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‘JE GAAT MAAR ÉÉN DAG DOOD EN
 DAT IS DE DAG DAT JE DOODGAAT:
 ALLE ANDERE DAGEN LEEF JE.’
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‘Voor te veel mensen in een lift of streekbus
 Of gewoon een kamer
 Voor de krans van melkwegen, sluiers, nevels en hun zwarte gaten

Voor m’n eigen brein, een stuk of wat insecten
 Vrouwen, hun stemmingen en stemmen
 Voor kokend water, vliezen, scharen, ademhaling

Voor de meeste onbenulligheden
 Groot en groter
 Voor de ontijd van mijn ouders
 Toen vanaf kansels in kazuifels
 Men met hel en smalle poorten dreigde

Voor sommige geluiden
 En het levende bij die geluiden
 Voor mails en sms
 Voor enveloppen op mijn tafel

Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest
 Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest

Voor dromen en demonen
 Voor uitsluiting en vrijwel alle onbekenden
 Voor de elementen
 Voor volk en vaderland
 Voor grote drommen, voor de deurbel en voor straf

Voor gepatenteerde gekken en sommige familieleden
 School, en alles wat erna moest komen
 Voor de aanblik die ik bied en niet wil bieden
 Voor de benauwenis van aangeboren schaamte

Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest
 Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest

Voor de waarheid
 Of liever de dynamiek van harde feiten
 Voor toekomst, verleden
 Het stuiterende hier en nu
 Voor types die met messen spelen
 Voor dieren hoewel niet de meeste
 Voor personen die snoevend zeggen vrij te zijn van alle vrees

Voor gedachten
 Andermans of eigen
 Spoel, hoogte, dekens, diepte Alles wat aan taal ontsnapt

Vermoedens van om het even
 Voor God toch nog
 Voor mijn hartstocht
 Voor alles altijd bang geweest
 Niet vrijblijvend maar met recht en rede

Voor alles altijd overtuigd, hoog in de adem
 Zuiver in de leer tot in het merg bang geweest
 Op het stupide en futiele af
 Met oogkleppen en hondentrouw
 Voor alles altijd bang geweest

Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest
 Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest

Voor zowel de grote greep
 Als laatste resten, rafelranden
 Kleinste deeltjes, neutronen, elektronen
 Alles groter dan het wijkend Zelf

Voor sferen en suizingen
 En de zekerheid, ook thuis
 In een oogwenk alles kwijt te zijn
 Voor gebouwen zonder ramen
 Voor doodgaan, alle doden
 Voor dood zijn misschien iets minder

Voor deze constatering
 Voor constateren
 Voor kinderen die vragen stellen
 Maar meer nog voor die vragen

Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest
 Voor alles bang geweest
 Voor alles altijd bang geweest

Maar niet voor jou
 Niet voor jou’

JOOST ZWAGERMAN — VOOR ALLES





VOORWOORD

 

 

 

We zijn bang. En dat gevoel kennen we. Als kind al ben je bang van tal van dingen: een spin, het donker, spoken onder je bed, het gevoel te zullen worden opgegeten door een haai die uit de grond komt, een clown die onder je bed zit, een schaduw die sprekend lijkt op een levensechte pop. En je kreeg het warm, je hart klopte bijna uit dat kleine lijf en het enige wat je wenste was dat dat gevoel snel over zou gaan.

Alleen, dat angstige gevoel, dat gevoel dat ons vertrouwd is, gaat, nu, niet over. Het is er altijd.

De clown zit nog steeds onder je bed, en elke stap die je zet is een stap in de richting van de bek van de haai. En die haai heet dood. We zijn bang van de dood. We zijn bang dat ons hart abrupt stopt en het licht uitgaat. Einde.

We gaan allemaal dood. En niemand weet hoe. We beelden het ons soms in, maar echt voelen zal je het pas als het zover is. Tot het elke dag zover is. Tot je je niet meer inbeeldt hoe het zou zijn, maar je elke dag met de gedachte zit dat je laatste uren geslagen zijn. Want je lichaam geeft het zo aan; je hart gaat als een razende tekeer, het zweet parelt op je voorhoofd, een ijzeren gordijn blokkeert je borstkas, je longen zijn te klein om te ademen en het zwarte gat voor je ogen wordt zichtbaar.

Je bent bang. Je raakt in paniek. En zit met zoveel vragen. Ga ik dood? Ben ik ziek? Of ben ik gewoon gek? Er was een tijd waarin angst je leven niet overnam. Maar wanneer kwam er een einde aan die tijd? Je zit met een blinde vlek. Ben ik zo geboren? Zit het in mijn karakter? En waarom uit mijn lijf dat elke keer op dezelfde manier? Met die vragen ga je elke dag de wereld in. Een wereld die geen bangeriken meer toelaat. Een wereld die even dolgedraaid is als je hart.

Ook mijn getikte hart ging mijn levensritme verstoren. En ik wou weten waarom. Ik wou weten wanneer dit verstoren begon. Want daarvoor ging het toch allemaal heel goed? In dit drukke bestaan zoeken we naar een moment van rust. Alleen, een onrustig lijf kan je niet achterlaten. Dus we moeten ons lijf meedragen en luisteren. Want het waarschuwt ons. Het wil ons iets vertellen. Het geeft ons een signaal. We gaan niet dood, toch nu nog niet. Maar we zijn bang. We zijn in paniek. En ons lijf zegt ons dat we daar iets aan moeten doen. Dat we tijd moeten nemen. Tijd moeten nemen om iets te ontdekken wat ons lijf al weet.





‘VROUW:

ALLEEN EN
 IN DE WAR
 MONOGAAM
 MONOMAAN
 MONOLOOG
 MEGALOMAAN
 MYTHOMAAN
 ALLES
 IN DE WAR
 ALLES
 DRAAIEND
 WENTELEND
 ZOEKEND
 ZOEMEND
 IN DE LUCHT
 IN DE RUIMTE
 ONAANTASTBAAR
 ZOVEEL TE VRAGEN
 ZOVEEL TE WETEN
 ZO WEINIG ANTWOORDEN
 ZOEKEN
 DOORZOEKEN
 GRAVEN
 ALS EEN MOL
 MET LAMME POTEN
 ZOEK IK
 VIND IK
 TIL IK STENEN OP
 WROET IK IN DE AARDE
 VUIL ACHTER MIJN NAGELS
 GESCHAAFDE HANDEN
 ZOEK IK
 GRAAF IK
 BEDENK IK OPLOSSINGEN
 BEDENK IK OPLOSSINGEN
 VOOR MEZELF
 VRAAG IK MEZELF AF
 OF ER VOOR MIJ
 WEL EEN OPLOSSING TE VINDEN IS’

 

 

 

DON DUYNS — VROUW ALLEEN





INLEIDING

 

 

 

‘Hier sta ik dan, alleen en in de war.’ Ooit sprak ik die woorden uit in een setting waarin ik niet mezelf was. Ik was een personage, een dat Don Duyns had verzonnen, ‘vrouw alleen’, geen naam. Deze keer was ik die zin. Daar lag ik dan, Leen, op de koude vloer, mijn benen op een stoel, te wachten tot een vriend binnenkwam. Te wachten tot het overging. Een gevoel dat ik een halfuur ervoor niet had gehad. Toen lag ik nog rustig in een warm bed. Nu lag ik op de koude vloer. Mijn hart bleef tekeergaan.

Zo begon het. Mijn hart ging vanuit het niks de lucht in. Ik verslikte me, ik draaide me om in bed, maar het hielp me niet. Ik ging naar beneden, op het toilet zitten. De deur waar leuke schrijfsels op stonden, werd zwart. Dan maar gaan liggen, en een vriend bellen. ‘Ik denk dat ik een hartaanval heb, kan je komen?’

Hier lig ik dan, alleen en in de war.

Een week later heb ik de griep, het zal een voorbode geweest zijn. Ik denk niet langer na.

Na een drukke periode lig ik met mijn voeten op de schoot van mijn lief tv te kijken. De ultieme ontspanning en een moment om niet na te denken. Maar een vreemd gevoel overvalt me, warm, hartkloppingen en… zwart. Ik veer recht! ‘Ik denk dat ik ga flauwvallen liefje.’ Ik leg me op de grond, voeten omhoog, op de zetel. Dit ken ik van ergens. Deze keer ben ik niet alleen en begin ik luidop te denken. ‘Dat is raar, het gaat niet over. Ik ben al een paar keer in mijn leven van mijn stokje gegaan, maar na wat liggen zou het bloed toch naar mijn hoofd moeten gaan? Niet?’ Mijn lief trekt zijn schouders op. ‘Moeten we naar de spoed?’ zegt hij. Misschien, denk ik, maar durf het niet luidop te zeggen. Ik sta recht, ik tol wat heen en weer, zeg alles wat er in mij opkomt en ik ga weer liggen, ik zie sterren alsof ik in een viewmaster aan het kijken ben en het wordt… Ik veer recht, ‘Ja, kom, we gaan naar spoed.’

Ik voel me belachelijk, ik heb misschien een hartaanval, maar zou ik dan niet al lang neergevallen zijn? Ik wandel zelf de spoed binnen. ‘Ik ben kortademig, heb hartkloppingen en het gevoel dat ik flauw ga vallen’, zeg ik. Deze symptomen zijn genoeg om mij direct binnen te laten. ‘Zie je wel,’ denk ik, ‘het zal wel ernstig zijn.’ Hier lig ik dan, in een wit kamertje, met een open schort en mijn handpalm naar boven gericht. Mijn hart wordt getest, dat klopt op slag al een toontje lager. Hier kan me niks gebeuren, de dokters zijn er meteen bij. Maar die longen blijven te klein, de zuurstof geraakt er niet in. Of wel, maar er dan ook heel snel weer uit. Ik ken ademhalingstechnieken, dus ik blijf er rustig onder, maar ademen is op dit moment het moeilijkste wat er bestaat.

Een paar uur en een prik in de pols later mag ik mij weer aankleden. ‘U heeft last van hyperventilatie mevrouw.’ ‘Ok,’ zeg ik, ‘dat weten we dan ook alweer’.

Ik ga slapen met het gevoel dat mijn borst op slot zit en ik mijn longen niet voluit kan vullen, maar ik heb hyperventilatie, dus dat zal wel normaal zijn.

Enige tijd later

Ik heb pijn aan mijn linkerarm. Heb ik verkeerd gelegen? Gisteren gesport? Nee, op vakantie sport je niet. Je geniet. Ik niet. Ik heb pijn aan mijn linkerarm en dat kan maar één ding betekenen: ik zal een hartaanval krijgen. Mijn hoofd wordt overspoeld door angst. Ik slaap niet, ik denk alleen aan die linkerarm. Wat kan in godsnaam de oorzaak zijn van pijn in je linkerarm? Ik zoek op het internet en ik vind alleen de link met een hartaanval. Naar spoed. Na een longonderzoek (oef, longkanker heb ik ook al niet) en een hartonderzoek vertelt de Spaanse dokter me het volgende. ‘Anxiety, miss.’ De twee laatste dagen vertoef ik aan het zwembad met een paar boeken, heerlijk. Ik heb anxiety. Geen hartaanval, anxiety, gewoon in paniek dus, wat een geruststelling.

Als je aan de mensheid vraagt wat in paniek zijn is, dan zullen de meesten het omschrijven als flapperen met de handen, roepen, hijgen en hysterisch heen en weer lopen. Warm, heel warm. Het woord paniek komt van de Griekse god Pan, die erom bekendstond de mensen vanuit een verstopplek de stuipen op het lijf te jagen door keihard te schreeuwen. In de mythe schreeuwde hij, niet diegene die geschrokken was. Paniek in deze tijden is het voortdurend voelen van die stuipen op je lijf en vanbinnen heel hard schreeuwen, ‘laat mij gerust’. Het is een aanval van paniek, die langer duurt dan gewoon even schrikken. Die dan gaat liggen, tot Pan om de hoek loert en je weer de stuipen op het lijf jaagt. Elke keer opnieuw. Dag in dag uit besluipt hij ons. Elke keer als je denkt van hem verlost te zijn, komt hij weer een potje schreeuwen.

Hij laat je niet met rust. Je bent niet meer gewoon bang, bij elke stap die je zet denk je dat hij tevoorschijn zal komen. Hij is onaangenaam en zeurend, en belemmert je dagelijkse bestaan.

Hij kruipt onder je vel, hij neemt je over. Het gaat niet over, asem, Leen, asem.

 

‘DE DOOD GAAT ONS NIET AAN,’
 ZEI EPICURUS EENVOUDIGWEG,
 ‘WANT ZOLANG WIJ ER ZIJN,
 IS DE DOOD ER NIET.
 EN WANNEER DE DOOD ER IS,
 ZIJN WIJ ER NIET MEER.’

 

 

 

JOSTEIN GAARDER — DE WERELD VAN SOFIE

 





ALS DE DOOD VOOR ANGST

 

 

 

Laat ons beginnen bij het einde. We gaan dood. Waarom zijn we toch zo bang voor de man met de zeis? ‘We vergissen ons als we denken dat er ergens een plek op de wereld is waar we gevrijwaard zijn van gevaar… de natuur heeft niets geschapen wat volkomen onbeweeglijk is’, zegt Alain de Botton in De troost van de filosofie. Of, zoals Viviane De Muynck haar zoon troost in Tot Altijd: ‘Je weet dat als je iemand op de aarde zet, die ook weer verdwijnt.’ Helemaal zwart eindigen, dat doen we met de woorden van Dirk De Wachter: ‘Dood wegmoffelen kan niet.’

‘Ik dacht letterlijk, ik ben aan het sterven, het is klaar nu. Zo heftig voelt dat aan.’

— Nathalie Meskens, 36 jaar

We zijn nergens nog veilig. De aarde is niet plat en toch donderen we eraf. En voor we eraf donderen, willen we er iets van maken. Zin geven omdat het leven eindig is. Zin geven aan de tijd die ons nog rest. Doen waar we zin in hebben. En omdat die zin ingevuld is naar onze verlangens en wensen, willen we er niet snel afscheid van nemen. We zijn bang te verliezen wat we hebben verwezenlijkt. We zijn bang om oud te worden, mensen te verliezen en we zijn vooral bang dat ons licht uitgaat voor we onze wensenlijst hebben afgevinkt.

Angst over het leven en de dood is een existentiële angst die pas ontstaat als je beseft dat dood bestaat. Een jong kind zal niet gauw weten dat je bij het inslapen misschien ook niet meer wakker kan worden. Hoe ouder je wordt en hoe meer je de dood al wat vaker binnenlaat voor een ander, hoe angstiger je wordt. Een gigantische vrees voor dat ellendige einde. Maar waarom? Dood is toch al iets wat op onze geboortelijst stond?

‘Je ziet iemand in de fleur van zijn leven en dan ineens is die dood. En dan krijg ik zwaar de krop in de keel. Een onleuk gevoel waarbij spanning komt opzetten.’

— Herman Brusselmans, 60 jaar

 

‘ER WORDT EEN DOOD GEBOREN.’

 

 

 

KRISTIEN HEMMERECHTS

 

Vroeger was alles duidelijk, van wieg tot graf. We gingen wonen in ons geboortedorp, met een partner die we leerden kennen in datzelfde dorp of eventueel het dorp ernaast, we maakten een paar kinderen en we leefden nog lang en gelukkig. Althans, dat maakten we onszelf wijs, of misschien werd er gewoon minder nagedacht. (Zalig zijn zij die niet denken.) Onze sociale rol was al bijna ingevuld voor ons, misschien saai en kleurloos, misschien niet helemaal perfect, maar het gaf rust. Het was duidelijk. Er was een structuur en daar konden wij ons in bewegen. Angst was een woord dat zelden over de lippen kwam. Angst besloop ons niet. Ook niet voor de dood, die lieten we gewoon een aantal dagen in onze huiskamer logeren en we aten rustig verder. Net zoals een dier vroegen wij ons zelden af waarom we hier zijn, waarom we leven. Dat leven was beperkt tot gewoon overleven. Een dier is daarom evolutionair aangepast, om te overleven, om zich voort te planten. Het heeft klauwen, tanden, reflexen en bepaalde instincten en is geconditioneerd door de natuur. Wij zijn geen dieren. Wij zijn een soort dier dat niet volledig samenvalt met zichzelf. Wij zijn een bizar wezen dat niet honderd procent meer in de natuur past. Wij leven tussen natuur en cultuur. En daardoor is het leven voor ons problematisch. Wij zijn ons bewust van ons bestaan en wij moeten daar orde in scheppen. Wij moeten er zelf betekenis aan zien te geven.

Dieren hebben heel veel vrees, zijn constant op hun hoede en hebben geen relaxed leven in het wild. Ze zijn in permanente onrust. Maar wat wij meemaken als mens, is een angst voor het existentiële, voor de dood zelf, waar we nog altijd het fijne niet van weten en die we als een groot mysterie ervaren. En het frustreert ons, omdat we het niet kunnen bevatten. We leven in een soort van onwetendheid. We willen weten waarom we hier zijn, waar we vandaan komen, en wat het leven juist is… We laten onze fantasie erop los, een verbeelding die dikwijls met ons aan de haal gaat. (Dat weten wij als ‘angstigen’ maar al te goed.)

Onder alles wat we doen en alles wat we zeggen zit een soort leegte die af en toe voelbaar is en aanwezig wordt op speciale momenten: als iemand sterft die je dierbaar is, wanneer je een liefdesbreuk meemaakt of ontslagen wordt... daarin gaan we ons vaak afvragen wat ‘de bedoeling is van dit alles’. En dat zorgt voor angst.

Je stelt je vragen: wie ben ik, wat doe ik hier? Die vragen komen er vanwege een vorm van vrijheid die we hebben om ons bestaan in te vullen. Wij mogen/ moeten ons leven zelf ontwerpen en dat schept angst. We worden op deze aardkloot gesmeten en hebben er geen idee van wat we hier komen doen en wat het er uiteindelijk allemaal toe doet. Wat het andere doel is dan gewoon doodgaan.

Vroeger wisten we dat we naar de hemel gingen, daar geloofden we in. Ook al was het leven vroeger op bepaalde vlakken zwaarder, hardvochtiger en armoedig, er was ergens een overkoepelend kader. Dat stelde ons gerust. Als er al angst was, dan werd die min of meer opgevangen door de grote verhalen, de geloofsverhalen. Die grote verhalen zijn we nu kwijt en dat zorgt in zekere zin voor nog meer angst, onzekerheid, stress. Of suïcidale gedachten.

‘En nog erger, je panikeert op een manier dat je zou springen, je voelt dat je moet weggaan,  anders  spring  je.  Je  wordt aangetrokken  door de  hoogte. Niet om  zelfmoord  te  plegen, maar  gewoon door de  paniek.  Dat  is  ongelooflijk.’

— PEDRO BRUGADA,  65 JAAR

We kennen  het  gevoel aan  een reling  te  staan van  een berg en  de afgrond te  zien die  ons  op een  vreemde  manier  aantrekt. Iets  waardoor  we  willen springen. Iets  wat het in  ons  overneemt.  Iets wat fascineert,  het gevaar.  We  zijn  gefascineerd  door de dood,  door  einde  verhaal.  Freud  zou  het feit dat  we allemaal  dood  willen  in ons leven  ‘de  doodsdrift’  (thanatos)  noemen.  We zijn zowel bang  voor  als aangetrokken tot  de  dood.  We zijn nieuwsgierig. Ik stel  me de  vraag: zouden we  daarom roken,  drinken, bungeejumpen  of drugs  gebruiken? Misschien is  het wel  zo dat  we hier eigenlijk  allemaal  niet  willen  zijn,  dat  we  eigenlijk dood  willen zijn, de  grote  ontspanning,  de grote rust? En toch  hebben we dan weer dat  andere, het  lustprincipe,  de  levensdrift (eros). En in  die spanning  leven we.  De  levensdrift  bezorgt  ons  angst en  de doodsdrift  bezorgt ons angst. Het  is  een heel  raar complex  waarin we  zitten.  Een constante  tegenstrijdigheid. Een ongrijpbaar  iets.

Daarom stellen  we ons  vragen. Meer dan vroeger.  Omdat  we plotseling tijd hebben.  We  hebben  een  poetshulp,  een wasmachine,  een  auto…  We zijn  niet  constant bezig  met  overleven,  waardoor  we  ons ook  vragen durven  te  stellen.  Zij  die niet  nadachten  over wat  de dood  betekent, gingen hun leven op  een  zo  goed mogelijke manier  leiden  en als  het einde kwam,  dan was dat zo.  Een paar  decennia later zijn  we vrijer dan  ooit,  denken we. Want  dat  doen we,  we  denken en veel. Maar is dat wel een  goed gedacht?  En  hebben we daar  wel tijd voor?

 

‘MAAR  MINDFUL LEEFDEN  WE VROEGER AL, ZONDER ER BIJ  NA TE  DENKEN.  GEDWONGEN,  OMDAT  ER  GEEN  ALTERNATIEF  WAS. WE  ZATEN AAN DE  STOOF  OM  ONS  NIKSEND OP  TE  WARMEN,  NAMEN DE STOEL OM  BUITEN OP  DE STOEP TE  ZITTEN. OM WAT  TE  DOEN? GEWOON  AANDACHTIG  NIKSEN,  OM ALLES IN  ONS OP  TE NEMEN.  EEN  BLAFFENDE  HOND.  HET  RUISEN  VAN DE  BLADEREN. EN  DAN  KWAM DE BUUR  OOK  BUITEN  EN ZETTE HIJ  ZIJN STOEL NAAST  DE  JOUWE.  SOMS WERD  ER VEEL GEZEGD, SOMS OOK  NIET.  TOEN  HAD HET  GEEN  NAAM. HET WAS GEWOON ZIJN.’

 

DIRK DE  WACHTER  —  DE  WERELD  VAN DE WACHTER





À LA RECHERCHE DU TEMPS PERDU

 

 

 

‘Om te overleven hebben menselijke wezens warmte nodig, water, zuurstof, eten met daarin essentiële stoffen zoals vitaminen… en mensen.’ Als een van mijn eerste zinnen in mijn boek Hard wilde ik de basisbehoeften van de mens aangeven. In tijden van gejaagdheid hebben we vooral tijd nodig om te kunnen overleven, te eten, lief te hebben, te ademen. We hebben zuurstof nodig. Zo hard dat we gaan happen naar lucht en in paniek raken.

We staan klaar in de startblokken, alsof we een marathon willen beginnen. Aan welke wedstrijd hebben we vandaag weer deelgenomen? Oh ja, die met onszelf. Elke dag staan we klaar om de wereld in te lopen. Winnen zullen we. En de triomf zal gedeeld worden. Maar het bloed, zweet en tranen willen we niet delen. Dus we lopen, om niet achterop te raken. Tussen de mensenmassa. Het gevoel altijd groen licht te hebben aan een drukke oversteekplaats in de stad. We blijven lopen, op de toppen van onze tenen. We blijven bezig, elke minuut van de tijd, omdat het leven maar tijdelijk goed is. Wachten, daar is geen tijd voor. Rouwen, zeker niet. Lachen? Als we tijd hebben. En kijken wat er komt, dat moeten we dan maar zien als het komt. We moeten mee, we moeten door. Op zoek naar een plaats waar we een moment kunnen hebben om de momenten met anderen beter aan te kunnen. ‘Waar kunnen we ontsnappen aan de chaos?’ vraagt Dirk De Wachter zich af. ‘Als de wereld voller wordt, wordt een rumoerloze plaats een schaars goed.’ Stilte is zoek en tijd wordt prioritair als er weinig van is. Tijd voor jezelf is aan het uitsterven. Afzonderen is uitzonderlijk geworden. Het is die snelheid van de technologie die we moeten volgen. Of we nu willen of niet. De minuten tikken verder in onze nieuwste iPhone en we hollen mee. Thuiskomen, onze postbus checken, de krant lezen, agenda bijvullen en onze to-dolijst afwerken voor de tv begint, zodat we de volgende dag kunnen meepraten.

We raken buiten adem, we snakken naar lucht, diep en snel.

‘Ik heb nu veel nood aan planning, ik bouw rustperiodes in. Ik plan tussen alles momenten van niksdoen. Al is dat 20 minuten wandelen. Ik doe dat ook onaangekondigd.’

— SVEN DE RIDDER, 44 JAAR

We hebben nood aan musse. Een Duits woord dat zoveel betekent als ‘het leven vertragen’, zodat we tijd zouden hebben om ons leven in te richten zoals we het zelf willen. Het verwijst naar een gevoel van ont-spanning, een verlangen om tot zichzelf te komen. Het verlangen dat de brug omhooggaat om de boot over te laten varen en je motor uit te zetten om eventjes stil te staan. Maar niet iedereen heeft evenveel tijd of musse nodig. Ieder heeft een ander ritme. De een hoort graag de vogels fluiten, de ander ziet graag de maan verschijnen. Alleen wordt dat ritme niet altijd gerespecteerd. We moeten voor het krieken van de dag opstaan. Onze job vraagt dat van ons. Maar wat met de rest van de tijd, mogen we die dan nog zelf invullen? Mogen we zelf bepalen waar we zijn en wanneer? Nee, we moeten door. De maatschappij raast door en sleurt ons mee. Wij zijn niet meer de dragers van de maatschappij, maar de prooi. Wat vroeger de legkip was, is nu het avondeten.

 

‘KATTEN ZIJN ER ALTIJD, MAAR OP HUN VOORWAARDE.’

 

 

 

STEFAN HERTMANS — VAN A TOT Z, CANVAS

 

Ja heb je, een nee moet je geven

In het station, op het perron, is er een gele streep waar je niet voorbij mag. Die aangeeft waar het onveilig is. Zonder toestemming mag je er niet passeren. Elke markering heeft een doel: veiligheid, zekerheid, duidelijkheid.

Als je de grens overschrijdt, doe je dat op eigen risico. Of de kans is heel groot dat ze stapvoets wordt weggevaagd. Het is aan jou de grens weer te trekken. Niet met krijt, maar met onuitwisbare markeerstift!

‘Ik heb veel dingen gedaan die ik niet wilde doen. Terwijl ik geen tijd had of ik eigenlijk iets voor mezelf had gepland.’

— BEN, 37 JAAR

Nee is kort, nee is gauw gezegd en nee is een volledige zin. Je hoeft niks te verklaren, je zegt nee en je bent klaar. Alleen, je zegt geen nee om sympathiek te zijn, om van waarde te zijn, om positief te blijven, omdat je bang bent. Om conflicten te vermijden. Om maar niet te moeten zeggen dat een ja eigenlijk te veel is, dat een nee meer deugd zou doen. De grenzen worden overschreden. En je verliest jezelf, niet in één keer. Je verliest jezelf met één ja per keer. En dan worden grenzen poorten, die niemand hebben buitengehouden, maar jou hebben ingesloten. Nochtans geeft ons lichaam aan waar de grens is. Hartkloppingen, zweten en het overademen waren toch duidelijke signalen? We zijn eroverheen gegaan. En nu weten we niet meer wat de grens is tussen wat je nodig hebt en wat je wil. Want wat je wil is behagen, je wil doorgaan, je wil werken, sociaal zijn, op café gaan, je hobby uitoefenen…

Het is verleidelijk. Alleen, wanneer je de grens passeert, is het heel moeilijk om de weg terug te nemen. Het is een zoeken naar evenwicht. Naar er zijn en tegelijk de focus op jezelf te houden. Je eigen voorwaarden van aanwezigheid. Het woord nee is een krachtig woord. Een machtig wapen, dat heel moeilijk in te zetten is. Terwijl het gewoon zorgen voor jezelf is. Waarom is het zo moeilijk om net zo lief en zorgend te zijn voor jezelf als voor anderen, net zo toegeeflijk, beschermend? En het wordt erger. Een ja bekrachtigt een volgende gunstige vraag. Terwijl een ja tegen jezelf zoveel gunstiger zou zijn. Waarom kiezen we niet voor onszelf ? Omdat we gemanierd zijn. We zijn beleefd. We geven eerst het zuurstofmasker aan onze buur op het vliegtuig en gaan dan pas op zoek naar dat van ons. Eerst een ander, dan jezelf. Filosoof Jean-Jacques Rousseau vond dat manieren een vorm van corruptie waren. Want beleefdheid houdt in dat je mensen moet bedanken die je eigenlijk niet dankbaar bent, dat je hypocriet bent door complimenten te geven aan mensen die je niet respecteert, dat je je eigen mening aan de kant schuift. Beleefdheid is een drempel tussen wat je voelt en wat je toont. Het voorkomt dat iemand boos of gekwetst wordt of van streek is. Je geeft liever de voorkeur aan kalmte dan aan chaos. De kalmte staat voor de anderen, om ze gunstig te stemmen en je grens te laten overschrijden. Chaos staat voor een vrije zelf. Je kiest voor kalmte, want daar verlang je zo naar. Als je ja zegt zie je geen ongelukkige gezichten rondom je. Je ziet maar één ongelukkig gezicht en dat is dat van jou. En jij hebt niet duidelijk aangegeven waar jouw gele lijn begon… Wel, je emmer der goedkeuring is nu vol. Je bent een gespannen draad. Stress slaat toe.

 

‘DAT HET LEVEN ANGSTAANJAGEND KON ZIJN, DAT HET SOMS VEEL WEG HAD VAN EEN HOGESNELHEIDSTREIN DIE JE ALLEEN KUNT BIJHOUDEN DOOR TE RENNEN, ZO HARD JE KUNT, EN OMDAT JE ZO HARD MOET RENNEN KUN JE GEEN AANDACHT SCHENKEN AAN AL HET MOOIS DAT JE OP JE REIS TEGENKOMT. VERTRAGEN IS GEEN OPTIE, WANT STEL JE VOOR DAT ER GEEN VOLGENDE TREIN MEER KOMT EN JE HET SPOOR BIJSTER GERAAKT?’

 

 

ISH AIT HAMOU — HARD HART

 

Stress, nefast voor de levensvreugde

Je kan je karakter niet rijmen met hoe je de laatste tijd in je lijf en gedachten zit. Je geeft meer en meer stukjes af van wat je kon en wie je was. Vroeger waren we gericht op het wegvluchten van een slang of op honger verdrijven. Nu schiet je al in onrustmodus als de melk op is.

‘“Misschien stress”, zei de dokter. “Ik heb geen stress”, zei ik. “Wat is dat stress?!” Hij zei dat het “a sign of times” was. Een elastiek die gespannen staat en je blijft doorgaan en dan kan er een trigger zijn die het elastiek doet springen en dan moet je rust nemen. Ik heb toen mijn agenda leeggemaakt. Ik heb een halfjaar niks gedaan.’

— SVEN DE RIDDER, 44 JAAR

Stress komt van het Latijnse woord strictus en betekent ‘strak aangehouden’. Stress kan heel zinvol zijn in nood en kan je redden. Aanhoudende stress daarentegen veroorzaakt onevenwicht: wat ballast is en wat we aankunnen is niet meer in balans. En dat is voor iedereen individueel. Wat voor de ene ballast is, is voor de andere iets van niets. Stress heeft een serieuze impact op je gevoelens. Als stress geen uitweg ziet, barst ze los. Het voortdurend onderdrukken van stress is een van de meest uitlokkende factoren van hyperventilatie.

En tussen het hoge ademhalen door blijven we lachen.

 

‘ALS WE NIET GELUKKIG ZIJN, DAN SPELEN WE HET WEL. UIT DANKBAARHEID, UIT SCHULD. DAT IS LIEFDE, DAT IS ECONOMIE.’

 

 

 

CONNIE PALMEN — HET DRAMA VAN DE AFHANKELIJKHEID

 

Bal Masqué

‘Waarom waren bepaalde angsten maatschappelijk aanvaardbaar en andere niet? Niemand nam het je kwalijk dat je bang was fysiek behoeftig te worden, om niet meer zelfstandig te kunnen schijten of eten.’

— YUMI NG, BRUTAZUR

We lachen om te maskeren, zodat onze ogen niet vollopen van ellende. De ellende die begint zodra je je ogen opent tot je ze weer kan dichtdoen. Die angst, die maar niet wil verdwijnen.

We dragen een geheim met ons mee. We stoppen de dingen weg omdat we bang zijn, we zijn beschaamd. En we gaan die schaamte overcompenseren, vooral door perfect te zijn, of toch de dingen perfect te willen doen. Niemand mag het merken. Zeker niet onze onzekerheden, tekortkomingen en aanvallen van angst.

‘Vaak wordt angst, samen met depressie, weggewuifd met de woorden: “Doe niet onnozel! Wat heb je om over in te zitten. Je bent jong, gelukkig. Doe eens normaal.” En altijd diezelfde vraag: “Angst waarvoor? Voor een spin?”’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

We lachen veel. In het openbaar vertonen we een grote hoeveelheid beleefdheids- en bevestigingslachjes. En we liegen. Liegen is soms noodzakelijk omdat de waarheid kwetst, maar we zijn daardoor zo gewend om te liegen dat we onszelf voorliegen. Tot je lichaam je ziel verraadt. Je kan het niet meer verstoppen. Het geheim werd naar buiten gebracht. Je kan de kracht niet meer opbrengen om te verbergen wat je lichaam je al die tijd al probeert aan te tonen. Je bent bang. En beschaamd.

‘Als ik in paniek ben, ga ik meteen zweten en daar schaam ik me heel erg voor. En dan ga ik daarover panikeren en zo ga ik nog harder zweten. Ik wil het verbergen, terwijl je weet dat het beter zou zijn als je gewoon zou zeggen dat je zenuwachtig bent of aan het zweten bent.’

— EVELIEN, 38 JAAR

‘Op het werk weiger ik te zeggen dat het mijn dag niet is. Ik hou me dan low profile, focus ik me op de opdracht en ga ik geen sfeer maken. Dan ga ik doseren. Onnozel doen vergt veel energie. Je zou wel willen voor de groepssfeer, maar het gaat gewoonweg niet.’

— IVO, 44 JAAR

‘Niemand wist het, behalve mijn vrouw. Je vertelt het niet aan iedereen, omdat je vreest dat ze zullen denken dat je overwerkt bent. Ik was bang dat het me werk zou kosten.’

— SVEN DE RIDDER, 44 JAAR

 

‘AFZONDERING IS ADEMEN, BIJ DE MENSEN ZIJN IS INADEMEN. DAARDOOR KRIJG JE OOK SOMS TE VEEL BINNEN. IN EXTREME SITUATIES GAAN MENSEN HYPERVENTILEREN.’

 

 

 

STEFAN HERTMANS — VAN A TOT Z, CANVAS





STORENDE ANGST

 

 

 

Wat is angst?

A Dictionary of Psychological Medicine (1882) van D. Hack Tuke gaf de volgende definitie van angst: ‘Psychisch lijden in verwachting van een of andere smart of beproeving. Een toestand van opwinding en neerslachtigheid, met het gevoel van gespannenheid en benauwdheid in de hartstreek.’

Een laagje angst hebben we allemaal. En angst is niet zo negatief als het klinkt. Angst dwingt ons stil te staan bij ingrijpende gebeurtenissen, zodat we ze zouden kunnen verwerken. Angst lijkt op pijn, maar dat is alleen om onze aandacht te trekken naar opgelopen wonden en ziekte. We hebben ze ook nodig om te communiceren, zodat we zouden kunnen zien wanneer we te ver gaan. Zonder angst bestaat er ook geen vreugde en opluchting. En, als laatste en in deze context vooral van toepassing, angst is er om ons te beschermen. Als we die angst niet hadden, zouden we domme dingen doen. Zonder angst zouden we zomaar in een brandend huis lopen bijvoorbeeld. Het is een reactie van je lichaam om in actie te schieten, omdat het moet overleven.

 

‘EEN TOESTAND VAN ONRUST OVER EEN ONZEKERE SITUATIE WAARVAN MEN HOOPT DAT DEZE GOED ZAL AFLOPEN MAAR VREEST DAT DEZE SLECHT ZAL AFLOPEN.’

 

 

 

ALAIN DE BOTTON — DE TROOST VAN DE FILOSOFIE

 

‘DE JONGEN DIE ZIJN VUISTEN GEBALD HOUDT, ALSOF HIJ VOORTDUREND HANDREMMEN DICHTTREKT.’

 

 

 

MAUD VANHAUWAERT
 WIJ ZIJN EVENWIJDIG_ RAKEN ELKAAR IN HET ONEINDIGE_

 

Stresssysteem

Ons lichaam gaat automatisch reageren als we bedreigd worden. Dat systeem is al in ons lichaam geprogrammeerd sinds de oertijd. Toen moest de mens worden beschermd tegen onder andere wilde dieren. In onze tijd reageert ons lichaam op net dezelfde manier op een levensbedreigende situatie zoals een brand, maar ook op een gewone stresssituatie.

Acute stress

Bij ingrijpende gebeurtenissen, zoals het verlies van een dierbare, ontslag, echtscheiding… of belangrijke levensgebeurtenissen (ook positieve gebeurtenissen) zoals pensioen, van werk veranderen, verhuizen, kinderen krijgen… ligt het voor de hand dat we er stress van krijgen. We spreken dan van acute stress. We moeten voldoende steun en tijd krijgen om die stress te verwerken. Als dat gebeurt, gaat de stress liggen en kan je opnieuw tot rust komen en verdergaan.

Stresssysteem in actie

Stel, het brandt. Het eerste wat je moet doen is weg zien te komen. Gelukkig is de natuur (ons stresssysteem) er zo op ingesteld dat die op dat moment spontaan weet wat te doen. Ons lichaam brengt alles in paraatheid om te vechten (je kind redden bijvoorbeeld) en te vluchten. Het eerste wat je dan ook gewaarwordt, is een hard geklop van je hart, je schouders die omhooggetrokken worden en gespannen staan en je ademhaling die geen maat meer kan houden. Je gaat met andere woorden hyperventileren; op een gulzige manier naar lucht happen, te snel in- en uitademen. Door de adem die in een versnelling komt, wordt er meer zuurstof (O2) opgenomen en minder koolzuurgas (CO) uitgeademd. Die CO2 wordt verondersteld naar je spieren te gaan. Die maken zich namelijk klaar om direct te presteren. Die snelle ademhaling is er dus om in samenwerking met een adrenalineboost extra CO2 aan je spieren te kunnen geven. Andere mechanismen worden dan even on hold gezet, zoals onze slaap, pijn en spijsvertering. Op dat moment kan het verteren van eten wachten.

 

‘EEN HYPERVENTILANT IS ALTIJD ‘GEVANGE VAN’: VAN WIE, VAN WAT? IETS WAT OF IEMAND DIE JE IN EEN SOORT WURGGREEP HOUDT EN JE NAAR ADEM DOET SNAKKEN.’

 

 

 

CHRIS LENAERTS — HYPERVENTILATIE ONTKRACHT

 

Dat is een heel normale reactie. Een soort instinctieve reactie van je lichaam op dat gevaar, die zich laat kenmerken door lichamelijke sensaties die binnen de tien tot twintig minuten een piek bereiken en dan gaan liggen. En dat allemaal om je te beschermen. Je bent in een levensbedreigende toestand en je lichaam stapelt genoeg energie op om te vechten of te vluchten. Je lichaam heeft gevaar herkend en gaat zichzelf beschermen. Je hart gaat sneller slaan, je gaat zweten, wordt rood, krijgt een krop in de keel… Zodra het gevaar geweken is, is er ook een soort ingebouwd stopmechanisme. Dat zorgt ervoor dat het systeem zelf weer tot rust komt als de stresssituatie voorbij is.

 

‘ONZE ANGST DIE ALTIJD TERUGKOMT IN WISSELENDE GEDAANTEN.’

 

 

 

GRIET OP DE BEECK — GIJ NU

 

Paniekaanval

Je eerste paniekaanval komt heel onverwachts, als een donderslag bij heldere hemel, en is heel beangstigend, groots en intens. Je allereerste paniekaanval vergeet je nooit. Je weet nog perfect waar je was, wat je aan het doen was en met wie. Dat moment staat in je geheugen gegrift.

‘Ik zat op de trein toen ik een druk op mijn borst voelde. Mijn handen begonnen te zweten, ik werd duizelig, mijn linkerarm begon te trekken en ik dacht echt dat ik een hartaanval kreeg. Toen heb ik heel hard getwijfeld, ga ik aan die noodrem trekken of niet? Uiteindelijk heb ik het uitgezeten en ben ik naar spoed gegaan. Diagnose: een paniekaanval.’

— EVELIEN, 38 JAAR

‘Het begon in mijn bed. Midden in de nacht word ik wakker; niet meer kunnen slapen en kletsnat van het zweet. En maar denken: dit gaat niet, dat kan ik niet.’

— IVO, 44 JAAR

‘Het is begonnen in het theater. In een alledaagse routine. Iets wat normaal gezien ontspannend zou moeten zijn. Het doek ging open om het tweede deel te starten en het leek alsof alles vertraagde. Ik kreeg de eerste zinnen die ik moest uitspreken niet over mijn lippen. Ik probeerde ze uit te spreken, maar dat lukte niet. Ik dronk iets en ineens overviel me een angstgevoel: wat gebeurt hier? Ik wist wat ik moest zeggen, maar de woorden kwamen er in een verkeerde volgorde uit. Ik ben beginnen panikeren. Ik heb toen “doek” geroepen. Zodra het doek beneden was, ben ik even gaan liggen. Ik had hartkloppingen en was heel hard aan het zweten. Ik heb dat tweede deel in een sneltempo gespeeld om ervan af te zijn en ben erna meteen naar spoed gegaan.’

— SVEN DE RIDDER, 44 JAAR

Je ligt rustig te wachten tot je ogen dichtvallen om een geweldig fijne droom te beleven. Niks aan de hand. En ineens slaat de paniek toe en heb je de neiging te ontsnappen. Maar je ligt in je bed en het brandt nergens, dus ‘vluchten of vechten’ zal er deze keer niet inzitten. Dan ga je eerder rusteloos rondlopen en druk praten.

Dat je een angstig gevoel krijgt als vlammen je rond de oren slaan, daar kan je inkomen. Een brand is een duidelijke trigger van angst, een duidelijke reden voor een paniekaanval of hyperventilatie. Dat je hart dan sneller klopt, is compleet normaal. Maar nu staat er geen huis in brand, je ligt doodgewoon in bed. Er is geen gevaar en toch begin je van alles te voelen. Geen vlammen, maar symptomen slaan je om te oren.

Die angst, die stress, daar kan je geen fysiek gevecht tegen leveren, er volgt ook geen vlucht, want er is geen uitwendig gevaar zoals een brand. Je gaat te veel ademen voor de energie die je nodig hebt. Maar nu heb je geen extra spierkracht nodig om te vechten. En toch blijf je overademen. Dus die ademhaling die een versnelling hoger schakelt, om extra CO2 naar de spieren te brengen, dient op dit moment eigenlijk nergens voor. Het gevolg is dat er voortdurend te veel O2 wordt opgenomen, maar te weinig CO2 wordt afgegeven. En zo ontstaat er een disbalans tussen de twee stoffen: je ademt door je mond, waardoor je meer lucht binnenhapt alsof je je klaarmaakt om te vechten of te vluchten. En die lucht wordt te snel weer uitgeademd. Waardoor een tekort aan CO2 in de hersenen ontstaat en we het gevoel hebben dat we in ademnood zitten. Om die nood te lenigen gaan we nog méér ademen en houden we zo het te lage CO2-gehalte in stand of laten we die toestand zelfs toenemen. We verlangen er zo naar kalm te zijn, dat we nog onrustiger worden en zo kom je in een vicieuze cirkel terecht. Je denkt voortdurend lucht te kort te hebben en blijft maar happen. Alleen gaat die lucht dus niet naar je hoofd en dat leidt tot psychosomatische klachten zoals benauwdheid, duizeligheid, hoofdpijn, spierkramp, trillen, tintelingen, verhoogde hartslag…

Die klachten zijn vervelend en niet thuis te brengen. Daardoor zijn ze angstaanjagend en gaan we ze verkeerd interpreteren. Je denkt dat je iets mankeert en je slaat in paniek.

Chronische stress

Chronische stress sluipt vaak onopgemerkt je leven binnen en bouwt zich op door dagelijkse eisen, irrita-ties, verplichtingen, files, relatieproblemen, tijdsdruk… plus daarbij misschien nog een acute stresssituatie… Als je te weinig rust hebt, kan het te veel worden. En dat teveel merk je pas als je dagelijkse functioneren eronder gaat lijden.

‘Ik heb momenten gehad waarvan ik dacht: als dit nooit stopt, dan weet ik niet of ik het leven wel zo leuk vind.’

— EVELIEN, 38 JAAR

‘Nu snap ik waarom mensen zelfmoord plegen. Ze willen gewoon van “iets” af. Ik heb gelukkig nooit concrete plannen gehad. Maar het was wel niet draaglijk.’

— BEN, 37 JAAR

Chronische hyperventilatie of gegeneraliseerde angststoornis

Een eerste keer blijft altijd memorabel. Maar eentje is geentje, moet de paniekaanval denken. Er komen er dus nog. Zodra er paniek in je leven is gekomen, zal die nog af en toe, en vaker dan gewenst, op bezoek komen. Pan(iek) is een vervelende buur, die meer dan je zou willen komt aankloppen.

‘Toen ik mijn eerste aanval had, wist ik nog niet dat het een aanval was. Vanwege een treinstaking stond ik tussen een verschrikkelijke, duwende massa, in het centraal station van Brussel. En ineens kreeg ik iets waarvan ik dacht dat het een hartaanval was. Hartkloppingen, zweten, trillingen… Ik voelde dat er iets fout was en het enige wat ik wou doen, was vluchten, ik wou daar weg. Toen ik thuis was ging het over, maar werd ik onmiddellijk terug bang om dat gevoel terug te ervaren. Daarna is het dagelijkse kost geworden.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

‘Sinds die eerste keer kwam het ook meer terug. Ik zat toen in een emotionele spiraal en bij het minste slechte nieuws dat mij ter ore kwam, gebeurde het, in mindere mate, opnieuw.’

— NATHALIE MESKENS, 36 JAAR

Als je weet dat het bezoek zo is tegengevallen, kijk je niet uit naar de volgende keer dat Pan langskomt en ga je je dan ook al uit voorzorg verstoppen. Je houdt vooraf je hart al vast en gaat anticiperen; je gaat via de achterdeur naar binnen, je parkeert je auto aan het eind van de straat...

Ook bij een paniekaanval ga je anticiperen. Je hebt nu al een paar paniekaanvallen achter de rug, de ene al wat groter dan de andere. Groot of klein, ze zijn even vervelend, gewoon omdat ze er zijn. Ze zitten in de weg. Je wilt je leven van ervoor terug. Toen je niet bang was, toen je niet voortdurend over je schouder moest kijken en genoeg adem had voor het hele dorp. Alleen is er nu eenmaal een voor en een na bij paniekaanvallen. En die na is storend en maakt je gewoon nog angstiger.

Als er regelmatig (maandenlang, of dagen na elkaar) onverwachte paniekaanvallen voorkomen en deze duidelijk je dagelijkse functioneren belemmeren en het minste van jou een gigantische energie en moed vraagt, dan is het geen (overmatige) angst meer, maar een stoornis.

Die overgang, van normale angst, de angst die iedereen kent, naar overmatige angst als klacht en ten slotte naar angst als stoornis, gaat geleidelijk aan.

Let wel, bij iedereen is dit verschillend. Bij de een zijn het dagen of weken en dan maanden niet. Bij anderen is het dagelijkse kost, met hier en daar een rustpauze. In elk geval, bij een stoornis slaat het sowieso weer toe. Je bevindt je constant in een storende staat van zijn.

Zodra ze chronisch aanwezig is, zal de angst weinig of niet worden opgemerkt door anderen. Je ervaart wel voortdurend klachten, al zijn die vager dan bij een acute aanval. Maar daardoor zijn ze niet minder intensief. Tintelingen, een ijl gevoel, een kramp op de borst, kortademigheid en hartkloppingen zijn lastig te dragen als die bijna elke minuut van de dag liggen te sluimeren. Je wordt er rusteloos, slapeloos en prikkelbaar van en kan je niet concentreren. Het belemmert je dagelijkse bestaan. Je bent in voortdurende onderdrukking omdat het niet mag, omdat je bijvoorbeeld op je werk bent en het niet wil laten merken. Je wilt het opnieuw vermijden en hierdoor stijgt de spanning nog meer. De vicieuze cirkel start hier. Want onderdrukking werkt namelijk als een boemerang: wanneer ze haar doel niet heeft getroffen, keert ze terug. Recht in je gezicht. De alarmsignalen van het lichaam werden te lang genegeerd en herstel en verdedigingsmunitie is opgebruikt. Het lichaam schreeuwt van de pijn.

In zowel het geval van gegeneraliseerde angst als van paniekstoornis is er sprake van een langdurig verhoogde arousal (of opwinding) en angstig afwachten. Het verschil is dat angst bij een paniekstoornis veroorzaakt wordt door de dreiging van een nieuwe aanval. Er is ook meer sprake van acute angst en de aanvallen komen voor in episodes. Bij gegeneraliseerde angststoornis wordt er vooral gepiekerd over dingen die zouden kunnen gebeuren, gedachten over de angst zelf, controleverlies en mogelijke ziekten.

We houden de aanvallen dus zelf in stand. We zijn bang geworden voor de volgende aanval. Omdat we weten wat het is en hoe vervelend het is. We piekeren ook over wat er door die hyperventilatie in ons lichaam gebeurt. We vragen ons af waar een paniekstoornis begon, zeker omdat het uit het niets kwam, wat de trigger (de aanleiding) hier is. Je kan het niet vatten. En we piekeren verder en voelen daardoor nog meer prikkels. Het is een vicieuze cirkel geworden. We laten de paniek niet los en wij zijn daar zelf de oorzaak van. We zijn al op voorhand bang voor wat dreigt te komen. Met andere woorden, we gaan anticiperen. We hebben angst voor de angst.

Het is wurgende machteloosheid die we voelen omdat we pijn lijden, zowel fysiek als mentaal en we niet weten vanwaar die juist komt.

We pijnigen ons brein met die vragen, terwijl daar juist het antwoord ligt.

 

‘HET IS EEN SIMPELE BIOLOGISCHE REGEL: NA EEN KICK VOLGT ONVERMIJDELIJK EEN DOWN. WE KUNNEN NIET EINDELOOS BLIJVEN KICKEN. ZO WERKT HET NEUROLOGISCHE SYSTEEM NIET, NET ZOALS HET LEVEN DAT NIET DOET.’

 

 

DIRK DE WACHTER — DE WERELD VAN DE WACHTER





MEESTER OVER JE BREIN

 

 

 

Waarom schrikken we? Waarom voorspelt een brandgeur niks goeds? Of waarom wijk je uit als je een hond ziet? Het brein is een mysterieus iets. Het leert, het verandert, het past zich aan. Het interpreteert. Het vertelt wat we zien, wat we voelen en het onthoudt dat. Het prent in.

Je hebt een geheugen. Je reageert op wat je eerder hebt meegemaakt. Lichaam en geest worden zo snel mogelijk in gereedheid gebracht om goed te kunnen reageren.

Angst wordt opgeroepen door een stress- of vreessysteem. Een natuurlijk systeem waarmee iemand zich verdedigt tegen gevaar.

Vreessysteem

Het befaamde vreessysteem wordt gevormd door twee gebieden links en rechts in de hersenen, de amygdala. Die naam krijgen ze vanwege hun amandelvorm.

Onze amygdala is gevoelig voor bepaalde patronen en heeft onder andere als functie die patronen te herkennen. Die patronen zijn momentopnames van situaties waarbij indrukken, met andere woorden: wat we zien, horen, voelen en ruiken, tegelijk worden meegenomen. De patronen zijn door aanleg al aanwezig. Dat weten we doordat foetussen bij inwendig onderzoek al op fel licht reageren in de baarmoeder door afwerende gebaren te maken. Ook bij de geboorte slaan de baby’s al hun armen uit bij fel licht of een hard geluid. Tijdens het leven komen er natuurlijk nog patronen bij. Telkens maakt het brein een momentopname bij een onverwachte angstaanjagende reactie, die als patroon aan de ‘fichebak’ van de amygdala wordt toegevoegd. Stel, je ruikt iets. Die geur komt aan bij de thalamus, die vervolgens direct naar het reukcentrum van de hersenen gaat. Zodra de thalamus informatie binnenkrijgt, stuurt deze die verder naar het brein, waaronder de amygdala. Maar die amygdala krijgt ook informatie uit het reukcentrum zelf. En die informatie verloopt zowel via als onder de hersenschors. Omdat alles wat wij weten, ons voorstellen, ons herinneren, datgene waar we ons bewust van zijn, komt via dat buitenste deel van onze hersenen, onze hersenschors. Ondertussen gebeurt er ook van alles in het brein waar je géén weet van hebt, je dus niet bewust van bent.

Maar dus: zodra die info vanuit beide bronnen de amygdala heeft bereikt, gaat die in de fichebak scrollen en analyseert die het patroon. Als dat patroon (of de geur) herkend wordt als gevaarlijk, gaat er een soort van alarm af, of beter, wordt het vreessysteem of de schrikreactie gestart.

Deze schrikreactie gaat als volgt: de zenuwen naar onze lichaamsdelen worden geprikkeld om zo snel mogelijk een zelfbeschermende houding aan te nemen. Adrenaline gaat omhoog, spieren worden gespannen, bloeddruk stijgt, hart gaat sneller kloppen, huid en darmkanaal leveren bloed in ten gunste van het brein en de spieren.

De geur is al weg tegen dat we er ons van bewust zijn en het lijkt alsof het nooit gebeurd is. We zijn dus met andere woorden gewoon geschrokken.

Pas zestig milliseconden na de eerste signalen weet je waarom je geschrokken bent aangezien latere signalen bewuster en ook nauwkeuriger zijn. Op dat moment weet je ook dat schrikken nergens voor nodig was. Je kunt opgelucht ademhalen omdat de schrikreactie gecorrigeerd werd door de hippocampus en de hersenschors.

Hippocampus

Wanneer een signaal zijn weg baant via de hersenschors, helpt de hippocampus te herinneren of je dat al eerder hebt meegemaakt.

De hippocampus (die op een zeepaardje lijkt, vandaar zijn naam) ligt tegen weerszijden van de amygdala. De hippocampus is gespecialiseerd in het combineren van de informatie uit diverse zintuigen. Hij maakt die informatie met andere woorden tot één coherent plaatje in het autobiografische geheugen, onze kroniek van ons leven. Dit schakelstation helpt ons dus wat belangrijk is als herinneringen op te slaan en wanneer nodig weer op te halen in de delen van de hersenschors die ons geheugen vormen.

Geheugen

Impliciet geheugen

Deze patronen zijn eerder ruw, omdat ze zijn opgeslagen in je amygdala. Hoe het aanvoelde, wat de sfeer was (hoe het rook, hoe warm het was…) kan je niet bewust uit je herinneringen halen. Maar door later een vergelijkbare geur te detecteren wordt het patroon geactiveerd (bijvoorbeeld: je ruikt rook, je weet dat het vuur zou kunnen zijn en brand gevaarlijk is). Dat uit zich in een schrikreactie.

Expliciet geheugen

De herinneringen uit je hersenschors zijn dan weer eerder de feiten (hoe, waar, hoe laat...).

Cortisol activeert de hippocampus om te registreren wat er precies aan de hand is tijdens zo’n angstaanjagende of stressvolle gebeurtenis. Pas door informatie over de omstandigheden toe te voegen aan het patroon van de angstaanjagende gebeurtenis is iemand in de toekomst beter voorbereid.

Het onthouden van angst, schrik en verdriet is voor onze overleving ook belangrijker dan onze plezierige herinneringen. Het heeft een duidelijk evolutionair voordeel om gevaar goed vast te leggen in het geheugen. De volgende keer wanneer iets soortgelijks voorvalt, sta je meteen op scherp. De amygdala drukt zijn stempel op een herinnering als er een sterke emotionele lading aan zit. Het stresshormoon cortisol is hierbij betrokken. De amygdala markeert een angstige gebeurtenis op zo’n manier dat die meteen voorgoed in het langetermijngeheugen wordt opgeslagen. Als het cortisolniveau te hoog dreigt te worden, is het cortisol zelf dat zich zal afremmen. Ons lichaam beschikt dus over een natuurlijk afremsysteem.

Het is echter niet zo positief als die angst nog nazindert na het gebeuren, wanneer het gevaar is geweken. Bijvoorbeeld: jaren na een oorlog wegduiken voor de uitlaat van een auto.

Run Forrest, run

Je lichaam is het gewoon zich te verweren, tegen bacteriën, kou, stress en ook gevaar.

Het zit zo ingenieus in elkaar dat het ons beschermt indien nodig. Zoals eerder vermeld beschikken wij over een intern beschermings- of verdedigingsmechanisme dat geactiveerd wordt als normale reactie op gevaar. Dat wordt ook coping-gedrag genoemd. Je lichaam reageert op een gepaste manier om tegen de bedreiging in te kunnen gaan of ermee te kunnen omgaan. Je bereidt je voor op een inspannende handeling. Want als we gevaar lopen, kunnen we vier dingen doen: vechten, verstarren, vluchten of ondergaan. Meestal gaan we ervandoor of vallen we aan. We vluchten of we vechten.

In eerste instantie wordt het sympathisch zenuwstelsel geprikkeld. Het produceert adrenaline en raakt in een alarmtoestand.

Het brengt je lichaam in gereedheid: je gaat sneller en dieper ademen, je alvleesklier zal tijdelijk meer suiker produceren om actief en fit te zijn, je blaas zal het sein krijgen even on hold te blijven, je bent alerter en voelt je wakkerder, je voelt minder pijn en de focus gaat alleen naar het gevaar. Je aandacht wordt gevestigd op de bron van het gevaar, maar ook op de vraag hoe je indien nodig moet wegkomen. Angst stelt prioriteiten. Soms is gevaar niet zo snel voorbij en moeten we langer op onze hoede blijven. Om dit mogelijk te maken zet de amygdala binnen vijftien minuten een hormonaal systeem in werking.

 

‘EEN VLUCHT KAN ZO GROOT ZIJN DAT JE NIET MEER KAN VLIEGEN.’

 

 

MAUD VANHAUWAERT
 WIJ ZIJN EVENWIJDIG_RAKEN ELKAAR IN HET ONEINDIGE_

Hormonale huishouding

Het limbische systeem is een zeer ingewikkeld stelsel van zenuwcentra en zenuwbanen. Het behoort tot oudere hersenstructuren en het onderbewuste en kan geen onderscheid maken tussen reëel en irreëel gevaar. Dit systeem vangt alles op wat betreft gevoelens en emoties, zoals angst, verdriet, woede, vreugde, ontgoocheling, motivatie en aspecten van het geheugen. Het wordt daarom het emotionele centrum genoemd. Het regelt onze hormonale huishouding of homeostase: lichaamstemperatuur, de ademhaling, de zuurgraad van het bloed, de kliersecretie, de slaap… Het omvat delen van de hypothalamus en stuurt er meteen ook prikkels naar. Die staat op zijn beurt in verbinding met de hypofyse en zal daar ook heel wat prikkels aan doorgeven. Zo is de hypofyse de bakermat van ons hormonale stelsel, onze immuniteit en ons autonome zenuwstelsel.

Op automatische piloot

Het autonome zenuwstelsel bestaat uit de orthosympathicus en parasympathicus. Deze sympathieke systemen regelen alles zelfstandig en autonoom. Het autonome zenuwstelsel heeft dus niks te willen en is niet onderworpen aan bewustzijn Maar de systemen zijn wel in staat alle cellen zodanig te beïnvloeden dat ze hun taken op tijd, in de juiste volgorde en op de juiste manier uitvoeren. Daarom is het ook een belangrijk orgaan in ons lichaam.

Het bewuste deel van je hersenen zet je aan het denken, redeneren, oordelen, veroordelen, piekeren, plannen, organiseren, keuzes maken, dagdromen, liegen, relativeren, rekenen, lezen, fantaseren, positief of negatief visualiseren en zo ook veel te angstig kijken naar bepaalde situaties.

Het onbewuste deel is voor ons iets onbekender terrein. Toch is het fundamenteel voor alles wat er in je lichaam en geest gebeurt.

Het staat, samen met het hormoonstelsel, in voor het functioneren van je hart, het op peil houden van je bloeddruk en suikerspiegel, de zuurtegraad van je bloed, je temperatuur, je ademhaling en het zorgt ervoor dat je voedsel wordt verteerd, alle stoffen daarin benut worden en in alle mogelijke weefsels terecht-komen. Het regelt ook je hormonale gang van zaken, dus je seksuele driften en je immuniteit.

Dit onbewuste deel regelt vrijwel alles in je lichaam behalve je motoriek en wil je te allen tijde beschermen. Het zal je pijn geven als signaal dat je naar de dokter moet, het geeft je vermoeidheid als teken dat je het rustiger aan moet doen, het laat je overgeven omdat er iets uit je lichaam moet, het laat je informatie filteren, rangschikken en verwerken, het laat je dromen om te verwerken, herinneringen op te slaan of onderdrukken…

Die lichamelijke klachten zijn er dus om je te waarschuwen, het is een overlevingsmechanisme dat spontaan in gang wordt gezet.

Maar wij beslissen nog altijd wat we doen en we gaan dat onbewuste deel dus bewust overrulen, door te veel hooi op onze vork te nemen, te veel te roken, te drinken, ongezond te eten, te weinig te slapen… We negeren de signalen die we krijgen en gaan gewoon door. Een aantal symptomen van een paniekaanval komt dan ook door de activiteit van het autonome zenuwstelsel, zoals zweten, misselijkheid of maag- en buikklachten, gevoel van duizeligheid of flauwvallen, koude rillingen of warmtevlagen en tintelingen of een verdoofd gevoel.

Orthosympathicus of sympathicus

Het orthosympathisch zenuwstelsel brengt ons lichaam in paraatheid, het is verantwoordelijk voor de coördinatie van ‘de reactie op gevaar’. Allerlei prikkels worden via het limbische systeem doorgegeven aan de hypothalamus en zo verder aan de hypofyse. Het orthosympathisch systeem schiet in actie en is klaar om te presteren. Het maakt ons alert, het is ons gaspedaal om te kunnen starten indien nodig. Het is dus de kant van de activatie en verbruikt energie. Dit zenuwstelsel wordt geactiveerd door adrenaline, noradrenaline en cortisol (angst- en stresshormonen). Kortom, dit systeem is er om ons te verdedigen.

Bij een acute stressreactie zie je drie fases

De alarmfase is de eerste fase waarbij adrenaline en noradrenaline worden vrijgemaakt. Daar word je nerveus en wakker van. Het gaat om de eigenlijke stressrespons. Op dat moment heerst er een verlaagde weerstand in je lichaam en ben je dus ook vatbaarder voor ziekten.

Daarna treedt de eigenlijke bescherming in werking en kom je in de weerstandfase terecht. De weerstand tegen stress is namelijk verhoogd en het lichaam wordt stilletjesaan voorbereid om zich langzaam van de stress te herstellen. In deze fase ben je goed gewapend tegen aankomend gevaar; je paniek neemt wel af, maar je blijft in verhoogde en actieve staat. In opdracht van de hypothalamus produceren de bijnieren cortisol, dat de stofwisseling stimuleert.

In de laatste fase, de uitputtingsfase wordt alle activiteit stopgezet. Met behulp van het vrijgekomen cortisol kunnen het lichaam en de geest hun oorspronkelijke homeostase terugvinden. Vertering, slaap-waakritme en afweer gaan weer naar hun oorspronkelijke toestand. Ook hier zakt de weerstand en ben je dus vatbaar voor ziektes en mentale tegenslagen, want je lichaam is moe van de opwinding en heeft rust nodig.

Parasympathicus

Het parasympathisch zenuwstelsel is een centraal werkend systeem dat door het centrale ruggenmerg loopt, van de schedel tot het heiligbeen. Een groot deel wordt ook wel de nervus vagus genoemd, de zwerfzenuw, omdat deze zich in bijna alle organen van de borst en de buik vertakt.

Dit zenuwstelsel krijgt dus informatie uit het hele lichaam, onder andere uit lever, hart en darmen, en geeft die informatie terug door op basis van prikkels, gevoelens en vocht. De parasympathicus informeert de meeste organen, zoals hart, blaas, longen… en geeft via de hersenen de opdrachten hormonen te produceren. Deze hormonen brengen ons lichaam weer tot rust en zorgen voor herstel van de cellen. Welbevinden en gezondheid zijn voor de parasympathicus het hoogste goed. Kortom, het is de kant van de relaxatie en het levert energie en door de activatie van endorfine (natuurlijke morfine, pijninhibitie) zorgt dit systeem ervoor dat we genieten.

Het werkt nauw samen met de zintuigen die zich voornamelijk in de omgeving van onze hals (keel, mond oren, neus) bevinden: wat we lekker vinden, van wat we graag zien, proeven, ruiken en horen. Het gebruikt deze zintuiglijke informatie om ontspanning in het lichaam op te wekken. Het is ook verbonden met ons hart, vandaar dat gevoelens van liefde, verbondenheid en acceptatie worden opgewekt en in het lichaam worden verspreid. Daarbij is de parasympathicus via het heiligbeen ook verbonden met onze geslachtsklieren. Zo wordt seks verbonden met genegenheid en liefde.

Aangezien het parasympathisch zenuwstelsel voornamelijk positieve gevoelens opwekt, wordt het ook soms de centrale gevoelsas genoemd, omdat het centraal door het lichaam loopt en opdrachten geeft aan bijvoorbeeld hormoonklieren, om meer aangename hormonen te produceren. Gevoelens van genot, vreugde en liefde helpen je het lichaam te ontstressen.

Het parasympathisch systeem is eigenlijk de relaxatierespons op de alarmfase en het neutraliseert de effecten van het orthosympathisch systeem. Het brengt het inwendige milieu naar zijn evenwichtstoestand.

Maar wanneer er tegenslagen en verdriet zijn gepasseerd en ons lichaam langdurig onderhevig is geweest aan stress, vragen we te veel van het orthosympathisch zenuwstelsel. Dat stelsel wordt voortdurend geprikkeld en overbelast.

Nu, als er telkens na een gevaar of stresssituatie een herstelperiode volgt en de spreekwoordelijke tank elke keer zou worden bijgevuld, zitten we in een evenwichtige zone. Helaas is dit een sprookje en zeker in deze tijden. Onze levensstijl van tegenwoordig schijnt sterke vriendjes te zijn met het orthosympathisch zenuwstelsel. Want we hebben het toch allemaal zo druk druk druk. We racen tegen de tijd, ambitie en privéproblemen en willen ons sterk houden. Zo vertoeven we na een tijdje in chronische overdrive.

Onze maatschappij raakt steeds meer in de ban van activiteit en adrenaline. Velen van ons vinden de uitknop niet meer. We moeten tegenwoordig de parasympathicus bewust activeren. Door yoga, head-space… Maar om echt uit de kliek van de ‘ortho’s’ te komen hebben we wilskracht en moed nodig en moeten we ook sterk zijn. Want door de orthosympathicus zien we overal gevaar en houden we die gedachte op gang. In deze maatschappij schiet tijd tekort om de fases van stress rustig en netjes te doen verlopen. Je lichaam en geest krijgen de kans niet om te herstellen en tot een normaal niveau te komen. Zie het als een batterij die niet voldoende wordt opgeladen. Als het parasympathisch deel een lange tijd zijn werk niet naar behoren kan uitvoeren, worden meerdere energiestromen geblokkeerd en ontstaan er disbalansen in lichaam en geest. Het is heel belangrijk om de werking van het parasympathisch systeem niet over te slaan, want het zorgt ook dat je lichaam in tijden van rust weer opgebouwd wordt en reserves aanvult.

Je kan jaren putten uit je reservetank, maar op een bepaald moment is ook die op en is je lichaam uitgeput. Dat kan zich op twee manieren uiten. Namelijk fysiek (lichamelijk) en psychisch (mentaal). Als er geen herstel of ontspanning komt, gaat alle energie naar je hoofd dat je maar onder controle probeert te houden. Een aanhoudende strijd als gevolg van een chronisch gebrek aan herstel door het parasympathisch zenuwstelsel. Om dit systeem weer aan de praat te krijgen is er tijd nodig.

Maar we nemen die niet, want we blijven actief en doen meer werk dan goed voor ons is. We strepen elke dag af en zetten meer vinkjes dan ooit op onze to-dolijst, alleen schrijven we er dagelijks ook nieuwe taken bij. We weten niet meer hoe we tot rust moeten komen. We denken aan wat we allemaal gedaan hebben en aan wat nog moet komen. Ons hoofd zit vol met onverwerkt dagelijks werk. We voelen ons na een tijd beschaamd voor wat we niet hebben kunnen afwerken, of omdat de dingen niet zijn gegaan zoals we ze voor ogen hadden. We zijn rustelozer, ontevredener en angstiger. Daarbij zijn we boos op onszelf omdat we ons zo voelen en het is dan nog allemaal onze eigen schuld! We hebben onszelf namelijk te lang onafgebroken afgebroken.

 

‘DE VERLEDEN TIJD DRUKT OP HAAR BORSTKAS.’

 

 

 

 

ALICJA GESCHINKA — EEN SOORT VAN LIEFDE





NATURE NURTURE

 

 

 

Tabula rasa bestaat niet. Je kan verhuizen, veranderen van werk, plaatsen vermijden, mensen niet meer zien, maar jijzelf bent er altijd bij, je blijft je lijf meesleuren. Je kan het niet zomaar als een jas uittrekken. Het tere vel moet mee, met alle slecht gehechte draadjes en daarbij horende verwondingen.

‘De mens is een complex wezen. Iets als een paniekstoornis, is dan ook multifactorieel. Alles is met alles verbonden. Angst- of paniekstoornis is een aspecifiek symptoom dat in vele oorzakelijke verbanden kan geplaatst worden. En vaak een combinatie ervan. Nature Nurture om te beginnen.’

— DIRK DE WACHTER

Erfelijkheid (nature)

Genetische of neurologische factoren

Vanaf de geboorte zijn mensen geprogrammeerd om zich te wapenen tegen sterke prikkels zoals fel licht of geluid. ‘Je reageert vanuit een bepaald referentiekader dat toen je kind was al in je zat. Of zelfs daarvoor, als baby in de baarmoeder. Je lichaam herinnert zich dingen en aan de hand van die herinneringen ontwikkelen zich standaardreacties. Naargelang wat je in je moeder haar buik hebt meegemaakt’, vertelt Dirk De Wachter, psychiater en psychotherapeut en diensthoofd systeem- en gezinstherapie aan het Universitair Psychiatrisch Centrum van de KU Leuven Campus Kortenberg.

Wanneer we iets voelen, denken of doen, zijn er in ons brein een heleboel netwerken en zenuwcellen actief. Deze netwerken zijn bij ieder individu verschillend. Ze bepalen je gevoeligheid voor stress. De verschillen daarin hebben ook te maken met de invloed die bepaalde signaalstoffen zoals acetylcholine, dopamine, oxytocine en vasopressine op hun activiteit hebben. In een gevaarlijke situatie, bij een behoefte aan bescherming dus, kan het brein dankzij deze stoffen in een toestand van alertheid komen. Noradrenaline maakt je waakzaam, cortisol mobiliseert energie, acetylcholine zorgt voor de nodige aandacht, oxytocine voor vertrouwen, serotonine maakt ons flexibel en minder impulsief en dopamine zorgt voor de motivatie. Het afbreken van die stoffen verschilt hier ook weer van mens tot mens. Daardoor is de een vaak erg prikkelbaar en lijdt de ander aan depressieve stemmingen.

Angststoornissen zijn voor zo’n dertig tot vijftig procent erfelijk. Er is absoluut geen sprake van afwijking of abnormaliteit. Het zijn waarschijnlijk grotendeels dezelfde normale genen die ervoor zorgen dat wij een vreessysteem hebben. Het is de combinatie van die gevarieerde genen die zorgt voor de gevoeligheid van het vreessysteem. Sommige mensen zijn heel gevoelig, hebben een lage angstdrempel terwijl anderen een hoge drempel hebben. Het is zelfs zo dat ons DNA, genetisch materiaal dat je van je ouders krijgt, trauma’s doorgeeft.

Het stressniveau van de moeder, met name chronische of oncontroleerbare stress, speelt een belangrijke rol. Er werd wetenschappelijk aangetoond dat de baby daar blijvende gevolgen aan kan overhouden. Sonja Entriger, psychologe in het universitair ziekenhuis Charité in Berlijn, vergeleek adolescenten van wie de moeder gedurende de zwangerschap een erg stresserende gebeurtenis had meegemaakt met proefpersonen zonder die voorgeschiedenis. Bij de eerste groep bleken er lichamelijke processen uit balans te zijn geraakt, door onder meer processen die het stresssysteem sturen. Daarnaast kampten zij vaker met overgewicht en ook hun immuunsysteem was verstoord. Een ander onderzoek wees uit dat kinderen van gestresseerde moeders vaker last hebben van emotionele problemen, agressiviteit en meer aandachts- en leerproblemen hebben. Stress vanuit de moeder is, op extreme gevallen na, niet de boosdoener zelf, geeft Entriger aan. Wel is het zo dat het het risico op latere problemen verhoogt omdat kinderen later zelf anders gaan reageren op stress. Als een foetus door de stress van de moeder veel cortisol binnenkrijgt, kan dat de activiteit van het eigen cortisolsysteem beïnvloeden. Zelfs bij minimale stress kan het kind al meer cortisol dan nodig aanmaken en zo verloopt het afremsysteem niet correct. Kortom, wanneer een moeder onderhevig is aan veel stress, wordt er bij het kind te veel cortisol aangemaakt.

Stress op vroege leeftijd bepaalt dus al hoe iemand later met stresserende situaties zal omgaan, hoe hij zich op latere leeftijd zal opwinden en hoe snel hij weer kalmeert.

Na de aanslagen van 11 september 2001 op de WTC-torens in New York is er een onderzoek gestart bij een aantal aanstaande moeders die na de ramp posttraumatische klachten hadden. Later bleek dat kinderen van die moeders een gevoeliger stresssysteem hadden dan kinderen van moeders die geen posttraumatische klachten hadden (Yehuda e.a. 2005). De waarden van het hormoon cortisol bleken lager bij de zuigelingen. Verminderde cortisolwaarden worden gelinkt aan kwetsbaarheid voor posttraumatische stressstoornis (PTSS) en een risicofactor voor PTSS bij volwassenen. De boodschap, ‘pas op voor de gevaarlijke wereld’, leek al in de baby te zijn gedrongen nog voor die ter wereld kwam.

Een trauma neemt een kind in eerste instantie niet als trauma waar. Een gestrest lijfje is iets wat het kent en het kind zal dus te allen tijde, levensbedreigende situatie of niet, alerter, rusteloos en minder ontspannen zijn. Het kind is eigenlijk al geprogrammeerd op angst en stress. En stress hangt heel vaak samen met angst en machteloosheid. De programmering zorgt ervoor dat je in een volwassen leven meer stress ervaart dan iemand die hier minder of niet op geprogrammeerd is. Je zoekt het als het ware zelf op. Je houdt als volwassene verder de stress in leven. Het is de manier van denken over een situatie die beslist in welke mate je al dan niet stress ervaart. Als je zonder stress zou reageren zou dat ineens heel raar aanvoelen.

Dus voor de geboorte kan psychische stress bij de moeder invloed hebben op het stresssysteem van haar baby.

Aanleg van de persoonlijkheid is dus deels erfelijk bepaald, maar de prilste ervaringen vormen het kind evengoed. Dan ontwikkelt zich je leven, je komt in een gezin terecht en je hecht je.

Een liefdevolle opvoeding zorgt voor oxytocine in het brein, het knuffelhormoon genoemd. Dit komt vrij tijdens het knuffelen en tijdens voedings- en speelmomenten met de ouders. Een daarbij goed afgestemd cortisol- en oxytocinesysteem heeft blijvend een gunstige invloed op de omgang met stress.

Wanneer stress de kop opsteekt, wordt cortisol aangemaakt. Normaal gezien zorgt oxytocine ervoor dat het niveau van het hormoon cortisol daalt. Echter, wie in de kindertijd verwaarloosd of misbruikt werd zal minder oxytocine hebben aangemaakt en dan kan cortisol via epigenetische veranderingen mee bepalen hoeveel stresshormoon het lichaam produceert. Zo ondergaat het kind een verandering in het stresssysteem waardoor het cortisolgehalte de lucht inschiet. Op termijn kan het zelfs zijn dat het brein minder reageert op de positieve eigenschappen van oxytocine.

Onveilige hechting is een relatief aspecifieke factor die je leven bepaalt als het wat moeilijk loopt. Dat soort hechting kan onder andere mee de oorzaak zijn van een angst of paniekstoornis, depressie of andere.

Opvoeding (nurture)

Ontwikkelingspsychologische factoren of hechting

Wij kiezen er niet zelf voor om op deze aardkloot gesmeten te worden. Die keuze hebben je ouders voor je gemaakt. Van bij het eerste licht, je eerste schreeuw in je eerste kamer, worden er al dingen voor je bepaald. Je eigen wieg kies je niet.

Wij worden uit die baarmoeder gestoten en komen terecht in de grote boze wereld, waarin wij verloren lopen zonder navelstreng. En dat bange hartje, dat werd al ergens in je wieg gelegd.

Even recapituleren uit mijn vorige boek Hard: Wij waren als baby niet in staat om onszelf te beschermen, te vechten, laat staan te vluchten. Aangezien negen maanden een jaar te weinig is om met beide voeten in de wereld te stappen, zijn wij als kind, in vergelijking met andere zoogdieren, als prematuur geboren. Het is door de snelle groei van de hersenen dat wij al ter wereld moeten worden gebracht na die negen maanden, anders zouden we niet meer door het moedergangetje (het geboortekanaal) kunnen. Nu, door dat enorme brein is de baby dus wel in staat om de volledige afhankelijkheid van zijn ouders aan te voelen en dat maakt het kind ook al duidelijk door te grijpen, vast te klemmen en te schreeuwen om aandacht en voeding. Ouders zouden zich volledig opofferen om de baby te geven wat hij wil en dat weet de baby maar al te goed.

We komen als baby weerloos ter wereld, maar worden wel verondersteld te overleven. Om dit te doen, zit er een soort fysiek overlevingsmechanisme in ons menselijke systeem.

Telkens wanneer een baby angst, vermoeidheid of ziekte ervaart, zoekt hij een aanwezige zorgfiguur: moeder of vader of iemand anders die verondersteld wordt zorg te dragen voor dat kleine wezen. Als baby beschik je over de ongelofelijke skills om een band te creëren met in eerste instantie je moeder en je vader. Door te grijpen, te huilen, te glimlachen, vast te klampen, te zuigen, wanneer hij honger heeft, zich alleen voelt, pijn of kou heeft, geschrokken is, angstig wordt van zijn eigen gedachten, bang is voor een onbekende of zijn verzorger te lang niet heeft gezien. Zo zorgt hij ervoor dat er voor je wordt gezorgd, dat hij graag wordt gezien, wordt geknuffeld en veilig is.

Volgens de Britse psychiater John Bowlby, die bekend is geworden door het ontwikkelen van een theorie over de gehechtheid, is de manier waarop je je hecht al een voorbode van hoe je je emotioneel ontwikkelt in je verdere leven. Als baby heb je de neiging om in angstige situaties en bij vermoeidheid en ziekte de nabijheid van en het contact met een specifieke opvoeder te zoeken.

Er is echter een verschil tussen ‘veilig’ gehechten, de mensen bij wie verlangens en behoeften voldoende worden ingelost, en ‘onveilig’ gehechten, bij wie de verlangens en behoeften niet voldoende worden ingelost en die zich daardoor anders gaan gedragen.

Kinderen die tussen hun eerste en derde levensjaar veilig gehecht zijn, zullen op de lagereschoolleeftijd erg zelfstandig en leergierig zijn en hun emoties goed kunnen reguleren. Ze zijn ook empathischer en minder angstig tegenover anderen en hebben een beter gevoel van eigenwaarde dan kinderen bij wie de hechting minder stabiel is verlopen.

Een veilig gehechte zit goed in zijn vel. Er is een goede balans tussen afhankelijkheid en zelfstandigheid en hij heeft een genuanceerd beeld van de wereld en van zichzelf. De veilig gehechte heeft een goede dosis zelfvertrouwen en ook het volste vertrouwen dat anderen er voor hem zullen zijn wanneer hij in de problemen zit. Hij heeft een realistisch beeld van zichzelf en anderen. Er zijn helaas ook kinderen die door verschillende omstandigheden geen veilige basis hebben meegekregen.

Een vermijdend gehechte gaat zich eerder afstandelijk opstellen. Dat heeft hij thuis geleerd. Daar werd niet over gevoelens gepraat. Er waren onderhuidse spanningen, maar conflicten werden vermeden. Ieder had zijn geheim in het gezin. Afstandelijkheid voelde veilig. De vermijder zal zich ook niet gemakkelijk laten troosten. Het is een planner en een doener. Iemand die initiatief neemt. Dat klinkt positief, maar dat doet hij alleen om vooruit te gaan in het leven en dat het liefst zonder te voelen. Uit een soort overlevingsmechanisme gaan vermijders hun problemen voor zich uit duwen. Vermijders staan dan wel weer snel klaar voor anderen. Zolang ze maar niet met hun eigen leven bezig hoeven te zijn. Het geeft hun ook een goed gevoel aanzien te worden als de sterke schouder. Vermijders kan je dan ook vaak in zorgberoepen tegenkomen. Daar krijgen ze de stempel van de sterke en de gever. Het bevestigt hen in die kracht en in hun gevoel van controle daarover. Het vermijdende type bij kinderen komt vaak voor bij psychische stoornissen, vooral gedragsstoornissen. Deze kunnen met angst gepaard gaan, maar zijn geen specifieke angststoornissen.

Je kan ook dubbel gehecht zijn als je als kind niet begreep waarom er de ene keer wel werd gereageerd op angst en de andere keer niet. Op dat moment zocht je nabijheid maar vreesde je tezelfdertijd dat je toch niet zou krijgen wat je nodig had.

Ben je angstig gehecht, dan maak je je constant zorgen. Een mug wordt een olifant. Je bent een piekeraar, al laat je dat niet snel zien uit angst voor de reactie van de buitenwereld, met alle stresskwalen van dien. Dat kan het gevolg zijn van negatieve jeugdervaringen. Een angstige moeder levert vaak een angstig kind op. Doordat angstig gehechte ouders zelf weinig zelfvertrouwen hebben, ook in hun functie als ouder, wordt dat weinige vertrouwen ook doorgegeven aan hun kind. Ze zien het gevaar al voor het er is en anticiperen daardoor te veel. Ze overreageren op elke behoefte van het kind en nemen elk moeilijk obstakel over waarmee het kind in aanraking komt. Als kind heb je dus geen autonomie verworven en ben je er daardoor van overtuigd dat je niks alleen kan. Je werd streng opgevoed of heel hard beschermd tegen de grote boze wereld. Overbescherming ontneemt het kind de ontwikkeling tot gezonde, sterke eigenwaarde. Dat veroorzaakt een permanente innerlijke angst niet goed genoeg te zijn, tekort te schieten, niet alles onder controle te hebben en zwak te zijn. Angstige ouders zijn op gezondheidsvlak overmatig alert. Voor elk medisch probleem wordt er naar de dokter gerend. Zo zal je als kind ook die angst en onrust overnemen. Die emoties worden sterker geprogrammeerd in het kind. Een systeem van actie en reactie wordt ingeprent. Negatieve kerngedachtes lopen hoger op. Je ligt wakker van de mening van anderen. Je hebt een groot verantwoordelijkheidsgevoel en durft daardoor moeilijk grenzen te stellen en nee te zeggen. Rechtvaardigheid draag je hoog in het vaandel. Je bent heel trouw en bent de lijm tussen veel mensen. Je houdt hen bij elkaar. Daarvoor verwacht je wel betrokkenheid in ruil. Helaas wordt dat niet altijd teruggegeven en dat maakt je overgevoelig voor afwijzing. Je hanteert een soort van perfectionisme op dat vlak en dat kan je als angstig gehechte vatbaar maken voor een depressie of burn-out.

Dit type kinderen heeft een verhoogde kans op veel soorten psychische stoornissen, waaronder angststoornissen. Die komen meestal voor in combinatie met ernstige stoornissen.

Ouderlijke troost kan zijn stempel drukken op hoe een kind later met stress omgaat, of het verlegen of sociaal wordt en hoe het later zelf liefdevol met zijn kinderen zal omgaan.

Als de belangrijkste verzorgers de emoties van de baby liefdevol spiegelen en benoemen, leren de jonge hersenen die gevoelens beter in te schatten. Zo zal het kind weten dat een hartje sneller begint te kloppen in een bedreigende situatie, maar registreert het ook meteen dat de moeder troost biedt. De zenuwcellen die feedback geven over lichamelijke processen, zoals hartkloppingen, worden duurzaam verbonden met ervaringen die externe informatie over de gebeurtenis verwerken, zoals de reactie van de moeder.

Na zes maanden, ongeveer wanneer een baby zich kruipend voortbeweegt, worden de aangeboren programma’s actief gemaakt. Zo kan het jonge kind zichzelf behoeden tegen gevaren zoals scherpe voorwerpen of een gloeiende kachel op het moment dat het verder wegkruipt van de beschermende ouder.

Vanaf anderhalf à twee jaar komen er andere angsten bij door schrikervaringen voor bijvoorbeeld honden. Die kunnen ontstaan door een negatieve ervaring met het dier, of door de ander te zien schrikken bij het zien van de viervoeter.

Een kind kan echter niets ander doen dan de situatie waarin hij zit te ondergaan. Het kan namelijk niet reëel vluchten en verzet zich niet tegen zijn ouders, want dat zijn de mensen aan wie hij zijn onvoorwaardelijke liefde geeft en van wie hij afhankelijk van is. Een kind voelt aan de hand van een instinctief overlevingsmechanisme aan dat er een risico bestaat dat het afgewezen wordt en bijvoorbeeld geen eten krijgt en dat zoiets de dood tot gevolg kan hebben. Daarbij beseft een kind niet meteen wanneer een situatie of onveilige hechting abnormaal is. Of het zal zijn uiterste best doen om het te verdringen. Op die basis zal het de situatie voor normaal aannemen en dat noemen we een ‘aanname’.

Een echte oorzaak kan er niet worden aangeduid. Er wordt eerder gesproken over een kwetsbaarheid of over risicofactoren. Naast die risicofactoren zijn er dan ook nog de in stand houdende factoren. Ben je angstig en heerst er een overbescherming in je leven door je omgeving, dan zal je denken dat die angst terecht is. Zo wordt die in stand gehouden of verergert die zelfs.

 

‘ZODRA DE TIJD EEN OOGJE DICHTKNEEP, NET DÀN WERDEN WE OUDER, WERD AAN ONS GERAAKT.’

 

 

 

LIZE SPIT — HET SMELT

 

Traumatische factoren

We worden geboren met een dik vel. Een dik vel dat ons altijd zou beschermen. Alleen was de eerste wonde al geslagen van bij de geboorte: de navel. Gevoelig en kwetsbaar. Er is genoeg liefde nodig om die wonde te laten genezen. Een goede hechting, zodat er geen lelijk litteken ontstaat. Alleen worden er tijdens het leven ook wat wonden verzameld die niet altijd met evenveel zorg werden behandeld. En op een bepaald moment springen die open, of worden ze wild vlees. Die wonden groeien met je op. Ze zijn dieper en hebben méér nodig dan een pleister en een kus. Zo niet, dan ben je getekend voor het leven.

‘Mijn pleegvader overleed op 34-jarige leeftijd aan een hartstilstand. Heel onverwachts. Ik was toen acht jaar en was zeer close met hem. Ik kon echter mijn verdriet niet goed uiten. Ik kon niet huilen. Ik stompte het af, klapte dicht. En daar begonnen de symptomen. Ik werd heel bang om dood te gaan.’

— EVELIEN, 38 JAAR

Als zelfbescherming van het brein onthouden we alleen de mooie dingen. We vergeten de niet zo leuke dingen die gepasseerd zijn in ons leven. We zitten met een blinde vlek. Datgene wat we hebben weggemoffeld in ons geheugen. Een schaduw die ons voortdurend achternazit, ons achtervolgt naar huis. Je kan doen alsof die er niet is, je kan rennen. Alleen, je kan het kind uit het verleden halen, maar niet het verleden uit het kind. Het haalt je in. We leren iets nieuws van het verleden, iets wat ons heden verandert. We moeten het verleden leren te begrijpen om opnieuw grip te krijgen op het nu en het later. De wonde laten ademen.

Een trauma is een Oudgrieks woord voor een schokkende gebeurtenis die kwetsing of verwonding veroorzaakt. Oorspronkelijk werd daarmee vooral een lichamelijke verwonding bedoeld, maar tegenwoordig weten we dat er ook psychische verwondingen bestaan. Psychologische trauma’s. We spreken van posttraumatische stressstoornis als de psychische verwondingen niet minder erg worden en uiteindelijk niet verdwijnen. Een trauma kan één schokkende gebeurtenis zijn (dat noemen ze dan een trauma type I) zoals een natuurramp, ongeluk, verkrachting… Of kan langdurig herhaaldelijk voorvallen, zoals seksueel misbruik als kind, foltering... type II. Ingrijpende ervaringen zoals echtscheiding, ontslag, het overlijden van een dierbare, behoren niet bij bovengenoemde types, maar kunnen ook hard inhakken op een persoon.

‘Vlak na het nieuws van de miskraam had ik mijn eerste grote paniekaanval.’

— BEN, 37 JAAR

‘Heel vaak komt een ongeluk nooit alleen en vaak zijn het juist de mensen die uit een gebroken, moeilijke, traumatische gezinssituatie komen en dus een moeilijke basis hebben, die dan ook nog eens trauma’s meemaken. ‘Omdat ze minder beschermd door het leven gaan’, weet Dirk De Wachter me te vertellen. Trauma’s zoals mensen zien sterven, ongelukken zien gebeuren, pijn lijden, doodangst ervaren… Het terugdenken aan die gebeurtenissen doet heel wat emoties naar boven komen. Misschien door gemis, de angst dat het weer zou gebeuren, de woede dat iemand er niet meer is… Niet iedereen kan evenveel verdragen. Er is een grens aan ieders emotievat. Vol is vol. ‘Iemand met een goeie genetica’, gaat De Wachter verder, ‘die uit een goed gehecht nest komt waar ook voldoende vrijheid is, kan theoretisch gesproken zelfs nogal wat trauma verdragen en zal er relatief gunstig uitkomen omdat die hechting, die genetica, goed zit. Dat is prognostisch doenbaar.’ Iets angstigs meemaken maakt je ook weerbaar en zo creëer je ook een soort immuunsysteem tegen de angst. Dat wordt ook wel eens ‘steeling’ genoemd.

Echter, als er te veel stress is geweest, kan het zijn dat een persoon net angstiger in het leven staat. De impact van een negatieve gebeurtenis of trauma is per persoon ook verschillend. De perceptie is bij iedereen verschillend en ook onze focus op de dingen is louter individueel. Wij maken keuzes. Dat noemen we selectieve aandacht of ‘attention bias’. De selectie wordt bepaald door onze vroegere ervaring en door de (over) gevoeligheid van ons vreessysteem. (Denk maar aan het feit dat een auto die plots opduikt angstaanjagender kan zijn voor iemand die ooit een auto-ongeluk heeft meegemaakt dan voor iemand die daar geen ervaring mee heeft en dit gewoon als een verkeerssituatie ziet.) In dit voorbeeld is er een ‘aandachtsvertekening voor bedreiging’ ofwel een threat interpretation bias. Deze cognitieve vertekening kan een in stand houdende factor worden als we denken aan angst voor de angst.

Trauma’s zijn dingen die het lichaam zodanig verstoren dat het pijnsysteem ontzettend gevoelig wordt. Ze zorgen dat je hulpeloos bent en in doodsangst verkeert en je lichaam reageert op een manier alsof er een catastrofale gebeurtenis plaatsvindt. Vechten en vluchten is niet mogelijk en het zelfverdedigingsmechanisme kan zijn job niet doen, het is ontregeld. De normale reactie bij een gevaar blijft nazinderen in een abnormale en overdreven vorm. Door de traumatische gebeurtenis ondergaat de angstige een hevige emotionele toestand en wordt het lichaam overprikkeld. Hij is constant op zijn hoede en prikkelbaar zonder te weten waarom. De symptomen en de oorzaak vallen niet meer te linken en de klachten gaan hun eigen leven leiden. Getraumatiseerde mensen hebben het idee dat hun zenuwstelsel geen deel meer uitmaakt van het heden en gedragen zich ook zo. Alsof ze voortdurend in een gevarenzone zitten.

‘Ik ken mensen die het goed stelden, geen problemen hadden en dan ineens de aanslagen van 22 maart meemaakten en zo “panic disorder” ontwikkelden. Je zou het dan simpel een posttraumatisch stresssyndroom kunnen noemen. Alleen beginnen ze dan te spreken en zo merk je dat die mensen ook hun geschiedenis hebben waar ze eerder niet bij stil hadden gestaan. Als je langer met een persoon praat is het niet langer een kwestie van een eenvoudige optelsom. Bijna altijd heeft het wel ergens met je ontwikkeling te maken.’

— DIRK DE WACHTER

Van trauma naar paniekstoornis

Wanneer een trauma bovenkomt wordt er door de amygdala een link gelegd tussen een opgeslagen bedreigende emotionele herinnering en iets wat in het heden gebeurt. Het lichaam overcompenseert vandaag als gevolg van een of meerdere onverwerkte oude trauma’s. Mensen met een posttraumatisch stresssyndroom zijn biologisch kwetsbaarder omdat het stresshormoon cortisol uit balans is. Door het beleven van een negatieve ervaring op heel jonge leeftijd kan dat hormoon verkeerd afgesteld zijn. Ook genetische factoren leiden tot een minder stabiel stresssysteem. Wie een goed gehecht nest heeft, heeft al minder kans op PTSS. Ook de manier waarop iemand in het verleden geleerd heeft met problemen om te gaan, is van belang.

Klachten (zoals herbeleving, vermijding, toegenomen arousal) kunnen pas na veel maanden of jaren ontstaan. Daar is dan altijd een bijzondere aanleiding voor. Ook kunnen door onder meer geuren en aanrakingen, angsten en andere hevige emoties ontstaan en lichamelijke reacties optreden, zoals een versnelde hartslag of zweten. Zelfs een banaal trauma uit de kinderjaren kan een hyperventilatie-aanval uitlokken.

Een paniekaanval is een uitgesproken emotionele ontlading als reactie van het lichaam op langdurige negatieve of abnormale gebeurtenissen of meerdere korte traumatische ervaringen zoals scheiding, over-lijden van moeder, kindermishandeling of seksueel misbruik. Deze ervaringen vergroten de kans op het ontwikkelen van een paniekstoornis.

Je weet nooit zeker of een angstwekkende gebeurtenis de oorzaak is van een angststoornis. Het is, zoals Dirk De Wachter aangaf, complexer dan dat en vaak ‘een combinatie van’.

‘En soms,’ zegt hij, ‘als de hechting goed is verlopen, voor zover je dat al kan beoordelen, en er geen traumatische ervaringen te vinden zijn, omdat die misschien ontkend of verborgen zijn, besluiten wij dat bij deze persoon eerder een neurobiologische factor zal zijn. Een uitsluitingsdiagnose uiteindelijk. En dan besluiten we om medicatie voor te schrijven. Aangezien we geen feit hebben om aan te linken kunnen we met gespreks- of psychotherapie niks doen.’

Zowel onze genen als onze ervaringen in de moederbuik en die kort na de geboorte hebben dus een impact op hoe de neuronen in ons brein verbindingen maken en hoe sterk ze op bepaalde stoffen reageren. Het heeft een grote invloed op de omgang met stress, relaties, hoe we denken en handelen, kortom onze persoonlijkheid. Niks staat vast natuurlijk, het kan positief keren. Alleen als er een trauma bovenop komt, zou het er wel eens dieper kunnen inhakken. Je kan wel eens de weg afleggen van onbevangen naar gevangen.

 

‘MAAR ZIJ EN IK WETEN DAT JE NIET NAAR LINKS EN RECHTS KUNT KIJKEN TEGELIJKERTIJD.’

 

 

 

MAUD VANHAUWAERT — IK BEN MOGELIJK





PERFECT GEVOELIG

 

 

 

Dat we niet allemaal gelijk zijn is een zegen. We kunnen niet allemaal hetzelfde willen, er hetzelfde uitzien… Een grote gemene deler zijn emoties die we wel kunnen delen, zoals verliefdheid, verdriet, angst… Alleen de manier waarop, daar zijn we dan weer heel verschillend in.

We worden geboren (nature) en we groeien op (nurture). Twee factoren die onze persoonlijkheid al kunnen beïnvloeden. De natuur geeft ons onze huidskleur, geslacht, genen, temperament… De omgeving (gezin, school, vrienden) bepaalt waar we opgroeien en de manier waarop dat gebeurt. Onze persoonlijkheid wordt gevormd, met bepaalde aangeleerde gedragingen van dien.

Het blijkt dat onzekere, perfectionistische personen, alsook emotioneel gevoelige en angstige personen en meestal een combinatie van dit soort types het meest voorbeschikt zijn om hyperventilatieklachten te ontwikkelen.

De perfectionist

‘Ik heb last van het voldoen aan verwachtingen, alle balletjes in de lucht houden en iedereen te willen behagen.’

— JORIS HESSELS

Er zit een persoon in je hoofd. Jij bent het, alleen zoveel beter. En je bent bang dat je nooit diegene zal worden. Omdat er steeds iets in de weg zit, namelijk jijzelf ! Je wil worden wie je denkt te moeten zijn en dat houdt je ’s nachts wakker.

De spoken van ons potentieel zitten ons op de hielen. Je wil maar niet erkennen dat ook jij feilbaar bent. Je bent niet perfect, maar streeft er zo graag naar. Er is een voortdurende discrepantie tussen wat je doet en waar je denkt toe in staat te zijn. En ondertussen kom je vierentwintig uur per dag tekort en ren je tegen de klok richting de dood.

Een kind dat weinig of geen moederliefde heeft gekend, zal compensatie zoeken door alles zo goed mogelijk te doen of zo hulpvaardig mogelijk te zijn voor de moeder om toch maar de nodige moederliefde te krijgen. Een kind dat eerder vernederd werd of een gebrek aan erkenning ondervond, zal zo goed mogelijk willen presteren op school of willen uitblinken in een naschoolse activiteit. Het gaat overmatig controle uitoefenen over zichzelf. De inzet van het opgroeiende kind kent geen grenzen. In beide gevallen is de basis van perfectionisme gelegd en zal het kind in zijn verdere volwassen leven in soortgelijke situaties dezelfde reacties oproepen als toen. Bij elke negatieve opmerking of falen bijvoorbeeld, krijgt die gedachte weer helemaal de bovenhand. Eén die onbewust in gang wordt gezet. Eén die niet vanuit de omgeving van het kind komt, maar puur uit de volwassene zelf. Die negatieve kerngedachte keert op die manier steeds opnieuw als een boemerang naar je terug. Zo kunnen deze overlevingsstrategieën je volwassen leven zwaar belasten en voor heel wat emotionele spanningen en klachten zorgen.

Het vreemde is dat een perfectionist geen uiterlijke kenmerken zal vertonen en zelfs eerder als nonchalant en chaotisch zal worden gezien. Terwijl perfectionisten maniakaal gefocust zijn. In denken, doen en/of laten. Een perfectionist rafelt elk rampscenario uiteen en zal zo elke mogelijke maatregel nemen om dit te voorkomen. Zo wordt er bij een perfectionist duchtig op los gepiekerd.

Als een perfectionist zich ergens op focust zal die niet gauw loslaten en er overmatig intensief mee bezig zijn. Dit kan soms leiden tot dwanggedachten of handelingen. Denk maar aan een schoonmaakfreak. Tel daar negatieve gedachten bij en dat kan uitmonden in smetvrees omdat ‘elke bacterie’ dodelijk kan zijn.

‘We willen controle over alles, ook over ons lijf. Dus als er iets gebeurt wat niet klopt en je krijgt daar geen controle over, dan word je boos en dan wordt het nog erger. Want je moet sterk zijn. Je moet een sterke vrouw zijn voor de buitenwereld. Iemand die zit te hyperventileren en half in paniek is, matcht niet met een sterke persoonlijkheid. Het is vooral de controle durven op te geven.’

— EVELIEN, 38 JAAR

Controle is heel belangrijk bij een perfectionist. Het verlies van de controle is een teken van zwakte, alsof je niet opgewassen bent tegen de taak. Ook bij anderen. Fouten worden meteen opgemerkt en daar kan de perfectionist nogal over doorbomen. Over het nemen van de juiste beslissingen zal duchtig getwijfeld worden, want zoeken naar de perfecte uitkomst is vermoeiend en tijdrovend. Er wordt getwijfeld uit angst: angst om te verliezen, om iets te missen, om een fout te maken, om zwak over te komen, om kortom het risico niet te lopen het niet perfect te doen.

Perfectionisten rusten nooit, zitten nooit stil en zodra ze iets bereikt hebben, zoeken ze naar een nieuwe uitdaging. Ze zoeken naar details en willen de puntjes op de i zetten.

Ze zijn erg kritisch over zichzelf en zijn angstig voor wat anderen over hen denken. Ze willen de allerbeste zijn. Daardoor zijn ze niet tevreden met wat ze hebben, het moet méér en beter. Die verwachting is helaas een valse hoop, een hoop die nooit bevredigd zal worden.

Maar de lat wordt te hoog gelegd, er wordt moeilijk losgelaten. Het is de druk die ze zichzelf opleggen die vaak het zwaarst is om te dragen. Het ‘streven naar’ gaat ten koste van en het werk komt op de eerste plaats, ze zijn ook te kritisch over anderen, de vraag naar bevestiging wordt groter, waardoor de focus daarop groter wordt en er grenzen worden overschreden om die bevestiging te krijgen. Ze kunnen niet delegeren en nemen alle verantwoordelijkheid op zich, ook die van anderen. Deze eigenschappen zorgen ervoor dat anderen gemakkelijk op hen gaan leunen en gebruik zullen maken van hun bereidheid, goedheid en nauwkeurigheid. ‘Want jij hebt de zaakjes toch allemaal goed voor elkaar...’ Aangezien ze willen pleasen en ‘perfect’ willen zijn, zal ‘nee’ een woord zijn dat niet snel wordt uitgesproken en zo laten ze snel hun grenzen overschrijden. Druk en verwachtingen op het werk of op school zijn moeilijk af te bakenen en tegen een autoriteit zal je niet gauw nee zeggen.

‘Als een ander het goed had, dan was ik content. Ik kwam op de tweede plaats. Heel veel mensen zijn je daar dankbaar voor, maar velen gaan er ook van profiteren. Ik heb geleerd dat ik af en toe mensen zal teleurstellen. Ik blijf daar schrik voor hebben. Ik voel me er nog altijd niet goed bij.’

— BEN, 37 JAAR

Ze zitten met schuldgevoelens, zijn onzeker, hebben geen tijd voor ontspanning. Ze genieten ook te weinig, want spontane dingen doen of avontuurlijk zijn zorgt voor tijdsdruk en ongestructureerde onvoorspelbaarheid, ze hebben geen oor naar wat de ander voorstelt en hebben een te grote eigendunk. Er is dan ook maar één juiste oplossing, het leven wordt heel serieus genomen en er wordt geleefd van doel tot doel.

‘Ik heb het er heel moeilijk mee als mijn dagelijkse programma niet is gelopen zoals gepland. Alles moet perfect zijn. Als er een paar dingen niet lukken, voel ik me mislukt. Terwijl de rest eigenlijk oké is.’

— IVO, 44 JAAR

Goede eigenschappen, want die zijn er uiteraard ook, zijn plichtsbewustheid, verantwoordelijkheidsbesef, volharding, ambitie, toewijding, engagement, discipline, structuur, analytisch, oplossings- en doelgerichtheid.

Maar een perfectionist is niet perfect, integendeel. Hij probeert juist de imperfectie te maskeren en dat lukt hem perfect. Hoe ouder je wordt, hoe meer maskers er volgen. Verdringing op verdringing op verdringing. Al deze eigenschappen en al dat ‘streven naar’ zorgen voor roofbouw op lichaam en geest. Want zelfs voor de ook vele positieve eigenschappen komt er altijd een ‘te’ te staan.

 

‘IK BEN HELEMAAL LEEG, IK WIL NIET MEER VOELEN VANDAAG.’

 

 

JAMAI — BODEM VAN MIJN GLAS

 

De hoogsensitieve

‘Me overprikkeld voelen is immers geen pretje: dan word ik paniekerig en zelf overmand door angst, en blijft er nog weinig van mijn oorspronkelijke persoonlijkheid over.’

— FLEUR VAN GRONINGEN

Zoals ik al aangaf, beschikken wij over een soort ingebouwd alarmsysteem. Als er grotere veranderingen zijn tussen verleden en heden, wordt dat alarmsysteem wakker en word je alerter. Hooggevoelige mensen staan als het ware zonder ‘prikkelvrij’ vest in het leven en ervaren daardoor ook veel meer prikkels. Ze krijgen veel meer informatie binnen, veel meer details. Bij hen zal hun alarmsysteem ook sneller in actie schieten. Hun tentakels staan wagenwijd open, de kleinste dingen prikken dieper.

Onderzoeken uitgevoerd door Elaine N. Aron in 2005 wezen uit dat een hoogsensitief persoon met een slechte jeugd meer risico loopt op het ontwikkelen van depressies, angsten en verlegenheid dan niet-sensitieve mensen met een vergelijkbare achtergrond.

[image: Images]

Een hoogsensitief kind is over het algemeen gevoeliger en meer onder invloed van stress en gevaar. Het is sterk ontvankelijk voor het oppikken van energie (bijvoorbeeld onverwerkte trauma’s) van de verzorger of ouder. Veiligheid is ook minder vanzelfsprekend voor zo’n kind. Als op jonge leeftijd het lichaam en de geest te maken hebben gehad met dramatische of traumatische situaties, zal het kind met meer zorgen, stress en angst reageren en er alles aan doen om veilig te blijven. Zo spreekt het kind ook hier zijn aanpassingsstrategie aan en zal het ‘copen’ met de situatie. Hoogsensitieve kinderen zullen ook al eerder op vroege leeftijd een masker opzetten om hun eigen persoonlijkheid te verstoppen en te beschermen tegen afwijzing bij de vraag naar bevestiging en bescherming die ze extra kunnen gebruiken. Op latere leeftijd zullen anderen hen soms onbewust kwetsen omdat ze er nogal sterk uitzien. Ze zijn goed geworden in het dragen van dat krachtige masker. Terwijl harde woorden en handelingen hun effect niet missen. Want ze zijn broos en al behoorlijk gekwetst.

‘Ik kon de weken nadien niet in drukke ruimtes komen. Alsof je ineens hooggevoelig bent voor alle geluiden. Op restaurant hoorde ik zelfs de geluiden uit de keuken.’

— SVEN DE RIDDER, 44 JAAR

Hooggevoelig zijn kan een grote impact hebben op het dagelijkse leven, waardoor je je anders voelt dan anderen. Alleen heeft gevoelig of overgevoelig zijn niks te maken met ‘gek of abnormaal zijn’, gevoeligheid is een eigenschap van het zenuwstelsel in combinatie met de hersenen. Het is niet zo dat je zintuigen beter werken, dan wel dat je informatieverwerking uitgebreider of intenser functioneert dan gemiddeld. De verwerking van een prikkel gebeurt iets complexer, waardoor het proces vanaf het binnenkomen van een prikkel tot het verwerken ervan in je hersenen grondiger verloopt dan bij een minder gevoelig iemand. Het gaat over sensorische informatie die je binnenkrijgt via oren, ogen, neus en tastzin, en informatie die vanuit je gedachten, gevoelens en organen komt. Kortom, alle lichamelijke, geestelijke, emotionele en spirituele gewaarwordingen. Om dat allemaal te verwerken heb je tijd nodig en die is er niet altijd. Een hoogsensitief iemand wil even stilstaan en denken. Eerst de temperatuur voelen en dan pas het bad induiken.

Hooggevoelige personen zijn vaak bewuster, grondiger, opmerkzamer, angstiger of verlegener. Ze zijn gevoelig voor details en subtiliteiten, voelen sterk de stemming van een ander aan. Mogelijk spelen hier spiegelneuronen een rol. Deze zijn actief bij het kijken naar gedrag en bewegingen van anderen. Ze worden snel gewaar of het gevoel wel écht is. Ze voelen aan wat de ander nodig heeft, zijn empathisch. Daardoor kunnen ze zich goed aanpassen en zijn ze zorgzaam voor de ander. Maar, daardoor vergeten ze soms zichzelf op de eerste plaats te zetten. Een hooggevoelige zit al snel in dubio: kies ik voor mijn behoeften of de verwachtingen van anderen? Wanneer bevrijden we ons van de druk iemand te behagen?

‘Sferen van mensen, alle details om je heen pik je op en je legt verbanden. Als je de filter mist om die dingen buiten te houden, kan je ineens zenuwachtig worden en je afvragen waar het gevoel vandaan komt. Terwijl je eigenlijk gewoon het gevoel van de ander overneemt.’

— EVELIEN, 38 JAAR

Een hooggevoelige heeft een rijke innerlijke belevingswereld, heeft veel dromen, fantaseert graag en overweegt de dingen zorgvuldig. Hoogsensitieve mensen doen dingen dan ook heel bewust en graag op eigen tempo, zijn grondig in hun onderzoek, piekeren veel om alles gedaan te krijgen of tot in het kleinste detail uit te werken. Hoewel ze niet tegen onrechtvaardigheid kunnen, slikken ze toch hun woede in om zo anderen gunstig te stemmen. Ze zijn creatief, genieten van esthetiek en kunst, zijn ondernemend en nieuwsgierig en vervelen zich amper tot nooit. Toch kunnen ze heel intens genieten van stilte en rust en kunnen ze niet tegen ruzie of chaos.

Omdat hooggevoeligen van nature geneigd zijn om zich aan te passen aan de omstandigheden, zullen zij eerder gewetensvol en perfectionistisch van aard zijn. Dat zijn eigenschappen die stress in de hand werken en kans geven op chronische stress: ambitie, moeilijk nee zeggen, moeilijk grenzen kunnen stellen…

Let wel, hooggevoelig zijn is een karaktereigenschap; chronische stress ervaren is een kenmerk van een uit balans geraakt persoon. Alleen komt een hooggevoelige moeilijk mee met het hoge levenstempo dat dezer dagen wordt gehanteerd. Prikkels zijn significant toegenomen. Gevolg: een overgevoelige raakt overprikkeld. En wanneer zo’n overprikkeling lang aanhoudt, volgt een stresssituatie. Wanneer dat gebeurt, is natuurlijk individueel en afhankelijk van andere factoren zoals opvoeding, aanpassingsstrategieën en andere eigenschappen.

Stress behoort tot het zenuwstelsel en laat het nu net dat zijn wat bij hooggevoeligen intensief werkt. Het orthosympathisch en parasympathisch systeem zijn fijner afgestemd. Je ontdekt sneller wat er gaande is in je lichaam. Je bent er sensitiever voor. Een aanraking zal intenser aanvoelen, je darmen zullen eerder geprikkeld worden bij een bepaalde voedingsstof, geluiden en geuren komen sneller binnen.

Daarom is het niet zo verwonderlijk dat juist hoogsensitieven veel en snel last hebben van stress. De reden hiervoor is dat zij bij stress eerder in hun schulp kruipen (vluchten), zich onderwerpen (ondergaan) of bevriezen (verstarren). Eerder dan dat ze gaan vechten. Dat veroorzaakt een sluipende vorm van stress die gemakkelijk chronische vormen kan aannemen. Dat komt zowel door de sensitiviteit als door de introversie. Een derde van de hooggevoeligen heeft een extraverter karakter en/of is moedig en bereid om te vechten. Fysiologisch gezien is bevriezen minder gezond dan vechten omdat de energie die door het ‘vecht-of-vluchtsysteem’ wordt vrijgelaten niet wordt benut. Zo blijven stresshormonen langer in het lichaam en kunnen ze minder snel worden afgebouwd.

Hooggevoeligen leveren een moeilijke strijd met het leven en zijn vermoeid. Geestelijke en lichamelijke klachten en aandoeningen die in verbinding kunnen worden gebracht met hooggevoeligheid zijn onder andere chronische vermoeidheid, fybromyalgie, burn-out, overspannenheid, slaapstoornissen, sociale fobie- en, depressies, ontstekingspijnen, schildklieraandoeningen, eetstoornissen, verslavingen en ook angst.

 

‘VRIJWILLIGE SAMENTREKKINGEN VAN MIJN SPIEREN, DE ONDERHUIDSE TRILLINGEN VAN MIJN ZENUWEN EN DE ONRUSTIGE, DUIDELIJK VOELBARE SLAGEN VAN MIJN HART, VERVREEMDEND, ALSOF EEN ANDER BEZIT VAN MIJ HAD GENOMEN EN VAN BINNENUIT DE MACHT PROBEERDE OVER TE NEMEN.’

 

 

CONNIE PALMEN — JIJ ZEGT HET





DE SCHADE IS ENORM

 

 

 

Je lichaam pleegt roofbouw op je lichaam! De tolerantiegrens van pijnprikkels is overschreden, de grens is bereikt! Angst overspoelt je, het vreet je op, met huid en haar en je bent moe.

En je veinst energie. Gevolg: je bent doodop, nog voor de dag moet beginnen. Die vermoeidheid speelt de hoofdrol nu. Je wil niet meer vechten, noch wachten om aan te vallen. Je wil alleen slapen nu. Je wacht tot de avond valt en de nacht toetreedt om te kunnen verdwijnen in een donkerte die we kennen. Maar je bed is geen veilige loopgraaf meer. Soldaten vallen je aan op de plek waar je dacht je het best te kunnen verstoppen. Als je denkt dat je een slag hebt gewonnen en weer veilig bent, stoot je weer op een mijn. Je leven is een slagveld. En je rent, en je vlucht, in de kou, met een jas van angst.

Je hebt maar een paar dingen nodig om te voelen dat je leeft: liefde, vrienden, familie… Maar je hebt maar één ding nodig om echt in leven te blijven: een kloppend hart. En zolang we leven, voelen we dat. Maar wat als dat hart nu te veel klopt!

Vaak zijn lichamelijke sensaties uitlokkende factoren. Het verhoogde arousal of stressniveau uit zich in trillen, zweten, blozen hyperventileren of hartkloppingen. De mate waarin stress zich uit verschilt van mens tot mens.

‘Uw lijf kan u serieus kloten zonder dat je dat wilt. Je bent gezond en toch ook ziek.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

Klachten doen zich veelal in de ochtend voor omdat je je zorgen maakt over alles wat de dag nog kan brengen. ’s Avonds komt er een gevoel van verlossing. Je kan loslaten. En dan slaat de hyperventilatie weer toe omdat je lichaam al de hele dag die spanning heeft moeten dragen. Hyperventilatie is altijd een antwoord op iets.

 

‘WAS IK GEK IN ELK ORGAAN VAN MIJN BESTAAN.’

 

 

 

AXEL DAESELEIRE — NACHTDIER

 

Luchtwegen/spijsvertering

Ademen, daar begint het mee. Het leven, het praten, het inzetten van een eerste hoge noot. Je doet je mond open en laat lucht binnenglijden. Je dacht het toch te kunnen na zoveel jaar. Dat een baby er moeite mee heeft wanneer hij voor het eerst de koude lucht voelt, daar kan je inkomen. Maar jij... Mond open, lucht erin, borst laten vollopen en opnieuw uitblazen. Of die lucht gewoon laten glijden. Niks zo gemakkelijk en toch zo moeilijk.

Ademen is een onbewust proces, je moet het dus niet voortdurend onder controle willen houden. Een ontspannen en natuurlijke werking van je middenrif en diafragma bekom je door de buikademhaling. Een zeer efficiënte manier om tot rust te komen. Je diafragma is de grootste ademhalingsspier. Hoe lager de adem, hoe meer je met je middenrif ademt.

Helaas is de hoofdademhalingsspier bij velen vaak te gespannen als gevolg van een algemeen verhoogde spanning, waarbij de schouders volledig zijn opgetrokken. Bij angst, stress of paniek is overleven is de boodschap. Je trekt je schoudergordel op en versnelt je ademhaling. Maar bij een paniekaanval lever je een gevecht tegen jezelf en hoef je dus niet te vluchten of te vechten. Daardoor wordt er geen extra CO2 geproduceerd. Het tekort aan CO2 in het bloed doet de zuurtegraad of pH-waarde stijgen en er ontstaat respiratoire alkalose. Dat is een minder zure toestand van het bloed. Het lage C02-gehalte wordt dus niet of onvoldoende hersteld en het reactiepatroon houdt zichzelf in stand. We noemen dit een omgekeerd feedbacksysteem. Beter gezegd, de hersenen gaan wennen aan de minder zure toestand in het bloed en dat als normaal beschouwen. Je ademhalingscentrum houdt deze toestand in stand door telkens bij zelfs kleine stresssituaties te hyperventileren.

Zo wordt hyperventileren een stoornis waarbij lichamelijke functies niet meer goed verlopen.

Dit brengt een waterval van chemische reacties in het lichaam teweeg, waardoor het biomedische evenwicht verstoord raakt. Vernauwing van de bloedvaten en een overprikkeling van het zenuwstelsel als gevolg.

Een laag CO2-gehalte geeft niet alleen een vaatvernauwing; ook de rode bloedcellen kunnen door die alkalische of basische toestand van het bloed geen of te weinig zuurstof aan allerlei weefsels afgeven. Zo kom je op langere termijn in een hypoxiatoestand. Hoewel je dus veel zuurstof opneemt, ontstaat er toch te weinig zuurstof in de spieren, organen en andere weefsels. Dat resulteert in krampen in de darmen, of in de slokdarm, luchtwegen, nek- en schouderspieren… Veel van je klachten zijn dus het gevolg van een combinatie van die vaatvernauwing en een tekort aan zuurstof in de weefsels.

Een lage thoracale pijn (in de borstkas) of stijfheid ontstaat omdat je door de opgetrokken schoudergordel zowel de borstkas als het diafragma blokkeert. Het diafragma bevindt zich daardoor in meer samengetrokken toestand. Het enige dat wel nog vrij is, is het bovenste deel van de borstkas, waardoor je daar ook gaat ademen. Hierdoor kunnen zowel de in- als uitademhalingsspieren die zich tussen de ribben bevinden samen aangespannen zijn. De hele borstkas raakt geblokkeerd.

Door het tekort aan zuurstof wordt je adem afgesneden. Het verhoogde koolzuurgehalte trekt meteen aan de alarmbel van de amygdala. Je krijgt een droge mond, je hebt het gevoel te stikken, je longen voelen te klein aan, je voelt een ambetante kriebel in je keel, je zucht heel vaak diep en wacht tot het overgaat, geeuwt, hapt naar lucht, boert, hebt last van winderigheid, een verstopte neus, slijm of irritatie in de luchtwegen en een witte aanslag op de tong is ook niet zo vreemd. En vaak heb je het gevoel dat je moet overgeven, of je geeft (je) ook over.

Hersenen

In het geval van een CO2- en O2-disbalans zal ons lichaam voorkomen dat er nog meer O2 binnenkomt en dat er nog meer CO2 verloren gaat in het bloed. Dat heeft uiteraard zijn nevenwerkingen. Wanneer het gaat over de kleine bloedvaatjes in de hersenen, worden de sterren voor je ogen, de duizelingen op den duur een normale toestand. Je zal wel gauw flauwvallen denk je, of sterven, of flauwvallen en sterven.

Maar je ligt al neer, dus kan je dan flauwvallen? Nee, maar van de spanning komt hoofdpijn op. Je staart. Je kan je niet concentreren, bent afwezig. Hebt vaak last van een wazig of dubbel zicht. Heel dikwijls heb je een ijl gevoel. Alsof er een soort gaas over je brein ligt en je lijf van flanel is. Je voelt je verloren. Alsof je soms niet meer weet waar je bent of welke kant je nu uit moest. Je bent je richting, je oriëntatie even kwijt. Het lijkt soms wel alsof de gebeurtenissen rondom je zich in slow motion afspelen. Het verstoorde tijdsbesef zorgt voor een onwerkelijk gevoel, het gebeuren lijkt niet in de normale werkelijkheid plaats te vinden. Alsof het jou niet overkomt en je je buiten je lichaam bevindt. Het lijkt een droom waaruit je elk moment kan ontwaken, of beter, een nachtmerrie.

‘Alsof ik niet met mijn twee voeten op de grond stond.’

— IVO, 44 JAAR

Spieren

‘De eerste keer verkrampte alles: mijn handen, mijn gezicht. Mijn onderste kaak stond helemaal scheef waardoor ik niet meer kon praten. Mijn lippen waren verdoofd. Alles was verlamd en verkrampt. Wat ik ook soms voel is dat alles begint te tintelen alsof je ledematen slapen, alsof je er heel lang op hebt gelegen of in dezelfde houding hebt gezeten.’

— NATHALIE MESKENS, 36 JAAR

Door een overprikkeling van de motorische banen als gevolg van het te lage CO2-gehalte tintelt elke vezel van je lijf. Vooral armen, benen en gezicht en je vingers lijken gevoelloos. Krachtverlies, je handen beven, je moet de angst voortdurend wegslikken, je hals lijkt nauwer, je tong dikker, het spreken gaat moeilijk en is vermoeiend. Je zweet het uit, koud en warm tegelijk. Je handen voelen klam. Je spieren zijn gespannen. Je nek en schouders bewegen stroef en zijn opgetrokken met de angst erbovenop. Je rug laat je niet met rust. Alles verkrampt. Je beeft. Je wimper fladdert en mondhoeken trekken. En het is helaas niet uit verliefdheid of om een glimlach te toveren.

Je bent stil, bang en moe. De vlam die je wakker hield, je liet stralen en je authentiek maakt is verdwenen. De kaars is uit. Je bent soms rustig, maar nooit uitgerust. Die vermoeidheid komt door de alkalose, een verstoring van het evenwicht tussen zuren en basen in het lichaam is, maar vooral door de roofbouw op je lichaam en het daardoor verstoorde immuunsysteem. Je lichaam verbruikt extra energie door de hoge productie van stresshormonen en de sterke ontlading na een piekmoment. Een normale reactie van het lichaam omdat het moet herstellen na een stressvolle aanval. Vermoeidheid kan lang aanhouden aangezien ze allang speelde tijdens het proces van zo’n aanval en nu op haar hoogtepunt is gekomen.

Stress verstoort alles wat evenwichtig hoort te zijn in je lichaam. We verbruiken heel wat energie door de constante vecht-of-vluchtalertheid en dat zorgt voor een verzwakking van onze weerbaarheid en draagkracht. Vooral in de spieren rond de nek en de thorax slaat de vermoeidheid toe. Dankzij de pompwerking van het hart wordt zuurstofrijk bloed via slagaders naar de spieren vervoerd. Nu vindt er geen echte pompwerking plaats door de hoge ademhaling die de oorzaak is van de constante werking van deze spieren. Er is onvoldoende toevoer van O2 naar en onvoldoende afvoer van toxische stoffen vanuit de spieren.

Tel daar de vernauwde bloedvaten en het ontstaan van melkzuur (door de minder zure toestand van het bloed en een goede herstelfunctie van het lichaam) bij en je krijgt verkrampte spieren. Wanneer deze aanhoudende melkzuurproductie te lang aanhoudt ontstaat er een algemene verzuring in het lichaam en dat kan zorgen voor chronische pijnen in spieren, pezen en gewrichten, ofwel fybromyalgie.

Pijn wordt verklaard als een onprettige, zintuiglijke emotionele ervaring. Het is dus een subjectief iets. Emoties hebben een sterke impact op pijnervaring. Ook stress heeft een negatieve impact op pijn. Als je door een mindere dag moet en je emotioneel wat beladener bent, zal pijn iets harder toeslaan. Stress zorgt voor meer spanning op de spieren. De ervaring van pijn wordt erger. En pijn heeft een serieuze impact op je leven. Je komt in een vicieuze cirkel terecht. Pijn bezorgt je stress en stress werkt in op de pijn. Ook je stemming of de context speelt een rol. Hoe we informatie gaan interpreteren. Stel je maar voor dat je je teen stoot. Kan pijnlijk zijn. Maar of je die stoot tijdens een zonnige wandeling of na een ruzie, dat maakt een groot verschil. Objectief is het dezelfde pijn, maar de ervaring is heftiger in een negatieve context. Het is zelfs mogelijk dat een wonde dan minder makkelijk geneest.

De kracht van het brein op pijn mag je niet onderschatten. Zowel positief als negatief. Niet zo vreemd, als je weet hoe het pijnsysteem werkt. Het centrum voor je emoties en welbevinden overlappen bijna volledig het pijncentrum. Zo beïnvloeden de twee elkaar. Het pijnsysteem heeft onder andere de functie om pijn onder controle te houden, ons te beschermen tegen gevaren zoals bijvoorbeeld vuur. Het is wel de bedoeling dat het systeem snel reageert. Op het moment dat er vlammen zijn, gaan de pijnpoorten naar de hersenen wagenwijd openstaan. Alleen, bij onschadelijke prikkels zoals gespannen spieren zouden die poorten gesloten moeten blijven. Hoe wijd de poorten open komen te staan, wordt bepaald door serotonine, beter bekend als het gelukshormoon, en door noradrenaline, die ook het hersengebied beïnvloedt dat bepaalt hoe je je voelt. Bij een tekort aan die stoffen faalt de controle op pijn. Wat ervoor zorgt dat onschadelijke prikkels ervaren kunnen worden als echte pijnscheuten, terwijl er eigenlijk niks aan de hand is. Alleen is de eerste gedachte bij pijn dat het een gevolg is van een lichamelijk letsel. Terwijl het eigenlijk ons alarmsysteem is dat gevoeliger is geworden. Dr. Bart Morlion van het Leuvense pijncentrum Campus Pellenberg vergelijkt het met een alarm dat onnodig afgaat wanneer er een vlieg passeert. Dat betekent dat het alarm overgevoelig is geworden en de signalen vaker en dan ook harder aankomen. Dat kan je chronische pijn noemen. De pijnprikkel is niet hoog, maar de pijndrempel is laag, dus de pijn lijkt erg. Dat heeft alles te maken met je brein. Dat wil niet zeggen dat de pijn niet bestaat. Het betekent alleen dat de onderliggende mechanismen anders zijn.

Ook bij angst is er een tekort aan noradrenaline en serotonine. Als je je niet goed in je vel voelt, gaan die poorten ook dan te snel open. Daarom klagen mensen met gemoedsstoornissen meer over pijn. Maar is er eerst langdurige stress en dan pijn of andersom? Wat is er eerst, de kip of het ei? Langdurig pijn lijden maakt je ook somber. Je piekert, bent sneller angstig, ligt wakker, raakt vermoeid, zelfs uitgeput. Maar wekenlange somberheid maakt je gevoeliger voor stijve, pijnlijke spieren. Je wordt boos op de omgeving, jezelf, je lichaam, dokters… Op den duur krijg je geheugenen concentratieproblemen door de vermoeidheid van je geest.

Ook positiviteit werkt op pijn. Je gedachten laten uitgaan naar andere dingen. Aandacht bieden aan de pijn versterkt de pijnprikkel, maar je aandacht richten op wat wel goed of verbeterd is kan er ook voor zorgen dat via de zenuwbanen de pijnpoorten sluiten en zo ook de pijnklachten verminderen. Zoals ik al zei kan het brein dus behoorlijk inwerken op pijn.

Organen

Om het lichaam zo min mogelijk te belasten worden maag-darmkanaal en blaas gestimuleerd om ontlasting en urine te laten gaan. Dat heeft als gevolg dat je vaker naar het toilet moet, elk druppeltje voelt als te veel in de blaas. Door die omschakeling van het darmkanaal rammelt je maag, je buik krimpt ineen, stopt en begint dan zonder aankondiging weer als een razende te lopen, de honger blijft uit, je bent misselijk. Je hebt het gevoel elk moment over te moeten geven en het zou nog deugd doen ook. Door de samentrekking van de bloedvaatjes in de gladde spiertjes van je slokdarm staat die gespannen en je hebt dan ook vaak een krop in de keel. Alsof iemand je tegen de muur omhooghoudt met zijn hand op je keel. Ook oorsuizingen kunnen vaak voorkomen.

‘Bij mij slaat het altijd op mijn maag. Ik moet niet overgeven, maar heb wel het gevoel. En ik heb daarbij een braakfobie, wat me angstiger maakt en waardoor ik me nog mottiger voel.’

— BEN, 37 JAAR

‘Ik ben het meest bang van het fysieke gevoel. Van dat “ziek” zijn. Alles werd misselijk, mijn benen, mijn lijf. Ik noem het een soort malaise. Alsof er iemand in mij zat die eruit moest.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

Teer vel

Doordat het bloed wegtrekt uit de huid kan je ineens bleek worden. Je kan last hebben van een droge huid, eczeem, jeuk en een branderig gevoel in de mond.

 

‘GEZONDHEID, LEVEN IN STILTE VAN DE ORGANEN.’

 

 

 

PAUL VERHAEGHE — EINDE VAN DE PSYCHOTHERAPIE

 

Bonzend hard

Hartgeklop of het overstag gaan van je hart, het ritme van je hart is verstoord. Als een bonzend hart de terugkerende hoofdklacht is, heb je de grens al overschreden. Dan wil dat zeggen dat je de eerdere kleinere signalen niet hebt opgemerkt of genegeerd. Je hart klopt intenser door de vernauwing van de bloedvaatjes. Het probeert alle spieren en vitale organen van voldoende bloed te voorzien.

Een pijn in de borst die aanvoelt als de strakgespannen beugels in een kermisattractie, beklemmend gevoel, paniek en hartkloppingen versterken elkaar.

‘Als bij de les biologie nog maar het woord “hart” werd uitgesproken, kreeg ik al zweethanden en alle symptomen van een hartaanval. Wat als ze het mis hadden? Mijn pleegvader was naar de dokter gegaan en daar hadden ze hem gezegd dat hij last had van hyperventilatie, maar hij is gestorven aan een hartstilstand.’

— EVELIEN, 38 JAAR

De kip of het ei

In een Zweedse puzzel zouden woorden als ‘geprikkeldheid’, ‘gevoeligheid’, ‘lichtgeraaktheid’, ‘ontstemming’ en ‘prikkelbaarheid’, woorden die ons heel herkenbaar lijken, gelijkstaan aan ‘geraaktheid’. In de koekenstad Antwerpen wordt dat uitgesproken als een ‘geroktèt’, ‘door of met een geraaktheid geslagen, getroffen worden, een beroerte krijgen’. Raak! De puzzel valt zo in elkaar. Een beroerte, vaak onze grootste angst. Een verhoogde hartslag is niet goed, constateren we in het heetst van de strijd. Het kan allerlei oorzaken hebben. Een onregelmatige hartslag, een slag die overslaat kan op verliefdheid wijzen, een paniekaanval, of iets ergers! We hebben geen controle over wat ons hart ons ingeeft.

Vaak komen personen met een angststoornis dan ook bij de dokter aankloppen met klachten als ‘pijn in de borst, kortademigheid en uitstraling in de linkerarm’. Beter gekend als angina pectoris. Bij angina pectoris, angor of ook hartkramp genoemd, heb je pijn achter het borstbeen en straalt die pijn (niet altijd) uit naar de onderkant van je kin en linkerarm en soms naar de schouderbladen, rug, maag of rechterarm. Dat je begint te zweten of misselijk bent, is niet uitgesloten. Meestal starten de symptomen bij een lichamelijke inspanning, plotse koude of hevige emoties. Omdat je kransslagader vernauwd is, kan die niet de nodige zuurstof leveren aan je hart, dat op dat moment overuren aan het kloppen is. Wat men dan voelt, kan het best omschreven worden als een olifantenpoot die op je borst gaat staan. Voor anderen lijkt het eerder een onprettig gevoel. Heeft het hart geen extra zuurstof meer nodig, dan gaan de paniek en het ongemakkelijke gevoel vrij snel liggen. ‘Houden de klachten ook in rust langer aan dan vijf minuten, of blijven ze duren na het innemen van een nitroglycerinetablet, dan gaat het mogelijk om een hartinfarct’, beschrijft hartspecialist Pedro Brugada in zijn boek Ons hart.

Omdat ook een paniekaanval dezelfde symptomen kan hebben, zocht ik dokter Brugada, gerenommeerd hartspecialist in binnen- en buitenland met een syndroom dat zijn naam draagt, op om geruststelling te vinden.

‘Dat syndroom zie je niet zomaar’, zegt hij. ‘Bij een routineonderzoek moet je er al specifiek naar op zoek gaan. Net zoals hartritmestoornissen en angina pectoris. Als je dus met soortgelijke klachten op de spoeddienst terechtkomt, je met de diagnose “hyperventilatie” naar huis gestuurd worden.’ Niet echt geruststellend voor een ‘angststoornispatiënt’. ‘Gelukkig zijn de symptomen niet volledig gelijk, maar de mensen denken inderdaad dat er iets is met hun hart. De bloeddruk stijgt en de hartfrequentie gaat omhoog en dat kan dikwijls leiden tot een angstig en bevangen gevoel op de borst. Dat kennen we allemaal. Als we op een zeker moment in paniek raken door een bepaalde duidelijke reden, bijvoorbeeld als een ongeval je nabij is en je kan het net voorkomen, dan schrik je en heb je een angstig gevoel, een gevoel van kortademigheid. Maar dat gaat over als de situatie niet meer gevaarlijk is.’ ‘Maar schrik is niet wat wij voelen. Ons onbehaaglijke gevoel blijft duren en daarom blijven de symptomen ook aanhouden. Daarom denken wij onmiddellijk aan een hartaanval’, vul ik aan. ‘Het verschil met een hartaanval’, zo zegt hij, ‘is dat het net andersom begint. Je wordt niet door een paniek getriggerd. Het begint zonder enige reden met een druk op de borst en daardoor ga je angst ontwikkelen. De mensen die een hartinfarct krijgen, hebben het gevoel van “dood” en dan is het andersom.’ ‘Dat denk ik ook’, gaat er door mijn hoofd, ‘maar ik dénk het, mensen met een hartinfarct voelen het.’ Ik ben al een klein beetje gerustgesteld. Hij gaat verder. ‘Het is een dunne lijn. Pseudo-angor’, zo vertelt Dr. Brugada me, ‘ligt heel erg dicht bij een angina pectoris, alleen is het, zoals het woord “pseudo” je vertelt, vals. Valse nood. De klachten zijn dezelfde, de uitkomst is dat niet. Dat is ook zo met hyperventilatie. Wanneer mensen gediagnosticeerd worden met hyperventilatie, wil dat niet altijd zeggen dat ze hyperventileren. Het is wederom een geval van de kip en het ei. Is het hyperventilatie omwille van een hartconditie, of hyperventilatie omwille van de hyperventilatie?

Het is typisch wat we zien met veel jonge mensen die hartritmestoornissen hebben: ze raken in paniek en op dat moment stelt de dokter vast dat ze hyperventileren. Maar ze voelden zich niet goed, in dat geval is hyperventileren consequentie en niet de oorzaak. Hoe jonger de mensen, hoe meer ze zogezegd hyperventileren.

 

‘OP EEN CARDIOGRAM ZIGZAGT ONZE HARTSLAG ZELFS IN RUST.’

 

 

 

MAUD VANHAUWAERT
 WIJ ZIJN EVENWIJDIG, RAKEN ELKAAR IN HET ONEINDIGE

 

Een kind van een jaar of zes kan je niet vertellen dat het hartkloppingen heeft. Die kent dat concept niet, die uit zichzelf door te zeggen, “mama, mijn hart doet pijn”, een drama voor dat kind en het gezin. Maar als het kind wordt onderzocht als de aanval over is, dan zegt de dokter heel vaak dat het om hyperventilatie gaat. Terwijl hyperventilatie hier opnieuw geen primair, maar een secundair probleem is. En met paniekaanvallen is het net hetzelfde. Dat is het probleem. Je moet altijd heel voorzichtig zijn met concluderen of de paniekaanval primair of secundair is, of er misschien iets anders is wat de paniek veroorzaakt.’

Het medische verschil is dat een paniekaanval niet gepaard gaat met een verstopping van een kransslagader. Bij een paniekaanval begin je te panikeren bij het voelen van de klachten en daardoor worden de klachten groter. Bij een hartaanval ben je niks aan het doen en uit het niks komt die pijn op de borst, dat gevoel van kortademigheid en dan begint de hele miserie. Het gaat dus over de volgorde. Bij een hartaanval ga je panikeren door het feit dat je je niet goed voelt, bij een paniekaanval voel je je niet goed, door het feit dat je panikeert. Het onderscheid is soms heel moeilijk.

En daar worden heel grote medische fouten gemaakt. Door bijvoorbeeld het diagnosticeren van ‘maar paniek’, terwijl het een hartinfarct is. ‘En surtout,’ zegt hij, ‘hormonen, stress, hyperventilatie, paniek, zijn heel algemene verschijnselen die het vaak moeilijk maken om een diagnose te stellen. Vaak belanden patiënten met hartritmestoornissen in de psychiatrie door het miskennen van de klachten. Ze voelen zich in de maling genomen. Terwijl je pas een diagnose van een psychische ziekte mag stellen als het somatische eerst grondig wordt uitgesloten. Psychische reactie zoals hoogtevrees wordt getriggerd door hoogte; een andere psychische reactie zoals een paniekaanval kan primair zijn door een ziekte die dikwijls niet erkend wordt, zoals hartritmestoornissen. Altijd de kip en het ei, heel delicaat.’

Ik lees verder in Ons hart dat een gebalde vuist op de borst als uiting van pijn, ook ‘teken van Levine’ genoemd naar een Amerikaanse hartspecialist, een alarmsignaal is om meteen de arts op te zoeken. Geruststelling nummer twee.

Verder lees ik in een artikel over ‘pseudo-angor’ dat de ‘nerveuze’ pijn oppervlakkiger is dan de diepe pijn bij een angina die zoals gezegd wordt aangegeven door de vlakke hand op de thorax oftewel borstkas. Meestal is er in het gebied van de ‘nerveuze’ pijn, zoals ze het toepasselijk in het artikel noemen, plaatselijk drukpijnlijkheid en overgevoeligheid (dat kennen we) voor tastprikkels. De pijn houdt ook langer aan dan een angina pectoris, soms uren of dagen en blijft dan weer een tijd weg. Wanneer je gedachten op iets anders gefocust zijn, voel je de hinder meestal niet meer. Het grote verschil met angina pectoris is dat de pijn geen verband houdt met inspanning, maar vaak begint bij het vernemen van slecht nieuws, conflictsituaties, sterfgevallen van geliefden. Paniek heeft dat effect en kan ervoor zorgen dat de kou je om je hart slaat. Je hart gaat enorm tekeer als je bang bent voor iets afschuwelijks. Maar ook als er iets gebeurt waarop je totaal niet had gerekend. Op een moment van overdadige paniek hebben onze hartkloppingen een beschermende factor. De kleine bloedvaatjes zijn op het moment van angst iets te lang vernauwd en het hart moet pompen om wat meer bloed te laten stromen. Je hart reageert op dat moment heftig en onmiddellijk als je lichaam daar behoefte aan heeft. Je mag dus gerust zijn dat je hart op dat moment gezond en alert is. Ik zocht een antwoord op de vraag of ik gek was dat ik meteen aan een ‘angina’ dacht. Ik was niet gek, de lijn is dun, flinterdun. Ik neem me voor om elk jaar een cardiologisch onderzoek te laten uitvoeren en ik neem me ook voor te denken aan wat Jean-Luc Dehaene altijd predikte: ‘We lossen de problemen op als ze zich voordoen.’ Alleen, mij focussen op die ene gedachte lukt me niet. Meerdere gedachten steken de kop op en zijn niet meer te overzien.

En door te angstig te kijken naar bepaalde situaties en gewaarwordingen span je aan, gaan de bloedvaatjes in je hersenen nog extra vernauwen en ga je instinctief (vanuit de hersenstam/het reptielenbrein) en puur lichamelijk reageren op die gevaarlijke situatie. Alleen is er geen reëel gevaar. Er is vals alarm.

 

‘KREEG IK DE HARTSLAG VAN MIJN DENKEN NIET ONDER CONTROLE.’

 

 

 

ALICJA GEISCHINKA — EEN SOORT VAN LIEFDE





MONOLOGUE INTÉRIEUR

 

 

 

Ze zei je dat je dood zou gaan en je geloofde haar. Zij die je boven alles vertrouwt. En vertrouwen draag je nu eenmaal hoog in het vaandel. Zij, niet jij en toch dezelfde stem, sprak je aan alsof het je laatste uren waren en je geloofde haar. Je andere, echte stem kan er niet tegenop. Zelfs je ogen die het anders zien, geloven niet wat er op het netvlies brandt, dan wel de stem die overheerst. Je bent bang, dat is op dat moment de waarheid. Alleen, je bent niet doodgegaan. Ze loog. Of beter, jouw waarheid liegt.

Freuds belangrijkste formulering van angst is ‘een waarschuwingssignaal dat er gevaar dreigt. Of dat gevaar werkelijk is, of ingebeeld’. Onze gedachten spelen een rol in hoe we de omgeving waarnemen. Wat wij als waarheid beschouwen hangt af van onze perceptie. En perceptie is de oorzaak van angst. Ook de filosoof Kierkegaard zei dat de waarheid subjectief is. Hij bedoelde dat de werkelijk belangrijke waarheden persoonlijk zijn. Niet dé waarheid, maar ‘een waarheid voor mij’. We zien wat we willen zien en geloven wat we willen geloven. Wij geloven in leugens.

Het lichaam is uitgerust voor de ergste dingen. Zelfs een vacht creëren we door het haar dat recht op onze armen komt te staan en dat wij kippenvel noemen. Die erfenis hebben we meegekregen uit onze evolutie. Die vacht was vooral bedoeld voor dieren: met een dikkere vacht konden ze zich groot maken tegenover de vijand. Ook in tijden van oorlog maakten we gretig gebruik van ons verdedigingsmechanisme. Op elke hoek van de straat schuilde gevaar en we moesten op ons qui-vive zijn. En in milleniumtijden zijn we beter voorbereid op gevaar, maar komt ons verdedigings- mechanisme toch nog goed van pas om ons te beletten dat we zomaar in een vlammenzee gaan wandelen.

Alleen: die bijkomende gedachten, die gaan hun gang. We zijn in een ware gedachtezee gelopen. Van nature heeft de mens de drang de dingen te verklaren en de oorzaak te zoeken. Maar nu kan je niet bevatten wat er allemaal gebeurt, de logica verdwijnt, het denken is niet meer constructief. Je hebt het gevoel gek te worden en niet meer jezelf te zijn. Je gevoelens zitten klem tussen je intelligentie en je lichamelijkheid. Je bent geen meester over je brein.

Een gedachte is een vreselijke indringer. De kracht van je negatieve denken is enorm. Je bent gewend de zaken netjes op een rijtje te hebben, te relativeren en rationeel te handelen. Jij bent iemand die een ander gaat bedaren als hij een probleem groter gaat zien dan het is. We bepalen zelf wat we denken of zeggen tegen onszelf. Maar ineens ben jij het die niks in realistisch perspectief kan zien. We schatten dingen verkeerd in. Je zit in een constante alertheid alsof gevaar uit elke hoek kan komen. Je maakt associaties met de ergste dingen. Je houdt rekening met het ergste. En je bent zelfs in staat je op het ergste voor te bereiden. Dat geeft je controle maar helaas is het een vals gevoel van controle.

‘Bij een paniekaanval wordt de wereld rondom je wazig en je denkt gek te worden. De mensen om je heen kunnen wel zeggen dat het goed komt en het niet hoeft, in je hoofd is er duidelijk iets aan de hand en weinig mensen kunnen je eruit praten.’

— EVELIEN, 38 JAAR

We zitten in een soort paranoia. Een stem in je hoofd die constant je gedachten overneemt. We praten zo slecht tegen onszelf. Het leven hier en nu is verdwenen, omdat het vreselijk is en zo echt lijkt. Je wéét dat de angst overdreven is in verhouding met het reële gevaar. Je zoekt naar de feiten, naar wat je weet: dat de zon opkomt en dat winter na herfst komt. Maar de feiten zijn op dit moment zoek.

 

‘PANIEK WAS ALLE VANZELFSPREKENDHEID DIE ZOMAAR UIT JE WEGVLOEIT.’

 

 

 

GRIET OP DE BEECK — GIJ NU

 





CONDITIONERING

 

 

 

Jouw waarheid is dat de angst meestal op dezelfde plek voorvalt. Dat zijn de feiten. Je zat in de zetel, begon van alles te voelen en je dacht dat dat het begin was van een hartaanval. Daardoor werd je angstig. Wat je voelde waren de lichamelijke prikkels, waardoor je een paniekaanval kreeg. En dit gebeurde gewoon thuis in je zetel. Hoe vreemd is het dat, zelfs zonder die lichamelijke gewaarwordingen, het idee van een rustig momentje in de zetel te hebben, het angstzweet doet uitbreken.

Ivan Petrovitsj Pavlov

Om op deze vraag een antwoord te kunnen geven leg ik even het experiment uit van Ivan Pavlov, een Russische fysioloog en Nobelprijswinnaar, die aan het begin van de twintigste eeuw de eerste vorm van conditionering heeft vastgesteld.

Conditionering is een soort inwendig aangeleerd alarm. Wanneer lichamelijke sensaties herhaaldelijk gevolgd worden door paniekaanvallen, kan dat zorgen dat de meest minieme lichamelijke sensatie al kan leiden tot paniek.

‘Als ik nog maar hoor dat buikgriep in het land is, begin ik me al ongemakkelijk te voelen. Het feit dat het kan gebeuren, versterkt al mijn fysieke ongemakken.’

— BEN, 37 JAAR

Wat jij meemaakt in je zetel, in je auto, in je bed… Dat je bij het idee alleen al of bij het zien van de plaats die angst inboezemt ook angst voelt zag men ook gebeuren bij de hond van Pavlov.

Ring, bezoek!

Het experiment gebeurde met de alom bekende hond van Pavlov. De fysioloog bood de hond voedsel aan. Alleen, alvorens hij voedsel aanbood, liet hij een belgeluid horen. Resultaat: de hond ging kwijlen. Telkens als het voedsel kwam, kwijlde de hond. Na een tijdje stelde Ivan Pavlov vast dat het voedsel zelfs niet meer nodig was om de hond te laten kwijlen. Zodra de hond het belgeluid hoorde, wist hij dat er eten kwam en gingen zijn speekselklieren werken.

Terug naar ons.

De amygdala, het alarmsysteem in onze hersenen, vergeet niet gauw. Het belletje is voor ons iets wat aan de prikkels voorafgaat. Het belletje is onze zetel. De amygdala heeft in zijn fichebak, ‘zetel’ geklasseerd als ‘angst’. Daardoor hoeven we al niet meer te voelen: we denken nog maar aan de zetel en de angst en de aanval komen al op gang. We zijn bang geworden voor wat zal komen. We hebben angst voor de angst.

 

‘TWEE MENSEN KUNNEN IN DEZELFDE RUIMTE ZIJN EN TOCH IETS HEEL VERSCHILLENDS BELEVEN.’

 

 

 

JOSTEIN GAARDER — DE WERELD VAN SOFIE





ANGST VOOR DE ANGST

‘Angst voor de angst is dus eigenlijk mijn grootste angst. Bang om gek te worden. Angst om helemaal de controle te verliezen.’

— LIZE SPIT

Wat als?

Een nieuwe dag, een nieuw begin. Alsof elke dag een nieuw jaar start met goede voornemens: ik zal niet meer bang zijn. Maar het is een gebeurtenis die ons voornemen van ons afneemt. Alsof je een roker bent die door de stress toch weer een sigaret opsteekt. Je gedachten doen je toch weer alert zijn. Voornemen gebroken.

Dat de bliksem twee keer op dezelfde plaats toeslaat, gebeurt niet zo vaak. Zelfs één keer is uniek. En toch, die eerste keer slaat in als een bom. Het snijdt je adem af. Na een storm gaat de wind altijd liggen, altijd. De huizen zijn ingestort, de bomen zijn van hun wortels ontdaan. Het is windstil. De wolken verdwijnen, we zien klare lucht. En zodra de lucht blauw is vragen we ons af hoe we het overleefd hebben. En hoe we de volgende zullen overleven. Ook de tweede keer, miljoenen volt. De schok kan nog lang nazinderen. Om te herstellen is er geen tijd. En intussen denk je aan de mogelijkheid, die kans, dat de bliksem nog eens kan inslaan. Je vult je hoofd met vragen en gedachten en net wanneer je voeten de aarde raken, volgt die volgende schicht en die straalt je zo neer.

‘Het was zo erg dat als ik wakker werd, ik het al voelde opkomen. Of zelfs de avond ervoor. Ik had angst voor het feit dat ik weg moest van huis. Die gedachte was al genoeg: als ik het daar maar niet krijg.’

— BEN, 37 JAAR

Daar begint het. Door je gedachten, door wat je tegen jezelf vertelt. Je bent niet bang van iets, je bent bang van wat je jezelf op dat moment wijsmaakt. Je ziet geen gevaar, maar bent wel bang. Je ziet geen reden voor gevaar.

Of toch, dat denk je. Want er is altijd een reden. Soms is het met het blote oog niet altijd duidelijk wat die oorzaak of trigger kan zijn. Vaak kan een trigger zich ook onrechtstreeks uiten. Identificatie van de triggers is daardoor ook heel moeilijk. Je bent zodanig met de paniekaanval bezig dat je uiteindelijk niet meer weet hoe het begon.

Alleen weet je wel hoe het eindigt. Je voelt je al ongemakkelijk op voorhand. Want je weet wat er kan komen. Je creëert een verwachtingspatroon. Je hebt angst tussen de aanvallen door omdat je bang bent een nieuwe aanval te krijgen. Je denkt de controle te verliezen bij zo’n aanval. Je weet namelijk wat te verwachten, alleen weet je niet hoe het zich zal voordoen en hoe je er deze keer op zal reageren. Je bent hyperalert voor lichamelijke prikkels en interpreteert die als de voorbode van een heus paniekmoment. De waakzaamheid is enorm. Zo creëer je een gegeneraliseerde angststoornis. De angst is een voortdurend aanwezig gevoel, waardoor de angstige zich niet meer kan ontspannen en daardoor de lichamelijke klachten blijven aanhouden. Weer ga je verkeerd interpreteren, angst neemt toe voor komende paniek en je wordt bang voor een volgende aanval. ‘Als ik het maar niet opnieuw krijg’, ‘het zal wel weer hier gebeuren’. Alsof je elke dag sisyfusarbeid verricht en al bang bent dat de rots weer aan het rollen gaat voor je beneden bent. Jouw doen of laten wordt hierdoor sterk beperkt. Alles wat verband houdt met een aanval: situaties, objecten, activiteiten en/of personen zul je vermijden. Je vermijdt die plaats en zo kan je in een sociale isolatie geraken of ontwikkel je agorafobie. We creëren een eigen wereld. Alleen is die wereld geen gezellige cocon, maar een kooi. Je bent de gevangene van jezelf.

 

‘DAT IS WAT ANGST DOET; HET BRENGT DE DINGEN IN JE DAGEN OOK ALS ZE LOUTER PROJECTIES ZIJN OVER MOGELIJKE TOEKOMST, OF WAANBEELDEN DIE IN WEZEN GEEN GROND HEBBEN.’

 

 

 

GRIET OP DE BEECK — GIJ NU





WAAR GAAT DAT NAARTOE?

Sociale isolatie

We zien er misschien hetzelfde uit, maar zijn het niet meer. De verandering gebeurde binnenin. De angst is zo groot dat we niet meer naar buiten durven. We zijn veranderd, alleen is die verandering niet altijd zichtbaar voor anderen. En je kan het niet uitleggen. Je kan hen niet vertellen welke razernij er elk dag door je lichaam gaat. Ze zullen het niet begrijpen. Dus blijf je binnen.

‘Ik durfde zelfs niet om sigaretten te gaan. Dat was onmogelijk geworden.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

Vrij snel na de eerste paniekaanval gaan we situaties, locaties en activiteiten vermijden waarvan we denken dat ze een paniekaanval kunnen oproepen. Slechte nieuwsberichten hoeven we niet te zien en een medisch programma zal ons alleen nog maar laten zien dat onze lichamelijke prikkels mogelijke symptomen zijn van een vreselijke ziekte, dus zappen we weg. Ons sociale contact wordt beperkter, oppervlakkiger en gereserveerder. Diepe gesprekken komen niet meer binnen. Empathie kan er nu even niet af.

We trekken ons terug en kijken vanuit ons raam naar hoe het leven verder zijn gang gaat. We beperken de reikwijdte van ons bestaan.

‘Ik heb vaak mensen afgebeld die al onderweg waren: “Keer maar terug, het gaat me niet goed af vandaag.” Plaatsen waar ik het had gekregen probeerde ik sowieso ook te vermijden. Die zin in mijn hoofd bleef hangen: “Ik kan hier niet weg.” Ik kan me nu echt optrekken aan de plaatsen waar ik het eerder heb gehad maar waar het ook is overgegaan.’

— BEN, 37 JAAR

Agorafobie

Er is een angst ontstaan om te reizen met het openbaar vervoer, om zich te begeven in een drukke mensenmassa, autorijden op de snelweg, in de file staan, een brug oversteken, bij de kapper zitten, op straat met iemand in gesprek raken. Een angst die men ook pleinvrees noemt. Je wil niet per se die plaatsen mijden. Je bent vooral bang dat de angst op die plaatsen zal toeslaan. Het worden ankerpunten van angst. Omdat je op die plaatsen geen uitweg ziet. Je wil namelijk de kans hebben om snel weg te komen maar je wil ook niet zo onbeleefd zijn weg te rennen als je eenmaal in een gesprek bent beland. Niet dat we daarom alleen willen zijn, want ook daar zijn we bang voor. Want als er niemand is, kan niemand je helpen als je flauwvalt of een hartaanval krijgt. Je wil een vertrouwd iemand om je heen die je klachten kent, je begrijpt en er op gepaste wijze mee omgaat.

Het is niet alleen de angst die je thuis doet blijven. Het is vaak het gebrek aan initiatief, interesse of energie dat aan de oorzaak ligt.

‘Ik ging wél werken. Want ik wist dat, als ik dingen ging mijden, ik op den duur het huis niet meer uit zou durven. Ik ben bewust de confrontatie blijven aangaan door bijvoorbeeld naar feestjes te gaan.’

— EVELIEN, 38 JAAR

Je m’en fous

Een gesprek is vermoeiend, je hebt de kracht niet om deel te nemen aan een conversatie of situatie. Alles wordt wel nog bewust waargenomen, alleen lijkt het alsof die waarnemingen zijn losgemaakt van hun gewone betekenis. Het lijkt op een soort onverschilligheid, emotionele afstandelijkheid en passiviteit. En je geniet er ook wel van om niet actief aanwezig te zijn. Door de derealisatie is er een soort afstandelijke kalmte. Angst, woede of pijn wordt naar de achtergrond gedrongen. Het kan gezien worden als een bescherming tegen de ondraaglijke pijn.

Hypochondrie

‘Vroeger dacht ik iedere dag: dit is mijn laatste, ik ga dood. Om de drie dagen ging ik naar de dokter.’

— BENT VAN LOOY

Het ene moment ben je jezelf, het andere moment ben je iemand die aan het sterven is aan een vreselijke ziekte.

Het leven wordt niet als een evidentie gezien door iemand met hypochondrie.

Klachten worden een obsessie, terwijl ze dienen als waarschuwing dat je lichaam te veel overuren heeft gedraaid. Ze willen je aandacht trekken. Alleen denk je als angstige dat die klachten een teken aan de wand zijn van een nare ziekte!

‘Op de duur hoop je dat ze je zeggen dat je een of andere ziekte hebt. Die kan je gewoon behandelen en klaar. Heel veel dokters vertelden me dat me niet konden helpen. Helaas hebben de meeste dokters ook weinig kennis van de materie.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

Mensen met hypochondrie zijn er hardnekkig van overtuigd dat ze een ziekte hebben door het verkeerd interpreteren van lichamelijke symptomen. Je hebt angstige gedachten over mogelijke ziekten (niet alleen bij jezelf, maar ook bij je geliefden). Terwijl mensen met paniekaanvallen doorgaans gezonde mensen zijn. Het is juist omdat je gezond bent dat je lichaam je langs alle mogelijke kanalen wil waarschuwen, en op herhaaldelijke momenten. Je moet wel kerngezond zijn om zoveel (constante) stress aan te kunnen. Ondanks die toch geruststellende gedachte ‘voelen’ ze iets. Lichamelijke symptomen die iedereen wel eens heeft maar die ineens toch ongewoon lijken. Onschuldige kwaaltjes worden ernstige ziekten. Je geest overheerst. Deze mensen hebben een enorme drang naar geruststelling. Want je kleeft zelf een verkeerd etiket op de lichamelijke klachten door verkeerde verbanden te leggen tussen de verschillende klachten.

Je bent bang om de controle over je lichaam te verliezen door ziektes met dodelijke afloop zoals een hartaanval, hersenbloeding, kanker… of door flauw te vallen. Daardoor gaan mensen met hypochondrie ook vaak sport vermijden. Door deze angst ga je op zoek naar geruststelling door veelvuldig je lichaam te controleren, bijvoorbeeld je hartslag of de kleur van je ontlasting. Dat kan de angst een beetje in toom houden, alleen registreren ze, door de toenemende aandacht, tegelijk meer lichamelijke sensaties, wat een bewijs is dat er toch iets niet in orde is. Je hebt pijn en je wil weten waarom. Hypochonders doen eerst en vooral een beroep op de huisarts of voor de zogezegde zekerheid op medische specialisten zoals cardiologen en neurologen (was je maar samen met een dokter). Omdat er geen medische oorzaak wordt gevonden, nemen de onzekerheid en angst toe, vind je geen geruststelling en ga je allesbehalve opgelucht naar huis en ga je verder zelf op zoek op het internet. Want misschien hebben ze iets over het hoofd gezien? Of heel vaak gaan we gewoon een andere arts opzoeken omdat we ervan uitgaan dat het onderzoek niet grondig is uitgevoerd. Sommige patiënten concentreren zich op één ziekte, anderen gaan af op de lichamelijke sensatie op dat moment. En eens er een focus ligt op een lichamelijke sensatie, wordt die versterkt door de angst. Dit is geenszins geruststellend, de preoccupatie blijft bestaan en hypochondrie wordt stilaan geboren. Hypochondrie kan echter niet gediagnostiseerd worden zonder adequaat medisch onderzoek.

Het grote verschil tussen hypochondrie en een paniekstoornis is dat er bij een paniekstoornis een vluchtroute wordt gezocht en bij hypochondrie het vooral over een zoektocht gaat naar geruststelling en controle. Ook zal er bij de paniekstoornis paniek ontstaan bij het denken aan een ernstige ziekte en is hypochondrie secundair, terwijl bij primaire hypochondrie het eerder een overtuiging van de ziekte is.

Burn-out

‘Ziek zijn moet je leren. Thuis zijn ook, net als leren niet te werken. Dat is een les in professionele bescheidenheid. Zien dat anderen jouw werk net zo goed doen. Je kent de uitdrukking: het kerkhof ligt vol mensen die dachten dat ze onvervangbaar waren.’

— PHARA DE AGUIRRE

Er komt een moment waarop de wekker gaat en het steeds langer duurt eer je opstaat. Het lukt je niet meer. Je lichaam geraakt niet meer in zitstand. Er is ook niks om naar uit te kijken. Het werkplezier is ver zoek, althans, je hebt er geen plezier meer in. Je bent in een toestand beland van volslagen machteloosheid. Geen enkele vorm van verzet kan nog baten. Je bent moegestreden en geeft je over. Het zelfverdedigingsmechanisme raakt volledig buiten werking. Je bent hulpeloos en niet meer in staat om te handelen. Werken was je leven en nu ben je er niet meer toe in staat.

‘Ik kon tegen niks nee zeggen. Ik bleef maar gaan, mijn agenda stond overvol. Mijn lichaam raakte uitgeput.’

— EVELIEN, 38 JAAR

We blijven vaak te lang doorgaan. We slepen ons op den duur naar ons werk en het kost ons meer en meer moeite om het werk vol te houden. Alleen houden we dit voor ons. Maar dan komt het tot een piekmoment. Als die situatie al meer dan een jaar aanhoudt, kan je spreken van chronische overbelasting en kan dat een burn-out uitlokken.

‘Je bent jong en flexibel, denk je. Je loopt stilletjesaan leeg zonder dat je het beseft.’

— IVO, 44 JAAR

Een burn-out is de naam als, na een langdurig proces, psychische stress zich voornamelijk op het gebied van werk afspeelt. Burn-out treedt vooral op bij mensen die heel gepassioneerd bezig zijn met hun job. Als je op een bepaald moment het gevoel hebt meer te geven dan je ervan terugkrijgt, is dat teleurstellend. Vaak gaan mensen daardoor afstand nemen van hun werk en worden ze cynisch of gefrustreerd over de werksituatie. Je bent emotioneel uitgeput, gedemotiveerd, je hebt het gevoel professioneel te falen, je piekert over je werk, je krijgt een afkeer van je werk en je hebt last van spanningsklachten zoals slapeloosheid, hoofdpijn, spierpijn…

‘Ik lag op mijn vorige job tussen de rekken te trillen en te beven. Het was niet meer houdbaar.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

Burn-out is door de vermoeidheid en de stressklachten niet alleen een gevolg, maar kan ook de oorzaak zijn van een angststoornis.

‘Het is begonnen toen ik begon te werken. Ik deed iets wat ik graag deed. En wat ik graag doe, dat wil ik goed doen. Ik werd onzeker. En neem het werk veel te au serieux. Die constante gedachte: ik ga het niet halen, ik krijg mijn werk niet af.’ — IVO, 44 JAAR

Medicatie

Je bent gespannen, onrustig, nerveus, gejaagd, prikkelbaar. Je reageert geïrriteerd op elk klein ding. Je draagt een geheime kwetsbaarheid mee. De scheurtjes, de wonden die zich in de loop van de jaren hebben verzameld zorgen dikwijls voor buitengewone uitbarstingen die zo vreemd aanvoelen. Je bent uitgeput, leeg, emotioneel, neerslachtig, futloos, onzeker, hulpeloos en waar je inzit lijkt uitzichtloos.

We zitten gevangen en zoeken naar een manier om vrij te zijn. We willen slapeloosheid, nachtmerries, pijn, piekergedrag... tegengaan. Slapen is buiten onze controle, je wilt het wel maar het blijkt de moeilijkste opdracht van de dag te zijn.

‘Je zit hier en je wil weg. Je gaat daar zitten en daar wil je ook weg. Je kruipt op den duur in je bed en ook daar wil je weg. Het gevoel was er twenty-four seven. Dat was zwaar om te dragen. Ik zocht middelen. De dokter schreef me angstremmers voor en dat hielp niet. Dan ben ik maar beginnen drinken. Ik ben alcoholist geworden. Als ik helemaal bezopen was voelde ik niks. Alleen de dag erna kwam het in sterkere mate op!’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

We willen gewoon eventjes niet nadenken. Dus we grijpen naar medicatie of drank. Je was vergeten hoe goed het voelde even niets te voelen. Het zorgt voor een verdovend effect.

Een slaappilletje kan je helpen inslapen en het bij je hebben van medicatie kan al een soort van geruststelling zijn voor het geval er een aanval zit aan te komen. Initieel dient het grijpen naar verdovende middelen als een ventiel voor wat je in je dagelijkse leven onderdrukt. Tot je merkt dat het geen oplossing biedt. Want medicatie, zoals Xanax of Temesta werkt verslavend. Het wordt een noodzaak, iets waar je geen controle over hebt. Een grote tegenstrijdigheid dus: om controle te hebben zoeken we iets waar we de controle over verliezen.

‘Medicatie heeft mij geholpen. Ik heb het halfjaar na mijn rustpauze altijd voorstellingen gespeeld nadat ik een Temesta had genomen. Als ik een Temesta nam werd alles normaal. Ik ben de medicatie beginnen afbouwen door dat gewoon bij te hebben. Ik wist: er kan me niks gebeuren, ik heb het bij. Een jaar nadien had ik het weer. Het is er, of je voelt dat het komt, en je kan alleen denken: toch niet hier, toch niet met al die mensen erbij? In het geniep neem je snel een pilletje in. Ik heb toen echt schrik gehad dat ik voor de rest van mijn dagen met Temesta zou moeten leven.’

— SVEN DE RIDDER, 44 JAAR

‘IN JE ANGST OM ACHTER TE BLIJVEN, STA JE NIET STIL BIJ ALLE GEWELDIGS DAT JE ZOU KUNNEN ZIEN, PROEVEN, VOELEN. HET LEVEN RAAST AAN JE VOORBIJ EN JE VANGT ER MAAR EEN GLIMP VAN OP, IN PLAATS VAN HET IN ZIJN VOLLE GROOTSHEID TE ERVAREN.’
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SLEEP, MOVE, EAT & BREATHE

‘Vroeger zag de wetenschap onze hersenen als een afgesloten geheel. Nu wordt de impact van voeding, levensstijl en omgeving steeds meer in kaart gebracht.’

— CHRISTINE VAN BROEKHOVEN

Als we slim zijn, redden we eerst ons eigen leven. We moeten onszelf aanleren om angst te overwinnen. Want je kiest misschien niet wat je voelt, maar wel wat je ermee doet!

Slapen

Je bent in slaap gevallen, maar je brein is alert. Je voelt dat er iets zit aan te komen. Alsof je in een kist ligt, je ogen zijn dichtgegaan en je je bij het minste straaltje licht herinnert dat je vastzit. Je adem stokt en je bent bang. ‘Gauw weer in slaap vallen, alstublieft!’

Slapen is geenszins passief en mag dus niet als laatste op je to-dolijstje staan. Het is zelfs een prioriteit.

Een goede nachtrust is noodzakelijk om overdag naar behoren te kunnen functioneren. Slaap geeft je energie, zowel op lichamelijk als op emotioneel vlak. Het is een belangrijk element in het realiseren en in stand houden van je algemene welzijn. Het zorgt voor een rustgevend evenwicht. Gebrek aan innerlijke rust is de basis van zowel slaapproblemen als hyperventilatie. Slaaproblemen zijn vaak het teken van de spanning die je gedurende de dag ondervindt. Dan is het niet zo vreemd als ik zeg dat slaapstoornissen vaak voorkomen bij angst- en spanningsstoornissen. Bij angstigen duren nachten vaak veel langer dan verwacht.

‘Je kan niet meer slapen omdat je met dat gevoel zit. Op den duur val je in slaap, maar dan door pure uitputting. Uw lijf put u uit.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

Slapen is vooral noodzakelijk om psychisch te herstellen. Het eerste deel van de nacht bestaat uit licha- melijk herstel en zuivering. Die zuivering gebeurt voornamelijk in lever en nieren. Het lichaam wordt dan verlost van meerdere giftige stoffen. Psychische zuivering komt voor in het tweede deel van de nacht. Gebeurtenissen, indrukken en emoties worden verwerkt, geïnterpreteerd, geordend, verdrongen… Dit gebeurt in je dromen (remslaap) en is een vorm van psychisch ontladen.

Heel wat klachten die angstigen gewaarworden, zoals hoofdpijn, spierpijn, prikkelbaarheid, vermoeidheid, lusteloosheid en concentratiestoornissen, zijn vaak het gevolg van een slechte nachtrust. En dat kan dan weer het gevolg zijn van die klachten en zo kom je in een vicieuze cirkel terecht.

‘Na een deugddoende vakantie lag ik in mijn bed, de nacht voor een werkdag. Ik had alles losgelaten op vakantie en ineens, rond vier uur, schoot ik wakker. Badend in het zweet. Dat heb ik niet gedaan, dat moet ik nog doen… Ik probeerde ertegen in te gaan, maar op zo’n momenten weet je dat je nachtrust om zeep is.’

— IVO, 44 JAAR

Belangrijk om te weten is dat je slaap niet kan inhalen. Als je ’s nachts niet goed hebt geslapen, zal je de nacht erna wel dieper slapen. Het is voornamelijk van belang te weten wat jouw echte behoefte aan nachtrust is. Deze slaapbehoeften zijn louter individueel en dus variabel van persoon tot persoon en kunnen ook genetisch bepaald zijn. Je moet luisteren naar je biologische klok. Ben je moe, ga dan slapen. Tast je weer je grenzen af en blijf je wakker, dan geraak je opnieuw in energiemodus en ben je weer voor enkele uren actief. Heel moeilijk om dan op een behoorlijk uur te gaan slapen. Ook dutjes doen overdag is niet zo’n goed idee. Op deze manier creëer je ook geen regelmaat. En regelmaat kan nu eenmaal de rust bieden die je nodig hebt.

Ook rustig wakker liggen kan voor recuperatie zorgen.

Bewegen

Een gezonde geest in een gezond lichaam. Stap voor stap je hoofd leegmaken. Je trekt de deur achter je dicht, de eerste stap is gezet. En zo nog 9999 te gaan. Je bloed stroomt en daardoor denk je niet aan hart-aanvallen en aan flauwvallen. Je zweet ja, maar dat is normaal. Je hart klopt iets sneller, ook dat is volstrekt normaal. Je geniet van de natuur, ziet andere mensen leven en je gedachten gaan eens niet uit naar de angst die je meer dan eens te pakken krijgt.

Je hoeft niet heel intensief te gaan joggen of fitnessen. Een uurtje goed doorwandelen kan al heel fijn zijn om je ademhaling en hartslag te verhogen. Het stimuleert de doorbloeding van je spieren, waaronder je hartspier. Nieuwe haarvaatjes worden aangemaakt en zo wordt je bloedvatenstelsel groter. Bewegen zorgt ook voor een verminderd cholesterolgehalte en voorkomt dus het dichtslibben van je aderen. Driemaal per week wandelen zou zelfs even efficiënt en spectaculair zijn als het plaatsen van een stent, maar is een natuurlijke, kosteloze overbrugging of bypass. Niet te vergeten: na wat lichaamsbeweging ben je moe en slaap je ook beter in. En dat zweten is ideaal om je lichaam van afvalstoffen te bevrijden.

Kortom, bewegen bevordert je weerstand, vermindert de kans op een hartaanval, het verstevigt de spieren, het verlaagt je cholesterolgehalte, houdt je bloeddruk op peil, je lichaamsgewicht onder controle en je conditie gaat erop vooruit.

Niet alleen op fysiek vlak, maar ook op psychisch vlak is bewegen bevorderlijk.

Beweging activeert ons brein op allerlei manieren. De voorkwab wordt bijvoorbeeld positief gestimuleerd en die speelt een belangrijke rol in de emotionele beleving van pijn en je concentratie. Aandacht en afleiding zorgen ervoor dat we met pijn kunnen omgaan. En ook dat je focust op positieve dingen zodat je pijn op dat moment niet de hoofdrol laat spelen. Het brengt positivisme in je hoofd. En verzacht je angsten.

Door de buitenlucht is er een grotere toevoer van zuurstof naar de hersenen en activeer je de productie van endorfine, serotonine en dopamine. En laten dat nu net de hormonen zijn die ervoor zorgen dat je een aangenaam en gelukzalig gevoel ervaart. Door de buitenlucht stijgt ook je vitamine D-gehalte. Deze vitamine wordt aangemaakt in de huid door zonlicht en bevordert de opname van calcium en fosfor uit de voeding. Die zijn belangrijk voor de stevigheid van je botten en hebben een regulerende werking bij spiercontracties en energiestofwisseling.

Eten

Eten is een basisbehoefte. Zonder kunnen we niet leven. Maar is het ook allemaal goed? Hebben we het nodig? En wat mijden we het best in angstige tijden of waar hebben we het meest nood aan als ons lichaam zich voortdurend wapent tegen gevaar?

Om op die vragen antwoorden te krijgen, ging ik te rade bij Ria Anne Simoens, klinisch psycholoog en gezondheidsbegeleider. Zij specialiseerde zich in intelligentiediagnose, studiebegeleiding en de holistische begeleiding van mensen met opvoedings- en/of gezondheidsvragen.

Ria begint haar verhaal bij het limbische systeem dat, zoals eerder uitgelegd, heel fel betrokken is bij de reactie op angst. En daar gaat de amygdala te hard panikeren. Dat heeft dan een effect op de hippocampus, want telkens wanneer je in gelijksoortige situaties komt, dan rent de hippocampus naar de amygdala met de boodschap dat er gevaar dreigt en dan schiet je weer in paniek.

Een paniekaanval zou in principe gegenereerd worden in de kleine hersenen, de kleine hersenen regelen alles wat te maken heeft met de dingen die wij niet kunnen controleren, zoals bijvoorbeeld ons hartritme. De vegetatieve dingen. Die kleine hersenen krijgen hun opdrachten van onze klieren, de schildklier via de bijnier. Die hersenstam beslist dus niet zelf en krijgt input van andere delen van ons lichaam, zoals de schildklier. Deze zorgt voor het hartritme en het mentale evenwicht. Werkt de schildklier te hard, dan word je overactief en dat gevoel gaat heel dicht aanleunen bij het gevoel van angstaanvallen. Maar dat geldt ook als je een te lage schildklierwerking hebt. Dan is er te weinig actie en gaat je lichaam in tegenreactie: ‘we moeten in actie schieten’. Waardoor je ook veel meer aanleg hebt tot angstaanvallen. Kortom, de twee toestanden zijn eigenlijk allebei niet goed in verband met angst. Nu, als je schildklier goed werkt, kan je nog altijd angstaanvallen hebben, want elke destabilisatie van de schildklier kan daartoe leiden.

De schildklier kan uit evenwicht worden gebracht door pesticiden. Vooral glyfosaat is het grootste kwaad in de onze omgeving. Chemicaliën uit make-up, shampoo… Deze hebben allemaal een uitwerking op onze schildklier. ‘En natuurlijk de medicatie die je neemt’, vult Ria verder aan.

Zoals eerder vermeld dient het orthosympathisch systeem om stress te maken. ‘Dat is nodig als je in een bos bent en je moet wegvluchten voor de beer’, geeft Ria als voorbeeld. Dan moet je adrenaline aanmaken, noradrenaline. En om te kunnen blijven rennen voor de beer trekken we cortisol uit de systemen die bijna op zijn voor extra energie. Maar dat legt natuurlijk alle andere functies lam die je niet nodig hebt om je leven te redden, zoals voortplanting en de spijsvertering. Alleen, in deze tijden moeten wij niet meer rennen voor een beer, vertelt Ria, maar we moeten wel presteren tegen een deadline en beleven stressvolle situaties, zoals bijvoorbeeld spreken voor een publiek. Ons dagelijks leven is een voortdurend rennen voor de beer, waardoor wij de hele tijd van alles lam leggen wat we heel erg nodig hebben, zoals regeneratie van cellen, opkuis van ons lichaam, ontgifting… Maar ook onze darmen. De darmwerking wordt eigenlijk lamgelegd door stress.

[image: Images]

Aan de andere kant heb je het parasympathisch zenuwstelsel. Wanneer dit actief is, gaan de bijnieren acetylcholine aanmaken, wat ontspannend werkt. De belangrijkste zenuw in het parasympathisch zenuwstelsel, de nervus vagus, verbindt de darmen met de hersenen en houdt de ontspanning in stand door dat gevoel de hele tijd door te geven van de darmen naar de hersenen en terug. Die zenuw kan je stimuleren door goede ademhaling, meditatie, yoga. In het Oosten gaan ze dan weer zingen of koud water in hun gezicht gooien als manier om de nervus vagus wakker te maken. Dat zijn trucjes om je tot rust te brengen. Als je stressniveau aan het stijgen is en je richting paniekaanval gaat, kan je dat ook à la minute doen. Zo dwing je eigenlijk je lichaam om de nervus vagus te gebruiken.

We keren even terug naar de darmen. Je darmflora speelt een gigantische rol, benadrukt Ria. Niet alleen rechtstreeks, want er zijn heel wat darmflora’s en sommige hebben zelfs een rechtstreeks effect op onze doodsdrift. Er is een bepaalde darmflorastam die eigenlijk bijna exclusief voorkomt bij mensen die suïcidaal zijn. Als je die bijvoorbeeld geeft aan ratten, dan gaan die op plekken slapen die naar kat ruiken en hebben ze dus echt suïcidale neigingen. De darmflora heeft dus een enorme uitwerking op onze geest.

Onze darmen zitten namelijk vol neuronen, net als ons hart. Hersenen, hart, darmen: het is één as. Die darmflora’s, die stammen, maken B-vitamines voor elkaar omdat ze die nodig hebben om te kunnen groeien en floreren. Als ze met genoeg zijn, dan is er ook genoeg B-vitamine voor ons en dan nemen wij die B-vitamines uit onze darmen om ze te gebruiken. Die maken met behulp van de darmflora vijfennegentig procent serotonine aan. De overige vijf procent wordt in de hersenen aangemaakt. Mensen met depressies hebben bijna altijd een verstoorde darmflora. En angstigen hebben vaak slaapproblemen. Om te slapen hebben we namelijk melatonine nodig. Die wordt aangemaakt door serotonine, maar dan moet je wel die serotonine hebben om dat te kunnen doen.

Dat is een van de vele redenen waarom we die B-vitamines zo hard nodig hebben.

B-vitamines zijn ook nodig om melkzuur af te breken en dat uit het bloed te halen wanneer je je spieren te hard gebruikt. Alleen, als je te weinig B-vitamines hebt, dan kan dat niet gebeuren en slaan je cellen in paniek omdat ze niet kunnen ademen door het teveel aan melkzuur. Je bloedvaten verwijden en dan heb je de neiging tot apoptose. Dat wil zeggen dat de bloedcellen bijna doodgaan omdat dat bloed ineens blijft staan. Ons hart moet dan heel hard beginnen te pompen om dat bloed in beweging te houden om te voorkomen dat die cellen sterven door een teveel aan melkzuur. Maar als jij niet doorhebt wat er gaande is en je bent iemand met de neiging tot het interpreteren en het heel sterk voelen van lichamelijke sensaties, dan ga je denken dat er iets aan de hand is. Want hartkloppingen zijn de trigger voor een paniekaanval.

Kortom, als onze darmflora niet in orde is, opent dit de deur voor andere bewoners. Dan komen er candida, schimmels, parasieten… En die hebben weer hun eigen werking op de hersenen.

Candida heeft heel veel specifieke werkingen. Candida-schimmel maakt dat een toxine heel gemakkelijk opgenomen wordt in ons bloed en meteen naar de hersenen gaat. Dat heeft veel te maken met dingen als autisme, star denken, niet goed kunnen plannen, verward zijn, concentratieproblemen, brainfog (hersenmist)... Maar ook heel specifiek voor candida is het gevoel van derealisatie. Dat op zich is al genoeg om de associatie met een paniekaanval te maken. Want je voelt je raar, je weet als angstige dat dat een symptoom van paniek is en je krijgt angst voor de angst. ‘En zo wordt het symptoom, de oorzaak of trigger’, vul ik aan. Ria beaamt dat en zegt dat schimmels, candida… kunnen leiden tot een verkeerde werking van je hersenen waardoor je weer sneller bang wordt.

Dat heeft te maken met gluten. Gluten veroorzaakt kleine barstjes in de darmwand. Dat gebeurt bij iedereen. Ook bij mensen die niet echt darmklachten hebben of niet weten dat ze glutenintolerant zijn. Maar die kleine barstjes gaan dus ontsteken en zo komt er een ontsteking in onze darmwand. Zo komen er stukjes niet helemaal verteerd voedsel in onze bloedbaan en raakt ons immuunsysteem in paniek, omdat het dat niet kent. Je darmen kunnen ook niet meer zo goed herstellen, omdat je zwakke immuunsysteem de hele tijd bezig is met indringers aan te vallen in je bloedbaan die door je darmen naar binnen kunnen komen en daardoor overactief gaat reageren op alles. Zo krijg je ook gemakkelijk allergieën, voedselintoleranties…

Ook caseïne heeft een enorm effect op die hersenwerking. Caseïne is het eiwit in melkproducten.

Ook suiker kan je darmflora verstoren. Die voedt namelijk candida waardoor je meer zin hebt in suiker. Insuline wordt aangemaakt om die suiker op te nemen, alleen is die candida al weg met al die suiker en zo maak je dus meer insuline aan dan je nodig hebt. Als gevolg daarvan ga je veel sneller dan normaal in hypoglycemie.

Andere dingen zoals antibiotica en andere farmaceutische middelen, voedsel eten waar je niet tegen kan, verstoren ook je darmflora. Wanneer je in disbalans bent, is het dan ook aan te raden om even je intoleranties te laten checken.

Maar in de darmen is dan toch weer het belangrijkst dat glyfosaat. Glyfosaat is eigenlijk oorspronkelijk ontwikkeld als mineralenverwijderaar, om industriële buizen mee te reinigen. Ze merkten ineens op dat wanneer dat water werd geloosd, de planten ook doodgingen. Het gevolg was dat glyfosaat geherpattenteerd werd als onkruidverdelger. Als je tegenwoordig niet-biologische granen of groenten koopt, zijn die meestal genetisch gemanipuleerd om tegen onkruidbestrijder te kunnen. Waardoor ze dan ook worden volgespoten met dat goedje. Alleen, onze bodem zit daardoor vol glyfosaat. Kortom, de planten hebben geen mineralen meer, net zomin als de bodem. Wij eten daardoor niet alleen voedsel dat vol glyfosaat zit, wij eten ook voedsel dat geen mineralen meer levert. Wij nemen het op, dat gaat in ons lichaam verder werken en daar gaan de mineralen zich ook aan binden. Dus hoe meer glyfosaat, hoe minder mineralen je ter beschikking hebt.

Kortom, glyfosaat komt binnen in je lichaam, doodt alle goede bacteriën in je darmen, laat alle slechte bestaan, bindt alle mineralen aan zich en gaat dan naar buiten. Dat wil zeggen dat je onderweg al je darmflora kapotgemaakt hebt, waardoor je geen B-vitamines meer kan aanmaken. En je hebt ook al je mineralen afgegeven, want die zijn, voordat ze naar buiten gingen, aan het glyfosaat gebonden.

Even recapituleren. De schildklier regelt eigenlijk heel veel lichamelijke sensaties: tintelingen, alert zijn, in actie komen, met andere woorden, een pak triggers voor angst.

Je orthosympathisch zenuwstelsel kan overgeactiveerd zijn doordat dat zo geconditioneerd is in je kindertijd. Als je te veel stress hebt als baby of als kind, krijg je veel meer receptoren voor die bepaalde stofjes. Of als je een trauma hebt meegemaakt ga je je lichaam eigenlijk trainen om die dingen beter op te nemen, want dan denkt dat lichaam, ‘je woont in een gevaarlijke omgeving, je zal dit vaak nodig hebben, dus gaan we ervoor zorgen dat we alerter zijn voor gevaar en dat we het dus meteen gaan opmerken’. Alleen leef je niet fysiek in een gevaarlijke omgeving, maar je gaat wel reageren alsof de omgeving fysiek gevaarlijk is en de stress blijft bestaan. En dan heb je misschien een darmflora die uit balans is, en al die dingen geven sensaties; hartkloppingen: hypoglykemie (te lage bloedsuikerspiegel). Hypo op zich zorgt ook voor die tintelingen, hartkloppingen, zwarte vlekken… Dat zijn dus allemaal effecten die sensaties teweegbrengen in je lichaam, die ervoor zorgen dat jij die verkeerde interpretatie van gevaar gaat maken. En dan gaat het paniekalarm aanslaan: we gaan dood, we worden gek, we verliezen controle.

Wat heel belangrijk is om dat limbische systeem tot rust te brengen is een stofje dat gaba heet. Gaba is een van de neurotransmitters, dat samenwerkt met het parasympathisch zenuwstelsel. Dat geeft aan het limbische systeem de boodschap ‘het is oké, het gevaar is geweken, rust maar’. Alleen kan je van gamba ook te weinig hebben waardoor de amygdala zich afvraagt wat er aan de hand is en helaas niet het geruststellende antwoord ‘het is oké’ krijgt. Je hebt magnesium nodig om het stofje op te nemen en B6 en inositol om gaba te kunnen maken. B6 hangt weer samen met de darmflora en inositol. En die hersenen hebben een hele lijst van stofjes nodig om fatsoenlijk te kunnen werken. Bij de bijnieren is dat net hetzelfde verhaal: magnesium, zink, vitamine B5, B6, vitamine C. De darmen hebben biotine, magnesium en inositol nodig.

Eigenlijk is magnesium samen met B-vitamines en een hoop dingen die ermee samenwerken zowat het belangrijkste in je lichaam als angst je parten speelt.

Wat heb je nodig om dat nu allemaal goed te laten verlopen?

Magnesium (Mg): Het belangrijkste! Zorgt voor de aanmaak van hormonen, zenuwimpulsoverdracht en hartritme. Cacao, amandelen, walnoten, peulvruchten, appel, citrusvruchten, vijgen, abrikozen, rozijn, banaan, groenten, volle granen.

Zink (Zn): Nodig bij de functie van het zenuwstelsel, ontgifting, aanmaak en de regulatie van hormonen, schildklier. Een tekort aan zink kan je zien aan de witte vlekjes op de nagels. Pompoenpitten.

Calcium (Ca): Zenuwstelsel, hartritme. Door stress ga je je calcium opgebruiken, waardoor je hartkloppingen krijgt. Dat geeft stress en zo blijft de vicieuze cirkel draaien. Eieren, hazelnoten, pistache, amandel, sesamzaden, pompoenpitten, biergist, groene bladgroenten, soja, tofu, haver, gierst, pinda’s, kolen, broccoli, witloof…

Alle B-vitamines zijn belangrijk. Maar een aantal is specifiek belangrijk voor de hersenen.

B3: Heeft een speciale functie omdat je het aminozuur tyrosine nodig hebt dat wordt omgezet in neurotransmitters die je nodig hebt om je zenuwstelsel tot rust te brengen. Maar als je van dat aminozuur een tekort hebt, heb je B3 nodig om tyrosine te vervangen. Onder stress heb je dat extra nodig en ga je je B3 opgebruiken. Belangrijk voor de levenslust. Biergist, peulvruchten, pinda’s, gedroogde vruchten, noten.

B5: Aanmaak van hormonen die je nodig hebt om te kunnen ontspannen. In stress zet die B5 zich om in noradrenaline, adrenaline en cortisol; in rust zet het zich om in acetylcholine om te kunnen ontspannen. Biergist, volle granen, pinda’s, gedroogde vruchten, noten, avocado, eierdooier, peulvruchten, groenten.

B6: aanmaak neurotransmitters, werking hormonen. Peulvruchten, pinda’s, eierdooier, volle rijst, banaan, peer, avocado, biergist, melasse, walnoten, hazelnoten, zonnebloempitten.

B9: hersenstofwisseling, celdeling, ontgifting. Elke storing in de hersenwerking kan een trigger zijn voor een paniekaanval, dus je moet zorgen dat je ontgifting heel goed op peil is. Een opstapeling van afvalstoffen kan namelijk rare sensaties geven. Bladgroenten, sinaasappel, kiwi, banaan, avocado, broccoli, peulvruchten, eieren, noten, paddenstoelen.

B12: stofwisseling zenuwcellen, ontgifting. (Bacteriële vitamine die we niet meer binnenkrijgen door te veel tyrosine.) Eierdooier (van biokippen), supplement; normaal krijgen we dat uit de bodem, maar aangezien we onze groenten wassen, krijgen we dat niet meer binnen op die manier. Ook uit dieren halen we niet genoeg B12 meer, omdat ze zelf weinig B12 in zich hebben. Als ze geen grond hebben gezien, kunnen ze geen B12 doorgeven aan ons.

Kalium: Natuurlijk kalmeringsmiddel. Groene bladgroenten, banaan, avocado, broccoli, bloemkool, fruit, peulvruchten.

Choline: Belangrijk voor het hele zenuwstelsel. Zowel de darmregeling als vetzuurstofwisseling. Je hersenen zijn onder andere gemaakt uit vetzuren. De omega 3’tjes EPA en DHA zijn dan een belangrijk onderdeel voor de hersenen en dus als het ware smeerolie voor het brein. En die hele vetzuurstofwisseling wordt mogelijk gemaakt door dingen als choline. Bevordert concentratie en geheugen heel fel en staat in voor de angstregulatie. Biergist, eierdooier, sojalecithine (rijkste bron), sojabonen.

Inositol: Belangrijk voor de darmflora omdat de flora dat aanmaakt voor zichzelf, maar als de flora nog aan het herstellen is neem je dat als supplement best bij voor de darmwerking en het zenuwstelsel. Lecithine, alfalfa, biergist, meloen, citrusvruchten, asperges, noten.

Biotine: Vetzuren en darmflora. Eierdooier, pinda’s, walnoten, pompelmoes.

IJzer (Fe): Belangrijk voor het algemene gevoel van sterkte en het overeind blijven. Aanmaak neurotransmitters, schildklierfunctie. Te weinig ijzer kan zorgen dat je snel duizelig wordt en dat kan dan ook weer een trigger zijn. Ook om de schildklierfunctie in evenwicht te houden. Maar te veel is ook niet goed. Niet zomaar nemen als supplement omdat het zich opstapelt en dat zorgt dan weer voor ontstekingsmechanismes in je lichaam. Rode biet, peterselie, peulvruchten, wortelen, ananas, broccoli, bloemkool, pompoen, tomaat, citrusvruchten, gedroogde abrikozen.

Vitamine C: Bijnieractiviteit, ontgifting. In stress-situaties wordt er zoveel van gebruikt dat er een tekort ontstaat. Acerola, rozenbottel, zwarte bes, peterselie, paprika, tomaat, citrusvruchten…

Omega 3-vetzuren: EPA en DHA: aanmaak en werking hersencellen. Lijnzaad, veldsla, walnoten, eieren.

Aminozuren zoals L-fenylalanine, tryptofaan en tyrosine heb je nodig als bouwstofjes voor de hormonen en neurotransmitters om je goed te voelen.

L-fenylalanine: Fenylthylamine. Het stofje dat je krijgt als je verliefd bent. Hoe meer van dat, hoe minder je naar de andere kant (angst, depressie) gaat neigen. Zit in de binding met aspartaam, maar dat moeten we net mijden. Kaas, wild, amandelen, pinda’s, sesam.

Tryptofaan: Hartwerking, nachtrust: om serotonine om te zetten in melatonine. Zuivelproducten, soja, volle rijst, eiwitten.

Tyrosine: aanmaak schildklierhormoon en bijnierwerking.

Best te vermijden

Alcohol: breekt, net als koffie, de aangevoerde omega 3-vetzuren af en is in combinatie met vermoeidheid een sterk uitlokkende factor voor hyperventilatieklachten.

Aspartaam: doet meer kwaad dan suiker. Het breekt de myelineschedes rond de zenuwen af. En je hebt die net heel hard nodig als je over een goed werkend zenuwstelsel wil beschikken.

Cafeïne: Koffie breekt de aangevoerde omega 3-vetzuren af.

Chemicaliën: Hebben een verkeerd effect op de hormoonaanmaak. Als die aanmaak wordt gedereguleerd door chemicaliën, bijvoorbeeld de pil, zal je lichaam zich helemaal proberen aan te passen om toch nog overeind te blijven. Dan maak je andere dingen aan dan die welke je nodig hebt en is je lichaam helemaal uit balans.

Dierlijke producten: omdat die heel rijk zijn aan stresshormonen en vol vrouwelijke hormonen zitten, die ons hormoonsysteem in de war brengen.

Glyfosaat: zit in alles wat niet bio is.

Hoge GI- (glycemische) voedingsmiddelen: Je bloedsuikerspiegel gaat heel hard stijgen, je maakt insuline aan. Plus: je bijnier panikeert, want een scherpe verhoging van de bloedsuikerspiegel is ook een lichamelijke stress. Je lichaam gaat er namelijk op reageren door stresshormonen aan te maken. En door de aanmaak van insuline ga je ervoor zorgen dat die suiker snel uit je bloedbaan is.

En zijn je darmen niet helemaal in orde, dan wordt een deel van die suiker opgegeten. Gevolg: te veel insuline voor je systeem en je krijgt een zware hypo. Dat op zich is dan weer een trigger.

Suiker: Voor de darmen en de bloedsuikerspiegel is dit een ramp, maar ook omdat je van alles nodig hebt om die suiker te kunnen afbreken. En de dingen die je nodig hebt voor de afbraak van suiker, zitten nu eenmaal niet verwerkt in bijvoorbeeld een snoepje, dus eet je best fruit, waar die stoffen wel inzitten. Anders haal je die stoffen uit jezelf: calcium uit je botten, magnesium uit je hersenen, B-vitamines uit je darmen en dat allemaal om die suiker te kunnen afbreken. En op den duur heb je je lichaam leeggeroofd.

Wat te eten?

Om sterk te staan in het leven, is het belangrijk om gevarieerd en kwalitatief goed te eten door verse producten te gebruiken en voldoende water te drinken (1,5 tot 2 liter per dag).

Kurkuma: kurkumine, de werkzame stof kan je gebruiken in heel wat gerechten. Even werkzaam als antidepressiva.

Ook bananen, avocado, walnoten, sesam, amandelen, peren, citrusvruchten, volle granen zoals quinoa, bruine rijst en gierst, kikkererwten en andere peulvruchten, groene groenten, pinda’s, gedroogde vruchten, sojaproducten en sojalecithine, broccoli, bloemkool en veel vers fruit zijn aan te raden.

Hoe te eten?

’s Ochtends begin je het best met een glas water met probiotica. ’s Middags eet je groenten met eiwitten en ’s avonds koolhydraten zodat je lichaam die kan combineren met die afgebroken eiwitten om dan serotonine en melatonine te maken.

Je lichaam heeft namelijk vier uur nodig om eiwitten af te breken. Dat wil zeggen dat je pas na vier uur aminozuren ter beschikking hebt. Je hebt de combinatie van koolhydraten en aminozuren nodig om die omzetting te kunnen maken naar serotonine als het licht is en melatonine als het donker wordt. Dat betekent dat je afgebroken eiwitten (tryptofaan) en koolhydraten (serotonine, melatonine) nodig hebt om dat te kunnen doen. Als je ’s avonds eiwitten eet met koolhydraten erbij, dan zijn die koolhydraten al opgebruikt tegen dat die aminozuren loskomen zijn. Zo kan je geen melatonine aanmaken.

Aangezien het orthosympathisch zenuwstelsel de spijsvertering stillegt, eet je best niet wanneer je gestresseerd bent.

Eet niet te gekruid.

Ademen

Bij een angstaanval ga je slechter ademen. Je ademt zo hoog dat je er zelf niet meer bij kan. We weten dat en gaan er ons dus op focussen. Het erge is: je focust je er zodanig op dat het nog erger wordt. We moeten leren op adem te komen.

‘Ik ben bewuster bezig met ademhaling. Sinds ik ademhalingsoefeningen doe, krijg ik het niet snel meer terug. Zuurstof is zo belangrijk voor je systeem. We doen het elke dag en het kost niks.’

— NATHALIE MESKENS, 36 JAAR

Het beste wat je kan doen is inademen door de neus. De ingeademde koude lucht wordt op die manier warm en gezuiverd en heeft een voldoende hoge vochtigheidsgraad. In de luchtwegen van de neus zitten namelijk trilhaartjes en slijmvliezen die de longen beschermen tegen stofdeeltjes, bacteriën, schimmelsporen en virussen. Je ademt ook veel spaarzamer. Wanneer je inademt, daalt je diafragma en ontstaat er een negatieve druk of onderdruk in je longen. Hierdoor wordt de lucht al vanzelf aangezogen en stroomt hij vlot binnen. Bij het uitademen moet de lucht tegen de luchtdruk in uitgeademd worden en dat vraagt normaal gezien meer tijd waardoor de uitademing langer duurt dan de inademing. Het beste tempo om te ademen is drie tellen inademen en één tel rust om de ingeademde lucht de tijd te kunnen geven zich te verspreiden over alle longblaasjes. Zo is er een betere uitwisseling van O2 en CO2 in het bloed. Via de kleine bloedsomloop gaat dat ‘gezuiverde’ bloed naar je hart om dan via de grote bloedsomloop naar spieren, organen, huid… te gaan. Dan vijf tot zes tellen uitademen en daarna weer één tel rust die zorgt voor de echte rust en kalmte om rustig verder te kunnen ademen. Richt je vooral niet op het tellen maar op het aanvoelen van de zachte golvingen van je adem.

De op- en neergaande beweging van je diafragma zorgt ervoor dat de ingewanden op een natuurlijke manier worden gemasseerd. Dat is dan weer positief voor alle circulatiesystemen in je lichaam, zo ook je spijsvertering.

Uiteraard zal je wel intenser gaan ademen tijdens het sporten. Dat is volstrekt normaal en gebeurt omdat je spieren dan meer zuurstof nodig hebben en meer koolzuurgas produceren. De extra ingeademde lucht wordt onmiddellijk opgenomen in de spieren en geeft energie. Het intenser uitademen zal geen te laag CO2-gehalte veroorzaken, want er wordt meer O2 geproduceerd door je spieren.

‘Mijn overwinningsmoment was toen ik op het werk aan de zak van mijn jas voelde en ik besefte dat mijn medicatie in een ander kostuum zat. Toen zei ik tegen mezelf: doe niet onnozel, what’s the worst that could happen. En “het” heeft toen op dat moment afscheid van mij genomen. Vanaf dan heb ik het nooit meer gehad. Ik weet wel dat het kan gebeuren, het zit bij mij, het is part of my life. Alleen heb ik het zo’n plaats gegeven dat het niet meer gebeurt. Ik heb echt uitgezocht hoe ik ermee om moet gaan en hoe ik de signalen kan herkennen. Ik heb er vrede mee. Dit was een episode in mijn leven. Zoals je een jaar met een wonde zit die niet dichtgaat.’

— SVEN DE RIDDER, 44 JAAR

‘Het heeft me veranderd, het heeft me zwakker gemaakt.’

— IVO, 44 JAAR

‘Ik weet nu dat het overgaat. Voor mij zijn paniekaanvallen een cadeau geweest. Ik ben er dankbaar voor. Ik ben gaan zoeken en nadenken over mezelf: welke trauma’s zitten er vast? Je leert jezelf accepteren. Ik ben nu heel dicht bij mezelf. Terwijl mensen van zestig misschien nooit op dat punt zullen komen. Ik ben liever voor mezelf in mijn hoofd. Door de sneltrein, genaamd paniekaanvallen, móét je het uitzoeken.’

— EVELIEN, 38 JAAR

‘Ik heb geleerd dat je niet continu moet denken: ik ga dood. Als ik het vergelijk met de beginjaren kan ik nu zeggen dat ik er voor negentig procent vanaf ben. Maar als je het hebt, dan heb je het en sluimert het en geraak je er nooit voor de volle honderd procent vanaf. Wat toch belangrijk is, is wilskracht. Ook al was ik kapot en nat van het zweet, ik ben zelden of nooit iets níét gaan doen.’

— HERMAN BRUSSELMANS, 60 JAAR

‘Dat vind ik het belangrijkste: dat je weet wat het is en wat er met je lichaam gebeurt op dat moment.’

— NATHALIE MESKENS, 36 JAAR

‘Een venijnig monsterke dat er lief uitziet, maar altijd op de loer ligt: “Ik ga je nog hebben.” Ik draag dat mee. Het zit er en het zal er altijd zitten. Het zit in u, het is een deel van u. Het enige dat je kan doen is ermee leren omgaan. Het kan tijden wegblijven, maar het kan altijd terugkomen. Ik geef het nu een plaats.’

— BEN, 37 JAAR





NAWOORD

 

 

 

Het overvalt je
 Hard
 Je bent van slag
 Bij het openen van de ogen
 Komt op je af
 Het snijdt je adem af
 Het is gemakkelijk
 Moeilijk
 Te ademen
 Het is bluf
 Het is bedreigend
 Niet levensgevaarlijk
 Levensbelemmerend

Asem

We zijn bang
 Adembenemend bang
 Dat het ineens gedaan kan zijn
 Dat je dat weet
 Dat de dood een raar beest is
 En dat je dus moet doen wat je hart je ingeeft
 Maar dat je hart klopt, te snel
 Dat je bang blijft
 Bang
 Om te laat te komen
 Om dood te gaan
 Dat het niet overgaat
 Dat het pijn doet
 Dat het stoort

Asem

We zijn te snel gegaan
 We zijn vergeten te leven
 Vergeten te ademen
 Vergeten op onszelf te letten
 We zijn ervan overtuigd dat ons laatste uur geslagen is
 Elke dag opnieuw
 We zijn ziek
 Denken we
 We zijn denkers
 We weten dat relativeren niet altijd even gemakkelijk
 is
 Dat het leven hard kan zijn
 Dat er soms dingen moeten
 We zijn gevoelig
 We zijn niet perfect
 We zijn bang van onszelf

En we lopen
 We vluchten
 Omdat we niet meer kunnen vechten
 Met de drukte
 Omdat we moe zijn
 Moe van bang zijn
 Elke dag

Asem

We willen weten wanneer we doodgaan
 Hoe we doodgaan
 Het liefst willen we onszelf begraven
 En zien wie erbij zal zijn
 Het moet perfect zijn
 Wij moeten perfect zijn
 En gevoelig
 We willen niet bang zijn
 We willen niet voelen
 We willen controle
 Over de controle
 Over de controle
 Van de controle

Asem

Maar
 Het is tijd
 Tijd dat we buitenkomen
 Dat we uitslapen
 Dat dat deugd kan doen
 Dat ne mens soms heel alleen kan zijn
 Dat nadenken soms moet
 Dat uitslapen tijdverspilling is
 Denken we
 Dat we te veel nadenken
 Dat we niet alleen zijn
 Dat morgen wel heel dichtbij is
 Dat morgen fucking veraf is
 In zulke nachten

Dat we niet bang mogen zijn
 Dat we bang moeten zijn
 Samen

Asem

Dat we moeten kiezen om bang te zijn
 Dat we er geen vat op hebben
 Dat we moeten loslaten
 Dat we voor onszelf moeten zorgen
 Dat we gisteren moeten vergeten
 Dat we ons soms aan gisteren moeten vasthouden
 Dat we geboren zijn om te leven
 Dat we geboren zijn om dood te gaan
 Dat het leven vol tegenstrijdigheden zit
 Dat je doet wat je moet doen
 Dat er te veel moet

En dat we vergeten
 Dat we hebben opgebouwd
 En tegelijk hebben afgebroken
 Vergeten dat we maar één keer leven
 Dat we al die jaren hebben meegesleurd
 Dat wonden ook moeten ademen
 Dat het tijd is
 Tijd om te zeggen wat je voelt
 Tijd om te zeggen waarop het staat
 Om te staan waar je wil
 Om te willen weten
 Wat
 Tijd om te zijn
 Niet meer te doen alsof
 Tijd om te vertragen
 Tijd om stil te staan
 Tijd om achterom te kijken
 Misschien terug te lopen
 En dan keihard door te gaan
 Niet te rap
 Tijd te pakken
 Te kijken
 Los te laten
 Vast te pakken
 Iets anders te doen
 Niet te veel
 Genoeg

Om tevreden te zijn
 Om te genieten
 Van het beetje dat ons is gegeven
 Dat we ons niet moeten opjagen
 Dat we niet moeten haasten
 Dat we moeten durven
 Dat we moeten wenen
 Dat we moeten vertrouwen
 In onszelf
 Dat we moeten graag zien
 Dat we moeten roepen
 Dat we fouten moeten maken
 Onnozel moeten doen
 GAS-boetes moeten verzamelen
 Zingen en belleketrek doen
 Dat we de ruimte moeten nemen
 Dat we moeten kijken
 Dat we niet achterop geraken
 Dat we alles wel gedaan hebben
 Dat we dat allemaal kunnen doen
 In onze eigen tijd
 Zelf
 Of Samen

Asem

Het is tijd dat we hulp vragen
 En nee zeggen
 Tijd om uzelf ne cadeau te doen
 En eerlijk te zijn
 Tegen de ander
 De rest
 Vooral tegen uw eigen

Dat we niet zwak zijn
 Dat we gewoon veel te lang sterk hebben moeten zijn
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Eerst en vooral wil ik mijn vrienden bedanken, om mij niet te laten vallen als ik er te weinig voor hen was en voor de zoveelste keer een afspraak heb afgezegd.

Mijn familie, om me te nemen voor wie ik ben.

Nathalie en Herman, om angst niet angstig onder te stoppen, maar ermee naar te buiten te komen en zo veel mensen te doen inzien dat we ook gewoon maar mens zijn.

Zij die door angst zijn getroffen, bedankt om die met mij te delen. Dank voor jullie tijd en vertrouwen.

Mijn goede vriend, die me ’s nachts kwam geruststellen. En waarvan ik weet dat dat altijd zo zal zijn. Geen evidentie, maar een mooie zekerheid. Je weet wie je bent, MERCI!

Stefaan Van Brabandt, om met mij je filosofische visie over het leven en de eindigheid te delen.

Selina De Maeyer, om jouw beeld van mij zo mooi vast te leggen.

Dirk De Wachter, Ria Anne Simoens en Pedro Brugada, om jullie kennis te willen delen met me. Camille, mijn talentvolle nicht voor je geduld en mooie ontwerpen.

Horizon, de uitgeverij, die me als auteur een tweede adem gaf.

Barbara, mijn creatieve klankbord.

Kim, voor jouw alziend oog.

Sven, jij kijkt me aan en knikt. Je erkent en herkent, jij weet wanneer de paniek toeslaat. En je bent er, dag en nacht. Om even de woorden van een ander te pikken: ‘Het is een luxe om iemand te hebben die je vertrouwt en die durft kritisch te zijn. Ook al was ik het zeker niet altijd met je eens’. Geen woorden zijn genoeg om je te bedanken.

Daarom, deze Asem is voor jou!

Mijn lief, wat ik voel neem je voor waar, wat ik denk zie je niet als vreemd aan en waar ik naartoe wil, daar breng je me. Je likt mijn tranen als een vlinder bij een schildpad. Ook al kan je mijn angst niet wegnemen. Je doet altijd het mogelijke, menselijke om de rust terug te vinden en daar ben ik je dankbaar voor. Ik ben al minder bang als jij in mijn buurt bent. Jij laat me asemen.





VERKLARENDE WOORDENLIJST

 

 

 

Arousal. Stress is een verhoogde waakzaamheid van je hele lichaam. Dit wordt ook wel arousal genoemd of opwinding.

Acetylcholine. Een neurotransmitter, die vooral betrokken is bij de impulsoverdracht van zenuwcellen naar skeletspiercellen. Brengt ook prikkels over, waardoor bijvoorbeeld maag en darmen samentrekken, sappen uitgescheiden worden door de spijsverteringsklieren, slijm in de bronchi wordt aangemaakt, de pupil vernauwt of bepaalde bloedvaten wijder worden (waardoor de bloeddruk daalt).

Acuut. Hevig, fel optreden, met snel verloop.

Adrenaline. Een stresshormoon dat op de zeer korte termijn voor extra energie zorgt en de aandacht concentreert om snel te kunnen reageren als er gevaar dreigt. Adrenaline is verwant aan dopamine.

Alvleesklier of pancreas. Klier, uitmondend in de twaalfvingerige darm, met enzymen die de koolhydraten, eiwitten en vetten splitsen.

Amygdala. Verantwoordelijk voor gevoelens van angst, herkent gezichtsuitdrukkingen en koppelt daar gevoelens aan.

Angina pectoris. Hartkramp of hartbeklemming, door een of meer vernauwde kransslagaders.

Anticiperen. Rekening houden met wat er kan gebeuren en daarop inspelen.

Aspecifiek. Niet door een bijzondere oorzaak teweeggebracht.

Apoptose. Geprogrammeerde celdood (kan normaal onderdeel zijn van verjonging van weefsels). Of afstoting van dood weefsel.

Attention Bias of aandachtseffect. Een neiging hebben om bij beslissingen, of bij onze beeldvorming, ons te laten beïnvloeden door gedachten of ideeën die we eerder en vaker hadden.

Autonoom zenuwstelsel. Reguleert een groot aantal onbewust plaatsvindende functies. Vooral de werking van inwendige organen, onder andere de ademhaling, de spijsvertering en het verwijden en vernauwen van bloedvaten. Het beïnvloedt ook de hartslag.

Candida. Bepaalde schimmels die infecties veroorzaken.

Caseïne. Kaasstof in melk.

Chemicaliën. Scheikundige stoffen.

Chronisch. Langdurig, slepend.

CO, koolstofmonoxide. Een polaire anorganische verbinding van koolstof en zuurstof.

CO2. Koolstofdioxide, koolzuurgas.

Conditionering. Afhankelijk van een ander, voorafgaand verschijnsel.

Coping. De manier waarop iemand met problemen en stress omgaat.

Cortisol. Stresshormoon dat ervoor zorgt dat lichaam en hersenen kunnen aanvallen of vluchten.

Diafragma. Middenrif.

Dopamine. Signaalstof die zorgt voor gevoelens van begeerte en passie en die ervoor zorgt dat we ons gedrag richten op de verovering van wat we begeren.

Endorfine. Lichaamseigen morfine. Werkt pijnonderdrukkend en zorgt voor een gevoel van geluk of euforie.

Existentieel. Betreffende het bestaan.

Gaba of gamma-aminoboterzuur. Het y-aminozuur dat in het menselijk lichaam fungeert als neurotransmitter.

Gegeneraliseerd. Door het hele lichaam verspreid.

Glyfosaat. Een organische fosforverbinding die als niet-selectief systemisch totaalherbicide zeer ruim toegepast wordt. In de jaren zeventig kwam dit product op de markt als isopropylammoniumzout onder de naam RoundUp.

Hersenschors. Buitenste deel van de hersenmassa.

Hippocampus. Is vooral betrokken bij het opslaan van nieuwe herinneringen die betrekking hebben op bepaalde feiten of gebeurtenissen.

Homeostase. Door homeostase kan een organisme de functie van elk individueel orgaan aanpassen, waardoor aan de integrale behoefte van het lichaam wordt voldaan.

Hyperventilatie. Te zware, diepe ademhaling, overademing die kan leiden tot duizeligheid of flauwvallen.

Hypothalamus. Bewaakt de lichaamsevenwichten en stuurt die bij. Is ook verantwoordelijk voor gevoelens van trek of verzadiging.

Hypofyse. Een klein hersenaanhangsel dat hormonen produceert die nodig zijn voor de groei.

Hypoxia toestand. Is een toestand waarbij de hersenen onvoldoende zuurstof (en voedingsstoffen) krijgen.

Inositol. Een vitamineachtige stof die vaak tot het vitamine B-complex gerekend wordt (als vitamine B8).

Lymbisch systeem. Het overgangsgebied van de tussenhersenen naar de grote hersenen.

Nervus Vagus. Hersenzenuw of zwerfzenuw.

Nitroglycerine. Geneesmiddel dat de bloedvaten verwijdt en dat via een tablet of een spray onder de tong of met een pleister kan worden toegediend.

Noradrenaline. Een aan adrenaline verwant hormoon.

O2. Zuurstofgas.

Oxytocine. Hormoon dat een vertrouwensband schept, tussen moeder en kind, tussen partners en vrienden. Oxytocine komt bij de moeder vrij tijdens de bevalling en wanneer zij haar kind de borst geeft. Bij baby’s, kinderen en volwassenen komt het vrij wanneer zij aandacht krijgen of gestreeld worden. Oxytocine verbetert het geheugen selectief voor positieve sociale ervaringen.

Parasympathisch zenuwstelsel. Deel van het autonome zenuwstelsel dat de organen zodanig beïnvloedt dat het lichaam in een toestand van rust en herstel kan komen.

Pesticiden. Synthetisch bestrijdingsmiddel in de land- en tuinbouw.

Psychosomatisch. Betrekking hebben op samenhang tussen lichaam en ziel.

Remslaap. Actieve slaap, droomslaap, de periode van de slaap, waarin we actiever zijn dan tijdens de normale slaap.

Respiratoire alkalose. Het basisch worden van het bloed door de ademhaling.

Schildklier. Klier met inwendige secretie aan de voorzijde van het strottenhoofd.

Serotonine. Neurotransmitter die invloed heeft op het gemoed. Een tekort wordt in verband gebracht met depressie.

Sympathisch of orthosympathisch zenuwstelsel. Deel van het autonome zenuwstelsel dat de organen zodanig beïnvloedt dat het lichaam arbeid kan verrichten.

Temesta. Medicatie die rustgevend werkt, vermindert angstgevoelens, ontspant de spieren en maakt suf.

Thalamus. Het verbindingsstation in de hersenen. Hier wordt de informatiestroom tussen het perifere zenuwstelsel en de hogere lagen van de hersenen gecoördineerd.

Trigger. Een mechanisme dat een proces in gang zet.

Vasopressine. Hormoon dat een vertrouwensband schept, tussen moeder en kind, tussen partners en tussen vrienden. Mannen maken over het algemeen meer vasopressine aan dan vrouwen. Daarmee compenseren ze het gebrek aan oxytocine dat ook een vertrouwensband schept. Vasopressine stimuleert mannen om vrouw en kinderen te beschermen.

Vegetatief. Betreffende de groei van het organisme.

Xanax. Medicatie die rustgevend werkt, vermindert angstgevoelens, ontspant spieren en maakt suf.
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