn drie  mogelijke genen:  Val/Val,  Val/Met en Met/Met. Als je een  van de  Val-allelen  erft (variant van het  gen), kun je  meer problemen hebben met terughou-

 

dendheid, oftewel nee  zeggen,  wanneer dat nee op een stimulerend middel van  toepassing is.39 Aan  de andere  kant kunnen  Met/Met-dragers meer naar nieuwe ervaringen zoeken.40

Dopaminegenen. Verschillende genen veranderen de dopamine-activiteit en  kunnen  jou kwetsbaar maken voor  het beloningstekort-syndroom. Hieronder vallen de dopaminetransporter en de dopamine D1-, D2-, en D4-receptoren. Zie het notenregister voor verdere details.41

Alcoholverwerkingsgenen. Genetische risicofactoren die geassocieerd worden  met alcoholproblemen, omvatten  veelvoorkomende genvarianten die coderen voor  de manier waarop jouw body  alcohol  verwerkt en  afbreekt. Als  je een mutatie in je ADH1B-  en ALDH2-genen hebt (de genen die  jou  beschermen tegen alcoholafhankelijkheid), dan  loop je  een groter  risico om een probleemdrinker (en -roker)  te  worden.42

Serotoninetransporter-gen. SLC6A4 (ook bekend als  5-HTTLPR), is betrokken bij de serotonine-activiteit en speelt een rol in het  beloningsysteem. Genetische varianten kunnen resulteren in  een  lagere mate van  serotinineheropname, minder stress-veerkracht, zwakkere reactie op antidepressiva als serotonine-heropnameblokkers (SSRI’s), meer bijwerkingen door SSRI’s en verhoogde gevoeligheid voor de omgeving, wat tot slapeloosheid  en  een  pietluttig temperament  leidt. Plus  een hoger percentage stoornissen van alcoholgebruik, cocaïnegebruik, (mogelijk) nicotinegebruik,  posttraumatisch  stresssyndroom en van een obsessieve-compulsieve stoornis.43 Ik zie het  als  het gen dat het aannemelijker maakt  dat een persoon een overactieve  of ‘warme’ amygdala  heeft.

Stressrespons-gen. FK506-bindend  eiwit 5 (FKBP5) is een gen waarvan bekend is  dat het betrokken is bij de cortisolregulering,  het  stress-responssysteem  (vecht-vlucht-bevries), de HHB-as  en het risico op PTSS.  (In het  brein  bestaat  er  een significante overlap tussen verslaving en PTSS).  

Monoamine-oxidase A. MAOA  metaboliseert verscheidene  neurotransmitters, waaronder  noradrenaline, epinefrine, serotonine  en  

 

dopamine.44 Varianten  van  MAOA-genen worden geassocieerd met  agressie, onrust en  verslaving.45 Specifiek worden MAOA-genen geassocieerd met  een nicotinegebruiksstoornis bij  vrouwen.46 Bepaalde polymorfismen  van MAOA worden in verband gebracht met  heroïnemisbruik en grotere schade door cocaïne.47

 



 

activiteit, kan verslavingsgedrag  relaties laten  verslechteren omdat er  gebrek  is aan  openheid, authenticiteit  en eerlijkheid, wat die  negatieve spiraal  alleen  maar voedt. Soms is een gebruiksstoornis het uiteindelijke  resultaat van  het  weglopen  voor  negatieve emoties en het  zoeken naar tijdelijke verlichting; en een andere keer  komt het door een overdreven gevoelig zenuwstelsel. Vervolgens worden de drie basis-overlevingsmechanismen  te sterk geactiveerd: woede (vechten), angst (vluchten) en  camouflage (bevriezen).  Dit zijn de basishandelingen  van je  sympathische zenuwstelsel die bloedsuiker  en bloeddruk  verhogen, zodat je  met de  vermeende  dreiging  kunt omgaan. Naar mijn mening  krijgt verslaving een voet  aan de grond omdat  die basishandelingen  te vaak en/of te  lang worden  geactiveerd. Ik weet dat, omdat ik het zelf heb meegemaakt.

Toen ik 15 was  ontdekte  ik dat je ook  weinig kon eten (9 van de 10 verslavende gedragspatronen  beginnen in  de  pubertijd49). Ik viel  af, maar  ik verloor  ook  spiermassa terwijl ik mijn brein  en cellen in mijn hele body uithongerde. In de 20 jaar daarna beperkte  ik mijn voeding tot  mijn wilskracht het opgaf; dan gaf ik me over aan binge-eten  en ‘zuivering’, soms door lichaamsbeweging, soms  door mezelf te laten  overgeven. Ik  stond continu op de  weegschaal,  het was  een obsessie. Dagelijks.  Meerdere keren per dag. Van  de resultaten  werd ik of  euforisch (zelden) of wanhopig (meestal).  Chronisch diëten en boulimia  hebben,  werkte niet;  ik werd juist nog meer geobsedeerd door  eten en gewicht, op een verwrongen, chaotische  manier, die mijn ziel  verteerde.  

Mijn verhaal is niet  uniek, maar  geldt  voor 80 procent van de  vrouwen. We  zijn ontevreden  met ons  lichaam en  hebben het gevoel dat we zelfs niet  in  de buurt komen van een of andere onmogelijke standaard. We diëten, beperken onze voeding of  ontwikkelen boulimia  om  onszelf  maar  ‘klein’ te houden, om de  collectieve pijn van leven vóór te zijn en om het geluid van ons onontkoombare verdriet en wanhoop in  een door mannen gedomineerde, vrouwonvriendelijke wereld het zwijgen  op te  leggen. De  Jungiaanse  psychoanalist Ann Belford Ulanov gaat nog een  stap verder.  Ze beschrijft dat in  haar eigen klinische vrouwenpraktijk  de  obsessie met  dik zijn  in feite gaat  over een zoektocht  naar het transcendente  – ‘God, het  onbekende of het heilige’– als  een realiteit die altijd  in  onze levens functioneert en  zich  zowel manifesteert  in dwangneuroses als  in  gewone,  alledaagse worstelingen. Op een  praktischer niveau kunnen deze gedachten van  binnen  voelen  als:


	Mijn  buik is te dik.



	Ik heb geen  controle meer over  mijn eten, wat me heel verdrietig  maakt, dus blijf ik  me volproppen  zodat  ik  niet  het gevoel krijg dat ik door die emotie  word overspoeld. En nu  voel ik  me nog  slechter.



	Mijn  borsten  zijn te klein en  ze  hangen nog  ook.



	Dit is  de laatste  keer (dat  ik  dit neem of  doe).  Morgen stop ik echt.



	Ik heb gisteravond veel te veel  gegeten en  nu háát ik mezelf.  Ik  ga dat  goedmaken door  vandaag heel weinig te eten.



	Het  maakt  niet  uit  dat  ik vandaag  alcohol heb afgezworen; ik snak wanhopig naar één glas wijn. Morgen pak ik dat beter aan.



	Dit is veel  te  moeilijk om te doen  (gezond eten,  gezonde hoeveelheden, lichaamsbeweging, meditatie). Ik zie het nut van  dat harde werken niet  in.  Ik stop  ermee.



	Er is geen hoop meer voor mij; ik  kan het  er net zo  goed van nemen.



	Ik weet  wat ik moet doen,  ik doe  het  alleen niet.  De opoffering is veel  te  groot.





Ik  heb dat stuk  kwarktaart verdiend. En een tweede  stuk ook.

 

Uiteindelijk  leiden deze gedachten tot slechte besluiten en obsessie; en ze blokkeren de kans op vrijheid en genade. Op  pagina  259 zie  je mijn onwetenschappelijke illustratie  van mijn verslavingen.

Ik stelde mijn eetverslaving onder andere vast doordat ik een bizar soort verlangen voelde wanneer ik maar  één hap  van bepaalde etens-

 


 

VROUWEN EN VERSLAVING

 

We leven in  een cultuur  van  geaccepteerde  leugens als het aankomt  op alcohol,  lichaamsbeeld,  schuld en  mannen.  We overdrijven onze pluspunten  en bagatelliseren onze schuld. Ik deed  dat ook: ik ging vrijdags  uit en voelde me na  een paar  drankjes een heuse popster;  en ik was niet eerlijk over het slechte gedrag en ervaringen die daarop volgden: de knabbels  en  het overeten, rijden  met een niet zo  helder hoofd, het  slechte slapen, de moeite die  ik  de  volgende dag moest doen om met een kater toch te functioneren, de gewichtstoename,  de bloedsuikerproblemen, de onhoudbare cortisolspiegels. We  overschatten de  lol en onderschatten wat  het ons kost. We zeggen niet tegen onszelf:  ‘Liefje,  je beschadigt jezelf. Je hoeft het onderwerp niet te blijven  onderzoeken en meer gegevens te verzamelen.  Je weet wat  het  je kost, en dat  is  gewoon te  veel.’  We maken  geen inschatting van wat verslavend gedrag ons  vrouwen kost en realiseren  ons ook het risico  niet. 


	Vrouwen lopen  meer kans op eetverslaving dan mannen. In  een onderzoek onder Amerikaanse  ziekenverzorgsters  werd eetverslaving in verband  gebracht met andere  problemen, waaronder atopische dermatitis, voedselallergie,  hooikoorts en  astma.50



	Vrouwen krijgen  vaker opiaten voorgeschreven dan mannen51  en  zijn de  snelst groeiende  groep mensen  met opiaatmisbruik in de  Verenigde Staten.



	Vrouwen lopen meer kans dan mannen om afhankelijk van metamfetamines te worden.52



	Vrouwen escaleren sneller van vluchtig drugsgebruik naar verslavingsgedrag,  laten duidelijker  ontwenningsgedrag zien bij onthouding, en  de behandeling  verloopt minder succesvol dan bij mannen.53  



	Vrouwen  hebben  de neiging om minder progesteron aan te maken  wanneer ze in de  perimenopauze  (die begint  rond  de 43 jaar, met een marge van  5 of 10 jaar) komen. Onderzoek heeft aangetoond dat oraal progesteron trekaanvallen vermindert. 



	Het helpt vrouwen (mannen niet!) om minder  negatieve  emoties te  voelen en zich  meer  te ontspannen  wanneer ze worden uitgedaagd door stress.54



	Sociale factoren, gedragsfactoren en biologische factoren  die tot verslaving kunnen leiden,  zijn erger voor vrouwen.





 



 

waren had  gegeten (dingen  die  meel en suiker  bevatten,  zelfs paleo-kwarktaart).  Het resultaat was dat ik meer at dan ik  van plan was.  Mijn oude relatie met eten leek op die  van een alcoholist met  wijn en wodka; wanneer ik  me niet volpropte, dacht  ik  de hele  tijd  aan eten. Nadat ik me had volgegeten, had ik enorme  spijt  en voelde ik me zo  hulpeloos. Deze  cyclus herhaalde  zich  duizenden keren: volproppen,  spijt, preoccupatie, wanhoop. Jammer genoeg  kwam die wanhoop voort uit schaamte en schuldgevoel. Daarom  begon ik elke keer weer  aan die cyclus en was ik  er  elke keer van  overtuigd  dat ik gewoon beter mijn best moest  doen of een nieuwe strategie  moest  aanleren om eten een andere  kant uit te sturen. Dat zou mij  dan de vólgende  keer  helpen het  beter te  doen,  en  natuurlijk andere resultaten opleveren. 

Maar dat gebeurde niet.

 

Klinkt dit je bekend in  de oren?  Tot mijn verrassing merkte ik later dat mijn eetverslaving alleen  maar  een symptoom van een groter probleem was: mijn lage dopamine en het onvermogen om mijn veranderde dopaminestaat weer in balans te krijgen. Voedsel was alleen maar een symbool van mijn problemen. Ik ging me niet alleen  te buiten aan eten,  maar ook  aan overmatige zelfredzaamheid, dure schoenen  en stress. 
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Mijn oude verslavingen

 

 

Zo ziet verslaving eruit

 

Kortgeleden las ik Love Warrior, de  bestseller van Glennon Doyle  Menton, waarin ze de  pijnlijke ontwikkeling beschrijft van haar  verslavingsgedrag toen ze opgroeide.  Op de middelbare school was ze geobsedeerd  bezig met haar lijn en maakte zichzelf steeds dunner om het ideaal  te worden dat jongens voor ogen  stond over wie ze zou moeten zijn.  Ze beschrijft  ook hoe ze daarvan  herstelde.  Er was  één zin  die  me keihard trof: ‘Wees  de persoon die jij nodig had toen je jong was.’ Obsessie, dwangmatigheid en verslavingsgedrag  beletten  je  die persoon te zijn.  Hier  zijn nog meer manieren waarop verslaving je belet om groots te  zijn en om op jouw unieke  manier  te bloeien. Verslaving:


	creëert negatieve emotionele gemoedstoestanden en tast  je uitvoeringsfunctie  aan,  wat je belemmert  het goede in  je  echtgenoot of kinderen te zien en vindingrijk te zijn op je werk of geeft je dat duwtje om  kortaangebonden te reageren als je moeder drie keer op een  dag hetzelfde verhaal vertelt.55



	veroorzaakt tekorten van  het  door de hippocampus aangestuurde  leren en  onthouden,  wat  betekent dat  je je niet meer herinnert hoe het de  vorige keer was toen je veel te  veel had gedronken, te veel had uitgegeven of  je impulsief volpropte.56



	zorgt  voor een groter risico  dat  je  allergisch voor  jezelf  wordt (lijden aan  auto-immuunaandoeningen). Het is geen verrassing dat  vrouwen in Amerika met  eetverslaving  meer kans hebben op huidaandoeningen,  zoals  eczeem.57



	maakt dat je hunkert naar jouw substantie tijdens ontwenning, wat geassocieerd wordt met verhoogde stress en hogere cortisolspiegels, waardoor  je  ook nog veel sterker hunkert naar suiker  en andere ongezonde substanties.58



	laat je  het risico lopen  dat je helemaal opgaat in  het internet en  technologie, zoals je smartphone.  Internetverslaving wordt gelinkt aan verminderde immuunfunctie en wordt geassocieerd met  depressie,  onrust, sociaal isolement en  slaapproblemen, die  allemaal voorkomen dat jouw brein  zijn hoogste potentieel bereikt.59 



	creëert  geconditioneerde leerprocessen die moeilijk uit te  zetten zijn, wat inhoudt dat stress van binnenuit  en van buitenaf voor een terugval  kan zorgen.



	kan leiden  tot een  verwrongen waarneming, zoals negatief denken, uitstelgedrag, twijfelen aan jezelf, woede en  afkeer. Het speelt ook een rol in veel mentale gezondheidsproblemen, waaronder depressie en ADD.





Toen ik  probeerde  zicht te  krijgen op mijn eigen beloningstekortsyndroom en verslavingen, kon ik geen bevredigende antwoorden  vinden in de conventionele geneeskunde.  Dus richtte ik mij  op Ayurveda, het  eeuwenoude voorbeeld van heelheid en integratie uit India. Loskoppeling is de  oorzaak van  ziekte,  wat  betekent dat een  ziekte optreedt  wanneer je je los voelt staan  van wie jij als volledig persoon  bent. Losstaan zorgt ervoor dat  je  homeostase het  begeeft. Onze natuurlijke aard is dat we  spirituele wezens  zijn  in een fysiek kader. Een Ayurvedische arts  vertelde me dat 25 jaar geleden,  toen  hij  met zijn praktijk begon, 60 procent van zijn patiënten fysieke problemen had,  30 procent emotionele problemen en 10  procent spirituele problemen. Inmiddels is bij 80 procent  van zijn patiënten de  geest uit  balans. Die loskoppeling,  oftewel  spirituele ziekte, is  gemakkelijk te zien bij verslavingen. Ayurveda  zorgt  voor een niet  mis  te verstane boodschap: wanneer het  op verslaving aankomt en  er meer  voldoening  van buitenaf  nodig is, moet herstel  zijn  wortels hebben in  onze lifestyle.  Je kunt je homeostase weer terugeisen via de kleine  disciplines  die  je jezelf  oplegt in  het  dagelijks  leven, waardoor je  een  stel  gezondere  banen in je beloningscircuit  kunt uitgraven.  De  oude, disfunctionele  gevoelens en zaken waar je aan hecht  verdwijnen niet, die zijn nu eenmaal onderdeel van het menselijke zijn. Wat mijzelf betreft;  ik moet dagelijks dingen aanpakken om mijn gevoel  van vrede en  emotionele  nuchterheid te  bewaren.  

 

 

Jij  hebt een keuze:  verlies of winst?

 

Aan de  basis van verslavingsgedrag ligt  vaak  een verhoogde  emotionele gevoeligheid (bijvoorbeeld overprikkeling). Soms is het zenuwstelsel gewoon  te hyper.60 Mensen die verslaafd zijn, en het maakt niet uit  waaraan,  hebben moeite  met vertrouwen. Een van mijn  patiënten beschreef haar slecht ontwikkeld gevoel voor zelfvertrouwen alsof ze een  klein meisje was dat midden in een drukke straat  stond en niet wist waar ze  heen moest, terwijl  ze zich afvroeg: waar  zijn de verantwoordelijke  volwassen mensen die  voor mij moeten  zorgen? Waarom beschermen zij  mij  niet? Het is geestverruimend om  als volwassene  te leren hoe je voor  een  gevoel van vertrouwen zorgt.  Je kunt een  welwillende, troostende persoon worden – eerst voor jezelf, en daarna voor anderen. Maar eerst moet je  alle aspecten van de oorsprong van  verslavingen begrijpen.

Het psychologische  aspect is  een obsessie voor  controle.  Je ontwikkelt de foute  notie  dat jij  je substantie  of activiteit onder controle kunt houden.  Diep vanbinnen weet je ook wel dat je je er  niet aan  moet overgeven, maar  dat doe  je toch, wanhopig zoekend naar troost. 

Het spirituele aspect kun je als een  verbindingsstoornis  beschouwen. Er bestaat een  gevoel  van  teleurstelling over  het leven; je zoekt hetgeen  dat je mist  buiten jezelf. Net  als ik toen ik  15 was, zoek je naar mensen,  plaatsen, vakanties, dingen,  gedrag of  ervaringen die  echte voldoening en vreugde verschaffen.  Het is de  ziekte van  ergens  anders zoeken, die  zorgt voor loskoppeling van  jezelf en  anderen en van iets  groters  (een hogere macht,  God of jouw  eigen versie van een groter  iets, een goddelijk  plan of liefde). Je trapt  in de  valkuil van zoeken naar externe oplossingen om jezelf heel te maken, waarbij je  vluchtige pleziertjes  najaagt, rijkdom of bezittingen vergaart, of ontlading zoekt in een ‘drug’ of een procedure. Het gevolg  hiervan  kan een chemische  verslaving zijn (eten, sigaretten,  cannabis, amfetaminen, cocaïne, heroïne, opiaten) of een procedureverslaving (gokken, voortdurende schulden,  te  laag inkomen, afhankelijkheid  van  anderen, woede,  onrust). Beide typen activeren de pleziercentra en  overspoelen het brein met dopamine. Jawel, je  kunt  gewend raken aan negatieve emoties zoals angst  en woede;  je dopamine stijgt, daarna ervaar  je het beloningsgevoel en  krijgt een  rush van bijna  paradoxaal plezier. 

Psychiater Carl Jung geloofde dat verslaving een spirituele honger  naar heelheid uitdrukt. Zoals anderen het in Alcoholics  Anonymous; The Book omschrijven,  vermoedde Jung dat alleen al een  omschakeling naar  iets  dat op diep niveau  net zo bevredigend is voor het individu, zijn herstel kan bevorderen. Jung dacht dat de  oplossing voor  verslaving lag  in een belangrijke  spirituele  ervaring, een herschikking  van emoties, ideeën en  gewoontes, waardoor er ruimte kwam voor  een compleet nieuwe  set  opvattingen en motieven. Hij beschreef gedetailleerd de schaamte,  heimelijkheid  en eenzaamheid van verslaving, waardoor een mens zich vervreemd voelt van de  ‘beschermende muur van  de menselijke gemeenschap’. Jung gaf een aantal lezingen over de belofte van kundalini yoga  voor voortdurende  psychische hygiëne. Deze lezingen  vormden  de basis  voor zijn boek getiteld De psychologie van kundalini yoga.61 Zoals ik al in hoofdstuk 2 schreef, vond  Jung dat kundalini voor een model van de ontwikkelingsfases van hoger bewustzijn zorgt, iets wat in de westerse psychologie totaal ontbrak. Daar  ben ik het mee  eens. Het  zal je dan ook niet  verbazen  te horen dat de meest prominente kundalini yogaleraren,  onder wie Tommy Rosen,  Ramdesh Kaur en  Belinda  Carlisle herstellende  zijn van  verslaving. 

Ja, het leven doet pijn. Maar op een bepaald punt hebben  wij een keuze. Laten we onze emoties  ons richting  dwangmatigheid of obsessie sturen of maken we korte metten met  ze vóór ze escaleren? De hersenwetenschapper Jill Bolte Taylor zegt  dat emoties maar 90  seconden mogen  duren; daarna wentelen we ons erin en bedraden we ons  brein  opnieuw voor negativiteit,  zoals  we dat ook met  angstige  gedachten  doen. Wanneer we ervoor  kiezen om langer  dan 90 seconden onze negatieve  gedachten vast te houden –  wanneer we er ons  er  flink aan  te buiten gaan,  zouden we destructieve gewoontes en  zelfs een pantser om deze emoties heen  kunnen vormen. 

 

 

De oorzaken blootleggen

 

Herstellen gaat  niet alleen  om het opgeven van roken, overgeven of elke dag dwangmatig  op de  weegschaal  staan. Noch gaat  het alleen om je  drankprivileges op te geven of  je aan een budget te  houden. Herstellen,  helen, gaat om de  manier  waarop jouw leven  zich  uitbreidt wanneer je  brein gezonder wordt, wanneer je ophoudt jezelf te verdoven tegen de onvermijdbare pijn van het leven.

De sleutel om te helen ligt  in  het ontwikkelen  van betere  rituelen en het  veranderen van  de neurale banen. Ongeveer  80 procent van mijn  patiënten worstelt met alcohol,  maar  is  niet chemisch  verslaafd. Ze zijn  geen dronkenlappen die  omvallen, maar ze  houden ervan  te  feesten en stoom af  te  blazen. Ik deed dat ook, maar dan met brownies en nachochips. Maar wanneer  ze  stoppen met drinken,  wat ze doen als een misplaatste poging met stress om te  kunnen gaan, merken ze iets buitengewoons: de drug (alcohol) opgeven  is  geen  slechte ervaring, maar vrijheid. Het  creëert een  integriteits-lus. In plaats van  zichzelf nog een  glas wijn in te  schenken en te  klagen over hoe het hun slaap,  lever, stemming en relatie kwaad doet,  kiezen ze  ervoor niet te drinken. Het gaat gemakkelijker  dan ze  gedacht  hadden wanneer ze ophouden te grijpen naar dat wat  hen kwaad  doet. Door de  beslissing  niet meer te drinken,  vervolgens de lus van integriteit  te versterken door echt niet meer te  drinken, verandert het  patroon  van het brein. Je bent meer aanwezig  bij het  avondeten met je gezin.  Je  bent  vindingrijker  wanneer  het onvermijdelijke conflict oplaait.  Je zult  beter slapen, en de  dag  erna neem je betere  beslissingen. Je hoeft je niet vast te klampen aan  de steun  van alcohol, of aan wat voor  andere drug dan ook, legaal of niet.

Actrice en activiste  Jane Fonda  begrijpt de diepere psychologie  en spirituele  problemen  van verslaving. We zijn niet bedoeld om perfect te zijn, zei ze; we zijn bedoeld om heel te zijn.  In  de eerste 50  jaar van  mijn leven zocht ik hoe  ouder ik werd naar een steeds sterkere stimulans. Ik rekende  op  een  steeds sterkere  intensiteit om  mij het  levendst te kunnen voelen.  Het  is geen verrassing  dat deze dingen onbevredigend  waren,  omdat ik snakte naar het  spirituele in mijn dagelijkse leven, maar dat niet wist.  Ik leerde  begrijpen  dat er een  diepere vreugde ligt in het tegengaan van  de menselijke neiging  om steeds  maar meer te willen;  dat doe  je met  símpelere  zaken, met  stiller worden  in plaats  van continu op weg te  zijn  naar  een doel  dat net buiten  je bereik blijft. Nu  denk ik dat  die  prikkel gewoon bovenaardse onrust was. We hebben  geen ‘fix’  of de juiste arts nodig om ons  heel te maken;  we moeten ons verbinden  met een kracht  die buiten onszelf  ligt. 

Uiteindelijk was meditatie voor mij de toegangspoort om  vrienden te worden met stilte, ongemakkelijke  emoties, mijn obsessieve behoefte alles  te willen  weten en mijn andere  ongemakkelijke en verontrustende  gevoelens. Meditatie  hielp  mij om pas op  de plaats te  maken  voor ik me  overgaf  aan dwangmatig gedrag:  nog snel één mailtje lezen, nog één keertje op de  weegschaal staan vandaag, nog even een  spijkerbroek kopen. Ik  besefte dat er meer in  het universum is dan wat ik zie en sloot in vertrouwen een verbond met een hogere macht.  Na mijn hersenletsel  en  diep graven om  mijn  brein-body te genezen, leerde  ik iets wat uitermate behulpzaam was:  overgave. Niet de passieve overgave van een zwakkeling  of  de erkenning  van een nederlaag zoals wij daar in  het Westen  over denken, maar het krachtige  en bewuste  loslaten van de extreme behoefte alles onder controle  te willen  houden. Het is het  opgeven van de innerlijke oorlog, waardoor  je schouders zich kunnen ontspannen, je je  kaken  niet  langer  op elkaar  klemt, de geest rustig, een toevluchtsoord.  Voor het eerst in mijn  leven hield ik  op te  proberen nóg een stap verder te gaan  en het allemaal zelf te doen.  De natuurlijke dingen kwamen tot leven:  de aanblik van  een  prachtige matrona (boomsoort), het gevoel  van een zacht briesje op mijn huid dat door de sequoia’s woei,  de warmte van een omhelzing met  mijn dochter. Mijzelf afstemmen op iets dat  groter was dan  ik verbond me  met heelheid en hielp  me  te stoppen met  mezelf  op te jagen door voeding en diëten.  Je  zult in  het protocol meer leren over de specifieke manieren hoe ik met  verlangens en dwangmatigheden omging,  en hoe jij dat  ook kunt.

 

 

Het brein-bodyprotocol: zo genees je het beloningstekortsyndroom en verslaving

 

Gelukkig beschikken we over de wetenschap en  de  handvatten  om de  balans in ons leven weer terug te eisen – om de dopaminekloof  te overbruggen, de darm/breinbalans  te  herstellen, overprikkeling te kalmeren en de gaten  te vullen die door stress zijn  ontstaan.  We veranderen ons  brein elke dag,  soms positief, maar soms  negatief. Als jij bent zoals Marni was en je je intens  en snel voelt leeglopen, wees er dan alsjeblieft klaar voor om  je brein bewust  positief te  veranderen door als eerste overprikkeling in je body op te merken, en  ten tweede jezelf de hele dag door  in toom  te houden. Eén dag tegelijk, en daarna je leven lang – zodat je niet  op tilt slaat. Dat  betekent  als eerste dat je moet stoppen voor  je de  grens van overprikkeling overschrijdt,  omdat jij aan die andere kant van de lijn hunkert naar verslavende dingen en activiteiten.  Het doel van  het Brein Body Dieet is de balans te herstellen, waaronder  doelgerichte manieren om je dopaminebanen te resetten. Voor ons  vrouwen  betekent dit ook dat  we de  ‘bedienen en bevrienden-baan’ moeten activeren, te  beginnen bij onszelf, als het  beste biologische  tegengif  voor de vecht-vlucht-bevries-respons. 

Voor degenen  onder jullie  met sociaal aanvaardbare verslavingen (rijkdom vergaren, shoppen, lichaamsbeweging) of zogeheten  milde verslavingen (gelijk hebben,  redetwisten, uit relaties stappen,  te hard  rijden, te laat komen en dat soort zaken): die verslavingen  pakken we ook allemaal  aan. Ten slotte is het voorzichtige doel om  langzaam, met  kleine stapjes tegelijk, de pleziervalkuil  te  verlaten.  Ik heb gemerkt  dat  kleine maatregelen,  die consistent en strategisch worden genomen, tot de meest diepgaande  verandering leiden.  We beginnen  met het lichamelijke – wat je eet en hoe je beweegt  (‘als ik  eenmaal begin, weet ik  van geen ophouden’), daarna gaan we naar de geest, een breinfunctie (‘wanneer ik  eenmaal ophoud, kan ik dat volhouden’)  en  als laatste  het spirituele aspect (de onbehaaglijke wat-moet-ik-ermee-onhandelbaarheid  van het leven). Het doel is de pleziervalkuil, en de oude manier om dopamine  alle kanten uit te sturen, te  vervangen  door nieuwe, gezondere manieren  om bij  te tanken. 

We gaan een scherm  tegen verslaving opbouwen door  zijn greep op je geest te  breken, een functie van de brein-body. In plaats van meer, meer, vullen we  de neurobiologische kloven met mindfulness  en de ontdekking van  het geschenk  van minder, minder. Als  dit  overweldigend of beangstigend voelt, en dat zal zeker het geval zijn, neem  dan één stap tegelijk. Mijn collega Holly Whitaker  omschrijft het  als  volgt: ‘Ik wil  niet alleen  maar die persoon zijn die niet drinkt. Ik wil  een leven creëren waar ik niet uit wil ontsnappen.’

Net  zoals  ik besluit om een moeilijke discussie met mijn echtgenoot  aan te gaan of het plezier dat ik ervaar bij het aannemen en volhouden van  een  moeilijke  yoga-houding, zo toon ik  me  dagelijks bereid om via  gebed,  meditatie en actie  om op het langzame en met hindernissen bezaaide pad te  blijven dat  mijn  genezing van verslavingen kenmerkt. 

In dit protocol  zul jij:


	verlangens  elimineren en  van  de voedingsmiddelen  genieten die goed voor  jouw body zijn.



	de meest verslavende voedingsmiddelen schrappen, waardoor jij het beloningscentrum van je brein opnieuw kunt bedraden en helen.



	in  staat zijn  je bestek neer te leggen  door  je leptine te resetten.



	de  gaten opvullen die  normaal gesproken voorafgaand aan  een verslaving optreden, bijvoorbeeld met B-vitamines, mineralen, en vetzuren.



	elke verslavende  neiging evalueren  die je hebt met lichaamsbeweging, geld, werk of  pillen.



	mindfulness als gewoonte  ontwikkelen – meer bewustwording,  bewustzijn en potentieel.



	jouw model  van heelheid  herschrijven: geen model  van perfectionisme of wat je van je ouders  hebt geleerd, maar wat voor  jou  zou kunnen  werken  om vooruit  te komen.



	verder bouwen aan de protocollen uit de vorige hoofdstukken  die jou helpen aan de  pleziervalkuil te ontsnappen, zoals het ondersteunen van je lever, je  hormonen in evenwicht  houden en onbewerkte, biologische, voedzame voeding  eten. 





Probeer  dat 40 dagen  of langer, in sommige gevallen acht tot  twaalf weken,  om aan de  pleziervalkuil  te ontsnappen en  je beloningsbanen  te  resetten.

 

BASISPROTOCOL

 

Stap 1: Eet om trekaanvallen te voorkomen

Ik ga beginnen  met wat voor de hand ligt:  eet  echte, biologische, onbewerkte voeding die goed voor jou  is en je  geen stress bezorgt vanwege voedselintoleranties. Je hebt de voedingsmiddelen die jouw beloningscentrum  laten  pieken (meel, gluten,  granen, suiker, zuivel) aan het begin van het Brein Body  Dieet in  hoofdstuk 2 al geschrapt. Je doet ook al  aan intermittent  fasting, misschien  twaalf tot  veertien  uur, of zelfs zestien, wat  het minimum is  voor milde  ketose. Ik beschouw intermittent  fasting als de moleculaire  vorm van  vrijspraak voor de  zonden uit je verleden: het gebroken DNA,  de  beschadigde  eiwitten, de  oxidatieve stress van een moderne,  verslavende  lifestyle. Om jouw overprikkeling en je  gebrekkige dopaminebaan te helpen  verminderen, voeg  je ten minste drie nieuwe dingen uit  de volgende lijst aan je maaltijden toe. Hiermee neem je meer  van de voorlopers van  dopamine op, te  weten vetzuren  die tyrosine en fenylalanine worden  genoemd. De  focus in  dit deel  van  het protocol ligt  op het eten van meer tyrosine- en fenylalaninerijke voedingsmiddelen.62 Stijgt je dopamine  echt door het eten van  deze voedingsmiddelen? Ja, en van sommige  meer dan van andere.  


	avocado



	banaan



	knoflook



	rode bieten



	kip, eend



	eieren



	bladgroenten  zoals rucola,  boerenkool, mosterdgroenten,  andijvie, waterkers



	zeegroenten



	peulvruchten, vooral favabonen,  groene boterbonen,  Hollandse  snijbonen



	pompoen- en sesamzaad



	kurkuma



	amandelen



	pure chocolade,  85 procent cacao of meer (ja,  ongeveer 30  gram per dag is goed  voor je)



	groene thee



	koffie, maar gebruik wel bepaalde soorten om blootstelling aan  schimmel  te beperken (zie  Appendix B)



	voedingsgist





 

Wat je  moet  vermijden:


	dierlijk verzadigd vet63



	suiker,  punt! (Er  zit helemaal niets in dat  goed voor  je is. Dat geldt ook voor  kunstmatige en  natuurlijke zoetstoffen.)



	gluten en caseïne (melkeiwit)64



	snacken 





 

Stap 2: herschrijf jouw model voor heelheid

Bijna iedereen  heeft het model voor heelheid, goed  of niet,  van zijn ouders  meegekregen, meestal het sterkst  van  de ouder van hetzelfde geslacht. Nu is het tijd  om  je  af  te vragen  of dat model recht doet aan  jou.  Neem  de ruimte voor deze stap, bij voorkeur in de ochtend,  wanneer  je niet overprikkeld bent  en je  alles helder ziet.


	Ga  zitten en doe een paar diepe buikademhalingen.



	Schrijf  de  perfectionistische  of kritische gedachten op  die jou  ertoe  aanzetten te drinken, shoppen  of  andere dingen te doen  die nadelig zijn  voor  jou.  Schrijf alles  op  een  manier op, alsof  het prima is wat je  voelt (wat  overigens het geval  is) en je niet  veroordeeld wordt  als slecht of fout: ‘Ik kan  het allemaal!’ ‘Ik moet alleen  wat  harder  werken!’ ‘Geen tijd.’ ‘Ik kan nu eenmaal  geen  nee zeggen tegen zo’n  aanbod,  hoewel  ik  dat eigenlijk wel wil!’  ‘Ik  ben een slechte… (vul zelf maar in: echtgenote, moeder,  zus,  dochter, vriendin).’  Het is heel belangrijk dat je precies opschrijft wat je denkt, en dat in je eigen bewoordingen.



	Vervolgens  beantwoord je de vraag: Wat voor bevrijding zoek ik?  



	Dan denk je  erover na welke veranderingen jou weer heel zouden maken  (je vredig  voelen, minder  gedreven, zonder obsessie),  wat zou je doen als er  geen  veroordeling,  obstakels of consequenties zouden zijn?  Denk  groot,  extravagant,  gedurfd.  Schrijf dat  op. Reis naar Costa Rico,  een maand  lang? Ja,  graag. Ontslag nemen? Scheiding  aanvragen?



	Als laatste schrijf  je op wat jou tegenhoudt om  deze ideeën, strategieën  en veranderingen in de praktijk te brengen (hint: meestal is dat angst  om gebrek te lijden,  niet goed genoeg te zijn, et cetera). 



	Als  alternatief denk je aan iemand die jij kent en die  een voorbeeld  van heelheid is, en waarom. Wat houdt  jou tegen om ook op die manier te leven? Angst? Een soms schadelijke  drive  om te  presteren?  





 


 

DOKTER BETHANY HAYS’ MODEL  VOOR HEELHEID

 

Dokter Bethany Hays is arts  en faculteitslid van  het Instituut  voor Functionele Geneeskunde.  Haar model voor heelheid  omvat ‘zijn  en anderen helpen te zijn  op manieren die  samenhangen met onze wonderbaarlijke fysiologie  en onze verbondenheid met en behoefte  aan  een relatie met anderen en de  fysieke wereld. En te begrijpen dat we ingesteld zijn  om  een connectie te  hebben met de energie die is omschreven  als almachtig, alwetend  en  alomvattend en de bewaarplaats van leven is…  dat organiserende principe dat  de tendens tegenwerkt  om willekeurig en ontregelend te zijn.’ 

 





 

 

Stap 3: neem supplementen die overprikkeling  verminderen en herstellen

Als groene thee en  kurkuma na een week niets voor je doen, kies dan een nieuw supplement uit de  volgende lijst en probeer dat in de resterende tijd van  het protocol.65 Ik  stel voor  dat je  maar  één  beloningssupplement of  medicijn per keer neemt; te veel dopamine kan gevaarlijk zijn. Als  je methyldopa, antidepressiva of  antipsychotica  slikt, raadpleeg dan eerst de arts die deze medicatie heeft voorgeschreven. Vermijd  combinaties van supplementen, tenzij  je eerst  je arts  hebt  geraadpleegd.  Deze  supplementen worden in  het  algemeen niet aangeraden voor  vrouwen die zwanger zijn  of borstvoeding geven.  Begin  met een  supplement uit  de lijst  hieronder, waarvan  je denkt dat dit het best bij jouw  situatie past en voeg  er dan nog een supplement aan toe  als je na  een  of  twee weken geen verbetering merkt. 

 

 


 

GEWENNING AAN MEDITATIE

 

Deze  oefening kalmeert  overprikkeling waardoor  je geen  glas  wijn  hoeft om je te ontspannen.  Mijn vriendin en kundalini yogalerares  Goeroe  Jagat beveelt deze kriya aan om gewoonteneigingen van hun magnetiserende  invloed te ontdoen, waardoor jij keuzevrijheid  krijgt.66  Bij  elk  geluid klem je je kiezen  op  elkaar. Zij gelooft  dat  dit  een nieuw patroon  in de hypothalamus en pijnappelklier creëert, de oorsprong van  gewoontes en verlangens. Het is haar ervaring dat als je deze  oefening  dagelijks drie tot elf minuten doet, je gewoontepatronen doorbreekt, waaronder  emotioneel binge-eten,  drinken, roken,  drugsgebruik, obsessieve-compulsieve  stoornis, en sabotage van relaties.

Houding: ga zitten op de grond, met je benen gekruist en je rug recht.  Maak een kommetje van  je hand en vouw je  vingers  daarin – maak  geen vuist,  maar  laat je  vingertoppen in de palm  van je  handen rusten. Houd je duimen  erbuiten en zet die tegen je slapen.

Ademhaling en mantra:  adem normaal in en uit. Herhaal in gedachten het  geluid van:  Sa-Ta-Na-Ma. Bij elk geluid druk je je kiezen op elkaar. Als het  goed is, voel je iets onder je duimen bewegen. Ga ermee door.

Tijd: drie tot elf minuten.

Stoppen: adem in, focus je met  gesloten ogen  op het midden  van je voorhoofd,  bepaal de  frequentie, adem uit en ontspan.

 



 

 

Vitamine  D, magnesium, omega  3, zink of een  multivitamine/mineraal. Wanneer je een  tekort  hebt aan deze basiszaken,  kun  je groter  risico lopen op dopaminetekort  en verslavingsgedrag, waaronder  je  te buiten  gaan aan chocolade!67 Neem een  hooggedoseerde  multivitamine van een fabrikant  die  volgens de  GMP (Good Manufacturing  Practices)  is  geproduceerd.  GMP is de standaard waardoor je verzekerd bent van  goede  productiemethodes. Standaarddosering:

–  vitamine D 1000 tot 2000  IE per dag

– magnesium 200 tot 400 mg  elke  avond

– omega-3 2000  mg per dag

– zink-picolinaat 25  tot 50  mg per dag

In  het ideale  geval zou je  moeten samenwerken met  een arts die  functionele geneeskunde uitoefent, die  tussentijds jouw micronutriëntenspiegels kan beoordelen en  volgen, en de  dosering aanpast  wanneer  dat nodig mocht  zijn.

N-acetylcysteïne. NAC is een neurobeschermingsmiddel  dat trekaanvallen,  verlangens  om te  gebruiken en terugval  vermindert.68 NAC werkt door de cognitieve controle in het brein  te verbeteren, waarschijnlijk doordat het de  glutamaatbalans verbetert.69 Ja,  dit  is hetzelfde  supplement dat  in ziekenhuizen wordt  gebruikt bij leverontgifting  en de productie van glutathion. NAC  is veilig om te gebruiken. Dosering: twee- tot viermaal  per dag 600 mg  (maximaal 2400 mg/dag).70

Ashwagandha. Dit is het voornaamste  kruid in Ayurveda, omdat  het  werkt als een breintonic en waargenomen stress  vermindert  dat de neiging heeft om te  hoog en/of ontregelend  te zijn bij verslaving.71 Dosering:  een- tot tweemaal per dag 300 mg.

 

GEAVANCEERD PROTOCOL

 

Volg  de  stappen  van het basisprotocol  en  voeg daar een of meer van de  volgende geavanceerde technieken aan toe, als je  nog steeds in een staat van  overprikkeling verkeert en/of te maken hebt met beloningstekort. 

 

Stap 4: Onderneem activiteiten  die  je dopamine resetten

Omdat  overprikkeling aan  de  basis  ligt van het hellend vlak van  verslaving, gaan  we ervoor zorgen  dat jouw brein-body weer  in homeostase komt, wat voelt als  een ontspannen, veerkrachtige, gelukkige  kalmte. Geen overprikkeling  meer – noch het andere  uiterste, onderprikkeling. Geef  jezelf ruimte  en  tijd om  diep  adem te halen, je brein-body rust te geven,  zodat  jij niet over de grens  gaat. Focus op activiteiten waardoor je je ontspannen voelt,  alsof je niets  meer te  wensen  hebt. Kies een van  de volgende dingen  die je voor de rest van het protocol, regelmatig uitvoert:


	Altruïsme en dienstverlening laten dopamine net zo  stijgen  als alcohol en  heroïne. Dus kijk  uit naar gelegenheden om je  steentje bij te dragen, bijvoorbeeld iets voor  je buren, op school of in  je  





 


 

DOE MINDER MAAR BETER

 

Mindfulness is een hulpmiddel, geen leermeester. Laten we het perspectief  niet uit het oog verliezen. Het gaat  om gedisciplineerd en bewust streven naar minder.  Het is het  tegenovergestelde van wat bedrijfsonderzoeker Jim Collins het ‘ongedisciplineerde streven naar  meer’ noemt, waarvan ik denk dat dat het gevolg van  lage dopamine  is. Maar  wees voorzichtig met de speciale soort zelfverbeterings-hel die door een lange lijst nieuwe gewoontes, zoals mindfulness,  kan ontstaan. 

Mijn  goede vriendin Jo hielp mij  in te zoomen op een techniek die gemakkelijker  voelt  dan  mindfulness. Het wordt essentialisme  genoemd, dat  je losjes kunt  vertalen als ‘doe minder maar beter.’ Ik hou er  wel van wat het voor  mijn innerlijke overpresteerder ‘doe minder maar beter’ kan betekenen, of dat het betekent  ‘doe minder en probeer er steeds beter in te worden’. 

Voor mij is dit een betere verdediging tegen de eisen van het moderne  leven. Ik doe nog steeds minder, raak dan geobsedeerd, maar ik  ben geobsedeerd door de prioriteiten in mijn  leven. Ik ben  geobsedeerd wat  betreft  het creëren van meerwaarde, maar niet op een  perfectionistische manier. Ik heb  een ‘stop  daarmee-lijst’ gemaakt. Ik breng veel tijd met mijn hond  door,  waarbij  ik dit prachtige wezen met  gevoel  opvoed, zodat we echt  van  elkaar kunnen genieten  (in tegenstelling tot als woeste dieren om  elkaar heen  draaien uit afkeer en  woede). Mijn  vakanties zijn een  stuk eenvoudiger nu ik focus op wat het belangrijkste is: tijd doorbrengen met mijn gezin en vrienden,  een goed boek lezen en buiten wandelen. Ik  doe minder, en ben meer.

 



 

kerk/synagoge/moskee  doen, doe  mee met een lokale  mars voor gerechtigdheid; in welke zaak  je ook gelooft.  


	Een massage  ondergaan kan je dopamine een oppepper geven van 30  procent of meer,  terwijl je  cortisol  lager wordt.72  (Je herinnert je  nog  wel dat een verkeerd gereguleerde  HHB-as  en hoog cortisol  geassocieerd worden met verslaving.73)



	Matige tot  hoog-intensieve fysieke beweging is  goed tegen  verslaving. Het verhoogt  je dopamine, verbetert je onthoudingscijfer  met 69 procent,  kalmeert ontwenningsverschijnselen,  vermindert onrustgevoelens  met  31  procent en verlaagt  depressie met 47 procent.74 Mensen die  regelmatig aan lichaamsbeweging doen, lopen minder kans om een verslaving te ontwikkelen,  hoewel  dat bij  probleemdrinkers niet altijd het geval  is.75  Elke morgen meet ik mijn hartslagvariabele om  mijn brein/bodyconnectie vast  te stellen en  mijn vermogen elke dag  te trainen – en mijn risico op overprikkeling door lichaamsbeweging. Zie Appendix B voor aanbevolen apps en apparatuur.



	Activiteiten die mindfulness voor  jou bevorderen, zoals breien (ja,  breien!), tuinieren, schilderen of  klusjes in huis doen. Allemaal helpen  ze jouw brein  opnieuw te bedraden op productieve, evenwichtige manieren waardoor jij  minder risico loopt door verlangens te worden aangestuurd.  Herbert Benson, MD, een pionier op het gebied van mind-bodygeneeskunde, verklaart dat  de herhalende  handelingen  van handwerken (breien, haken,  borduren) een ontspannen staat veroorzaken, die te  vergelijken is  met yoga en meditatie. Wanneer je eenmaal weet hoe het moet,  kan  handwerken je bloeddruk  en  hartslag verlagen en de schadelijke  effecten van het  stresshormoon  cortisol verminderen.76



	Yoga  is het  2500  jaar  oude  model van heelheid. Een van mijn leraressen,  Ana Forrest,  noemt de 12  delen van de  zonnegroet  bij voorkeur haar 12-stapssysteem om verslaving te  voorkomen, samen met een  bewuste oefening om in een meditatieve staat te  komen  en de spirituele aspecten van  yoga te vergroten. Ik beschouw yoga als  een oproep aan het goddelijke, die de ziel laat ontwaken en  waarvan bewezen  is  dat het helpt  bij stoppen met roken  en  heroïneverslaving. 77



	Luister  naar muziek  of chanting (of speel muziek)  waar je van houdt. Laatst in een kundalini yogaklas luisterde ik naar  de Goeroe Gayatri-mantra (Gobinday Mukanday),  waarvan men  denkt dat het karmische blokkades en  fouten uit het  verleden  opheft, de linker- en rechterhersenhelften weer in balans brengt en  mededogen en geduld cultiveert.  Zie Appendix B voor  specifieke suggesties. 



	Activeer je rechterhersenhelft via  ademhaling door je linkerneusgat  (zie pagina 176). In het hoofdstuk over lichaamsgewicht-setpoint beveel  ik 3 tot 11 minuten ademhaling door je linkerneusgat aan, omdat het overeten onderbreekt. Voeg het nu aan je overprikkelings-gereedschapskist toe om  het parasympathische zenuwstelsel  te activeren en gericht te  ontspannen. 





 

Stap  5: Neem een bad in het  bos 

Ja,  je mag je  kleding aanhouden. Soms  vraag ik me af of het gebrek aan natuur  niet aan de wortel  van  verslaving ligt. In Japan  is  tijd doorbrengen in het  bos een  serieuze aangelegenheid en heeft tot  de ontwikkeling van  bosgeneeskunde geleid. Ze noemen dit Shinrin-yoku, wat je  kunt vertalen als de bosatmosfeer  ervaren  of bosbaden. In  een  onderzoek  waarin boswandelen werd vergeleken  met  een stadswandeling  in de  buurt  van een snelweg, bleek dat wandelen in een bosomgeving de dopamineactiviteit verandert, de bloeddruk  verlaagt en de bloedspiegels  laat stijgen van DHEAS (een groei- en herstelhormoon,  dat in je  bijnierklieren  wordt aangemaakt) en van adiponectine (je weet het  nog wel, het hormoon dat vet verbrandt).78 Stedelingen, zoek een park met bomen uit en blijf dus  weg van  de snelweg! Een ander onderzoek toonde aan dat een  bosbad van 20 minuten de cortisolspiegels verlaagde.79 Een  totaal van  20  onderzoeken laten de  voordelen van Shinrin-yoku  op de bloeddruk zien, een  meting van de sympathicustonus; dus waarom probeer je het niet een keer?80 

 

Stap 6: Verander  je mentaliteit

Tot  de juiste lifestyleveranderingen om je dopaminespiegels te verhogen, hoort ook het  (h)erkennen van je gedachtenkronkels die tot  verslavende neigingen  kunnen leiden. Je kunt  ze zelfs zien  als  verslaving door gedachten. Ik ben gepromoveerd  in negatief denken, kritiek geven, fouten opsporen en in het opmerken van de verschillen, waar  ik ook kijk. Dit  draagt bij aan mijn oude  patroon  om mezelf in een staat van overprikkeling te werken. Misschien  doe jij dat ook wel.  Dit  zijn de tendensen van  linkerhersenhelft-gedomineerd denken.

Een  veelbelovend  onderzoeksgebied is dat  van interoceptief  bewustzijn: het vermogen om  interne  toestanden zoals  verzadiging, honger, pijn, dorst  aan  te voelen. Mensen  met  een  verslaving  hebben  een tekort aan interoceptief bewustzijn. Yoga en  mindfulness kunnen interoceptief bewustzijn verbeteren of  het terugbrengen,81 als je tenminste  erop bedacht bent niet de ene verslaving in te ruilen voor een  andere  en yogarexia ontwikkelt (excessief yoga uitoefenen  om onaangename gevoelens maar niet  te hoeven ervaren,  naar meerdere  yogaklassen per  dag gaan en ongezond  geobsedeerd raken met de duur  en intensiteit  van je dagelijkse oefeningen). 

Er is dus een aantal dingen dat je niet  meer doet. Je stopt ermee om op  je wilskracht te  vertrouwen, een  schaarse bron, en je ontwikkelt gewoontes en handvatten om het gebruik van  verslavende  stoffen, activiteiten en gedrag te voorkomen. Je  bouwt het constante  gedoe  en  toneelspelen af, die drug waardoor  jij jezelf over de kop werkt en  te veel  wilt  betekenen  voor anderen.  Je ontworstelt je uit de knellende greep van dat ‘iets’ waarvan jij ten onrechte  denkt  dat  je  niet zonder kunt.  Je laat  wat oude rancunes los die eroderend  en schadelijk zijn, waardoor  je je overmand voelt en die jou uit de zonneschijn van je geest weghouden. In dit deel  van  het Brein Body Dieet neem jij de stappen om  het stressrespons-systeem en de  HHB-as  te  genezen en de sympathische (vecht-vlucht-bevries)  en parasympathische (rust-en-verwerk) zenuwstelsels in  balans te brengen. Je leert dat  gevoel van hoog-nietsdoen  om te vormen – zo ervaar ik  de dominantie van mijn linkerbrein – naar echte energie  van binnenuit. Het volgende heeft mij goed geholpen: ik kocht een puppy, ik trainde onze pup, ik woog  mezelf  nog maar één  keer per week (geen uitzonderingen!),  ik ruimde mijn garderobe  op en zorgde dat hij eenvoudiger werd,  ik drink meer water (en geen alcohol), ik gaf chocolade op (omdat matigheid niet  bij mij past) en vraag  mij af wat er nodig is om me  heel te voelen. Neem de tijd  om erover na te  denken wat  jij kunt doen om jezelf  met beide voeten op de  grond te  zetten. Het  meest  essentiële  van alles: vraag je  af  wat jouw voorbeeld  voor  heelheid en eenwording  is,  onafhankelijk  van wat  andere mensen van  je verwachten en  je adviseren.  

De  volgende drie grondbeginselen ondersteunen sterk de genezing van de drie verslavingsaspecten.  Kijk vandaag nog hoe jij deze karaktereigenschappen kunt  omarmen, zodat  jij verslaving  te  boven  komt en  tevreden bent met minder.

 

Bescheidenheid

Ik  zag mezelf altijd  als een bescheiden mens. Ik kom uit Alaska, waar  arrogantie  je  dood  kan  worden. De waarheid is  echter, dat  voor ik  flauwviel  en op mijn  hoofd terechtkwam, ik linkerbrein-dominant was: gedreven  door ego, superambitieus, vol woede, afkeer en  – ik haat  het te  moeten toegeven  –  een  gevoel had van  superioriteit.  Misschien is er  iets met  een  medische opleiding  waardoor  mensen die al een  neiging hebben arrogant en narcistisch  te  zijn, in  wezens  veranderen die  denken dat ze  een goddelijke status hebben.  Om de medische opleiding te overleven, vooral de specialistische opleiding om  gynaecoloog te worden, moet je je ego versterken om met  leven-en-dood-situaties om te kunnen gaan, die in  een nanoseconde kunnen optreden. Het probleem  is  dat het gebrek aan  bescheidenheid ook mededogen, gratie en de connectie met je innerlijke  goddelijkheid  blokkeert. Bij  bescheidenheid  gaat het  erom dat je een open mind  hebt,  bereidvaardig bent  en dat je verschillende situaties met objectieve helderheid bekijkt. Het gaat  niet om  perfectionisme, maar om interesse. Voor jou kan dat dus betekenen dat  bescheidenheid  ermee  begint dat je jouw door  dopamine uitgedaagde  staat van  zijn en zelfs je milde verslavingen erkent en aanvaardt. Een simpele oefening die mij  helpt is dat wanneer ik me superieur begin te voelen ten opzichte  van iemand anders, ik stilsta en naar overeenkomsten zoek. Dat  is  een  manier  om het linkerbrein het  zwijgen op te leggen en het rechterbrein aan  te zetten.  James Baraz, die een cursus  leidt  met  de naam Awakening Joy in Berkeley (Vreugde laten  ontwaken in Berkely) en een boek heeft geschreven  met dezelfde titel, stelt voor dat  je bij elk persoon die  je ontmoet probeert  diens  verlangen  te zien om veilig, geaccepteerd en geliefd te zijn  – hetzelfde verlangen dat jij hebt. Zet je rechterbrein aan om  de overeenkomsten  te zien, niet de verschillen.

 

Voor anderen  klaar staan

Toen  ik een  moeder  van  35 was  met een burn-out en je had mij gezegd  dat ik  voor andere  mensen klaar  moest staan, dan had ik je misschien  wel een mep  verkocht.  Het is paradoxaal,  maar  voor anderen klaarstaan, verlost  mij nu juist van de egocentrische angst  die aan de  wortels van  mijn probleemgedrag ligt. Hoewel sommige angsten eenvoudig oplossen door mijn dopamine  te resetten, is de  waarheid echter  dat ik  niet  alleen  een fysieke oplossing  nodig heb, maar ook een  spirituele en mentale  oplossing. Bescheidenheid zorgt  ervoor  dat ik de weg naar heling  kan bewandelen. Voor anderen klaarstaan haalt  me  uit  mijn eigen vastgeroeste  bedrading.  Het kan gewoon  gaan  om iets  voor  je gezin of vrienden te doen,  of  op een bredere schaal vrijwilligerswerk, of iets doen voor  onbekenden. Het kan een  vriendelijk woord voor  je buren zijn als je de  hond uitlaat. Weer een opmerking van Baraz:  onze  vreugdebeleving is een geschenk dat we iedereen geven die we tegenkomen.

 

Structuur

Bijna niemand houdt ervan zich ingeperkt te voelen.  We willen vrijheid, terwijl we tegelijkertijd zekerheid willen.  Desalniettemin is meer structuur  vreemd  genoeg bevrijdend. Voor mij betekent het een dagelijkse  wandeling in  de natuur, in  het ideale geval in  het bos, ongeacht het weer. Het  betekent  dat ik elke dag een vriend of drie kan bellen, hoewel  ik telefoneren haat. Het  betekent  dat ik elke ochtend ongeveer dertig minuten mediteer, wat er  ook gebeurt. Ik voer een kundalini kriya uit om mijn neuro-hormonale dashboard te  reguleren.  Ik eet normale maaltijden, om de vier tot zes  uur, en  daar valt  niet  aan te tornen. De  structuur creëert nieuwe  en gezondere  gewoontes in mijn brein dat daar  ook naar  begint te verlangen.  

 

Stap 7: Neem je tijd om  te mijmeren

Probeer meditatie,  bijvoorbeeld met  de Muse breingevoelige hoofdband die jouw stiltetijd in  een game verandert. Neem  maar  van mij aan  dat verslaafden van games houden! We willen winnen! Je kunt net als ik  beginnen  met de  begeleiding van Deepak Chopra, gevolgd door oceaangeluiden die luider worden als je afgeleid bent en zachter als je kalm bent.  Wanneer  je  een kalme geest  bewaart, hoor  je vogelgeluiden. Begin met 10  tot  20 minuten, en bouw dat langzaam op naar  30.  (Het zal je  niet verbazen dat ik sterk gericht ben op hoeveel vogels ik te horen  krijg in  30 minuten.)

 

Stap 8:  neem extra supplementen die verslavingsgedrag  kunnen verzachten

Nu jij een dag creëert waarin  jij jezelf niet opjaagt tot het  punt dat je  extreme maatregelen moet nemen om weer  te ontspannen, zou je kunnen  overwegen om een of meer  supplementen uit  de lijst  hieronder te nemen.  (Als  je voorgeschreven medicijnen slikt, bespreek dan eerst  met je apotheek of  er geen  interacties kunnen ontstaan.)


	Een combinatie van aminozuren, waaronder 5-HTP (5 mg),  fenylalanine (300 mg) en glutamine (150 mg), verminderde alcohol-ontwenningsverschijnselen bij mensen die ontgifting in het  ziekenhuis ondergingen.82  Volgens verhalen  hebben anderen baat gehad bij  het innemen van aminozuursupplementen voor ander verslavingsgedrag.83 Er is echter  meer klinisch onderzoek  nodig.



	Huperzine A verhoogt dopamine  en acetylcholine  in dieren en zou kunnen  helpen bij  de  behandeling van drugsverslaving.84 Dosering:  200 tot 400 mcg, tweemaal per dag.



	Progesteron.  Hiervan is aangetoond  dat het  de hunkering vermindert die samengaat  met verslaving. Vooral bij  cocaïneverslaafde en eetverslaafde vrouwen.  Progesteron kan de dopamine-activiteit verhogen, tenminste bij  dieren.85  Doseringen van  400 mg per  dag, zeven dagen achter elkaar, hielp vrouwen minder negatieve  gevoelens  te  hebben en ze reageerden meer  ontspannen wanneer er stress  werd uitgelokt.86 Dosering: 200  tot 400 mg ’s avonds, verkrijgbaar  op recept,  of  je kunt met een lagere dosering beginnen als  je de  transdermale progesteroncrème smeert. Deze  crème  kun je online en bij gespecialiseerde winkels  kopen.





 

 

Tot slot

 

Een paar  jaar geleden  gingen mijn  echtgenoot  en ik  uit met mijn  vriendin Jo en  haar echtgenoot. Zij  bestelden  het grootste  deel van de menukaart en dronken samen met  mijn echtgenoot 2 flessen wijn. Ik bestelde een eenvoudige salade, gestoomde vis met groenten en bruisend water. Toen we weer  buiten stonden, zei ik tegen Jo: ‘Zie  je wel, ik ben nog net  zo leuk nu ik geen meel, suiker en alcohol meer gebruik!’

Jo gaf direct weerwoord: ‘Eerlijk gezegd ben  je dat  niet.’

Zucht. Het maakt niet  uit, het is zelfs wel grappig. Mijn nieuwe model van  heelheid is bedoeld om alleen mijzelf  goed  te laten  voelen, niet iemand anders.  Het laat  mijn waarheid zien, niet die van mijn moeder, van  mijn echtgenoot of van mijn vriendin. Ik houd  van het gevoel dat ik krijg als  ik de  extremen van overprikkeling en  onderprikkeling vermijd. Het  gevoel dat  mijn dopamine in evenwicht is en dat ik in staat ben geweest om  met  behulp  van het functionele  geneeskunde-protocol in dit hoofdstuk van mijn  verslavingsgedrag  te herstellen.  Dat  houdt in dat ik, net als veel van mijn patiënten, om mijn genetische neiging  en  de moleculaire aanpassing  die in mijn brein is opgetreden door verslavingsgedrag op  het gebied van eten en werk, heen kon  werken. De mate van  stress en spanning die ik in mijn body droeg, liet mijn levenskracht afbrokkelen omdat ik zo nodig perfect in  mijn werk  moest  zijn, en eenmaal  thuis  ook nog de perfecte  echtgenote en moeder. Ik zocht  troost in  chocolade,  wijn en overwerk,  net als Marni. Nu kan ik mij focussen,  maar  dan met  schone energie, niet hoog-constant in  overprikkeling,  waardoor  ik  dwingend  en  snauwend  werd en hard en snel  op  adrenaline  en cortisol liep. Ik  doe minder dan 5  of 10  jaar geleden  en verleen  meer service. Mijn linker-  en  rechterhersenhelften  zijn  beter  in balans. Ik heb niet  langer dat gevoel dat er ergens iets niet goed zit  en dat ik  niet compleet tevreden  ben. Ik wil  je  dringend vragen of jij met een  open blik  wilt kijken wat  jij in  je eigen  leven met medicatie bestrijdt.

Marni voelt zich ook stukken beter. Nadat ze  had  toegegeven dat ze  een  probleem had met alcohol, te veel  lichaamsbeweging, en  chocolade,  stopte ze daarmee Ze  stopte ook om een  manier  te vinden waarop ze minder kon drinken. Ze  kan  niet  drinken.  Ze heeft de AA geprobeerd, maar  dat  sprak haar niet aan, dus in plaats daarvan werkte  ze  met het Brein  Body Dieet. Ze realiseerde  zich wat het geheim  van  verslavingsgedrag was: pak  de overprikkeling aan.  Wanneer je de  hoofdoorzaak aanpakt  en je voor  jezelf  een voorbeeld van heelheid creëert, je  onderdompelt in zaken waardoor je met  overprikkeling  kunt omgaan waardoor  die  nauwelijks  nog optreedt,  is het niet  langer een nederlaag  om  de  substantie op te geven. Het  is vrijheid. Nu  is ze al twee jaar nuchter;  slaapt beter; doet vier keer per week een uur per  dag aan lichaamsbeweging; en verlangt niet meer naar chocolade. Ze vertelde mij: ‘Ik  weet dat  ik niet  kan drinken. Er  is geen nooduitgang.’ Ze heeft  haar vrijheid gevonden.  

Ik  vermoed dat jij net zo van het gevoel  houdt  bevrijd te zijn  van obsessie, wanhoop en afkeer. Je zou  minder grappig kunnen zijn, maar je verkiest wel de lus van integriteit:  ik eet wat  ik zeg dat ik  zal doen  en ga heel naar bed,  niet in stukken en met een onophoudelijke monoloog  in mijn hoofd over  wat ik  heb gegeten, hoeveel en wanneer  ik  eigenlijk had moeten stoppen.  (Vervang  wat  hier  staat voor de drug van jouw keuze: alcohol,  wiet, lichaamsbeweging, shoppen.) Mijn verslavingsproblemen  zijn niet langer onder  een dun laagje  normaal-zijn  verborgen, noch  onder wat  anderen  beschouwen  als succes. Ik ben er open  en eerlijk in  dat  ik  aan  het herstellen  ben en beschouw nu mijn verslaving als  een belangrijke ontgroening voor spirituele  groei. Nu ik in mijn  beloningssysteem de homeostase heb hersteld, beschik ik over veel gezondere  manieren om de  spanning in toom  te houden  en ben gestopt om substanties te gebruiken (eten,  alcohol)  en activiteiten te ondernemen (geld  uitgeven,  lichaamsbeweging) om dat spirituele  gat op te vullen. 

De kracht van het menselijk brein is buitengewoon wanneer het  eenmaal bevrijd is van verslaving,  in wat  voor vorm dan ook. Het  brein bloeit  op wanneer het dwangmatigheid, obsessie en verslavingscycli doorbreekt. Je kunt stress beter hanteren. Je  bent leuker om  mee om te gaan.  Gezondere  mensen  voelen zich tot  je  aangetrokken, mijn  vriendin ten spijt. Je staat open voor  de pijn en het lijden van anderen. Je  staat  voor mensen klaar, zodat je niet langer een deel van het  probleem bent, maar  een deel van  de oplossing. Dat is de kracht van de  ontsnapping aan de pleziervalkuil – de kracht  van de  verslavings-mind  wanneer  die eenmaal is  hersteld. Er kunnen buitengewone dingen  gebeuren. We  hebben een onontgonnen potentieel wanneer  je spreekt over bewustzijn en bewustwording. Dit is geen weg van ontbering  en wanhoop, maar een weg  die naar het  licht en jouw vrijheid leidt.
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Hoofdstuk 6

 

Angsten

 

Zo kalmeer je overactieve  bedrading, beheers  je stressvolle  gedachten en zet je het brein/body-genezingssysteem aan


 

 

Waar word  jij angstig  door? Turbulentie op  een vlucht, rekeningen die  je  niet  kunt  betalen, een bezoek van je  schoonfamilie, je kind  dat  leert autorijden?  Angst  wordt al sinds Hippocrates als een medische stoornis beschouwd.  De oude Griekse artsen  geloofden  niet dat  angst puur psychologisch was, hoewel filosofen als de epicuristen en  de  stoïcijnen  technieken  aandroegen  om  een angstloze  gemoedstoestand te bereiken  door gedachten te sturen en plezier te beperken, waardoor er  een staat van sereniteit, vrij van angst  en lichamelijke pijn werd  bereikt.  

Hoewel ik het met Hippocrates eens ben dat angst een medische aandoening is,  dat wil zeggen een  brein/bodyaandoening, ben ik het niet eens  met iets wat ik als  een mannelijke, breinverlagende benadering zie  om het  uitsluitend op te  lossen door je gedachten  onder controle te houden en minder plezier te hebben.  Voor  een vrouw  met angsten, is  dat  gewoon niet genoeg of zelfs  maar mogelijk! Doe  het goede, denk  het goede (met andere  woorden kalmeer  zo dat je  objectief kunt  filosoferen over je bange brein-body)? Nee, bedankt! Helpt niet. 

Zoals je inmiddels hebt begrepen, geloof ik in  een bredere,  rond voeding geconcentreerde, lifestyle-gedreven  brein/bodyoplossing.  Een stap verder: voeding  legt het grootste  gewicht in de schaal. Het is de belangrijkste omgevingsfactor wanneer het aankomt op  het herstellen  van de  brein/bodydisconnectie  die angstgevoelens en  de andere problemen  tot gevolg  heeft. We  bespraken deze al in de  vorige hoofdstukken en  zullen daar in de volgende hoofdstukken mee  doorgaan. Helaas heeft het woord ‘dieet’  zijn rijke betekenis verloren die het in de tijd van Hippocrates had. Zoals ik al in de inleiding schreef,  legden  de Grieken het woord dieet (diaita)  uit als ‘een manier van leven’ die door een arts  is  voorgeschreven.  Dat voorschrift omvatte niet alleen een  persoonlijk  eetregiem,  maar  ook andere  dagelijkse gewoontes die jou helpen je  leven te  leiden,  besturen en  beheersen – een reis van een  dag voor  de  gezondheid  van jouw brein-body. 

In dit hoofdstuk wil  ik dat  je  je onderdompelt in  een voorgeschreven manier van leven  die jouw brein en  body  weer in vredige harmonie met elkaar  brengt, vrij van het lijden  dat  voortkomt uit angstige gevoelens  en  gedachten.  Een staat  waarin jij je niet langer  vastklampt aan dingen die buiten jouw  invloed  liggen en die een onnodige stress-orgie veroorzaken. Dat  is de lifestyle-geneeskunde van het Brein Body Dieet: een evenwichtige staat van body, mind en geest creëren,  te  beginnen met eenvoudige aanvullingen op je voeding, en met lifestyle-hulpmiddelen voor je dagelijkse  regiem.  

Angst is  als een radio  die niet op een sterke frequentie staat afgesteld. Er is geen duidelijke verbinding  met een sterk signaal;  in  plaats daarvan hoor je veel geruis en stoorzenders, terwijl het je geboorterecht is om een  helder,  kalm,  blijvend beeld in je geest te hebben, een echt teken van gezonde homeostase. Homeostase omvat  door dieet  aangestuurde neurogenese,1 nieuwe  hersencelgroei (die  gelukkige breinchemicaliën zoals  serotonine doen toenemen en de stemming verbeteren)  en  synaptogenese2  (de  nieuwe connecties tussen  breincellen die  jou  kalm en vindingrijk maken). Als je brein-body beetje bij beetje weer  in harmonie wordt  geduwd, zul je niet  langer hoeven te accepteren dat je zorgen maken nu  eenmaal bij het leven hoort.  

Wat creëert nu dat  lawaai, dit onvermogen om de  radio van je brein af  te stemmen op het juiste kanaal?  Wat  ik  bij mijn medische opleiding niet heb geleerd, is dat het lawaai van  angsten vaak in het lichaam begint,  bijvoorbeeld  door voedselintoleranties  die onnodige stress en hoge  cortisolspiegels opleveren, de  darm/breinconnectie kidnappen en  je  neuro-hormonale systeem in de overdrive-stand zetten.  Of misschien komt  het omdat  je in aanraking bent gekomen met een giftige stof, bijvoorbeeld glyfosaat (het  hoofdbestanddeel in de meest verkochte onkruidverdelgers); of de oorzaak is een infectie zoals de ziekte van Lyme of  gastro-enteritis (een  maagbacterie) of  overmatig gebruik van antibiotica. 

In het afgelopen jaar  ging mijn angstniveau met verscheidene  sprongen omhoog,  toen ik met  nieuwe brein/bodyproblemen te maken kreeg. Eerst kreeg ik de diagnose  dat ik  vanwege  mijn lekkende darmstelsel allerlei  intoleranties had voor vers voedsel. Ik wist al jaren dat gluten en  zuivel  niet goed voor mij waren, dus die vermeed ik al, maar nu bleek ik intolerant  te zijn voor andere, verrukkelijke  voedingsmiddelen: bier, wijn,  koffie, granen  (zelfs glutenvrij),  quinoa,  bepaalde groenten die veel oxalaten bevatten (boerenkool, spinazie, snijbiet, bietjes,  et cetera), noten,  wit vlees, tempeh, bonen, knolgewassen zoals aardappelen en zoete aardappelen, alle zoetstoffen,  chocolade (!)  en veel fruitsoorten. Wat  bleef er nu nog over  dat  ik  wel kon eten? Komkommer en  zalm?  Ten  tweede kreeg ik diverse langdurige  breedspectrum antibioticumkuren voor meerdere operaties die ik  in 2017 moest ondergaan.  Antibiotica roeien slechte  bacteriën uit, maar de goede bacteriën die jou  kalm en gelukkig  houden worden ook  gedood. Herhaalde  antibioticumkuren  worden  in verband gebracht  met een  17  tot 44 procent hoger risico  op angsten, en  met  23 tot  56 procent hogere depressiecijfers3.  Dat is echter nog  niet alles, want  antibiotica verhogen het risico op obesitas, diabetes, auto-immuunziekten en leer- en geheugenproblemen.4

Net als  Hippocrates, geloof ik  dat ziekte  in de darmen begint. Angst is geen uitzondering. Hij was zijn tijd duizenden jaren  vooruit, maar nu toont top-onderzoek aan  dat darmbacteriën de  werking kunnen veranderen  van je amygdala (het angstcentrum in het brein),  van de hippocampus  (het centrum dat emoties en geheugen reguleert)  en van de prefrontale cortex (de CEO van  je brein).5 Dus  als we  aannemen dat angst in  je  darmen begint, dan moet het  probleem eerst in je  darmstelsel worden genezen, maar vervolgens  ook door het sturen  van je gedachten, zoals  2.200  jaar  geleden werd gesuggereerd door  de stoïcijnse filosofen. De brein/body-instorting moet worden  genezen  door  een brein/bodyoplossing. 

Helaas is angststoornis een conventioneel  geneeskunde-etiket, dat  op  zich weinig betekent.  Het vertelt je niet waarom  je het  hebt  – waarom  je brein-body is  ingestort en het radiosignaal onduidelijk is – en  slaagt er niet in een complete oplossing aan te  bieden. Alles wat je in een dag doet heeft invloed  op je brein  en risico op  angsten: wat je  aan je vork  prikt  (en wat  niet),  hoe je  beweegt, hoe je  slaapt, hoe  je jezelf blootstelt aan omgevingstoxinen,  hoe gastvrij  je bent voor de microben in  je darmen en ja, ook hoe je  denkt. Ook als je  je angstig  voelt of  de  diagnose angststoornis hebt gekregen  en  je arts  dat  met pillen wil oplossen, kun je met alles wat je op  een  dag doet  je brein-body te resetten waardoor jij je kalm voelt.  Zónder pillen.

Zelfs als je je niet kunt vinden in  de term angststoornis, zou je heel  goed dezelfde dreigende onderstroom op andere manieren kunnen  voelen:  innerlijk onrustig; hyper, alsof je te nerveus bent om te kalmeren; het gevoel hebben dat  je  overspoeld wordt;  constante vecht-vlucht-bevriesrespons (vooral bevriezen)  hebben; niet  in staat zijn met  dingen  om  te gaan; geïrriteerdheid;  ongemakkelijkheid;  rusteloosheid; déjà vu; of een lege geest.  Dit zijn allemaal symptomen van een angststoornis en creëren dezelfde  fysiologische en biochemische  toestand in je brein als in je body. Het kan aanvoelen als iets wat  automatisch gebeurt,  buiten  jouw bewuste controle om. Bij mij  openbaarde  angst zich als bang  zijn om  te overlijden tijdens een operatie.  Ik  kon  dat niet uit mijn hoofd krijgen –  en  voelde voor mij sterker dan normaal, vooral voor iemand  die zelf  aan de andere kant  van het scalpel  had  gestaan bij  duizenden operaties.

Neem Karen  als voorbeeld. We maken ons allemaal wel eens zorgen over iets, maar sommigen van ons zijn veel  meer bezorgd  dan goed voor  ons of  overeenkomstig  de omstandigheden  is. Hoewel stress in  combinatie  met angst  onvermijdelijk is, is  hoe we ermee omgaan dat niet.  Karen  was 45  toen ze  mij  voor het  eerst sprak. Ze was  warm en  vriendelijk,  maar ik voelde dat  ze  moe en  ‘bedraad’ was. Ze was zeer succesvol  als professioneel  journalist en hoogleraar aan een lokale universiteit. Haar gedachten werden  echter door drie  grote zorgen in  beslag  genomen:


	dat mijn zoon die diabetes type 1 heeft ’s morgens niet meer wakker wordt,



	mijn kinderen eerder overlijden  dan ik, en



	dat alle artsen die ik heb  bezocht  het fout  hebben en dat  ik een afschuwelijke ziekte heb die  ze over het hoofd zien.





 

Karen had het zo druk  met haar  werk en de zorg voor  haar kinderen en echtgenoot, dat  ze zelden  tijd voor zichzelf had.  Lichaamsbeweging en  andere manieren  om te  ontstressen  waren iets  uit  een ver verleden, en haar  spijkerbroek ging steeds strakker zitten. De  symptomen werden erger  in de tweede helft  van haar ovulatiecyclus; vanaf de ovulatie tot haar menstruatie begon: ‘Verdoemd. Ik  voel me  letterlijk verdoemd.’ Ze had een recept voor alprazolam  (Xanax)  achter de hand  voor  haar ergste momenten, en was terughoudend  om  het antidepressivum paroxetine (Paxil) te proberen dat  haar kort daarvoor  door een andere arts was voorgeschreven.  Meta-analyse laat zien dat paroxetine  slechts een  bescheiden  effect op angst  heeft en soms zelfs  helemaal  geen.6 Ze legde het uit als  volgt: ‘De Xanax maakt me compleet  duf, maar lost geen enkel  probleem op.’ Haar stress,  angst  en onrustige slaap  hadden invloed op haar  werk  en relaties, ondanks het feit dat haar symptomen niet  zover gingen dat er sprake was van een ernstige mentale  ziekte.

Je voelt je misschien al angstig bij het lezen van  haar verhaal. Richt je in plaats daarvan maar op het verhaal hoe wij  de onderliggende oorzaak van haar gevoel  van verdoemd te  zijn hebben uitgeplozen op voedingskundig, medisch, emotioneel  en  psychologisch  gebied. En wat we hebben gedaan  om  haar op het punt te krijgen  waar ze nu is,  bijna  geheel angstvrij.  

Angst is de emotionele ervaring van een  vecht-vlucht-bevries fysiologische toestand.  Alle gevoelens die  onder  de noemer  angsten  vallen, hebben één gemeenschappelijke deler en dat is een over-reactieve gedachtestroom, een geest die  contraproductieve  reacties  cultiveert over een bepaalde situatie. De  gedachten worden emotioneel  gevoeld (dreiging, overspoeld worden,  paniek, et cetera) én  fysiek (ademnood, snelle  hartslag,  zweten, pijn op  de borst of een onbehaaglijk gevoel, et  cetera). Net als het beloningstekort-syndroom, dat we  hebben behandeld  in het hoofdstuk over verslaving, laat angst ons  zien dat het controlesysteem voor emoties, gedachten en gedrag, compleet  in  de war kan raken. Evolutie  heeft ons op deze manier  geschapen. Het vraagt om een nieuw niveau  van bewustzijn en  onderscheidend  vermogen om brein en body weer in  balans te brengen.

Ik  moest de lagen van mijn eigen angst, en  die van mijn patiënten, één-voor-één afpellen om vrienden  te worden  met  dat angstige  gevoel en het uiteindelijk  te  genezen. Dat gevoel waarvan men dacht dat het uit de amygdala van het  brein voortkomt, maar in werkelijkheid in onze darmen begint (zoals  in onderzoek met muizen is  aangetoond). Steeds  meer gegevens suggereren dat communicatie  tussen de darmen en het brein een hoofdrol speelt in  de ontwikkeling  van  angst, depressie  en  cognitie. Dit houdt in  dat  je  een  gezonde en veelzijdige  microbiota nodig hebt om gezonde en veelzijdige  gevoelens, gedachten en gewoonten te  ontwikkelen.7  Zo  werden normale laboratoriummuizen  waarbij de microbiota waren verwijderd en  vervangen door een fecale transplantatie  van muizen die gefokt  waren  om angstig te  zijn, ook angstige muizen.8 Bij hen begón  angst niet in  het brein; het  begon in hun lichaam, maar leidde  tot te veel prikkeling in het brein. En misschien geldt dat ook  voor mensen. Daarna veranderden  delen  van hun brein  fysiologisch,  waaronder de amygdala  en  hippocampus, en werd het probleem  een brein/bodyonbalans met daarbij angstig  gedrag.9 Nog een ander voorbeeld: glyfosaat, het hoofdbestanddeel van de  meest  gebruikte onkruidverdelger ter wereld (Roundup),  kan lekkende darmen, angst, depressie en  cognitieve veranderingen teweegbrengen  bij  muizen.10 Datzelfde  kan jou  ook  overkomen.

Nogmaals,  het darmstelsel beïnvloedt je brein, en  vervolgens beïnvloedt  je brein  weer je darmen. De  manier om dit te herstellen,  begint bij voeding. Voedingsmiddelen schrappen die de neiging hebben de darmen en  het brein te  veel op te winden, en meer  voedingsmiddelen  toevoegen die de darmen en het brein kalmeren.

Angst  kan een  verspilling van waardevolle middelen zijn, meestal vanwege iets  waar je geen controle over hebt. Het  is net alsof  je in trance bent wat gepaard gaat met gespannen spieren, chaos en  vergeten te leven, wat allemaal zijn  oorsprong vindt in een  stressresponssysteem dat oneigenlijk verhoogd is.  Desalniettemin ligt het  in jouw  macht  om kalmer te worden, te ontstressen en  een  juiste stressrespons te herstellen.  Met behulp van een  intelligent protocol  en jouw toewijding, kan die  trance doorbroken  worden.

 

 

Lijd je  aan angst?

 

Heb je  nu, of had je de  afgelopen zes maanden, last van een van de volgende symptomen of aandoeningen?


	Heb  je toen je klein was,  of als  volwassene, significant veel stress gehad, door misbruik of mishandeling? Maakte  je je zorgen over je financiële zekerheid toen je  opgroeide  of doe je  dat nu? 



	Heb  je moeite in slaap te vallen, door te  slapen  en/of  heb je nachtmerries?



	Heb je meer last  van verlegenheid, ben je introverter  of wil je  vaker  sociale bijeenkomsten vermijden  dan je gewend  bent?



	Heb je  een  ouder (of een ander nauw verwant familielid)  die angstig is of  zich regelmatig  zorgen maakt? Heb je familieleden met een trauma?



	Heb je fysieke stresssymptomen ervaren, zoals snel schrikken,  een maag die opspeelt, diarree, constipatie, droge mond, snel  moe zijn, kortademigheid,  duizeligheid, zweten,  hartkloppingen, oorsuizen, vaak moeten plassen, meer pijn  in je  spieren of een  beurs gevoel of  spanning (zoals een oog-tic  of  de behoefte met  je  voet te tikken), tandenknarsen (buitensporig met je  tanden en kiezen knarsen of  je kaken op  elkaar klemmen), pijn in  je kaakgewrichten of  moeite je te ontspannen? 



	Heb je enig cognitief stresssymptoom ervaren, zoals  een slechtere concentratie, het  gevoel  dat  er niets  meer in je hoofd zit, geïrriteerdheid, snel  geraakt zijn, rusteloosheid, volharden in iets of rusteloosheid?  



	Heb je last van een nerveuze energie:  te veel te  doen, te ver achter  zijn  met  iets, moeite om je te  ontspannen, gejaagdheid?



	Maak  je je veel zorgen om iets, terwijl dat niet in verhouding staat tot het daadwerkelijke  risico?



	Heb je  de perimenopauze al ondergaan of de  menopauze  (meestal  na je 40ste)? Heb  je last van opvliegers of nachtelijk  transpireren?



	Heb je zulke zware angsten  dat ze je kwaliteit van leven beïnvloeden, zoals angst  om  alleen te  zijn, angst  voor  het donker  of voor  vreemde mensen?



	Heb  je er behoefte  aan gerustgesteld of gesust te  worden door  anderen wat betreft je  zorgen?



	Lijd je aan  aanhoudende negatieve gedachten die je maar  niet kunt  tegenhouden?



	Heb je het gevoel overspoeld  te zijn, alsof  je  onvoldoende vaardigheden hebt voor de  taken die  je  moet doen?



	Heb je verhoogde bloedsuiker  of in de middag verhoogde cortisolspiegels?





 

UITLEG

 

Als  je op vijf of  meer van bovenstaande vragen ja hebt geantwoord, kun  je  de neiging hebben angstig te  zijn. Het is gemakkelijk  om angstsymptomen  terug te  draaien wanneer je snel  hulp krijgt. Als je je zes maanden of langer buitensporig of  buitenproportioneel zorgen maakt over verschillende onderwerpen die moeilijk onder controle te krijgen zijn, in combinatie met drie of meer  cognitieve of fysieke symptomen,  geeft dit  aan  dat het tijd is  om een gediplomeerde psychisch therapeut of arts te vragen  of je geen  angststoornis hebt.  Een andere  aanwijzing dat je met een arts moet praten, is als  je het  gevoel hebt dat  je  je te veel  zorgen maakt en  dat  het verstorend  werkt op je  relaties, werk  en andere  aspecten in je leven.  Sommige  mensen  met  angst voelen zich  depressief,  hebben moeite met alcohol- en drugsgebruik  (verslaving) of hebben andere geestelijke  gezondheidszorgen – nogmaals,  zoek  een arts die met  jou meewerkt.  Lees verder  om  meer te leren  over angst,  de  hoofdoorzaak,  en  hoe je je  breinbanen kunt  kalmeren en resetten.

 

 

Toestand of eigenschap?

 

Je incidenteel zorgen maken  is aanvaardbaar, een  tijdelijk gevoel dat  in verhouding staat tot  de  stressfactor  en  dat verdwijnt als je die stressfactor hebt aangepakt. Deze angst wordt door de amygdala getriggerd zodat je kunt  overleven.  Er is echter een punt waarop de angstgevoelens minder goedaardig  worden: de  onbewuste angstgewoonte.  

Angst kan een toestand of  eigenschap zijn. Als  toestand, is het een onaangename emotionele overprikkeling tegenover een dreiging. Als  eigenschap,  is  het een persoonlijkheidsstructuur  of de neiging om  bij voorbaat op een dreiging te  reageren.  Dit is een  zwakke denkgewoonte  die je onbewust kunt ontwikkelen  die ‘de bezorgdheidsbanen’  versterkt en  een handje  helpt. Deze bezorgdheidsbanen bevinden zich  tussen de prefrontale  cortex, de  anterieure  singulate cortex, de  amygdala en andere  hersenstructuren die in het  midden van het brein liggen  en  betrokken zijn bij de  emotionele en stressreactie op een gevreesde uitkomst. Dit verklaart mijn  vriend en collega Martin Rossman,  MD, auteur  van The Worry Solution  (De oplossing voor  zorgen).  

Voorbeeld: mijn echtgenoot was bang om in  een parkeergarage te rijden toen hij zijn favoriete fiets op het dak  had  vastgezet. Deze angsttoestand was  uitzonderlijk voor  hem en  was tijdelijk. Zijn cognitieve inschatting  van de situatie –  laag  plafond, hoge fiets – veroorzaakte zijn angsttoestand. Die  angst  was overigens gerechtvaardigd;  we raakten een betonnen plafondbalk, waardoor het frame van zijn  fiets  brak.  Gelukkig heeft hij een hoog zelfredzaamheidniveau.  Zijn  angst verdween direct toen we de parkeergarage uit reden, hoewel die angst  wel werd vervangen door  frustratie en de  dringende behoefte om de fiets te  repareren. 

Daar  tegenover staat  mijn patiënt Laurie, met angst als eigenschap. Wanneer  ze nieuws  krijgt, goed of  slecht, wil  ze direct  alles overdenken wat maar fout zou  kunnen gaan; ze heeft  behoefte aan  geruststelling en bevestiging, een  angsteigenschap.  Hoewel Laurie  een sterke vrouw is, heeft ze vaak het gevoel dat  ze  niet  met veeleisende zaken om kan gaan. Ze probeert  dingen die buiten haar controle liggen, onder  controle te krijgen, dus maakt ze zich zorgen  en wordt daardoor  nóg  angstiger.

Als eigenschap verdwijnt  angst niet wanneer je  een besluit neemt of wanneer die grote presentatie achter de  rug  is. De angstgevoelens kunnen je  schoolprestaties ondermijnen, je  baan of carrière, of je relaties. En het kan in de loop der tijd  verergeren.

Of het  nu  een  toestand of een  eigenschap is,  angst  berooft  je van je geestelijke gezondheid. Volgens het National Institute  of Mental Health beïnvloeden angststoornissen ten minste  40 miljoen  volwassenen in de  VS,  met een  prevalentie bij 18 procent van de volwassen bevolking.11 Als moeder van een 14-jarige dochter ben ik geschokt om te horen dat 38  procent  van de meisjes tussen de 13 en 17, en  26 procent van de jongens, met een angststoornis worstelt. De gemiddelde leeftijd waarop die zich openbaart, is 11  jaar! 12

 

In 2017 waren  er in Nederland 141.700 mannen en 282.900 vrouwen bij  de  huisarts onder behandeling  voor een angststoornis (jaarprevalentie). Het hoogst was de angststoornis  onder de groep  vrouwen van 25 – 39  jaar. Uit de  statistieken is  te zien dat ook hier angst bij jongere meisjes veel  vaker voorkomt dan die bij  jongens in dezelfde  leeftijdsgroepen. (Bron: www.volksgezondheidenzorg.info.) 

 

Er bestaan diverse  typen angststoornis: gegeneraliseerde angststoornis, paniekstoornis, sociale angststoornis  en posttraumatisch stresssyndroom (PTSS). 

Misschien is het nog het meest bedreigend dat de psychiatrie angst beschouwt als ‘toegangspoort-aandoening’ die tot  diepere problemen kan leiden  zoals depressie,  zelfmoord, verslaving en fibromyalgie. Niet alleen zijn de lichamelijke gezondheid en geestelijke gezondheid afhankelijk  van elkaar, maar je  lichamelijke gezondheid weerspiegelt  je geestelijke gezondheid, en vice versa. Het is  tweerichtingsverkeer.  Daarom wil ik iedereen die met angstsymptomen te maken  heeft, dringend vragen een  arts te raadplegen voor  een  complete evaluatie, inclusief alle  procedures om medische  oorzaken  te achterhalen. 

 

 

De angstige sekse

 

Net  als bij  depressie  lopen vrouwen een hoger  risico op angst dan mannen, inclusief  een levenslang risico  van  33 procent om  angst te ervaren. Ter vergelijking: het  risico dat een  vrouw in haar leven borstkanker krijgt is 12 procent. Experts wijten  dit aan het verschil  in breinchemie, hormonen, geslachtsongelijkheid  (zoals minder loon voor hetzelfde werk, meer taken thuis, meer  zorg voor  kinderen), reacties op stress en socioculturele conditionering.  Dat  laatste  houdt in  dat vrouwen zich  verantwoordelijk voelen voor het  geluk van anderen,  zoals echtgenoot en kinderen.13 Vrouwen herkauwen levensstressoren meer,  terwijl mannen zich in  het algemeen meer bezig  houden  met actieve, probleemgerichte manieren om  ermee om te  gaan.  Vrouwen  lopen meer kans dan mannen om slachtoffer van fysiek en mentaal  misbruik te worden, wat  tot veranderingen in het brein leidt,  zoals een lagere bloedtoevoer naar het  emotionele reguleringscentrum (de hippocampus) en de ontwikkeling van angststoornissen.  Roken en alcohol worden  ook in verband gebracht met een  sterkere angst, vooral bij vrouwen.14

Vanuit mijn  onderzoek en klinische ervaring  weet ik, dat vrouwen eerder een probleem hebben met het controlesysteem van  hun sekshormonen (de HHB-as). En dat maakt  ons kwetsbaarder voor angst en depressie. De HHB-as is  immers een feedback-lus en  door die lus triggeren signalen  van  het brein het vrijlaten  van  hormonen die nodig  zijn om op stress te reageren.  De  HHB-as wordt soms dan ook aangeduid als het  stress-circuit.  Vrouwen met angst  of depressie hebben  een afgestompte of getemperde cortisol-stressreactie,  wat inhoudt dat  ze ongevoeliger  zijn voor dreiging en de normale cortisolproductie.  Ze hebben  een HHB-as met  burn-out, terwijl mannen juist  het tegenovergestelde laten  zien: zij hebben een verhoogde cortisolreactie op stress.15 Zoals je  verderop in dit hoofdstuk  kunt lezen, kunnen ook  toxinen problemen  met  de HHB-as veroorzaken. Bij  een posttraumatisch stresssyndroom, dat  tweemaal zo  vaak voorkomt bij vrouwen, hoort ook dat het herstel van de fysiologische homeostase na een traumatische gebeurtenis faalt.16

Angst kan ook  tijdens verschillende ingrijpende levensveranderingen optreden,  bijvoorbeeld tijdens de  zwangerschap (perinatale angst) of na  de  menopauze. Ongeveer 20 procent van de zwangere vrouwen ervaart  angst  en depressie.17 (Weet dat angst een reactie is op waargenomen  dreiging, terwijl depressie  een  reactie  is op  waargenomen leed of verlies.18  Natuurlijk bestaat  er een  overlap tussen die twee;  depressie komt vaker  voor bij angstige  mensen, en angst komt  vaker voor bij depressieve mensen,  maar voor mij werkt onderscheid goed.)

 

 

Wat  veroorzaakt angst

 

Freud dacht dat angst een afspiegeling was van een  emotioneel conflict.  Momenteel hebben  we een meer  biologisch  begrip  van angst, maar  de  waarheid is dat angst het gevolg is van het samenspel tussen  veel genetische, biochemische, traumatische  sociale,  emotionele  en psychologische factoren. Wat telt is  dat  frequente angst je brein opnieuw  kan bedraden om méér angst te  produceren, omdat je body en je  brein elkaar voeden. Je kunt  het zien als eelt, of verdikte huid, die ontstaat wanneer je  bepaalde bewegingen steeds herhaalt. Als je die beweging blijft  herhalen, wordt de  eeltplek  groter en stugger.  Je moet dan de beweging veranderen om het eelt weg  te krijgen en je huid de  kans te geven  zich te herstellen.  Dus  is het jouw doel om  de angstbanen opnieuw te bedraden richting  balans en gezondheid.

 


 

DE VERENIGDE STATEN VAN ATIVAN

 

De meeste  mensen  zien angst als  een persoonlijkheidstype of  een  medische of  psychologische aandoening. Ik vraag  me echter steeds  meer af of  het ook niet een sociologische kwaal  is: een gedeelde culturele ervaring die zich voedt  met alarmerende CNN-statistieken  en die  uitzaait via de sociale media.19 Elke keer als  je een pagina  op internet opent of  het nieuws aanzet, word je  aangevallen  door misdaad, schietpartijen, terrorisme, onthoofdingen en allerlei soorten dramatische schendingen van mensenrechten.  Dat kan je hoofd  aardig  in de  war brengen. En  toch  lijken  nieuwsorganisaties soms die  indringende  en emotioneel  beladen beelden goed te gebruiken, zodat je blijft kijken en klikken.  Wat vind je hiervan: de PTSS-  en  depressiecijfers stegen  5 tot 20 procent  bij volwassenen en kinderen na  de nieuwsverslagen van  de terroristische aanslagen  op 9/11.20  Vrouwen liepen dubbel zoveel risico.21  Onderzoek laat zien dat blootstelling aan oorlogstrauma vóór de leeftijd van  10  jaar, het risico  verhoogde op geïnternaliseerde stoornissen op  latere  leeftijd, waaronder een risico van 17 procent op angst  en  een  risico van 13 procent op stemmingsstoornissen.22

En  dan heb je nog de  social media: onderzoeken tonen aan dat Facebook  en  soortgelijke kanalen ervoor zorgen dat  bepaalde kwetsbare mensen zich niet goed  genoeg  voelen, zich  bovenmatig veel zorgen maken, het gevoel hebben  los te staan van iedereen en eenzaam,  bang en gestrest zijn. Kunnen ze angst  veroorzaken?  Ik denk dat zeker. Een hoog aantal volgers of ‘vrienden’ wordt in verband gebracht met hoger  cortisol,  dat vervolgens  gelinkt wordt aan chronische stress, zorgen, burn-out en depressie 23. Er lijden  meer Amerikaanse tieners dan ooit aan een  ernstige mate  aan angst,  die  evenredig  gepaard gaat met ongekend en overmatig  gebruik van smartphones en sociale media.  24

Gezien de stressfactoren waarmee we allemaal te maken hebben, is het nieuwe normaal dat je een farmaceutisch middel zoals Xanax  of Ativan naar  binnen  gooit als je doordraait… echter,  dat is  verre van  normaal.

 



 

We kennen  nog  steeds niet alle  oorzaken van angst, maar hieronder zie je een  aantal consistente risicofactoren:


	vrouwelijk geslacht



	erfelijkheid/genen



	mishandeling of misbruik in de kinderjaren



	traumatische gebeurtenissen,  van  auto-ongelukken tot natuurrampen



	opgebouwde stress, waaronder financiële25 en beroepsmatige  (gezondheidszorg, onderwijzers, politie, advocaten)26



	toxinen  zoals BPA, dat  de functie van  de HHB-as verstoort,27  en glyfosaat,  dat de integriteit van de  darmwand  kan verstoren28



	bepaalde  microbiota kunnen invloed  hebben op  de angstgebieden van  het brein. Dat kan  teruggedraaid worden door probiotische  voeding te eten, zoals in het Brein Body Dieet staat29



	ontwenningsverschijnselen, waaronder van substanties als  drugs en alcohol30



	bepaalde internaliserende  persoonlijkheden,  die ontvankelijker zijn voor angst dan anderen



	medische  problemen,  zoals  bloedsuikerproblemen (prediabetes  en diabetes),  hartaandoeningen, schildklierafwijking, ademhalingsstoornissen  (astma, chronische, obstructieve  pulmonaire  aandoening (COPD), chronische pijn, prikkelbaar darmsyndroom  en  zeldzame  tumoren als pheochromocytomen, die ‘vecht-vlucht-bevries-hormonen’ produceren



	andere geestelijke gezondheidsaandoeningen zoals depressie





 

Onder de uiteindelijke  gevolgen van  angst vallen substantie-gebruiksstoornissen (vooral drugs  die tijdelijk angst verlichten, zoals benzodiazepinen, alcohol of opiaten),  slaapproblemen, spijsverteringsproblemen, hoofdpijn, chronische  pijn,  sociale vereenzaming,  moeite om  op  werk  of  school te  functioneren,  slechte levenskwaliteit,  verhoogde  ontstekingen,  depressie  en zelfs zelfmoord.

 

 


 

HORMONALE OORZAKEN VAN ANGSTSYMPTOMEN

 

Als je  aan angst lijdt, denk dan  eens na  over dit  lijstje met  hormonale  onbalansfactoren, die angstsymptomen kunnen veroorzaken.  Sekshormonen en  neurotransmitters werken in het brein op elkaar in en dragen bij aan onbalansfactoren. Pak  altijd eerst de onderliggende oorzaak aan, voordat je overgaat op medicatie.31

1.  Ontregeld cortisol – hoog of laag of  beide op dezelfde dag

2. Insulineresistentie – hoge  insuline en  hoge  bloedsuiker

3.  Schildklierafwijking – meestal hoog, maar een lage schildklierfunctie kan ook angstsymptomen nadoen

4.  Laag oestrogeen

5. Laag progesteron

 

Vrouwen in de perimenopauze en menopauze, die last hebben van opvliegers  en nachtelijk  transpireren, hebben grotere  kans om angsten te ontwikkelen, zijn vaker  bang, hebben last van een  slechter geheugen en concentratie, slapen slecht  en hebben somatische klachten (zoals spierpijn), wanneer  ze met  de symptomen van laag oestrogeen en laag progesteron  te  maken krijgen.32 Slecht slapen kan  dan weer  andere hormonale problemen verergeren, zoals  ontregeld cortisol en insulineresistentie. Daarbij komt  dat  angst ervoor kan  zorgen dat een vrouw driemaal zoveel kans heeft op opvliegers.33  Aan  de andere kant is het tricky om angst  en depressie  tijdens de menopauzetransitie te evalueren, vanwege de overlap  van angstsymptomen en menopauzesymptomen.34 Een bewezen  aanpak is  gebaseerd op  lifestyle, zoals  cafeïne vermijden,  voeding schrappen die een stressreactie kan uitlokken (gluten,  zuivel),  lichaamsbeweging  en cognitieve  gedragstherapie. Als dat  toch niet helpt, dan kan een proef met oestrogeen35 en/of progesteron36  helpen  (zie het protocol en bespreek  dit  met  je arts).  In  het algemeen  is  het  nog niet duidelijk bewezen dat toegevoegde oestrogeen en/of progesteron direct angst  bij vrouwen verlicht,  hoewel depressieve vrouwen er wel  baat  bij  schijnen te  hebben. De oestrogeenreceptoren hebben  

 

differentiële effecten op angst. Oestrogeenreceptor alpha  is voornamelijk anxiogeen (verhoogt angst), terwijl oestrogeenreceptor bèta  anxiolytisch  is (vermindert angst). Siberische rabarber  (Rheum  rhaponticum L.) stimuleert preferent  oestrogeenreceptor bèta. In meerdere  klinische proeven  is aangetoond dat het angst  in  de perimenopauze en menopauze vermindert.37

 



 

 

Behandeling: de  keerzijde van  kalmeringsmiddelen

 

We  hebben de laatste 50 jaar  een  lange  weg afgelegd in de behandeling van  hartziekten  en  kanker, maar niet als  het  om angsten  gaat. In 1998, toen ik  net de praktijk overnam van een arts die  met  pensioen ging, leek het  wel of bijna al zijn patiënten diazepam slikten, een kalmeringsmiddel met de merknaam Valium (vaak aangeduid als  het  ‘kleine  gele pilletje’  van de song ‘Mother’s little helper’ van de Rolling  Stones). Valium  dat in 1963 op  de  markt kwam, was een  van de eerste  benzodiazepinen, een medicijn  om angst te behandelen. Ik  was echter  niet als gynaecoloog  opgeleid  om  de existentiële zorgen  van mijn patiënten met medicijnen  weg te werken. Dus kwam ik daartegen in verzet en  weigerde om die traditie  voort  te zetten. Wat dat  uitmaakt? Blijkbaar heel veel! Allereerst zijn ‘benzo’s’ verslavend, de reden  dat ik een  behoorlijk impopulaire  campagne startte om  vele honderden van  deze nietsvermoedende  maar verslaafde  vrouwen van de  benzo’s af te krijgen. Ten  tweede,  wanneer  je  drie  tot zes maanden  een anti-angstpil als  diazepam  (Valium)  slikt, stijgt het risico om alzheimer te ontwikkelen met 32 procent.38 Slik je het middel langer  dan zes  maanden, dan stijgt je  risico tot 84  procent.  Ten derde, vrouwen bij wie borstkanker is geconstateerd en die  medicijnen tegen angsten  nemen, lopen 48 procent  meer kans  om hartziekte  te  ontwikkelen,  hoewel het  niet  duidelijk is of  dit toegenomen risico komt  door het  slikken van het medicijn, door angsten of door  beide.39 Als laatste  kan  diazepam paranoïde of suïcidale ideevorming in de hand  werken;  je geheugen, beoordelingsvermogen  en coördinatie verslechteren;  en wanneer je  het slikt  in combinatie met alcohol, kan dat je ademhaling langzamer  maken en je doden. 

Net als in de praktijk die ik  overnam, worden vrouwen eerder met  een  recept de  deur  uitgestuurd dan dat ze een meer genuanceerde en integrale benadering  aangeboden krijgen, die begint met een specifiek  dieet en  veranderingen  in  lifestyle. De medicijnen die  het meest worden voorgeschreven om  angst op te heffen, zijn  de volgende:


	specifieke antidepressiva,  zoals  escitalopram (merknamen Lexapro  en  Sipralexa). Dit  zijn voornamelijk SSRI’s.  



	een anti-angstmedicijn dat  buspiron wordt  genoemd  (merknaam Busper).



	kalmeringsmiddelen  die benzodiazepinen  worden genoemd (zoals hierboven  genoemd).





Dus als je  een benzo slikt, praat  dan met  je arts over een andere benadering,  zoals het functionele geneeskundige protocol in dit hoofdstuk. Verschillende onderzoeken bevestigen dat  mensen die op langwerkende benzodiazepinen  staan, zoals diazepam (Valium)  en trazolam  (Halcion), een hoger risico lopen dan  mensen op  een kortwerkend kalmeringsmiddel,  zoals lorazepam (Ativan),  alprazolam (Xanax)  en temazepam (Restoril).40  Correlatie  is nog  geen oorzaak, maar  er  is voldoende  bezorgdheid om  andere methoden te rechtvaardigen. Het is een  feit dat  kalmeringsmiddelen bij mensen van 65  jaar en ouder  eerder tot een val,  letsel of  een onbedoelde overdosis leiden. Misschien  is  het wel tijd  om te overwegen dat benzo’s ongeschikt zijn voor de behandeling van angst.* 

Zijn SSRI’s  dan een goed  idee  in plaats van benzo’s? Nee! SSRI’s brengen hun eigen risico met zich  mee. Hoewel ze in ernstige gevallen  kunnen helpen,  reageert een  op  de drie mensen met angststoornissen niet op SSRI’s.  Veel  andere mensen kunnen de bijwerkingen niet verdragen,  zoals verminderd  seksueel functioneren, geboorteafwijkingen of mogelijk kanker (hoewel de gegevens verschillend zijn).41 De meest  gebruikte SSRI’s – fluoxetine,  sertraline, en paroxetine – werken in op de  oestrogeenreceptor.42 Dus inname van  een  antidepressivum als een  SSRI  kan de normale functie van  oestrogenen  in het  lichaam hinderen (of dat bijdraagt aan een verhoogd  risico op borstkanker valt te betwijfelen,43 maar  beperkte  gegevens  doen vermoeden dat  als je kanker ontwikkelt terwijl  je op een SSRI staat,  je  uitkomst slechter  kan zijn.44) Post-SSRI seksuele disfuncties  – waaronder  veranderd libido, moeite met orgasmes, vaginale droogheid,  en ejaculatiestoornissen –  treden frequent  op  en verdwijnen niet altijd  wanneer je stopt  met  de SSRI.  Ze kunnen dus blijvend zijn.45

Ik moet hieraan  toevoegen  dat er een  tijd en plaats is voor medische behandeling van angsten. Kendrick Lamar, een van mijn favoriete songwriters  en  rappers, verklaart dit treffend in zijn song HUMBLE: ‘Watch  my soul speak, you let  the meds talk, ay.’ Het lijdt  geen twijfel, dat sommigen van ons de medicijnen moeten laten spreken,  maar we hebben ook een betere  manier nodig. Laten we niet langer accepteren dat  we verdoofd worden vanwege onze  emotionele  onrust. Angst is niet alleen verspilling van waardevolle tijd,  brein- en lichaamsmiddelen (bijvoorbeeld  door onnodig transpireren,  opspelende maag, veel te snelle hartslag, spanning en  waakzaamheid,  et cetera), maar het  laat ook  je  breinfunctie  in de  loop der tijd afnemen. Dit draagt dan weer bij  aan nóg meer  aan angst door  een verslechterde brein/bodybalans. Gelukkig kunnen de angstbanen afgesloten worden en  kunnen  er nieuwe, gezonde groeven worden gemaakt met yoga,  cognitieve  gedragstraining, en meditatie.  Maar  niet met medicijnen. Laten we de hoofdoorzaak  bepalen en  die  met  een  functioneel  geneeskundig protocol behandelen,  waarbij  psychotherapie een  optie kan  zijn. 

 

* (In  Nederland worden  meestal  andere generieke namen en merknamen gebruikt.  Omdat  er echter een verwijzing naar  Amerikaans onderzoek  is, zijn de oorspronkelijke generieke namen en merknamen gehandhaafd.  Voor  benzo’s die in  Nederland worden voorgeschreven,  zie www.psychosenet.nl/medicatie/benzodiazepinen/.) 

 

 

De  wetenschap  van angst

 

Als lezen over de wetenschap  van angst je  het gevoel  geeft  dat het je allemaal te veel is of je bang maakt,  sla dan dit stuk  over en ga meteen  door  naar het protocol.

Als je je gespannen voelt, overspoeld  of  last hebt van  angstgevoelens,  maar niet aan de strenge testen voldoet die  artsen gebruiken voor gegeneraliseerde angststoornis, paniekstoornis of sociale  fobie, dan  is deze inhoud speciaal voor jou.

Het is  belangrijk  om te weten dat  dit hoofdstuk bedoeld is om je voor te  lichten over angsten en om  iedereen, die gebaseerd op  de vragenlijst aan het begin  van  dit  hoofdstuk aan de criteria voldoet, de analyse van de oorzaak aan te  reiken.

 

DE AMYGDALA

 

Kun  je je de laatste keer herinneren dat  je doordraaide? Bij mij was dat  afgelopen zomer, toen  het vakantiehuis dat we  huurden, muizen in de  keuken bleek te hebben. Gatsie! 

Doordraaien  en  instorten beginnen  in de amygdala, het  paar amandelvormige structuren diep in de temporaalkwab.  De amygdala  behoort  tot het oudste deel  van het  brein (soms wel het  reptielenbrein of oerbrein genoemd),  dat constant je omgeving afspeurt op dreiging. Wanneer je chronisch gestrest  bent, het niet te onderdrukken gevoel hebt dat  er iets niet  goed is (bijvoorbeeld;  je  moet  ergens  anders zijn, je moet iets  anders doen), groeit je amygdala in omvang, zoals een spier groeit  en een andere vorm krijgt wanneer  je er hard aan werkt  op de sportschool. Deze vorm van workout is echter  níét goed. Erger nog, wanneer  je  dreigingscentrum  groter wordt, krimpt je prefrontale cortex, je vindingrijke, denkende brein.

 

CORTISOL: HOOG, LAAG  OF BEIDE?

 

Robert Sapolsky, hoogleraar biologie, neurologie en  neurowetenschappen aan de Stanford Universiteit, schreef een  aantal baanbrekende boeken over stress en het risico van voortdurende, aanhoudende  afgifte  van stresshormonen. Onder dieren doen dominante soorten, zoals  leeuwen, het beter dan  ondergeschikte soorten,  zoals muizen. Een lagere plaats in de sociale hiërarchie, houdt immers  verband met buitensporige stress, die zich biochemisch vertaald  in verhoogd  corticotropine-afgifte hormoon (CRH), de voorloper  van cortisol. In  de  loop der  tijd ontwikkelen ondergeschikte dieren een minder gevoelig en minder lenig  controlesysteem (dat wil zeggen, de HHB-as,  de  ultieme brein/bodylus, raakt  verdoofd). Bij  mensen is het probleem  hetzelfde,  alleen nog  wat ingewikkelder:


	Chronische stress leidt tot  verschillende fysieke en  functionele breinproblemen, die  het  risico op  angsten verhogen.46  Pathologische kenmerken zijn verminderde  neurogenese en verlies van flexibiliteit in gedrag,47 het ontwikkelen van overgewicht  en seksuele disfunctie.48



	Net  als depressie en verslaving  is angst  een uiting  van een verslechterde stressrespons. Je kunt  angst zien als een beperkte  stressrespons. In  de loop der tijd dalen  de  cortisolspiegels met 17 procent bij angststoornissen als PTSS, waarschijnlijk door de voorafgaande periode van hyperactiviteit, en weerspiegelen dan een uitputtingsfase.



	De meeste  onderzoeken duiden erop dat de onbalans van CHR en  cortisol,  die  de HHB-as hyperactief maakt, bij  mensen voorkomt die aan angst,  depressie of  PTSS lijden. Nog interessanter is dat  de verhoogde stressrespons aan de geestelijke diagnose voorafgaat en in  verband  kan worden gebracht met bepaalde  genetische  varianten van de belangrijkste  stressgenen: FKBP5, CYP1A2, FAAH, WWC1,  MR  en  TH.  Als zorgverleners  en wetenschappers  zich hiervan bewust zijn, krijgen  ze een gouden kans om in te  grijpen voordat alle  nare dingen het overnemen.  Een  ander angst-gen  is de regulator  van G-proteïnesignalering 2 (RGS2),  die in verband wordt gebracht met gegeneraliseerde angststoornis, paniekstoornis,  PTSS, zelfmoord en  globale, gemiddelde angstniveaus.49



	Het grootste probleem  als de  regulering van de HHB-as verstoord is,  is  dat je je  gestrest blijft voelen, zelfs wanneer de dreiging verdwenen is.  Deze toestand wordt een  gebruikelijke  eigenschap, terwijl het  brein en  de body doorgaan met elkaar hyper te maken. Dan lukt het de HHB-as  niet om  bepaalde controlehormonen te  onderdrukken, waaronder CRH en  adrenocorticotropisch hormoon,  ACTH, het hormoon dat je  bijnieren het seintje geeft  meer cortisol te produceren. Het gevolg is dat de stressrespons niet goed wordt uitgezet.





Waar  het om gaat is dat als je te lang aan  te  veel  stress blootstaat, je te  veel  CRH en  daardoor te  veel  cortisol aanmaakt, waardoor je feedback-lus  het loodje legt. Het is net  zoals wanneer  je  een  gewelddadige film kijkt en in  het begin nog geschokt bent door het gevloek, levensgevaarlijke  achtervolgingen  met auto’s en nietsontziende schietpartijen. Maar aan het  eind van  de film ben  je gewend geraakt aan  het geweld; het valt je  nauwelijks  meer op. Dat is wat er met jouw HHB-as gebeurt: hij  wordt  overgeactiveerd en  wanneer het HHB-feedbacksysteem dat compenseert, reageert hij nauwelijks meer op dezelfde beelden. De homeostase is stuk.  En  dan maak  je niet  de juiste hoeveelheden controlehormonen aan  wanneer  je die echt nodig hebt.

Niet alleen dat,  maar  de  combinatie  van verhoogde  stress en hoog  cortisol laat  ook je brein krimpen,  beschadigt je  hippocampus,  verlaagt  je breinactiviteit,  veroorzaakt  cognitieve  achteruitgang  en  verhoogt je risico op andere medische aandoeningen. Dit zijn aandoeningen als angststoornissen, ontsteking,  cardiovasculaire ziekte,  depressie, obesitas, prediabetes  en  diabetes, auto-immuunstoornissen, alzheimer,  bepaalde  soorten  kanker en andere verouderingsaandoeningen. Ze veroorzaken  een  ongezonde feedback-lus tussen je brein en je body.50 Dit zijn meer  dan genoeg  redenen dus  om kalmer te leven! Gelukkig ontdekte Sapolsky  in zijn werk wat helpt: een gevoel van controle en autonome flexibiliteit  – kort  gezegd, je vermogen  om  flexibel om  te  gaan met levenszaken, of technischer  gesproken,  je vermogen  om door een ruimere manier van aanpassing te reageren op stress, zowel biologisch  als gedragsmatig. En dit alles  bespreken we in het protocol. 

 

VERSTOORDE SLAAP

 

Slaapgebrek  activeert  het sympathische zenuwstelsel (vecht-vlucht-bevries) via de HHB, wat  weer leidt tot een overactieve  stressrespons, angstsymptomen en verminderde activiteit van  het parasympathische zenuwstelsel (rust-en-verwerk).51 Dus verlies jij je vermogen  om te  rusten en  te verwerken: een behoorlijk cruciaal kenmerk van stressherstel en het terugdraaien van  angst! Net als  bij  andere hoofdoorzaken van angst, is het  effect tweerichtingsverkeer: angst kan een  nacht slapen waarvan je uitrust verstoren, en chronisch slaapgebrek kan  angststoornissen in  de hand werken, zoals je  in  het volgende hoofdstuk over depressie kunt lezen. 

 

DARM/BREIN-AS IN  ANGST

 

Het fundament van de brein/bodyconnectie,  is de darm/breinas. Je microbioom is het DNA van de 1,4 tot  2,2 kilo microben, voor het grootste deel  bacteriën, die  zich  in je gastro-intestinale stelsel bevinden. Dat is heel veel  DNA; het DNA van de microben  in  jouw  lichaam overtreft je eigen gastcellen met 100 tegen 1.  Kortgeleden zagen wetenschappers dat  de darmmicroben en hun  DNA ons gedrag sterk kunnen  beïnvloeden en dat veranderingen in de samenstelling van  je darmmicroben (of hun metabolische producten) bij mensen  aan de wortel kunnen liggen  van psychiatrische  en somatische  klachten en  ziekten,  waaronder angst,  depressie, pijnreactie en prikkelbaar darmsyndroom.52

Wanneer  je darmmicroben je eten verteren, komen de voedingsstoffen of gifstoffen die  je hebt gegeten je bloedsomloop binnen en  gaan via de  bloedbreinbarrière rechtsreeks naar  je brein. Mensen die  meer bewerkte voedingsmiddelen  en koolhydraten eten,  hebben grotere  kans om angst te ervaren, omdat deze  voedingsmiddelen met de  gezondheid van je microbioom rotzooien. Aan de andere kant kan een  goed microbioom dat  rijk  is aan  lactobacillus  en bifidobacteriën, het BDNF  verhogen, de groeifactor  die werkt als kunstmest  voor het brein,  waardoor  jij  je kunt focussen en  taken kunt uitvoeren. Bovendien kan BDNF zeer  waarschijnlijk depressie voorkomen.53 Lactobacillus vind je in  yoghurt, kefir,  zuurkool, microalgen en miso, mits deze  niet gepasteuriseerd zijn of aan hoge temperaturen hebben  blootgestaan. Bifidobacteriën  vind je  ook  in yoghurt en  in gefermenteerde groenten zoals kimchi, zuurkool en groenten in  het zuur.  Bij dieren  zijn de darmbacteriën sterk  betrokken  bij de ontwikkeling van het brein, angst, ander emotioneel  gedrag,  hoe de  HHB-as  op stress en pijn reageert  en bij  de  interactie van  breinchemicaliën.54

Maar er  is nog meer bewijs voor de connectie tussen darmen  en angst: voedselintolerantie verhoogt psychologische nood. Althans bij vrouwen, niet bij  mannen.55  Voedselintolerantie (meestal bij  volwassenen)  en  voedselallergieën  (meestal bij baby’s  en  kinderen) treden steeds vaker op: tot  20 procent van de mensen heeft  er  last van, hoewel  de bepaling van de werkelijke prevalentie een uitdaging is.56 Voedselallergieën worden  in verband gebracht met het sterker opkroppen van emoties, lagere  levenskwaliteit  en meer geestelijke gezondheidsproblemen.57 In  een onderzoek met  1641  niet-gehospitaliseerde patiënten  met gastro-intestinale  stoornissen, verkeerde 84 procent in  een  angsttoestand;  67  procent had een angsteigenschap en verder leed 27  procent  aan een depressie.  Zoals verwacht scoorden vrouwen  in dit  onderzoek hoger.  De  angsttoestand werd geassocieerd met voedselallergieën,  bacteriële overgroei in de  dunne darm (SIBO), Heliobacter  pylori-infectie  (Hp) en ulceratieve colitis (zwerende darmontsteking) in de actieve fase.  De angsteigenschap werd  gelinkt aan voedselallergieën, bacterie-overgroei  in de dunne darm (SIBO), prikkelbaar darmsyndroom en Hp-infectie.58

Dat  brengt  ons op mogelijke oplossingen. Zou  het verplaatsen  van je microben en  hun DNA je angst verminderen? In  een klein onderzoek aten twaalf gezonde volwassen vrouwen  aan de  UCLA tweemaal per dag,  een maand lang  een soort yoghurt  die vier  verschillende  typen bacteriën  bevatte.  Toen de gebieden die bij angst, prikkelbaar darmsyndroom en pijn  betrokken zijn zichtbaar in kaart werden gebracht,  kon  het dieet in verband worden gebracht met  een verandering in  hun breinactiviteit (vooral  in  het middengedeelte).59

Omdat  problemen met het microbioom in verband worden gebracht met zowel angst  als depressie,  kun je  voorkomen dat je microbioom angst creëert door  het protocol  te volgen dat in het hoofdstuk over toxinen  staat omschreven: rijk  aan  groente, fruit,  vis en  anti-ontstekingsvleessoorten en probiotische  voeding. Het hoofddoel  is het veranderen  van  je microbiota  met de juiste voeding en lifestyle om je breinfunctie te verbeteren.60

 

OVERBELASTING VAN HET ZENUWSTELSEL

 

Wanneer  je  uiterst gestrest bent, is de  chemische lading groter dan je  kunt dragen  en verlies  je homeostase.  Je balans  tussen  het  sympathische en  parasympathische zenuwstelsel is ver te zoeken. Chronische stress activeert  het sympathische zenuwstelsel  te sterk en activeert  het parasympathische zenuwstelsel te weinig. Je maakt ook minder GABA aan,  een  natuurlijke benzodiazepine. Ook kun je meer kans lopen om je zenuwstelsel te sterk te belasten en  homeostase te verliezen door je genetische aanleg (waaronder  varianten in  het  NPSR1-gen, BDNF, CLOCK, of  oxytocinereceptor-gen, OXTR),61 een epigenetische verandering die je  van je moeder hebt geërfd (zoals  in het gen FK506 bindend  proteïne 5 of FKBP5, een gen  betrokken bij het  stress-responssysteem).62 Dit kan ook voortvloeien uit  vroegere ervaringen, waaronder het  overleven van een trauma,63 en zelfs uit je  eigen ervaringen  toen je moeder nog zwanger van je was.64 Microbiota-verschuivingen kunnen je risico verhogen,  zoals ik net heb geschreven. In  het protocol  resetten we je stress-responssysteem, de balans  tussen de  sympathische en parasymphatische zenuwstelsels en andere  manieren waarop je body  in gesprek is met  je brein. Dat is wat ik  met mijn  patiënt Karen heb gedaan.

 

 

Terug naar de  angst van Karen

 

Toen ik  Karen  voor  het eerst ontmoette werd ze tussen 2 en  4 uur ’s nachts wakker, bleef maar nadenken over haar to-do-lijst, de diabetes  van haar zoon en de eisen van haar werk op school. Haar  laboratoriumuitslagen toonden aan  dat  ze wellicht insulineresistent was met een hoge nuchtere glucose, borderline hoge bloedsuiker had in de laatste drie maanden, gebaseerd op hemoglobine A1C, en lage  vitamine D (zie  noten voor details). Haar angst liet haar  bloedsuiker stijgen omdat haar stress-responssysteem niet goed  werkte. Hogere bloedsuiker  leidt tot meer buikvet,  een risicofactor voor het metabolisch syndroom.

Hieronder mijn aanbevelingen voor  Karen:


	Schrap alcohol, cafeïne, meel, suiker, kunstmatige zoetstoffen  en bewerkte voedingsmiddelen omdat  deze angstverhogend kunnen werken,  vooral wat  betreft premenstruele angst.



	Begin met het innemen van een softgel lavendelolie, die in de aromatherapie gebruikt wordt om zijn kalmerende eigenschappen, hoewel  we een speciale samenstelling gebruikten om hem oraal te kunnen innemen tegen angst en om haar slaap te verbeteren.  In het brein  werken essentiële lavendelolie en zijn hoofdbestanddelen in op de activiteit die invloed heeft  op angst, waaronder de glutamaatreceptor (NMDA), serotonine-1A-receptor,  serotoninetransporter  en calciumkanalen in  het brein. In plaats van  Xanax nam ze de  dosering  in die  nodig was om  verlichting van haar zorgen  te krijgen. De olie is namelijk in  klinische onderzoeken zeer  effectief gebleken tegen angst, zonder kans op verslaving én wordt goed verdragen. Daar komt bij dat het  preparaat helpt  bij mensen met  een mengeling van angst en  depressie.



	Begin  met magnesium en B-vitamines, vooral B6,  omdat het  PMS-gerelateerde angst verlaagt. Vitamine B6  is  betrokken bij de productie  van veel neurotransmitters, waaronder serotonine, die je stemming, je slaap  en eetlust regelt, en  bij dopamine, die betrokken  is bij plezier,  beloning, leren en tevredenheid. Wees echter voorzichtig: hogere  doseringen B6 dan aanbevolen  kunnen  zenuwtoxiciteit veroorzaken. Ze begon met een dosering van 50 mg Vitamine B6, plus 200  mg magnesium, zoals aanbevolen in een klinisch onderzoek om premenstruele  angst  te  verlichten.



	Start  met 5000 IE vitamine  D3 per  dag, met  een plan om je spiegels na zes weken  weer na te laten  kijken.  



	Karen begon vis in haar dieet op  te  nemen.  Lage omega-3 vetzurenspiegels in  voeding en  bloed  worden in verband gebracht met  angst.  Van  omega-3  vetzuren is aangetoond dat  ze angst verminderen en cortisolspiegels moduleren. Karen begon  met een dosering  van 2000 tot 4000 mg per dag.



	Begin  met craniosacrale therapie om de overdrive in het  sympathische zenuwstelsel te kalmeren. ‘Ik denk dat craniosacrale therapie boven alles gaat voor mijn parasympathische zenuwstelsel,’ verklaart  Karen.  ‘Al mijn angstsymptomen  verdwijnen  tijdelijk. Het is  subtiel maar diepgaand.’ Kies wel voor een therapeut die op de juist manier is opgeleid  en  een erkend  certificaat heeft behaald. 



	Maak  op kantoor een ‘stop-hiermee-lijst’  en  begin met een ‘to-do-lijst’ voor  je eigen lichamelijke  behoeftes aan bijvoorbeeld  slaap, vreugde, ontspanning en lichaamsbeweging. Beweeg  minimaal 30 minuten en  wissel 60 seconden  hoog-intensiteitstraining af  met een adempauze van  een tot twee minuten.  Karen  houdt  ervan in  haar  buurt in  Berkeley te wandelen, waarbij  ze snel, intensief lopen afwisselt met een  meer gematigde manier  van  lopen. Dit hielp  haar autonome  flexibiliteit te verbeteren.





Binnen  één week begon Karens angst af te  nemen.  Ze  verloor  in  de eerste week 1,5 kilo, waarschijnlijk  doordat haar ontsteking verminderde, in de  tweede week  bijna  1 kilo  en  daarna elke week bijna  een  halve kilo.  Lichaamsbeweging leek haar  te helpen beter  te reageren  op stress. Na drie weken was ze ruim 7,5 cm rond haar taille kwijt, dus liep ze niet langer risico op metabolisch syndroom. Karen merkte nauwelijks haar volgende menstruatie  op en piekerde niet  langer eindeloos over haar kinderen of carrière. 

 

 

Het brein-bodyprotocol: kalmeer  je angst

 

In het  gedicht van Sylvia Plath ‘The Colossus’,  schrijft ze: ‘Dertig jaar  nu  heb ik  gezwoegd/ Om het slib uit je  keel te dreggen.’ Slib is  een fijne grondsoort, die  wat textuur betreft tussen zand  en klei  in zit. Slib hoopt  zich op in  alle rivieren. Slipophoping in  iemands keel  is  een goede metafoor voor  de opeenstapeling  van trauma en  vernederingen in het moderne leven,  die de geest kan verstoppen en  de  juiste werking van het  brein kan verstoren,  zodat  je synapsen niet meer kunnen  schieten, wat  je ook probeert.  En  dat  leidt tot angst. Het is mijn werk om jou  te helpen dat slib  op gezette  tijden uit het kanaal van je  brein/bodyconnectie te verwijderen, zodat slib  er niet voor zorgt  dat jij geteisterd  wordt  door  angst en veroordeeld bent tot een  leven dat kleiner, beperkter is dan  je zou moeten hebben.  Ik heb nog nooit een  doorsnee farmaceutische behandeling  voor angst meegemaakt die deze vorm van  service aanbood. In plaats van  naar  een  ander  medicijn te  grijpen, maak  je het kanaal  schoon met  een uitvoerige, allesomvattende benadering. Je dagelijkse  keuzes en acties hebben  een directe en meetbare impact op angst, zowel  op  genetisch als cellulair en reguleringsniveau (homeostase). Met  de juiste keuzes kun je balans, vrede en kalmte herstellen.  

Nu  is het tijd voor  een zucht van verlichting. Ik  bedoel  dit letterlijk: een diepe zucht  of luidruchtig uitademen  helpt de  spanning in je brein te verlagen,  vooral bij angstgevoelige mensen als ik. Dit protocol is ontworpen om jouw  amygdala te kalmeren, je  verhoogde  stressrespons te verlagen (onderzoekers noemen die autonomische flexibiliteit)  en  je slaap te verbeteren.  Allemaal  verminderen ze je angst. 

Je  zult zien dat voeding weer de kern vormt van het  brein-bodyprotocol  in  dit hoofdstuk. Ik heb al eerder in dit hoofdstuk uitgelegd  hoe ik over ‘dieet’ denk in de klassieke  Griekse zin van het woord,  te  weten een voorgeschreven manier van  leven, die  omvat  wat  en hoe  je eet, maar ook de manier waarop je  leeft.  Er  zijn algemene  metabolische processen in het lichaam,  die  binnen  elke cel bestaan.  Als je een medicijn slikt,  bijvoorbeeld  een  pil tegen angst,  richt je je op slechts één metabolisch proces. Als je  echter een verandering in je voeding aanbrengt,  kun je een brede  verscheidenheid  aan systemen beïnvloeden, zoals je brein, darmstelsel, lever, pancreas, spiercellen, bloedvaten – allemaal met  één ingreep.  

Wat betreft  angst: de  waarheid is dat  je tijdens  je  hele leven door verschillende  vormen van stress wordt gebombardeerd.  Maar  je kunt heel behendig met stress werken  door langzaamaan  te doen, bewust de pauzeknop in te drukken en je rust-en-verwerkbanen te versterken. In een kort tijdsbestek (volgens een  onderzoek 8 weken) kun  je de krimp van je denkende brein (de grijze massa) tegengaan, zodat het dreigingscentrum in je  amygdala zich samentrekt tot  zijn juiste afmeting. 

Dat is het doel van  dit  protocol: je denkende brein groter (met snel schietende, efficiënte  en  verbonden neuronen  die voor jou  werken) en  je  amygdala kleiner te maken. Dat vereist  bewustzijn, acceptatie van wat je niet onder controle kunt hebben, een gevoel van  controle ontwikkelen  over wat je kunt eten en reflectie. Hoe vaag dit  ook mag klinken, ik laat je  stap voor stap zien hoe  je het doet.  Besteed  minimaal  40 dagen aan dit  protocol als je je kwalificeert voor angst (of langer, afhankelijk  van de mate van angst). Onthoud  dat langzame, consistente  oefening het bijzondere sausje is om  angstpatronen te stoppen en nieuwe,  kalme bedrading  te stimuleren.

 

BASISPROTOCOL

 

Stap 1: eten voor  kalmte

Wat je aan je vork prikt kan jouw  risico op angst verhogen of verlagen. Via je voedsel voorziet je lichaam je brein van wat  het  nodig heeft om neurotransmitters te maken,  waarvan er veel betrokken  zijn bij angst wanneer ze uit balans  zijn.  Om  specifiek te zijn, het  typische Amerikaanse dieet zorgt ervoor  dat  je een chronische laaggradige ontsteking krijgt, die vaak tot angst leidt:  geraffineerde meelsoorten, suikers, bewerkte  vetten,  conserveringsmiddelen,  pesticides, onkruidverdelgers,  alcohol en  andere chemische  toxinen. Deze nep- en gemanipuleerde voedingsmiddelen kunnen  de doorlaatbaarheid van je darmen verergeren, je microbioom overhoop  gooien, fysieke stress veroorzaken, je brein hyperopgewonden maken en overprikkeling  creëren, wat er allemaal  toe leidt dat je ontvankelijker bent voor  angst. 

Het ideale dieet voor geestelijke  gezondheid  is juist  gebaseerd  op voedingsstoffen  die  je  nodig hebt om perfecte neurotransmitters te maken: volledige biologische voeding zoals groenten,  fruit, gezonde vetten, noten,  zaden en vis – en  binnen elke voedingsgroep maak je daar steeds een  gevarieerde keuze uit. Deze  voeding  kan daadwerkelijk helpen je brein te kalmeren  en zorgen voor een rustgevende slaap. 

Veel mensen moeten lectinen vermijden. Dat is  een  type  eiwit dat  in rauwe peulvruchten  en granen  zit en  dat zich aan je celmembranen kan hechten. Ze kunnen daardoor de kans op een lekkend darmstelsel  verhogen.  Kies voeding  die je bloedsuiker  in  balans houdt, richt  je op 35  tot  50 gram  vezels per dag. Verzeker je ervan dat je  prebiotische  en  probiotische voeding  opneemt in  je dieet  om de  kruispunten in je  darmen strakker  te maken.  Het  voorbehoud hierbij is dat je je  juist slechter kunt  voelen als je een dieet  volgt dat hoog in prebiotische voeding is om de goede bacteriën  in je darmen te  voeden, maar je ook een bestaande bacteriële onbalans hebt,  bijvoorbeeld bacteriële overgroei in je dunne darm (SIBO).  De  meeste prebiotische voeding  is hoog  in  FODMAP (korteketen koolhydraten  die  in alledaagse voedingsmiddelen zitten en  die  dus  lekkende  darmen, vrijlating van  histamine, en ontsteking  kunnen  uitlokken. FODMAP  staat voor Fermenteerbare Oligosachariden, Disachariden, Monosachariden, en Polyolen. Voor meer over  SIBO,  zie het  notenregister.

 

Eet dit:


	bouillon van botten, die helpt lekken in je darmen af te sluiten  en gewoon verzachtend is.



	magnesiumrijke voeding, zoals  amandelen, cashewnoten, spinazie, pompoenzaden en  avocado’s.



	vitamine B-rijke voeding,  omdat tekorten in B9  (foliumzuur) en  B12 gelinkt kunnen worden aan angst. Heel goede bronnen van B-vitamines zijn oesters,  mosselen, makreel  en orgaanvlees (lever en niertjes). Uitstekende bronnen van foliumzuur  zijn asperges, spinazie  en lever. (Als je een MTHFR-genvariant hebt, zou je de juiste hoeveelheid  methylfoliumzuur extra moeten slikken.)



	clean eiwit, zoals vette  vis en biologische vrije-uitloopkip, om kalmerende neurotransmitters op te bouwen.



	probiotische  voeding,  waarvan is aangetoond dat ze de kruispunten  tussen cellen in de darmwand strakker  maken,  ook om sociale angst te verminderen. Richt je op de keuzes  die we in vorige hoofdstukken hebben besproken: zuurkool, kimchi en (kokos)kefir.



	gezonde vetten als  avocado, noten, zaden,  vette vis (zalm, haring, sardines), olijven en  kokos,  die helpen je bloedsuiker te stabiliseren, zodat jouw brein  over een gestage toevoer van glucose beschikt,  die niet te  hoog  en  niet te laag is.  Daarbij  komt dat  vetten je neurotransmitters helpen om snel van neuron naar neuron te  bewegen. Gezonde  omega-3 en omega-6 vetten spelen  een  essentiële  rol  in het verminderen  van  neuro-ontsteking en  angst.





 

Vermijd deze:


	cafeïne, omdat  het je cortisol verhoogt en de  vecht-vlucht-bevriesreactie versterkt; en cafeïne kan  je van een rustgevende slaap beroven als  je het  langzaam verwerkt.



	suiker en geraffineerde (enkelvoudige) koolhydraten,  omdat  ze ervoor  zorgen dat jij in  een rollercoaster van bloedsuikerpieken terecht komt. Eet in plaats daarvan één blokje extra pure  chocolade  (85% cacao, of meer).



	bewerkte en verpakte voedingsmiddelen, die een  hoog gehalte  geraffineerde stoffen  of ontstekingsbevorderende omega-6  bevatten.



	alcohol.



	lectinen, vooral  tarwe, rijst,  spelt, peulvruchten  en soja.



	GMO-voedingsmiddelen, eet biologisch.



	conventionele  koemelk.





 

Stap  2: vermijd  veelvoorkomende ongewenste  reacties op voeding

Naast kalmerende voedingsmiddelen, zijn er ook voedingsmiddelen  die aanzetten tot zorgen maken. Daaronder  zijn voedingsmiddelen  die  door  een  overijverige immuunreactie in je darmen,  je cortisol, dysbiose en  lekkende darmen verhogen. Met andere woorden, een  voedselallergie. De meest voorkomende  voedselallergenen zijn tarwe,  koemelk,  eieren, pinda’s, noten,  schaaldieren en soja. Allergische reacties komen vaak voor  bij kinderen  en schijnen minder te  worden  bij  volwassenen. Voedselintoleranties zijn reacties op voedsel die niet via het immuunsysteem tot stand  komen,  zoals cafeïne-intolerantie, tyramine-intolerantie, lactose-intolerantie,  fructose-intolerantie, prikkelbare darmsyndroom en malabsorptie. Verder kunnen  voedingsmiddelen  die tjokvol  suiker, verzadigd vet, ontstekingsbevorderende, meervoudig onverzadigde  vetten  en  veel cholesterol  zitten, in  verband worden gebracht met een  verslechterde glucosetolerantie en  stijgende bloedsuiker.

 

Stap 3: ga analoog

Als je kijkt naar de rol van  smartphones en  het overmatige gebruik van sociale media, is het  logisch  om een  pauze te nemen. Laat minstens een uur voor bedtijd  al je schermen voor  wat ze zijn. Mijn avondklok is 9 uur. Probeer  één  keer in de week een 24-uur  durende digitale  detox te nemen en  doe eens ouderwetse dingen: pak een goed boek, praat met je geliefden,  ga picknicken of  ga eens frisbeeën. Als  je het  gevoel hebt  dat een digitale  pauze onmogelijk is, probeer dan de gewoonte-kriya op  pagina  271.

 

Stap 4:  verbeter je  slaap

Wanneer je niet genoeg slaapt, maakt je brein meer cortisol aan. Inmiddels weet je alles over die vreselijke cyclus en hoe het jou vatbaar voor  angst maakt. Door je  slaappatronen  te corrigeren, krijg  je je  angst onder controle. Een onderzoek  onder 30  vrouwen die  een zittend leven leidden, toonde aan  dat weerstandtraining beter werkte dan aerobictraining bij het  verbeteren van slaap, onder meer wat betreft de tijd die in  bed werd doorgebracht, slaapefficiëntie  en de ernst van de  angstsymptomen. (Lees meer in  het geavanceerde protocol over weerstandtraining  tegen  angst.) Om je  slaaphygiëne te verbeteren,  moet je elke  avond  om  dezelfde  tijd  naar bed  gaan. En  ga  ook  vroeg genoeg naar bed  om  per nacht 7 tot 8,5 uur slaap  te  halen  en zo je  bloedsuiker te  stabiliseren. Overweeg eens om  een van de  plantaardige middelen en voedingstoffen  te nemen voor ontspanning en als hulp om door te slapen. Deze worden genoemd op pagina 317 tot 319. Maak  je geen zorgen – ze zijn allemaal veilig! 

Er zijn twee opties die  je helpen  beter te slapen: magnesium en melatonine.  Magnesium speelt een rol in meer dan  300 biochemische reacties  in je cellen en  kan  je  helpen je  beter uitgerust  te voelen. Voeding waar veel vezels in zitten bevat waarschijnlijk  ook  meer  magnesium: peulvruchten (gekookt), groenten (voornamelijk broccoli, squash (een pompoensoort) en groene bladgroenten), zaden, en noten.  Vrouwen neigen  ernaar lagere magnesiumspiegels te  hebben dan mannen,  waardoor wij een groter risico lopen  op osteoporose en beroerte. Daarbij komt  dat hoe  ouder we worden,  hoe  meer de magnesiumspiegels dalen. Dosering: 250 tot 500 mg voor het slapengaan.

Melatonine  is een hormoon dat in je brein in de pijnappelklier wordt aangemaakt en  inwerkt op het brein en de  body. Wanneer je te kort  slaapt,  je slaap/waakcyclus  verstoord is of je circadiaanse  klok niet goed  loopt, kan extra melatonine innemen,  buiten wat je  lichaam al aanmaakt,  jou helpen sneller in slaap  te vallen,  je totale slaaptijd verlengen en  je algehele slaapkwaliteit verbeteren.  Daarnaast kan melatonine helpen om  de bloedbreinbarrière te dichten, de belangrijkste barrière tegen  toxinen  en andere bloedcomponenten die je brein  zouden kunnen verstoren, en vermindert melatonine  ontsteking.  Misschien helpt melatonine daardoor  angst  te verminderen die geassocieerd wordt met  operatieve ingrepen bij  volwassenen  en kinderen.  Bij volwassenen kan melatonine  beter zijn dan midazolam (Versed), een  benzodiazepine, omdat het geen geheugenverlies of achteruitgang van  de cognitieve of psychomotorische functie veroorzaakt.  Dosering:  melatonine 0,3 tot 3 mg elke avond, 40 dagen  lang.  De  meeste onderzoeken gaan niet verder dan een  gebruik  tot  drie maanden, dus  beveel ik ook niet aan het  langer te gebruiken.

 

Stap 5: verbeter flexibiliteit

Mensen die aan angst  lijden, hebben  een  zenuwstelsel  dat muurvast zit – ook wel bekend als autonome zenuwstelsel  inflexibiliteit. Of ze nu gestrest zijn  of niet.  Ze hebben  een  hogere  hartslag, diepe buikademhaling vertraagt  de hartslag minder goed en  hun hartslagvariabiliteit is lager.  Wanneer ze gestrest zijn,  kunnen ze hun  hartslag niet hoger  krijgen en ze herstellen langzamer  wanneer de  stress voorbij is. Dus een  van onze doelen is de autonome flexibiliteit te  verbeteren, waarvoor  we  een of meer van onderstaande technieken  gebruiken. Kies er een uit en houd je daar minstens vier keer  per  week, 40 dagen lang aan.


	Begeleide visualisatie.  Wanneer je  je zorgen maakt,  gaat  je body  in  de  vecht-vlucht-bevriesstand,  waardoor een vloedgolf aan fysiologische effecten wordt  veroorzaakt,  zoals hoge bloeddruk, verhoogde  hartslag  en transpireren.  Je  kunt deze toestand terugdraaien  met de ontspanningsreactie  van begeleide visualisatie. 





 

 


 

YOGA TEGEN ANGST:

BUIG  VOOROVER, MET JE BILLEN TEGEN EEN MUUR

 


	Ga in de bergpose, of Tadasana, staan  met je rug tegen een  muur, je  hielen  ongeveer 15 tot  20 cm van de muur af en je handen  op je  heupen.

 



	Adem  uit en buig  vanuit je  heupen naar voren, richting  je  voeten. Laat je  zitbotten tegen  de muur  rusten. (Je  billen tegen  de muur ronddraaien kan erg troostend zijn  wanneer je je  angstig voelt.)



	Strek de voorkant van je  body terwijl  je naar je knieën, scheenbenen of voeten  reikt.



	Kruis je onderarmen en houd  je ellenbogen vast.



	Draai de bovenkant  van je dijbenen naar binnen,  zonder  je  voeten te bewegen.



	Breng je zitbotten omhoog richting het  plafond.



	Adem 5 keer langzaam vanuit je buik in  en uit.





 





 

 

Ik heb deze technieken van Herbert Benson  en  Alice Domar aan de Harvard  Medical  School  geleerd. Nu beveel ik de  uitstekende  begeleide visualisaties aan  van Martin  Rossman, M.D. Er zijn nog lang niet genoeg  artsen die  op de hoogte zijn van de  voordelen  die begeleide visualisatie,  ontspanning en meditatie opleveren.  Maar  deze  instrumenten  kunnen extreem behulpzaam zijn, vooral in stressvolle omstandigheden, zoals bij medische  ingrepen.


	Yoga. Elke ochtend doe ik aan  yoga om mijn zenuwstelsel in  de juiste richting te sturen: kalmte. Van  yoga en  meditatie is aangetoond dat ze onbalans in het  autonoom zenuwstelsel en GABA corrigeren. Het is dan ook niet  verbazingwekkend om te  horen dat  yoga angst en depressie in slechts  10 dagen kan verminderen. Kalmerende voorwaartse buigingen  (zie voorbeeld  hierboven)  zijn het  best  tegen angst, terwijl achterwaartse buigingen en omdraaiingen ideaal zijn tegen depressie (zie voorbeeld  op pagina 347). Bij zwangere vrouwen vermindert een combinatie van tai chi en yoga angst en depressie.  Ook  verbetert het de slaap. Yoga is mijn uitverkoren manier om neurospiritualiteit te bevorderen.



	Mindfulness-gebaseerde stressvermindering  (MBSV). In een gerandomiseerd onderzoek  leerde een  groep  met 93 volwassenen  met gegeneraliseerde  angststoornis  MBSV. Het verbeterde hun angstscores, stressreactiviteit  en hun manier met  angst om te gaan. In een  ander onderzoek, met 103 oudere volwassenen met stressstoornis  en neurocognitieve problemen, verbeterde MBSV hun angst, depressie en  geheugen.



	Andere  methoden: emotionele  vrijheid-techniek en  yoga,  gecombineerd  met  CBT (Y-CBT)  zoals beschreven in het notenregister). 





 

GEAVANCEERD PROTOCOL

 

Als je eenmaal  het basisprotocol onder de knie  hebt, voeg  je er een of twee geavanceerde opties  aan toe, wanneer je je nog steeds  angstig voelt.

 

Stap 6: probeer plantaardige  ontspanningsmiddelen en voedingsstoffen

Wanneer  je voorgeschreven medicijnen inneemt, overleg  dan eerst  met je apotheek of er eventuele wisselwerkingen  kunnen optreden.


	Lavendel. In meerdere klinische onderzoeken verminderde lavendel, ingenomen als  softgel-capsules, angst. Je  kunt ook  essentiële oliën  inademen, waaronder  lavendel, roos,  geranium, Roomse kamille,  muskaatsalie en  bergamot. Helaas zijn er maar  weinig  uitvoerig  opgezette onderzoeken met essentiële oliën als behandeling tegen angst, maar essentiële oliën zijn  goedkoop en relatief onschadelijk.  Dosering: lavendelolie in  een softgel-capsule 80  mg,  een- tot tweemaal per dag of  wanneer  de angst toeslaat.



	Cannabis. Er is een  reden dat cannabis een industrie van 7 miljard is  geworden. Cannabis, oftewel marihuana, kan  voor medische doeleinden  worden  gebruikt  om angst en pijn  te verlichten – in feite  zijn angstsymptomen de  meest genoemde reden voor het gebruik  van cannabis. De twee hoofdbestanddelen in cannabis zijn het primaire psychoactieve  ingrediënt delta-9-tetrahydrocannabidiol (THC), dat  de amygdala-reactiviteit vermindert, en cannabidiol (CBD), dat chronische onvoorspelbare stress, angst  en ontsteking  vermindert. Na een  enkele orale  dosis  zou  THC angst kunnen verergeren, terwijl  CBD dit niet doet, en in andere  onderzoeken leek  CBD sommige bijwerkingen van THC te  blokkeren. In feite  lijkt CBD het limbische systeem  te kalmeren;  ook laat het verbeteringen zien bij sociale angst. Vanuit  breinperspectief ben ik het met de redacteuren van de New  York Times eens, dat cannabis gelegaliseerd zou moeten worden.  





 

In Nederland is er een  gedoogbeleid wat cannabis betreft, maar het  is nog niet gelegaliseerd. CBD-olie (een tinctuur) is  wel  legaal te  koop. Kies  altijd  biologische CBD-olie (zonder of met  een  heel lage concentratie  THC) van een gerenommeerd  merk.  (Alles  over CBD: www.gezondheidsnet.nl)

 

Bij cannabis  is  het verslavingspercentage, net als andere bijwerkingen, lager dan bij alcohol, maar  er zijn  andere  risicofactoren : beginnen op jonge leeftijd en wekelijks of dagelijks gebruik. (Als je je zorgen maakt dat je misschien te  veel cannabis gebruikt en er  dagelijks of wekelijks naar hunkert,  neem  dan contact op  met je huisarts voor hulp.)

Als je aan angst lijdt, zie ik liever dat je medische marihuana  neemt dan recreatieve, in het ideale  geval  in de vorm  van een  tinctuur, die via  koolstofdioxide is  onttrokken  aan natuurlijk  alleen biologische planten (in plaats van via oplosmiddelen). Daardoor vermijd je  toxische chemicaliën, waaronder  bestrijdingsmiddelen en onkruidverdelgers, vooral wanneer  de  marihuana binnen is  gekweekt. De inhoud van eetbare marihuanaproducten en  de timing van het  effect  van de drug kan zo enorm verschillen, dat  ik  de  eetbare vorm afraad bij angst. Houd je  aan oraal gebruik, zoals  een tinctuur  die je  nauwkeurig  kunt doseren voor  jouw  specifieke situatie. Rook geen cannabis, omdat dat in verband wordt gebracht met chronische ontsteking  en pre-kankerveranderingen  in de luchtwegen,  waardoor je een  groter risico loopt op longschade en longkanker.  Bij sommige mensen kan  cannabis roken hun  informatieverwerking  en geheugen aantasten. Natuurlijk ga  je niet  achter het  stuur zitten  nadat  je medische marihuana hebt  gebruikt,  omdat je tot 8  uur na  gebruik  meer risico loopt op een  auto-ongeluk. Dosering is afhankelijk van  de soort  cannabis. 


	Citroenmelisse. Een extract  dat afkomstig is van de medicinale plant citroenmelisse,  verminderde angstsymptomen bij patiënten  met  angststoornissen. Er is meer  onderzoek nodig, maar dit  citroengeurige  kruid is veilig om te gebruiken. Dosering: 300 mg, tweemaal per dag, 15 dagen lang.



	Passiebloem. Inname van  een extract  van passiebloem,  vermindert angst. In twee onderzoeken werden passiebloemen vergeleken met benzodiazepinen (oxazepam, en mexazolam). Deze onderzoeken toonden  aan dat  ze even  goed  werkten. Passiebloem wordt gebruikt  om  angst voor  chirurgische ingrepen te verminderen en  als hulp  bij slapen.  Dosering:  200 mg gedroogd, alcoholisch extract van passiebloem, in  capsulevorm. Twee capsules, tweemaal per dag voor 2  tot  8 weken,  of als vloeibaar  extract in een dosering van 45 druppels, eenmaal per dag, 4  weken lang. 



	Rhodiola.  In een klein onderzoek  met patiënten met gegeneraliseerde angststoornis, verminderde rhodiola angst en depressie. Het zou ook kunnen helpen bij patiënten  met hoge waargenomen  stress, woede en verwarring. Dosering: 170 tot 200  mg, tweemaal per dag, 2 tot 10 weken lang.



	Magnesium met vitamine B6. Neem 50 mg vitamine  B6 en 200 mg  magnesium tegen premenstruele angst.  Ik zag dat  bij mijn patiënten met het korte  SLC6A4-allel,  dat inname van de  bioactieve vorm van vitamine B6, Pyridoxine-5-Fosfaat (P5P) genoemd,  kan helpen. Bij  patiënten met ontsteking  kunnen  de P5P-spiegels  laag  zijn. Dosering P5P: 50 mg per dag.



	Andere opties voor supplementen zijn in het notenregister genoemd.





 

Stap 7: doe aan weerstandtraining

Je kunt op verschillende manieren  aan weerstandtraining doen:  gewichtheffen (je  kunt hier  kleine  gewichten  van 1 tot 2  kilo voor gebruiken, zoals ik doe), zwaaien met een kettlebell of je lichaamsgewicht als weerstand gebruiken, zoals bij de plankhouding of boothouding.  Een overzicht van gerandomiseerde onderzoeken wees uit dat weerstandtraining angst met 29 procent vermindert en ook nog andere  brein/bodyvoordelen heeft, zoals  een betere cognitieve functie,  beter geheugen  en minder vermoeidheid. In een ander gerandomiseerd onderzoek onder 30  vrouwen tussen de 18 tot 37 die een  zittend  leven leidden, veroorzaakte twee  keer  in  de  week weerstandtraining, 6 weken lang, een afname van angst  bij 60  procent  van de patiënten, vergeleken met  40 procent afname met aerobics.  Het blijkt  dat aerobics wel  eens niet kan helpen tegen angst. Ik  beveel tweemaal  per week  10 tot  30 minuten weerstandtraining aan.  Begin met een gemakkelijk regiem, zoals de  Scientific  7-Minute  Workout van de  New York Times, en bouw dat op  tot  30  minuten  door  elke oefening langer uit te  voeren.

 

Stap  8:  ontwikkel een gevoel  van controle

Cognitieve Gedragstherapie (CGT) is een vorm van  praktische  therapie  die erop gericht  is jou te helpen met het beheersen van je gedachten en gedrag om specifieke problemen  aan te pakken. CGT wordt meestal  gebruikt bij  angst en depressie.  Traditioneel  hielden geestelijke gezondheidsprofessionals  1 op 1 CGT- sessies met een patiënt. Momenteel wordt  CGT echter steeds vaker in groepsverband  of  online  gegeven. Ongeveer de helft  van de mensen met angststoornissen die een cursus  CGT volgen van  ongeveer 12 tot  15 sessies met een  therapeut ervaart  een klinisch significante  verbetering.

CGT is gebaseerd op het concept dat verkeerde denkgewoontes angst  en stress triggeren  en dat het  leren om op gezondere  manieren  over dingen te denken, jouw gebruikelijke  emotionele en gedragsreacties  kan  veranderen. (Belangrijk: CGT  is ook succesvol ingezet  om slapeloosheid te behandelen.)  

 

Stap  9: test jezelf

De test  die  ik  erg nuttig vind bij  mensen met  angst, is het dagelijks  meten  van  de verschillen in hartslag  (zie Appendix B  voor details).  Andere  nuttige testen omvatten cortisol, oestrogeen, progesteron, 25-hydroxy vitamine D,  rode bloedcelmagnesium,  homocysteïne, en SLC6A4- en MTHFR-genmutaties.  

 

 

Tot slot

 

Geestelijke  gezondheid weerspiegelt  de gezondheid  van zowel je brein als  je  body, en vice versa. Zoals ik  bij Karen ontdekte,  heeft angst zo’n impact op  het brein,  dat andere biologische  functies een klap krijgen, zoals bloedsuiker en vitamine-opname. Wanneer  je eenmaal aan  angst lijdt, kan  de  idiote  neerwaartse spiraal beginnen. Een factor als stress  kan dan weer een andere voeden, bijvoorbeeld slaapstoornis. Wanneer je slaap, amygdala of cortisol  de  weg  kwijt is, of  misschien  wel alle drie,  is  je  brein  kwetsbaar  voor  angst en heb je  moeite om echte dreiging  van vermeende dreiging te onderscheiden. Dit creëert  een vicieuze cirkel van angsten en  zorgen. Gelukkig kun je  het wel onder  controle krijgen. Dit  doe je door je fijngevoelige zenuwstelsel weer  in balans  te  brengen, waardoor je zorgen  maken  alleen maar  een incidentele toestand  is  en het geen  eigenschap wordt wanneer er sprake is van gerechtvaardigd dreigingsgevoel.  

Geloof helpt: in  jezelf, in wetenschap, in  God of in een hogere  macht dan jijzelf.  Spirituele overdenkingen creëren  een gezondere brein-body, maar  je moet het wel dagelijks doen om te helen.  Het helpt als  je je open stelt voor je eigen  spirituele groei,  waarbij  je jezelf op verschillende manieren  en zo diep als  je kunt overgeeft aan nieuwe ideeën over  je eigen geest  of de  heilige geest. Kalmte kan de nieuwe  norm  worden. Uiteindelijk zullen je brein en  je  body het  onderscheid kunnen maken  tussen een echte dreiging en een  overreactie. Je brein en  je body vullen  elkaar aan en helpen  jou  om dagelijkse uitdagingen met  een gezondere  kijk, flexibel zenuwstelsel,  en vredige geest onder  ogen te  zien. 

[image: ]

Hoofdstuk 7

 

Depressie

 

Zo klim je uit het diepe  dal,  heb je  geen pillen meer nodig en krijg je weer  plezier in  je leven


 

 

Op een wandeltocht vertelde een vriendin dat ze zich depressief voelde. Ik  sprong  direct in de artsenstand: ‘Hoe ziet je dieet eruit?  Hoe  is het  met je darmen?’ Mijn vriendin wist niet wat  ze hoorde. ‘Wat hebben mijn darmen  nu met mijn  slechte humeur  te maken?’

Veel.

Nadat  ze even  had nagedacht zei ze:  ‘Je gaat me nu niet vertellen dat ik geen chocolade meer mag  eten.  Het is het enige waar  ik nog gelukkig  van wordt!’

Wanneer de meeste mensen aan depressie denken, denken  ze niet aan  het  lichaam en  de rol die het speelt in het creëren van  een depressieve stemming. Ze denken  in  termen als  chemische onbalans in de hersenen  –  misschien  een laag serotoninegehalte –  en hoe een medicijn  daarvoor zou  kunnen helpen.  Maar  wat  nu als  depressie een symptoom  zou zijn van iets anders,  bijvoorbeeld  ontsteking? Daarmee bedoel ik,  wat nu als depressie in feite  een  ontstekingsstoornis in je body is, die begint in je  darmen en vervolgens in je  brein doorsijpelt, en dus geen  ziekte is? Ja, depressie is net als andere brein/bodyklachten zoals angst,  wazig denken, gewichtstoename en geheugenverlies, een symptoom van  ontsteking door een brein-body die  uit  balans is.

Volgens het  National  Institute of Mental  Health maken 16,1 miljoen volwassen Amerikanen, oftewel 7 procent van de volwassen  bevolking,  en 300 miljoen  mensen wereldwijd, ten  minste elk  jaar één periode met  een  zware depressie door.  Vrouwen lopen ongeveer  21  tot 45  procent en mannen 10 tot  30  procent kans om in de loop  van hun leven een depressie te ontwikkelen.1 De cijfers zijn het hoogst in  de  Verenigde Staten  en  het laagst in Aziatische landen,  met een  gemiddelde leeftijd  van rond  de 32 jaar waarop  de depressie begint. Depressie is de belangrijkste oorzaak  van arbeidsongeschiktheid bij  Amerikaanse  volwassenen van 15 tot 44 jaar, de  belangrijkste  oorzaak van arbeidsongeschiktheid  wereldwijd en een van  de grootste gezondheidsproblemen ter  wereld.2 Over de hele wereld genomen  loopt de  prevalentie van depressie van  3 tot 21 procent.3

Net als bij  angst komt je  brein in een faaltoestand terecht die  tot depressie kan leiden. Wanneer je brein moe  is,  uitgeput, overbelast en overstrest,  is er  sprake van  een neerwaartse spiraal. Toch heb je veel redenen dat je  brein overbelast raakt in de eerste plaats zelf in de  hand. Diverse fysieke, psychologische, spirituele  en  socioculturele factoren zijn  betrokken bij de hoofdoorzaak van depressie.  Net als bij angst is  het effect tweerichtingsverkeer:  te veel  suiker en bewerkte voedingsmiddelen  eten,  overmatig veel alcohol drinken en gebrek  aan lichaamsbeweging triggeren  een  neerwaartse spiraal  van  ongezonde lifestylekeuzes en  andere  chronische  ziekten. 

Wanneer ik een  patiënt krijg  die mij vertelt dat  ze zich afgepeigerd,  overmand of depressief  voelt, vraag ik altijd naar  de input  en output  van haar  lichaam. Te beginnen bij  voeding.  ‘Hoeveel porties groente eet  je per dag?’ Ik  vraag dat omdat meer dan 5 tot 8 porties groente in verband wordt gebracht met je gelukkig voelen en beter slapen,  maar  dat geldt niet voor  cafeïne  en suiker.4  Het is een feit dat  meer groente eten je direct meer vreugde  verschaft!5 Ik ga dan verder door naar waargenomen stress te  vragen, omdat  zelfs als je je niet  emotioneel getraumatiseerd  of acuut gestrest vóélt, je je stressreserves kunt uitputten  door onvoldoende slaap, te veel lichaamsbeweging en niet genoeg herstel daarvan, te veel  verkeerde  koolhydraten  of vetten eten, maaltijden  overslaan of in aanraking komen met (bekende of onbekende) toxinen. Natuurlijk weten we allemaal dat niet  alle stress slecht is,  maar  als  je waargenomen stress chronisch  verhoogd is, kan dat in verbrand worden gebracht met lekkende  darmen, dysbiose, hormonenonbalans, lekkend  brein, burn-out en depressie. Ik weet  dat, omdat  ik het  zelf heb meegemaakt in het verleden. Ik heb er  immers drie boeken over  geschreven.

Nadat ik  de achtergrond heb doorgenomen  van input en output van een patiënt  die misschien een depressie heeft,  kijken we naar  de darmen. Wist  je dat  je 400  keer meer serotonine in je darmen produceert dan  in  je  brein?6  En dat  je  darmen andere feel-good-hormonen aanmaken zoals  melatonine en  oestrogeen? Je herinnert je toch nog  wel dat oestrogeen  de meesterregulator van het  vrouwelijk  lichaam is?7 En dat onbalans in  je darmflora een veranderde  schildklierfunctie kan veroorzaken?8 Dus  zul  je nu ook  inzien hoe problemen in  de  darmen kunnen bijdragen aan de symptomen van depressie. Het  belangrijkste is de depressieve symptomen  helemaal  te volgen om bij de  diepste oorzaak te komen.  Maar laten  we eerst eens bekijken of depressie een probleem  voor jou vormt.

 

 

Ben je depressief?

 

Deze  vragenlijst verschilt van de voorgaande  lijsten; hij wordt  de PHQ-9 genoemd, een serie van 9 vragen die  goedgekeurd zijn door hun hoge betrouwbaarheid bij het diagnosticeren van depressie  en net zo accuraat  als een  gestructureerd interview met  een psychotherapeut.9 De beste manier om met  deze vragen om  te gaan,  is  je antwoord op elke vraag een  relatief gewicht  mee  te geven, zoals hieronder:

0 voor helemaal niet

1 voor verschillende dagen  in  de afgelopen  twee weken

2 voor meer dan de  helft van de dagen

3  voor bijna elke dag

Vul je  score voor elke vraag  in, en tel dan  elke scores  aan het eind bij elkaar op. Hoe vaak heb je in  de afgelopen 2 weken last gehad van  een van de  volgende problemen:


	Weinig interesse  om, of plezier in dingen doen?



	Je  down, depressief, of hopeloos voelen?



	Moeite om in slaap te  vallen of door  te slapen, of juist te  veel slapen?



	Je moe  voelen  of weinig  energie  hebben?



	Slechte eetlust of overeten?



	Je slecht voelen over  jezelf – dat  je een  mislukking  bent of  dat  je jezelf of je gezin teleurgesteld hebt?



	Moeite hebben je te  concentreren op dingen, zoals de krant lezen  of televisiekijken?



	Zo langzaam bewegen of  praten  dat  het  andere mensen is opgevallen?



	Of het tegenovergestelde –  zo zenuwachtig of druk  zijn dat je veel  meer  heen en weer loopt dan normaal?



	Heb je  eraan gedacht om jezelf op een of andere  manier  beschadigen, of dacht je  dat  je beter dood kunt zijn?





 

UITLEG

 

Hoewel  de  eerste twee vragen het  belangrijkst  zijn om te screenen  op  depressie, kan  de gehele vragenlijst je voorlichten over de  ernst van  de depressie en of je zou  moeten  overwegen een afspraak met een arts  te  maken. Hieronder zie je  hoe je je resultaten  kunt  uitleggen.


	0  -  4 punten, minimale of geen depressie.



	5  - 9 punten, lichte  depressie: overweeg  je symptomen  met je  huisarts te bespreken.



	10 - 14 punten, matige depressie (bij 10 punten of  meer word je geclassificeerd als iemand met een zware depressie,  waaronder  matige tot  ernstige categorieën vallen): beslist tijd  om je huisarts te  bezoeken.



	15 - 19  punten,  matig ernstige depressie: bespreek je symptomen  met een  arts.



	20 - 27 punten, ernstige depressie: zie hierboven,  bespreek je  symptomen met een  arts.





 

 

Een geval  van depressie?

 

We voelen ons  allemaal van tijd  tot  tijd neerslachtig,  maar een depressie, een klinische, ernstige depressie,  is  heel wat anders. Die blijft voortduren, put  je  levenskracht uit, isoleert  je van  vrienden en familie en  zorgt ervoor dat je  moed  en hoop verliest. 

Een goed voorbeeld: Gretchen, 39, advocaat, kwam  op mijn  spreekuur  om te horen wat  we konden doen om haar symptomen van  depressie  te verlichten. Op haar 37ste was ze  op advies  van  haar arts begonnen met  venlafaxine  (Effexor) tegen depressie, wat ze  ‘ongelooflijk, maar afschuwelijk’  vond.  Het hielp haar stemming af  te zwakken, maar  ze  kon  niet tegen de vele bijwerkingen: geen orgasme meer  kunnen krijgen, nachtelijk transpireren, blauwe plekken over haar hele  lichaam en buitensporig transpireren  bij  lichaamsbeweging. Na een jaar  stopte  ze met het medicijn en nam bergen aminozuren in waarvan de werking  marginaal bewezen was (waaronder 5-HTP en GABA),  maar ze bleef zich verdoofd  voelen, met rommelige gevoelens  van  angstige depressie en geïrriteerdheid,  alsof ze niets had om  naar  uit te  kijken. En ze voelde zich  nog steeds  emotioneel  uitgeput.  Ze maakte  lange dagen bij haar veeleisende advocatenkantoor,  probeerde  door de bijna onmogelijke  werkdruk te navigeren door  zich  in de lunchkamer van brandstof te voorzien in de vorm van snoep,  at veel  van  haar maaltijden buitenshuis met cliënten  en ging vervolgens thuis urenlang televisie kijken met een glas wijn en  een afhaalmaaltijd als gezelschap.  Ze was in de race  om partner te  worden  bij haar  kantoor,  maar  wist niet of zij te bieden had wat nodig was. Bovendien ambieerde ze ook niet echt die uitputtende lifestyle. 

Terwijl  ik  naar Gretchen  zat te  luisteren,  vroeg  ik me af of het etiket ‘depressie’ wel juist was voor  haar. Misschien creëerden haar emotionele uitputting,  veeleisende  job en  gebrek  aan toekomstige baanzekerheid een burn-out.  Ze  zag er opgeblazen en  ontstoken uit, de hoofdoorzaak van depressie en  andere geestelijke problemen, waaronder  angst. Er bestaat beslist een overlap tussen de  diagnoses  burn-out en depressie.  Toen ik  Gretchen vertelde dat ik vond  dat de diagnose eerder burn-out  dan depressie was, was  ze  daar blij om. Ze had het idee  dat een burn-out  minder stigmatiserend  was; dat ze  minder een morele mislukkeling was. Uiteindelijk  was het etiket minder belangrijk  dan  Gretchen te helpen zich  beter  te  voelen. Daarna  vroeg ze waarom de  venlafaxine wel kon  helpen als de diagnose depressie niet klopte. Ik legde uit dat venlafaxine een  ‘selectieve serotonine-noradrenaline  heropname  remmer’  was (SNRI), maar dat ook aangetoond was dat het ontsteking verminderde.10  Dus het  innemen van de SNRI verminderde  ontsteking, hielp  voor haar symptomen,  maar pakte niet de hoofdoorzaak aan.

Het eerste  teken dat er een  probleem was, bleek uit de  laboratoriumtesten van Gretchen, die  bergen breinafval onthulden. Ze  zat  in de  giftige range voor kwik en liet een hoog homocysteïne zien,  een bloedmarker  voor  ontsteking.  Een urinetest toonde aan  dat er hoog  glyfosaat aanwezig was, wat in onderzoeken  met  dieren geassocieerd  wordt met darmdysbiose en depressie, en mogelijk ook bij mensen kan spelen.11  Haar ontlasting liet nog een ander teken  van  ontsteking zien: hoog lactoferrine, een ijzerbindend  eiwit dat uit ontstoken  immuuncellen wordt losgelaten.  De delicate  ‘controle en  balans’  tussen de feedback-lussen  in haar  brein en body  waren verstoord  omdat haar brein ontstoken was.  Een gebied in haar  brein was overactief,  terwijl een ander  gebied  juist  onderactief was. Een van haar  geslachtshormonen, dehydro-epiandrosteron (DHEA), was laag-normaal, wat op een opgebrande  HHB-as  duidde.12 Haar speekselcortisolpatroon was  vlak, wat inhoudt dat het gedurende de dag niet op en neer  ging zoals zou moeten, van een piek bij het opstaan naar langzaam dalen in  de  loop van de dag.  Gelukkig was haar schildklierfunctie normaal. 

Waar  we  gezamenlijk achter kwamen, was  dat Gretchen kwetsbaar is voor opstapeling van breinafval  door drie redenen: haar genen  om  met  toxinen  om te gaan zijn zwak, haar genen om met stress om te gaan  zijn marginaal en haar DNA-herstelgenen werken  ook  niet bijzonder. Tezamen bepalen  deze  drie genen jouw vermogen om je brein  en body uit het slop te halen, van metabolisme tot stemming. (Gretchens  nare genen, zie hoofdstuk 2, hadden invloed op haar stemming, terwijl die van  mij mijn metabolisme en gewicht beïnvloeden.)

Wat hielp bij Gretchen? Ontgifting, haar ontsteking laten afkoelen en yoga,  die ervoor zorgde dat we  de feedbacklussen in haar brein konden herstellen.  Terwijl ik versteld stond hoe ze met een  paar  eenvoudige  veranderingen herstelde  van haar depressie,  deed  ik uitputtend onderzoek in de wetenschappelijke literatuur en was met stomheid  geslagen toen ik ontdekte dat yoga zelfs beter werkt  bij  depressie dan de standaardbehandeling,  aerobics en ontspanningsoefeningen. Het  helpt de HHB-as, cortisol en slaap te resetten en  voorziet  in een integrale  benadering van de hoofdoorzaak van depressie. Yoga is een van de meest transformerende ontstekingsremmers in mijn  leven. In dit hoofdstuk lees  je  alle details. 

Zoals genoemd in hoofdstuk 6, is depressie een  reactie  op  een waargenomen verlies.13 Depressie kan licht zijn of zwaar  en alles wat  daar tussenin zit. Hoe  dan  ook, een depressie kan je energie weg laten lekken, de  aanmaak van nieuwe hersencellen (neurogenese)  uitzetten, je brein  diffuus maken en je  van vreugde afsnijden. Soms kun je symptomen voorkomen, behandelen of terugdraaien als je directer en met  mededogen kijkt  naar de depressie die  je doormaakt.  Maar dan moet je tegelijkertijd ook de brein/body-instorting die ontsteking  en overactivering van het immuunsysteem tot gevolg heeft  aanpakken.  

 

 

Mijn eigen ervaring  met depressie

 

Mijn  eerste episode van depressie trad op toen  ik 29 was  en  in mijn  coschappenjaar zat van  verloskunde  en  gynaecologie.  Ik was het ‘nachtvlot’, wat betekent  dat ik elke nacht van  7 uur  ’s avonds tot 7 uur ’s morgens  werkte.  Toen begonnen  ze in het  appartement naast het mijne  met een verbouwing en kon ik niet meer slapen  vanwege de sloophamers en schreeuwende bouwvakkers. Ik begon  met psychotherapie bij een aardige sociaal werker  van  in  de zestig, die mij vertelde dat ik  goed moest eten en ergens  anders een slaapplek moest  zien te vinden.  Dat  werkte.

Mijn tweede  episode  van  depressie  vond plaats  toen ik 32 was,  een baby had gekregen en  mijn eerste baan  had als verloskundige/gynaecoloog.  Mijn baby was  10 maanden, en ik had vanaf het begin  van  mijn zwangerschap  niet goed meer  geslapen.

 

 


 

ADVOCAAT  ZIJN, NOG EEN JOB DIE VATBAAR VOOR  DEPRESSIES MAAKT

 

Het blijkt dat  depressie vaker voorkomt onder  advocaten dan onder artsen: 28  procent  van  de  advocaten heeft milde tot meer ernstige depressies; de beroepsgroep loopt 3,5 keer zoveel kans om  depressief te raken dan  andere  beroepen.  Zoals  mijn  echtgenoot het  stelt, advocaat zijn verhoogt je cortisol omdat je altijd aan  het vechten bent. Wat ik  interessant vind is  dat rechtenstudenten niet  op  die manier  beginnen. Voor  ze rechten gaan studeren  hebben  ze juist  met minder depressies en vijandigheid te maken, drinken minder  en gebruiken  minder  drugs dan de doorsnee bevolking.  Tijdens hun studie gebeurt er  echter iets:  ze  ervaren een duidelijke verhoging in  depressies, fysieke symptomen en  negativiteit, samen met afname van  hun  positieve stemming en tevreden  zijn met  hun leven. Wat maakt advocaten  nu depressief en  negatief? De  killercombinatie van stress, gemaksvoeding  en  voorverpakte voeding, cafeïne,  alcohol, slaaptekort en ja, strijd. Dit betekent dat je omgeving een sterk  effect op je gezondheid heeft, zoals je in  het wetenschappelijke deel van  dit hoofdstuk kun zien.

 





 

 

(Let  op het patroon van slaaptekort en te hard werken.) Weer uit die put klimmen duurde veel  langer,  ongeveer 6  maanden. Dat was het moment waarop ik besefte dat  dienstverlenende professionals, zoals  leraren, verpleegsters,  artsen  en artsen  in opleiding, vatbaarder zijn voor burn-out;  onder artsen  zelfs 25  tot 60 procent.14  In de daaropvolgende jaren ontdekte ik meer over  functionele geneeskunde en over  manieren hoe ik  een  volgende depressie kon  voorkomen.  Ik ontdekte dat  ik een genetische neiging tot  depressie en ontsteking heb. Met mijn predispositie in mijn  achterhoofd, ging ik ermee  aan  de  slag om te voorkomen  dat  deze genen op  basis van mijn omgeving, mijn brein-body  naar  beneden  haalden. En het werkte.

 

 

De wetenschap van depressie

 

We waren gewend depressie te zien als een probleem met de breinchemie, bijvoorbeeld onvoldoende serotonine, noradrenaline of beide. Deze manier van denken heeft  farmaceutische fabrikanten rijk  gemaakt toen  het publiek het idee omarmde dat we  medicijnen nodig hadden om met zowel ernstige als banale ups en  downs van het  leven om  te kunnen gaan. Intussen werden SSRI’s voor de  behandeling van matige tot zware depressie de meest voorgeschreven medicijnen  in  de Verenigde Staten voor  volwassenen van 18  tot 44. 

Depressie kan één episode  zijn, chronisch,  of steeds weer  terugkeren.  Soms kan een depressie niet worden verholpen, wat  leidt  tot een persisterende depressieve  stoornis (aanhoudende depressieve  stoornis, afgekort als PDD), een soort depressie die minstens  twee  jaar sluimert (vroeger dysthymie genoemd). Behandelingsresistente depressie komt erg vaak  voor: 20  tot 50 procent van mijn  patiënten reageren  niet op  een behandeling.15  50 procent!  Dat zegt mij dat onze huidige aanpak faalt.  Belangrijk om  hier te vermelden is dat  het placebo-effect sterk is bij depressie: 30 tot 40 procent  van de depressieve  patiënten  reageert  op een placebo en er bestaat bewijs  dat de mechanismen die bij  de HHB-as  betrokken  zijn,  namelijk  eenvoudigweg verwachtingen veranderen,  de brein/bodychemie kan veranderen.16

Vandaag de  dag weten we dat depressie een brein/bodyprobleem is. We dachten zoals gezegd  lange tijd dat depressie  gewoon een onbalans was van breinchemicaliën, zoals serotonine, noradrenaline  en dopamine, die individueel,  apart van elkaar, moesten  worden  aangepast. Nu weten  we  dat dit  een veel te simplistisch en vooral  achterhaald concept is. Wanneer  breinchemicaliën  gebrekkig  werken, is  dat  het resultaat  van een brein/bodyfaaltoestand. De oorzaak  ligt in een  combinatie van  genetische  kwetsbaarheden die op omgevingsfactoren inwerken, met als  uiteindelijk resultaat een krimpend  brein en krimpende hippocampus. Hallo, overvloedig  breinafval… 

Dus wat is nu de  riskante  combinatie? Er  is niet één specifiek breinprobleem dat geassocieerd wordt met  depressie, maar meerdere biologische, omgevings-,  spirituele, psychologische en socioculturele factoren die  voor jou gezamenlijk een risico vormen.  Ik zie depressie als een trilogie:


	Je hebt een gen  dat je  gevoelig  maakt voor  depressie.



	Je stuit op een trigger (een  ernstige  stressor, laten we  zeggen een scheiding, auto-ongeluk of een ander  trauma). 



	Daarna  ontwikkel  je ziekmakende darmdoorlaatbaarheid door  omgevingsfactoren (bijvoorbeeld:  overmatig  veel alcohol,  overmatig veel stress of glyfosaten, die  gaatjes in je darmwand prikken, wat  tot lekkende darmen leidt en daarna tot ontsteking). 





Sommige mensen met  depressie  hebben geen familiegeschiedenis  met  of genetische aanleg voor depressie, dus spelen de  triggers  en omgevingsfactoren bij  hen een grotere  rol. 

 

DEPRESSIEGENEN

 

Wanneer er sprake is van een familiegeschiedenis met depressie, loop  je een groter  risico.  Als een helft  van een eeneiige tweeling de  diagnose depressie  krijgt, heeft de  andere helft van  de tweeling 70  procent kans ook een depressie te ontwikkelen. De gen-omgevingsinteractie was  het onderwerp van mijn vorige  boek  Younger, maar  ik geef hier een overzicht van wat we weten over  de  genetica van  depressie. Het  voorbehoud  is dat een gen-polymorfisme (variant)  niet betekent dat er ook sprake  is van  een  depressie;  het betekent alleen  maar dat je genen je vatbaar kunnen  maken. Dus als jij  blootstaat aan bepaalde biologische  en  omgevingsfactoren  –  zoals  mishandeling toen je nog kind was, of  specifieke toxinen –  je risico hoger kan  zijn. Een ander voorbehoud is dat we nog altijd  in het leerproces zitten van welke  genen,  bij welke bevolkingsgroepen  het belangrijkst zijn.17  (Zie  Appendix B  voor betrouwbare testmogelijkheden.)


	Serotonine  transporter  (SLC6A4).18 Bijna de helft van het Kaukasische  ras heeft een genetische variant  wat betreft  de manier waarop serotonine in het brein  van cel naar  cel wordt getransporteerd.  Dit  heeft een verhoogde vatbaarheid voor  depressie tot gevolg,  vooral bij  stress. De varianten voor dit  gen zijn geclassificeerd als  lang (normaal) of kort  (variant).  Vrouwen  die een of twee kopieën van het  korte serotonine-transporter-gen hebben, produceren  meer cortisol,  zijn minder stressbestendig en  hebben een zwakkere reactie op een SSRI.19 Vrouwen met korte serotonine-transporters laten een hogere  amygdala-hyperwaakzaamheid20 zien, die verergerd wordt wanneer hun oestrogeen afneemt, zoals in de late perimenopauze of menopauze. 



	Breingerelateerde neurotrofe factor  (BDNF). Als  je een variant erft  van een ouder, is je risico op depressie drie keer zo hoog.21 Aan de andere kant,  als  je  de variant erft van je  beide ouders, loop  je juist meer kans om introvert te zijn en resistent voor depressie, wanneer je met herhaaldelijke tegenslagen  te maken krijgt.22  Dus het  erven  van een variant van dit gen, kan voor of  tegen je  geestelijke gezondheid werken.23  Expressie van het BDNF-gen verandert  als reactie  op werkstress.24



	Glucocorticoïdereceptor (kernreceptor subfamilie  3, groep  C, lid 1 of NR3C1). Varianten in  het NR3C1-gen  waar de glucocorticoïdereceptor bij betrokken is,  worden  in verband gebracht  met ernstige  depressie bij  vrouwen, maar niet bij mannen. Dit duidt  op de  gen/omgevingskwetsbaarheid die er  de oorzaak  van zou kunnen  zijn dat depressie vaker  vrouwen treft.25



	Calciumkanaal (ook  wel bekend  als  voltage-gereguleerd L-type-calciumkanaal, alfa  1C subunit of  CACNA1C).  Dit gen reguleert de calciumstroom in de  cellen en is cruciaal voor  een normale ontwikkeling,  plasticiteit en  functie van  de hersenen. Wanneer je  een  variant erft,  raakt de calciumstroom ontregeld,  wat jou  een groter  risico laat lopen op een  ernstige depressie, net als op een bipolaire stoornis,  autisme,  ADD, schizofrenie, en cocaïnemisbruikstoornis.30





 


 

HEB JIJ  KORTE  TELOMEREN IN JE CELLEN?

 

Telomeren  zijn de  dopjes  op het uiteinde van chromosomen die hen  tegen schade beschermen en die vroegtijdig verkort kunnen worden door verschillende lifestylefactoren. Ze zijn een marker voor versneld ouder worden, chronische blootstelling aan toxinen, ontsteking,  stress en stresshormonen. Onderzoeken tonen  aan dat korte telomeren  kunnen duiden  op depressie en  andere chronische geestelijke aandoeningen, waaronder herhaalde zelfmoordgedachten, angst, chronische stress en zelfs vroegtijdig overlijden  door snelle  veroudering.26  We  weten  echter nog steeds niet  wat  er het  eerste is: korte telomeren of  depressie? In een onderzoek waarvoor patiënten 6 jaar werden gevolgd,  werd een  diagnose van depressie of  angst in verband gebracht met kortere telomeren.  Onderzoekers zagen de korte telomeren aan het  begin van het onderzoek, maar deze werden in de loop van het onderzoek niet nog korter. Deze bevinding  leidde ertoe dat onderzoekers de hypothese neerlegden dat een korte  telomeerlengte óf een onderliggende kwetsbaarheid  is óf een langetermijngevolg van depressie of  angststoornissen.27  Andere  onderzoeken zagen  korte telomeren, in combinatie  met een verminderde hippocampusomvang bij de volgende groepen: mannen met internaliserende  stoornissen (depressie, gegeneraliseerde angststoornis en PTSS),28 adolescenten met onbehandelde ernstige  depressie en  jonge mensen die al op vroege  leeftijd  een depressie ontwikkelden.29 Waar het  op neerkomt: depressie is  een brein/bodyprobleem dat de lichaamscellen te snel laat  verouderen, de telomeren verkort en vroegtijdig het  brein  kan laten krimpen en verouderen.  

 



 

 


	5. FK506-bindend eiwit 5 (FKBP5).  Dit gen staat  centraal bij  de HHB-as. Naast dat het betrokken is bij PTSS en  angst, wordt FKBP5  in  verband gebracht  met  de diagnose levenslange ernstige depressie (MDD) en met  structurele veranderingen in het brein.31 Over het geheel genomen, kan een variant het risico op  depressie met  39 procent verhogen.32

6. Methyleentetrahydrofolaatreductase (MTHFR). Dit  gen  heeft een inconsistente of op zijn hoogst een matige  associatie met depressie.  Het MTHFR-gen stuurt  de  beweging en  het gebruik van foliumzuur en  andere B-vitamines  aan. Deze  helpen  je neurotransmitters  normaal te functioneren.  Wanneer  je  een mutatie  van het MTHFR-gen hebt, kan dat je foliumzuurmetabolisme aantasten, waardoor het risico  op depressie, bipolaire stoornis, schizofrenie en autisme groter wordt, hoewel genetische  associatieonderzoeken  hier niet eenduidig in  zijn.33 Als er een  verband bestaat, is dat hoogstwaarschijnlijk gerelateerd  aan ontsteking34 en is dat mogelijk  relevanter  voor  vrouwen in de menopauze.35





 

DE ROL VAN DARMMICROBEN BIJ DEPRESSIE

 

Het  microbiële ecosysteem dat  in je  darmen huist,  is  niet statisch.  Het verandert  door dieet, leeftijd, stress, andere omgevingsfactoren en  je gezondheidssituatie,  maar ook door  medicijnen die je inneemt.36  Sommige  van deze factoren kunnen je darmmicrobioom in de richting van  een depressie  sturen. Je zou kunnen  denken  dat je  reactie op stress allemaal in je hoofd zit, maar onderzoek toont aan  dat het microbioom een belangrijke rol  speelt bij  de programmering van de HHB-as  vroeg in je leven en  je  vermogen om op  stress te reageren  in je verdere leven.37

Wat eerder over het hoofd werd gezien, maar waar  we ons nu bewust  van zijn, is dat  100 biljoen darmbacteriën  van een gezond persoon, het welbevinden van  die persoon op substantiële manieren beïnvloeden. Deze biljoenen bacteriën variëren van de ene gezonde persoon  tot de  andere, en van de ene ongezonde persoon tot de andere. Alle aandoeningen  in  dit brein/bodyboek  worden  op een  bepaald  niveau  in verband gebracht met een  onbalans (dysbiose) in het darmmicrobioom. Depressie is daarop geen uitzondering.  Er is een continu gesprek tussen de darmen  en  het  brein: soms wordt dat gevoerd langs de vaguszenuw en  soms in het bloed, vooral  via voedingsstoffen, hormonen, eiwitten, peptiden  (kleine versies van eiwitten)  en ontstekingsboodschappers als antilichamen en cytokinen. Het  goede nieuws is  dat hoewel een afwijkend microbioom tot brein/bodydisfunctie kan leiden en breinsymptomen  kan veroorzaken als  angst,  depressie,  breinmist,  stijgend setpoint en geheugenverlies, bewezen  is dat als je deze verstoringen corrigeert, de symptomen  teruggedraaid  worden.  Depressie is net als de andere brein/bodyproblemen nauw verweven met een gezonde balans in de  darmen. De conditie van  het darmecosysteem  onderhouden en herstellen, kan  breinsymptomen als depressie  en burn-out voorkomen en terugdraaien. 

Er  zijn  vijf belangrijke manieren waarop jouw darmflora depressie en angst bevordert: door je darmwand lekkend  te  maken, door  je stressreactie te  manipuleren, door je immuunrespons te verstoren,  door  chronische ontsteking  te veroorzaken en  door schadelijke  peptiden en andere chemische boodschappers te produceren.38

Het ligt  buiten  het bestek  van dit boek om  al deze problemen individueel  en  allesomvattend op te lossen. In de functionele  geneeskunde is  er een  eenvoudiger benadering  die  begint bij  je dieet: schrap wat onbalans  veroorzaakt en herstel wat balans brengt.  Op basisniveau hoort bij het beste antidepressie-dieet dat  je meer groente, fruit,  gefermenteerde voeding  en andere  planten eet – hoe gevarieerder de soorten, hoe beter  je microbiële diversiteit  en homeostase. De slechtste  voeding voor een depressie  is  een typisch  westers  dieet van suiker, vetten en ontstekende dierlijke eiwitten  oftewel een dieet waar geen vezels in zitten,  wat  leidt tot dysbiose, verlaagde microbiële diversiteit en ziekte waaronder  obesitas, cardiovasculaire ziekte, hoge bloeddruk, metabolisch syndroom,  kanker (vooral  darm- en borstkanker) en zelfs depressie.39

Waar het  om gaat: eet voor je plezier, niet  voor een burn-out of een depressie.  Eet  op een manier die de gezondheid van je  microbioom, balans en diversiteit  ondersteunt. In het protocol lees je hoe je dat  doet.

 

DE ROL VAN HET BREIN  BIJ DEPRESSIE

 

Er zijn  twee gebieden  van het brein betrokken  bij depressie:  de HHB-as en de hippocampus.  Herinner  je je nog dat de depressiecyclus tweerichtingsverkeer is? Wanneer  er in  een  van deze twee  gebieden een  probleem optreedt,  en er  is sprake van genetische  predispositie, is dat een recept voor de neerwaartse spiraal.  In  het protocol leer je  een paar  eenvoudige  manieren om  deze  spiraal te herstellen, door gebruik van supplementen  en ja, zelfs door yoga.

 

HHB

Je  hebt gelezen hoe jouw HHB-as (hypothalamus, hypofyse, bijnier) je hormonen, energie, en stressreactie aanstuurt. De brein/bodyfaaltoestand door HHB-ontregeling draagt bij aan depressie;  je  stemming  daalt, je hebt geen energie om  tegen  de stress te  vechten en je wilt alleen  maar even  liggen  of  lang slapen  zodat je er niet  mee om hoeft te  gaan.

Experts  denken over  het  algemeen dat depressie  in verband  staat  met hyperactiviteit van de HHB-as, wat  hogere  cortisolspiegels tot  gevolg heeft.40  Je  weet inmiddels  dat als  de HHB-as overgeactiveerd is,  je  kwetsbaarder bent  voor angst  (hoofdstuk 6). Een overactieve HHB-as in combinatie met andere biologische  of omgevingsfactoren, heeft ook invloed op het brein, maakt een  depressie mogelijk en zorgt  voor  een zwakke  reactie op antidepressiva.41 De  bijkomende onbalans  heeft  met  het geslachtshormoon DHEA te maken. Een lage DHEA-spiegel (of DHEAS,  of DHEA-sulfaat, de manier waarop we DHEA  in het bloed  meten) kan  in feite wijzen  op  een probleem met de HHB-as.  

Het blijkt  dat  de manier waarop je op stress reageert,  hetzij  bewust, hetzij  omdat je brein zo bedraad is, je  gevoeliger voor depressie maakt. Chronische stress  en het  stresshormoon cortisol  veroorzaken oxidatieve schade aan de  mitochondria in  het darmstelsel  en  kunnen gaatjes in de darmbarrière en de  bloedbreinbarrière prikken.42 Je weet al dat hoe  hoger je  cortisol  is, en hoe langer die hoog blijft,  hoe meer  invloed  dat op je HHB-as heeft. Helaas  zijn de resultaten niet eenduidig43 maar wel is duidelijk dat er  enige mate  van van HHB-as-ontregeling speelt tijdens een depressie,  vooral bij vrouwen.


	De helft van de  mensen  met depressie heeft hoge cortisolspiegels of reageert met  hogere dan normale  cortisolspiegels op  stress, of hun cortisolspiegels dalen niet tot normale  waarden nadat de stressor voorbij  is. In werkelijkheid is  hoog cortisol een zelfmoord-marker.44



	Vrouwen met depressie hebben  meer kans  op een  vlak cortisolpatroon in de  loop van de dag. Dat  wil zeggen dat het  niet  piekt  in de  ochtend  en ook ’s nachts hoog blijft.45



	Patiënten met hoog cortisol hebben problemen  met  emotionele  perceptie, verwerking  en  regulering, vergelijkbaar met de stemmingssymptomen die je bij  depressie ziet.46



	De Cortisol Awakening Response  (CAR), die zowel depressie voorspelt als  hoe lang het duurt voordat er van  een herhaling sprake is, is  hoger bij mensen met depressie en afgenomen (opgeklaarde)  depressie.47



	Andere hormonale factoren  bij depressie zijn laag schildklierhormoon,48  laag oestrogeen  of juist  overmatig hoog  oestrogeen,49 lage en hoge androgenen (zowel  DHEA, zoals eerdergenoemd,  en testosteron),50 en laag melatonine.51





 

 

Meer over  de krimpende hippocampus

 

Wanneer je  depressief bent, vooral bij hernieuwde  depressie, bestaat er een grote  kans dat je hippocampus  is gekrompen. De  hippocampus is onderdeel van het limbische systeem en verantwoordelijk  voor emotionele regulering en het  verplaatsen van informatie  van het kortetermijngeheugen  naar het langetermijngeheugen. Een  kleinere hippocampus kan dus  verschillende dingen betekenen: meer stemmingswisselingen, geheugenverlies (zowel als  het  gaat om het  vormen  van nieuwe herinneringen,  als om  het langetermijngeheugen) en  emoties koppelen  aan  deze herinneringen.

De  hippocampus speelt een  belangrijke rol bij depressie. Onthoud  dat waargenomen stress –  de omvang van de  stresslading die de reserves overtreft –  de hippocampus kan  laten krimpen, en dat  dit ook optreedt  bij depressie.52 Onderzoekers zagen  dat de volumevermindering  van  de hippocampus in  het algemeen in het vroege stadium al optreedt bij patiënten  met ernstige depressie. Hoe  meer depressieve episodes een  persoon heeft, hoe groter de  afname  van de omvang van de hippocampus.  Dit  betekent  dat de breinomgeving tijdens depressie de breinstructuur en -functie beïnvloedt. 

Voor je nu  denkt dat het  een  verloren zaak is,  moet je  weten  dat  er  steeds meer onderzoek  beschikbaar komt waaruit blijkt dat de schade omkeerbaar kan zijn.  De hippocampus  is namelijk een  van die unieke  gebieden van het brein met een hoge neuroplasticiteit  en kan  snel verbindingen tussen zenuwcellen maken (synaptogenese). Wat verloren gaat bij een depressie is  de  connectie tussen  de  cellen, niet de cellen zelf. De mogelijkheid om de krimp van  de hippocampus terug te draaien, betekent dat het cruciaal is dat er  vroegtijdig een  complete behandeling wordt ingezet, vooral bij tieners en jongvolwassenen. En zoals je zult lezen, bedoel ik dan niet gewoon  maar een  pil  slikken. Net als bij angst, hebben we een integrale aanpak  nodig, waar  ook mind-body-zaken, sociale verbanden, nutraceuticals, verwijderen  van  toxinen  en vermindering van ontsteking bij horen.  

 

OMGEVINGSFACTOREN

 

Hoewel bij depressie onmiskenbaar  genetische en  breinfactoren horen, hangt het ook af van lifestyle en omgevingstriggers die jouw genexpressies, HHB en hippocampus beïnvloeden. Alles bij  elkaar kunnen  omgevingsfactoren je risico op depressie vergroten of verkleinen. Mijn favoriete statistiek is  dat  door 30 minuten lichaamsbeweging per dag je risico  op  depressie  met  de helft afneemt!53  Hier een aantal  belangrijke  factoren:


	Luchtvervuiling54



	Lood55



	BPA56



	Roken57



	Zwaar alcoholgebruik58



	Gebrek aan sociaal  vangnet59



	Slaapgebrek60



	Weinig fysieke activiteit61



	Slechte microben, zoal  vrijlating van lipopolysacharide (LPS)62





 

 

Vermijd depressie met dieet

 

Veranderingen in  darmmicroben kunnen  een rol spelen bij breinstoornissen zoals  angst, depressie  en  zelfs obesitas.63  Wanneer je  shit  eet, voel je je shit. Maar even serieus, bewijs  laat zien dat wat je  in  je mond stopt, belangrijke biologische factoren aanpast die aan  het  ontwikkelen  van een depressie zijn gelinkt.  Gelukkig helpen bepaalde  voedingsstoffen de  schade te verzachten; deze  zijn onder andere omega-3 vetzuren,  antioxidanten  (vitamine C en zink), bepaalde B-vitamines (vitamine B12 en foliumzuur) en  magnesium.64

Wanneer  ik  iemand help met depressie of  een ander gezondheidsprobleem, beginnen we bij voeding, vanwege  de cruciale rol  van de brein/darmconversaties  en het microbioom bij  het creëren van  een gezonde  brein/bodyconnectie.  En zoals ik  mijn vriendin geruststelde, nee, ik pak je  pure chocolade niet  af…

Wat is er nu slecht  voor  je stemming? Misschien raad  je het al; dezelfde  voedingsmiddelen die angst uitlokken. Als  je voedsel eet dat hoog op  de glycemische index  staat en/of toegevoegde suikers  bevat, loop je meer kans depressief  te  worden,  en dat geldt  zeker voor vrouwen.65  Waar niet over te onderhandelen  valt en wat je  moet opgeven,  zijn  meel,  suiker en alcohol (die in  je  lichaam wordt  omgezet  in suiker), vanwege hun verband met  depressie.66 Ik zie meel  en suiker als modder of slib in  het brein, die jouw  synapsen belet te schieten.  

Bij vrouwen kan  een lactovegetarisch dieet helpen, wat het  risico op depressie  met  35 procent  verlaagt.67  Dit resultaat is heel belangrijk, juist omdat  voornamelijk vrouwen vegetariër zijn en  vrouwen zijn kwetsbaarder voor  depressie  dan  mannen.68 In een ander onderzoek werd aangetoond dat vrouwen  die  vegan zijn, minder stress er-

 


 

DE LINK TUSSEN BLOEDSUIKER EN DEPRESSIE

 

In Groot-Brittannië consumeren volwassenen twee  keer  zo veel toegevoegde  suikers  als aanbevolen; in de Verenigde  Staten  is  dat zelfs drie  keer zo veel.69 Hoge  suikerinname  is  gelinkt aan een  groter risico op depressie.70 Het grootste onderzoek tot nu toe over suikerinname,  het Whitehall  II-onderzoek in  Groot-Brittannië onder 10.308 personen, toonde aan dat  de consumptie van meer  zoete etenswaren  en  dranken geassocieerd wordt met een 23  procent  hoger risico op  depressie, onafhankelijk van andere gezondheidsgedragingen  of sociaal-demografische factoren.71 Wat is het mechanisme? Knaagdieren die hoog-vet  en  hoog-suikerdiëten  gevoerd kregen, maar niet alleen hoog-vet,  hebben lagere BDNF-spiegels, wat geassocieerd wordt met de krimpende hippocampus, zoals we die zien bij depressie.72 Suiker is verslavend, omdat  het  de verslavende en depressieve effecten van dopamine koppelt.73 Een dieet dat hoog is in geraffineerde suiker  verhoogt ontsteking, wat je  stemming kan  ondermijnen en tot overdreven  insulinereacties kan leiden. Het doet je stemming  dus geen  goed. Naast een ontstekingsreactie die depressie kan uitlokken, kan een  hoog-suikerdieet obesitas veroorzaken  en uitmonden in psychische problemen, zoals omgaan met gewichtsdiscriminatie. Kortom, suiker beschadigt je body en  daarna je brein.

Depressie komt tweemaal  zo vaak voor  bij  vrouwen, maar ook bij mensen met  diabetes. Depressie  en diabetes delen waarschijnlijk dezelfde mechanismen  van  overactivering van het immuunsysteem, wat net als overactivering van  de HHB-as leidt tot een cytokine-aangestuurde ontstekingsreactie. Andere  gemeenschappelijke  mechanismen  (dit  houdt  in dat ze in verband worden  gebracht met zowel  bloedsuikerproblemen  als  depressie) zijn  slaapstoornissen, zittende  lifestyle, slechte voeding en  slechte  eetgewoontes,  en andere omgevings- en culturele  risicofactoren.  

Deze gemeenschappelijke mechanismen resulteren in verschillende negatieve effecten: insulineresistentie,  diabetes, hartziekten, depressie en vroegtijdig overlijden. De cytokinen  zijn als bommen  en geweervuur die het brein ontsteken; ze veroorzaken  depressieve symptomen, zwakke vaardigheden om met stress om te gaan en  bloedsuikerproblemen. Naar mijn  mening  moeten  we deze gemeenschappelijke  herkomst van  bloedsuikerproblemen, stress-overbelasting en  depressie bekijken om de  uitkomst van beide stoornissen simultaan te verbeteren en, in het ideale geval,  de ziekte te  voorkomen en terug te draaien. 

Het  is een interessant  gegeven dat depressie vaak voor de eerste keer  optreedt tijdens de zwangerschap of na de bevalling,  wat  ook de periode is waarin diabetes  vaak voor het eerst ontdekt  wordt. 

 



 

 

varen en  ook  minder geneigd zijn desserts te eten.78 Sommige onderzoeken bevestigen  dat  het volgen van een eetplan op  plantaardige basis waarschijnlijk depressie  vermindert,79  en dat al  in  slechts één  week.80 Hoe  dat kan? Een reden zou kunnen zijn dat het dieet van een  vleeseter meer arachidonzuur bevat  dan een vegetarisch of vegandieet. Een hoge inname  van arachidonzuur bevordert  breinveranderingen,  die ontsteking verhogen en  je  stemming verstoren. Dat geldt zelfs voor  vleeseters die  meer omega-3  vetten consumeren zoals  EPA en  DHA,  hoewel als het op depressie aankomt, EPA belangrijker  kan zijn dan DHA.81 In een  gerandomiseerd onderzoek werd  iets fascinerends vastgesteld  – vleeseters werden  verdeeld in een  tot drie groepen: dagelijks vlees,  vis  en  gevogelte eten; drie tot vier  keer per week vis eten, maar geen vlees en gevogelte; en een  vegetarisch dieet. De stemming  verbeterde alleen bij de vleeseters  die  vegetarisch  aten  in dit onderzoek, waarbij  ze vis, vlees en gevogelte twee weken  lang vermeden.82

Tegelijkertijd zijn  vegetariërs vaak  slanker, gezonder en vaker alleenstaand en stadsbewoner; drinken minder alcohol en doen meer  aan lichaamsbeweging dan niet-vegetariërs.83 Niet  alle  onderzoeken tonen aan dat vegetariër zijn je tegen  depressie  beschermt,84 dus is mijn advies  het  te proberen  als je gevoelig bent  voor depressie. Kijk dan of een dieet op plantaardige basis bij jouw body,  brein  en genetica  past. Ik  functioneer het best wanneer  ik ongeveer  voor 95 procent plantaardig eet en de rest uit vis en biologisch vlees bestaat (bijvoorbeeld een keer  per maand  een bizonburger in een  slawrap).

Verder  helpt een plantaardig (of  voornamelijk  plantaardig  met weinig vis en eieren en zonder zuivel, gluten,  cafeïne, rood vlees  of alcohol)  dieet jou om te ontgiften: nogmaals, een week lang een plantaardig dieet volgen verminderde de  toxinebelasting, die voor en na de dieetweek werd gemeten op basis van dialkylfosfaat metabolietresidu (verdelgingsmiddel) in  de urine.85

 

 

Niet alles is  verloren

 

Veel factoren kunnen met elkaar botsen en tot een depressie  leiden.  Sally, 49,  had lang  aanhoudende depressie. Haar  depressie was onregelmatig,  trad zelfs in  aanvallen  op, soms kort en intens,  waarna het weer verbeterde. Genetische testen lieten een MTHFR-variant  zien, dus begon ze  met een multivitamine met methylfoliumzuur. Sally had ook  de CACNA1C-variant die geassocieerd wordt met bipolaire stoornis, dus probeerden we lithium  in een  microdosering van 400 mcg, waarvan in  klinisch onderzoek is aangetoond dat  het  de stemming en het geluksgevoel bij  vroegere drugsgebruikers verbetert.93 Kortgeleden gaf ze ook haar wijn op, omdat  ze zich daar vergiftigd en negatief  door voelde. Binnen  6 weken klaarde haar depressie op.

 

 


 

DE KEERZIJDE VAN ANTI-DEPRESSIVA: 

DE  KEIZER ZONDER  KLEREN

 

Het is een droevige toestand dat antidepressiva de  populairste medicijnen zijn in  de Verenigde Staten.  Van 1990  tot 2000 stegen het aantal voorgeschreven  SSRI’s met 1300  procent! Antidepressiva schijnen te  werken door een  chemische onbalans te corrigeren  (specifiek, een serotoninegebrek in het brein), maar die chemische  onbalans-theorie  is al gebrekkig gebleken.  

Een baanbrekende  meta-analyse van Irving Kirsch,  hoogleraar psychologie aan de  Universiteit  van Hull in  Groot-Brittannië, liet  onomstotelijk  zien dat in het beste  scenario  antidepressiva maar een heel klein voordeel  bieden vergeleken met placebo’s.86 En als dat  voordeel  er al is, het waarschijnlijk niet van klinische betekenis  zal  zijn. Terwijl  in  het  slechtste scenario, gezien  de bijwerkingen, antidepressiva  slechter zijn  dan placebo’s. Anders gezegd, de  meeste, zo niet alle  voordelen van antidepressiva zijn te danken aan het placebo-effect, waarmee de serotoninetheorie voor depressie  fout  is gebleken.  Recentere  analyse stelt  dat ‘In  plaats depressie te genezen,  populaire antidepressiva een biologische kwetsbaarheid kunnen  veroorzaken,  waardoor mensen meer kans  lopen om in de toekomst depressief te raken.’87  Kortom, antidepressiva  beschadigen je brein  en je body.

De dramatische stijging in het  gebruik van antidepressiva is een  winstgevende mislukking  geweest, gebaseerd op ondeugdelijke experimenten, zoals een onderzoeker het formuleert.88  Elke meetbare respons op  een antidepressivum kan meer met  een verminderde placeborespons in verband  worden gebracht  naarmate de ernst  van de depressie verergert.89 Misschien  is het  ergste  van alles  nog  dat documenten die  van  de US Food  en Drug Administration afkomstig  zijn, een  expliciet besluit laten zien om deze informatie  voor  voorschrijvende artsen en  het  publiek achter  te houden.90  Het toont aan dat deze  instantie een beleid heeft om  negatieve gegevens  van psychiatrische  medicijnonderzoeken  buiten beschouwing  te laten.91

Zoals  Gretchen merkte, dempen antidepressiva je  gedachtestroom,  gevoelens en ervaringen. Ze remmen  je HHB-as af en kunnen  je van je orgasmes beroven. De beste  onderzoekers, zoals  Kirsch,  zijn  tot de  conclusie gekomen dat lifestylebenaderingen, zoals  lichaamsbeweging, hypnose  en psychotherapie, een betere keuze  kunnen  zijn voor mensen  met depressie92 omdat ze  geen medicijnrisico en bijwerkingen met zich meebrengen.  Dit alles  geldt ook voor alternatieve therapieën  zoals die in het Brein Body Dieet staan.

 



 

 

 

Het  brein-bodyprotocol:

uit je  depressie komen

 

Zeker,  depressie is een complex  probleem, waarbij voeding, stresstriggers, genen en omgevingsfactoren  betrokken zijn. Wanneer je  actie onderneemt om ze aan te  pakken, pak je ook  de  oorzaak van de depressie aan en herstel je  je  vreugde, helderheid, humeur en brein/hartconnectie. Dat  is geen eenvoudige taak, vooral  niet als je nu een  depressie hebt of als  je brein  al  overbelast is. Daarom zijn sociale  verbondenheid  en hulp van anderen  ook zo cruciaal om je uit de duisternis  te  trekken. Een therapeut  die je ondersteunt, een  aardige vriend(in) of een begripvol familielid kan jou helpen  om je  genexpressie aan  te  moedigen een betere  stemming te  ondersteunen. 


	Wat betreft  de duur van het  protocol: laat je  leiden  door  de  ernst van je symptomen zoals in  de uitleg-sectie eerder in dit hoofdstuk.



	Voor mensen met een milde depressie,  volg  het  protocol  40 dagen.



	Voor een matige depressie, volg het protocol 6  tot 8  weken.



	Voor matig ernstige  tot ernstige depressie, ga eerst  naar je huisarts en volg het protocol 8  tot  12 weken of  langer,  tot je symptomen  verdwijnen. 





 

BASISPROTOCOL

 

Stap 1: eten voor vreugde

Wat is goed voor je humeur?  Het consumeren van  olijfolie, vis, fruit, groente, noten, peulvruchten, gevogelte en onbewerkte  biologische  vleessoorten. Deze worden allemaal met een lager risico  op depressie in verband gebracht en verbeterden depressiescores.94  Een andere  uitvoerige review beveelt onderstaande strategieën aan  om het risico op depressie te verlagen, zoals  in Nutritional Neuroscience is gepubliceerd; ik  heb ze een beetje  aangepast:95


	Eet  volgens traditionele diëten, zoals  mediterraans,96 Noors,97 IJslands98 (veel verse  vis)  of Japans.99



	Zorg  ervoor dat je  donkere bladgroenten eet of neem een supplement om  B-vitamines binnen te krijgen, zoals  methylfoliumzuur en P5P (zie pagina 350  en 351).



	Eet  meer groenten, noten (maar één portie per dag) en zaden.  En eet de regenboog! 



	Verzeker je  ervan dat je voedingsmiddelen eet  die rijk zijn aan  omega-3  vetten.100



	Vermijd suiker, bewerkte voedingsmiddelen, fastfood, fabrieksgebak en koekjes,  desserts, granen,  alcohol en cafeïne. Nu  samen  met mij: suiker is een depressivum. Wanneer je dit de meeste dagen van de week eet, vooral als je  een insulineblokkade hebt,  kan dat  depressie  uitlokken. Het duurt  maar drie weken om  een verslavend patroon aan  te  kweken,  zodat je ernaar gaat hunkeren. Vrouwen na de  menopauze lopen mogelijk het  grootste risico vanwege het verband  tussen  suiker  en depressie.101



	Eet prebiotische voeding, zoals  groene bananen, aardappelen  en cassave-crackers. (In Nederland  zijn vergelijkbare  prebiotische crackers op  de markt bij  winkels die  hoofdzakelijk  biologische  producten  verkopen. Ook op  internet  vind je informatie.)



	Probiotica innemen verlaagt de depressiescore met gemiddeld  30 procent  en werkt  het best  bij mensen onder de 60 jaar. Eet je liever yoghurt? Dat  werkt ook.102





 

Stap 2: zorg  voor helder licht in de ochtend

Zonlicht,  of  helder licht, werkt  sneller dan een voorgeschreven  antidepressivum  om je  serotonine  en stemming  een oppepper te  geven.  Meestal  werkt dit al binnen een week  en het heeft  nauwelijks bijwerkingen. Daar staat  tegenover dat  slecht licht in de ochtend verbonden is  met  verstoring van je circadiaanse  ritme en met depressie.103 Dus in dit deel van  het protocol  wil ik graag dat je dagelijks  15 tot 60 minuten  helder licht  van de zon of van een  speciale  lamp krijgt.  Op zonnige  dagen is  de  lichtsterkte ongeveer 10.000  tot 100.000 lux.  Op  een  bewolkte,  regenachtige dag of  een dag dat het  sneeuwt, kan het wel eens  ongemakkelijk of  onmogelijk zijn om het licht te  krijgen  dat je  nodig hebt. Dan is een speciale hoog-intensiteitslamp aan  te bevelen.  

Toen ik in 1989 nog medicijnen studeerde,  had  een van mijn kamergenoten een lichtbak in  ons appartement neergezet  om haar stemming hoog te houden  tijdens de uitputtende  medicijnstudie.  Helder-lichttherapie heeft de voorkeur  als behandeling tegen seizoensafhankelijke  stoornissen,  en is  verder uitgebreid naar therapie voor stemmings-  en  slaapstoornissen.104 Een uitje naar een zonnig strand is dan ook een  veilige manier om je stemming te verhogen.


	Check  of jouw lichtbak  10.000  lux is.  (De meeste binnenverlichting  is  100 lux.) In  het algemeen is de  lichtbron een  speciale fluorescerende  lamp, maar het  laag intensieve, kortegolf blauw licht (750 lux)  van LED-lampen  biedt gelijkwaardige antidepressieve  voordelen.105



	Je lichtbak zou het volledige spectrum  aan helderwit  licht  moeten bieden, maar blokkeer wel de  ultraviolette stralen met een  diffuus scherm en filter. 



	Plaats  de lichtbak  op  ooghoogte  of  hoger, op een afstand van  ongeveer 60 tot  100 cm van je ogen,  maar in een hoek  van 45 graden, zoals wijzers op 2 en  10 uur.  



	Houd je ogen open, maar kijk niet recht in het licht.



	Gebruik  de lichtbak ’s  morgens 15 tot 60 minuten, afhankelijk  van  wat jij  nodig hebt.



	Veel mensen merken  direct het gunstige effect van lichttherapie doordat  ze een  betere stemming krijgen, maar  je  moet ervan  uitgaan dat het bij dagelijks gebruik één  tot twee weken  duurt om die verandering te merken.





 

Stap 3: doe aan  yoga

Zoals je uit vorige hoofdstukken weet, is van yoga  en  meditatie aangetoond  dat ze de onbalans in het  autonoom  zenuwstelsel  corrigeren,  cortisol en ontsteking verlagen en serotonine laten stijgen. Soms in  slechts  10 dagen  tijd.106

Je  kunt yoga beoefenen  op een manier  die depressie  vermindert. Voor mensen  met lichte tot matige  depressie beveel ik dit dan ook zeer aan,  samen met  de rest  van het basisprotocol. Ik  zie het als een 

 


 

YOGA  TEGEN DEPRESSIE: DE SFINXHOUDING

 

Rugbuigingen zijn  beroemd in yoga om  opgekropte  emoties  los te laten.  De Sfinxhouding (Salamba bhujangasana) is een heel goede  houding voor zowel  beginners als ervaren yoga-beoefenaars. Je warmt  er je lage  rug door op en men denkt dat  het de kundalini-energie  aan  de basis van je wervelkolom laat ontwaken. Doe  deze pose echter niet als je lagerugpijn hebt.


	Ga op je buik liggen, met je benen parallel en je  voeten een  heupwijdte van elkaar.  Breng je stuitje richting je  hielen  om  de lage  buikstreek  erbij te betrekken.  Draai je  bovenbenen naar  binnen zodat je voeten naar binnen en je  hielen naar  buiten wijzen zodat  je je  lage rug breder kunt maken én  kan beschermen. Deze actie  helpt  de  lendenwervels  en het heiligbeen  te ontspannen.



	Blijf je lang  maken,  door  je tenen heen, waarbij  je je  voeten  actief houdt  en plaats je ellenbogen onder  je schouders  en je onderarmen parallel op  de  vloer.  Druk  je schaambeen voorzichtig  in  de mat of  tegen de vloer. Wanneer je je billen aanspant,  doe dat dan  zo  dat  ze wel  stevig aanvoelen,  maar  niet gespannen.



	Adem  in en zet je bovenlichaam en hoofd in een zachte rugboog, waarbij je  je nek en je brein in één lijn met  je borstwervelkolom houdt. Til het  bovenste deel  van  je wervelkolom richting  de kruin van je hoofd en weg van het lage wervelkolomgedeelte  om lengte en tractie te  creëren.



	Als  laatste, til je buik op om  gelijkmatig in  lijn te  komen met  de  kromming van je rugboog.  Adem 5 tot 10 keer  langzaam in en  uit  (ik  houd  van 4  seconden inademen,  7 seconden pauzeren en  dan  8 seconden uitademen).



	Ontspan  bij  het  uitademen.  Herhaal dit  nog een of twee keer.





 



 

geweldige monotherapie wanneer je  je depressief voelt,  zolang je  score van de vragenlijst eerder in  dit hoofdstuk niet in  de  zware range ligt. (Als dat wel  zo is,  weet je  het al:  bezoek een arts;  en als je  symptomen eenmaal verbeteren, doe er dan yoga bij.) Als je al op  antidepressiva  staat, kan yoga helpen.  Je lichaam doordrenken  met fris licht  door  een pranayama en, wanneer je  opgewarmd bent, gelden rugbuigingen en draaiingen  als  geweldige remedies  tegen depressie (zie  voorbeeld op pagina  347).

 

Yoga  is beter dan  de medische standaardbehandeling, aerobics, en ontspanningsoefeningen  tegen depressie.107 Ja, dat heb  je goed gelezen. Yoga is beter dan de  standaardbehandeling.  Ik vind  dit niet minder dan  logisch,  omdat ik denk  dat de standaardzorg mensen met depressie in  de kou laat  staan. Wil je  meer bewijs? Bij mannen  verhoogde yoga  niet  alleen  hun  serotonine,  maar ook dopamine  en  BDNF.108 Dat is nog niet alles: van yoga  is aangetoond  dat het andere goede brein/bodychemicaliën zoals  stikstofmonoxide  en  antioxidanten zoals glutathion (de  belangrijkste) verhoogt,  het immuunsysteem versterkt en adrenaline en lipide-peroxiden  verlaagt.  En die  laatste  zijn de nare,  van vetafbraak afkomstige metabolieten die je cellen beschadigen.109 Dus, probeer eens yoga.

Als je  met een depressie worstelt, beveel ik je het volgende  aan:


	Doe drie keer  per week yoga, 90 minuten lang,  het  beste is met een ervaren yogaleraar.



	Doe  daarbij minstens 20 minuten ademhalingsoefeningen, waarbij  je  6 seconden inademt  en 6 seconden uitademt  (5 ademhalingen per minuut).



	Doe op  de andere  vier dagen van de week je je favoriete yogahoudingen 30  minuten lang. Na de asana’s, lichaamshoudingen, adem je  15 minuten langzaam  en diep in en uit (5 ademhalingen  per minuut). 





Misschien weet je  het al, maar yoga refereert vooral  in de westerse  wereld  aan een serie oefeningen. In de meer verwesterde versie ligt de  nadruk op alleen lichamelijke  oefeningen. De andere versie, die mijn voorkeur  heeft én  die ik ook voorschrijf,  is  een meer geïntegreerde en traditionele vorm van  yoga, waarvan  is bewezen dat  hij helpt tegen depressie, vooral tijdens de zwangerschap  en  na de  bevalling.110

Van het  laatste  hoofdstuk  weet je  nog wel dat  yoga ook werkt bij angst. Yoga  helpt beter in het resetten van de HHB-as, dan welk  ander  supplement of medicijn dan  ook. Bovendien verschaft yoga helderheid, inzicht en sereniteit.  

 

GEAVANCEERD PROTOCOL

 

Als  je je na twee weken nog niets beter voelt,  voeg dan een  of  beide aanbevelingen van het  geavanceerde protocol toe en overweeg om samen te gaan werken  met  een arts die  functionele  geneeskunde  uitoefent. 

 

Stap  4: behandel  jezelf met  brein/body-uppers

Deze behandelingen zijn opgezet  om je HHB-as te kalmeren, je hippocampus te laten groeien, je microbioom in balans te brengen en je genexpressie  gunstig te beïnvloeden. Van vele is bekend  dat ze neurogenese-verhogend werken.111 Kies  een van  de  volgende uppers  en  houd  dat twee weken vol. Voeg daar dan  nog een supplement  aan  toe en houd dat  ook  twee weken vol. Als er  geen verbetering is,  neem  dan twee weken nog een derde in, en  zo  verder.  As je een  voorgeschreven medicijn  slikt, bespreek dan altijd eerst  met je apotheek of er mogelijke bijwerkingen kunnen  optreden.


	St. Janskruid. Bij lichte tot  matige depressie werkt St. Janskruid beter  dan 20 mg  paroxetine  – patiënten die ermee werden behandeld,  lieten niet alleen een verlichting van de ernst van  de depressie  zien,  maar  het  leverde ook een betere  respons en remissiecijfers  op vergeleken met patiënten die met paroxetine werden behandeld.112  Andere onderzoeken toonden aan dat  het even effectief is als SSRI’s, waaronder  fluoxetine,113 paroxetine,114 en sertraline,115 en  ook  even goed als tricyclische antidepressiva, maar wel met  minder bijwerkingen.116 St.  Janskruid veroorzaakt echter veel interacties met medicijnen.  Voor sommige patiënten kan  het dus  niet de juiste keuze zijn, onder wie mensen die  andere conventionele medicijnen gebruiken.  Dosering:  voor  lichte tot  matige depressie werd in de meeste onderzoeken 300 mg, driemaal per dag, 6 weken lang gestandaardiseerd St. Janskruid-extract gebruikt, met een werkzaam bestanddeel van 0,3 procent  hypericine. 



	Omega-3 vetzuren. Hoewel het bewijs wat  betreft de  effecten van  omega-3 vetzuren op depressie  tegenstrijdig  zijn, worden lage omega-3 spiegels geassocieerd met depressie.117 Vis eten vermindert het risico  op  depressie  en zelfmoord.118 In een  gerandomiseerd onderzoek  onder  postmenopauzale vrouwen met lichte  tot  matige depressie verminderde  1,5 gram omega-3 per dag  (1,05 gram EPA en 0,15  gram  DHA) depressieve symptomen.119 Dosering:  1,5 tot  2 gram per dag.



	Vitamine D. Gebrek aan de  zonlicht-vitamine kan geassocieerd worden met een  verhoogde  kans op depressie of  met de  ernst  ervan.120  Dosering:  600  tot 2000 IE per dag  of voldoende  om  je  serumspiegels vitamine D op 60 tot 80  nmol/L te houden. 



	Laag gedoseerd  lithium. Lithium wordt al sinds 1870  in standaarddoseringen  gebruikt  bij bipolaire stoornissen, maar inmiddels zijn  sporen en lage doseringen effectief gebleken bij  depressie, zelfmoord, dementie,  ADHD en  parkinson.121 Lithium is een stemmingsstabilisator en zit in groente, mosterd,  kelp, tijm, pistachenoten en kraanwater. Dosering:  0,4 tot 2 mg  per  dag voor de  lange termijn, wat voor sommige mensen met depressie helpt.



	Rhodiola. Rhodiola  vermindert algehele  depressieve symptomen, emotionele instabiliteit, slapeloosheid  en somatische  klachten  bij patiënten  met lichte tot matige depressie, na een behandeling van  6 weken.122  Vergeleken met sertraline (Zoloft) bij lichte tot  matige depressie,  heeft rhodiola een beter voordeel-tot-risicoprofiel.123  En rhodiola helpt bij  burn-out of stressgerelateerde vermoeidheid.124  Dosering: 340  mg,  eenmaal of  tweemaal per dag.  



	Saffraan.  Gebaseerd op  6 gerandomiseerde onderzoeken,  behandelt saffraan effectief  lichte  tot matige  depressie en blijkt even  effectief  als  het  antidepressivum  imipramine.125 Dosering:  30 mg, eenmaal per dag, 6 weken of  langer. 



	Vitamine B6. Volgens  beperkte onderzoeken zou inname van  vitamine B6 kunnen  helpen depressie te verminderen bij premenopauzale vrouwen, maar niet bij de  doorsnee populatie  oudere  vrouwen.126 Dosering: 50 tot 100 mg  per dag vitamine  B6 of pyridoxine-5-fosfaat (P5P).



	Foliumzuur. Vrouwen kunnen  kwetsbaarder voor depressie zijn  wanneer ze een lage  foliumspiegel  hebben, volgens observatiestudies.  De waarnemingen die bij deze  onderzoeken worden gedaan, worden  beschouwd  als  bewijs  met een  lage kwaliteit, vergeleken met gerandomiseerde onderzoeken. Aan de andere kant  was foliumzuur niet effectief als  vervanging  voor een therapie met conventionele antidepressiva (tradazon) bij oudere  volwassenen  met depressie en dementie.127  Dosering:  200 mcg tot 15  mg dagelijks,  tot 6  maanden lang.





Je zou  denken dat  als  je DHEA inneemt, dat je stemming zou helpen, maar in de grootste  meta-analyse was  daar geen sprake van.  Hoewel  het  helpt  bij een  laag libido, kan het ook androgene effecten veroorzaken, zoals  acne.128  Naar mijn mening  helpt het innemen van DHEA een subgroep perimenopauzale en  menopauzale vrouwen, maar niet iedereen.  

 

Stap 5: beweeg  voor je stemming

Depressieve mensen hebben vaak last van  wat  men psychomotorische  achteruitgang noemt, wat betekent dat ze niet willen bewegen. Depressie kan ervoor zorgen dat je alleen nog maar wilt  zitten; en  een zittende lifestyle – televisiekijken, autorijden, achter een computer zitten, kan  je depressief maken.129 Maar beweging geneest! Lichaamsbeweging verhoogt de  bloedstroom naar  je  hoofd, geeft neurogenese een oppepper, laat  endorfinen  en BDNF vrij. Waar  het op  neerkomt is dat beweging het  antidepressivum van jouw eigen lichaam is.  Het kan het laatste op  de  wereld zijn wat je zou willen doen, maar het  zou  op de eerste plaats moeten komen  van wat  je elke dag  doet. Onderzoeken tonen  aan dat lichaamsbeweging even  effectief is  als psychotherapie of medicijntherapie bij  de behandeling van depressie.130

Fysieke activiteiten omvatten  zowel  geplande  als  gebruikelijke lichaamsbeweging zoals het  huishouden doen en tuinieren.131 Langetermijn-verkennende onderzoeken tonen aan dat hoe meer  je beweegt, hoe minder de kans  bestaat dat je depressief132 bent of  een burn-out ontwikkelt.133 En  als iemand  eenmaal depressief  is,  is fysieke activiteit matig  effectief  om  de symptomen te verlichten.134

Al met al, het beste wetenschappelijk  bewijs laat zien  dat lichaamsbeweging je  stemming oppept, of  je nu gezond, klinisch depressief of  chronisch ziek  bent.135 Wat  betreft preventie, fysiek  actieve mensen  hebben een 45 procent  lagere  kans  om een depressie  te  ontwikkelen.136 Verder overtrof  lichaamsbeweging  de  gewone behandeling van depressie  in  een gerandomiseerd  onderzoek  onder 946 depressieve,  niet-gehospitaliseerde patiënten.137 En hoewel aerobics niet helpt bij  angst, helpt aerobics wel  bij depressie. In feite kunnen depressieve vrouwen meer respons  door aerobics krijgen  dan mannen.138

Wat werkt:


	Matige lichaamsbeweging schijnt  het beste te zijn – zoals 30  minuten lang lopen op een loopband  of buiten,  op  64 tot  76 procent van  je  maximale hartslag. Je maximale hartslag  is 220 slagen  per minuut, min je leeftijd. Voor mij op  mijn 50ste,  is dat 170, en 64 tot 76 procent van 170  is 109  en 129. Mijn doel  is dus om een hartslag te halen  in  de range  van  109  tot 129 slagen per  minuut. BDNF  schijnt het meest  te  stijgen als reactie op  lichaamsbeweging bij vrouwen  die momenteel geen antidepressie-medicatie innemen, en bij vrouwen die  een  diepere depressie hebben  voorafgaand aan lichaamsbeweging.139



	Een ander onderzoek  onder  vrouwen laat alleen zien  dat lichaamsbeweging in elke intensiteit  helpt bij een depressieve  steming.140



	Bij nieuwe moeders verbetert lichte tot  matig  intensieve aerobics  lichte  tot matige depressieve symptomen.141



	De optimale frequentie wordt niet zo duidelijk  benoemd, maar vijf  dagen in de  week wordt aanbevolen.142



	Investeer nu: fysieke  activiteit  op hoog niveau op middelbare  leeftijd voorspelt 25 jaar later een lagere  kans op depressie.143





 

Stap 6: test  jezelf

Naast de speeksel-  en urinetesten voor cortisol  die ik in  voorgaande hoofdstukken heb aanbevolen, wil ik je voorstellen je cortisol/DHEAS te  laten  meten als  indicator  voor het  reactievermogen van je HHB, naast misschien  je cortisolreactie bij  het ontwaken. Zie Appendix B  voor aanbevolen  laboratoria. Ik vind  onderstaande testen nuttig.


	compleet  bloedbeeld



	complete metabolische test met uitvoerig lipidenprofiel



	ijzeronderzoeken  (om te zien hoe goed  ijzer  in  je bloed wordt getransporteerd: ferritine,  ijzer, transferrine of totaal  ijzerbindende  capaciteit)



	schildkliertesten (TSH, vrij T3,  vrij T4, reverse  T3, schildklierantilichamen)



	hoog-sensitief C-reactief eiwit, homocysteïne, mogelijk erythrocytenbezinkselgraad 



	vitamine B12, foliumzuur, selenium, zink



	25-hydroxy vitamine  D



	cortisol, DHEAS



	totaal en  vrij  testosteron



	jodium



	antikern-antilichamen,  reumafactor



	rode  bloedcelmagnesium



	ziekte van Lyme  met co-infecties



	Epstein-Barr-virusantilichamen



	genmutaties, inclusief  SLC6A4, BDNF,  glucocorticoïden-receptor,  calciumkanaal,  FKBP5,  en MTHFR





 

 

Tot slot

 

Natuurlijk, je kunt  proberen je depressie  met  voorgeschreven medicijnen te  behandelen, maar je  brein en je  body zullen blijven lijden, en de helft  van  de tijd  werkt het  ook niet. De medicijnen kunnen zelfs schade  veroorzaken door  je seksdrive en je risico op toekomstige  depressies te beïnvloeden. Als je in  plaats  daarvan de vele hoofdoorzaken aanpakt die  bergen breinafval creëren, verbind je de cellen in  je hippocampus weer,  met als  gevolg  dat de helderheid in je hoofd  en  je levensvreugde verbeteren. Richt je daarom op de laag-technologische ingrepen  die  de grootste impact  hebben: verse, onbewerkte voeding die jou gelukkig maakt, helder licht,  de aanvulling van tekorten aan microvoedingsstoffen, yoga en meditatie. In mijn praktijkjaren heb ik gezien dat  deze behandelingen de beste resultaten  geven voor herstel  en heling bij  mensen met stemmingsproblemen. Of je kunt op je antidepressivum blijven als je matige tot ernstige depressie hebt, en met je arts de optie bespreken  om  het basisprotocol 40 dagen  lang erbij  te  doen.  Als je  symptomen eenmaal verbeteren, bespreek  dan met je arts of  het mogelijk is je medicatie  af  te  bouwen. De  veranderingen die  je krijgt  als je voor een geïntegreerde benadering kiest, overtreffen  de  beperkte voordelen die ik bij  voorgeschreven antidepressiva zie. En er is weinig tot geen risico aan verbonden.
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Hoofdstuk 8

 

Herinnering

 

Hoe je op middelbare leeftijd en ouder  goed voor je  lichaam zorgt om  het jong  te houden.  En  hoe je geheugenverlies voorkomt.


 

 

De meeste mensen die  een kamer binnenlopen  en niet  meer weten waarom, denken automatisch  dat dat komt omdat ze ouder  worden. Ze doen er wat lacherig over  en vragen hun vrienden of die ook in hetzelfde ‘we-verliezen-ons-hoofd’ stadium zitten, maar vanbinnen  raken ze in paniek.

Wat nu als  ik je vertel dat  wat je aan je  vork prikt, jouw breinvolume  kan vergroten en  dat dat jouw geheugenverlies kan compenseren?

Symptomen  zoals geheugenverlies en afgenomen leervermogen duiden op een brein-body die  uit  balans  is. In plaats van nu  koortsachtig Sudoku-puzzels  of  een  rits  kruiswoordpuzzels  te  gaan  oplossen, zou  je naar de  hoofdoorzaak  moeten  kijken.  Wat je inmiddels  weet, is dat  ontsteking die in het algemeen in de darmen  ontstaat, neurodegeneratie (zenuwcelinstorting) veroorzaakt en  uiteindelijk tot geheugenverlies leidt.1 Soms is de reden voor  ontsteking gewoon te veel  verkeerde dingen eten en te weinig  goede voedingsmiddelen. Tel daar chronische  stress, onvoldoende  lichaamsbeweging en misschien nog  antibiotica bij en je  krijgt  in de  loop der tijd een lekkend darmstelsel, de microben raken uit balans,  je raakt ontstoken, de ontsteking komt in je brein  terecht en je synapsen  verzwakken. En  alles  wat  jíj merkt, is dat  je geheugen achteruitgaat.

Na je  40ste is  geheugen geen  klein probleem meer. De ervaring van mijn patiënte Jane die aan  geheugenverlies  leed  was niet om  te lachen: op  haar  60ste  werd haar  kortetermijngeheugen vager. Ze kwam met haar echtgenoot als steun naar  mijn praktijk.  Beiden met ernstige  gezichten. Jane  legde uit dat  haar symptomen een jaar of twee daarvoor begonnen met wat vergeetachtigheid, zoals niet  meer op  een woord  kunnen komen  als ze met  mensen in  gesprek  was, of herhalen wat ze al  had gezegd. Zo kon ze haar echtgenoot iets  vragen, wat ze daarvoor ook al had gevraagd.  Ze waren  samen naar een  alzheimerspecialist geweest. Deze  dacht dat  ze deze ziekte niet had (en  ze  had niet het  zogenaamde alzheimergen,  APOE4), maar wist het ook  niet echt  zeker en  raadde haar aan  hormoontherapie te overwegen om haar  geheugen  en cognitieve functie  te ondersteunen. 

Wat ik ontdekte was dat oestrogeen voor  Jane niet langer  zijn rol van  meesterregulator voor het vrouwelijke brein en body vervulde, zoals we dat in de  introductie van dit boek hebben  besproken. Haar brein paste zich niet  meer aan en was ook niet langer in staat  om te  groeien en op chemische en fysieke beschadiging  te reageren. Haar  geheugenverlies was maar één van  de symptomen van het instorten van haar brein/body. Haar bloedsuiker  lag  in de  prediabetische range, wat haar ontvankelijk maakt voor diabetes type 3  – een term die  de overlap  omvat tussen diabetes type 2 en alzheimer. Daar  hoort een constellatie  bij  van ontsteking, oxidatieve stress, insulineresistentie, verhoogde  glycatie en cognitieve  gebreken.2 (Glycatie is een vorm van door suiker  aangestuurde  veroudering die optreedt wanneer chronisch verhoogde bloedglucosespiegels diverse eiwitten beschadigen, waardoor je er oud uitziet en je oud  voelt.)  Verschillende  ontstekingsbloedtesten  waren  verhoogd, waardoor ze een nog groter risico liep op cognitieve achteruitgang.3 Haar  hersen-MRI liet lichte tot matige cerebrale atrofie zien (breinkrimp), en vooral  dat  joeg haar de stuipen op het lijf.

‘Wat kunnen  we doen?’  vroeg ze op klagende toon. Ik had het met haar  te  doen  en deed haar mijn  beste aanbevelingen die in  dit  hoofdstuk worden behandeld.  We moesten haar oestrogeen in zijn oorspronkelijke  rol van meesterregulator  van haar brein-bodygezondheid  weer op  de rit  krijgen. Dat  kun jij ook doen als je in de peri-menopauze  of menopauze zit, mits bio-identieke oestrogeenhormoontherapie een verstandige keuze voor jou is. Ik zal je laten zien hoe je kunt bepalen  of het de juiste keuze is. 

Je geheugen hecht je innerlijke  leven aan  elkaar. De term  geheugen refereert aan het complexe samenspel van  veel breinfuncties: zenuwen en chemische processen die het  opnemen van nieuwe informatie, opslag en,  als laatste, herinnering besturen. Het  belangrijkste  is dat geheugen de hoofdaanduiding is van  de  balans  in je brein tussen groei  en herstel  (neurogenese), versus slijtage  (neurodegeneratie). Sommige van je  herinneringen worden  permanent in je brein opgeslagen en kun  je wanneer  je dat nodig is  altijd weer oproepen. Andere  herinneringen worden  in  de tijdelijke geheugenopslag gezet en  vervolgens  afgevoerd.

Mijn geheugen is nooit perfect geweest, maar ik kon toen  ik in de  20  was beter afspraken onthouden  dan  nu. Bij mijn  echtgenoot is dat precies hetzelfde. Het  blijkt dat na je 40ste recente levensgebeurtenissen,  mensen, gezichten,  namen en data als eerste vervagen. Wanneer het  geheugen begint te verdwijnen,  worden  gedachten  niet langer  op de juiste  manier gecodeerd en  opgeslagen. Dat leidt tot verlies van  de cognitieve functie en kwaliteit van  leven. Hormoonverlies kan een slecht geheugen verergeren.  De vraag is, waarom begint je geheugen te  verdwijnen? Is het een natuurlijk gevolg  van ouder  worden of wordt het  veroorzaakt  door  iets waarvan we dachten  dat het onschadelijk was, zoals te veel wijn drinken of fluoride  niet  uit je  kraanwater filteren? Lees  verder om daarachter te komen.

Geheugen is een belangrijke indicatie  van je cognitieve  reserve, oftewel de weerstand van je brein  tegen  schade, letsel, achteruitgang en neurodegeneratie. Een paar  geheugenmissers zijn normaal als je ouder wordt,  tenslotte werkt je brein onophoudelijk en wordt  het constant onderbroken. Dus hoe kun  je dan  het onderscheid  maken tussen een  beetje  vergeetachtigheid  en vroege tekenen van dementie? Zelfs als je  alleen maar last hebt van normale  aan leeftijd gerelateerde geheugenproblemen, is er  goed nieuws wat betreft de  plooibaarheid en kneedbaarheid van je geheugen  als je  ouder wordt. 

 

 

Heb jij geheugenproblemen?

 

Heb je nu of had je  in de afgelopen  6  maanden een  van  de  volgende symptomen of aandoeningen?


	Heb je meegemaakt  dat  een  woord op  het puntje van je tong lag,  maar dat het je niet te binnen wilde  schieten?



	Was je  vergeten dat iemand je iets heeft verteld  en  moest je daaraan  herinnerd worden, vooral als je  het nog maar kort daarvoor had gehoord? Of verwar  je de  details van iets wat je verteld  is?



	Ben  je vergeten wat je net hebt gezegd of herhaal je wat je net hebt verteld  of gevraagd?



	Heb je gezichtsblindheid  ontwikkeld (dat wil zeggen,  moeite gezichten te  herkennen?



	Ben  je belangrijke details vergeten van wat je gisteren hebt  gedaan?



	Merk je dat je  mentaal minder helder bent  of last  hebt  van  breinmist, vooral later op  de  dag?



	Heb je moeite je te herinneren  wat je net  hebt gelezen en moet je de pagina of het  artikel opnieuw lezen? Of is het je opgevallen  dat je moeite hebt  de  lijn  van ingewikkelde verhalen, gesprekken of plots, zoals bij  films, te volgen? Of begin je iets te lezen zonder te beseffen dat je  het  al gelezen hebt?



	Merk je  dat je minder interesse hebt in lezen of andere cognitieve taken, bezigheden waarvan je vroeger genoot?



	Is het  je opgevallen  dat  je vocabulaire achteruitgaat  of  simpeler wordt?



	Ben je vergeten om dingen te doen, waarvan je hebt gezegd  of gepland dat  je ze zou doen? Of moet je controleren of je iets hebt  gedaan? Kun  je je soms  niet herinneren wanneer iets  is  gebeurd?



	Heb je gemerkt dat je vermogen om in een buitenlandse taal te  communiceren is  afgenomen,  terwijl je die altijd vloeiend sprak en schreef?



	Heb  je gemerkt dat je  steeds angstiger  wordt als je  auto  rijdt,  zeker als je ergens heen  moet waar je nog nooit  geweest bent?



	Ben  je vergeten iemand iets heel  belangrijks  te vertellen?



	Ben je vergeten waar  je dingen altijd neerlegt?





 

UITLEG

 

Als je drie  of meer  vragen met ja hebt beantwoord, kun  je een probleem met  je geheugen hebben.  Bij vijf of meer is het zeer  waarschijnlijk dat  je een probleem hebt om informatie  te onthouden en weer terug te halen, gesprekken en taken te volgen  en routinezaken  uit te voeren. Je hoeft echter  niet meteen radeloos te worden. Als het op geheugen aankomt, moeten  we een wijd net uitgooien, zodat  we  alle verlies zo snel mogelijk kunnen aanpakken  wanneer ontsteking en instorting op zouden kunnen treden, liefst voordat  er sprake is van brein/bodyfalen.  Hulp is onderweg! Het  protocol aan het eind van dit hoofdstuk zal je  herinnering versterken, geheugenproblemen  terugdraaien  en helpen  verdere aftakeling te  voorkomen.

 

 

Zo werkt je  geheugen

 

Op de  medische  opleiding  ben ik  verschillende mensen  met een fotografisch geheugen  tegengekomen. Zij  hoefden niet  net als ik urenlang  in de bibliotheek  te studeren om  te proberen  een onmogelijke hoeveelheid  feiten in hun hersens te stampen. Ze keken één keer  naar een biochemische structuur van  een  cholesterol,  een diagram of een gecompliceerd mechanisme in het  immuunsysteem en onthielden dat  dan.  Net als  mijn  beide dochters die  zich  na maar een paar keer luisteren de complete tekst van songs kunnen  herinneren, terwijl ik nauwelijks een  regel uit het  refrein kan meezingen. Maar  het menselijk brein  is niet ontworpen om perfect te  zijn,  ongeacht  leeftijd. Misschien moet ik het nog eens herhalen zodat je je het herinnert: je geheugen  is niet ontworpen  om foutloos  te zijn.

Het geheugen is complex,  het codeert en  slaat informatie  op in het kortetermijngeheugen en dan  soms ook in  het langetermijngeheugen, en  vervólgens haalt het die informatie terug. Je  geheugen is  wat jou in staat stelt om je voorgaande ervaringen en denkpatronen, opleiding, indrukken, omstandigheden, gewoontes en vaardigheden te herinneren. Net zoals ik e-mails  van mijn laptop verwijder om ruimte  in mijn inbox te maken,  zo verwijder of  snoei jij oude herinneringen als  die niet  langer relevant lijken te zijn,  zoals  het telefoonnummer van de nagelstudio  in de  buurt, dat  je maar een keer nodig hebt.  

Als het  op  geheugen aankomt, is de creatie van neuronen minder belangrijk dan het onderhouden van de verbindingen tussen neuronen. We dachten  altijd  dat synapsen gewoon een transferpunt tussen neuronen waren; nu  weten  we echter  dat de kneedbaarheid  van die synapsen essentieel is  om  de verbindingen tussen neuronen in de loop der tijd te versterken of te  verzwakken als respons  op hogere of lagere activiteit.  Synaptische kneedbaarheid draagt enorm bij  aan leren en geheugen en  kan wel eens  het antwoord voor oudere breinen zijn om zich aan te passen aan een geringere  functie waarmee ouder worden gepaard kan gaan.

Zoals  de benaming al doet vermoeden, ons kortetermijngeheugen  is  van voorbijgaande aard, terwijl  langetermijngeheugen sterker en  langduriger is.  Herinneringen worden niet zoals een plaatje op  één plek bewaard,  maar in fragmenten verdeeld  over verschillende delen van  het brein  (zie geheugen in het brein, pagina  362).  Als  een herinnering  wordt  opgeroepen, raapt  je  brein de verschillende stukjes weer bij elkaar voor  een herinnering die uit  één  geheel bestaat. Misschien wel door die fragmentatie kan het  brein ook vergissingen maken, zelfs onder normale omstandigheden.

 

 

De wetenschap van geheugen

 

Door  functionele hersenscantechnieken zijn  wetenschappers  in staat om  in  kaart te  brengen  hoe  en waar herinneringen  worden gemaakt.  


	Hippocampus: De hippocampus  is het belangrijkste deel van  het  geheugenproces. Je herinnert je nog wel van hoofdstuk 1  dat  herinneringen krijgen en  consolideren begint in deze hoefijzervormige structuur, die  in beide helften van  het  brein zit. De hippocampus  is het  tussenstation voordat herinneringen in  de langetermijnopslag  worden gezet. Een  indexstructuur  rangschikt de herinneringen, zodat ze op  een later tijdstip kunnen worden samengesteld. 



	Amygdala: De amygdala  slaat  emotioneel  geladen herinneringen op.



	Prefrontale cortex (PFC): de CEO van het  brein is  verantwoordelijk  voor de kortetermijnherinnering van alle informatie die direct verwerkt moet worden (je  werkgeheugen),  zoals een pitcher  moet onthouden  hoeveel ballen er uit waren en op welke plekken de lopers  staan. Deze tijdelijke en bewuste  herinneringen zijn gebaseerd op taal en waarneming en sturen jouw redenering, beslissingen en  gedrag.



	Cerebrale cortex: Deze  grote buitenlaag van het brein  brengt langetermijnherinneringen  in  kaart en slaat  ze op. 



	Striatum, of corpus striatum  (streepvormig lichaam): Elke opzettelijke activiteit die je doet, wordt door het striatum in  gang gezet. Het krijgt informatie over een gewenst doel van de cerebrale cortex  en zet je lichaam dan aan om op een gelijkmatige, vloeiende manier  te  bewegen, gebaseerd op eerdere ervaring.  De nucleus accumbens, je beloningscentrum,  is onderdeel  van het striatum.



	Cerebellum:  Als partner voor het striatum om procedures zonder  inspanning uit  te voeren, is het cerebellum belangrijk voor aandacht, taal, emotionele reactie en timing gebaseerd  op eerdere ervaringen, bijvoorbeeld hoe  je  je  veters moet  strikken.  Het  cerebellum helpt je je vaardigheden ten aanzien van dagelijkse taken te verfijnen, zodat  je je niet  elke  stap  eerst bewust  hoeft te herinneren. 





 

CODEREN

 

Coderen,  oftewel versleutelen, is de  eerste  stap in  het proces  van herinneringen maken. Zien, horen, ruiken, voelen en woorden creëren  onze waarneming van iets. Die waarneming wordt  een concept dat in ons brein  wordt opgeslagen, in het kortetermijn- of  in het langetermijngeheugen, en kan dan  later weer opgeroepen worden.  Voldoende slaap  is cruciaal voor  het  versleutelen en vervolgens het consolideren van  herinneringen. Onze hormonen, vooral  oestrogeen,  progesteron  en  testosteron  kunnen  ons vermogen  om te versleutelen beïnvloeden.4 Nog niet zo lang geleden dachten wetenschappers dat dergelijke steroïde  hormonen alleen maar  in het lichaam werden  aangemaakt,  niet in het  brein.  Dat zou betekenen  dat het  lang (uren  tot wel dagen) duurde voordat  ze een hersencel konden beïnvloeden.  Inmiddels weten we dat het brein zelf deze steroïde  hormonen,  neurosteroïden  genoemd, produceert. Ze kunnen  hersencellen in een  heel kort tijds-
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Geheugen in het brein

 

 

bestek beïnvloeden, van seconden tot minuten.5  Lage spiegels geslachtshormonen bij  vrouwen  zijn gelinkt aan  een negatieve  vertekening  bij  geheugenversleuteling, wat inhoudt dat vrouwen zich eerder negatief beladen gebeurtenissen herinneren.6

 

KORTETERMIJNGEHEUGEN

 

Je kortetermijngeheugen  bestaat  uit  informatie die je maar vluchtig, een paar seconden of minuten, hoeft te onthouden, zoals de datum voor de afspraak bij de tandarts  die je  net hebt gemaakt  of de prijs van je  hoofdgerecht in een restaurant. Een vorm  van  kortetermijngeheugen is  je werkgeheugen. Dat gebruik je als je online aan  het  shoppen  bent en de prijzen  van verschillende merken  vergelijkt.

Je hebt ruimte voor ongeveer  zeven stukjes informatie tegelijk (dat is ook  de reden dat artsen je een zevencijferig telefoonnummer willen laten  onthouden als  onderdeel van een test die het ‘geestelijk  statusonderzoek’  wordt genoemd). Nieuwe herinneringen overschrijven de oude. Zo draagt  ook afleiding nieuwe informatie aan, die dat waar je net kennis van hebt  genomen  overschrijft. Je  zult  dan  weer terug  moeten en de  informatie opnieuw moeten opzoeken of even pas op de plaats moeten  maken als je je  probeert te  herinneren wat  je  net wilde zeggen. 

 

LANGETERMIJNGEHEUGEN

 

Misschien heb je  wel ervaren dat mensen zich niet herinneren wat je hebt gezegd, maar zich  wel herinneren wat  voor  gevoel dat  hun  gaf?  Je brein maakt  het onderscheid of een herinnering belangrijk genoeg is om voor  de  lange termijn op te slaan,  meestal vanwege een emotionele lading of persoonlijke betekenis (dankjewel, amygdala). Langetermijnherinneringen  worden over de hele  cortex verspreid opgeslagen als groepen neuronen die gezamenlijk schieten. Als geheel zijn langetermijnherinneringen een gigantische  reserve met behoorlijk ongelimiteerde ruimte in de  cerebrale  cortex, tenminste,  in  een gezond brein.  

Er zijn twee soorten langetermijnherinneringen:  expliciet en impliciet. Bij  expliciete herinneringen waaronder  feitelijke kennis zoals wat je op school hebt geleerd, de  details van  Titanic of zelfs dat vrijgezellenfeestje dat je het  liefst zou vergeten,  moet  je  je bewust inspannen om ze  naar boven te halen.  Impliciete herinneringen zijn  procesmatig, zoals hoe  je moet flossen.  

 

 

Wat is normaal als je ouder wordt met betrekking  tot  je  geheugen?

 

Als we ouder worden, vallen we  allemaal ten prooi aan tijdelijke gaten in ons geheugen. Deze zijn niet allemaal te  wijten aan iets  ernstigs,  zoals toxiciteit of dementie. Waarschijnlijk is dat het deel waar  jij je het  meest zorgen over  maakt.  Wij allemaal! Onthoud dat het  geheugen bij  ons allemaal zo nu en dan  niet perfect  is. Denk  alleen  maar even aan de kinderen of tieners  in je leven – hoe vaak heb je die  niet dingen moeten  inprenten voor ze  die ook echt  zelf konden onthouden?  Tegen de tijd dat we 40 of  50 zijn hebben we allemaal problemen met ons  geheugen  door oplosbare  problemen zoals een  tijd slecht slapen, acute stress of een enorme werkdruk. 

Als  je ouder  wordt, kan je  geestelijke  capaciteit echter verkleinen. Met andere woorden,  er is  sprake van meer snoeiwerk.  Na mijn 50ste merkte ik zo nu en dan  dat dat mijn geest helemaal leeg was  als  ik ergens midden in een consult een paar opmerkingen wilde maken  als antwoord  op een vraag. Ik  maakte de  eerste  opmerking en moest dan een paar tellen zoeken  naar de rest van het antwoord.  Men denkt dat dit probleem  het gevolg is van de frontaalkwabben  die heel  kort de volgende stap in het breinproces  kwijtraken. Gelukkig helpt breingymnastiek je frontaalkwabben  scherp te blijven; consistente meditatie  en fysieke  fitness verbeteren dit soort geheugenverlies.  

Niet alle geheugenvormen worden hetzelfde beïnvloed  door je leeftijd. Zo blijft je procesmatig  geheugen, bijvoorbeeld hoe je moet fietsen, intact. Over  het algemeen zijn de frontaalkwabben en  de hippocampus kwetsbaarder  dan andere de lichaamsdelen en daardoor ontvankelijker voor tijdelijke  missers van je geheugen. Andere typen  van het verklarend geheugen nemen af, zoals je semantische  en episodische geheugen.  Het semantische  geheugen is de herinnering van  algemene feiten, zoals  de hoofdsteden  van landen, de grootte van de  wereldbevolking  en  de  waarden van  koolmonoxide-uitstoot. (Dit zijn momenteel de  belangrijkste onderwerpen in ons huishouden.) Het  episodische geheugen is de herinnering van autobiografische gebeurtenissen of episodes op een bepaald  moment en plaats,  zoals je verjaardagsfeest toen je 40 werd. Daarnaast  heeft het ruimtelijk geheugen, zoals de ligging van  naburige  steden  of waar de wc is  in het huis van vrienden, de  neiging  om  in  de loop der tijd achteruit te gaan.  De verfilmde roman  Still Alice van Lisa Genova vertelt het  verhaal van een  hoogleraar die vroege alzheimer  ontwikkelt  en tekent pijnlijk  op  hoe ze verloren  raakt in haar eigen  vertrouwde omgeving.  

Hier  een overzicht van  hoe ouder worden je  geheugen beïnvloedt:


	Langzamere verwerking,  waardoor je ook langzamer leert



	Je moet om  te  beginnen  al  meer moeite doen om nieuwe informatie te leren



	Je  vermogen  om taken uit te voeren die aandacht vragen, vermindert  – je neemt minder details  op, zoals waar  je je portemonnee of je sleutels hebt gelaten



	Je kunt je herinneringen  niet zo  vlug meer oproepen





Deze gedragsveranderingen  weerspiegelen biochemische  en  structurele veranderingen, waaronder een  kleinere hippocampus, verlies van functie en structuur  in de frontaalkwabben,  verlies van hersencellen en een lagere hoeveelheid  én verminderde functie van receptoren. 

Ondanks dit  alles hebben we alle reden om ouder  worden en de  bijbehorende geheugenveranderingen met optimisme tegemoet te zien. Het kan dan  wel  ietsje langer duren om nieuwe informatie  tot je te nemen, maar die vasthouden  gaat  even goed als bij een  jonger  persoon. De verwerkingssnelheid kan dan  wel wat lager liggen,  maar jij  kunt je aanpassen  en eromheen  werken: maak een grapje als je wacht tot  het juiste woord je te binnen schiet of kies  een ander woord  met dezelfde betekenis. Als je  leert, besteed er  dan simpelweg  wat meer aandacht  aan. In  mijn podcast had ik  normaal  gesproken  een pauze voor het  ‘sexy bibliothecaressemoment’ waarin ik samenvatte wat we  zojuist hadden geleerd. Ik  deed  dat omdat dit het leervermogen van iedereen helpt, inclusief  het  mijne – herzie, evalueer  en vat meer  samen  na  je 40ste om  je  geheugenbanen te  verstevigen  en te versterken.

Het beste nieuws  is dat  je geheugen kneedbaar is,  wat  betekent dat je veel  van  jouw geheugen onder controle hebt als  je ouder  wordt. Het is jouw taak om  de  snode factoren die neurodegeneratie verhogen te begrijpen en  ze  te vervangen  door deugdelijke factoren die neurogenese verbeteren.

 

 

Wat beïnvloedt  het geheugen

 

Dieet, lichamelijke activiteit, stress, slaap, darmfunctie,  sociale en geestelijke betrokkenheid, toxinen en genen zijn de belangrijkste instrumenten  die impact  hebben op je  geheugen. Jane had problemen met allemaal: op de ‘waargenomen  stressmeter’ was haar niveau waargenomen stress hoog, met 32 punten. (Doe de  eenvoudige  10-vragentest en beoordeel jezelf – de link en hoe je  moet tellen, staat  in het notenregister.)7 Ze  begon  een bewegingstracker  te  dragen en  haalde  nauwelijks 7000 stappen  op  een dag. Haar darmtest liet zien dat ze lekkende darmen en dysbiose had.  Ze  had een hoog  niveau zware metalen  in haar bloed  en  een genentest liet zien dat  ze een variant van het FKBP5-gen  had,  wat  haar in aanleg kwetsbaarder voor  stress  maakte. 

 

DIEET

 

Ik heb eerder verteld  dat  het brein  maar 2 tot  3 procent van  het lichaamsgewicht  uitmaakt,  maar wel tot  25 procent van  de energie in je body verbruikt.  Deze  mismatch betekent dat je brein  meer dan andere lichaamsorganen hongert naar de voedingsstoffen  die  je eet.8 Die enorme behoefte aan energie  betekent dat breincellen  kwetsbaarder zijn voor mitochondriale problemen  en oxidatieve stress  dan  de rest van je lichaam  en dat als  er eenmaal schade optreedt, neurodegeneratie en geheugenproblemen het gevolg zijn.9 Voeding heeft op meerdere manieren invloed  op je  geheugen. Het kan je  stressreactie  verminderen of verergeren, je zenuwgroeifactoren en neurogenese  verhogen of verlagen, al dan  niet voor  antioxidantbescherming  zorgen, en  ontsteking in  je  lichaam triggeren die naar je brein lekt.10 Suiker is  wellicht de bekendste dader als het op je  vermogen  om te denken, leren en onthouden aankomt –  en ook bij het  ontwikkelen van een  beroerte  en dementie, inclusief alzheimer.11 Meer  suiker eten verdubbelt je  risico op cognitieve achteruitgang.12  Voor vrouwen  tussen de 40 en 50 jaar  is het belangrijk te weten  dat  de perimenopauze  de  tijd  is waarin het vermogen van hun brein om zijn  suiker te  reguleren wankelt, vanwege dalende oestrogeenspiegels.13  Daarnaast  is  het  belangrijk  dat  overmatige suikerconsumptie cognitief verlies teweeg kan brengen zonder dat er  veranderingen  in lichaamsgewicht optreden.14 Dus als jij denkt dat  jouw suikerconsumptie  acceptabel is omdat je  gewicht niet omhoog  gaat, denk  dan nog maar eens  na. Beperkte  gegevens uit een klein onderzoek onder jongere  vrouwen van 25  tot 45,  liet zien  dat  verzadigd vet  het geheugen verslechtert,  terwijl  vetten uit  vette vis (zalm, makreel,  haring, ansjovis,  sardines)  het geheugen juist  verbeteren.15  Transvetten?  Een gruwel, slecht woord voor je herinnering – vermijd ze helemaal.16 In  een groot  verkennend onderzoek onder oudere vrouwen voorspelde verzadigd vet ook weer verslechtering van cognitie  en verbaal geheugen, terwijl enkelvoudig onverzadigd vet (denk  aan avocado’s,  macadamianoten, extra  pure  chocolade)  beschermend was.17 Het  is dan ook niet verrassend dat de slechtste combinatie voor je geheugen het hoog suiker/hoog verzadigd vet-dieet is  (zoals in ‘ik  eet een  beker  ijs leeg’).18 Die  combinatie zorgt ervoor  dat  je dik en ontstoken raakt en onderweg bent naar een  verpleeghuis. Vergeethetmaar.

 

DARMSTELSEL

 

Als het fundament van de brein-body is de darm/breinverbinding cruciaal  voor jouw  gezonde geest. Het darmstelsel bevat 100 biljoen microben die  jouw welbevinden op verschillende manieren  beïnvloeden, waaronder je risico op angst en depressie  zoals in de vorige twee hoofdstukken staat. Microben hebben hun eigen  geheugen.19 Het DNA  dat bij  deze microben hoort, jouw microbioom, is betroken bij de meeste, zo  niet alle biologische  processen,  inclusief die van je brein,  cognitieve functie en  flexibiliteit  en het  vermogen je  dingen te herinneren.20  Wanneer bovendien het  microbioom  van een  gezond persoon wordt  vergeleken met  een persoon die met een  verslechterd  geheugen te maken  heeft,  zijn er veranderingen  in de bacteriën  te zien, waaronder Bacteroïdeten,  Firmicutes, Proteobacteriën en  Verrucomicroben. Deze phyla (soorten) van bacteriën staan in verband  met  cognitieve testprestaties.21 Bij muizen verbeterden het geheugen  en  leervermogen door fecale transplantaten.22 Waarom? Wanneer je darmwand lekt,  raakt je bloedbreinbarrière ook  lek. Op  moleculair niveau worden de  stevige knooppunten tussen de cellen  losser  en wordt het proces  van intestinale doorlaatbaarheid  gereguleerd  door eiwitten  (onder andere zonuline en occludine), die in  de darmen worden geproduceerd. Ontsteking breidt zich  uit van de  body  naar  het brein en daar kan  het  geheugen onder lijden.

Al  met al ben je in een niet te winnen gevecht verwikkeld  als je ouder wordt omdat de samenstelling van  de darmmicrobiota verandert:  de verscheidenheid en kwaliteit van de bacteriën nemen  af.23 Je huisvest meer gramnegatieve bacteriën, die de  gevreesde lipopolysacharide (LPS)  uitscheiden en  ontsteking in  de darmen creëren, die in  je brein terechtkomt.24 Veranderingen  in de darmmicrobiota  kunnen de  doorlaatbaarheid in  bloedbreinbarrière veranderen.25 Bij  elkaar kan het  effect van de  darmmicrobiota op  ontsteking en  breinfunctie in de  hippocampus jou van je geheugen en van je kalmte  beroven.26

 

FYSIEKE ACTIVITEIT

 

Regelmatige lichaamsbeweging  verbetert  je  geheugen  en vermindert dementie  met 38 procent27. Het  verhoogt de  uit je brein28 afkomstige  neurotrofe factor (BDNF), die  je  kunt zien als kunstmest voor de aarde van  je brein.  Het  geeft je  neuroplasticiteit een oppepper.29 Of je nu kind of volwassen bent, fysiek fit zijn wordt aan  een grotere hippocampus  en beter  geheugen gelinkt.30 Wat voor  lichaamsbeweging? Hoe  lang? Aerobics schijnt het beste  te  zijn om  je breinvolume  en geheugen te behouden als je ouder  wordt, misschien geeft het je BDNF wel  een boost, terwijl krachttraining wellicht niet zo goed werkt, vooral bij vrouwen.31 Alle soorten beweging (aerobics,  weerstandstraining en  diverse gecombineerde trainingen) zijn  bij  vrouwen,  meer  dan bij mannen, gunstig voor uitvoeringsfuncties.32  Ideaal zou zijn dat je vier of meer  keer per week  aan lichaamsbeweging doet.  Dit wordt in  verband gebracht  met het halveren van  je kans op dementie!33 Hoewel het nooit  te vroeg is om met lichaamsbeweging  te beginnen, kun  je er op  middelbare leeftijd  de  meeste vruchten van plukken. Daar bedoel ik jóú dus mee. Nu. Vandaag! En het  is hoe dan ook nooit te  laat. Zelfs  patiënten  van 65  en ouder  met cognitieve achteruitgang en/of dementie, kunnen hun cognitieve functies verbeteren door  fysieke activiteit.34  Daartegenover  staat dat als  je niet  veel beweegt  (zoals Jane, opgetekend door haar  fitnesstracker), je  geheugen slechter  wordt  en  je cognitieve  functie  achteruitgaat.35

Ook  yoga  bereidt je lichaam en geest  voor  op meditatie,  wat weer  je geheugen helpt. Zelfs onervaren  mensen verbeteren  hun  geheugen door  yoga. Het is  aangetoond dat slechts  zes sessies  het  werkgeheugen  al  verbeteren.36  Veel  andere  onderzoeken bevestigen dat  yoga  je geheugen en cognitieve prestatie oppept.37 Meerdere  onderzoeken onder verschillende  bevolkingsgroepen lieten zien dat yoga de melatonineproductie verhoogt, wat je slaap kan  verbeteren en indirect  een beter geheugen bevordert.  Specifiek kundalini  yoga verbetert  in 12 weken het geheugen  en de uitvoeringsfuncties.  Ook verbetert het een neerslachtige stemming en veerkracht  bij patiënten van  55 jaar  en ouder met lichte cognitieve  achteruitgang39. In feite liet  het  onderzoek zien  dat kundalini yoga beter is dan geheugen verbeterende oefeningen, die  als de  gouden  standaard werden  beschouwd  om lichte  cognitieve achteruitgang te managen. Yoga zet de ontspanningsreactie  aan en reguleert de  genen die  jou helpen te  kalmeren  en meer glutathion te  produceren (de belangrijkste antioxidant in je body). Daardoor kun je beter ontgiften, slaap je lekkerder en word je verkwikt wakker, klaar om je alles te herinneren.40

 

STRESS

 

Misschien ben je  nu wel compleet gestrest  door wat je gelezen hebt over  al die vreselijke dingen  die met stress te  maken hebben. Ik  houd het kort. Je hebt geleerd dat  overmatig cortisol een  brein/bodytoxine is. Het prikt gaatjes in de darmwand wat tot  lekkende darmen leidt en  de  darm/breinas verstoort. Daar komt bij dat de hippocampus,  het geheugencentrum  van je brein, extreem kwetsbaar  is voor stress.41 Wanneer  je  een hoog niveau waargenomen  stress hebt, en als  resultaat daarvan hoge cortisolspiegels, zet het overmatige  cortisol de hippocampus buiten spel  en beschadigt hem.42  In de loop der tijd krimpt de  hippocampus in omvang als reactie  op langaanhoudend cortisol  in het bloed.43 Het metabolisme  van het brein in de hippocampus  en prefrontale cortex neemt significant af en  de verbindingen tussen de breincellen verzwakken.44  Je geheugen gaat achteruit, vooral  als  het gaat  om  terughalen van dingen.45

Aan  de andere kant zijn er  hormonen  die  je  brein tegen de neurotoxische  effecten van opgehoopt  cortisol  kunnen beschermen.  Bij vrouwen speelt oestrogeen een belangrijke rol bij het  tegenhouden van de effecten  van  ouder worden en stress. Zo blijft voor  de menopauze het volume van hun  hippocampus groter in  vergelijking met die van mannen.  En na de menopauze  groeit de hippocampus  bij vrouwen die oestrogeentherapie  krijgen.46 Naast oestrogeen  kan ook DHEA de  hippocampus beschermen, maar dat is niet  bij iedereen het geval.  Naar  mijn mening is het volgende nodig  om je geheugen  te beschermen: houd tot aan de  menopauze,  en mogelijk  zelfs tot  10 jaar  na de  menopauze, je cortisol, oestrogeen en  DHEA in de middelrange.  Het wetenschappelijk  bewijs  hiervoor  ontbreekt, dus dit  is mijn eigen  mening, die ik baseer op de  literatuur  en klinische ervaring. 

De cortisol van Jane  was hoog,  zoals uit een gedroogde urinetest  bleek, en zowel haar  oestrogeen als DHEA  waren laag,  dus cortisol  had  het voor het zeggen. Dat liet haar bloedsuiker en bloeddruk stijgen,  verergerde  het  visceraal vet rond haar  middel, prikte gaatjes in haar darmwand, stookte het ontstekingsvuurtje op, verlaagde  haar  vetvrije  lichaamsmassa en verlaagde  de  uit haar  brein  afkomstige groeifactorproductie. Door dit  alles werd haar bloed plakkerig en haar cognitieve vermogen en  geheugen  langzamer. Wat  jouw  geheugen  helpt, is  dat je stress-plasticiteit, oftewel  veerkracht, ontwikkelt;  het  vermogen je in de loop der tijd  aan te passen  om  met  een grote range  stressoren om te gaan. 

 

SLAAP

 

Slaap is  de staat waarin jouw  brein  de informatie  van die dag uitzoekt en opslaat. Geloof het of  niet, maar het belangrijkste  doel van slaap  is de vorming  van nieuwe herinneringen!  Bedtijd kan  dus wel  eens de belangrijkste tijd  van de dag zijn voor  de  gezondheid van  je brein  en neuroplasticiteit. Tijdens  je  slaap herstelt je brein  de neuronennetwerken, zodat ze weer klaar zijn om  in actie te komen  als je wakker wordt.  De ruimte tussen je hersencellen wordt  groter, waardoor er plaats komt voor de  stroom van ionen en afval, zoals amyloïde.47 Dit wordt de glymfatische baan genoemd en  werkt het  best als  je op je rechterzij slaapt.  Daarbij komt dat  slaap  de tijd is van  genezing  en  herstel, wanneer  het  groeihormoon en  de melatonine  op  hun  hoogst zijn. Er  treedt autofagie op.  Dit belangrijke bewerkingsproces stelt jouw lichaam in  staat om  beschadigde mitochondria en eiwitten te verwijderen. Al met al  verviervoudigt het opruimen van metabole bijproducten en toxinen tijdens je slaap.48 Zowel  de REM-slaap als de  N-Remslaap verbeteren en versterken  langetermijnsignaaloverdracht  tussen neuronen na herhaaldelijke stimulatie  – nog een heel  belangrijke vereiste voor  je geheugen en leervermogen. Kort gezegd, slaap is  alsof je de  refresh-knop op  je hippocampus indrukt. 

Maar  hoeveel mensen  zijn er niet die slaap opofferen voor andere  eisen  in het leven? Wanneer je onvoldoende slaap  krijgt,  worden je herinneringen verkeerd opgeslagen of  ze  verdwijnen. Slaaptekort verstoort het  verhuizen  van informatie van je kortetermijngeheugen naar je  langetermijngeheugenopslag  doordat de functie, codering en consolidatie worden ondermijnd.  Daaronder lijdt je geheugenprestatie, net als bij  mijn  patiënten die zeggen dat ze  last van ‘Mamabrein’ hebben en moeilijk op bepaalde  woorden  kunnen  komen. 

Vijf uur  slaaptekort in één nachtcyclus verandert  al  de verbindingen tussen breincellen, althans tijdelijk, zoals  bij muizen.49 Mensen die aan slapeloosheid lijden,  laten  pathologische verdunning van de isolatie, myeline genoemd, rond  zenuwcellen zien.  Myeline heeft de  taak  het vermogen van zenuwen te verbeteren om signalen  naar elkaar te sturen. De  meeste  verdunde  zenuwpaden bevinden zich  aan  de rechterzijde van het brein, de zetel van  emotie, gedachten en zintuigelijke informatie (zien, voelen, ruiken).  Dus, de  persoon die aan slaapgebrek lijdt,  kan meer moeite hebben  met goed zien en zou meer linkerbrein-geactiveerd  kunnen  zijn.50

Slaapgebrek heeft  invloed op de neurogenese,  vooral in de hippocampus.51  Je kunt zelfs  onjuiste  herinneringen ontwikkelen  als  je onvoldoende slaapt.52 Structureel blokkeert slaapgebrek je  synaptische  plasticiteit en efficiëntie door de dichtheid  en  vorm van neuronen van de hippocampus  te veranderen53. Om precies te  zijn,  verandert  het  de  dendritische  wervels van neuronen; dit zijn net uitlopers op de neuronentakjes. Eén artikel  noemde dit  probleem de ‘vermoeide hippocampus’.54  (Meer  details lees je  in het  notenregister.55) 

Gelukkig kun je door slaap in  te halen (langer slapen om het  slaaptekort  in  te  halen) je  geheugen herstellen.  De symptomen van een zwak geheugen door  slaapgebrek zijn dus omkeerbaar, in elk geval tot op zekere hoogte. Helaas  wordt ouder  worden  in verband gebracht met een slechtere  slaapkwaliteit, waaronder  korter aan een  stuk door  slapen en langer wakker  liggen. Veel mensen worden ’s  nachts vaker wakker als ze de middelbare leeftijd naderen en als ze ouder worden neemt  het  diepste stadium van hun trage-golf-slaap sterk af.56  Met  de jaren worden  de  homeostase in  het slaapreguleringssysteem en  het circadiaanse ritme zwakker.  In het geheel worden het  werkgeheugen en het nieuwe episodische geheugen slechter.  Maar  hoewel slecht  slapen zelfs  geassocieerd  wordt met  een slechte cognitieve  functie, waaronder het geheugen, is het goede nieuws dat oudere volwassenen veerkrachtiger zijn bij de cognitieve klappen  door slaaptekort  en fragmentatie dan  jongere volwassenen. Hoe  dan ook loont het om je slaap te verbeteren  om zo cognitie, prestaties, en  geheugen te  versterken. Ongeacht je leeftijd.

 

TOXINEN

 

Het  zal  je inmiddels niet meer  verbazen dat toxinen  ook  op de lijst staan. Toxinen kunnen leiden tot verlies van  je  mentale functie, kleiner breinomvang  en veranderingen in de  structuur en functie  van  hersencellen. Dit resulteert uiteindelijk in geheugenverlies en de rest  van de beschadigde zeven, die we eerder hebben besproken.

Alcohol. Alcohol tast je geheugen aan,  holt je  geestelijke functie uit, verkleint  de  afmeting van je brein en zorgt ervoor dat je hersencellen niet meer  goed functioneren.57 Dat moet genoeg  zijn om dat glas  wijn  te laten  staan, toch?  Verlies  van breinvolume treedt vaker op bij  vrouwen  dan bij mannen, volgens  de Framingham Study.58  Hoe meer alcohol je binnenkrijgt, hoe ernstiger de  krimp. Zowel alcoholisten  als  mensen  met  alzheimer vertonen atrofie van  de hippocampus.59  Het is alsof de  hippocampus minder bloedtoevoer krijgt, minder levensenergie heeft en uiteindelijk  zacht  wordt en afneemt in volume.  Zoals een spier die je  niet gebruikt. Alcohol (technisch ethylalcohol of ethanol) en aceetaldehyde  (ethanal), dat vrijkomt als alcohol  wordt  afgebroken in  je lichaam, doden  je  breincellen.60

De frontaalkwabben worden  het hardst  geraakt door alcoholmisbruik.61  Alcohol  kan  de  prefrontale  cortex  aantasten (de CEO  van je brein), waar  aandacht, remming, werkgeheugen  en  cognitieve flexibiliteit  onder vallen.62 Verder blijkt uit een onderzoek van de Universiteit van Californië in San  Diego  onder zware  en lichte drinkers, dat chronische alcoholconsumptie het  evenwicht  en  visuele en ruimtelijke  vaardigheden verstoort. Zware drinkers brengen hun  kortetermijngeheugen en  werkgeheugen  in gevaar.63 Toegegeven:  veel mensen drinken juist daarom  – ze willen  vergeten wat  er net op hun werk of  thuis  is gebeurd, en alcohol zorgt ervoor dat je  vergeet.  Alcohol  verstoort ook de normale  oestrogeen- en cortisolfunctie,  wat invloed  kan hebben op de codering van je herinneringen.  

Chronische, afhankelijke drinkers lopen  een  groter  risico op alcoholische dementie als gevolg van vitamine  B1-tekort en alcoholvergiftiging. Een onderzoek onder 22 vrouwelijke pubers,  waarvan er  19  alcohol misbruikten,  liet zien dat  de drinkers minder grijze massa 

 


 

VROUWEN  EN ALCOHOL

 

Vrouwen zijn  gevoeliger voor de bijwerkingen van alcohol dan mannen, omdat  wij meer lichaamsvet en minder lichaamsvocht hebben. We  maken ook minder  ontgiftingsenzym,  dehydrogenase  genoemd,  aan  zodat ethanal, een mogelijk  kankerverwekkende  stof afkomstig uit de afbraak van alcohol, zich  kan  opstapelen in  onze body’s.  Omdat we  alcohol anders metaboliseren,  hebben  vrouwen hogere bloed-alcoholconcentraties  bij  dezelfde hoeveelheid alcohol  dan mannen en  die hogere  spiegels houden ook langer aan. Dus lopen vrouwen meer kans om neurotoxiteit, leverschade, hartziekte en kanker te  krijgen bij minder alcoholgebruik dan mannen.65 Alcohol verstoort ook eerder de  slaap van een vrouw, maar veel vrouwen merken  dat niet op.66 Toch  drinken vrouwen momenteel meer dan ooit.67 Dat is  een  groeiend probleem. De  Washington Post zegt  dat blanke vrouwen van middelbare  leeftijd  zichzelf  dood drinken.68 En inderdaad, meer dan 70 procent van de  blanke vrouwen drinkt,  vergeleken met 39 procent van de Aziatische vrouwen,  41  procent van  de Latijns-Amerikaanse  vrouwen en 49 procent van de zwarte  vrouwen. Sinds 1992  is het  aantal vrouwen van middelbare leeftijd dat een ontwenningstraject  in ging,  verdrievoudigd. 

 





 

in  de  frontaalkwabben hadden. Dat  leidde tot  een zwakke  controle over hun  gedrag en besluitvaardigheid, afname van innerlijk bewustzijn, problemen fouten  te herkennen, en asociaal gedrag en drugsgebruik.64

Wil je meer bewijs dat van  toepassing is op jou? Toen ik 25 jaar geleden  medicijnen studeerde, werd een limiet van  één glas wijn per dag als veilig beschouwd voor vrouwen en twee glazen voor mannen. Toen dachten de meeste mensen nog dat  matig drinken  geen probleem was, dat wil zeggen, ongeveer acht  tot twaalf glazen  wijn  per  week (een glas wijn is 150 ml, het  alcoholpercentage van wijn  is gemiddeld  12 procent,  dus bevat één glas wijn 14 gram alcohol).  Ook ik begon in de loop der jaren meer te  drinken. Misschien deed ik het om mijn kleine kinderen aan te kunnen of  alleen maar om te genieten van het leven in  de  wijnstreek waar we woonden.  Mijn zo-nu-en-dan glas wijn  in het weekend  veranderde  echter in elke avond een glas wijn, en daarna werden het  er twee.  Zoals  een  collega-moeder van Berkeley  in  een recent artikel over dit onderwerp  in de New  York Times schreef:  ‘We vertellen mensen om  hun  gang  te  gaan en  gewoon een beetje van een  verslavende substantie te nemen.  Laten we erkennen  dat dat dus gecompliceerd  is.’69

In de  loop der tijd zijn de  gegevens  die voor matig drinken spraken, minder  helder en minder sterk geworden. Scanonderzoeken hebben  niet kunnen aantonen  dat  drinken ook maar enig voordeel voor het brein oplevert.70  Historisch varieerden de gegevens of toonden alleen een nadelig effect  aan bij zwaar alcoholgebruik,71 maar ook matige alcoholconsumptie kan het brein en zijn  grijze massa laten  krimpen.72 Inmiddels is het  bewijs dat matig  drinken  een schadelijk effect op  het  brein kan hebben nog overtuigender, zoals in een recent onderzoek in Oxford werd aangetoond.  Hiervoor werd bij 550 mensen  30 jaar  lang bijgehouden  hoeveel alcohol  ze wekelijks consumeerden; ze  werden  cognitief getest en er werden MRI’s gemaakt.73 Meer  alcohol kon  in verband worden gebracht met atrofie van de  hippocampus, zelfs onder matige  drinkers. De  conclusie?  Laat dat  glas  maar staan als je je  brein en  geheugen graag  wilt behouden.

Kwik. De effecten van  kwik op het brein zijn niet zo  uitvoerig onderzocht als die van andere toxinen.  Echter, in een onderzoek van de  Universiteit van Zuid-Denemarken, Harvard School voor  Volksgezondheid en de Universiteit van Kopenhagen,  werden 923 kinderen op kwikspiegels  onderzocht en op  neurogedragskenmerken.  Dit onderzoek constateerde  dat kwik het visuele,  ruimtelijke,  en werkgeheugen aantast.74  Blootstelling  aan kwik  kan door besmette  vis komen,  zoals tonijn  en zwaardvis, en door amalgaamvullingen. 

Schimmel.  Blootstelling aan schimmel tast je geheugen  aan, vermindert je reactietijd,  verstoort je evenwicht  en cerebellaire functie. Ook vermindert het je verbale geheugen,  je vermogen  problemen op te  lossen en je perceptuele motorische functie. Poeh! Schimmels die  het vaakst  voorkomen, zijn de  schimmels onder of achter huishoudelijke  apparaten zoals je vaatwasser, onder  lekkende gootstenen  en ramen,  in muurholtes waar de buizen lekken, op  daklichten, op de spoelen van de airconditioning en in nieuwe  gebouwen die in de regen  zijn gebouwd of waterschade hebben  opgelopen. Veel schimmels in huis kunnen gebieden in  het zenuwstelsel beïnvloeden die  het  geheugen, aandacht en andere functies aansturen.75 In een onderzoek  van de Universiteit van  Zuid-Californië  werd een groep van ongeveer  100 mensen die aan schimmeltoxinen waren blootgesteld, bestudeerd en vergeleken met  een groep van 100 mensen die bloot  waren  gesteld  aan toxische chemicaliën (bijvoorbeeld dieseluitstoot, koolmonoxide, formaldehyde, organofosfaat-insecticiden, schoonmaakchemicaliën, chloor). De  achteruitgang,  zoals het  woord  ‘kinderwagen’ of ‘openbaring’  vergeten,  was  in  de chemische blootgestelde groep ongeveer  gelijk aan de groep die aan schimmel  was blootgesteld.76

PCB’s. Polychloorbifenylen werden ooit overal gebruikt in  elektrische  apparatuur en ander gereedschap. Blootstelling aan  PCB’s wordt  geassocieerd met een slecht  visueel herkenningsgeheugen.77 Het visuele herkenningsgeheugen begint al vroeg  in de kindertijd en  is opmerkelijk resistent voor aftakeling, tenzij je bent blootgesteld aan PCB’s.  Dit  houdt in dat  als PCB’s jouw geheugen hebben  beïnvloed, je op  een feestje zomaar 10 minuten naar het gezicht van  een vriendin kunt staren, voordat je  op  haar naam komt. In  de Verenigde Staten worden PCB’s niet  meer gefabriceerd,  maar ze kunnen nog  tientallen jaren in de  omgeving standhouden.  PCB’s zijn nog steeds aanwezig in veel producten die voor  1979 zijn gefabriceerd, dus voordat het  gebruik  ervan wettelijk  werd  verboden. In Nederland  en Europa  zijn PCB’s eveneens verboden, maar ook  hier  zwerven  ze nog steeds  in de omgeving rond.  Wil  je weten  waar  PCB’s  nog in kunnen zitten, dan geeft de  website van het  RIVM goede  informatie. 

Aluminium. Overmatige  inname  van  aluminium  veroorzaakt  cognitieve achteruitgang, verstoring van je kortetermijngeheugen, en een afnemend  leervermogen.78  Aluminium zit  in bodem,  lucht  en water.  Je kunt  blootgesteld worden  aan aluminium door  bewerkte  voedingsmiddelen  die  meel,  bakpoeder,  kleurstoffen en  antiklontermiddelen bevatten. Maar gelukkig eet  je inmiddels geen bewerkte voedingsmiddelen  meer! Volgens  de Centers for Disease Control  krijgt de gemiddelde  Amerikaanse volwassene dagelijks  7 tot  9 mg aluminium  binnen via voedingsmiddelen.79  Blikjes  drinken, persoonlijke verzorgingsmiddelen zoals deodorant  en cosmetica en medicijnen zijn de meest  voorkomende bronnen, waaronder  maagzuurremmers  (300 tot 600 mg  aluminiumhydroxide per tablet of capsule), gebufferde aspirine  en  vaccinaties. 

Lood. Hoewel  lood inmiddels niet meer  in gewone  verf  zit, kan  het nog altijd op  de loer liggen  in bepaalde huizen die voor  1978  zijn  gebouwd. Dat is het jaar  dat de federale  overheid het  thuisgebruik van verf op  loodbasis verbood.  Het  kan in de bodem zitten en vooral in drinkwater,  zoals we  hebben gezien in  Flint, Michigan. Na de crisis  in Flint  werden vijf  mensen, onder wie het hoofd  van de  gezondheidsdienst  van de staat Michigan, aangeklaagd voor dood  door  schuld  omdat ze een  ernstig probleem  met  loden  leidingen die het water besmetten, hadden genegeerd.80  Lood kan je brein ernstig beschadigen. Zelfs in lage tot matige niveaus,  die  eerder als veilig  voor  volwassenen  werden  beschouwd, kan  blootstelling aan lood  je  kortetermijngeheugen aantasten.81 Bij kinderen  is  er  helemaal geen sprake  van een  veilige  lage drempel voor loodspiegels waarbij hun cognitieve functie niet beschadigd raakt. Zwangere vrouwen zouden dan ook alle aanraking  met lood  moeten zien te vermijden.82  Lood beïnvloedt aandacht,  verwerkingssnelheid,  denken in beelden, werkgeheugen, motorische  functie en algehele intellectuele prestatie, met als gevolg een lager IQ.83 Bij dieronderzoeken bleek lood  voor ontsteking en neurodegeneratie te zorgen.84 Het zal je dan ook niet verbazen dat blootstelling aan lood tot verhoogde markers voor  alzheimer leidt.85

 

Ik weet  het, het  lijkt wel of toxinen zich overal verbergen. Helaas is dat ook zo. Maar ik beloof je dat we  hun effecten kunnen beperken  en ons brein kunnen beschermen. Voor specifieke maatregelen kun je het protocol  in  hoofdstuk 2  herlezen.

 

GENEN

 

We zijn nog steeds bezig om de genen die het meest bij het geheugen  betrokken zijn, te identificeren en te onderzoeken.  Hier  een paar heel belangrijke.  (Zie Appendix  B  voor hulp of je ze  moet laten  testen, en  zo ja,  welk laboratorium  daar geschikt  voor  is.)


	APOE4 (Apolipoproteïne E4), het alzheimer-gen dat het  geheugen in de  vroege middelbare leeftijd kan  beïnvloeden (dat wil zeggen, rond je 40ste).86



	FKBP5  (FK506  bindend-eiwit 5)  is een  gen dat betrokken is  bij stress (glucocorticoïde-receptorgevoeligheid) en bij  geheugenvorming, waaronder  opdringerige  herinneringen.87



	KIBRA  (Nier- en brein  proteïne-expressie) heeft bepaalde varianten die het geheugen verbeteren.88



	SCN1A (codeert de α-subeenheid van het type I  spanningsgevoelige natriumkanaal)  zorgt voor  instructie voor  de  natriumkanalen.89



	NR2B  codeert voor een  gedeelte (subeenheid)  van de  glutamaatreceptor (NMDA) en is betrokken  bij het  werkgeheugen.90





 

 

De drie niveaus  van verzwakt geheugen

 

Bijna iedereen denkt  dat hersenletsel ontstaat als je hoofd wordt geraakt op het  voetbalveld  en je  daar  een hersenschudding aan overhoudt of als je een auto-ongeluk  hebt overleefd. Hersenletsel kan echter  ook het gevolg zijn van  ogenschijnlijk onschuldige dingen  zoals te veel suiker eten, blootstaan aan stress  of door  een teek worden gebeten. Je  brein probeert balans te creëren wanneer het  geconfronteerd wordt met tegenstrijdige  eisen,  stressoren, hormonen  die alle kanten  uitgaan,  endocriene  verstoorders en trauma. Achteruitgang  van je geheugen betekent  meestal  dat er schade is aan  de hersenstructuren die bij  de opslag en het vasthouden en  terughalen van herinneringen  betrokken zijn. Achteruitgang kan het  gevolg  zijn  van lichte  aandoeningen  zoals uitdroging en  tekorten  aan  bepaalde voedingsstoffen, maar ook van  ernstiger problemen als hoge  bloeddruk, PTSS,  diabetes,  lichte beroertes en dementie.

De  drie hoofdcategorieën  van  een verzwakt  geheugen zijn:


	Leeftijdgerelateerde geheugenproblemen.  (Zie pagina 364 tot 366.)



	Lichte  cognitieve achteruitgang (MCI). MCI  is de tussencategorie  tussen normaal leeftijd gerelateerd geheugenverlies en  dementie. Er zijn twee subcategorieën: amnestisch (zwak  geheugen)  en niet-amnestisch (achteruitgang van geestelijk functioneren  waaronder taal, aandacht,  of  verwerking)  syndroom.



	Dementie. Dementie wordt gekenmerkt door een merkbare achteruitgang van het  geheugen en de cognitieve  functie, die belemmerend werkt op  het dagelijks leven, en soms vergezeld gaat van persoonlijkheidsveranderingen en  gedragsveranderingen,  zoals onrust en woede. Bij dementie vervaagt  als eerste het kortetermijngeheugen.  In 60  tot 80 procent  van de gevallen is sprake  van alzheimer. De hippocampus die waarneming omzet in herinnering,  wordt hard geraakt door alzheimer. Daarna komt vasculaire  dementie het meest voor  en  resulteert in schade aan de bloedvaten die voor zuurstof  in het  brein zorgen. De bloedvaten kunnen nauwer worden of  raken geblokkeerd, wat  leidt tot  stille of  openlijke  beroertes  als gevolg  van hoge bloeddruk  of  pathologische cholesterolafzetting.  Wanneer  de bloedstroom  is  aangetast, sterven  de hersencellen.





 

 


 

HET VRAAGSTUK OESTROGEENTHERAPIE

 

Het belangrijkste oestrogeen dat je in je vruchtbare  jaren aanmaakt, oestradiol, is  neurobeschermend,  stimuleert  synaptische plasticiteit  in de  hippocampus en beschermt tegen cognitieve achteruitgang die in  verband  wordt gebracht met ouder worden en neurodegeneratieve ziekten.

Wanneer je een zintuigelijke  ervaring hebt die een herinnering oproept, begint oestrogeen direct signalen  uit te zenden als  service om jouw leervermogen te verbeteren.91 Oestradiol (E2) is het belangrijkste  interesse-oestrogeen als  het op  geheugen  aankomt. Het wordt aangemaakt  in de ovaria, de  bijnierklieren en het brein. Na  de  menopauze is oestron (E1) het belangrijkste oestrogeen. Het wordt hoofdzakelijk in de bijnieren  en het  vetweefsel  aangemaakt en nog een  klein beetje in de ovaria. 

Oestradiol, zowel endogeen (de vorm die in  je lichaam wordt aangemaakt) als exogeen (bijvoorbeeld afkomstig van hormoontherapie), is  tot  op  bepaalde hoogte gunstig  voor  je  geheugen. Er is echter een drempel die je met  oestrogeen en je geheugen bereikt, waarschijnlijk in de eerste  10 jaar  van de menopauze, waarna oestrogeentherapie niet  meer  helpt.  Gebaseerd op wetenschappelijke gegevens  zou oestrogeentherapie gunstig  kunnen zijn voor gezonde zenuwcellen, maar zwakkere neuronen  kunnen aangetast  worden door langdurige  behandeling. Dat wil zeggen, wanneer het geheugenverlies en  dementieproces  eenmaal  zijn begonnen, is  behandeling met oestrogeen niet langer effectief en zou  zelfs  de kans  op alzheimer kunnen vergroten.92 Maar er  is dus wel degelijk een  periode  waarin oestrogeen  te gebruiken is ter bevordering van je cognitieve gezondheid  en je geheugen.93

Hoewel oestrogeenbehandeling in de perimenopauze en vroege  menopauze  geheugenverlies kan uitstellen, werkt het in een klokvormige dosis-respons.  Dit betekent dat je  beste  geheugen optreedt wanneer  oestrogeen op  middelniveau is  – niet te hoog, niet te  laag.94 Anders gezegd, lage  oestradiolspiegels en  hoge oestradiolspiegels worden geassocieerd met een  zwak geheugen, cognitieve achteruitgang  en afnemende  breinfunctie. Het  is echter nog de conventie om vrouwen  in de menopauze níét te behandelen voor de primaire  (vóór de symptomen) of secundaire (wanneer de symptomen beginnen) preventie  van  dementie.95

Dus  gaat het debat maar door, met veel pleitbezorgers voor en  tegen het gebruik van oestrogeen  voor brein/bodygezondheid  als een  vrouw ouder  wordt, en vooral over wat nu het exacte ‘middelniveau’ oestrogeen is dat optimaal voor de  brein-body  werkt.96 De anti-aging  oestradiol-enthousiastelingen denken  dat het 80 pg/mL is, terwijl de  conservatievere epidemiologen die  bezorgd zijn over de  preventie  van  osteoporose,  denken dat het ergens  tussen de 5  en  20 pg/mL is.97 Om en nabij  je 43ste  neemt het vermogen van  oestradiol  om je cognitie  te verbeteren af,  vanwege afgenomen  oestradiolniveaus en de afgenomen expressie  van  oestrogeenreceptoren.98 Vrouwen bij wie de ovaria operatief zijn  verwijderd en  die lage  oestradiolspiegels ervaren, laten  een afgenomen cognitieve functie zien, die weer teruggedraaid wordt  door oestrogeentherapie  als  daar direct na de operatie mee  wordt begonnen.99  Menopauzale vrouwen (gemiddeld  53  jaar) lijken  voordelen  wat betreft  hun stemming  te ervaren door  oestrogeentherapie, maar  niet per se  ook  cognitieve voordelen.100  Andere onderzoeken naar de voordelen van  exogene oestrogenen voor het geheugen en uitvoerende functies waren  waarschijnlijk niet groot genoeg om  als  bewijs te dienen dat ze werken of niet.101 Dus  is de  volgende  legitieme vraag: als  je met oestrogeenvervanging (oestradiol) wilt beginnen om geheugenafname te  voorkomen of terug te draaien, wat is dan de  beste tijd om te beginnen?

Gezond verstand zegt dat je moet beginnen  als  het oestradiol  daalt,  wat bij de meeste vrouwen tussen  hun 40ste en 50ste begint. Het is echter een  complexe beslissing. De  truc is  om  je eigen tijdframe te bepalen voor het  gebruik van oestrogeen om  daar de maximale  cognitieve voordelen  uit te halen, waaronder geheugen,  en het schijnt dat  dat tijdframe  ongeveer van je 43ste tot je 61ste is.102 Volgens  de Women’s Health Initiative  is de optimale periode voor oestrogeentherapie,  wanneer je rekening  houdt met hartziekte  en borstkanker, van je  50ste tot je 59ste. Maar hoe staat het dan  met je geheugen? Het lijkt erop  dat vroeger beginnen beter kan zijn om je tegen de cognitieve veroudering te beschermen  die 15 tot 20 jaar later optreedt.  Verder willen  we oestrogeenspiegels beschermen in plaats van ze te laten dalen in de late  perimenopauze en vroege menopauze om ze vervolgens weer te  moeten oplappen. De  voordelen  van  oestradiol voor het brein  schijnen minder te worden als je  het gaat gebruiken nadat je ovaria  al minder hormonen aanmaken, met  andere woorden,  na lage  oestradiolspiegels.103

Er zijn nog andere  factoren die je  in overweging kunt nemen. Aan de positieve kant  houdt oestrogeen je geheugen, vaginale  vochtigheid en botsterkte intact.  Het voorkomt heupfracturen en  darmkanker.  Oestradiol  helpt  de bloedbreinbarrière in stand te houden, voorkomt neuro-ontsteking, versterkt opnieuw zwakke mitochondria en bevordert  neurogenese in de hippocampus.104 Je  zult dan ook wel niet verbaasd zijn te  horen dat oestradiol  kan helpen  de geheugensymptomen  bij alzheimer terug te  draaien en ook zou kunnen helpen  – we  weten het  nog niet definitief – bij  vrouwen die  risico op dementie lopen.105 Aan de andere kant  is het  zo  dat orale oestradiol  het risico  kan vergroten op een  beroerte en bij  vrouwen die daar  ontvankelijk voor zijn ook op cardiovasculaire problemen. Transdermale  oestrogeen is veel veiliger dan orale en is  dan ook de  enige vorm van oestrogeen die ik voorschrijf.106  Als je een baarmoeder hebt, zou je progesteron of  progestageen (synthetische progesteron) moeten  nemen om het baarmoederslijmvlies (endometrium) te  beschermen tegen kanker. 

In  mijn praktijk heb ik voor al  mijn patiënten een  balans opgemaakt van risico, voordeel, genomica  en kwaliteit van leven. Wel  of geen oestrogeen nemen is dus  geen  kwestie  van simpel ja  en nee.  Het is  eerder  een vraag of het verstandig  is  gezien  je omstandigheden.  En zo ja, of het dan een tussendosering  moet worden (bijvoorbeeld een halve dosis  of driekwart dosis van de normale oestrogeendosering), en zelfs of je het een korte  periode van drie  maanden moet nemen (die jou langer  voordelen107 kan opleveren en kan dienen als een n=1-experiment voor hoe oestradiol specifiek voor jou werkt). Gelukkig is oestradiol uitsluitend op  recept verkrijgbaar, dus er staat een  bewaker  op zijn plek die jou kan helpen te beslissen of oestradiol nemen goed  voor  je is.  

 



 

 




	Risico’s van oestrogeentherapie na zeven jaar behandeling





	Voorval


	Risico zonder  oestrogeentherapie


	Risico met  oestrogeentherapie





	Veneuze

trombo-embolie

(bloedstolsel)


	16/1000


	16 – 28/1000





	Beroerte


	24/1000


	25  –  40/1000





	Galblaasaandoening


	27/1000


	38  - 60/1000





	Borstkanker


	25/1000


	15 - 25/1000





	Klinische breuk


	141/1000


	92 – 113/1000





	Coronair hartziekten


	Geen verhoogd  risico


	Geen  verhoogd risico







 

 

 

Het brein-bodyprotocol: je geheugen herstellen

 

Ons brein  mag je gerust opmerkelijk noemen vanwege zijn veerkracht oftewel neuroplasticiteit! Je kunt tot op een bepaald punt achteruitgang voorkomen, of verdere achteruitgang terugdraaien, en het is dan ook  belangrijk om daar nu  op middelbare leeftijd al mee te beginnen. Veel  eenvoudige dingen  kunnen de  bloedtoevoer  naar  het brein verbeteren, lichaamsontsteking genezen (wat breinontsteking en -schade terug  kan draaien),  en  je geheugencentrum weer opbouwen. Al  met al  is er  geen sprake  van één tip  waarmee je het hele probleem  oplost. We moeten juist verschillende beproefde dingen tegelijk proberen.  

Dus  hoe kun je al deze informatie in een werkbaar plan  opnemen,  dat jouw  brein  beschermt?  Het meeste in dit protocol  omvat  eenvoudige  veranderingen die  je  gemakkelijk bij elke lifestyle kunt inpassen en die een betere neurogenese en verbeterde synaptische  plasticiteit opleveren, en die  neurodegeneratie stoppen. Omdat geheugen jouw belangrijkste probleem is, voer  je dit protocol 40 dagen  uit  en neem je je nieuwe  gewoontes voor de  rest van je leven in je dagelijkse lifestyle op. 

 

BASISPROTOCOL

 

Stap 1: Eet  voor je geheugen

De grote gedachte is meer van de voedingsmiddelen eten die je geheugen versterken  en de voedingsmiddelen  vermijden die dat niet doen. Dit betekent  dat we de  brein/body-as  herstellen door de manier waarop  je eet.


	Eet  drie maaltijden per dag, geen  tussendoortjes, en in het ideale  geval  volg je  een tijdframe van 8 uur waarin je eet, gevolgd door een 16 uur durend tijdframe  waarin je  niet eet.  Dit bevordert lichte ketose, die helpt alzheimer  te  voorkomen, ontsteking  te verminderen, je  insuline  te resetten  en je cognitieve functie te verbeteren.108 Ketonen zoals  bèta-hydroxybutyraat zijn een efficiëntere bron van brandstof en  verhogen de productie van BDNF.109



	Stel als doel  dagelijks 450 tot 900  gram groenten zonder zetmeel te eten. Jouw doel is om elke week 20 tot  30 verschillende soorten  te eten in  alle kleuren  van de  regenboog.  Er bestaat geen  bewijs dat fruit  of sap effectief is bij geheugenherstel,  dus  richt je maar op groenten!110



	Eet bij elke maaltijd eiwit, het liefst vis111, noten,  zaden, eieren of  ontstekingsremmend  dierlijk eiwit.



	Gebruik  meer plantaardig vet. Het  bekende  rijtje: avocado’s, macadamianoten, kokos, kokosmelk en kokoscrème. Gebruik bij het koken  kokosolie,  olijfolie of biologische  geklaarde boter.112



	Eet prebiotische  voedingsmiddelen als asperges, venkel,  knoflook,  prei  en uien.



	Neem ook probiotische voedingsmiddelen  zoals zuurkool, miso en  tempeh.



	Drink beenderbouillon.





 

Vermijd:


	Suiker.



	Bewerkte voedingsmiddelen.



	Alcohol, zodat jij  je  oestrogeen  en cortisol in balans houdt en optimaal  slaapt.



	Granen  (tarwe, rijst, haver, mais).



	Zuivel –  ik beveel een  eliminatiedieet aan  van 40 dagen, waarna je het weer gaat gebruiken om  te  zien hoe je erop reageert.



	Gevanceerde  Glycatie Eindproducten (AGE’s). Je  kunt AGE’s zelf in je  lichaam aanmaken of binnenkrijgen met de  voeding die je eet.  Er zijn specifieke kookmethodes die AGE’s in je voedsel  spectaculair  verhogen. Dit betekent dat je niet alleen je bloedsuiker  op een  normaal niveau moet  houden (zie stap 3), maar ook vette voeding die gefrituurd, gebarbecued, gegrild, geroosterd, gesauteerd, gebakken, dichtgeschroeid of getoast is  moet vermijden. Droge hitte zorgt ervoor dat  AGE-vorming  10 tot 100 keer hoger wordt.  Voedsel dat het  hoogst  in AGE’s is, is rood vlees, gebakken eieren, boter, roomkaas  en  andere bijzondere kazen,  en sterk  bewerkte  voedingsmiddelen. Dus  zelfs  als je dieet  gezond lijkt,  kun je zonder dat  je het beseft ongezonde hoeveelheden  AGE’s binnenkrijgen  via de  manier waarop je eten  is bereid. 





 

Stap 2:  Let  op  je  eetomgeving (en met wie  je eet)

Het is  een droevig  feit, maar 20 procent van de Amerikanen  eet regelmatig in de  auto.  20 procent! Onze genen zijn  niet gemaakt om  in de ambiance van  een met  toxinen gevuld voertuig te  eten. We  zijn gebouwd en geëvolueerd  om  met mensen om wie we geven te eten.  Het is  een feit; de wetenschap toont aan  dat als je ouder wordt, de mensen met  wie je  eet net zo belangrijk zijn als wat je  eet. Meer sociale betrokkenheid rond je maaltijden beschermt je tegen verstandsverlies  als je  ouder wordt.113 De slechtste situatie is oudere vrouwen die alleen slechte  voeding consumeren. Waar  het om gaat: zorg dat je de  voeding koopt die  je nodig  hebt, en eet je maaltijden met mensen die  je graag  mag.

 

Stap  3:  Breng je bloedsuiker weer op normaal  niveau

Hoge  bloedsuiker laat je  geheugen, je verwerkingssnelheid, aandacht en uitvoerende functie  crashen. Zelfs conventionele wetenschappers bevelen vroege interventie in  de prediabetessituatie aan.114 De  meeste mensen  met bloedsuikerproblemen, zoals  prediabetes, hebben daar  geen  idee van.  Doe  daarom eerst een bloedtest. Als  je  hemoglobine A1C, oftewel je  nuchtere glucose, niet in de optimale  range zit, moet je oppassen, want dat  is de grootste aanjager van  huidige en toekomstige cognitieve achteruitgang. Onthoud dat als je  je bloedsuiker onder controle  hebt, je 60  procent van de cognitieve achteruitgang door veroudering kunt  voorkomen.115 Ik  weet dat het klinkt als een plaat die blijft hangen,  maar  je  kunt het volgende doen om je bloedsuikerspiegels te verbeteren  (je ziet  dat  veel van deze  strategieën hetzelfde zijn als  het geheugendieet in stap 1):


	Houd je koolhydraatinname onder controle. Koolhydraten worden afgebroken in glucose dat je  bloedsuikerspiegels laat stijgen.  Je koolhydraatinname  verminderen helpt  je bloedsuiker te  normaliseren. Stel  je koolhydraatdrempel vast zoals  in  hoofdstuk 3 staat  geschreven en verplicht  jezelf onder die  drempel te  blijven. Ga  op je porties letten.



	Doe aan intermittent  fasting, in het ideale  geval het 16/8-protocol zoals op pagina  102 en 103 staat, vijf tot zeven dagen per week.



	Slaap elke nacht  7 tot 8,5 uur. Slechts  één  nacht  slecht slapen  laat  je bloedsuiker al stijgen. Zie stap 4  voor meer tactieken. 



	Verhoog je  vezelinname. Bijvoorbeeld  door elke dag 450 tot 900 gram groenten  te eten.



	Doe regelmatig  aan lichaamsbeweging.



	Drink gefilterd water en zorg dat je niet uitdroogt.



	Monitor je stressniveaus. Chronisch hoge  waargenomen stress verhoogt je cortisol en je bloedsuiker.



	Bespreek met je arts of je een insuline-glucosebelastingtest kunt laten doen. In  het  algemeen stel ik voor  dat  als  je  geheugenproblemen hebt  (of een toename van gewicht of lichaamsvet), je  je bloedsuikerspiegel bijhoudt  en  je  richt op de optimale  zone  (zie notenregister voor details116). Het kan langer dan 40 dagen duren  voor je je  bloedsuiker gereset hebt, afhankelijk van het  punt waarop  je begint en eerdere schade  aan je  metabolisme. 





Overweeg  supplementen te gebruiken,  zoals berberine, chroom, kaneel  en fenegriek.  

 

Stap 4: Neem ook onderstaande veranderingen  in je lifestyle op die jouw hormonen weer in balans brengen en je metabolische flexibiliteit verbeteren


	Zorg  voor  een goede nachtrust,  ideaal  is  elke nacht 7 tot 8,5 uur om je herinneringen op  te slaan en de  volgende dag weer  helder  te denken. Dit zorgt ervoor dat je de juiste hormonen  aanmaakt. 





Als  je  niet langer  kunt slapen, probeer dan eens in de natuur te  kamperen. Een onderzoek van de Universiteit van Colorado toonde aan dat een weekend  kamperen  in de  natuur (dus niet op een camping) met  natuurlijk  licht  – zonlicht, maanlicht, kampvuurlicht en zaklantaarns (ander  kunstmatig  licht,  zoals persoonlijke elektronica, was niet toegestaan), hielp  melatonine  te resetten, waardoor  de slaap eerder intrad (met 2,5 uur!). Dit verschoof het circadiaanse ritme met 69  procent. Het kamperen zelf had waarschijnlijk minder voordelen dan in  de natuur te zijn en  slapen wanneer de zon ondergaat en wakker worden als de  zon opkomt.

Vrouwen  zouden in een kamer moeten slapen met  een temperatuur van 17,5  graden Celsius. Ik schreef al eerder hoe temperatuurbeheersing vrouwen  helpt beter te slapen als ze ouder worden, maar  vaak is  17,5  graden Celsius  te koud voor hun  bedgenoten. Een  andere  manier is om  je bed plaatselijk koel te krijgen, door bijvoorbeeld een  ChiliPad te gebruiken, die je als een topdek op  je matras kunt gebruiken aan  je eigen  kant  van het bed of onder  je kussen kunt leggen. Je kunt hem  instellen op  de  temperatuur waarbij jij het beste  slaapt, met een range van 12,5 tot 43 graden Celsius. 

Een dutje doen, een hazenslaapje, is een andere  manier om  je geheugen te stabiliseren. Een dutje van 20 tot 90 minuten blijkt volgens een onderzoek ideaal te  zijn  (hoewel medische meningen  daarover  verschillen)  en  lijkt beter te  werken  voor  jongeren dan voor oudere volwassenen.117 Als je mijn vorige boeken  hebt gelezen, dan weet je dat ik  een fan ben van de siësta, omdat het slaperigheid vermindert, je geheugen verbetert, je  voorbereidt op leren, je cognitieve functie verbetert en je emotionele stabiliteit een oppepper geeft. Ongeacht  of je nu de nacht ervoor genoeg geslapen hebt of niet.118 Het is de duur die telt: korte tukjes van minder dan 15 minuten  leveren  directe voordelen op, die tot  3 uur aanhouden, terwijl tukjes van 30 minuten  of langer  slaapinertie (sloomheid) kunnen opleveren bij het  wakker worden. Bovendien kunnen  ze ’s nachts de diepe  (droomloze) slaap  verstoren, maar daarna leveren  ze voor langere tijd cognitieve verbetering op, soms vele urenlang.119 Een van  de beste manieren om de brein/bodyvoordelen te  krijgen  door  tukjes, is tot 30 minuten slapen,  en daarna aan lichaamsbeweging  te doen om wakker te worden.120

Ontgift je  omgeving door schimmel,  kwik, aluminium, PCB’s en lood te verwijderen  (zie hoofdstuk  2). 

 

Stap  5: Ga  bewegen  voor je geheugen


	Fysiek. Kracht- of  weerstandstraining verbetert je geheugen  en cognitie.121  Het laat testosteron  en groeihormoon stijgen die je helpen nieuwe zenuwcellen te  laten groeien.122  Een enkele sessie  hoog-intensieve  intervaltraining verbetert het geheugen  bij  vrouwen  al.123 Matige  verhoging van lichamelijke activiteit,  zo’n 10 procent meer, kan het  risico  op dementie en alzheimer al significant  verminderen. Meerdere manieren om  te bewegen zijn  het best, en vrouwen kunnen  meer dan mannen profiteren van  de cognitieve effecten op  hun uitvoerende functie,  waaronder  geheugen.125  Lichaamsbeweging geeft de omvang van  je  brein een zetje, vooral de hippocampus, waardoor het krimpend effect als gevolg van leeftijd wordt tegengegaan. Daarbij komt dat lichaamsbeweging BDNF een boost geeft, en dat bevordert neurogenese, synaptogenese en de  bloedstroom naar het brein. Aanbeveling:  minimaal 150  minuten  matige  of  HIIT-training per week.  Dat is  maar 30 minuten, 5 dagen per  week!



	Mentaal. Tweetaligheid of meerdere talen spreken bouwt cognitieve reserve op en beschermt je brein tegen  veroudering.126



	Spiritueel. Meditatie,  yoga en  afwisselende  neusgatademhaling helpen allemaal jouw  geheugen. 





Meditatie kan de bloedstroom in  je brein verhogen  en je  geheugen verbeteren,  zelfs bij  oudere mensen  met leeftijd gerelateerd geheugenverlies,  lichte  cognitieve  achteruitgang  en  zelfs vroege alzheimer.127 Een  retraite waarbij  10 dagen mindfulness  werd gegeven, verbeterde  de capaciteit van het  werkgeheugen, zorgde voor een betere aandacht  en  verminderde  angst,  negatieve stemming en depressie bij de  deelnemers. En  een  4-daagse mindfulness-retraite verbeterde het werkgeheugen bij  mensen  die nog  niet eerder hadden gemediteerd.128

Kundalini yoga  geeft  de uitvoeringsfunctie een  boost bij mensen  met een licht  verslechterd geheugen. Twee- tot  viermaal 30 minuten of langer yoga per week, hielp  Jane  enorm.  Ik beveel  jou dat ook aan, samen met diverse supplementen die in  de volgende stap van het Brein  Body Dieet worden genoemd.  Doe  daarnaast ook aan stil chanten van een  mantra. Normaal gesproken is dat een onderdeel van kundalini,  maar je kunt het ook gewoon zomaar een paar  minuten doen om je hippocampus te activeren.129

Linkerneusgatademhaling stimuleert het  geheugen in de rechterhersenhelft en rechterneusgatademhaling  schijnt  te helpen  om numerieke gegevens terug  te  halen doordat je je  linkerhersenhelft activeert. Deze voordelen treden al op  als  je dit vier  opeenvolgende dagen,  30 minuten lang  doet.130

 

Stap 6: Neem supplementen voor je  geheugen.

Begin met één  supplement  en neem  dat 2 weken in. Heeft  je geheugen  daarna nog wat hulp nodig, neem er  dan een tweede supplement  bij. Als je voorgeschreven medicijnen inneemt, bespreek dan eerst met je apotheker of er wisselwerking met de supplementen kan optreden.

 


 

YOGA  VOOR JE  GEHEUGEN:

EEN GEMAKKELIJKE HOUDING  MET DRIE VERGRENDELINGEN

 

Wanneer ik kundalini yoga doe, is mijn laatste houding vóór de  zogenaamde doodhouding  (Sivasana), de gemakkelijke houding waarbij ook  de drie actieve vergrendelingen worden toegepast.  Ik  denk  aan deze  vergrendelingen als vergrendeling  van het geheugen, vooral als dat  lekt.  Yogi Bhajan,  de charismatische leraar  uit Pakistan, die kundalini yoga in 1968 naar het Westen bracht,  onderwees in 1969 deze kriya als  onderdeel van een  geheugenoefening.131

De drie vergrendelingen tezamen worden  Maha Bandha genoemd: bij  Mula Bandha (wortelvergrendeling) trek  je je bekkenbodem  op, alsof je probeert je  urinestroom  te stoppen; bij Uddiyana Bandha (middenrifvergrendeling) houd je  je mond gesloten en trek je de buikspieren en organen omhoog naar de borstwervelkolom; en  bij Jalandhara Bandha  (nekvergrendeling) breng  je je  kin  naar  je borst en duw je hem in  je hals.


	Ga in een gemakkelijke houding zitten, met je knieën  gebogen en je  benen gekruist. Maak je ruggengraat lang  van  je  zitbotjes naar je kruin.



	Adem  drie minuten diep en lang in  en uit. Houd  je  ogen gesloten.



	Adem  diep  in, houd  je adem op de top van de  ademhaling vast, en voer  de drie  vergrendelingen uit, beginnend met Mula Bandha, dan Uddiyana Bandha en als  laatste Jalandhara  Bandha. Houd dit zo  lang  mogelijk vol,  mits je je daar goed bij voelt. Probeer  10 seconden of langer.



	Laat dan alles in omgekeerde  volgorde los: Jalandhara  Bandha,  Uddiyana  Bandha en Mula  Bandha.



	Blijf  rustig en stil zitten, en haal adem voor je de Sivasana  houding aanneemt. 





 



 

 


	Bacopa  wordt al duizenden  jaren in  de Ayurvedische  geneeskunde gebruikt om het  geheugen  te verbeteren, pijn te verlichten  en epilepsie  te behandelen. Bacopa beschermt  de cellen in de hippocampus, prefrontale cortex  en het striatum tegen  toxiciteit en DNA-schade, die dikwijls  bij  alzheimer betrokken zijn.132 Verschillende  onderzoeken tonen aan  dat het bij gezonde mensen het geheugen, mondeling  leren, vasthouden  en informatieverwerking verbetert.133 Bacopa  verbetert de synaptische plasticiteit wanneer het 12 weken wordt ingenomen.134 Dosering: 250  tot 500 mg, tweemaal per dag. Bijwerkingen zijn  onder  andere hartkloppingen,  droge mond, misselijkheid, dorst  en vermoeidheid.



	Citicoline is de  exogene versie van de  natuurlijke intracellulaire voorloper  van fosfatidylcholine135 en geeft de neuroplasticiteit een  oppepper.  Citicoline  promoot neurogenese en er  is van  aangetoond dat  het helpt  bij geheugenachteruitgang, vooral van  vasculaire oorsprong, zoals door beroerte  of vasculaire dementie.136 Citicoline  werd in  eerste instantie ontwikkeld voor de  behandeling van beroertes,  maar het kan  ook worden gebruikt om het  geheugen te verbeteren, wat zelfs wordt  onderschreven  door de Cochrane  systematische review.137 Er zijn echter weinig  gegevens  die citicolinegebruik  bij patiënten met alzheimer  ondersteunen.138 Dosering: 500 tot 2000 mg  per  dag.



	Kurkuma verbetert volgens  een gerandomiseerd onderzoek  van  18 maanden het geheugen bij  patiënten zonder  dementie.139 Deze  uitkomst bevestigt  voorgaande onderzoeken  die binnen één uur na inname  van de dosis kurkuma een positief effect lieten zien op het  werkgeheugen en de aandacht. Bio-beschikbare kurkuma kan je  werkgeheugen en aandacht binnen één uur helpen.140 Dosering:  90 mg tweemaal per dag.



	Huperzine  A  schijnt het geheugen voor alle leeftijden te verbeteren. Het is een alkaloïde die geïsoleerd is uit het Chinese club moss (Huperzia serrata)  en een langzame omkeerbare  inhibitor van het enzym acetylcholinesterase (een enzym  dat de neurotransmitter acetylcholine afbreekt).  Het  zou  zowel de  centrale  als perifere activiteit helpen  bij het beschermen tegen waterstofperoxide,  bèta-amyloïde  eiwit (of  peptide), glutamaat en  beroerte.  Het is aangetoond  dat huperzine  A  het geheugen van gezonde  pubers verbeterde.141 Meerdere  gerandomiseerde onderzoeken suggereren dat  huperzine A effectief het geheugen en  andere  bevindingen verbetert bij patiënten  met alzheimer en vasculaire  dementie.142  Dosering: 200 mcg per dag.



	Omega-3. Er zijn meer dan 12  kwalitatieve,  gerandomiseerde onderzoeken  gepubliceerd over  het effect van  omega-3  vetten (DHA + EPA of DHA)  op cognitie en geheugen. Over  het algemeen hadden patiënten met  lichte cognitieve achteruitgang een bescheiden voordeel van omega-3 supplementen, vooral op het gebied van  directe herinnering, snelheid en aandacht.143  Niet alle onderzoeken laten echter voordelen zien.144 DHA  blust  ontsteking, verbetert geheugen en voorkomt neurodegeneratie in aandoeningen zoals alzheimer.145 DHA verhoogt  de  productie van BDNF,  dat helpt  bij  het verbeteren van de  structuur en functie van hersencellen. Dosering: 900 tot  1700  mg DHA  en EPA per dag. De best presterende vorm voor je geheugen is  afkomstig uit zeewier. Ik stel voor dat je het 6  maanden inneemt  in een dosering van minstens  900 mg per  dag. 



	Fosfatitylserine (PS) is een van mijn favoriete geheugensupplementen omdat het een  soort schoonmaakploeg is.  Meerdere onderzoeken tonen aan dat PS  het geheugen, aandacht, seksuele opwinding en verbale vaardigheid verbetert  bij  ouder  wordende mensen  met cognitieve achteruitgang.146 Het werkt het best bij patiënten die  bij aanvang nog een  goede cognitieve functie hebben.  Het  grootste  deel van de onderzoeken  is positief, maar niet allemaal.147 Wanneer  het wordt gecombineerd met andere  behandelingen lijken de positieve  effecten  na 16 weken af te nemen.148  Zie het als een ‘zetje’  om je geheugen een boost te geven.  Dosering: 300 tot  800 mg per dag.



	Vitamine  D  kalmeert  neuro-ontsteking  door  de cytokinen te  verminderen (de  wapens van het immuunsysteem die schade  in de  brein-body aanrichten).149 De ideale dosering wordt gebaseerd op je genetica en  blootstelling aan de zon. Daarom kun  je het  beste de 25-hydroxy  vitamine D in  je bloed laten meten, na inname  van een constante dosering. Richt je erop genoeg  vitamine D  in te  nemen om het serumniveau op 60 tot 90 ng/mL te houden. Dit wordt geassocieerd met een  optimale slaap en het laagste risico op dementie.  Dosering: 2000 tot 5000 IE per dag. Maar gezien de hoeveelheid genen die betrokken zijn  bij  je vitamine D-metabolisme, is de  beste strategie van tijd tot  tijd je  bloedspiegels te checken  en elke dag 30 minuten in de zon te  komen.



	DHEA is een belangrijk geslachtshormoon dat  in het brein en de  bijnierklieren wordt aangemaakt.  Het  heeft veel belangrijke  taken  in de  brein-body. Het  werkt  onder meer als antioxidant, ontstekingsremmend, BDNF-verhogend,  stress dempend en anti-aging.150  Inname van DHEA schijnt het  geheugen van  mensen boven de 50  echter niet te  verbeteren.151 Er  kan een tijdsspanne zijn waarin  inname van DHEA helpt, zoals  bij jongere vrouwen voor hun  50ste, maar de gegevens hierover  zijn  echter niet eenduidig.152



	Andere. Aanvullende supplementen kun  je vinden in het notenregister, waaronder acetyl-L-carnitine, kaneel,  magnesium  L-threonaat en Pyrroloquinoline Quinone  (PQQ).153





 

GEAVANCEERD PROTOCOL

 

Als je geheugen binnen twee  weken niet verbeterd  is, vul  dan bovenstaand protocol aan met een of  meer stappen uit het  geavanceerde protocol.

 

Stap  7: begin met hormoontherapie

Aangezien  hormonen op  middelbare leeftijd  afnemen,  kan het je  geheugen en  algehele  cognitieve vermogen  dan  helpen  om verdwenen geslachtshormonen  weer toe te voegen, zoals oestrogeen bij vrouwen en  testosteron bij mannen? Het  antwoord is: ‘Dat hangt ervan af.’ 


	Oestrogeen als  bio-identieke  hormoonvervanging kan gunstig  zijn voor  sommige vrouwen  (zie het  kader eerder in dit hoofdstuk).



	Testosteron schijnt bij mannen  de geheugencodering te verbeteren,  maar niet bij vrouwen.154 En hoewel dieronderzoeken suggereren  dat testosteron het geheugen  en  cognitie helpt,155 zijn de  gegevens over de rol van gesupplementeerd  testosteron  bij mannen  met lichte  cognitieve  achteruitgang  of alzheimer, niet eensluidend.156 Een klein onderzoek suggereerde wel dat testosterontherapie  bij vrouwen hun postmenopauzale leervermogen en geheugen zou  kunnen verbeteren.157





Test  je hormonen, waaronder schildklierhormoon,  oestrogeen, progesteron en cortisol en werk dan samen  met je  arts om ze op een manier aan te passen die logisch is voor jouw specifieke  situatie. 

 

Stap  8: doe online cognitieve training

Online cognitieve  training  wordt steeds  populairder  en  schijnt effectiever  te  zijn dan  welke pil  ook. Er is  bescheiden bewijs  dat  cognitieve training bij volwassenen met normale cognitie het  geheugen,  de redenering  en verwerkingssnelheid verbetert.  In  een  meta-analyse van 52 onderzoeken verbeterde cognitieve training op de computer  het verbale, non-verbale en werkgeheugen.158  De voordelen schijnen 2 tot 5 jaar aan te houden en zo’n 10  jaar na de training  weer af te zwakken.159  

Er  zijn veel  manieren om je  geheugen te verbeteren met behulp van een computer  of app: breintrainingsprogramma’s, werkgeheugentrainingsprogramma’s  en  videogames.160 De best geteste zijn Elevate,  Lumosity,  Fit  Brains, Brain HQ en Brain Workshop. Veel daarvan zijn al effectief bij  slechts 10  tot 20 minuten per dag, vijf keer  per week,  en  vier van  de vijf  (op moment  van publicatie van dit  boek), kun je downloaden en op  je smartphone gebruiken.  

 

 

Tot slot

 

Het is  tijd om de  toekomst van je brein-body  te herschrijven. Dat je geheugen afneemt hoeft voor  jou niet in de  sterren te  staan. Een beetje  vergeetachtig zijn is normaal,  maar in mijn  geval werkten het  juiste dieet, intermittent fasting (zie  hoofdstukken 2 en 3), sociaal eten, fosfatidylserine, plus hoog-gedoseerde  vitamine D, wonderen voor mijn geheugen. Eenvoudige oplossingen  zoals een dieet dat rijk is aan groenten, noten en vis,  in  combinatie  met voldoende slaap en lichaamsbeweging, helpen je een  heel  eind op  weg om  je brein groter te maken als  je ouder wordt en  je cognitieve  functie  te verbeteren. Het maakt niet uit of je  op middelbare leeftijd bent en je  je net bewust wordt  van je  vergeetachtigheid of dat je ouder  bent en vreest voor  langzame-maar-zekere  aftakeling. 

Je geheugen zal nooit perfect zijn.  Maar  wanneer er consistent problemen optreden,  kijk dan eens  goed naar  de manier waarop je eet, denkt  en supplementen neemt.  En het belangrijkste,  maak je  brein/bodyrelatie je prioriteit. De uitdaging ligt in het benoemen van  de  brein/bodyproblemen die neurodegeneratie en geheugenverlies veroorzaken. Wanneer je  die eenmaal benoemd hebt, kun  je ze rechtzetten door een  geïntegreerde aanpak.

[image: ]

Conclusie

 

 

 

Het is je gelukt!  Yes!  Je  hebt een gigantisch probleem  opgelost, een probleem waarvan je  misschien niet eens  wist dat  je het  had.  Ik  ben zo blij voor je,  omdat het  werk dat  je hebt geïnvesteerd in  het helen van je brein-body  voor de rest van je  leven vruchten  zal afwerpen. Ongeacht welke symptomen  je had toen je  begon met dit boek,  je kunt nu  vooruit met een brein-body die sterk en  springlevend is en een  connectie die  intact is. 

Wanneer je brein-body in de war  is, is het  leven hard  en verwarrend, zelfs meedogenloos. Het kan ons in zombies veranderen die zich door het leven moeten slaan. Zoals je je  wellicht herinnert voordat je aan het Brein Body Dieet begon, kan  het probleem van brein/bodydisfunctie  ontmoedigend  en  verwarrend  voelen,  en soms zelfs overweldigend. Het kan dan  de juiste oplossing lijken, of  in elk geval de  gemakkelijkste oplossing, om er een pil voor te slikken. De Duitse filosoof  en cultuurcriticus Friedrich  Nietzsche schreef eens: ‘Waar je niet  aan  dood gaat, maakt je  sterker.’1 Maar Nietzsche zou sterven  aan  syfilis, een afschuwelijke  infectie van  de brein-body. 

Soms maakt waar je  niet aan dood  gaat, je  wel zwakker.  Je gaat niet per se  dood  aan de brein/bodyproblemen die ik in dit boek heb beschreven, maar je zúlt er door verzwakken  – wat betreft je gezondheid,  vastberadenheid, helderheid, vreugde, kalmte, energie  om voedzaam eten te  kopen en te  koken, sociale  verbintenissen, doelgerichtheid en betekenis.  Op  dit punt aangekomen begrijp  je dat de eenvoudige,  dagelijkse lifestylekeuzes die in dit boek  staan omschreven,  te  beginnen met  dieet, beter  werken dan welk voorgeschreven medicijn  ook. 

Lifestyle-geneeskunde is  de meest effectieve oplossing voor de brein/bodydisfunctie waar wij als vrouwen mee te maken krijgen. Voortaan  is het jouw taak om de zelfgestuurde neuroplasticiteit op  peil  te  houden. Dat wil zeggen de  vorming,  groei en ontwikkeling van nieuwe  hersencellen die  worden gereguleerd door gedragingen die jij zelf onder controle hebt.  Je kunt  een van jouw favoriete stappen uit het Brein  Body Dieet  kiezen, en daarmee doorgaan. De  praktijkmethodes in dit boek zijn ontworpen om zelfgestuurde neuroplasticiteit te bevorderen. Blijf je favoriete methode uitoefenen en laat die voor jou werken.

Je bent  nooit te oud  voor zelfgestuurde  neurogenese.  Zolang  jij er  elke dag  aan werkt, kun jij zelfgestuurde neuroplasticiteit  uitoefenen,  tot de dag dat  je  overlijdt. Zo doe ik bijvoorbeeld elke dag loopmeditatie met mijn hond (zie pagina 123). Voor ik naar  bed ga, doe ik een  voorwaartse buiging  en houd  die  houding 3 minuten  vol (pagina 315). Vier keer per week doe  ik  aan Hoog Intensieve Interval  Training (pagina 388).  Deze methodes  die  een lus creëren van integriteit,  van het  goede in  je opnemen, zijn inmiddels gewoontes geworden.  Ook  bij  jou zal in  de loop  der tijd de  nadruk  die je  op je favoriete brein-bodymethodes legt, ervoor zorgen dat ze worden samengevoegd en een  gewoonte  worden. En uiteindelijk een  duurzame brein/bodyverbintenis. 

We hebben  allemaal hulp nodig. Dit boek is opgezet om jou te helpen je brein en body weer met elkaar  te  verbinden  zodat jij je heel  voelt,  niet  langer op  oorlogspad, niet  langer vol  toxinen die ervoor zorgen  dat je brein-body uiteen valt, je  voelt je niet langer slap  en je hoeft  je niet meer  af te  vragen waarom niets werkt, je voelt je niet langer uitgehold nadat je kinderen hebt gekregen  (hoe  lang  geleden dat ook mag zijn), je  vraagt je  niet langer  af of je  bezig bent alzheimer te  krijgen. Ik hoop dat dit laatste  hoofdstuk je nog meer motiveert, zoals de wind in je rug, terwijl  jij op weg naar  je genezing bent.  In de  loop der jaren heb ik geleerd dat gemotiveerd  blijven  een proces is. Je  kunt het zien als  een  hybride  auto  die  een heel  eind komt op een tank benzine. Je  hoeft geen volle tank te  hebben om  de auto te  laten blijven  rijden; je hoeft alleen maar de meter in  de gaten te houden en niet zonder benzine komen te staan. Net als bij de hybride,  is het proces regeneratief: autorijden wekt meer energie  op, net zoals de voordelen van het Brein  Body Dieet je  gemotiveerd houden  om door te gaan.  Gewichtsverlies, helderheid, vredig gevoel, gelijkmoedigheid, geluk  en  mentale scherpte geven je energie  en houden je gemotiveerd,  zelfs nog meer  dan  toen je begon. 

In  dit laatste hoofdstuk wil ik je  vragen om even  in verbinding te  komen met jouw eigen motivatie voor verandering.  Die  drive kan alleen  maar vanuit jouzelf komen, niet vanuit mij. Als jij je eigen drive  voor verandering  van  de brein-body overdenkt, wil ik je dat  je je succes dat  je tot op  heden  hebt prijst,  maar ook dat je  elke zwakte,  valse  start,  terugval of stilstand, accepteert. Alles in een sfeer van samenwerking  in plaats van  confrontatie,  veroordeling, of kleinering. 

Soms brengt een nare ervaring je bij een boek als  Het Brein Body Dieet:  een beangstigende  diagnose, een streep  die je hebt getrokken wat betreft je gewicht,  je  niet in staat voelen  om ’s  morgens  uit bed te komen, een  wachtwoord of de naam van  een kind  vergeten, over je toeren raken  door iets waarvan je  weet dat het het  niet waard is, zien dat  je kind steeds zwaarder wordt, een  ziekenhuisopname,  een familielid met alzheimer.  Wat het ook  is,  er is maar één vraag die je moet beantwoorden.

 

 

Wat wil  jij zelf?

 

Wanneer het  op  mijn brein-body  aankomt weet  ik wel wat ik wil. Ik wil  die vrouw zijn  die  zingt, tuiniert, met haar kleinkinderen hinkelt, innig en  zonder  spijt liefheeft, problemen  veroorzaakt, protesteert  tegen ongelijkheid en  onrecht, boeken schrijft, op haar  ideale lichaamsgewicht-setpoint blijft, yoga onderwijst  en haar ziel steeds laat  groeien. Ik  wil mijn  geheugen  scherp als  een mes, mijn geest helder  en gefocust, mijn ogen  sprankelend, mijn lijf vitaal en  energiek. Tot ik ongeveer 100 jaar oud ben, misschien  nog wel  langer, net als mijn overgrootmoeder Mud, die vredig in haar slaap overleed toen ze 97  was.  Mud  paste  het grootste deel  van het  brein-bodyprotocol  toe, nog voordat  de term functionele geneeskunde bestond.  

Ik wil geen  genoegen  nemen met  standaard. Ik zie de standaardsetting bij  Jane, een van  mijn patiënten met een slecht kortetermijngeheugen die ik in  het laatste  hoofdstuk heb genoemd. Ze doet weinig aan  lichaamsbeweging,  drinkt te  veel wijn en eet  elke  dag brood en pasta. Jane  eet  drie maaltijden per dag met nog twee  tussendoortjes.  Ze begint om  6 uur ‘s morgens met een mokka en eindigt  ’s avonds laat  rond 7 uur met  haar  avondeten. Hoge bloeddruk en  ontsteking hebben ernstige cerebrale  atrofie  veroorzaakt,  die op  haar hersen-MRI te  zien was. Wij werken er nu aan deze  problemen terug te draaien. Met intermittent  fasting, lichte ketose, yoga, supplementen  en  een lage  dosering bio-identiek oestrogeen en progesteron.  Het is echter veel gemakkelijker om  deze  problemen  10 of  20 jaar  voordat er symptomen gaan optreden, te herstellen.

Ik zie de standaard bij veel  vrouwen van in de 60 en ouder, wanneer ze  verslaafd  zijn aan  suiker,  zich angstig  of gedeprimeerd voelen en niet schijnen te horen  of  te accepteren wat ze weer beter  zou maken,  namelijk de bijstelling van hun brein-body. Ze  hebben krimpende breinen, een gevolg van een brein/body-instorting in de loop van  tientallen jaren,  en  daardoor krimpende persoonlijkheden en  afnemende  persoonlijke kracht. Als ze in  de 70 zijn, zouden ze op een  punt in  hun  leven moeten zijn waarvan ik hoop dat  ze vrolijk zijn en nog ‘groeien’.  Ze hebben meer tijd dan  ooit  om  waardevol  voor deze wereld te zijn.  In plaats daarvan krimpen ze letterlijk  voor mijn ogen.

Niemand  hoeft  op  deze  manier te leven. Ik weet  heel zeker dat ik een ander  lot  wil, en ik hoop nu dat  jij dat ook wil. In  feite is het  een keuze, een keuze waarmee je  begint rond je  30ste,  40ste en  50ste,  met  alle gevolgen van  dien op middelbare leeftijd  en later.  

Nu is  het jouw  beurt. Wat wil jij  als je ouder wordt? Depressief  met een  lege  blik  en een mistig  brein  in een verpleeghuis zitten, tjokvol  dysbiose  en ontsteking?  Of betrokken, gelukkig, kalm, en scherp blijven,  tot ver na je  90ste? 

Nietzsche schreef ook iets wat meer  betrekking op  de brein-body heeft: ‘Als je  het waarom kent, kun je op welke manier dan  ook  leven.’ Deze quote is  veel  relevanter om het Brein Body  Dieet af te  maken en  veel evenwichtiger verder te gaan met je leven. Ook jij kunt op deze manier leven, met inbegrip van de  soms moeilijke geavanceerde protocollen die  in voorgaande hoofdstukken staan. Wanneer  je eenmaal het Brein Body Dieet hebt afgemaakt,  weet je ook dat dit een  levensplan  is. Een recept voor de rest van  je  leven  om jouw brein-body in balans te houden. Wanneer je  weer  met symptomen te maken  krijgt, herhaal  je  het protocol.  Dat kan zijn als  je lichaamsgewicht weer omhooggaat, je last hebt van breinmist, verslavingsneigingen krijgt,  je zorgen maakt,  een burn-out of depressie hebt  of  geheugenverlies krijgt.  Neem daarbij ook  een of meerdere stappen uit de geavanceerde  lijst op. Jij hebt het ‘hoe’.  En  wanneer je in verbinding  blijft staan met  jouw  ‘waarom’,  heb  jij een vlekkeloos brein/bodycircuit voor je huidige en toekomstige  gezondheid en homeostase. 

 

 

Jouw keuze om  door te gaan

 

In dit  boek heb je over de keuzes  geleerd die je hebt  op het gebied van de beschadigde zeven. De voornaamste gevolgen van een brein/body-instorting zijn  onder meer toxine-opstapeling en breinafval,  een stijgend lichaamsgewicht-setpoint,  breinmist, verslaving,  angst, depressie en geheugenverlies.  Het goede  nieuws is dat je  je  brein  in kunt zetten om  de beschadigde zeven te repareren  en je brein en je body  weer als  één sluitend geheel met elkaar kan verbinden. Ik hoop dat ik je genoeg kracht  heb kunnen geven om je brein in te zetten om deze problemen op te lossen. Problemen, die zo  vaak voorkomen  bij vrouwen van middelbare leeftijd.

Je zit niet vast aan het brein dat je  nu hebt. Je  brein is kneedbaar: het kan blijven groeien,  leren, nieuwe herinneringen opslaan en zichzelf  en de lichaamsfunctie veranderen, vaak ongeacht je leeftijd en vroegere tekorten. Dat is de belofte en  het voordeel van neuroplasticiteit, die  jij  kunt bevorderen als  je regelmatig  je breinafval opruimt,  je  aan het juiste setpoint houdt en  de  andere  aanbevelingen in dit boek  opvolgt.  Je wilt dat je  breinsynapsen zich blijven uitbreiden en  nieuwe  verbindingen blijven vormen en dat voor  de rest van je  leven. Daardoor houd jij je verstand  erbij!

Soms wordt de communicatie tussen de  body en het brein  verstoord, waardoor er voor jou weinig  anders opzit dan  daar aandacht aan te schenken, zoals  ik moest  doen na  mijn hersenschudding. Het grootste probleem waar we tegenaan lopen, is dat  de brein/bodyverbinding extreem  kwetsbaar is  voor aanvallen  uit de omgeving – de nachtrust  die je overslaat,  de suiker die je eet, de metalen die in je botten zijn opgeslagen, de verkeerde microben die  je eet – en de ontsteking die daar het gevolg  van is.  Ten  aanzien van de beschadigde zeven hebben toxinen de  meeste invloed als het op  brein/bodygezondheid  aankomt.  Ik zag  het brein altijd  als  een dataverwerkingsmachine,  maar nu zie ik het  als een  levend iets,  dat  zich aanpast en verandert als reactie op de omgeving,  en  dat  mettertijd beter wordt met de  juiste  strategische omgevingssignalen. 

Of jouw probleem nu breinafval is, gewicht,  breinmist, verslaving, angst of geheugenverlies, of een of andere combinatie van deze  factoren, het Brein  Body Dieet kan de  schade aan  je brein-body  voorkomen  en  terugdraaien, zoals je op de vorige  pagina’s  hebt kunnen  lezen. We kunnen zelfs door de  beschadigde  plekken wijzer worden. Dat  wens ik jou toe. Wanneer je je brein/bodybeschadigingen heelt, kom je daar sterker uit  dan ooit.  Jill Bolte Taylor is een  geweldig voorbeeld.

 

 

Explosief  inzicht

 

Laat me  je een  interessant verhaal  vertellen over  Jill Bolte Taylor,  een neurowetenschapper die onderzoek  doet aan de Harvard Universiteit  en een  aantal problemen heeft onderzocht op het gebied van  de  brein/bodyconnectie.

Op  haar 37ste  kreeg  Jill een  mogelijkheid tot  onderzoek die  maar weinig mensen  zouden willen: een plaats op  de eerste  rij vanwege haar ernstige  beroerte  in de  linkerhersenhelft. 

Op de ochtend van 10 december 1996  werd Jill  wakker  en  voelde pijn achter  haar  linkeroog,  zoals wanneer je te  snel  een ijsje eet.2 Toen ze naar haar handen keek, had ze het  gevoel  dat die niet bij haar hoorden  – alsof  het klauwen  waren.  Ze verloor haar  evenwicht en was  niet  meer in  staat  om informatie  te  verwerken. Ze hoorde later  dat  er een bloedvat in  haar hersenen  was gesprongen. In de  loop van vier uur zag ze een voor een haar breinfuncties stoppen: beweging, spraak, geheugen  en zelfbewustzijn, tot  ze  niet  meer  in staat was om te lopen,  praten,  lezen, schrijven of zich ook  maar iets  van  haar  leven te herinneren.  Ze  werd een zuigeling  in een  vrouwenlichaam.

‘Hoeveel hersenwetenschappers hebben nu  de gelegenheid  gehad om het  brein  vanaf de  binnenkant te bestuderen? Ik heb evenveel  uit deze  ervaring van het verlies  van mijn linkerbrein gehaald, als uit mijn hele academische carrière,’ zoals ze dat in haar populaire  TED  Talk  verwoordt. Toen haar  linkerhersenhelft, de rechtlijnige, methodische, indelende, organiserende  kant van haar brein zich afsloot, verstomde haar  gepraat vanbinnen. De  rechterkant  van  Jills brein nam  het over, en ze wist dat ze niet langer de regisseur van haar  eigen leven was. De rechterhersenhelft is meer  zen. Het denkt in beelden en leert  kinetisch,  door beweging. Het is in het  heden geworteld, pikt  mysterie  op en werkt  in meer  abstracte  en mystieke sferen. Twee weken  na haar  beroerte  verwijderden chirurgen een bloedstolsel zo groot  als een golfbal die door haar bloeding  was  ontstaan. 

Misschien  dacht Jill dat het leven zoals zij gewend was,  over  was,  en dat zou  nog erger zijn  dan de standaardsetting van een  krimpend  brein.  Jill deed er acht jaar over  om haar vermogen om te  denken, lopen  en praten weer terug te krijgen. Maar ze  kwam terug, sterker  en gelukkiger dan  ooit daarvoor. De beroerte in de  linkerkant van  haar brein maakte  vanuit  de rechterkant van haar  brein een wervelwind aan creatieve  energie los. Jill  was  in  staat om ervoor te kiezen om met haar voordien verwaarloosde, vrijwel onbekende rechterbrein te  reageren – een plek  van diepe  innerlijke vrede  en  liefdevol mededogen.

Jill is  nu kalmer dan ze  ooit  is geweest. Toen de linkerhelft van haar brein stil werd, ervoer ze een  groot geschenk:  een  diep en compleet ander  begrip van wie ze is, en de  wetenschap  dat de wereld vol zit met mooie, vreedzame, betrokken, liefdevolle mensen  – mensen die ervoor konden  kiezen om op elk moment vanuit hun rechterhersenhelft te reageren  en die heer en meester  over hun eigen  neuroplasticiteit  en  neurogenese waren.

Na  de hersenschudding  aan  de linkerkant van mijn brein,  werd  het  lawaai van mijn  linkerbrein minder, mijn ego  was minder opgeblazen en mijn geest groeide.  Ik  voelde de vrede, vreugde  en  verbinding die  Jill  beschrijft. Ik  begon meer naar  mijn hart te  luisteren en stond het toe mijn brein te  vertellen wat ik moest doen. Bij  yoga praten we  over de  standaardsetting, deel van de  menselijke natuur, als  de  illusie van de gefabriceerde geest (maya in het  Sanskriet). Een  groot  deel  van die illusie  is  een gevoel van afzondering, denken dat we alleen en  afgezonderd zijn, verschillen  tussen anderen en onszelf  opmerken –  een neiging van het linkerbrein, in  tegenstelling tot de  overeenkomsten  en kenmerken  die  ons verbinden.

In  mijn medische praktijk zie ik  deze illusie  aan de wortel liggen  van  de denkpatronen  van  verslaving, angst, depressie,  bang zijn (voor geheugenverlies, vermoeidheid, breinmist, of andere chronische  aandoeningen) en zelfs gewichtstoename.  Volgens het vedische  concept van  maya  zijn de dingen waarvan we denken dat ze er zijn,  niet wat ze  lijken, en toch beschouwen  we onze  eigen illusies als echt.3 Maya kan tot een verwrongen kijk op de realiteit leiden. De beroerte van Jill prikte  door de sluier van haar eigen illusie heen, een illusie  die wij deelden  vóór mijn eigen  traumatische  hersenletsel.  

Zowel Jill als ik ging  actief aan de slag  met neurogenese  om een betere balans te krijgen tussen de linkerhersenhelft (de logische, feitelijke,  en wetenschappelijke kant) en de rechterhersenhelft (de intuïtieve, fantasierijke, en holistische kant). We werden beiden sterker op  de  beschadigde  plaatsen.  En doordat we deze vrede hadden ervaren, kozen we er beiden voor om die te behouden, moment na  moment, en dag na  dag. Jill voegt hieraan toe: ‘Het  is bevrijdend te weten  dat ik het  vermogen bezit voor een kalme  en liefdevolle geest te kiezen  (mijn  rechterkant), wat mijn  fysieke of mentale omstandigheden ook  zijn, door te besluiten naar rechts te stappen en mijn  gedachten terug te brengen  naar het  hier en nu.’4 Dit  geldt ook  voor jou.  Ook jij kunt ervoor kiezen  je brein opnieuw te bedraden door de  keuzes te  maken die in dit boek  beschreven staan, tot ze  een gewoonte worden. Je kunt zelfs  je neuro-spirituele  circuits laten groeien, samen met je grijze massa, en onderweg  je rechterbrein  activeren.  Dat is zelfgestuurde neuroplasticiteit op zijn  best. 

Natuurlijk hoef je geen hersenschudding of beroerte te krijgen  om  gelukkig,  kalm, integratief  en  geheeld te worden. Toen ik langzaam van mijn val  herstelde, leerde ik  dat ik  actief  mijn linkerhersenhelft moest uitzetten om  een  nieuwe manier  van zijn in deze wereld  te  creëren.  Dat  was  een essentieel deel van mijn eigen brein/bodyrevalidatie.

 

 

Verdergaan 

 

Het Brein  Body Dieet zal de meeste mensen voorzien van een vernieuwde  brein/bodyconnectie, die  hen  in  staat  stelt hun gezondheid terug te  eisen, en zelfs in 40 dagen een  gezonde metamorfose  tot  stand te brengen. Bij anderen  zullen de brein-bodyprotocollen voor de eerste  stappen zorgen  in  de  langere reis waarin ze hun brein/bodylink  ontdekken. Maar, je zult  de  protocollen  moeten volhouden tot je  symptomen  afnemen, meestal 12 weken of langer, en  in het  ideale geval werk je samen met  een functioneel arts.  De tijdsduur hangt af  van de  ernst  van je symptomen: hoe ernstiger, hoe  langer  het duurt. Vergeet ook nooit dat de  kleine stapjes  die consistent  worden  genomen, de meeste impact hebben. Herhaal  de protocollen als en wanneer  de symptomen de kop weer opsteken, bijvoorbeeld  wanneer je weer  moeite hebt om op woorden te komen of wanneer je 2 kilo  aankomt en je weet niet waardoor.

Nu  je je bewust bent van toxinen, blijf  je ze afvoeren zodat ze geen  breinafval meer kunnen worden. En je gaat blootstelling aan  toxinen in de toekomst vermijden, omdat dat gemakkelijk is dan er  weer van  af te  komen. Blijf  plantaardig eten – en veel! Het beste  is als je  450 tot  900 gram groenten per dag eet: kruisbloemige soorten  zoals bloemkool, broccoli en spruitjes  omdat ze je lever  ondersteunen;  donkergroene  bladgroenten zoals sla, spinazie en boerenkool; uien en  knoflook omdat ze zwavel bevatten. Richt je op heel veel kleuren groenten en op  35 tot 50 gram vezels per dag om de toxinen  in je  darmstelsel op te nemen.  Transpireer meer: ga  spinnen,  maak  een  boswandeling, doe  warme of koude yoga  of  ga  naar een sauna. Koester  je vriendschappen met mensen die schoon eten  en leven,  zodat jullie  genoom samen  een upgrade krijgt.  Herhaal het brein-bodytoxineprotocol (hoofdstuk 2) minstens  tweemaal  per jaar. We kunnen  niet op de  oude lichaamssystemen  aan om de  toxinen  achter de  schermen te  verwijderen, omdat ons lichaam overspoeld is. Je hebt al heel veel vooruitgang geboekt  door de last voor je lichaam te verlichten;  nu wil je die vooruitgang ook behouden.

Laten we niet uit het  oog verliezen  wat we  hebben  geleerd.  Helaas is de brein-body  soms kwetsbaar, vatbaar  om uit evenwicht te worden gerukt door moderne  lifestylekeuzes  en blootstellingen. De zeven brein-bodyprotocollen  helpen ons om  een hoogwaardig  leven te  leiden waarin  het  brein en de body bondgenoten zijn.  Dit betekent  dat er aanhoudende,  rijke, diepe conversaties optreden tussen  brein/hart,  brein/darmen (waaronder ook  de lever, microbioom, microbiota, immuunsysteem),  brein/vet, brein/mitochondria, brein/spieren en zelfs brein/houding. Zonder deze samenspraak  kunnen we maar al  te gemakkelijk weer terugvallen in die standaardsetting, waarvan we nu  juist hebben besloten daar geen genoegen meer mee te  nemen.  Onthoud ook  dat  je nu een veelomvattend dieet in je  achterzak hebt,  geen beperkend en kortetermijn middel waar een einde  aan komt. Het ligt meer in de trant  van de  oude Griekse versie (diaita),  een  door een arts voorgeschreven leefprogramma  dat bestaat uit een  gepersonaliseerd dieetregiem dat je  pas  nog  op jezelf hebt getest, maar  ook  uit de belangrijke dagelijkse gewoontes die jou  helpen je leven te sturen en te bemiddelen  –  kortom,  het bredere protocol van de  functionele  geneeskunde dat jou in staat stelt je brein-body in homeostase  te houden als eindzege.

Dit boek  wil de waarheid vertellen, de soms moeilijke waarheid over vrouw zijn van middelbare leeftijd (40+) en ouder. De waarheid kan soms  zo verdraaid hard zijn. Onze  hormonen  zoals  oestrogeen dalen en onze breinen  raken overspoeld. Ons metabolisme wordt trager, maar eetlust en gewicht gaan wel omhoog. We raken  meer ontstoken en voelen ons  belegerd. Als  je die symptomen  met  medicatie verjaagt, heb  je minder kans  te genezen dan wanneer je een nieuw  pad inslaat met  de lifestylegeneeskunde van de brein-bodyprotocollen.

De conventionele  geneeskunde  blijft  een pil voor  elk kwaaltje voorschrijven en vertelt je dat lifestyleveranderingen  niet voldoende zijn.  Dat is niet mijn conclusie als  leider  in de functionele geneeskundebeweging en praktiserend arts. Het is juist onze enige hoop op een veelomvattende  oplossing. Lifestylekeuzes, te  beginnen  bij eten,  spelen  een enorm grote  rol in  je breingezondheid,  en als verlengstuk daarvan ook in je  brein-bodygezondheid.  Samen moeten  we de lat hoog leggen. We hebben nog een lange  weg te gaan. Dus help alsjeblieft de boodschap te  verspreiden door met  je arts en andere zorgverleners over de onderwerpen en de  op wetenschap  gebaseerde protocollen  te praten. Vertel de mensen van wie je houdt, dat  er een  andere manier  is om de symptomen van een brein/bodydisconnectie aan te pakken. Deel  je  eigen  verhaal over uitdagingen en  successen met mij op sociale media. Help  me  het woord te verspreiden. Dienstverlening is  goed voor je brein-body. En help me  de  beste informatie uit mensen te halen die  nog steeds  lijden en verandering nodig hebben.

Uiteindelijk  hoop ik  dat je nog verder gaat dan het herstellen van  de beschadigde zeven  om een evenwichtig, zielvol  bestaan te creëren.  Je wilt  balans tussen de linker- en rechterhersenhelft, tussen het sympathische  (vecht, vlucht, bevries) en  parasympatische  (rust  en verwerk) zenuwstelsel  en tussen de  HHB-as en endocriene  klieren, zodat je positieve gedachten en gevoelens over je  brein-body  gaat  koesteren. En dat  is het herstel van homeostase. De  enige manier om dat te  bereiken is met  veelomvattende  lifestyle geneeskunde; niet  door de  volgende pil of  wetenschappelijke doorbraak, maar door de kleine, dagelijkse  keuzes die jouw vermogen  verbeteren om naar  dat evenwicht terug  te keren. Lifestylefactoren hebben een  krachtige invloed op  je brein-body, en  vice versa. In  feite kunnen we onszelf bevrijden met de kracht van onze brein/bodyconnectie en die kracht ontketenen om  de vrede en vreugde te ervaren zoals Jill.  Beïnvloed de kneedbaarheid van je brein en word  sterker op de beschadigde  plaatsen. Je lichaam zal  één met zichzelf  worden. Je zult gezonder  zijn en beter afgestemd op jezelf. Je brein zal leren  hoe het zichzelf opnieuw moet  bedraden om jou te dienen, en jouw hoogste doel.  

[image: ]

Recepten

 

 

 

Brein/body prebiotische  pap

Dit  eet ik wanneer ik ’s morgens iets  wil dat warm en troostrijk is. En soms  eet ik  het zelfs  als avondeten!

 

Pap:

60  g maaltijdvervangingspoeder in vanille- of  bessensmaak  (kies  er een dat ten minste 20 gram plantaardig eiwit per 100 g  bevat)

15  g groentepoeder (kies er een dat biologisch tarwegras, spirulina,  spinazie, gerstgras, alfalfa,  chlorella (groene algensoort) en  boerenkool bevat)

30 g vezelpoeder

250 ml ongezoete  amandelmelk  of cashewnotenmelk (of melk van jouw keuze; de  hoeveelheid melk hangt  af  van de gewenste dikte.)

Optioneel: ½-1 tl van elk: fructo-oligosachariden, inuline of glucomannan (een  prebiotische mix)

Toppings:

170  g bessen

2-3  el chiazaad, geweekt in  gefilterd water

1  el hennepzaad

Optioneel: 1 portie  noten naar keuze, zoals macadamianoten, walnoten of  amandelen (een  portie is  28 g, een klein  handjevol, ongeveer 18 – 20 amandelen)

Roer alle poeders met een lepel  door de melk en gebruik  meer of minder melk, afhankelijk van de gewenste dikte. Strooi de toppings erover  en eet de pap direct op.

 

 

 

Kommetje brein/body

Dit is  mijn favoriete  maaltijd voor of na een workout,  of wanneer  ik op  reis  ben, of  weinig  tijd  heb.

 

60  g  maaltijdvervangingspoeder in  vanille-  of chocoladesmaak (kies  er een  dat  ten minste 20 g plantaardig  eiwit per  100 g bevat)

15 g groentepoeder (kies  er een dat biologisch tarwegras, spirulina,  spinazie, gerstgras, alfalfa, chlorella en boerenkool bevat)

30  g vezelpoeder

250  ml ongezoete amandelmelk of cashewnotenmelk (of melk van jouw keuze; de  hoeveelheid  melk  hangt af  van  de gewenste dikte)

Optioneel: ½ el MCT-olie

Toppings:

1 banaan in plakjes

1 portie noten  naar keuze, zoals  macadamianoten, walnoten of amandelen (een  portie is 28  g, een  klein handjevol, ongeveer 18–20 amandelen)

1  el chocoladestukjes

Roer de pappoeders door de  melk met een  lepel en gebruik  meer  of minder melk, afhankelijk van de gewenste dikte. Strooi de  toppings  eroverheen  en eet  de pap  direct  op.

 

 

 

Dokter Sara’s alternatieve  ontbijt

 

Onderlaag:

1  el zonnebloempitten

1  el sesamzaad

1-3 el versgemalen  lijnzaad (hoeveelheid aanpassen die voor jou  werkt  om een regelmatige stoelgang te  krijgen)

1 el hennepzaad

30 g ongebrande macadamianoten

1 tl of minder moringapoeder

Bovenlaag:

1 portie (160–225  ml) kokos- of cashewnotenyoghurt (zuivelvrij)

1  el kokos, geraspt

1  el  chiazaad, geweekt in  gefilterd water

115-170 g banaan, bessen,  appel, of ander fruit

Meng  de ingrediënten van  elke laag  afzonderlijk  door elkaar en  maak  dan  mooie laagjes  in een glazen kom.

 

 

 

Dokter Sara’s brein/bodyshake

 

250 ml ongezoete amandelmelk  of  cashewnotenmelk  (of  melk van jouw keuze; de  hoeveelheid melk hangt  af van  de gewenste dikte)

60 g maaltijdvervangingspoeder in vanille- of bessensmaak  (kies er een dat  ten minste 20  gram plantaardig eiwit per 100 g  bevat)

30 g vezelpoeder

1 el MCT-olie

2 el  hennepzaad

1 el versgemalen lijnzaad

30  g groentepoeder (kies  er een dat biologisch tarwegras, spirulina,  spinazie, gerstgras, alfalfa,  chlorella en boerenkool bevat)

6-8 ijsblokjes

Optioneel:  1-2 el  heilig  basicilum  (Ayurvedisch, ook  wel tulsi genoemd)

 

Doe alle ingrediënten in een blender en  mix  ze op  hoge snelheid  tot de gewenste dikte.

 

 

 

Mokkashake

 

500  ml ongezoete amandelmelk of kokosmelk  (of melk van jouw keuze)

60 g decaf cappuccino-maaltijdvervangingspoeder (kies er een dat ten minste  20 g  plantaardig eiwit per 100 g  bevat)

30 g  vezelpoeder

½ avocado

2-3  tl cacaopoeder

koffie naar smaak en gewenste dikte

6-8 ijsblokjes

Doe alle  ingrediënten in een blender en mix  ze op hoge snelheid tot de gewenste dikte.

 

 

 

Red-velvetshake

 

500 ml  ongezoete amandelmelk of  kokosmelk (of melk  van  jouw  keuze)

60 g chocolade-  of vanille-maaltijdvervangingspoeder  (kies er  een dat  ten minste 20 g plantaardig  eiwit per  100 g bevat)

30  g vezelpoeder

½ avocado

½  kleine rode  biet 

¼  tl vanille-extract

2-3 tl cacaopoeder

6-8  ijsblokjes

Doe alle  ingrediënten in een blender en mix  ze op hoge  snelheid  tot de gewenste dikte.

 

 

 

Bessentaartshake

 

1-2  el chiazaad (droog)

250 ml ongezoete amandelmelk (of melk van  jouw keuze)

60 g maaltijdvervangingspoeder in vanille-  of bessensmaak (kies er een dat ten minste 20 g plantaardig  eiwit per 100 g bevat)

2  el  versgemalen lijnzaad

½ tl kaneel

¼ tl nootmuskaat

75-150  g  bessen,  vers of diepvries

6-8 ijsblokjes

Week het chiazaad  10-30  minuten in de  melk.  Doe  daarna alle  ingrediënten in een  blender en mix  ze op hoge snelheid tot de gewenste dikte.

 

 

 

Perfecte  pompoenshake

 

250 ml kokosmelk (of melk  van jouw keuze)

60 g  maaltijdvervangingspoeder in vanillesmaak (kies er een dat ten minste  20 g  plantaardig  eiwit per 100 g bevat)

110 g diepvriespompoen, voorgekookt

110 g diepvriesbutternutpompoen/squash,  voorgekookt

225 g  diepvriesspinazie

1 el chiazaad

¼ tl pompoenkruidenmix (recept  volgt)

6-8 ijsblokjes

Doe alle  ingrediënten in  een blender en  mix ze op hoge snelheid tot de gewenste dikte.

 

 

 

Pompoenkruidenmix

Deze mix  is  ook geweldig als smaakmaker van geroosterde  groenten,  vooral bloemkool.

 

3 el kaneel

2 tl gemberpoeder

2  tl nootmuskaatpoeder

½-1 tl allspice-poeder

½-1 tl kruidnagelpoeder

Meng alles goed  door  elkaar en  bewaar  het  mengsel in een  kleine glazen pot. 

 

 

 

Blauwe bessen-groentesmoothie

 

250 ml cashewnotenmelk (of melk naar eigen  keuze)

110-225 g diepvriesspinazie

75  g  blauwe bessen, diepvries

30 g groentepoeder (kies  er  een dat biologisch tarwegras, spirulina, spinazie, gerstgras, alfalfa, chlorella en  boerenkool bevat)

1 el notenspread naar keuze (cashewnoten of amandel zijn mijn  favorieten)

6-8 ijsblokjes

Doe alle  ingrediënten  in een blender en mix ze op hoge  snelheid tot de gewenste  dikte.

 

 

 

Gemberkruidenshake

 

250 ml ongezoete amandelmelk 

60 g decaf cappuccinomaaltijdvervangingspoeder (kies er een dat  ten  minste 20 g plantaardig eiwit per 100 g bevat)

2 el amandelspread van ongebrande amandelen

2  tl zeer  fijn gehakte verse gemberwortel*

1 tl  kaneel

1-2 handjes jonge  bladspinazie, vers  of  diepvries

6-8 ijsblokjes

Doe alle ingrediënten in  een blender en mix ze op hoge snelheid tot de gewenste dikte.

 

*Hoe fijner  je  de gember hakt voor je  hem in  de blender doet, hoe minder stukjes  je tegenkomt als  je de  shake drinkt. 

 

 

 

Groene  kokosshake

 

250  ml ongezoete kokosmelk

65  g jonge bladspinazie of boerenkool

60  g  vanille-maaltijdvervangingspoeder (kies er een  dat ten  minste 20  g plantaardig  eiwit  per 100 g  bevat)

30 g  maaltijdvervangingspoeder  in vanillesmaak (kies er een dat ten minste 20 g  plantaardig eiwit per  100  g bevat)

2 el chiazaad, lijnzaad of  hennepzaad

6-8 ijsblokjes

Optioneel:  klein beetje kokosrasp als topping

Doe  alle  ingrediënten  in een blender en mix ze op hoge snelheid tot de  gewenste dikte.

Strooi er  desgewenst wat geraspte kokos over.

 

 

 

Ayurvedasoep

VOOR 4-6 PERSONEN

 

2 el MCT-olie

2  tl  mosterdzaad

160 g ui, gesnipperd

90  g prei, kleingesneden

250  g wortel, in stukjes

150 g  zoete aardappel, in blokjes

135 g pastinaak, in  stukjes

120 g kliswortel, in stukjes

120 g bleekselderij, in stukjes

1,5-2  liter kippenbouillon of bouillon  van visgraten

5 tenen knoflook, fijngehakt

½  tl heel  fijn gehakte verse gemberwortel  of gemberpoeder

10 takjes  dille,  fijngehakt

½ tl paprikapoeder

2 el komijnzaad

zeezout  naar smaak

peper naar smaak

Verwarm de olie  in een grote pan. Roerbak  de mosterdzaadjes in de warme olie tot ze openspringen.

Doe de ui, prei, wortel, zoete  aardappel, pastinaak en kliswortel erbij en sauteer ze tot ze een beetje zacht  beginnen  te worden.

Doe de bleekselderij en  bouillon erbij. Breng de  bouillon op hoog vuur aan de kook.

Voeg de knoflook, gember,  dille, het paprikapoeder en de komijn toe. Roer de  soep goed door  en laat hem op matig-laag vuur ongeveer 30 minuten  trekken tot de groenten gaar zijn.

Breng de soep zo  nodig op smaak met zout en peper.

 

 

 

Soep van  kikkererwten, groenten  en zoete  aardappel

VOOR 4  PERSONEN

 

1 gele ui, gepeld en gesnipperd

3-4  knoflooktenen,  gepeld  en geplet met  een  keukenmes

1 venkelknol, heel dun  gesneden

1 el olie (extra vierge olijfolie,  kokosolie of  biologische geklaarde boter)

1,5-2  liter beenderbouillon

2 zoete aardappelen,  in blokjes

140-200 g fijngehakte groente (spinazie,  boerenkool, snijbiet, snijbietsteeltjes, bietenblad, et cetera)

1 pot  (450  g) gekookte  kikkererwten

120 g cashewnoten

het  sap van 1 citroen

zeezout

versgemalen zwarte  peper

Optioneel: lepel  kokos- of cashewnotenyoghurt  (zuivelvrij) als garnering. 

Sauteer  de  ui, knoflook en venkel in  de olie in een grote pan.

Doe  er  na  5-10 minuten de  bouillon,  zoete aardappel, fijngehakte groenten, kikkererwten  en cashewnoten  bij.  Breng de  bouillon aan de kook  en laat hem  ongeveer 30 minuten  trekken.

Doe de  soep  in een blender  en pureer hem op hoge snelheid tot de  gewenste dikte. Breng  de soep op smaak  met vers citroensap,  zout  en  peper.

Garneer de  soep  desgewenst met de  yoghurt en dien hem direct op.  De soep blijft tot 3  dagen goed in  de koelkast.

 

 

 

Franse uiensoep

VOOR 4-6 PERSONEN

 

1 el  druivenpitolie

3 grote  gele of witte  uien, in vieren, en  in heel dunne plakjes 

1,5 liter  groentebouillon  of 1 liter water en 500 ml bouillon van kippenbotten

130  g groente (boerenkool, snijbiet of  spinazie), kleingesneden

1 blaadje laurier

18 g verse  tijm, fijngehakt

zeezout naar smaak

1 el versgemalen peper

20 g geraspte vegan-cashewnotenkaas  of 15 g gistvlokken

15 g bosuitjes,  in dunne ringen (als  garnering)

Verhit de druivenpitolie in  een grote  pan en fruit de  uien tot ze zacht  en bruin zijn.

Doe er de bouillon, groenten  en  het  laurierblad bij. Breng de bouillon op smaak met de tijm, zout en  peper. Laat hem 1 uur op  laag vuur trekken.

Garneer de  soep met de geraspte  cashewnotenkaas of gistvlokken, en de  bosuitjes.

 

 

 

Romige broccolisoep

VOOR  4-6 PERSONEN

 

1,5 liter groente- of beenderbouillon

1 grote  prei, in  ringen 

500 g broccoli, in roosjes

200  g verse spinazie, fijngehakt

500 ml ongezoete  kokosmelk

1 pastinaak, fijngehakt

2  tl nootmuskaatpoeder

2  tl peper

zout  naar smaak

 

Breng de bouillon aan  de kook. Doe alle ingrediënten  erin en breng hem opnieuw aan  de kook.

Laat de soep 30-45 minuten  trekken tot alle groenten  zacht zijn. Zet het vuur uit  en laat de  soep wat afkoelen.

Pureer de soep met een staafmixer of  in de foodprocessor. Proef en breng hem desgewenst verder  op smaak.  Verwarm  de soep voor het serveren of eet hem koud.

 

 

 

Kommetje kimchi,  shirataki en  bok  choy 

VOOR 2  PERSONEN

 

2 pakken  (à 250 g) dunne shiratakinoedels 

300 g bok choy (baby-paksoi), dungesneden

2  Japanse aubergines, dungesneden (ca. 220 g)

1 el kokosolie, bij voorkeur  ongeraffineerd  en verkregen door  expeller-persing

1  el sesamzaad

175-200 g groenten (boerenkool, snijbiet,  of spinazie),  klein gesneden

kimchi naar smaak

2 el  sesamolie

Sauteer 1  pak  shiratakinoedels, de  bok  choy  en japanse aubergine in kokosolie of stoom de  groenten gaar. Bestrooi ze met sesamzaad.

Doe alle ingrediënten  in een mooie kom: de groenten en ongekookte shiratakinoedels op de bodem  van  de kom, het gesauteerde mengsel in  het midden  en  de kimchi erbovenop. Druppel  er daarna  de sesamolie over.

 

 

 

Knapperige salade van zoete  aardappel

VOOR 4  PERSONEN

 

6 wortels, in dunne plakjes

2  venkelknollen, dungesneden

1 komkommer, zonder zaad, in dunne plakjes  

2 zoete aardappels,  in stukjes en gebakken

45 g verse  bladpeterselie,  fijngehakt

4  el versgeperst citroensap

2 el avocado-olie

zeezout

zwarte peper,  versgemalen

2 el  zonnebloempitten

Meng  de wortels, venkel, komkommer, zoete  aardappel en  peterselie in  een grote kom.

Doe het citroensap, de olie,  het zout  en de peper  in een afsluitbaar glazen  flesje  of potje. Sluit het potje en  schud goed om alles  te mengen tot een dressing.

Giet de dressing voorzichtig over de salade en hussel hem erdoor.  Garneer de salade  met zonnebloempitten.

 

 

 

Knapperige komkommersalade met  koriandertahindressing

VOOR  2-4 PERSONEN

 

3 Kirby-komkommers (van  deze komkommers worden zure bommen gemaakt)

2 koolrapen, fijngesneden

1 venkelknol,  fijngesneden

1 jicama, dungesneden  (deze knol wordt ook  yam-boon  of bangkwang genoemd  en is in Aziatische winkels verkrijgbaar)

80 g  rode ui, gesnipperd

30 g verse  koriander, fijngehakt

3-4  el huisgemaakte  tahindressing (recept volgt)

1 el  pompoenpitten

Meng  de  komkommer,  koolraap, venkel, jicama  en  ui  door  elkaar. Hussel alles om  samen met  de koriander en de  tahindressing  . Garneer de salade met de pompoenpitten.

 

 

 

Hemelse huisgemaakte tahindressing

 

225 g 100% pure tahin (sesampasta),  gemalen*

125-250 ml gefilterd warm water

60-125 ml vers citroensap

3-4 knoflooktenen,  geplet

snufje zout

snufje zwarte peper

Doe  alle ingrediënten  in een afsluitbare glazen pot en mix of schud  tot alles goed door elkaar  is gemengd. Het moet van een pasta in een  witte saus veranderen. Doe  er meer water of citroensap  bij, afhankelijk  van  de gewenste  dikte. Gebruik  de  dressing als saladedressing, dipsaus voor gegrilde kip of  als topping over geroosterde  groenten!

 

*Tahin wordt  van ongepeld  of gepeld  sesamzaad gemaakt.  Ongepelde zaadjes hebben een meer uitgesproken bittere smaak,  terwijl gepelde  zaadjes een  meer  nootachtige smaak hebben.  Ze  geven een romiger tahin. Ongepeld sesamzaad bevat  meer calcium, maar gepelde sesam zit nog  altijd tjokvol calcium en andere  voedingsstoffen. Een kwestie van  smaak dus.

 

 

 

Huisstijl humus uit het Midden-Oosten

 

Traditioneel wordt humus  op vers  brood  gegeten. Probeer het in  plaats daarvan eens bij  gesneden groenten, cassavecrackers of  cassave platbrood  (zie Appendix B) of op een salade. 

 

330 g gekookte  kikkererwten, plus 1-2 el als garnering

het sap van 1 citroen

3-4 tenen knoflook

75 g 100%  pure  tahin  (sesampasta)

1-2 el gefilterd water,  afhankelijk van de  gewenste dikte

snufje zeezout

Doe kikkererwten,  citroensap, knoflook en tahin in  een  foodprocessor. Pureer alles in ongeveer 5 minuten tot een pasta.  Doe er langzaam 1-2 eetlepels water bij tot de humus de ideale romige textuur krijgt. Breng hem op smaak met een snufje zeezout.

Doe de  humus in een mooie kom of op een klein bordje.  Garneer hem met wat olijfolie en de kikkererwten. 

Of maak een wat traditionelere humus  met gemalen za’atar  (hyssop), gemalen  sumak, fijngehakte bladpeterselie, sesamzaad  en/of  pijnboompitten. Bestrooi voor een pittige variant, de humus  met rode pepervlokken, cayennepeper  of gewoon met fijngesneden verse  rode  peper. Experimenteer  met verschillende kruiden die je door de humus mengt of als garnering gebruikt. 

 

 

 

Griekse Tzatzikidip

 

250 ml yoghurt, naturel

1  Kirby-komkommer

zeezout naar smaak

30  g  verse dille of bosuitjes,  fijngesneden

3-4 tenen knoflook,  geplet

peper  naar smaak

Laat  de  yoghurt  uitlekken  op kaasdoek met een kom  eronder.

Schil de komkommer en snijd  hem in  kleine stukjes. Strooi er zout overheen, leg de komkommer  in een vergiet en laat hem  ongeveer een uur staan. Druk  het overtollige  vocht uit de komkommer. Spoel de stukjes daarna  goed af  en  laat ze goed uitlekken; masseer of knijp het vocht er zo nodig uit. 

Doe  de stukjes uitgelekte  komkommer, de dille en  de knoflook bij  de yoghurt  en roer alles goed door. Laat de tzatziki minstens  30  minuten  in de koelkast  staan. Proef en voeg zo nodig zeezout  of versgemalen zwarte peper toe. Heerlijk als topping of dip  voor groenten, kip of vis.  

 

 

 

Verleidelijke tempehsalade

VOOR 2-4  PERSONEN

 

1 Kirby-komkommer, in plakjes

1 koolraap of jicama, julienne gesneden

80-85 g tempeh,  gebakken of gestoomd,  in blokjes gesneden

60 g kleine tomaatjes

¼ avocado,  in blokjes 

50 g rode bietjes, in blokjes 

2 el kimchi

1  el humus (huisgemaakt of  uit de winkel, zonder conserveringsmiddelen)

2  el druivenpitolie

appelciderazijn, naar smaak

90 g rucola

2 el  pompoenpitten

Leg  alle ingrediënten, behalve de olie, azijn, rucola en pompoenpitten, op de bodem van  een schaal of  bewaardoos.

Sprenkel  de druivenpitolie en azijn erover.

Leg  de rucola  en pompoenpitten erbovenop en hussel de  salade vlak voor  het eten om.  De humus past perfect  bij de olijfolie en azijn  en  geeft de salade een romig, smakelijk laagje.

 

 

 

Pittige sla

VOOR  2-4 PERSONEN

 

1  el geraspte verse  gemberwortel

3 el versgeperst  limoensap

1 tl coconut aminos of kokosnoot  aminos (biologische marinade  van kokosbloemsap,  dit is  een glutenvrij alternatief  voor  sojasaus)

¼ tl grove  zwarte  peper (gebroken), naar smaak

snufje  zeezout

3  el druivenpitolie of MCT-olie

500 g  rode bietjes,  geschild, julienne gesneden

1 grote Granny  Smith appel, julienne gesneden

1 kleine  jicama, julienne gesneden

1  kleine  koolraap, julienne gesneden

1 el  zonnebloempitten

Meng gember, limoensap, coconut aminos, zwarte peper  en zout in een mengkom. Klop de olie erdoor en zet  de dressing weg.

Meng in  een  grote kom de bietjes,  appel,  jicama en koolraap door elkaar. Schep  de dressing erdoor  en zet de salade in  de koelkast tot het opdienen. Strooi er voor het serveren de zonnebloempitten over.

 

 

 

Caraïbische fijngehakte salade

VOOR 2  PERSONEN

 

1-2 el  miso-mosterddressing  (recept  volgt)

45 g peultjes, afgehaald

170 g rode kool, fijngehakt

110 g worteltjes, fijngehakt

2 bosuitjes, in dunne ringen

110  g mizuna (bladeren  van  erwtenplanten,  radijs,  et cetera), of andere gemengde  bladgroente

140 g papaja,  in blokjes 

80 g macadamianoten

7 g koriander, fijngehakt

handje bananenchips

versgemalen  zwarte peper

Meng de dressing door  de peultjes,  kool,  worteltjes, ui  en bladgroenten.  Verdeel  de salade over twee kommen. Schik de  papaja, macadamianoten en koriander op de salade  en  de bananenchips  in een cirkel  langs de rand  van de kom. Maal er zwarte peper naar smaak over.

 

 

 

Miso-mosterddressing

 

60 ml avocado-olie

3 el  citroensap

2 el  zachte witte miso

1 el dijonmosterd

1 teen knoflook, fijngehakt

Klop  alle  ingrediënten door elkaar en hussel de dressing door  een  basissalade.

 

 

 

Groene groentesalade

VOOR  2 PERSONEN

 

240 g  donkergroene bladgroente  (welke je ook  lekker vindt,  ga eens uit je dak!)

27 g postelein, zonder steeltjes, fijngehakt

15  g bladpeterselie,  zonder steeltjes, fijngehakt

1 bosje lente-uitjes, fijngehakt

1 middelgrote wortel, geraspt

1 rode  paprika, fijngehakt

½  jicama, geraspt

55 g paddenstoelen naar  keuze, in stukjes 

60 g kikkererwten  (indien in blik BPA-vrij, anders uit glazen pot)

1 el olie naar keuze  (avocado-, olijf-,  macadamiaolie, et  cetera)

1 el appelciderazijn

2 el walnoten, in stukjes

Meng alle ingrediënten  in een grote  kom door elkaar, behalve de olie, azijn, en walnoten. Hussel ze om met de  olie en  azijn.  Strooi de  walnoten  erover en serveer.

 

 

Ansjovissalade van  de chef

VOOR  2 PERSONEN

 

380 g gemengde bladgroenten

40 g rode kool,  fijngesneden

½ rode ui,  in dunne ringen

125 g kerstomaatjes,  gehalveerd

1 koolraap,  julienne gesneden

1 wortel, julienne gesneden

1 groot,  hardgekookt  biologisch  ei, gepeld, in heel dunne plakjes  

120 g  ansjovis, in kleine stukjes  

2 el avocado-olie

het  sap van ½ citroen

10 walnoten, in helften gebroken

2 el pompoen- of zonnebloempitten

Schep de bladgroenten, kool, ui, tomaat, koolraap en  wortel door  elkaar. Doe deze  mix  in een grote  slakom  en  schik de  stukjes ei en ansjovis erop. Meng de avocado-olie en het citroensap en hussel deze  dressing  door de salade. Strooi  de  walnoten en  pitten over  de salade.

 

 

Gebakken makreel met  ui

VOOR 2 PERSONEN

 

4 el extra vierge  olijfolie

1 sjalot,  gesnipperd

1 grote zoete ui, gesnipperd

2 tenen knoflook, fijngehakt

1 el geraspte  citroenschil

het  sap van  1 citroen, in 2 porties

250 g  makreel

zeezout naar smaak

peper naar smaak

1-2 el fijngehakte  verse  dille, in  2  porties

Verwarm  de  oven voor op 230 °C  (hetelucht 215 °C). Bekleed een bakplaat  met aluminiumfolie of bakpapier.  

Verhit de  olijfolie in een kleine  steelpan.  Fruit daarin de sjalot en de ui ongeveer 3  minuten op matig  vuur,  tot ze  zacht zijn.

Roer er de knoflook en citroenrasp  door  en bak ze 1 minuut mee. Neem steelpan van het vuur, laat  de ui  wat afkoelen en  voeg de  helft van het citroensap toe.  

Leg de vis  op de beklede bakplaat.  Breng hem op smaak met een beetje  zout en peper. Schenk de kruidenolie erover en  strooi de helft van de dille over de  vis.

Rooster  de vis 10-15 minuten in  de oven, afhankelijk van de dikte. De beste manier om te controleren  of hij gaar  is,  is met een  vork voorzichtig in het dikste deel prikken.  Als  de vis  gemakkelijk uit  elkaar valt, is hij klaar.

Neem de vis voorzichtig van  de bakplaat. Verdeel de andere helft van het  citroensap en  de dille erover. 

 

 

 

Gegrilde zalmsteaks met citroen-kruidenmojo

VOOR 2  PERSONEN

 

250 g zalmsteaks

1 tl sesamolie of MCT-olie

250 ml citroen-kruidenmojo (recept volgt)

Gril de zalm in een  koekenpan of  onder  de  grill  met  wat olie tot hij gaar is. Leg de steaks op 2 borden  en lepel er een ruime hoeveelheid citroen-kruidenmojo over. 

 

 

 

Citroen-kruidenmojo

Mojo is Spaans voor  saus. Deze mojo smaakt  heerlijk bij salades, geroosterde  groenten,  kip of  vis.  

 

het  sap van 2 citroenen

2 el avocado-olie of extra vierge  olijfolie

2-3  tenen knoflook

½  rode  ui

15 g verse koriander of bladpeterselie

zeezout naar smaak

Doe  alle  ingrediënten in een foodprocessor.  Draai de ingrediënten fijn tot een  geurige, gemengde  saus.

 

 

 

Gevulde shakshuka

Deze traditionele schotel uit het  Midden-Oosten (spreek  uit  als ‘sjak-sjoo-kaa’) wordt als ontbijt  geserveerd,  maar  je kunt  hem eten wanneer  je wilt. Geef er yoghurt, kefir of tahin bij.

VOOR 2  PERSONEN

 

1 el druivenpitolie

1 grote zoete ui, in dunne ringen

1 rode of groene  puntpaprika, fijngehakt

1  kleine  hete chilipeper, zonder zaad, fijngehakt

4 tenen knoflook

450  – 600  g goed  rijpe tomaten, in stukjes 

110 g  kikkererwten (indien  uit blik BPA-vrij, anders uit glazen  pot)

2 tl komijnzaad

1  tl zeezout

1 tl gemalen  peper

2  el tomatenpuree

180  g  spinazie

4 grote  biologische eieren

15  g  verse bladpeterselie, fijngehakt

Verhit de olie  in een  grote, hoge  pan  op halfhoog  vuur en sauteer de ui  tot hij bruin is.  Doe er de paprika, chilipeper en knoflook  bij.

Bak  dit alles in 5 minuten zacht en doe er  dan de tomaten, kikkererwten, komijn, zout  en peper bij. Dek de pan  af, zet  het vuur laag  en verwarm alles,  al roerend, nog 5-10 minuten. Doe  de  tomatenpuree  erbij en roer alles goed  door elkaar.

Voeg de  spinazie toe en laat het  groentemengsel nog eens 5-10 minuten zacht pruttelen tot je een  dikke  saus  overhoudt.  Proef en voeg indien nodig zout en peper  toe.

Maak dan  met de bolle  kant van een pollepel 4 holletjes  in  de  dikke saus. Breek voorzichtig  een ei in  elk  holletje.  Je  kunt ook elk ei apart eerst in een  glas breken en  dan in het holletje laten glijden. Probeer  de eidooier heel te houden. De eiwitten moeten zich over  de  saus verspreiden; gebruik  zo  nodig  een vork om het eiwit uit  te spreiden.

Dek de pan af, als alle eieren  erin  liggen,  en laat de  shakshuka  5-10 minuten op het vuur  tot de eiwitten helemaal  gestold  zijn. De eidooiers moeten nog wat vloeibaar zijn,  niet hard. Neem  pan van het  vuur en  strooi de verse bladpeterselie over het gerecht.

Garneer de shakshuka met yoghurt of kefir. Dit gerecht moet je eten als het nog  echt goed warm  is!

 

 

 

Kip uit de slowcooker

VOOR 4-6 PERSONEN

 

3 grote uien, in  dunne  ringen

½-1 liter kippenbouillon

1 biologische  kip

450  g  paddenstoelen

Doe alle  ingrediënten in een slowcooker. Kook ze  4-6 uur  op  hoge stand of  6-8  uur op een lage  stand.

 

 

 

Zoete-aardappelburgers

VOOR  2-4 PERSONEN

 

2  el  MCT-olie, macadamia- of olijfolie, in  2  porties  

1 kleine zoete  aardappel, in dunne plakjes  (ca. 300-325 g)

zeezout naar smaak

¼ tl zwarte peper

200 g paddenstoelen,  in  dunne  plakjes 

160 g  ui of prei, gehakt

1-2 tenen knoflook

30 g walnoten of macadamianoten, geroosterd

90 g amandelmeel

1 el heel fijn gehakte verse bladpeterselie

1 groot biologisch ei

1 tl  chiazaad  of  lijnzaad

1 tl  fijngehakte verse gemberwortel

¼ tl rode pepervlokken

¼ tl  gedroogde oregano  

¼ tl gedroogde  tijm

Verwarm de oven voor  op  200 °C (hetelucht 185 °C  )  en bekleed een bakblik met bakpapier.

Meng  1 eetlepel olie  door de zoete aardappel en strooi er  wat zout en peper over.  Rooster de aardappelschijfjes  in 15 minuten  gaar.  

Verhit  de  resterende eetlepel olie in  een grote koekenpan en laat  daarin de paddenstoelen  karamelliseren tot  ze zacht zijn. Zet ze apart om af te koelen.

Mix  de  paddenstoelen, uien, zoete aardappel, knoflook, noten, het amandelmeel, de bladpeterselie, het ei en chia- of  lijnzaad in de foodprocessor. Voeg de gember, rode  pepervlokken, oregano en tijm  toe.  Pulseer een  paar  keer tot alles net door elkaar zit.  

Verlaag de oventemperatuur naar  175 °C (heteluchtoven 160 °C) en bekleed de  bakplaat met een  nieuw  stuk  bakpapier.

Maak kleine  burgers van de paddenstoelen/zoete  aardappelmix. Je zou er 6-8 burgers uit  moeten kunnen  halen.  Zet  de burgers 30 minuten  in de oven  tot ze  stevig zijn en  licht geroosterd.

Serveer  ze warm met een salade erbij.

 

 

Kipsticks in  een notenkorstje

VOOR 2 VOLWASSENEN OF 4  KINDEREN

 

90  g  gemalen amandelen  of walnoten

80 g  gemalen lijnzaad

35 g  sesamzaad

1 groot  biologisch ei

1 kipfilet van 250 g, in repen 

Meng noten,  lijnzaad en sesamzaad  in een kleine kom.  Klop  in een  andere kom het ei los. Leg de kiprepen in het ei en laat ze 5  minuten marineren.  Keer ze af en toe  om zodat ze aan alle  kanten bedekt zijn.

Verwarm  de oven voor op 175 °C (hetelucht 160 °C). Bekleed een bakplaat met bakpapier.

Druk  de met  ei bedekte kiprepen stevig in het notenmengsel tot  ze er aan alle kanten mee bedekt zijn. Leg ze  op  de bakplaat met voldoende tussenruimte zodat ze niet aan elkaar vastbakken.

Zet de repen 20  minuten in de  oven. Neem de bakplaat dan uit  de oven, keer de  kiprepen  om en zet  ze nog 15-20 minuten in de oven tot ze gaar  en goudbruin zijn. Serveer ze  met een  sausje  erbij of boven op een salade.

 

 

 

Cassavepuree met  knoflook

Yuka  is  een  wortelgewas  dat in subtropische klimaten  groeit,  zoals  in Mexico  en Zuid-Amerika. Yuka, beter bekend als cassave, is rijk  aan koolhydraten die langzamer verbranden en werkt  als uitstekend prebioticum voor gezonde microbiota in je  darmen.

VOOR 2-6 PERSONEN

 

2 cassavewortels

5-6 tenen knoflook

2 el olijfolie

Schil  de cassave  heel  goed en  verwijder alle uitsteeksels.  De  wortels moeten helemaal  wit zijn. Snijd ze  in  vieren  en  daarna in stukken.

Doe de cassave  en  knoflook in een grote pan met  kokend  water. De cassavestukken moeten helemaal onder water staan;  doe er  zo  nodig water  bij en breng  het weer aan de kook. Kook de cassave ongeveer 30 minuten tot  de  stukken heel zacht zijn en uit  elkaar beginnen te vallen.

Giet de  cassave  en knoflook af, maar houd  250  ml kookwater achter. Pureer de cassave en de knoflook  in een blender of  prak de wortel met  een grote vork of stamper en voeg  daarbij steeds  een  klein  beetje olie toe. Schenk er tijdens het  pureren of stampen 125  ml250 ml kookwater  bij, tot de  consistentie naar wens is. 

Garneer de cassave met  verse kruiden en een kefirsausje (recept volgt) of  geef er de kruiden-citroenmojo  bij.  

 

 

 

Kefirsaus

 

250-500 ml kefir

20 g verse kruiden  naar keuze (koriander, munt,  dille  of bladpeterselie)

2 tenen knoflook, geperst

Optioneel: ½ tl cayennepeper

Optioneel:  zeezout  naar smaak

Meng  de kefir, kruiden en  knoflook goed door elkaar. Breng de  saus indien  nodig op smaak met een snufje cayennepeper of zout.

 

 

 

Tahinkoekjes

VOOR 2-4 PERSONEN

 

1  groot  biologisch ei

105 g xylitol of erythritol

1 tl vanille-extract

snufje  zout

110 g 100%  pure tahin (sesampasta)

35 g sesamzaad

Verwarm  de  oven voor op 175 °C (hetelucht 160 °C) en bekleed een bakplaat met bakpapier.

Klop het ei samen met de zoetstof los. Doe er de vanille  en het  zout  bij. Roer er de tahin door tot het een stevig, maar kleverig  deeg is. 

Strooi  de sesamzaadjes op  een  klein  bord. Maak  kleine balletjes van het  deeg en rol ze stevig door de sesamzaadjes tot ze aan alle kanten bedekt  zijn.

Leg de  koekjes op  de bakplaat, 2,5  cm  uit elkaar. Zet ze  10-15 minuten in  de  oven tot ze goudbruin zijn. Laat  ze afkoelen en doe  in een luchtdichte bewaardoos.

 

 

 

Amandel-kokosmakronen 

VOOR  6-12 PERSONEN

 

125 g amandelmeel

150 g ongezoete kokos, geraspt of vlokken

2 grote biologische eieren

½ tl zeezout

½ tl vanille-extract

½ tl  kaneel

Optioneel: 1 tl  cacaopoeder

Meng  in  een grote  kom het amandelmeel  en  de kokos door elkaar. Doe er desgewenst  het  cacaopoeder  bij.  Klop de eieren los in een aparte  kom.

Schenk het eimengsel bij  het meelmengsel. Voeg er zout, vanille en kaneel  aan toe en meng alles tot een  deeg.

Maak je  handen vochtig en kneed kleine ballen van het deeg. Zorg  dat  ze stevig  zijn.  Leg de makronen minstens  2,5 cm uit elkaar  op de  beklede bakplaat.

Zet de makronen 15-20 minuten in  een op 150 °C (hetelucht 140 °C) voorverwarmde oven  tot ze goudbruin zijn.

 

 

 

Chocolade-avocado-ijs

VOOR 2-4  PERSONEN

 

1  avocado, geschild, ontpit

1 blik (400/410 ml) volvette kokosmelk (BPA-vrij)

45 g cacaopoeder

107 g xylitol

125 ml  water

2 tl vanille-extract

½  tl zeezout

Mix de avocado door de kokosmelk in  een foodprocessor of blender. Doe er de overige  ingrediënten bij  en  mix  alles in  2  minuten glad.  Schraap  daarbij af  en  toe  het  mengsel van de zijkanten van  de blender of foodprocessor, zodat  alles goed vermengd  wordt.

 

IJsmachine: doe het mengsel in een diepvriesbestendige  bewaardoos en zet hem  2 uur voor het invriezen in de koelkast. Doe het mengsel dan in de  gekoelde container van je ijsmachine en volg de  instructies  van de fabrikant 

 

Handmatig: doe het  mengsel  in een diepvriesbestendige bewaardoos en zet hem 1  uur in de vriezer. Roer  in de loop  van de volgende 3-4 uur elke 20 minuten het mengsel voorzichtig  door, zodat het  niet ijzig  wordt.  Het mengsel zou elke keer na  het doorroeren dikker moeten zijn tot het stevig  genoeg is om te scheppen.

 

Neem het ijs 5-10  minuten voor het  serveren uit de vriezer, dan is het wat zachter.

 

 

 

Avocado-limoensorbet

VOOR  2-4 PERSONEN

 

2 rijpe avocado’s,  geschild  en ontpit

500 ml  ongezoete amandelmelk (of water als je  liever een lichtere smaak en hardere ijsstructuur  wilt)

105  g xylitol of erythritol

2  el vers limoensap

1 el geraspte limoenschil

½ tl zeezout

Mix alle  ingrediënten in een foodprocessor of blender  door elkaar.

 

IJsmachine:  doe  het  mengsel  in de gekoelde container van je ijsmachine en volg de instructies van de fabrikant.

 

Handmatig: doe het mengsel in een diepvriesbestendige  bewaardoos en  zet  hem 1 uur in de vriezer. Roer  in de loop van  de volgende  3-4 uur elke 20  minuten  het  mengsel voorzichtig door, zodat  het  niet  ijzig wordt. Het mengsel zou  elke keer na  het  doorroeren dikker moeten zijn  tot het stevig genoeg is om te scheppen.

 

Dit ijs smaakt het best wanneer je het binnen 24 uur eet.
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Appendix A


 

 

De rolbezetting

 

Als je het meest uit dit  boek wil halen en  uit jouw Brein Body  Dieet, loont het  de moeite om vertrouwd te raken  met de verschillende chemische boodschappers:  neurotransmitters, groeifactoren en hormonen. Ze schieten  allemaal door je brein  en  hebben invloed op je  gedachten en gedrag. Het zijn allemaal  regulerende proteïnen (eiwitten),  die  elkaar kunnen overlappen,  met  andere woorden, sommige hormonen  gedragen zich als neurotransmitters en groeifactoren. Neurotransmitters  geven signalen  door  van de ene zenuw naar  de andere, over de synaps heen, zoals zenuw  naar zenuw, zenuw naar  spier of zenuw naar klier. Groeifactoren zijn stoffen die  in staat  zijn om celgroei  te stimuleren, ze reguleren  cellulaire processen en  zetten cellen aan  om te differentiëren  en te genezen.  Hormonen worden in de endocriene klieren aangemaakt en  hebben de controle  over de meeste lichaamsfuncties,  zoals je metabolisme, voortplanting en stemming.  Veel van  de breinboodschappers  houden ‘wisselgesprekken’; bijvoorbeeld als  je  serotoninespiegel stijgt, daalt je noradrenalinespiegel. 

Hieronder volgt een  lijst  van  de belangrijkste  chemische boodschappers die in je brein  worden aangemaakt, met daarbij vermeld wat hun taak is  en hoe het  voelt wanneer  ze  ernaast zitten. Als  een deel van je  brein niet functioneert zoals het zou  moeten, zou  je wel eens  een  aha-moment kunnen  ervaren  bij het  doorlezen van  de  lijst symptomen.

 




	

Breinboodschapper


	

Taak


	Aandoeningen  of  symptomen wanneer uit balans





	Brein-afkomstige neuro-trofische factor (BDNF)


	Helpt  neurogenese  en  breinplasticiteit door overleving van zenuwcellen  te bevorderen,  vooral de  neuronen die dopamine produceren. Ondersteunt ook het langetermijngeheugen.


	Het  lijkt alsof je je brein  niet kan genezen  of herbedraden.  Depressie; schizofrenie; obsessieve-compulsieve aandoening; alzheimer en  andere vormen van dementie; verslaving  aan opiaten.





	Dopamine


	Heeft  de controle over het beloningscentrum van  het brein; reguleert motivatie, beweging  en emotionele reacties.


	Verveling, apathie, verlies van bevrediging en  plezier; impulsiviteit, beloningstekort, kwetsbaarheid  voor  verslaving; depressiviteit, vermoeidheid,  aandachttekort;  slechte motorische vaardigheden  (extreem: parkinson).





	Gamma-aminoboterzuur (GABA)


	Kalmerende (downer) of remmende neurotransmitter die het  effect van glutamaat tegengaat  en  kalmte  creëert, zoiets als natuurlijke  Xanax. GABA en glutamaat treden op een elkaar aanvullende manier op.


	Te laag: je  voelt je overgestimuleerd; paniek, depressie, angsten,  slapeloosheid, PTSS, premenstrueel  syndroom (PMS),  verslaving (vooral  hunkeren naar alcohol).





	Glutamaat


	Een upper, of prikkelende  neurotransmitter,  die de belangrijkste  boodschapper zou  kunnen zijn  voor  een  normale  breinfunctie. Een  type  glutamaatreceptor is


	Te hoog: hyperopgewondenheid, rusteloosheid, onmogelijk  om  te focussen,  angsten,  uitvergroting  van pijn (hyperalgesie). Wanneer





	

Breinboodschapper


	

Taak


	Aandoeningen of symptomen  wanneer uit  balans





	


	het richtpunt  van de drug  MDMA (3,4 methylenedioxy-metamfetamine, ook wel ecstasy,  XTC, genoemd), een partydrug die stemming en waarneming verandert. (Andere richtpunten van  XTC zijn  de dopamine- en  serotoninetransporters.)


	extreem:  neurodegeneratie  zoals amyotrofische  laterale  sclerose (ALS) of parkinson.  Een voorbeeld van voedingsglutamaat  dat het brein kan prikkelen, is monosodium  glutamaat, of MSG, dat hoofdpijn, opvliegers,  transpireren, misselijkheid  en hartkloppingen kan veroorzaken.





	Neurosteroïden


	Het  brein heeft zijn eigen endocriene systeem en kan geslachtshormonen produceren,  ook wel bekend  als  neurosteroïden,  die op  het centraal zenuwstelsel  werken.

•  Voorbeelden:

• Pregnelonon

• Progesteron

• Allopregnanolon

•  17ß-oestradiol

• 
Dehydroepiandrosteron (DHEA,  DHEAS)

• Testosteron

• Deoxycorticosteron

• 
Allotetrahydrodeoxy-corticosteron


	Problemen met gezondheid van  neuronen, overmatige neuronprikkeling, vatbaarheid voor toevallen, waaronder menstruatiecyclus-gerelateerde toevalstoornis,  alcoholmisbruik, angsten, depressie, negatieve stemmingen  (vooral bij vrouwen), neurodegeneratieve ziekte, PMS.





	Noradrenaline


	Stresshormoon dat betrokken is  bij het vermogen  van het brein om de aandacht erbij  te  houden  en op actie,  cognitieve functie,  motivatie en  energie te reageren: allemaal zaken  die we nodig hebben voor  gezonde sociale relaties.  Speelt een hoofdrol  in


	Te hoog: je blijft  steken  in vecht-vlucht-bevriesmodus.  Hoge bloeddruk, hoofdpijn, overmatig  transpireren, hartkloppingen, nervositeit of overbezorgdheid. Te  laag: je ervaart gebrek aan focus en  aandacht, depressie,  slaapt slecht, en bent





	

Breinboodschapper


	

Taak


	Aandoeningen of symptomen wanneer  uit balans





	


	vecht-vlucht-bevriesmodus door opwinding,  alertheid en  waakzaamheid te verhogen.


	terughoudend in  de omgang met mensen.





	Oxytocine


	Het knuffel- of vertrouwenshormoon dat  betrokken is bij liefde, banden aangaan en connectie. Komt vrij bij sociale  interactie, orgasme, bevalling en geboorte, en  borstvoeding geven.


	Het  is alsof je  je kasjmier  capuchontrui mist: chronische stress,  laag libido, autisme, slechte connecties met anderen.





	Serotonine


	Heeft controle over stemming,  slaap,  gedachtestroom  en  eetlust; reguleert  de  darmfunctie. Veel breinchemicaliën hebben wisselgesprekken. Zo zal je noradrenalinespiegel  dalen  als je serotoninespiegel stijgt.


	Het leven voelt mwah.  Depressie, osteoporose,  suikertrek. Het  serotoninesyndroom  (geagiteerd, rusteloos,  hoge bloeddruk en hartslag,  diarree, spierstijfheid).
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Appendix  B


 

 

Laboratoriumtesten

 

NEURO-ONTSTEKINGSTESTEN

 

1. 8-OHdG


Urineweg 8-hydroxy-2’-deoxyguannosine (8-OHdG)  is een  uitstekende bio-marker voor oxidatieve stress en een risicofactor voor diverse aandoeningen (waaronder oxidatieve  stress en oxidatieve DNA-schade)  en ziekten, zoals het metabolisch syndroom, kanker, alzheimer  en omgevingsblootstellingen.  


www.doctorsdata.com/dna- oxidative-  damage- assay

2. Cyrex Array 2, 3,  4 7X,  20


Cyrex is een immunologielaboratorium  dat het  wisselgesprek  tussen het  brein  en de body  evalueert,  vooral tussen  darmen en hormonen.  Ik test mijn  patiënten gewoonlijk voor array 2, intestinale, antigene  doorlaatbaarheid;  array 3, tarwe/gluten-proteomische reactiviteit en auto-immuniteit;  soms ook array 4, met gluten geassocieerde  kruis-reactieve voedingsmiddelen en voedselgevoeligheid; array 7X, uitgebreide neurologische auto-immuun-reactiviteit screening; en array 20, bloedbreinbarrière-doorlaatbaarheid.  

www.cyrexlabs.com


In België zijn diverse uitstekende  laboratoria te vinden  die  deze  testen aanbieden, ook voor mensen in Nederland.  www.proteomis.com/nl  en www.drjds.be

3. Diffusion Tensor Imaging (DTI)


DTI is een opkomende  breinbeeldtechnologie,  die de stroom van water  tussen  de  netwerken van het zenuwstelsel meet  en daarmee tegelijk de energiestroom  in de hersenen. Het is  een MRI-techniek die ons helpt de  synaptische kaart te bekijken. Ook laat ze breinletsel beter  zien, waar traditionele breinbeeldopname  minder gevoelig  is. 

 

TOXITEITSTESTEN

 

1. Quicksilver Scientific


Dit is het laboratorium dat ik gebruik om zware  metalen  te laten  meten. Ik gebruik hun Kwik-Tri-Test omdat het momenteel de enige test is die  soorten kwik  apart  meet. Met andere woorden, het scheidt methylkwik  van anorganisch  kwik,  door beide  rechtstreeks te testen.  Daarmee vermijd  je de noodzaak om een urinebelastingstest  te laten  doen, die het totale kwik  meet. Als aanvulling  gebruik ik het Blood  Metals Panel van  Quicksilver, dat  andere potentieel toxische elementen evalueert: arseen, cadmium, kobalt, lood, kwik, zilver en strontium. 

www.quicksilverscientific.com


In Nederland  en  België zijn diverse laboratoria  die  deze test uitvoeren,  waaronder www.sanulogic.com dat ook een verhelderende website heeft met  veel aanvullende informatie.

2. Genova  Toxic Effects CORE


Toxische lichaamsbelasting  ligt  aan de  wortel van brein- en  bodydisfunctie. Deze  test  van GENOVA evalueert de spiegels van Bisfenol A (BPA),  gechloreerde pesticides,  organofosfaten, PCB’s, ftalaten en parabenen, en vluchtige  oplosmiddelen (dit  zijn de toxinen  die in  verband staan met chronische, neurodegeneratieve en  auto-immuunaandoeningen, maar ook met diabetes en gewichtstoename). Tekenen van blootstelling zijn onder andere (maar  zijn niet beperkt  tot) allergieën, astma, auto-immuunaandoeningen,  breinmist, hartaandoening, kanker, moeheid, frequente infecties, hoge  bloeddruk, leerproblemen, stemmingsaandoeningen en obesitas. 


Deze Genova Toxic Effects CORE-test van Genova Diagnostics  is in Nederland via Ergomax aan te vragen:  www.ergomax.nl/klinische-testen 

3.
Genova NutrEval


Deze test legt de tekorten aan microvoedingsstoffen vast, evenals zware  metalen in  bloed en urine, en geeft  informatie over de  gepersonaliseerde behoefte aan supplementering van anti-oxidanten, aminozuren,  B-vitamines, spijsverteringsondersteuning,  essentiële vetzuren en mineralen.  


De Genova NutrEval-test van Genova Diagnostics is  in Nederland via Ergomax  aan te vragen  bij www.ergomax.nl/klinische-testen 

4. Great Plains Toxische Non-Metalen Chemisch Profiel (GPL-Tox)


Deze  test screent  je op 172  verschillende  toxische chemicaliën, waaronder organofosfaten-pesticiden, ftalaten, benzeen,  xyleen, vinylchloor, pyrethroïde insecticiden, acrylamide, perchloraat, difenylfosfaat, ethyleenoxide, acrylonitril  en meer. Bij  dit profiel hoort ook tiglylglycine (TG), een marker  voor mitochondriale aandoeningen  die  voortkomen uit mutaties van mitochondriaal  DNA. Deze mutaties kunnen worden veroorzaakt door  blootstelling aan toxische metalen, infecties, ontsteking en voedingsstoffentekorten. 

www.greatplainslaboratory.com/gpl-tox  


In  Nederland wordt deze GPL-Tox-test niet  in zijn geheel aangeboden,  maar via  www.sanulogic.com kun je  je op een  aantal  van  de  hierboven genoemde stoffen laten testen.

5.  Visuele Contrast Sensitiviteitstest


Deze test wordt online aangeboden en omvat een korte vragenlijst, gevolgd door  een visuele  test. De afstand van  je computerscherm tot je ogen moet  46  cm zijn. Het is  een screeningstest  voor neurotoxinen en bio-toxinen. Je  hebt 20/20-visie (in Europa gebruiken we de notatie 6/6  of 1.0) nodig om de  test nauwkeurig  uit te kunnen  voeren. 


www.survivingmold.com/diagnosis/visual-contrast-sensitivity-vcs of www.vcstest.com

 

 

Genetische testen

 

DNA  LIFE

 

Ik gebruik DNA Life evaluaties samen  met bio-markertesten,  zodat we het genotype en fenotype van een  patiënt kunnen beoordelen. Ik gebruik DNA  Mind, DNA Diet, DNA Health,  DNA Oestrogen,  DNA  Sport en DNA Skin. 

Voor deze test  moet  je met  je arts  samenwerken.  

http://www.dnalife.healthcare.  Veel van de  genoemde DNA-testen  worden  in Nederland aangeboden door Genova Diagnostics, en zijn te bestellen bij www.ergomax.nl/klinische-testen  

 

GENOMIND

 

Ik gebruik vaak  de Mindful DNA en Genoconcept evaluaties om brein/bodyaanbeveling op de persoon  af te stemmen.  Mindful DNA is  een consumententest die  via  de website van Amazon te koop is. Voor de  beste resultaten  raad ik  je aan  deze test in samenwerking met je  arts uit te  voeren, zodat je je  bio-markers  tegelijkertijd  kunt testen met  je genetica.

https://genomind.com 

 

GENOVA  

 

Ik beveel  de volgende  testen aan om het  genoom  van ontgifting te beoordelen. Ze moeten  over het  algemeen  besteld worden  via  een arts  of specialist. Daarnaast gebruik ik de EstroGenomic Profile  voor  ik een vrouw  bio-identieke oestrogeentherapie voorschrijf. 

DetoxiGenomic Profile:  www.gdx.net/core/sample-reports/Detoxi-Genomics-Sample-Report.pdf

EstroGenomic  Profile:  www.gdx.net/core/support-guides/Estro-Genomic-Support-Guide.pdf

NeuroGenomic  Profile: www.gdx.net/product/neurogenomic-test-saliva

In  Nederland worden deze  testen  ook aangeboden  door Genova  Diagnostics; ze zijn te bestellen bij www.ergomax.nl/klinische-testen  

 

PATHWAY

 

Ik vraag  de PathwayFit test altijd aan omdat het bruikbare gegevens verschaft op het gebied van het metabolisme, het  optimale eetplan,  lichaamsbeweging en supplementen. Het  rapport is intuïtief  en gemakkelijk te begrijpen.

www.pathway.com/fit-products

Deze test wordt in Nederland niet aangeboden.  

 

SMARTDNA

 

SmartDNA biedt genetica-testen aan via geregistreerde artsen.

www.smartdna.au

In  Nederland zijn diverse laboratoria die  deze testen uitvoeren; je huisarts  of specialist kent ongetwijfeld de betrouwbare  adressen voor deze testen.  

 

23ANDME

 

23andme is nog altijd  de  meest betaalbare  optie, hoewel je erop  voorbereid  moet  zijn  dat je veel  van  de uitkomsten zelf moet interpreteren. Of je gebruikt  de  interpretatiesystemen voor een klein bedrag zoals MTHFRSupport (https://mthfrsupport.com)  of  Promethease (https://promethease.com). 

www.23andme.com

 

 

Andere laboratoriumtesten

 

Aanvullende  testen  die ik als routine in mijn lifestyle geneeskundepraktijk  gebruik,  staan  hieronder, te  weten testen  voor  geslachtshormonen, bloedsuiker,  darmfunctie en telomeren. Laat je  urine meten  op 4-punt-cortisol, oestrogeen en je steroïdemetabolisme  met DUTCH.  Je kunt ook je anabole-tot-katabole-ratio en je  oestrogeen  en steroïdehormoon-metabolisme  laten  meten via de Genova Complete  Hormonentest. De  resultaten kun je met  een functioneel geneeskundig  arts bespreken. 


	Geslachtshormonen





– Gedroogde urinetest voor  uitvoerige  hormonen (DUTCH) door  Precision Analytical, geeft je  informatie over je bijniermetabolisme, inclusief oestrogenen: https://dutchtest.com

–  Complete Hormonentest  via Genova: www.gdx.net/product/complete-hormones-test-urine 

–  Essentiële Oestrogentest via GENOVA: www.gdx.net/product/essential-estrogens-hormones-test-urine

In Nederland kun je deze Genova-testen  aanvragen  via Ergomax: www.ergomax.nl/klinische-testen  


	Bloedsuiker





– Twee thuisglucosemeters die ik prima  vind, zijn  de  Precision  Xtra Blood Glucose  and  Ketone Monitoring System en Contour next EZ. Voor  beide testen  moet je  in je  vinger  prikken voor een druppel bloed. De  meters  plus  toebehoren kun  je in  de winkel en online  kopen. Mijn  voorkeur gaat uit naar de Precision, omdat je  daarmee ook je bloedketonen kunt meten, en zowel glucose als ketonen zijn  handig om te  monitoren  als je het brein-bodyprotocol doet.  

– Vaak zal je huisarts  je  nuchtere bloedsuiker  en hemoglobine A1C willen  meten, een driemaandelijks gemiddelde van je bloedglucose. Voor een consumententest van bloedsuiker,  waaronder nuchtere glucose en insuline  en hemoglobine  A1C,  beveel ik WellnessFX aan: www.wellnessfx.com

In Nederland zijn  heel veel van dit  soort  testen te koop. Vraag je huisarts  of apotheker om advies zodat je  de beste, meest betrouwbare  optie aanschaft.  


	Darm-,  microbiota-, en  microbioomtesten (bespreek de resultaten met je functioneel geneeskundig arts)






Veel van deze  testen kun je online kopen; ook  kun je  gebruikmaken  van een laboratorium  dat hierin gespecialiseerd is.  Beter is echter om deze testen via je huisarts of functioneel  geneeskundig  arts  aan te  vragen.

– SIBO-test (Small  Intestinal Bacterial  Overgrowth, oftewel de overgroei van bacteriën in de  dunne  darm. Dit kun je laten testen via  een lactulose-ademtest. In Nederland  worden deze testen online aangeboden, bespreek echter eerst  met een arts of je  apotheker  wat de meest betrouwbare zijn.


	Telomeren





– De  wereldmarktleiders  op het  gebied van telomerentesten zijn  een samenwerking aangegaan met het  Nederlandse bedrijf  Pregenius. www.pregenius.nl.  Zij  bieden  ook diverse DNA-testen aan.

 

 

Hartritme-variabiliteit-testen (HRV)

 

Mijn echtgenoot en ik testen  dagelijks  onze  HRV om  te zien wat  onze  capaciteit is om aan  lichaamsbeweging te  doen.  Wanneer mijn  HRV ≥ 50 is, kan ik  lopen, yoga of  Pilates doen, of naar barre-klas gaan. Wanneer mijn  HRV ≥ 70 is, voel ik mij het best als  ik ga hardlopen of spinnen. Wanneer hij <50 is, gebruik  ik een schuimrol en  neem  die dag vrij. We gebruiken de combinatie van een hartritmeborstband (van Polar of Wahoo)  en de  SweetBeat app. Is  mijn HVR < 50,  dan gebruik ik HeartMath  voor HVR-training. Kijk op  Heartmath.org voor meer informatie. Ik meet de hele dag mijn HVR  met  een draagbare  meetarmband, The  WellBe  genaamd,  die je kunt kopen via  Amazon  of  via https://thewellbe.com.

 

 

Herstel

 

ETEN EN HONGER

 

http://www.ggz-eetverslavingskliniek.nl/

De behandeling  wordt  vergoed vanuit  de basisverzekering. Bij  sommige zorgverzekeraars moet  je eerst toestemming  vragen om  voor een behandeling in aanmerking  te komen. Op  de  website  lees je  meer.

 

ALCOHOL EN ANDERE SUBSTANTIES

 

Bij https://www.changesggz.nl kun je  terecht voor alcoholverslaving  en andere verslavingen. Alcoholverslaving  wordt vanuit  de basisverzekering vergoed; een aantal  zorgverzekeraars is hier  echter  van  uitgesloten. Op de website lees je  meer.

 

 

Keukenartikelen

 

GreenPan. Ceramisch  anti-aanbak, toxinevrij kookgerei met  Thermolon-coating en vrij van  PFOA, PFAS, lood en cadmium.  Vaatwasserbestendig en krasvast voor metalen  keukengereedschap. Ook in  Nederland verkrijgbaar  via www.greenpan.nl en  andere webwinkels.

Scanpan. Anti-aanbakpannen van gerecycled materiaal uit Denemarken.  Ze zijn vrij van PFAO en PFOS (de  toxinen in Teflon),  maar hebben toch  een duurzaam  antikleefoppervlak.  De klassieke  koekenpan is de meest  veelzijdige pan in mijn  collectie. Ook in  Nederland verkrijgbaar  via www.scanpan.eu en andere webwinkels.

 

 

Draagbare gadgets

 

Fitbit Ionic is goed  voor atleten  (zoals mijn echtgenoot).

Fitbit  Surge is meer geschikt voor  recreatieve sporters als ik.

Muse Headband wordt in 120  onderzoeksinstituten  gebruikt.  Ik  gebruik hem 10 tot 30 minuten per dag.

In Nederland zijn de  Fitbit trackers via  veel webshops te krijgen, er zijn ook  apps die  je kunt  downloaden. De  Muse Headband is  verkrijgbaar via  www.muse.brainfitness.nl,  een website die ook uitvoerige informatie  geeft over alle mogelijkheden van de Muse Headband.

Oura Ring is een ‘slimme ring’ die je om een vinger draagt en die je  slaap, activiteit, lichaamstemperatuur, hartslag en  hartritme-variabele bijhoudt. www.ouraring.com

The WellBe  zorgt voor continue HRV-test en  geeft  het in  beelden aan als je het  rustiger  aan moet doen. https://thewellbe.com 

 

 

Andere hulpmiddelen

 

KUNDALINI YOGA

 

Goeroe Jagat, Invincible Living (San Francisco: HarperOne, 2017).  Haar  website  is  https://ramayogainstitute.com/guru-jagat/  en haar  cursus heet  ‘Kundalini Yoga 101’ op MindBodyGreen.com staat een van  de  beste  cursussen die  er is (gebruik de code gottfried20 voor 20  procent  korting): www.mindbodygreen.com/classes/kundalini-yoga-101.

 

Goeroe Gayatri  (Gobinday  Mukanday) is de Kundalini mantra van Yogi Bhajan, Kundalini yoga-meester,  die ik  in  hoofdstuk 5 heb aanbevolen  om diepgelegen blokkades op te  ruimen. Je chant herhaaldelijk de  acht namen van het  goddelijke in het Sanskriet.  Een van mijn yoga-leermeesters, Liya  Garber van Berkeley (www.liyagarber.com) liet mij  er kennis mee  maken. Ik  houd van  de versie door Snatam Kaur op https://youtu.be/n8 WFN-fzcko. Je kunt de woorden lezen en chanten terwijl je  stil zit. Nog  een andere,  van Tera Naam: https://youtu.be/JRun1qQEXkE. Dit is de mantra: 

Gobinday, Mukunday, Udaray, Apaaray, Hariang, Kariang, Nirnamay,  Akaamay Sustainer, Liberator,  Enlightener, Infinite, Destroyer,  Creator, Nameless,  Desireless 

Volhouder, Bevrijder,  Inzichtgever, Oneindig, Vernietiger, Schepper, Naamloos, Verlangenloos

 

BEGELEIDE MEDITATIE EN VISUALISATIE

 

Martin Rossman,  MD, The Worry Solution (New  York: Harmony, 2010), and Anxiety Relief (Louisville, CO: Sounds True, 2010); zijn  website: https://thehealingmind.org 

Tara Brach geeft begeleide  meditaties en online lessen via haar website: www.tarabrach.com/guided-meditations 

[image: ]
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Groene kokosshake 415

Groene  groentesalade 426

groente 34,  43,  48, 60, 76, 77,  103-105,  112-114, 126, 148, 152, 158, 164, 166, 168, 171, 174,  175,  184, 201, 206, 215, 268, 280, 285,  305, 306, 311, 314, 323, 335,  344,  345,  350,  384, 386,  395, 406, 409, 410, 411, 414,  416-429;

allium 48,  104, 105, 113, 126; bittere 113; kruisbloemige 48, 104,  105, 113,  126,  406; dagelijkse consumptie 171; en lever 112, 113;  zee 215

GST-gen 85, 206

gyrus cinguli  50

 

H

 

haar 40

hart 22, 40, 47, 191, 192; 

ziekte  73,  100, 119, 130, 207, 298, 340, 374,  381, 383; slag 45, 49, 51, 116,  123, 125, 143, 220, 274, 288, 300,  315, 320, 352, 442, 451

Harvard Medical School 29, 88, 316

heelheid 24, 124, 229, 238, 240,  261, 262, 265,  267, 269, 270, 274, 277, 280,  281

Hemelse huisgemaakte tahindressing 421

hersenletsel 33, 42, 59,  65, 107-110, 186, 188, 190, 265,  378, 404

hersenschudding  33, 42, 58, 188,  238, 378, 402, 404, 405

hersenstam 49, 51, 64,  125, 142

HHB-as 50, 51, 54-57, 91, 97,  138, 247,  254, 274,  276, 293-296,  302-305, 327-330,  333-337, 340, 343, 349,  407

hippocampus 46, 49, 50-53,  96, 193-196,  202-205, 214, 216-218, 222, 245, 248,  260,  285, 288,  293, 303, 331,  333, 336-338,  340, 349, 354, 360-362,  364, 365, 368,  370-373, 375, 379, 382, 388, 389, 391

homeostase 142, 261, 407

honger, echte versus foute 172

hoofdpijn  35, 78,  88, 91-93, 211, 226, 296,  441

hormonen 17, 18,  22, 38-41,  45, 50, 51, 54,  59,  62, 67, 72, 77, 96,  111, 130-146, 153-156,  164, 166,  168, 173, 181, 182,  185, 188,  191,  198,  204, 208,  209, 211,  212, 224, 226, 241, 245;

verslaving 228-282; angst 293, 297, 298,  302-304, 314; lichaamsgewicht-setpoint 130-181; breinmist 188, 189,  212, 213, 223, 224; depressie 324,  327, 336,  337; disfunctie 56-57; geheugen 356,  357, 362, 363, 370,  371,  378, 380, 382,  387, 388,  393, 394; zwangerschap 195-198; reset 173-175; van  setpoint 155-162;  stress  46, 56, 132, 146, 160, 236, 274, 302,  333, 336,  441; testen 179,  226, 320, 353, 393,  394; therapie 162, 191, 356, 367, 380, 393

Zie ook  specifieke  hormonen

houding 207, 218-221

Hp-infectie 305

huid 40, 60, 74, 80, 99;

problemen 77, 92,  260

Huisstijl humus uit het Midden-Oosten 244

huperzine 279,  391, 392

huwelijk  20, 24, 77,  166

hypofyse 51, 142, 144, 159, 

hypothalamus 49,  50, 54-57, 138, 142-144, 153, 156,  157, 161, 168, 195, 203, 213,  247,  271, 336

hypoxie 59

 

I

 

ibuprofen  23, 77

ijzer 196, 198, 223, 353

immuunsysteem 75, 79,  87,  105, 108, 113, 131,  199, 200, 206, 209,  224, 313,  328, 340, 348, 359, 392,  406

Perfecte pompoenshake 413

insuline  25, 26, 51, 72,  73, 81, 133,  143, 145, 154-163, 173-179, 203,  207, 208, 213,  226, 297,  384, 386, 448; 

bloedsuikerhormoon 157-159;  resistentie 18,  72,  73, 81, 84, 132, 142,  158, 159, 170, 186, 200-202,  211, 213,  223, 237, 297, 340,  356

intelligentie 45, 56, 82,  88,  91, 100, 202

intermittent  fasting  101, 102, 115, 128, 162, 163, 168, 170, 174,  177, 179, 213,  225, 227, 268,  386, 394, 400

internet 28, 216,  260, 295

interoceptief bewustzijn 276

IQ 63, 91, 99, 377

ischemie 59, 208

 

K

 

kalium 59 

kamerplanten 117 

kanker 18, 28, 42, 74, 79, 88, 97, 100, 105, 107, 119, 130,  186, 198,  236, 298-300, 303, 335,  374, 382,  443, 445 

brein 210; borst; darm  30, 166, 382;  long 10,  82, 318 

Kefirsaus 432 

keto-dieet  102, 262,  201 

keukentoxinen  98,  117 

Kommetje kimchi, shirataki en  bok choy 419 

kinderen 10, 20, 24, 30, 45, 53, 66, 98, 118, 148, 152, 166, 193, 194,  198, 228, 260, 287, 305, 308,  313,  364, 375, 377, 398, 431;  

mishandeling 253,  296, 331; angst 292,  294-296; toxinen 88 

Kip uit  de slowcooker 430 

Kipsticks in een notenkorstje 431 

kleding 56, 82, 85,  97, 137,  275 

Knapperige komkommersalade met koriander-tahindressing 420 

Knapperige salade van  zoete aardappel 420 

koemelk 312, 313 

koffie 62, 115, 125,  154,  174, 182, 183, 227,  239, 268, 285, 412 

Kommetje  brein/body 410 

koolhydraten 43, 47, 58, 105,  115, 138, 139,  140, 153-155, 158, 175,  188, 191,  201, 213-215, 224, 240,  247, 304,  311,  312, 323, 386,  432;  

blokker 178; lichaamsgewicht 162-170; drempel 169 

koper 85,  127, 198, 223 

kunstmatige zoetstoffen 115,  148, 216, 307 

kurkuma 106,  113-115,  216, 268-270, 391 

kwik 62, 73, 82,  87, 91-97, 105, 106,  119, 120, 122, 126-128, 154, 167,  327,  375, 388, 444

 

L

 

L-Glutamine 121

lavendel 307, 317

lectinen 311, 312

lekkende darmen  16,  20,  138, 176, 185, 220,  221, 236, 288, 311, 313, 324, 331, 366,  370

LEPR-gen 151, 180

leptine 18, 81,  131, 142-146, 154-157, 173-179, 207, 267

lever 48, 56, 74,  75, 78-84, 91, 92, 98, 103-106, 111-114, 118, 128, 131,  137, 144, 163,  187-192, 201,  202, 212,  224, 236,  264, 267,  310-312, 406; 

ziekte 84,  106; vette 84, 137; en voeding  112-115;  en toxinen 74, 80-84, 104,  105, 112-115

lichaamsbeeld 257

lichaamsbeweging 15, 38,  43, 54, 62, 71, 83, 85, 105, 116,  136, 139-141, 144, 149, 152, 153,  163,  186, 207, 224, 225, 229, 230-239, 255, 256, 266, 267, 274, 281, 282, 287,  297,  308, 323, 326,  338,  341, 343, 355,  395, 400, 447, 449;

verslaving 232,  235-239; en  depressie 351,  352; en grijze  massa  214,  216-220; en geheugen 368, 369,  386, 388, 389; weerstand 108,  313, 319; soorten  van 174, 175

lichaamsgewicht-setpoint 7, 22, 32, 37, 39, 68, 69, 73, 102,  113, 130-181,  275, 401; 

geavanceerd protocol  177-180; basisprotocol 167-176; genetica  140,  141, 150,  151, 166, 167; hormonen en  neurotransmitters van 155-162, ontsteking 131, 132, 137, 138, 142, 145, 146, 149, 150,  154, 158-163,  167, 171, 174-176, 179; obsessie 164; wetenschap  van  147-150;  langzaam omhoog kruipen  165-167; symptomen  en aandoeningen 135, 136; toxinen 153-155, 167

liefde 43, 50, 240, 262,  424

lifestyle  11, 15,  18,  30,  31, 34, 38, 53, 54, 67, 71, 73, 83, 86, 96, 112, 134-137, 144,  181, 185, 191, 215, 235,  240,  244, 251, 252, 261, 268, 276, 283, 284, 297, 299, 306, 323,  326, 333, 338, 340, 343, 351,  383, 384, 387, 398,  406, 407,  408,  448

limbisch systeem 49, 50,  111, 125, 198,  218, 317,  337

linkerbrein  177, 238, 276-278, 372, 403, 404

linkerneusgat-ademhaling 176,  389

lipofuscine 192

lithium 342, 350

locus coeruleus  64

longen 45, 82, 90,  124,  205  

lood  30, 46, 53, 56, 62, 63, 74, 75, 82, 87, 91-99, 105, 106, 120, 126,  205, 206, 208, 377, 388, 444,  450

LPS 200, 201, 208,  247, 339, 368

luchtvervuiling  82, 90, 117, 205, 215, 338

lymfatisch systeem 78, 79,  107

 

M

 

maagzuur,  weinig 121

maagzuurremmers  77, 84, 183, 207, 377

macrovoedingsstoffen  169, 224

magnesium  59, 171,  174,  197, 208, 223, 225, 271, 272,  307, 308, 311, 314, 319,  320, 339, 353,  393

MAOA-gen  253-255

massage 234,  274

maya 404

MBSV 316

MC4R-gen 150, 180

medicatie 15, 84, 161 ,174, 186, 240,  270, 281,  297, 300, 352, 354, 407; 

verslaving  232, 240; angst  287, 294-300,  309, 310; breinmist  207,  209; depressie  330, 331, 342, 343

meditatie 38, 125, 198, 217, 218, 226,  230, 235, 256, 264-267, 271, 274, 279,  300, 316, 346, 354, 364, 369,  389, 452; 

als gewoonte  271; ondersteund door technologie 226; loop 110,  123, 124, 126, 220, 398

melatonine 225,  314, 324,  337, 369, 371, 387

menopauze 92, 137, 155, 161, 162, 194, 290, 294, 297, 298, 332,  334,  345, 357, 370, 380,  381

metabolische aanpassing 133

metabolisme 17,  18,  56,  81, 101, 120, 133, 156,  161, 187, 212,  246,  327, 328, 370, 387,  393,  407, 439, 447,  448

methylfoliumzuur 312, 342, 345

microglia 42,  50,  53, 189, 199,  200, 205,  223

milt 107

mindfulness  124, 217, 266, 267, 273-276,  316, 389

mishandeling in  jeugd 253, 289,  296, 331

Miso-mosterddressing 425

misselijkheid  42, 51,  56,  78, 188, 196, 391,  441

mitochondria 25,  37,  46, 71,  75, 81,  93,  104-106,  111, 115, 183, 184, 191, 202,  208, 213, 225,  336, 371,  382, 406

mobiele telefoon 28, 190, 216

Mokkashake 412

mondademhaling  220

MTHFR-gen  312, 320, 334, 342, 353

multiple sclerose  10, 37, 64, 89, 92, 199

muziek 188, 275

 

N

 

NAC 105, 106,  119, 272

negativiteit 263, 329

neurogenese 52-54,  65,  66,  70,  96,  103, 105, 167, 180, 211, 215,  222, 284, 302, 328,  349, 351, 357, 366,  367, 372, 382, 383, 388,  391, 398,  404, 440

neuroplasticiteit 66, 70, 110,  111, 338, 368, 371,  383, 391, 398, 402-405

neurotoxinen 37,  75, 78, 204,  206, 446

nieren 91, 105, 191,  192

noradrenaline 165, 242,  244, 254, 327, 330, 439, 441, 442

noten en zaden  168

nucleus accumbens 50, 148, 156, 244,  245, 248, 361

 

O

 

obesitas 28,  32,  33, 70, 73, 81,  82, 119, 132, 133, 137-140, 146, 148-154, 157, 162-164,  169, 175, 178, 179, 187,  195, 198, 200, 202,  203, 207, 232,  249, 285, 303,  335,  339, 340, 445

obesogenen 34, 36,  81, 139,  153, 164,  175

obsessief  brein  228-282

occipitale kwab  49, 218

oestrogeen 18,  19, 22, 46, 51, 54, 59, 67, 72, 77,  91, 98, 99, 154-156, 161,  162, 166, 179, 186, 189,  211-213, 320, 324, 332, 356,  362, 373, 385, 393, 394,  400, 407, 448; 

laag 297,  337; therapie 370, 379-383, 447

omega-3 61, 118, 145, 196, 202,  211,  222-224, 271, 272,  308, 312, 339, 341, 345, 350,  392

online cognitieve training 394

ontgifting  73, 76, 86, 103,  105, 112, 124,  126, 183, 208,  279, 328, 446;  

toxinen verwijderen 111-126

ontlastingtest  120

ontsteking 19-25, 30, 34-37, 53, 56-58, 63, 67, 72, 73,  89,  90, 98-102, 105-108, 111, 121, 122, 128, 184-189, 194, 199-201, 206-211,  215, 218, 220, 222,  223, 226, 227, 236, 245,  303,  308-314, 317-319,  322, 327-333, 338-341, 346, 355, 359, 382,  400-402,  445; 

Lichaamsgewicht 131,  132, 137, 138, 142, 145, 146, 149, 150,  154, 158-163,  167, 171, 174-176, 179; breinmist 184, 188, 189, 207-209; geheugen 355, 356, 367,  368, 377,  383, 384, 392

onvruchtbaarheid 92, 98, 99,  195

opiaten 32, 229, 230,  235, 240, 248, 253, 257, 262, 296, 440

oplosmiddelen  89, 120, 204, 205, 218, 444

opvliegers/nachtelijk transpireren 60,  290, 297, 441

orgaanreserves 191-194

ouder worden  28, 29, 60, 131, 132, 143,  182,  195, 221, 333, 355,  357, 360,  364-366, 370, 372,  379, 387; 

geheugen  195, 360, 364-366;  orgaanreserves 191-194; en slaap 372

ovaria  40, 51,  380-382

overgave  111, 125, 135,  181, 265

overprikkeling 103, 230, 231, 235-238, 241-244, 261,  265,  266, 268-276, 280, 281, 291, 311; 

tekenen 243

oxytocine 47, 59, 442

 

P 

 

pancreas 72, 73, 81, 310

parabenen 99, 100, 120, 444

parasieten  74, 120, 122

pariëtale kwab 111,  125

parkinson 100, 199, 231, 350, 440, 441

passiebloem 318, 319

PBDE’s 95, 100, 101

PCB’s 94, 95, 100, 101, 120, 376,  388, 444

pectine 173

peptiden 131, 250,  334, 335

perimenopauze 18,  92,  192, 194, 257, 290, 297, 298, 332, 367, 380,  381

pesticides  72,  94,  95, 120, 310,  444

PFOA 154, 450

pijn,  chronische  31, 296

Pittige  sla  424

plastic bewaardozen  74, 80, 117

pleziervalkuil 229-233, 239-241,  249, 252, 266, 267,  282

Pompoenkruidenmix 414

pre-eclampsie 197

prebiotica  175,  223,  227

prefrontale cortex 49, 51,  125, 202, 214, 245,  250, 285, 291, 301, 361,  370, 373, 391

probiotica 46, 106, 176,  223, 345

progesteron  22,  54, 59,  154, 186, 189, 226, 257,  279, 280, 297, 320,  362, 382,  394, 400,  441

proteïne 175, 302,  306, 378, 439;

minimum  170; shakes 175

PTSS 47, 195, 254, 292, 295,  302, 303, 333, 379, 440

 

R 

 

recepten 409

rechterbrein 66, 180, 218,  278, 403, 405

Redvelvetshake  412

relaties 23, 24,  39, 47, 177, 178, 220,  252

rhodiola  319, 350

roken 190,  237, 263, 271, 275, 293, 318

Romige  broccolisoep  418

 

S

 

saffraan 350

sauna 43, 76, 116, 126, 406 

schildklier  22, 51, 54, 67,  71-75, 97, 118,  127, 140, 145,  154, 156, 161, 163, 169, 174, 179, 186,  201,  212, 226;

medicijnen  145, 226; metabolisme 161;  

schimmel 62, 74-79, 87, 89,  92, 98, 100, 105,  106, 114,  115, 117, 119, 120, 122, 127, 154, 208,  268,  375, 376,  388

schizofrenie  53,  82, 332,  334,  440

schoonmaakmiddelen 63, 77,  101

seks 24,  58,  165, 230, 240,  252

selenium 59, 106,  119, 127, 196, 223, 353

serotonine 42, 47, 83, 98,  156, 165-167, 188, 195,  238, 244-247, 253, 254, 284, 307, 322,  324, 327,  330, 332, 342-348, 439-442;

genen 254, 332

SIBO 132, 305, 311, 449

sinusinfectie 75

slaap  34,  37,  39, 53,  85, 137, 139,  142, 144,  156, 173, 183, 187,  210, 211, 218, 224-226, 232,  237, 238, 245, 264,  287, 289, 304, 307, 308-316, 320,  323, 325, 328, 362,  366, 369, 371-374, 386-388, 393, 395,  400, 442, 451;

en ouder worden 372; breinmist  197, 209, 210, 224-226; diepe 224-226; voldoende 34, 173,  224-226, 313-314, 362, 387, 388, 395;  en geheugen 362, 366, 371, 372, 386-388;  dutjes doen 387, 388;  problemen 16, 19, 26, 57, 108, 132, 173, 187,  211, 249, 260,  289, 296, 297, 304, 325, 372, 387; 

snoeien 42,  53, 56 

SNRI’s 165, 327

sociale media  16, 33, 229, 232, 233, 295, 313, 407

Soep van kikkererwten, groenten  en zoete aardappel 417

soja 77, 216, 312,  313

spieren 40, 50, 55, 60,  72, 109, 121,  144, 158,  160,  170, 189, 218, 289,  390,  406

spiritualiteit  37, 110,  111, 144, 152,  316

spirulina  166, 175, 409-411, 414

SSRI’s  254, 299, 300, 330,  332,  342,  349

St. Janskruid 349, 350

stemming 4, 25, 26, 60, 71, 77,  106,  119,  125, 156, 162-166, 169, 181, 183, 195, 213, 226, 232, 245-248, 264, 284,  307, 322, 326-329, 336-346, 350-354,  369, 381, 389, 439-442, 445, 450

stress 16,  19, 21,  25, 28,  30,  32,  34,  39, 41-44,  47, 53,  57,  60, 61, 64, 82, 89, 91, 96,  105,  109-111, 123, 125, 133-141,  144-149, 156,  158, 166, 172,  173, 182,  187-197, 200, 205, 208, 213,  221-225, 239, 241, 254,  258, 260, 264-267, 272, 280, 282,  323, 324, 327,  329, 331-341,  355, 364,  370, 371, 378, 386, 393,  442;

en verslaving 247,  251; angst 283-321; hormonen 46, 56,  132, 146, 160,  236,  274, 302, 333, 336, 441; en geheugen 366; oxidatieve 56, 74, 85, 95, 103, 105, 120, 154, 209,  268, 356, 366, 443; testen  179, 188

striatum 246, 361, 362, 391

structurele integratie 218

structuur 278,  279

suiker  16, 36-39, 43, 46-48, 75, 77,  87, 103, 105, 108,  115, 127, 133,  135, 138,  142, 146, 157,  158, 165,  166, 184, 191, 195, 201-208, 216, 223, 232, 244, 245,  248, 258, 260, 267,  269, 280, 307, 312, 313, 323,  335,  339, 340, 345, 356, 367, 378, 385, 400, 402;

en breinmist 201-203

supplementen  15, 38, 76,  83,  96, 99,  105,  118, 123,  134, 174, 178, 183, 188, 191, 221,  222, 225, 244, 252, 270, 279, 319, 336,  387,  389, 392-395, 400, 447;

verslaving 270-272, 279,  280; angst 307, 308; breinmist 221-223; depressie 349-351; geheugen 387, 389-393

Zie  ook specifieke  supplementen

synapsen 26, 38, 42, 44, 56, 98, 249,  309, 339, 355, 360, 402

synaptogenese 44, 52, 53, 180, 284, 338,  388

syndroom van  Reye  92

 

T

 

T3-hormoon  161,  179, 212, 226, 353

T4-hormoon 161, 179, 212, 226, 353

Tahinkoekjes 433

tarwe 312, 313, 385, 443

telomeren 82,  333, 448,  449

testosteron 22,  54, 72, 77, 163, 179, 186, 189, 337, 353, 362,  388, 393, 394, 441

thalamus  49, 50,  142

thee 45,  104, 105,  114,  126,  174,  227, 268,  270

thymus 107

toxinen 7, 14,  19, 20,  25,  27, 30, 34-36, 44-46,  53, 60, 61, 68, 69, 71-129, 130,  139, 144, 166,  167,  185, 189, 199,  218, 224, 227, 229,  234,  294, 296, 306,  310, 314, 324, 327, 331, 333, 338, 366, 371, 385, 398, 402, 405, 406, 444, 446, 450;

geavanceerd protocol 117-126; basisprotocol  112-116;  en lichaamsgewicht 153-155, 167; breinmist 201-211, 215,  226; cocktaileffect 94-96; uit  je lichaam verwijderen 111-112; effect op het brein 78-80;  voeding 62, 77, 98, 103-105, 112-114, 126;  genen  84-86; zware metalen  77, 82, 85, 89-98, 106, 115, 119, 120; lever  74, 80-84, 104, 105, 112-115;  en geheugen  373-377; overbelasting 28,  35, 44, 55, 56, 63,  64, 70,  78, 96; opruimen 111-126; wetenschap van 86-94; symptomen in de brein-body  76-78; testen  119-121, 226;  effecten  en  vindplaatsen 96-101

transpireren 59, 60, 77, 290,  297, 300, 315, 326, 441

triclosan 73, 99

TSH  71, 73,  179, 226,  353

tyrosine 204, 268  

 

U

 

urinetesten 120,  327,  353,  370, 448

 

V

 

vaccinaties 77, 377 

vaginale infecties  75 

vecht-vlucht-bevriesrespons 31, 49, 50, 56, 97, 243,  254,  266, 276, 286 287, 296, 304,  312, 315, 441, 442

vegan-dieet  104, 152,  339,  341 

Verleidelijke tempeh-salade  423 

vermoeidheid  36, 59, 60, 77,  88, 92,  95, 119, 163,  165, 172, 184, 185, 188,  190,  196, 209, 211, 212, 230,  319, 350, 391,  404, 440; 

mentale 184, 185, 190 

verslaving   7, 11, 13, 16, 31-36, 44,  49, 50, 54, 55,  59,  69, 70,  125, 156, 171, 184, 189, 203, 213, 288,  291, 292, 302, 307, 318, 401-404,  440,  450; 

geavanceerd protocol 271-282; alcohol 228-266; basisprotocol 267-271; dopamine en 228-266;  voeding 57, 147-151, 271-282; genetica en 245,  248-253;  aanzien van 259-261; fases  van 249, 250;  oorzaak van 263-265; wetenschap  van 244-247;  tekenen van 57; supplementen 270-272;  kwetsbaarheid 251-258  

verstopping 186

verzadigde  vetten 114,  142, 157, 168, 170, 200,  313, 367 

vet 37, 64,  170; 

en eetlust 155; lichaamsgewicht-setpoint 130-181; verkeerd begrijpen van 137-140;  en toxinen  80-84

vezels 85, 105,  112-114, 166,  171-176, 216,  311,  314, 335, 406 

vis 93,  98, 104, 114,  119,  127,  152-154, 162, 170, 171, 280,  306-308, 311,  312, 341-344, 350, 364,  367, 375, 395,  423, 427, 428 

visualisatie 125, 174,  220 

vitamines en mineralen 59, 73, 120,  126, 188, 196, 198, 267, 307,  311, 334,  339, 345, 445; 

tekorten 55, 59, 60; supplementen 118

vlees 77, 98, 115,  146, 166, 169, 171, 285, 341, 342,  385 

voedingsstoffen 103-107;  

tekorten 55,  59, 60;  in de juiste  hoeveelheid 103-107

voeding 13, 15, 17,  18,  31, 39,  46,  54, 91, 96, 98, 104, 106,  114, 126, 141,  149,  160, 167, 170, 171, 175, 176,  185, 200, 211, 215,  216, 224, 227,  229,  231,  232,  239, 244,  248,  255,  256, 265, 267, 283,  284,  288, 296, 297, 306-314, 323, 329, 335, 339, 340,  344,  345,  354, 366, 385;  

verslaving  57, 147-151, 271-282; allergieën 157, 305, 313;  en  angst 284-289, 304-306; bloedsuikerbalans 72, 167, 168; lichaamsgewicht-setpoint 130-181; breinmist 183-185, 201-203, 208, 209,  215,  216, 220;  om trekaanvallen te voorkomen 267-269; depressie 323,  324, 335, 339-342; GMO 77, 80, 183,  312; en  lever 112-115; en geheugen  366, 367, 384-387;  biologisch 98, 104, 227, 311; toxinen 62, 77, 98, 103-105,  112-114,  126;  manieren van eten  147-149; vegan 104, 152, 339, 341 

Zie ook  specifieke voedingsmiddelen 

vrije radicalen 93, 97, 127,  210 

voedingsvetten 113, 215, 223, 311 

 

W 

 

water 62,  76, 80,  87, 89,  91, 108, 123,  204, 277, 280, 376, 377; 

met appelciderazijn 173,  174; gefilterd  114,  128, 173, 386;  kraanwater 46,  53, 82, 85, 99, 118 

winderigheid/opgeblazen gevoel 16,  56, 60,  78, 113, 114, 118,  123,  183, 184, 186 

witte massa  48 

workaholic 251 

 

Y 

 

yoga  38,  125,  188,  198, 218,  235, 266, 274-276,  300, 315,  316, 328, 336, 346, 347-349, 354, 400,  404, 406, 437, 449; 

Kundalini 43, 108-110,  116, 166,  263,  369,  389, 390, 451 

yoghurt  305,  345

 

Z

 

zelfmoord 292, 296, 303, 337, 350 

zenuwcellen 25,  26, 38,  44, 50, 52, 64, 67, 70, 73, 92, 192, 197, 204, 205, 338, 372, 380, 388, 440 

zichtproblemen 60, 73, 115, 204, 358  

ziekte  van  Hashimoto  36, 204 

ziekte van Lyme 187, 226, 285, 353  

ziektecijfers 29, 193

zink 59, 85,  127, 196, 223, 271, 272,  339,  353 

zitten 207,  220 

Zoete aardappelburgers 430  

zonlicht 345,  355 

zuivel 16, 104, 135-138, 146, 147, 171, 183, 184, 206,  209, 216, 220,  227, 267,  285, 297, 342, 385 

zwangerschap 26, 36-39, 42,  53,  65, 79, 82, 88, 92,  136, 186, 195-198, 270, 294,  306, 316, 329,  341, 348, 377; 

breinmist 192-194; depressie 223-225  

zware metalen  37, 48, 53,  77, 82, 85, 89-98, 106,  115,  119, 120,  127, 366, 444, 445
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