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Preventie is inmiddels een hip woord geworden,
zeker in deze coronatijd. Want voorkomen is
immers beter dan genezen. Dat geldt niet alleen
voor een virusinfectie, maar zeker ook voor hart-

en vaatziekten. Het betekent eigenlijk dat je wilt
voorkomen dat je ziek wordt door van tevoren in te
grijpen. Een coronavaccinatie reduceert je kans op
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andere ziekten

Al een hartaanval,
vaatziekte of
beroerte gehad

ziek worden. Zo zijn er ook medicijnen voor hart en
hoofd, die de kans op ziek worden verkleinen. Toch
begint gezondheid met een gezonde leefstijl, want
door hier goed op te letten, kan ongeveer 80% van
de hart- en vaatziekten voorkomen worden. Hoe
eerder je grip krijgt op je risicofactoren hoe beter.
Heb jij ze allemaal op orde?

HART & BREIN

Blij ben ik dat het gelukt is om krachten te bundelen
vOOr weer een mooie nieuwe editie van Heartlife ma-
gazine. Opnieuw gaan we dieper inzoomen op de
connectie tussen hoofd en hart. In deze editie heb-
ben we de krachten gebundeld met de psychiaters,
want zij zijn natuurlijk de echte brein-experts. Tijdens
mijn opleiding had ik met enige regelmaat overleg
met de psychiater omdat veel van de medicijnen die
worden ingezet om bijvoorbeeld een depressie te be-
handelen invloed kunnen hebben op het hart. Laatst
werd ik uitgenodigd om een lezing te geven over de
hart-hoofd connectie bij vrouwen met ADHD (hyper-
activiteit). Na verdieping in de vakliteratuur was ik zo
gefascineerd door dit onderwerp, dat ik vond dat we
hier veel meer aandacht aan moeten besteden. Ener-
zijds om de awareness rondom ADHD bij volwassenen
en met name bij vrouwen te vergroten en anderzijds
omdat het zo’'n impact heeft op hartgezondheid. De
verstoorde balans in het leven, die vaak samengaat
met slaapstoornissen, kan zeer ernstige klachten ge-
ven, die nog onvoldoende worden onderkend. Zijn
deze vrouwen ook nog eens in de overgang en gaan
de hormonen opspelen, dan kan het hart in de proble-
men komen. Aangezien ik een groot voorstander ben
van preventie, vind ik het belangrijk ADHD bij vrouwen
vroeg te herkennen om zo hartgezondheid te bevor-
deren.

Ik ging in gesprek met Sandra Kooij, psychiater en ge-
specialiseerd in ADHD bij vrouwen, en ook met slaap-
expert Els van der Pennen, die vindt dat we eens goed
moeten worden wakker geschud over het belang van
slaap. Met Chantal Linders bespreek ik het prachtige
‘gezondheidsspel’, dat is ontwikkeld om breingezond-
heid te verbeteren. Met haar heb ik een speciale
Greenhabit “Heartlife editie” gemaakt, om daarnaast
ook hartgezondheid te verbeteren! Verder natuurlijk
weer een prangende vraag voor huisarts Job. Wat
weet hij eigenlijk van het vrouwenbrein? En tot slot nog
een uitgebreid dossier over stress en het vrouwenhart,
dat ik samen schreef met Marten Klaver, oud-zenuw-
arts en expert op dit gebied. Veel leesplezier, let goed
op je slaap en blijf gezond!
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DR. JANNEKE WITTEKOEK

is cardiologe, gezondheids-

wetenschapper en oprichtster
van de HeartLife Klinieken.
Zij volgde haar opleiding in
het Academisch Medisch
Centrum te Amsterdam en
verbleef langere tijd in het
buitenland om zich verder te
specialiseren in preventie
van hart- en vaatziekten.

Zij schreef een proefschrift
over erfelijk verhoogd
cholesterol. Ze is auteur van
diverse boeken, waaronder

Het Vrouwenhart.

HeartLife



EDITORIAL

HeartLife Klinieken is specialist op
het gebied van hart- en vaatziekten,
met name bij vrouwen. Bij hen uiten
hartklachten zich vaak anders dan bij
mannen. Soms worden deze klachten
verward met overgangsklachten.

Naast de verschillen in klachten zijn

er ook verschillen in de behandeling.
HeartLife Klinieken werkt hiervoor
nauw samen met gynaecologen en
andere specialisten die zich richten op
man-vrouwverschillen. Deze inzichten
kunnen van belang zijn voor het stellen
van de juiste diagnose. Meer weten?
Kijk op www.heartlife.nl
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FACTS

CIJFERS EN FEITEN

ADHD, BREIN EN
SLAPEN

Mensen met ADHD :zijn vaak creatiever
doordat ze veel meer “out-of-the-box”

kunnen denken!

In Nederland heeft ongeveer
3% van de kinderen
onder de 18 jaar ADHD.

Bij jongens wordt ruim drie
keer vaker de diagnose ADHD
gesteld dan bij meisjes!

Een derde van de
mensen met ADHD-
klachten in de jeugd
heeft als volwassene
geen klachten meer

HeartLife

Wist je dat je hersenen het meest vette orgaan zijn van je lichaam?

Ze wegen ongeveer 1 tot 1,5 kg en bestaan voor 60% uit vet!
Ter vergelijking: een volwassen hart weegt ongeveer 300 gram

Ruim 4 Op de 10 mensen hebben ooit in hun leven één

of meerdere psychische aandoeningen gehad

De meest voorkomende psychische aandoeningen (bij 6-10% van de bevolking) zijn
angststoornissen, depressies en verslaving. Iets minder vaak voorkomend
(5-8%) zijn persoonlijkheidsstoornissen en gedragsstoornissen

We slapen ongeveer % van ons leven.
Wie 90 jaar oud wordt, slaapt gemiddeld ongeveer
32 jaar van zijn leven!

Uit Brits onderzoek blijkt dat mannen hun pyjama (of slaapshirt)
gemiddeld 13 dagen achter elkaar dragen zonder te wassen.
Bij vrouwen is dit zelfs 17(!) dagen

Elke week verlies je ongeveer 3 liter zweet in je slaap. In tien
jaar tijd is je matras zo blootgesteld aan 1800 liter zweet!

Van de Nederlanders tussen de 46 en 65 jaar slaapt
20% in zijn blootje, van de jongeren tussen de
18 en 25 jaar doet slechts 9% dat

HeartLife
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Psychiater Sandra Kooij is dé expert op het gebied van
ADHD. Vroeger dacht men dat ADHD alleen bij kinderen
voorkwam maar Sandra bewijst het tegendeel met

haar talloze onderzoeken op het gebied van ADHD bij
volwassenen. Inmiddels heeft ze haar eigen expertgroep
bij PsyQ, een instelling met een top-GGZ keurmerk.
Daarnaast is zij actief in het Europese netwerk voor ADHD
en is ze ook nog eens bijzonder hoogleraar bij de afdeling
psychiatrie van het Universitair Medisch Centrum in
Amsterdam. Haar focus ligt nu bij viouwen en ADHD.

Een interessant gesprek met een multitalent!

Psychiater prof. dr. Sandra Kooij in gesprek met dr. Janneke Wittekoek

Waarom vind je het zo belangrijk om de

awareness rondom ADHD te vergroten?

“lIk ben hiermee ooit begonnen omdat ik een
patiént had met in eerste instantie een diag-
nose borderline persoonlijkheidsstoornis. Maar
ik voelde dat het niet klopte. Alleen wist ik nog
niet goed hoe ik het moest onderbouwen. Ik
ging destijds naar een congres over ADHD bij
kinderen en leerde daar dat dat niet over-
ging als je ouder werd. Dat was nieuw voor
mij. In de leerboeken stond nog dat deze
aandoening overging, maar uit verder onder-
zoek bleek dat achterhaald te zijn. Een meer-
derheid van de kinderen met ADHD had op
volwassen leeftijd nog klachten! Er was toen
nog veel onderzoek nodig naar het disfunc-
tioneren door klachten op volwassen leeftijd.
Ook leerde ik dat ADHD bij vrouwen voor kon
komen. Eerder werd altijld gedacht dat ADHD
een ‘'jongensziekte’ was. lk realiseerde me na
onderzoek bij die eerste patiént met haar fo-
milie dat zij geen borderline persoonlikheids-
stoornis had, maar ADHD. Dat vereiste een
totaal andere aanpak, die haar toekomst

volledig kon veranderen! |k wilde uitzoeken
of het niet veel vaker gebeurde dat mensen
rondliepen met ADHD zonder dat ze dat wis-
ten en zonder dat professionals dat zelfs maar
konden vaststellen. Vanaf dat moment was
mijn missie geboren.”

Waarom wilde je ADHD op de kaart

zetten in de psychiatrie?

“"Het werd me al vrij snel duidelijk dat vrouwen
een ondergeschoven kindje waren in het
hele ADHD-verhaal. De stoornis was vooral
bekend bij mannen en jongens. Maar ik re-
aliseerde me ook dat als ik iets wilde beteke-
nen, dat ik ADHD eerst in het algemeen op
de kaart moest zetten in de psychiatrie en
bij de huisartsen. ADHD was nog niet opge-
nomen in het curriculum en lesmateriaal van
geneeskunde- en psychologiestudenten. Pas
sinds enkele jaren, nadat ik met collega’s een
facultatieve module had geschreven, is het
onderwerp opgenomen in het lesmateriaal
van de opleiding psychiatrie. Maar in de ge-
neeskunde- en psychologie-opleidingen ont-
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‘Mensen met ADHD hebben vaker |last

van een laat slaapritme door een te late
aanmaak van het slaaphormoon melatonine
en niet kunnen slapen door piekeren'’

breekt ADHD bij volwassenen en dus ook nog
steeds bij vrouwen. Sinds 2015 is er gelukkig
wel een Richtlijin ADHD bij volwassenen van
de Nederlandse Vereniging voor Psychiatrie,
nu Zorgstandaard geheten.”

Je hebt een Kenniscentrum opgericht voor
ADHD bij volwassenen. Dat was toch heel
nieuw! Wat vonden jouw collega’s ervan?
"Onbekend maakt onbemind. ‘Wat ik niet
ken, dat lust ik niet.” Die houding hebben we
heel lang gezien binnen de beroepsgroep.
Het heeftf dan geen zin om boos fe worden,
wat je wel kunt doen is collega’s prikke-
len en nieuwsgierig maken. Het gaat erom
dat je patiénten beter worden van de juiste
diagnose en dat je hun leven ten positieve
kunt veranderen. ledereen weet dat je hart
het belangrijkste orgaan is en dat je zonder
hart niet kunt leven. Maar in de psychiatrie
wordt soms getwijfeld over hoe ‘gevaarlik’
een stoornis is, ook willen mensen dat gevaar
niet altijd weten, want het is angstig als je niet
meer zelf de baas bent over je brein. Er heerst
nog steeds een groot taboe op psychiatri-
sche stoornissen. Mensen denken al snel dat
je gek bent en niet goed kunt werken als je
ADHD, autisme of een depressie hebt. Dit is
zeker niet altijd waar. Helaas zijn er ontzettend
veel misverstanden, er heerst een enorm stig-
ma op psychiatrische stoornissen. Alleen met
openheid en bewustwording kunnen we dit
misverstand oplossen.”

Hoe kijk jij aan tegen de

hart-brein connectie?

“"We zien dat als je een bepaalde diagnose
over het hoofd ziet en de patiént door laat
lopen met een psychische aandoening, dat

dit ook invloed heeft op andere organen en
in dit geval het hart. Zo zijn er voorbeelden
van vrouwen die vanwege hun ADHD niet
goed zijn in grenzen stellen en daardoor een
stressinfarct hebben gekregen. Het wordt in-
eens super relevant als we door tijdig de juiste
diagnose te stellen haar de juiste behande-
ling hadden kunnen geven en daarmee een
mogelik hartinfarct hadden kunnen voorko-
men.”

Waarom is het belangrijk dat de diagnose
ADHD snel en goed gesteld wordi?

"Gelukkig is er langzamerhand steeds meer
bekend over de relatie tussen ADHD en li-
chamelijke klachten. ADHD leidt tot heel
veel chronische ziektes. Niet alleen hebben
mensen met ADHD meer kans op hyperten-
sie en overgewicht, ook hebben zij vaker last
van astma, migraine, psoriasis en inflamma-
toire darmziekten. Stress kan hierbij een grote
boosdoener zijn. Wij denken dat chronisch
slaaptekort de stress en lichamelike ontste-
kingsprocessen kan aanzetten die leiden tot
chronische ziekten. Daarom onderzoeken
wij de impact van slaapproblemen bij ADHD
op de lichamelijke gezondheid en het effect
van behandeling van slaap op de ernst van
ADHD.”

Stress heeft inderdaad veel impact op je
lichamelijke gezondheid. Hebben vrouwen
trouwens nog kans op exitra klachten?
“Jazeker, vrouwen met ADHD hebben meer
hormonale stemmingswisselingen gedurende
hun levensloop. Zo hebben ze meer kans op
PMS met premenstruele prikkelbaarheid, op
postnatale depressie en ervaren ze tijdens de
perimenopauze vaker ernstiger stemmings-

klachten door de daling van hun oestrogeen-
spiegel dan gemiddeld.”

Zijn viouwen met ADHD gevoeliger

voor andere aandoeningen?

“ADHD komt bijna nooit alleen: er is vaak
sprake van comorbiditeit (naast de hoofddi-
agnose zijn er nog andere aandoeningen).
ADHD komt vaak samen met angst, verslo-
ving, depressie en het meest voorkomend zijn
de slaapstoornissen. Door de slaapstoornis-
sen hebben patiénten weer grotere kans op
depressie en toename van de ernst van de
ADHD. Deze slaapstoornissen zijn vaak chro-
nisch en dat is weer heel slecht voor je licho-
melik gezondheid op langere termijn. Slechte
slaap kan leiden tot obesitas, hypertensie,
diabetes, hart- en vaatziekten, alzheimer en
kanker, naast gewoon stress (zie interview Els
van der Pennen). Mensen met ADHD hebben
vaker last van een laat slaapritme door een
te late aanmaak van het slaaphormoon me-
latonine (1.5 uur later blijkt uit ons onderzoek),
en niet kunnen slapen door piekeren. Hun
hersenen blijven overuren maken waardoor
ze de slaap niet kunnen vatten. Vooral vrou-
wen hebben hier last van. Ook zijn vrouwen
gevoeliger voor angst en depressie. Vrouwen
met ADHD zijn doorgaans hartstikke moe en
vitgeput door slaapgebrek. Deels omdat bij
mensen met ADHD alles veel meer moeite
kost, maar ook omdat ze vaak nachten lang
doorwerken om toch te presteren. Ze hebben
niet geleerd om gas terug te nemen en gaan
altijd maar door. Daarom is het van belang
dat ze weten hoe ze met hun ADHD om moe-
ten gaan. Mensen met ADHD hebben ook
meer kans op ongelukken. Dit komt omdat ze
wat impulsiever zijn en dingen doen zonder
nadenken, maar ook omdat ze vaak fanatiek
Ziin en bijvoorbeeld met sporten maar door
blijven gaan en zo hun lichaam overbelas-
ten.”

Hoe maak je mensen bedacht op ADHD,
waar moeten vrouwen op letten?

“Daar hebben we de speciale ultrakorte vra-
genlijst voor ADHD voor ontwikkeld met 4 vro-
gen (zie volgende bladzijde). Ik probeer altijd
te achterhalen waar mensen last van heb-
ben. Vaak is hun chronische vermoeidheid
een gevolg van ADHD of ze eten en slapen

bijvoorbeeld slecht door de ADHD. Vaker dan
we denken is ADHD de oorzaak van geheel
andere klachten en van een slechte leefstijl.
ADHD wordt beschouwd als een neurobiolo-
gische stoornis met een vaak erfelijke ach-
tergrond, al spelen ook omgevingsfactoren
een rol bij het tot uitdrukking komen van die
aanleg. Voor zover bekend kan ADHD tot nu
toe niet worden voorkomen; je wordt ermee
geboren. Wel kun je met de juiste informatie,
meer begrip en compassie voor jezelf, en met
een behandeling er goed mee leren om-
gaan.”

Hoe kan het eigenlijk dat mannen vaker

dan vrouwen worden gediagnosticeerd

met ADHD?

“Lange tijd werd gedacht dat ADHD een
‘jlongensziekte’ was, ook bij de huisartsen was
dit lang het geval. Bij mannen uit ADHD zich
vaker in hyperactiviteit en soms agressiviteit,
vooral op de basisschool worden deze jon-
gens als lastig gezien. Zo krijgen ze wel eer-
der hulp. Als je als jong meisje een beetje druk
bent, dan vinden we dat meestal wel gezellig,
drukke meisjes worden gezien als spontaan.
Daarnaast hebben veel meisjes en vrouwen
last van het subtype ADD. Dit is ADHD zonder
drukte. Deze meisjes zijn eerder sloom, filo-
sofisch, dromerig, verlegen, snel afgeleid en
twijffelzuchtig. Ze doen hun gloeiende best
om aan de norm te voldoen, met als gevolg
een burnout. ADD wordt snel over het hoofd
gezien, terwijl deze vrouwen veel last hebben
van de ADD en de comorbiditeit (angst, de-
pressie, burnout, chronische vermoeidheid,
faalangst) en dus hun leven lang doorlopen
met allerlei klachten, met als onderliggend lij-
den AD(H)D.” »
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KLEURPLAAT
ULTRAKORTE VRAGENLIJST VOOR ADHD

Als jouw aandacht- en concentratieproblemen duidelijk aanwezig zijn, maar er weinig of geen sprake is
van hyperactiviteit, is het zinvol om je te laten testen op ADD. ADHD of ADD komt voor bij 3 tot 5 procent
van de Nederlandse bevolking.

Wil je weten of jouw klachten wijzen op ADHD, doe de zelftest.

Voel je je doorgaans onrustig?
Bijv.: gejaagd, moeite met sfilzitten, friemelen, veel sporten of beweedlijk zijn?

Heb je doorgaans de neiging eerst te doen en dan pas na te denken?
Bijvoorbeeld: dingen eruit flappen, teveel geld vitgeven of ongeduldig zijn)

Heb je doorgaans concentratieproblemen?

Bijvoorbeeld: snel afgeleid zijn, dingen niet afmaken, snel verveeld,

vergeetachtig of chaotisch zijn

Indien het antwoord op een of meer van bovenstaande vragen ‘ja’ is:

Heb je dit altijd gehad?

(Zolang u zich kunt herinneren, of bent u het grootste deel van uw leven zo geweest).

Als dat zo is, is het goed om dit verder te onderzoeken. Als je daarvoor hulp wilt,
kan je contact opnemen met je eigen huisarts.

SUPERBRAINS.NL

Superbrains is een lifestyle game die je helpt om de beste
superversie van jezelf te worden. Behaal snel resultaat met je
gepersonaliseerde goals, coaching en supersimpele habits.
Ontvang wetenschappelijk bewezen trainingen en tools,
ontwikkeld door ervaringsdeskundigen en specialisten.

Rutger den Hollander heeft

zelf ADHD en zocht naar een
manier om bij de les gehouden
te worden, in het dagelijks
leven. Den Hollander: “Wij
ADHD’ers kunnen als iets te
groot is om te overzien, zoals
onze kamer opruimen, het
gewoon niet doen. Ook als iets
over twaalf weken af moet zijn
lukt het niet. We kennen maar
twee tijden: ‘nu’ en ‘niet nu’.
lets dat op de lange termijn
moet gebeuren is ‘niet nu’.
Super Brains geeft tips, steun en
reminders zodat je bepaalde

12 HeartLife

ja nee
ja nee
ja nee
ja nee

PROF. DR. J.J.S. KOOIJ, 2006.

gewoontes kunt aanleren, zoals
tanden poetsen of op tijd naar
bed gaan.”

Mensen met deze aandoening
zijn chaotisch, impulsief en

snel afgeleid. De app biedt
uitkomst. Die zegt: denk aan je
afspraak, neem je medicatie
in. Het is de eerste app, zeggen
ontwikkelaars Rutger den
Hollander en Sandra Kooij, die
ADHD'ers op dlle terreinen van
hun leven helpt.

Ontdek de positieve effecten van het kleuren van een Mandala:

e Het verhoogt je concentratie
e Het verbetert je creativiteit
* Het werkt meditatief (en dit is goed tegen piekeren bijvoorbeeld)

© NONIKA STAR | SHUTTERSTOCK.COM
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JOB & JANNEKE TAAL

HART
& BREIN

Beste Job,

Wat fijn dat we hier weer even als dokters onder elkaar
een kleine brainstormsessie kunnen doen over de hart-
hoofdconnectie. Het vrouwenhart begrijp ik al best
wel goed maar het vrouwenbrein is erg ingewikkeld!
Of kun jij dat wel helemaal doorgronden?!

Dagelijks zie ik op mijn spreekuur, vaak in second of
soms zelfs third opinion, vrouwen met “onbegrepen”
pijn op de borst. Cardiologen kijken vaak alleen maar
of er sprake is van een dichtgeslibde kransslagader en
als dat niet zo is, dan zeggen ze dat er geen sprake
is van een onderliggend hartprobleem. Maar bij het
vrouwenhart is dat anders. We weten inmiddels dat
vrouwen klachten kunnen krijgen van pijn op de borst
en soms zelfs een hartinfarct kunnen krijgen zonder dat
er sprake is van aderverkalking of een dichtgeslibd
bloedvat. Deze vrouwen hebben vaak een ernstfig
gestoorde functie van de (kleine) kransslagaders
rond het hart waardoor en verkrampingen kunnen

14 HeartLife

optreden wat kan leiden tot ernstige klachten van
pijn op de borst, tussen de schouderbaden soms
vitstralend naar de kaak en de armen, gewoon
in rust!l Het blikt dat stress een hele belangrike rol
speelt bij deze kramperige vaten. We zien het vaak
bij vrouwen in de overgang, vrouwen die een burn-
out hebben, depressief zijn of bij een posttiraumatisch
stress-syndroom. En laatst had ik een dame die zo'n
stressinfarct heeft doorgemacakt en zij bleek ADHD te
hebben. Er is dus een hele belangrike relatie tussen
het vrouwenhoofd en het vrouwenhart! Slaaptekort
speelt vaak een rol bij deze vrouwen. Waar ik nou
ZO nieuwgierig naar ben is hoe jj in je spreekkamer
stress bespreekbaar maakt en of je bij vrouwen die
met pijn op de borst bij jou komen ook kikt naar
stress en mentaal welzijn of kijk je voornamelijk naar
risicofactoren zoals roken, hoge bloeddruk, cholesterol

en suikerziekte? Wat geef jij voor adviezen?

Beste Janneke,

Als man begrijp ik zowel van het vrouwenhart als van
het vrouwenbrein niet echt veel. Als dokter dacht ik
iets meer. Echter, doordat jij steeds weer met nieuwe
inzichten komt, ga ik ook daar sterk aan twijfelen.

Datstresseen grote factorspeelt bijveelaandoeningen
is mij bekend, maar als ik over stress begin als oorzaak
bij iemand die met pijn op de borst bij mij komt dan is
de kans groot dat de stress aan de andere kant van
mijn bureau kwadrateert en de persoon in kwestie
boos mijn spreekkamer verlaat. Over het algemeen
ontkom ik niet aan een verwijzing en is het dus fijn
wanneer de cardioloog na gedegen onderzoek al
een voorzet geeft.

Wanneer we over stress praten als risicofactor voor
ziekten, moeten we onderscheid maken tussen
positieve en negatieve stress. Positieve stress ervaar
je wanneer je iets spannends of nieuws onderneemt.

Deze stress is volgens mij alleen maar goed voor een
mens en brengt je verder in het leven. Negatieve stress
ervaar je wanneer ietfs niet lukt of niet gaat zoals je
wilt. De stress waarbij je je niet bij machte voelt om
de situatie te veranderen of te voldoen aan de eisen
die de maatschappij stelt of die je jezelf gesteld hebt.
Negatieve stress is de ziekmaker. Stress is in mijn ogen
onlosmakelijk verbonden aan de ratracemaatschappij
waarwe in leven. Vooral aan vrouwen lijken hoge eisen
gesteld te worden: de perfecte moeder, echtgenoot,
dochter, schoondochter, en natuurlijk een topbaan.

Om de factor stress als oorzaak van ziekten te
reduceren, is er in min ogen meer nodig dan
een gesprek in de spreekkamer. Er is echt een
maatschappelike bewustwording en verandering
voor nodig.
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Hardlopen als ‘wonderpil’
* het maakt je gelukkig
* het verbetert je spierkracht

* het zorgt voor een afname
van angst en depressie

: 3 * het heeft een gunstig effect
K. op je bloeddruk
1 * het zorgt voor een verbetering

van je vithoudingsvermogen

; ] . * het zorgt voor minder ontsteking
SN S in je lichaam
S * het verbetert je suikergehalte in je

bloed en je vetstofwisseling

* het verbetert de elasticiteit van

DE ‘WONDERPIL’ DIE (HARD)LOPEN HEET

ledereen heeft in zijn leven wel eens een. dip./Variéerend van
een ochtend na een vervelende ruzietot je echt wekenlang
niet lekker in je vel voelen omdat er in je leven iets heftigs

is gebeurd. Of iets ernstigers, zoals een verbroken relatie,
een sterfgeval of ernstige stress als gevolg van financiéle-
problemen of gewoon teveel hooi op je vork. Het is een

Ik zie, als cardioloog, in mijn spreek-
kamer vaok mensen, die als ge-
volg van hun hartklachten fysiek en
emotioneel totaal vitgeput zijn. Het
is een beetje te kort door de bocht
om als arts dan heel opfimistisch te
zeggen dat het allemaal een stuk
beter zal gaan met het aantrekken
van een paar gymschoenen. Dit
kan ook averechts werken. Maar
de buitenlucht in en wat bewe-
gen - alis het om mee te beginnen
maar een korte wandeling - is een
goede start van welke therapie
dan ook. Zit je in een serieuze ‘run-
nersdip'? Neem dan je rust en kom
wat bij, maar blijf in beweging door
een klein stapje terug doen.

16 HeartLife

Wanneer je de literatuur induikt,
zijn er oneindig veel wetenschap-
pelike onderzoeken te vinden
waarin de gezondheidsvoordelen
van bewegen zijn bestudeerd. Als
je naar een depressie neigt of met
angststoornissen kampt, dan hoef
je gelukkig niet meteen naar medi-
cijnen te grijpen: je kunt ook eerst
een paar gymschoenen kopen en
voorzichtig beginnen met (hard)
lopen.

Wanneer we ‘bewegen’ in een pil
zouden kunnen verpakken, dan
zouden artsen het waarschijnlijk
massaal gaan voorschrijven. Het
is niet duur en heeft ongelooflijk

beetje afhankelijk van je fysieke gesteldheid of hardlo e
je bij deze problemen serieus gaat helpen :

veel gezondheidsvoordelen. Met
name in de hersenen gebeurt er
veel wanneer we hardlopen, waar-
door hardlopen tegenwoordig ook
als serieuze therapie tegen de-
pressie en angst wordt ingezet. Als
hartspecialist duik ik voor nu even
met plezier in het brein, want het is
wel duidelik dat er een heel sterk
verband tussen hart en hoofd is.
Het werkt ongeveer zo: als je aan
het hardlopen bent dan geeft dit,
wanneer je hartslag zo hoog is dat
je niet meer lekker kunt kletsen, een
enorme boost aan je hippocam-
pus. Dit hersengebied speelt een
belangrijke rol bij de opslag van in-
formatie in het geheugen en bij het

confroleren van gedrag dat be-
langrijk voor overleven is. Denk aan
hard wegrennen voor dreigend
gevaar, zodls een beer op de weg.
Proefdieren waarbij de hippocam-
pus bewust wordt beschadigd, sla-
gen er bijvoorbeeld niet meer in
om hun gedrag goed aan nieuwe
omstandigheden aan fe passen.

Hardlopen beinvioedt je geheugen
en denkvermogen op twee mao-
nieren, direct en indirect. Er is een
directe invloed doordat hardiopen
voor een betere suikerstofwisseling
zorgt, het de onfstekingsreacties
in het lichaam remt en het de aof-
gifte van ‘groeifactoren’ stimuleert.

Deze groeifactoren zijn chemische
stofjes die de hersencellen helpen
met overleven en ze stimuleren de
aanmaak van nieuwe bloedvaat-
jes.

Indirect verbetert hardlopen je
slaapkwaliteit, je stemming en het
vermindert sfress en angstgevoe-
lens. Dit laatste heeft te maken met
je hormoonhuishouding. Er zijn ook
studies die aantonen dat de her-
sengebieden die verantwoordelijk
zijn voor ons denken en geheugen
(de cortex) door regelmatig te
sporten in volume toenemen. Maar
hoe vaak en hoe lang moet je dan
rennen voor een gezond en geluk-

het leidt tot de afname van stress

je hart en bloedvaten

het verbetert je slaapkwaliteit
en concentratievermogen

kig breing? Het gemiddelde van alle
onderzoeken wijst uit dat je voor het
beste resultaat drie keer per week
minimaal een uur stevig moet wan-
delen. Dit komt ongeveer overeen
met 120 minuten hardlopen per
week. De standaard aanbeveling
is om zeven dagen per week dertig
minuten fe bewegen. Maar voor je
hippocampus-boost moet het fem-
po dus wat omhoog! Dus of je nu
net uit je zomerstop komt, zwanger-
schapsverlof hebt of in een runners-
dip zit: gymschoenen uit de kast en
rennen maar. Fijne bijkomstigheid
is dat het ook nog goed is voor je
hart.

HeartLife
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JE GROOISTE KRACHT
IS GELOVEN IN JEZELF!

Gamified behandelen

“lk geloof dat iedereen het kan:
gezonder leven. En je hart te be-
schermen fegen mensen of situ-
atfies die je uit balans brengen.”
Chantal heeft dit ook zelf moeten
leren. “Ik vroeg mezelf af: wat geeft
mij stress en zorgen? Het zijn mijn ei-
gen gedachten. Van prakkiseren
kun je ziek worden. Diabetes of
hart- en vaatziekten zijn vaaok leef-
stijlziekten.”

En om die leefstijlziekten aan te
pakken, strijdt Chantal Linders met
haar startup Greenhabit voor een
gezonder en vitaler leven. “Green-
habit” is een 12-weeks (behandel)
programma dat je gedrag op een

18 HeartLife

duurzame manier verandert door
verandering van mindset. We willen
mensen leren om meer vanuit hun
persoonlijke driffveren te leven. Het
gaat erom, de regie over je leven
terug fe nemen.”

Het programma Greenhabit is be-
schikbaar via een app op je smart-
phone. Al meer dan 4.500 mensen
hebben het doorlopen, samen met
een buddy. “We dagen mensen
vit om kleine stapjes te zetten en
van alles een beetje te doen: be-
wegen, gezond eten, ontspannen,
positief denken en aandacht be-
steden aan je sociale omgeving.
Als mensen lekker in hun vel zitten,
gaan ze vanzelf goede keuzes ma-
ken.”

Lelfregie nemen

Maar hoe draaqi je je leven om?
Hoe neem je het heft in eigen han-
den, en zorg je ervoor dat anderen
jouw leven niet bepaleng “In het
programma maken we gebruik
van de CBT (Cognitive Behavioral
Therapy)-methode. Hierdoor leer

je anders naar situaties te kijken
waardoor je in staat bent om be-
lemmeringen te herkennen en om
te buigen naar een positieve ge-
dachte. Hiervoor gebruiken we re-
flectiemodellen en interventietech-
nieken. Vanuit die bewustwording
kun je belemmeringen loslaten. De
twaalf weken die het programma
duurt, zijn nodig om de nieuwe ge-
woontes te laten beklijven. 85% van
de deelnemers doorloopt het hele
programma.”

Gezond zijn is

meer dan fit zijn

Wat veel indruk op Chantal heeft
gemacakt, is de ontmoeting met
haar oudste speelster, een 81-ja-
rige dame die onlangs weduwe
was geworden. “Ze vroeg me: mag
ik meedoen? Ik zei: als je met een
smartphone overweg kunt, ja ze-
ker! En zo begon ze aan haar avon-
tuur. Ze fietste al 10 km per dag, at
gezond en deed veel buurtwerk.
Waarom deed ze dan mee? Om-
dat ze zich niet meer eenzaam
wilde voelen.”

“Na zes weken gebeurde er iefs
vreseliks. Ze kreeg een TIA, en deel-
de dat met de groep in de app.
Andere app-gebruikers begonnen
haar digitale bloemen te sturen en
dat deed iets met haar. ‘Het is alsof
ik zoveel nieuwe vrienden heb’, zei
ze. Ik kreeg er kippenvel van. De
artsen waren verbaasd hoeveel
energie de app haar gaf. Toen ze
eenmaal weer thuis was, heb ik
haar opgezocht voor een kop kof-
fie. Mijn grooftste lering hieruit was
dat je er niet van uit kunt gaan of
iemand in het programma past. Ja,
ze was fit en gezond. Maar ze was
ook erg eenzaam. Greenhabit gaf
haar positiviteit.” Een recent onder-
zoek toonde aan dat een sociaal
netwerk van grotfe invioed is op je
gezondheid.

Het startup leven

Toen Chantal begon te werken
aan haar idee voor Greenhabit,
hoorde ze veel negativiteit om
zich heen. “Mensen begrepen
me niet. ‘Je hebt een hele goede

baan, een leaseauto, waarom zou
je dat opgeven voor een onzeker
startup leven?’, ‘En focus op life-
style? Er zijn al zoveel apps!’ Maar
ik wilde de andere kant van ge-
zondheid belichten. Gezondheid
komt van binnenuit. Hoe we ons
voelen is hoe we ons gedragen.
Natuurlijk gaat het om voldoende
bewegen en gezond eten, maar
wat nog veel belangriker is, is het
mentale aspect. Ons brein is onze
allergrooftste kracht om veerkracht
aan te boren.”

Kwaliteit van leven

Dat het programma niet alleen
preventief goed werkt, maar ook
na een event, bleek wel uit de
resultaten met een groepje hart-
patiénten dat Chantal samen
vitzette met Janneke Wittekoek.
Maar liefst 72% heeft een positieve-
re mindset, 76% kan beter omgaan
met stress en 69,2% verloor gewicht.

Speciaal voor de vrouw
Samen met Janneke Wittekoek
ontwikkelde Chantal het program-

ma The heartlife edition dat spe-
cifiek gericht is op vrouwen. Het
programma wordt ingezet bij be-
drijven, maar ook voor consumen-
fen. Het helpt bijvoorbeeld vrou-
wen met de overgang, maar ook
vrouwen met onder andere hart-
problemen. Het gekoppelde dash-
board geeft veel data, waaronder
kwaliteit van leven, maar ook ge-
zondheidsmetingen. Dit levert een
grote kostenbesparing op voor de
zorg. Daarnaast is het geschikt om
patiénten of groepjes te coachen
via de app.

HeartLife
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BOEKEN

Gids voor vrouwen
met ADHD

Verdwaadal jij soms in je eigen wereld? Is
jouw leven vaak een chaos? Dan is dit
boek voor jou. De Gids voor vrouwen
met ADHD biedt praktische tips en tools
om thuis, op het werk en in relaties meer
balans te vinden.

Hart & Hormonen

Leesin ‘Hart & Hormonen - Fit de over-

gang in' alles over wat je vanaf je

veertigste al kan doen om zo fit mogelijk

deze latere periode in fe gaan en zo Dru ks
gezond ouder te worden. Drs. Dorenda
Ny LemicnaecoogEEidEiaupeke precies is en geeft ze een ongefilterd

Y\llal\rrekoek (CC:rdIdOOg): diol i het kijkje in haar leven. Voor iedereen
s gynaecoloog en cardioloog s he die direct of indirect met AD(H)D te
onze missie om overgangsklachten en

gezond ouder worden van vrouwen te
zien als een serieus gezondheidsvraag-

AUTEUR: TERRY MATLEN
193 PAGINA’S

In Druks legt Francien uit wat AD(H)D

maken heeft.

Hart & Lopen

. . . " AUTEUR:
‘Bewegen als mediciin’ bevat een ?Lukfen niet als iets ngy;hchgm;lulgs AN RECELT
bundeling van de leukste, meest at einu eenmadl (i) . En aaar 288 PAGINA'S

willen wij met ‘Hart & Hormonen - Fit de

inspirerende en leerzaamste columns - < "
overgang' in graag aan bijdragen.

op loopgebied, waarmee Janneke
de lezer hoopt fe inspireren om

rl::du#:;::t'::n_r_ (meer) te gaan lopen of bewegen AUTEURS:

Sogehes P voor een betere mentale en fysieke JARINIELE BITVE COIER
——— gezondheid! Inclusief uitleg met wat DORENDA VAN DIJKEN
ey i ia 167 PAGINA'S

- beweging voor je immuunsysteem

kan doen, beweegtips, alles over de
mentale voordelen van beweging en

Lifethks voor hardloopschema'’s: van beginners tof
meiden met autisme gevorderden!

'Lifehacks voor meiden met autisme’
is een eigentijds en vliot geschreven s e
boek. Het geeft informatie, tips en

soms eenvoudige oefeningen voor

allerlei thema’s waar deze meisjes AUTEUR:

in hun (dagelijks) leven tegenaan JANNEKE WITTEKOEK
kunnen lopen. L8 PAGNATS

Omdenken

Dit praktische boekje laat in een notendop zien wat
omdenken betekent en hoe je dat doet. Om in te
bladeren, te grasduinen, ideeén op te doen, op het
verkeerde been gezet te worden en vooral om je

AUTEURS: eigen creatieve vermogens te prikkelen.

ELS BLIJD-HOOGEWYS
MARLEEN BEZEMER
224 PAGINA'S

AUTEUR:
BERTHOLD GUNSTER
65 PAGINA’S
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WAS ALTIUD ‘S NACHISE

HART- EN VAATZIEKTEN & ADHD

NAAM: LILIANE

LEEFTIJD: 57 JAAR

HOBBY'S: TENNISSEN, WANDELEN EN ZWEMMEN
LILIANE IS MOEDER VAN VIER KINDEREN EN WERKT
28 UUR PER WEEK

Wanneer besefte je dat je ADHD had?

“De gedachte aan ADHD kwam eigenlik vrij laat.
Vroeger was ik gewoon het verstrooide kind of de su-
perverstrooide studente. Pas foen ik ergens in de 40
was en mijn man op zakenreis ging, werd mijn foch
al vrij ongeorganiseerde huishouden een soort ‘Pipi
Langkous'-chaos. Op dat moment ging ik googelen:
waarom doe ik de was altijd ‘s nachts? Wat vrij on-
gewoon is. Toen kwam ik op een site terecht die over
ADD ging en daar herkende ik mezelf heel ergin.”

Hoe kwam de diagnose tot stand?

“De diagnose ADHD is pas gesteld nadat ik het hartin-
farct heb gehad. Ik had daarvoor niet echt een reden
om mijn leven te veranderen, want ik kon het redelijk
goed managen. Op het moment dat ik het hartinfarct
kreeg, heb ik in het ziekenhuis al piekerend bedacht
dat het misschien toch goed voor mij zou zijn om iefs
tfe doen aan mijn leefstijl. k had het gevoel dat er een
direct verband moest zijn tussen de hoeveelheid stress,
die ik had en het infarct. In mijn geval was er geen
sprake van aderverkalking, ik sport best veel, leef re-
latief gezond en hart- en vaatziekten komen absoluut
niet voor in mijn familie. Ik vroeg me toen dus af: hoe
kan het Uberhaupt dat ik een hartaanval heb gekre-
genge”

Kun je iets over je hartinfarct vertellen?

"Het harfinfarct is heel plotseling ontstaan. Op zon-
dagmorgen, toen ik uit bed kwam, heb ik een neus-
spray gebruikt. [k dacht direct: dit gaat niet goed, ik
krijg het benauwd. Toen ben ik via de huisartsenpost
op de spoedeisende hulp beland. Daar werd al snel
duidelijk dat ik moest blijven. Er werd vervolgens ge-
concludeerd dat ik een infarct had.”

Welke factoren hadden

invloed op je hartinfarct?

"Als ik terugkijk op het hartinfarct, dan denk ik dat er
bij mij meerdere factoren bij elkaar kwamen. Ik had
op dat moment zowel privé als op mijn werk heel veel
stress. Normaal gesproken kan ik die eigenlijk heel
goed handelen, maar door de overgang slaap ik
slecht en word ik in de nacht wakker. |k lag dan de
hele nacht te piekeren. Op het moment dat ik slecht
slaap, heb ik de volgende dag feitelijk meer last van

HeartLife
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mijn ADHD. Dat werkte aan alle kanten niet mee en
dat heeft me viteindelijk genekt.”

“Ik ben bij een in ADHD gespecialiseerd bureau, zowel
bij een psycholoog als ook bij de psychiater geweest.
We hebben gekeken hoe ik dingen anders kan doen.
Daarnaast gebruik ik nu ook medicatie, alleen niet
elke dag. Feitelijk alleen op mijn werkdagen. Het aller-
belangrikste is zelf te beseffen waar het wel en waar
het niet goed gaat, althans zo werkt het bij mij. Ik denk
dat de medicatie wel ondersteunend daarbij is, maar
in welke mate, daar ben ik nog niet over uit.”

Hoe gaat het nu met je?

“Op dit moment gaat het heel erg goed met mij. k
heb eigenlik geen hartklachten en ik kan fysiek alles
wat ik voorheen ook kon. Gelukkig kan ik nog net zo
hard rennen op de fennisbaan als voorheen. Ik heb
conditioneel geen problemen. Als ik kik naar mijn
werk dan doe ik nu wel dingen op een andere manier,
maar dat is nog wel elke dag een gevecht. In mijn en-
thousiasme wil ik eigenlijk altijd twintig dingen tegelijk
doen. Ik probeer nu vaker nee te zeggen en let beter
op waar mijn valkuilen liggen. Even rustig op de bank
zitten, wat ik vroeger eigenlijk bijna nooit deed, lukt
wel een stuk beter.”

Heb je tips voor vrouwen die

in een vergelijkbare situatie zitten?

“Een goede fip voor andere vrouwen: ‘frouw een ge-
structureerde man of vrouw!” Maar dat lukt natuurlik
niet iedereen. Dat heeft mij mijn hele leven waanzin-
nig geholpen. En als ik een nog fip moet geven, dan
denk ik dat het vooral heel belangrijk is om goed naar
je gevoel te luisteren. Als je het gevoel hebt dat klach-
fen van stress komen, kan dat lichamelike gevolgen
hebben en niet alleen psychische.”

Wat ik nog even kwijt wil

“Ik kan minder goed plannen en mijn grenzen bewa-
ken, maar dankzij de wijze waarop mijn hersenen wer-
ken, kan ik ook heel veel dingen die andere mensen
niet of minder goed kunnen, zoals bepaalde verban-
den leggen en heel snel creatieve oplossingen verzin-
nen voor problemen.”

HeartLife
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SLAAP, STRESS EN
HET VROUWENHART

DE HOOFD-HARTCONNECTIE ONDER DE LOEP

Met speciale dank aan Marten Klaver

In de oudheid werden de menselike emoties toegedicht aan het brein.
Inmiddels weten we dat ons hart een cruciale rol speelt in menselike
stressreacties. Deze kunnen verschillende vormen aannemen, variérend
van hartkloppingen, ernstige pijn op de borst tot een hartinfarct.
Chronische psychische stress kan allerlei negatieve effecten hebben op
ons hart. Denk maar eens aan een verhoogde bloeddruk. Vooral voor het
vrouwenhart en -brein is hoge bloeddruk zeer schadelijk. Ons zenuwstelsel
speelt dus een heel belangrijke rol in de hart-hoofdconnectie.

24 HeartLife

Zuurstofgebrek in de hartspier, wat
het gevolg is van emotionele stress
komt voor bij ongeveer 30-50% van
de hartpatiénten. Pijn op borst als
gevolg van mentale stress verdient
veel meer aandacht. Meestal gaat
het over dichtgeslibde bloedvaten
en vet eten. Maar nu even niet. We
gaan het hebben over hoe stress
kan bijdragen aan hartproblemen.
De hoofd-hartconnectie onder de
loep.

Wat gebeurt er nou precies in het
menselijk lichaam?e De stressprikkels
in het brein die uviteindelik vertaald
worden in lichamelik klachten vor-
men een zeer vernuftig samenspel
van dllerlei stofjes en ingewikkelde
biologische processen.

Hoofd & hart

Als we stress en de invioed op ons
hart willen begrijpen, moeten we
eerst even het brein onder de loep
leggen. Als je de anatomieboeken
openslaat, leer je dat het brein is
opgedeeld in allerlei hersengebie-
den met allemaal verschillende
functies. Het hersengebied dat een
belangrike rol speelf in stress en
emotie, is het zogenoemde “lim-
bisch systeem”.

Heft limbisch systeem (Latijn: imbus,
rand of zoom) is een groep structu-
ren die zich fussen de hersenstam
en de hersenschors bevindt en
als een ring rond de hersenholtes

ligt. De structuren in het limbisch
systeem zijn betrokken bij emotie,
motivatie, pijn, genot en het emo-
fioneel geheugen. Het limbisch sys-
tfeem is evolutionair gezien een van
de oudere delen van de hersenen.

Het bevindt zich in het hoofd op
een sleutelpositie tussen de psy-
chologische functies van de grote
hersenen en de lichamelike func-
fie van de hersenstam. De “onbe-
wuste” centrale aansturing van
bepaalde lichaamsfuncties, zoals
het op peil houden van de spier-
spanning, het regelen van bloed-
vatfunctie en het aansturen van
de motoriek in de darmen, vindt
grotendeels plaats vanuit het
limbisch systeem. Op het moment
dat er sprake is van mentale stress
zie je op MRI's van het brein het
limbisch systeem oplichten. Interes-
sant weetje is dat dit gedeelte bijj
vrouwen veel gevoeliger is voor
stress dan mannen.

Vaatkramp

Dus wat gebeurt er nou precies?
Bij mensen die zo stressgevoelig
ziin dat er zuurstofgebrek van de
hartspier ontstaat, wordt het lim-
bisch systeem (over) geprikkeld en
freedt er in het lichaam een soort
“vluchtreactie” op. Hierdoor ont-
staat verkramping van de kleine
bloedvaten rond het hart. Als we
ons zorgen maken, wanneer ons
iets dwarszit of we willen iefs niet
weten, dan gaat het om gedach-
fen en emoties die we voor onszelf
willen houden. We verdringen deze
emoties. We moeten echter van
ons hart geen moordkuil maken,
want verdrongen emoties versto-
ren het limbisch systeem en zorgen
voor overprikkeling.

70 was er een dochter die haar al-
leenstaande vader verzorgde. Het
zat haar dwars dat haar zus, die in
een andere wijk woonde, niet mee
hielp. Diep in haar hart was ze boos
hierover. Het gevolg was hartklop-
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pingen en paniekaanvallen. Toen
ging ze nadenken en werd ze zich
bewust van wat haar dwars zat. Ze
frok de stoute schoenen aan en
had een goed gesprek met haar
zus. Deze begreep het en nam
twee dagdelen voor haar reke-
ning. Hierna verdwenen de klach-
ten.

Hoe kun je het limbisch systeem be-
invioeden?2 Door na te denken en
te praten over wat je dwarszit.

Effecten van siress

Naast bewegen en gezonde voe-
ding is het van belang, met name
voor het vrouwenhart, om je stress-
niveau op orde te krijgen. Stress is
een belangrijke risicofactor voor
hart- en vaatziekten. Stress begint
in het brein. Als je in een situatie
komt die veel energie vraagt, ont-
staat er in je lijf een soort kettingre-
actie, die begint in de hersenen en
viteindelijk leidt tot een verhoogde
productie van cortisol. Cortisol
helpt het lichaam, om sterk te blij-
ven in stressvolle situaties. Als de
stressfactor te lang blijfft bestaan,
dan moet je denken in lengte van
weken tot maanden, kan deze uit-
eindelik een negatief effect heb-
ben op je lichaam enis deze factor
dus schadelijk voor je gezondheid.
Stress activeert de productie van
adrenaline en dat heeft op de lan-
ge duur weer een ongunstig effect
op je bloedvaten. Dit kan aanlei-
ding geven tot verkramping en/of
spasmen van de kleine bloedvaten
rond het hart, wat weer klachten
kan geven zoals pijn op de borst,
kortademigheid,  hartkloppingen
en pijn in armen en/of kaken. In
een gezonde niet stressvolle situa-
tie produceren je bloedvaten een
stofje en dat heet stikstofoxide, af-
gekort als NO. NO heeft een vaat-
verwijdend effect. Als je veel stress
hebt, wordt er minder NO gepro-
duceerd wat ook weer een direct
effect heeft op je bloedvaten. Dus
even in een notendop: de toena-
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me van adrenaline en de afname
van NO heeft een zeer ongunstig
effect op de bloedvaten en maakt
ze kwetsbaar voor aderverkalking.

Zoek de balans
Leefstijifactoren spelen een be-
langrijke rol in het beheersen van
stress. Het heeft ook voor een deel
te maken met de leefomstandig-
heden. Hoe goed je om kan gaan
met stress is afhankelijk van je DNA,
zeg maar de aard van het beest-
je. Je kunt je voorstellen dat als je
moeilijk met stress om kunt gaan je
dus ook hogere gezondheidsrisico's
hebt. Het is van belang om te leren
omgaan met (veel) stress. Stress
kun je beter handelen als het je lukt
om van tijd tot tijd te ontspannen.
Kun je je niet goed ontspannen en
slecht omgaan met stress, dan kan
dit nadelige gevolgen hebben.
Een deel van leren omgaan met
stress en de fijd nemen om te ont-
spannen, zijn wel zaken die je kunt
leren.

Risicofactoren

Je risico op hart- en vaatziekten
hangt dus deels of van de balans
in biologische risicofactoren (bijv.
cholesterol, bloedsuiker en bloed-
druk) en psychosociale omstandig-
heden (bijv. emoties, gevoelens,
stress).

Ook al valt de “behandeling” van
stress eigenlijk buiten het vakge-
bied van de cardioloog, toch is het
wel heel belangrik om een goe-
de indruk fe krijgen van iemands
stressniveau en psychosociale sta-
tus. Is deze volledig uit balans dan
vertaalt zich dat in een scala van
hartklachten. Het begint vaak met
hartkloppingen maar kan in het
ergste geval leiden tot een fataal
stressinfarct. Dit wordt ook wel het
gebroken hartsyndroom genoemd:
ernstige hartproblematiek als ge-
volg van een stortvloed van stress-
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hormonen. Je kunt als cardioloog
de klachten bestrijden met medi-
catie, maar het is natuurlik belang-
rijk dat de oorzaak van de klachten
wordt weggenomen. Je ontkomt
dus niet aan een goed gesprek
over hoe iemand in zijn vel zit.

Adviezen

Als het echt zware psychische pro-
blematiek betreft, dan is het advies
om een psychiater, psychothera-
peut of psycholoog te bezoeken
voor serieuze therapie. Een advies
om meer te gaan bewegen is alfijd
onderdeel van stressreductie. Re-
gelmatig bewegen of sportbeoe-
fening verbetert lichaam en geest.
Lastig is vaak dat depressieve of
angstige mensen geen zin hebben
om in beweging fte komen. Dat
komt omdat ze hartklachten kun-
nen hebben, die ervoor zorgen dat
ze angstig zijn. Daarnaast spelen er
ook vaak ernstige vermoeidheids-
klachten mee. Het is de kunst om
mensen langzaam in beweging te
krijgen en ze vooral te blijven aan-
moedigen om meer fe bewegen.

Stress management

Er zijn inmiddels diverse strategieén
om te leren omgaan metf stress. Dit
varieert van meditatie en mindful-
ness tot biofeedback, ademhao-
lingstechnieken en yoga. Deze
tfrainingen zijn gericht op het beter
leren omgaan met stress (coping),
maar ook hoe je je lichaamseigen
mechanismen om sfress te ver-
minderen, kunt inzetten. Een goed
voorbeeld hiervan is het gebruik
van ademhalingstechnieken. Door
goed op je ademhaling te leften,
kun je je hartslag en je bloeddruk
beinvloeden.

Ademhalen

Ademhalen is het eerste en het
laatste wat we doen in ons leven.
Maar het gaat niet altijd vanzelf
goed. Vooral wanneer er (chro-
nische) stress in ons leven is, kan

een verkeerd ademhalingspatroon
makkelijk een gewoonte worden.
Hier ziin we ons niet altijd bewust
van. We activeren door deze ver-
keerde manier van ademhalen
het vecht-vluchtmechanisme en
komen niet meer in de rustmodus
waarin ontspanning en herstel mo-
gelijk is. Hierdoor kun je klachten er-
varen als benauwdheid, hartklop-
pingen, maag-darmproblemen,
opgejaagd gevoel, moeite met
concentreren en prikkelbaarheid.

Let op slaap

In onze 24-uurseconomie is het
soms moeilijk om je rust te vinden.
Door alle prikkels de hele dag door,
is het heel belangrijk om goed op
te laden. Gemiddeld hebben we
acht uur slaap nodig per nacht.
Sommige mensen vinden het tijds-
verspiling, maar dat is het echt
niet. Tildens de slaap herstelt je li-
chaam zich. Er vindt noodzakelijk
onderhoud en reparatie plaats,
niet alleen mechanisch aan cellen
en organen, maar ook je hele ze-
nuwgestel komt tof rust. Is je slaap
verstoord, dan zul je merken dat je
veerkracht afneemt en je veel ge-
voeliger wordtf voor externe prikkels.
Dit heeft weer een direct effect op
je hart. Ben je niet goed uitgerust?
Dan komt stress harder binnen, stijgt
je hartslag eerder en heb je vaker
last van hartritmestoornissen en pijn
op de borst. In de spreekkamer van
de cardioloog moet aandacht zijn
voor slaap. Heb je echt slaapap-
neu, dan kan een snurkbeugel of
een CPAP-masker je klachten beter
behandelen dan een rits pillen.

Ontspanning

Stress is net als het weer: iedereen
heeft het erover, maar niemand
doet er wat aan. Net als een ver-
hoogd cholesterol leidt een ver-
hoogd sfressniveau tot hartklach-
ten en in het ergste geval tot een
hartinfarct. Het is dus belangrijk dat
je dit onder controle gaat krijgen.
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Makkelijker gezegd dan gedaan.
Hoe moet dat dan? Feit is daft ie-
dereen een bepaalde hoogte van
stress ervaart. Het gaat erom hoe
je er mee omgaat. Kunnen stress-
reducerende technieken daad-
werkelijk het verschil maken in hart-
gezondheid? Het antwoord is JAI

Wetenschap

Diverse studies hebben laten zien
dat stressreducerende technieken
leiden tot een verbetering van het
hartritme, de bloeddruk en zelfs het
cholesterolgehalte. Er werd zelfs
een afname gezien in hartklachten
zoals pijn op de borst, hartaanval-
len en acute hartdood. De eerste
stap in het reduceren van mentale
stress is daf je je bewust wordt van
de hoeveelheid stress in jouw le-
ven, wat de uitlokkende factoren
zijn, hoe dit jou beinvlioedt en dat

je nadenkt over hoe dit verder aan
te pakken. Helaas krijgen mensen
met stress en depressieve mensen
vaak niet de juiste hulp omdat
ze er niet om vragen. En er wordt
vaak ook niet naar gevraagd in de
spreekkamer van de dokter. En dat
is jammer want er is een hele sterke
hoofd-hartconnectie. Hoe erg je
sifuatie ook is op dit moment, er
ziin een aantal behandelopties om
te leren omgaan met je huidige
mentale status. Deze kunnen vari-
eren van zelfhulp-handboeken tot
psychologische of psychiatrische
behandelingen tot medicijnen. De
eerste stap is dat deze opties hel-
pen om optimistisch (proberen) te
ziin! Meer pessimisten dan optimis-
fen sterven aan de gevolgen van
hart- en vaatziekten. Zie het glas
wat vaker halfvol in plaats van half-
leeg. Wees blij dat je weer wakker

bent geworden en probeer te ge-
nieten van je dag. Als dingen fout
gaan, geef jezelf dan niet altijd de
schuld. Draag dingen bijj je, foto's
of andere gadgets waar je blij van
wordt en geef eens een compli-
mentje. Misschien psychologie van
de koude grond, maar het werkt
echt. Een puntje in de cholesterol-
daling voel je niet zo snel, terwijl je
je met een paar stressreducerende
technieken al vaak meteen wat
beter voelt.

Lees daarom de hart-onder-de-
riemtips op de volgende pagina »

Bronvermelding
Healthy Heart Janneke Wittekoek
* PUBMED#PMID: 19236829/PMCID: PMC3726062
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Psycholoog en slaapexpert Els,vcm der Pennen

Herken je dat? Je hebt een nacht niet goed geslapen en overdag voel je je niet
zo scherp als gewoonlijk. De helft van de Nederlanders ligt ‘s nachts weleens
wakker, vrouwen zelfs nog vaker dan mannen. Terwijl slapen zo belangrijk is voor je
lichamelijke en psychische gezondheid. Een langdurig slaaptekort kan de kans op
obesitas, alzheimer, depressiviteit en hart- en vaatziekten verhogen. Psycholoog en
slaapexpert Els van der Pennen legt ons uit wat het belang is van goede slaap.

Beter immuunsysteem door goede slaap

»Ik gun iedereen een goede nachtrust. Slaap heeft
namelijk veel invloed op zowel je lichamelike als psy-
chische gezondheid”, zegt slaapexpert Els van der
Pennen. Het kan zijn dat je nog tot na middernacht
op je telefoon zit te scrollen, terwijl je lichaam smeekt
om een goede nachirust, afhankelik van wat jouw
natuurlijke ritme is. Rond bedfijd veranderen de nor-
male fysiologische processen die ervoor zorgen dat je
gezond blijfft. Een goede werking van je immuunsys-
feem, hormoonhuishouding, zenuwstelsel, afweersys-
feem, stressbestendigheid en hersenen zijn allemaal te
danken aan voldoende slaap. Toch liggen veel men-
sen vaak wakker die hierdoor overdag slecht kunnen
functioneren. Volgens Els zijn er wel meer dan tachtig
verschillende slaapstoornissen: ,,Denk aan nachtmer-
ries, snurken, tfandenknarsen of slaapapneu. Insomnia
is waarschijnlijk de bekendste.”

Slaaptekort kost 12,4 miljard euro per jaar

En al die slaapproblemen kunnen voor veel klachten
zorgen. ,,Die kwalen kunnen heel divers zijn, variérend
van een slechte doorbloeding, moeizame stoelgang
of hoofdpijn, tot prikkelbaarheid en concentratiepro-
blemen. Ook hebben mensen hierdoor vaak minder
energie waardoor ze slechter gaan eten of minder
gaan sporten. Op de langere termijn kunnen deze
klachten weer van invloed zijn op hart- en vaatziekten
en psychische problemen. Slaapproblemen sluipen
erin en ze hebben uiteindelijk vaak een veel grotere
impact op je gezondheid dan we denken. Ook voor
het bedrijffsleven en zorgverzekeraars levert het verbe-
teren van slaap veel op. Wist je dat een slaaptekort bij
werknemers het Nederlandse bedrijffsleven jaarliks 12,4
miljard kost2”, legt Els uit. ,,Als we goed slapen, verzui-
men we minder, zijn we productiever en beter gehu-
meurd. Tijd om te investeren in slaap en zo onze ge-
zondheid en duurzame inzetbaarheid te vergroten.”

Slecht slaapritme door leefstijl?

»In Nederland heeft ongeveer 30% van de Nederlan-
ders een slaapprobleem. Een aanzienlijk deel van hen
heeft een ongezonde leefsfijl. Als je sterk vermoeid
bent, is het logisch dat je probeert de dag in te de-
len naar je slaapprobleem. Bijvoorbeeld door afspro-
ken pas in de middag te plannen, weinig naar buiten
fe gaan of overdag een dutje te doen. Maar op de
lange termijn houdt dit juist vaak de slechte slaap in
stand.” Els van der Pennen heeft dan ook als droom
om heel Nederland wakker te schudden en mensen
waakzaam te maken op de invlioed van goede slaap.
Veel mensen weten niet dat hun klachten samenhan-
gen met slaapproblemen en hoe ze daar iets aan kun-
nen doen. Cyntha Bogaart en Els van der Pennen heb-
ben InTune Sleep Solutions opgericht om de kennis te
delen die mensen helpt aan een betere slaap.

HeartLife

INTERVIEW

Voor HeartlLife magazine deelf Els een paar van haar
belangrijkste tips.

* Wees je bewust van de invloed van je dagelijkse
activiteiten op de slaap
,Veel mensen denken dat de oorzaak van een
slechte nachtrust ligt in de nacht, maar vaak heeft
dit fe maken met problemen en activiteiten die juist
overdag plaatsvinden. Voeding, hoe actief je bent
en de balans tussen werk en privé kunnen allemaal
invloed hebben op je slaapritme. Als jij overdag wei-
nig beweegt, nauwelijks buiten komt en 10 uur ach-
ter je laptop zit, is het niet gek dat je ‘s avonds de
slaap niet kunt vatten.”

* Niet teveel, niet te weinig

LAls je vermoeid bent, denk je al snel dat je meer
moet slapen. Maar je kunt ook moe worden van te-
veel slaap en te weinig actief zijn. Slaap en hoeveel
je lichaam hiervan nodig heeft is heel persoonlijk. De
een staat na zeven uur slaap fris en fruitig op, de
ander heeft minstens negen uur nodig om overdag
goed te kunnen functioneren. Kijk dus wat voor jou
werkt."”

* Neem je slaapprobleem serieus

»Slaap is net zo belangrijk voor onze gezondheid als
voeding en beweging. Het helpt om je slaappro-
blemen bespreekbaar te maken met je omgeving,
net zoals je bijvoorbeeld zou doen met afvallen. Of
schakel de hulp in van een professional van InTune.
Het aanpakken van een slaapprobleem is een ge-
dragsverandering waarbij je elk steuntje in de rug
goed kunt gebruiken. Binnen vijf tot zes weken kun
je al verschil zien. Het is mijn droom dat iedereen zijn
slaap serieus neemt, zodat slaapproblemen uit de
wereld raken.”

VROUWEN VS MANNEN

Vrouwen slapen slechter dan mannen.

Zo geeft maar liefst 62 procent van de
Nederlandse vrouwen aan een slechte
nachtrust te hebben. Bij mannen is dit
percentage een stuk lager, 38 procent van
hen geeft aan minder goed te slapen.

Dit verschil heeft volgens Els onder andere
te maken met alle hormonale veranderin-
gen bij vrouwen. De biologische klok die
het slaap- en waakritme regelt, raakt bijj
vrouwen sneller uit de pas. Bovendien letten
vrouwen vaker op sociale signalen, waar-
door ze bijvoorbeeld eerder wakker worden
van het geluid van een baby.

HeartLife
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NIEUWS

NIEUWS UIT DE PRAKTIJK!

Patiénten met boezemfibrilleren, die bij HeartlLife onder
controle zijn worden, bijna altijd getest op slaapapneu
omdat dat een belangrijke risicofactor is voor deze rit-
mestoornis. Goed nieuws vanuit een onderzoeksgroep
vit het Maastricht UMC, daar worden patiénten sinds
enkele maanden online, thuis, veilig en snel op slaap-
apneu getest. Slaapapneu is een aandoening waarbij
de ademhaling regelmatig stopt tijdens het slapen. Uit
hun onderzoek blijkt dat wanneer deze slaapstoornis
op de juiste manier behandeld wordt, ingrepen bij rit-
mestoornissen effectiever zijn. Daarom laten cardiolo-
gen in Maastricht hun patiénten met boezemfibrilleren
nu standaard zelf hun slaapritme registreren, waar-
door een ingreep zoals een ablatie (een mini-operatie
aan de hartboezem) vitgesteld en zelfs voorkomen
kan worden.

Slaapapneu komt vaak voor. De cijfers variéren, maar
gemiddeld 8 tot 10 op de honderd mensen hebben
het en het neemt toe met de leeftijd. Typische symp-
fomen zijn snurken, voortdurende vermoeidheid en
ochtendhoofdpijn. Probleem is echter dat slaapap-
neu niet altijld wordt herkend. Zowel door patiénten als
artsen. Zeker bij boezemfibrilleren wijzen symptomen
niet altijd eenduidig op een slaapstoornis. Uit recent
onderzoek weten we dat maar liefst 50 procent van
de patiénten hier last van heeft. Als deze slaapstoor-
nis wordt behandeld is de slaagkans van een ablatie
zo'n 70 tot 80 procent. Behandel je de slaapstoornis
niet, dan is de slaagkans een stuk lager: zo'n 30 tot 40
procent. Het is dus heel belangrijk dat we uitzoeken of
iemand apneu heeft. Dat kan volgens de onderzoe-
kers nu via een snelle nieuwe methode.
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De nieuwe methode werkt als volgt: de cardioloog
verwijst de patiént voor slaaponderzoek naar het Ne-
derlands Slaap Instituut (NSI), een landelijke werken-
de kliniek voor slaapstoornissen. Binnen twee dagen
krijgt de patiént een WatchPAT® opgestuurd. Dit is een
zeer innovatief medisch meetinstrument dat bestaat
uit een soort horloge, een borstsensor en een sensor
voor op de vinger. De patiént kan dit zelf aanbrengen

‘Dit is de toekomst voor wat
betreft de zorg aan patiénten
met boezemfibrilleren. Snel,
digitaal en patiéntvriendelijk.’

Paul van der Meijden, NSI

en slaapt gewoon in zijn eigen bed. Een paar dagen
later volgt een videoconsult met een slaapspecialist
van het NSI om uitslag en behandeling te bespreken.
In Maastricht wordt iedere patiént met boezemfibril-
leren die op de poli binnenkomt op deze manier op
slaapapneu gescreend.

SLAAP &
BOEZEMFIBRILLEREN

Leefstijladvies bij apneu

Herken de signalen
van boezemfibrilleren
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MET DANK AAN...

D O E D E P O I_S C H EC K | Dit zevende nummer van Heartlife Magazine staat wederom

Je kunt zelf eenvoudig je hartslag meten met de
polscheck. De zogenoemde hartslag in rust geeft
het aantal hartslagen weer, per minuut, wanneer
je rustig zit. Je hartslag is een belangrike maat voor
hartgezondheid en eigenlik moet deze meting
mee in je “ken-je-getallen” lijstie! Weet je ze nog?

Je leeftild en mate van fitheid hebben een groot effect
op je hartslag. Een normale hartslag in rust ligt gemiddeld
tussen de 50-95 slagen per minuut. Onderstaande
factoren kunnen ook je rust hartslag beinvlioeden:

* Lichaamstemperatuur (bij koorts een hogere hartslag)
¢ Lichaamshouding (lig, zit en staan)

* Emotionele status
* Cafeinegebruik
* Bepaalde medicijnen

* Onderliggende hart- of schildklierziekten
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boordevol informatie en echte ervaringsverhalen. Een maand
na publicatie van het magazine is deze uitgave online op

QI BLOEDDRUK: heartlife.nl te zien en te lezen. Deze vitgave zou niet tot stand
120/80 mmHg gekomen zijn zonder de support van individuele personen,
bedrijven en organisaties. Parfijen die achter onze missie staan:
CHOLESTEROL: ,
5-3-1- REGEL betere preventie, meer aandacht voor het vrouwenhart en
medisch verantwoord infotainment, waarvoor onze hartelijke
BLOEDSUIKER: dank. We nemen de inhoud voor eigen rekening, en danken
<5 mmol/l onze sponsoren en adverteerders.
GEWICHT:
BMI 25 kg/m? en/of
buikomvang < 88 cm
@ ROKEN:
0

MrEDlgE A | € || NEDERLANDS e p: HeartLife

b ! INSTITUUT Klinieken

POLS METEN<e ZO DOE JE DAT!

pols net iets onder je duim.

Eerst moet je op zoek gaan naar de slagader in je pols: de ‘arteria radialis’.

0 Plaats je wijs- en middelvinger samen aan de binnenkant van je ‘# greeﬁ hc] b|t
Beroertepreventie.nl

Q Gebruik niet je duim om de polsslag tfe meten, want die is P

minder gevoelig.

e Als je je pols goed voelt, tel dan hardop gedurende 15 seconden
(kijk op de klok!).

0 Vermenigvuldig dit getal keer vier en je hebft je rusthartslag.
Bijvoorbeeld, 20 slagen in 15 seconden is een rusthartslag
van 4 x 20 = 80 slagen per minuut.

UITGEVER EN AUTEURS VERKLAREN DAT DEZE UITGAVE OP ZORGVULDIGE WIJZE EN NAAR BESTE WETEN IS SAMENGESTELD. GEHEEL ONAFHANKELIJK VAN DE
FINANCIELE ONDERSTEUNING. BEDRIJVEN ZIJN NIET VERANTWOORDELIJK VOOR DE INHOUD VAN DEZE UITGAVE. SAMENSTELLING VAN DE INHOUD KOMT ONDER
VERANTWOORDELIJKHEID VAN DR J. WITTEKOEK TOT STAND. ALLE GEINTERVIEWDE PERSONEN HEBBEN TOESTEMMING GEGEVEN VOOR PLAATSING VAN TEKST EN
BEELDMATERIAAL ZOALS IN HET MAGAZINE IS WEERGEGEVEN. COVERBEELD ACHTERGROND © ALBERTO ANDREIROSU | SHUTTERSTOCK.COM EN © CARLA FRANCESCA
CASTAGNO | SHUTTERSTOCK.COM, BEELD ACHTERPAGINA © DONOT6_STUDIO | SHUTTERSTOCK.COM
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‘Regulate
the breathing
and therefore

control the
heart & mind’
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