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B12 tekort is
geen ‘hype’
Veel mensen komen binnen bij

de huisarts met allerlei vage

klachten. Opvallend vaak zijn

het jonge vrouwen die al lange

tijd onder behandeling staan bij

verschillende specialisten. Ze

hebben last van onverklaarbare

gewrichtsklachten, verminderde

eetlust, flinke vermoeidheid,

maar ook psychische problemen

en geheugenverlies. Volgens Inter-

nist Auwerda van het Zuiderzee

ziekenhuis in Lelystad ligt de

oorzaak veelal in een tekort aan

vitamine B12.

I
nternist Hajo Auwerda heeft als

specialiteit hematologie, ofwel

‘bloedkunde’. De afgelopen jaren

heeft hij zich gespecialiseerd in be-

handeling van vitamine B12-tekor-

ten. “Het wordt tijd dat de medische

wereld de waarden in het bloed seri-

eus gaan nemen. Grote fout die veelal

genaakt wordt is dat artsen denken

dat het gaat over een gebrek aan de

juiste voedingmet genoeg vitaminen

B12. Maar B12 deficiëntie betreft een

opnameprobleem van ons lichaam.

Vitamine B12 heeft namelijk een

zeer ingewikkelde opnamestructuur

waarbij het op heel veel vlakken fout

kan gaan. Deze malabsorptie kan

grote gevolgen hebben voor het al-

geheel welbevinden. Symptomatisch

B12-tekort komt dan ook veel vaker

voor dan gedacht.”

Auwerda staat niet alleen in

zijn zienswijze. De Wereld Gezond-

heidsraad noemt B12-tekort als

een wereldwijd groot probleem dat

groeiende is. “Onderzoeksliteratuur

wijst op een prevalentie van 5 tot

7 % van de bevolking. Dat aantal

evenaart het aantal diabetici in

Nederland. Best alarmerend! Voor

De Wereld Gezondheidsraad
noemt B12-tekort als een
wereldwijd groot probleem
dat groeiende is

‘Het wordt tijd dat de
medische wereld de
waarden in het bloed
serieus gaan nemen’
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DR. JJA AUWERDA

Internist-hematoloog
van het Zuiderzee
ziekenhuis in Lelystad

zover mijn kennis reikt heeft on-

geveer 25% van alle 65-plussers een

verminderde vitamine B12 opname

en daardoor een verlaagd vitamine

B12-concentratie of echt een tekort.”

Als breed opgeleid internist

kan Auwerda door middel van ge-

richt onderzoek snel zien of er geen

andere medische oorzaken zijn

voor iemands klachtenpatroon. De

oplossing ligt volgens hem in het

toedienen van vitamine B12 injec-

ties nodig. De groep mensen die

eerder een tekort aan vitamine B12

kunnen krijgen zijn vooral men-

sen die medicatie gebruiken zoals

metformine of maagzuurremmers,

daarnaast ook ouderen en zwangere

vrouwen. Ook zie je tekorten vaker

voorkomen bij mensen met een

traag werkende schildklier. “Maar

een groot deel van de mensen die

bij mij op spreekuur komen zijn

jongere vrouwen. Waarom juist zij

is moeilijk te achterhalen, omdat de

huidige resorptietesten tekort schie-

ten en naar mijn mening daar toch

het probleem zit.”

TEKST: ANNEMARIE VAN DE WEERT
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MOEDERVLEKKEN, SCHOONHEID OFKWAAL?

Verwijderen
Een goedaardigemoedervlek is een normaal verschijnsel en geen ziekelijke

of abnormale afwijking en hoeft dus eigenlijk niet behandeld te worden.

Toch is het ook vanuit cosmetisch oogpunt mogelijk om eenmoedervlek te

laten verwijderen. Dit kan op verschillendemanieren: wegsnijden (excisie) of

verdampen (via een laser of via elektrocoagulatie). Bij het ouder worden kan

het aantal moedervlekken overigens afnemen.

Bron: www.huidziekenhuis-dermicis.nl

Hoe zijn acne-littekens

te voorkomen?
Bij acne is het heel belangrijk

niet aan de puistjes te krabben

of deze uit te drukken. Niet

alleen ontstaan hierdoor

pijnlijke wondjes, de kans dat de

acne blijvende littekens achter-

laat wordt veel groter wanneer

u zelf de puistjes kapot maakt.

Daarnaast kunnen de bacte-

riën aan de handen en vooral

onder de nagels de huid extra

infecteren en tot nog grotere

ontstekingsreacties leiden.

Het proteïne dieet

NIEUW: Probeer ons handige dieet starterspakket voor

10 dagen, met al onze toppers! In het pakket zit alles wat je

nodig hebt om een begin te maken met ons efectieve proteïne

dieet. Zo leer je voordelig kennis maken met het proteïne

dieet en ben je snel op je streefgewicht.

€ 114,95

€ 79,95

Bestel numet 30% korting op:www.novashops.com

30% kortingmet
kortingscode:

GEZONDGEWICHT

Proteïne Dieet
Starterspakket
(10 dagen)

«

«

«

ALS LITTEKENS EENDOORN INHET OOG ZIJN
Littekens ontstaan doordat de huid ernstig beschadigd is geraakt. Dit

kan zijn onderhuids door acne, maar ook op de huid als gevolg van

een ophoping van bindweefsel door een wond. Ontsierende littekens

kunnen op zeer zichtbare plaatsen zitten, zoals in het gezicht. Om

littekens minder zichtbaar te maken, zijn verschillende behandelingen

mogelijk die de groei van nieuwe huid stimuleren.

gepaard gaan met stukjes huid die

verhard, verkleefd en/of verdikt

zijn. Mensen die een zogenaamd

‘pokdalig’ gezicht hebben, lijden

over het algemeen aan acne-litte-

kens welke de vorm hebben van

putjes of hobbeltjes.

Storend
Littekens zijn vaak een doorn in het

oog maar kunnen goed behandeld

worden om ze minder zichtbaar

L
ittekens ontstaan na een be-

schadiging in de dieper gelegen

lagen van de huid. Wanneer al-

leen de opperhuid wordt beschadigd,

te maken. Ieder litteken behoeft

zijn eigen aanpak en daarom zijn

er verschillende behandelingen

verkrijgbaar. Omdat ieder persoon

zijn eigen behandeltraject nodig

heeft, is een goede analyse van de

littekens door een huidspecialist

zeer belangrijk.

TEKST: REDACTIE RHIJNVIS

TEKST: ANNEMARIE VAN DE WEERT

Vrijwel iedereen krijgt een aantal

moedervlekken. Normale moeder-

vlekken zijn opeenhopingen van

pigmentcellen in de huid, die goe-

daardig zijn. Maar er bestaan ook

onrustige moedervlekken, zowel

dysplastische als atypische, en zelfs

kwaadaardige moedervlekken. Die

laatsten behoeven behandeling,

want die kunnen de gezondheid

uiteindelijk ernstig bedreigen.

O
ver het algemeen ontstaan

moedervlekken tussen het

derde en twintigste levensjaar.

Soms wordt een kind al met een of

meer zichtbare moedervlekken ge-

boren. Erfelijke aanleg speelt een

belangrijke rol in de hoeveelheid

moedervlekken die iemand heeft.

Daarnaast speelt zonlicht een grote

vlekken met een speciaal vergroot-

glas waarna het apparaat via diverse

berekeningen de mate van waar-

schijnlijkheid van kwaadaardigheid

analyseert. Indien er ook maar de

geringste verdenking bestaat op een

melanoom, zal de moedervlek in zijn

geheel worden weggesneden en mi-

croscopisch worden onderzocht.”

rol in de vorming van moedervlek-

ken. “Bent u veel aan zonlicht bloot-

gesteld in de eerste vijftien jaar van

uw leven, dan zult u meer moeder-

vlekken hebben ontwikkeld, dan

wanneer u aan minder zonlicht zou

zijn blootgesteld”, vertelt Dr. Rob

Beljaards, dermatoloog bij Huidzie-

kenhuis Dermicis in Haarlem.

Moedervlekken moeten in de

gaten worden gehouden wanneer

ze veranderen van grootte, kleur of

vorm. Je moet dan letten op veran-

deringen in de zogenaamde ABCD

regel (asymmetrie, begrenzing, color

en diameter) Ook wanneer moeder-

vlekken pijn doen, jeuken, een korst-

je krijgen of bloeden is het raadzaam

naar de huisarts te gaan. De moeder-

vlek zou dan namelijk aan het veran-

deren kunnen zijn in kwaadaardige

moedervlek, ook wel melanoom ge-

zoals bij schaafwonden, herstelt de

huid meestal zonder een litteken

achter te laten. Wanneer de be-

schadiging dieper is, zal het herstel

noemd. Beljaards: “Een melanoom

ontstaat over het algemeen uit een

onrustige moedervlek, maar soms

kunnen ze zich ook spontaan uit het

niets ontwikkelen, zonder vooraf-

gaande moedervlek. Immers, ook in

de gewone huid zitten pigmentcel-

len. Belangrijke risicofactoren voor

het krijgen van een melanoom is de

erfelijke aanleg, een bleke huid met

sproeten of blond/rossig haar. Dit

zijn allemaal factoren die vastliggen

en waar je niets aan kan doen. De

enige bekende en belangrijke risico-

factor die wel beïnvloed kan worden

is blootstelling aan teveel zonlicht.

Met name zonlichtverbrandingen

op jonge leeftijd vergroten het risico

op het krijgen van een melanoom.

Het is zeker bij kleine kinderen aan

te raden overmatige blootstelling

aan zonlicht te vermijden. Er zijn ook

aanwijzingen dat regelmatig zonne-

bankgebruik het risico opmelanoom

kan vergroten, maar hierover is het

laatste woord nog niet gezegd.”

Voor mensen met veel moeder-

vlekken en daardoor een verhoogd

risico op melanomen is het belang-

rijk om zich regelmatig te laten

controleren. Heeft u meer dan vijftig

moedervlekken dan is het zelfs raad-

zaam om een digitaal dossier aan te

maken. Dit kan met behulp van een

zogeheten digitaal moedervlekken

analyse zoals de FotoFinder. “Door

het hele huidoppervlak digitaal vast

te leggen, brengen onze specialis-

ten alle moedervlekken in kaart”,

licht Beljaards toe. “De FotoFinder

beoordeelt of er veranderingen heb-

ben plaatsgevonden. Behalve het

vastleggen van alle moedervlekken

(genaamd ‘mole mapping’, red...)

kunnen ook individuele moeder-

vlekken worden beoordeeld op even-

tuele kwaadaardigheid. Daartoe

fotograferen we bepaalde moeder-

Check
Elk jaar krijgen ruim vijfduizend

mensen in Nederland de

diagnosemelanoom te horen. Dit

aantal stijgt al jaren. Melanoom

is demeest agressieve en

dodelijke vorm van huidkanker,

die ontstaat in de pigmentcellen

van eenmoedervlek. Op 21mei

organiseert de Nederlandse

Vereniging voor Dermatologie

een 'huidkankerdag'. Verschil-

lende ziekenhuizen en klinieken

openen dan hun deuren en geven

voorlichting over huidkanker. Ook

is het mogelijk om vrijblijvend de

huid te laten checken. Inschrijven

hiervoor kan vanaf 18 april via

www.lichamelijkeongemakken.nl.

Bron: Stichting Melanoom

DR. ROB BELJAARDS
Dermicis
huidziekenhuis
in Haarlem
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EENSTEUNTJE IN DERUG

SPORTEN EN
ERGONOMIE

Meer dan 650.000 Nederlanders

hebben nek- en rugklachten. Dit

is een alledaags probleem dat

veel overlast kan veroorzaken. In

eerste instantie zijn rugklachten

terug te voeren tot een verkeerde

leefstijl. Ergonomische oplos-

singen geven al gauw de nodige

verlichting. Hierbij vijf eenvoudi-

ge maar effectieve aanpassingen

voor thuis, op het werk en onder-

weg om comfortabel(er) door het

leven te gaan.

Ruim de helft van de Nederlanders

haalt de beweegnorm van dertig

minuten per dag niet. Daarbij

staat slechts 35 procent dagelijks

soepel op uit bed en heeft bijna

twee derde gewrichtsklachten. Dit

komt naar voren uit een enquête

van GezondheidsNet.nl.

U
it onderzoek blijkt dat tachtig

tot negentig procent van de

Nederlanders verkeerd zit.

Wie achterover hangt in een stoel

of bank, ondersteunt de natuurlijke

S-vorm van de wervelkolom niet op-

timaal. Daardoor wordt de rug lang-

durig plaatselijk belast. Deze ver-

keerde zithouding geeft de spieren

E
en van de eerste symptomen

van te weinig bewegen is een

stijf gevoel bij het starten van

bewegen. Dus bij opstaan uit bed of

uit een stoel. Een derde is altijd zo

stijf als een plank en de rest komt

alleen niet gemakkelijk uit bed als

ze te veel of te weinig bewogen

hebben. Meestal verdwijnen de stijf-

heidsklachten weer zodra iemand

even in beweging is.

Sporten zoals fitness en zwem-

men, stevig wandelen of fietsen

kunnen al een enorme bijdrage le-

veren aan het verminderen van rug-

klachten. De meeste mensen zijn

echter in de veronderstelling dat ze

door de dag heen al voldoende bewe-

gen. Onterecht, want om klachten

op te lossen moet je ook minimaal

drie keer per week twintig minuten

intensief sporten.

TEKST: REDACTIE RHIJNVIS

Op een Wigli houd je jezelf op een natuurlijke

manier in balans, waardoor je je spieren traint

en je rug soepel blij®. Dat is de beste manier

om rugklachten te voorkomen of op te lossen.

wigli.nlz t n it s il

Red je rug en zit op
een stoel die werkt

RSI- of
Rugklachten?
Je kunt er zelf veel aan doen!

Eerste hulp bij rugklachten, www.Backstretcher.com

Onderzoek heeft aangetoond dat de Rolastretcher®

helpt bij 4 van de 5 mensen met chronische

rugklachten en bij de bestrijding van

RSI- klachten, (spier)spanning en stress.

De principes waarop de Rolastretcher (129 €) is gebaseerd zijn
“massage, strekken en mobiliseren”. De brede groene rollers
geven een drukpuntmassage op de lange rugspieren, die daardoor
ontspannen (uw eigen gewicht zorgt voor de druk). De vorm van de
Rolastretcher maakt, mede door dat de spieren meer ontspannen zijn,
de wervelkolom beweeglijker (“mobiel”). Hierdoor wordt de houding
gecorrigeerd en de klachten verminderen of verdwijnen geheel.

U kunt onze Rolastretcher 14 dagen op proef uitproberen.

Heeft u geen resultaat, dan krijgt u het aankoopbedrag retour!

(excl. verzendkosten)

Let op dat u de originele

Rolastretcher® aanschaft

met de brede groene rollers.
De enige echte die in onder-

zoek van Help Medical zijn

getest en effectief en veilig

zijn bij RSI en Rugklachten.

vraag uw arts, therapeut

of chiropractor om advies.Bestel op www.Backstretcher.com

in eerste instantie rust. Maar na een

tijdje kan men behoorlijke klachten

krijgen: rugklachten, zenuw- of

aderafknellingen, weefselirritatie,

stoornissen in de ingewanden,

ademhalingsmoeilijkheden of moei-

te met opstaan.

Variatie is belangrijk. Veran-

dering van houding zorgt namelijk

voor een optimale voeding van de

tussenwervelschijven. Investeren

in ergonomisch verantwoorde

meubelen loont dan ook. Niet alleen

overdag, maak ook tijdens het slapen

is een steuntje in de rug is wel zo

belangrijk. Waar we overdag nog

onder andere de rug- en buikspieren

gebruiken om onze rug in positie te

houden, ontspannen deze spieren

zich ‘s nachts. Een goed matras moet

die functie dan overnemen. Een

bed moet zich aanpassen aan het

lichaam en letterlijk de vormen van

het lichaam volgen. Dat is voor elk

individu weer anders en afhankelijk

van de slaappositie, het gewicht of de

lengte. Als het lichaam overal gelijk-

matig en correct ondersteund wordt,

ontstaan er geen druk- of knelpun-

ten. Een ergonomisch bed draagt

dan ook bij aan het voorkomen en

verminderen van rugklachten.

TEKST: ANNEMARIE VAN DE WEERT

Extra bouwsteentje

bij gewichtsafname

Gewichtscontrole kan ook

betekenen dat je juist kilo’s

erbij moet eten in plaats van

af te vallen. Voor mensen die

onbedoeld gewicht verliezen

en om het herstel na ziekte

te bevorderen, ontwikkelde

Innopastry de zogeheten

‘Bouwsteentjes’. Deze puur

natuurlijke, kleine gebakjes

zijn een bron van 8 gram

hoogwaardige eiwitten per

portie. Voor mensen met

slikproblemen is er een

speciale ‘Easy-to-Eat’. Beide

varianten zijn glutenvrij.

Ondervoeding heeft veel nare

gevolgen. Een tekort aan

energie en voedingsstoffen

kan leiden tot klachten.

Zoals een moe en futloos

gevoel, langzamer herstel

na een operatie of ziekte,

meer en ernstigere compli-

caties na een operatie en een

verminderde spiermassa.

De algehele conditie neemt

hierdoor af met als gevolg

verminderde weerstand en

verminderde wondgenezing.

Innopastry ontwikkelt innova-

tieve producten die voorzien

in de behoefte aan extra

voedingsstoffen bij ouderdom

of tijdens ziekte en herstel.

“Inmiddels zijn er veel zorgin-

stellingen en supermarkten

die onze producten naar grote

tevredenheid inzetten om

de voedingstoestand van de

cliënt te optimaliseren”, aldus

directeur Huib van Leeuwen.

Het Easy-to-Eat gebakje voor

mensen met slikproblemen,

is winnaar geworden van de

Koks! Innovatie Trofee 2009 en

verkrijgbaar in twee smaken.

EASY-TO-EAT

30 MINUTEN

TIPS

Hoe goed staan:

• Voeten recht vooruit en

enigszins uit elkaar.

• Knieën een beetje gebogen.

• Heupen recht.

• Rug niet hol en niet bol.

• Armen langs het lichaam.

• Hoofd rechtop.

• Uw gewicht over beide benen

verdelen.

• Geen hoge hakken (dan trekt de

rug te hol).

Om goed te liggen worden de vol-

gende eisen aan het bed gesteld:

• Uwmatras en bed mogen niet

doorzakken.

• De matras mag niet te hard en

niet te zacht zijn.

• Het gewicht van uw lichaam

moet goed verdeeld worden. Dit

betekent dat als u op uw zij ligt uw

schouder en uw heup in het matras

wegzakken. Bekijk dit eens bij uw

eigen bed. Het is beter om niet op

uw buik te liggen, uw rug trekt dan

hol. Eventueel een kussen onder

uw buik vermindert dit. Het gebruik

van een kussen in uw nek is geen

probleem, mits het kussen niet te

dun of te dik is. Het kussen moet

de ruimte tussen uw hoofd en de

matras opvullen.

Voor een juiste zittende

werkhouding zijn de volgende

punten belangrijk:

• Beide voeten plat op de grond.

• Heupen, knieën en voeten

ongeveer 90 graden gebogen.

• Tussen zitting en knieholte een

handbreedte tussenruimte.

• Goed achter in de stoel zitten

(rechtop), zodat de rugleuning

vooral laag in uw rug (lende-

gedeelte) goede steun geeft.

• Armleuningen op de juiste

hoogte, zodat de schouders niet

naar beneden hangen of

opgeduwd worden.

Bron: Antonius Ziekenhuis Sneek

Adviezen om uw rug te sparen
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Verkrjgbaar bj Jumbo Supermarkten

in het diepvriesvak.

4 stuksvoor € 4,99 VOORMEER INFORMATIE:
Zie onze websitewww.bouwsteentjes.nl

info@bouwsteentjes.nl

VOETVERZORGINGVOORKOMT
VEELNARE VOETPROBLEMEN

KALKNAGELS, WAT TE DOEN
Een grote groep mensen komt

vroeg of laat in aanraking met

kalknagels. Oorzaak is veelal een

verlaagde weerstand door ouder-

dom of ziekte of beschadiging

van de nagels door bijvoorbeeld

sporten of het dragen van te

strakke schoenen.

TEKST: REDACTIE RHIJNVIS

K
alknagels komen voor bij on-

geveer een kwart van de Ne-

derlandse bevolking en zijn in

principe vrij onschuldig. Ze worden

veroorzaakt wanneer schimmels

de nagel of huid binnendringen.

Hierdoor ontstaat een (schimmel)

infectie, wat verklaart waarom we

een kalknagel ook wel een schim-

melnagel noemen. Een kalknagel

behandelen is meestal niet noodza-

kelijk, maar door het uiterlijk van

de aandoening wel vaak gewenst.

Kalknagels zijn erg besmette-

lijk. De schimmels die kalknagels

veroorzaken behoren in verreweg

de meeste gevallen tot de groep der-

matophyten en kunnen voortdurend

worden overgedragen. Deze schim-

mels zijn voornamelijk aanwezig in

Voetenwereld

•Gebruik liever geen zeep of pak

neutrale zeep om de natuurlijke

zuurgraad van de huid te bescher-

men als je je voeten wast.

• Droog je voeten na het wassen

goed af met een schone handdoek,

vooral tussen de tenen.

•Wacht met het aantrekken van

sokken en schoenen totdat de

voeten helemaal droog zijn.

•Wissel regelmatig van schoenen en

trek dagelijks schone sokken aan.

• Knip nagels niet te kort af. Zo

voorkom je ingegroeide nagels.

• Bij wondjes geen voetenbad

nemen. Je belemmert daarmee de

genezing door het verweken van de

huid rondom de wond.

• Knip je nagels mooi recht

af, niet te kort en nooit schuin

in de hoeken.

• Vijl de nagelranden glad, liefst

met een flexibele vijl.

• Overtollig eelt kun je voorzichtig

te lijf gaan met puimsteen of een

eeltschraper.

vochtige ruimtes als sauna, zwem-

bad, sportschool en douche. Draag

bij bezoek hieraan dan ook altijd

eigen slippers of waterschoenen.

Behandelen
Bij een beginnende infectie zijn

kalknagels te herkennen door ver-

kleuring van de nagelranden (gelig,

bruin of groen) en kleine vlekjes

op de nagel. In een later stadium

kan de nagel geheel verkleuren

van geelwit tot geelbruin. De kal-

knagel is dan vaak wat dikker en

brokkelig van structuur. Omdat de

nagel er niet zo mooi uitziet – vaak

zelfs wat onsmakelijk – is het wen-

selijk er iets aan te doen. Een goede

reden is daarbij besmetting van

mensen uit de omgeving te voorko-

men. Er zijn tegenwoordig genoeg

effectieve producten verkrijgbaar

om kalknagels te behandelen. De

eerste is een lokale kalknagelbe-

handeling, waarbij de schimmel

op een uitwendige wijze wordt be-

streden. De tweede manier om kal-

knagels te behandelen is inwendig

door het slikken van medicijnen of

antischimmeltabletten.

BRON: KALKNAGEL.EU

TIPS

Voeten dragen ons hele gewicht.

Elke dag zetten we meer dan

duizend stappen. Je denkt er niet

zo bij na maar onze voeten moeten

hard werken. Regelmatig je voeten

verzorgen is essentieel en voor-

komt veel nare voetproblemen.

En niet onbelangrijk, gezonde

voeten zijn mooie voeten.

Last van eelt? Aspirine helpt

Wist je dat de meeste anti-eelt-

medicijnen die voorgeschreven

worden door de apotheek

salicylzuur bevatten? En dit is

tevens een belangrijk ingredi-

ent in een aspirientje. Maal 4

aspirientjes fijn en meng het met

een scheutje citroensap en water

tot het een papje wordt. Smeer

je voeten in voor het naar bed

gaan en je zal merken dat als je

wakker wordt de eelt grotendeels

verdwenen is! Let op: kies wel

voor de echte aspirines. Parace-

tamols en andere pijnstillers

bevatten geen salicylzuur.

WIST JE DAT?

Heb je last van
zweetvoeten?
Draag bij voorkeur katoenen of

wollen sokken, goed ventilerende

schoenen die niet knellen en

smeer je voeten in met speciale

anti-transpiratie-crème.

Last van droge voeten?
Neem eens een verzorgend

masker voor je voeten. Goed

insmeren, ‘oude’ katoenen

sokken aantrekken en lekker

een nachtje laten inwerken

V
erstopt in sokken en schoenen

hebben de voeten het af en toe

zwaar te verduren. Door de

minimale luchtcirculatie en zware

belasting op de voorzijde, achter-

zijde en onderkant van de voet,

kunnen er klachten ontstaan. Van

extra eelt of een knobbel. Verzorg

je voeten daarom goed. Idealiter

laat je de verzorging van teenna-

gels, ingegroeide nagels, overtollig

eelt of likdoorns over aan de pedi-

cure, maar wil je zelf aan de slag,

lees dan onderstaande de tips van

Voetenwereld.

TEKST: REDACTIE RHIJNVIS
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√ Bewezen efectief tegen kalknagels

√ Klinisch getest

√ Zichtbaar resultaat na 7 dagen

√ Makkelijk te gebruiken als pen of kwastje

Ga naar de drogisterij en kies

een van de Nailner oplossingen

Efectief tegen kalknagels

Het komtmeer voor dan we denken
Nagels veranderen gedurende ons leven,

dit is een natuurlijk proces van het lichaam.

Dit gebeurt ook met onze huid wanneer

die droog wordt en rimpels begint te

vertonen. De nagels verliezen hun glans,

worden kwetsbaarder en beginnen

scheurtjes te vertonen. Een schimmel kan

zich daardoor gemakkelijker in de nagels

nestelen en een infectie veroorzaken.

Betekent dit een gebrek aan
hygiëne? Onjuist!
Kalknagels ontstaan niet alleen door een

gebrek aan hygiëne maar zijn het gevolg

van verschillende factoren, zoals onze

genen en levensstijl.

Zowel bij mannen als vrouwen
Kalknagels lijken vaker bij mannen voor

te komen. Dit heeft te maken met de

genen, vooral als ouders ook last hadden

van kalknagels. Wanneer vrouwen nagel-

lak lang op teennagels laten zitten, kan

schimmel zich gemakkelijker nestelen

omdat de nagel gedurende een lange

periode niet goed kan ademen.

Wat zijn de risicofactoren?
Demeest voorkomende oorzaak is

veroudering van de nagel door blootstelling

aan natuurlijke veranderingen. Daarnaast

kunnen psoriasis, diabetes en/of een

verzwakt immuunsysteem risicofactoren

vormen.

Zwemmers en sporters moeten
vooral oppassen!
In het algemeen hebben mensen die

sporten een grotere kans om kalknagels

te krijgen. Schimmels houden van

vochtige en warme omgevingen. Het

dragen van sokken en schoenen die niet

goed ventileren en transpiratie zal dit

daarom stimuleren. Ook op blote voeten

lopen in openbare ruimtes als zwembaden,

sportscholen en douches kan kalknagels

veroorzaken.

Zonder behandeling kan een
kalknagel gezonde nagels
makkelijk infecteren
Een schimmelinfectie is besmettelijk, niet

alleen voor demensen die gebruik maken

van dezelfde ruimtes, maar ook voor andere

nagels. Als een nagel geïnfecteerd is, is het

belangrijk om deze te behandelen voordat

de schimmelinfectie zich uitbreidt naar

andere nagels van de voeten of handen.

Hoe weet ik of ik kalknagels heb?
In het begin is het pijnloos en kunnen

symptomen gemakkelijk over het hoofd

gezien worden. De symptomen variëren,

maar meestal verschijnt er eerst een wit of

geel plekje onder de nagelrand. De schim-

mel zal groeien en verspreidt zich snel.

Daarom is het belangrijk om de schimmel

zo snel mogelijk te behandelen. De nagel

gaat er broos uitzien, wordt dikker en

verliest glans. Soms kan de nagel een gele,

bruine of zwarte kleur krijgen.Wanneer be-

handeling te lang op zich laat wachten kan

de nagel pijnlijk worden en zelfs afvallen.

Zonder behandeling zal het
niet verdwijnen
Schimmelinfecties genezen niet uit zichzelf.

Daarom is behandeling van het probleem

nodig om de nagel er weer normaal uit te

laten zien. De schimmel nestelt zich in de

Een kalknagel is een veel voorkomend probleem bij mannen

en vrouwen. Het begint met kwetsbare gebroken nagels en

verandert in verkleurde nagels waar u zich voor schaamt. Maar

er is een makkelijke behandeling om uw nagel te herstellen.

nagels en overleeft daar door een omgeving

te creëren waarin de schimmel snel kan

groeien en overleven. De zuren in Nailner

maakt deze verandering ongedaan. De zu-

ren zijn goed voor de nagel maar niet voor

de schimmel die niet van zuren houdt en

daardoor niet kan overleven in de nagel.

Maak de behandeling af om terug-
keer van de schimmel te voorkomen
Het is een veel voorkomende fout ommet

de behandeling van de kalknagel te stop-

pen zodra de nagel beter lijkt. De nagel

heeft echter meer tijd nodig om volledig

te herstellen en genoeg gehydrateerd te

worden om scheurtjes te voorkomen. De

behandeling kan worden beëindigd zodra

de nagel er helemaal gezond uitziet.

www.nailner.nl

Nailner: helpt Nederlanders al
8 jaar aan gezonde, mooie nagels!

* 44% van de gebruikers zag na 7 dagen duidelijke verbetering. 75% zag duidelijke verbetering na 2 weken.
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ERVAAR HET

ULTIEME COMFORT

VAN KNEEDBARE

TECHNOLOGIE™

Leef zoals u wilt en doe de

dingen waar u van houdt. Want

voor elk stoma biedt ConvaTec

een kneedbaar product.

Huidvriendelijk, comfortabel

en makkelijk in het gebruik.

De ConvaTec klantenservice

is u graag van dienst:

bel 0800 – 022 44 44.

Voor een gratis proefpakket

op maat, ga naar

www.convatec.nl.

van mijn vrijheid

Zeker

lui a

Simpel

t

o m

Comfortabel

like us on

Beperkt dieet bij PDS

Wat (niet) te etenmet een stoma

Impact complicaties
Mensen met een stoma hebben een

chirurgisch gecreëerde opening

voor de afvoer van ontlasting of

urine. De stoma wordt vaak als

gevolg van kanker of darmziekten

aangelegd. Een opvangzakje hecht

aan de buik om ontlasting of uri-

ne op te vangen en de huid te be-

schermen. Naar schatting de helft

van alle stomadragers ontwikkelt

huidcomplicaties rond de stoma

en de meerderheid van de proble-

men wordt veroorzaakt door een

lekkage of ruimte tussen de stoma

en de huidplaat. Dankzij nieuwe

technologie sluiten de kneedbare

huid-beschermende huidplaten van

ConvaTec wèl naadloos aan en be-

wegen gedurende de dag mee met

de stoma. Bovendien is voor het ge-

bruik geen schaar meer nodig want

de huidplaat kan met de handen op

maat worden gekneed. Hierdoor is

de kans op lekkage, en dus huidir-

ritatie en complicatie veel kleiner

dan bij traditionele voorgestanste of

knipbare huidplaten.*

“De impact van lekkage en

huidbeschadiging kan zowel fysiek

als emotioneel van grote invloed

zijn op patiënten en gebruikers

van stomamaterialen”, aldus Marco

Bloemendaal van ConvaTec. “Het

plotseling losraken van het stoma-

materiaal kan leiden tot grote onze-

Stomamateriaal gemaakt van kneedbare

huidbeschermende technologie voorkomt

huidirritaties rondom de stoma. Dat blijkt

uit een observatiestudie onder patiënten in

Duitsland, Polen en de Verenigde Staten.

COMFORT

Nieuwe technologie biedt
gebruiker van stoma-
materialen zekerheid

kerheid met als gevolg dat mensen

zich minder graag in openbare

gelegenheden bevinden. Terugke-

rend huidletsel kan er bovendien

toe leiden dat mensen weer voor

controle naar het ziekenhuis moe-

ten. Dit vaak na een periode van

ziekte, waarbij iemand juist blij is

niet meer verbonden te zijn met het

ziekenhuis en het "normale leven"

probeert te hervatten. Je kunt je

voorstellen dat dit een grote psychi-

sche impact kan hebben.

Het gebruik van een kneedbaar

opvangzakje kan de kwaliteit van

leven van de patiënt/gebruiker sterk

verbeteren. Wij zien het dan ook als

missie om het leven van mensen

met een stoma te veraangenamen.

Mensen met een stoma moeten

kunnen vertrouwen op het goed

functioneren van het stomamateri-

aal. Daar blijft ConvaTec zich in de

toekomst voor inzetten.

Voor meer informatie
kijk op: www.convatec.nl

-ADVERTORIAL-

*Bron Osmose-studie

MARCO

BLOEMENDAAL
Marketing Manager
bij ConvaTec

Meer dan een miljoen Nederlan-

ders heeft het Prikkelbare Darm

Syndroom (PDS). Symptomen

daarvan zijn een opgeblazen

gevoel, buikpijn en een verstoor-

de stoelgang. Bij PDS is de functie

en de gevoeligheid van de darmen

verstoord zonder dat er lichame-

lijke afwijkingen aantoonbaar

zijn. Uit onderzoeken blijkt dat

bij ongeveer 75% van de PDS-pa-

tiënten de klachten verminderen

door bepaalde producten weg te

laten uit de voeding.

TEKST: ANNEMARIE VAN DE WEERT

H
et spijsverteringsstelsel wordt

ook wel het maagdarmkanaal

genoemd. De belangrijkste

taak is het opnemen en afbreken

van voedsel zodat energie en voe-

dingsstoffen in het lichaam opgeno-

menworden, en daarna het uitschei-

den van de overgebleven resten.

Dit hele proces van vermenging en

Als je een stoma hebt, hoef je geen

speciaal dieet te volgen. Toch heeft

dat wat je eet wel degelijk invloed

op de werking van de darmen,

buikkrampen en winderigheid.

Voor stomapatiënten lijkt het dan

extra verstandig om bepaalde

ingrediënten zo veel mogelijk te

vermijden. Gelukkig zijn er veel

producten die weinig ongemak

veroorzaken. Met die ingrediënten

als basis kunt u heerlijke gerech-

ten bereiden én u daarna ook nog

lekker voelen.

Denk aan neutrale groentes zoals

worteltjes, rode bieten, koolraap,

meiknolletjes, aardappelen,

courgette, pompoen en avocado.

Wat betreft fruit zit je met een

stoma altijd goed met de minder

zure fruitsoorten zoals bananen,

perziken, abrikozen en peren.

Gevogelte is een veiliger optie

dan vlees omdat het niet vet is,

evenals tofu. Denk aan magere kip

en kalkoenfilet. Alle soorten vis

kunnen ook, behalve surimi want

dat komt er in draadjes uit net als

draadjesvlees. Biologisch geteelde

producten zijn bovendien gegaran-

deerd vrij van toegevoegde stoffen,

die op zichzelf ook voor irritatie en

intolerantie kunnen zorgen, zoals

chemische bestrijdingsmiddelen,

kunstmest en antibiotica. Voorkom

verder, in geval van een ileostoma,

bereidingen die harde korstjes of

krokante stukjes opleveren. Wees

voorzichtig met bakken en rooste-

ren, en kies voor darmvriendelijke

bereidingsmethodes als koken,

stomen en bereiden in de oven.

BRON: NEDERLANDSE STOMAVERENIGING

bare darm is het daarom raadzaam

een FODMAP-beperkt dieet te vol-

gen waarbij gedurende minimaal

zes weken een aantal producten in

de voeding worden vermeden.

Weten hoe dat precies in
zijn werk gaat? Kijk op

www.lichamelijkeongemakken.nl/pds

beweging van de darminhoud door

het spijsverteringssysteem werkt

niet bij iedereen naar behoren.

Voedsel kan zodoende lichamelijke

klachten veroorzaken. Het gaat dan

met name om zogeheten FODMAPs;

voedingsstoffen (moleculen) die

gasvorming en buikpijn kunnen

veroorzaken. Voor mensen die te

kampen hebben met een prikkel-
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RESTLESS LEGS SYNDROOM

Onrustige benen? Slapeloze nachten? Doodmoe?

Blijf niet rondlopen met rusteloze benen.

Stichting deelt kennis en strijdt voor erkenning.

Het Restless Legs Syndroom is een internationaal erkende neurologische ziekte. De ziekte kreeg die

erkenning pas in 2005. De Stichting RLS werd in 1999 opgericht, door enkele patienten en

neurologen. Voornaamste reden was het gebrek aan kennis over RLS en het onbegrip voor RLS-

patiënten. De Stichting RLS is een vrijwilligersorganisatie die subsidie krijgt van het Rijk en wordt

ondersteund door donateurs. Er is geen financiële ondersteuning vanuit de farmaceutische industrie.

Kijk voor meer informatie over RLS, de behandeling ervan en contactgegevens van de Stichting RLS op

www.stichting-restless-legs.org.U kunt zich daar ook opgeven als donateur.De stichting is telefonisch

te bereiken via 0900 - 757 46 36 (1 ct/min, op weekdagen tussen 7 en 8 uur ’s avonds).

Rusteloze benen, een serieuze ziekte

Slapeloosheid kent
verschillende oorzaken

Vaak denkt men dat het een

vervelend en onschuldig kwaaltje

is, maar het tegendeel is waar;

Restless Legs Syndrome (RLS)

bezorgt patiënten slapeloze

nachten. Soms iedere dag en ja-

renlang. En de huisarts? Die weet

nog te regelmatig niet genoeg

over deze ziekte, of erger, neemt

het niet serieus.

R
LS is een internationaal er-

kende neurologische slaap- en

bewegingsstoornis die bij cir-

ca 7% van de volwassen-bevolking

voorkomt. De belangrijkste klachten

zijn een kwellend, branderig, kriebe-

lend gevoel en een onbedwingbare

dwang tot bewegen, vooral ’s avonds

en ’s nachts. Patiënten moeten door

Er zijn nogal wat mensen die

vaak last hebben van slapeloosheid.

Zeer regelmatig slapeloze nachten,

voor een lange tijd, noemen we

chronische slapeloosheid of insom-

nie. “In het dagelijks leven hoor je

er misschien veel over, maar niet in

het wetenschapscircuit. Tegen men-

sen die kampen met slaapproblemen

wordt vaak gezegd; iedereen heeft

weleens een slechte nacht. Ik zeg: er

is echt iets aan de hand in het brein

van slapelozen. We moeten de ver-

schillende oorzaken onderzoeken.

Het is net als toen we vroeger alles

ouderdomsdementie noemden. Nu

weten we dat er Alzheimer is en vas-

culaire dementie. De oorzaken zijn

verschillend en dit vraagt om andere

behandeling”, vertelt de slaapprofes-

sor Eus van Someren.

Cognitieve gedragstherapie is

een effectievere aanpak dan slaap-

pillen, maar er zijn maar een hand-

vol mensen die dat kunnen geven

in Nederland. Van Someren: “Col-

lega’s zeiden tegen mij: je wilt hier

die bewegingsdrang en de sensaties

in de benen regelmatig het bed uit

met ernstig slaaptekort tot gevolg.

“RLS komt in milde vorm voor

en in ernstige vorm”, aldus een

woordvoerder van Stichting Rest-

less Legs. “Als iemand iedere dag

last heeft van de rusteloze benen is

sprake van ernstige RLS. Dit is het

geval bij maar liefst 3% van de vol-

wassen bevolking. Inmiddels weten

we dat de oorzaak in de hersenen

ligt en zijn er medicijnen die de

symptomen kunnen onderdrukken.

Een genezing is nog niet gevonden,

maar als iemand iedere nacht slecht

of nauwelijks slaapt – wat op zich

heel fnuikend voor de gezondheid

is - wordt het behandelen van de

klachten op zich door patiënten als

een zegen ervaren.”

Tot het einde van de 20e eeuw

wist men niet wat RLS was of wat de

oorzaakwas, laat staan dat er iets aan

te doen was. Anno 2016 worden veel

mensen echter nog steeds verkeerd

behandeld. RLS patiënten krijgen

geen of een onjuiste diagnose of ver-

keerde medicijnen. “Dat is onnodig

want inmiddels staat vast dat sommi-

ge medicijnen RLS kunnen opwek-

ken of verergeren”, aldus een woord-

voerder van Stichting Restless Legs.

De Stichting Restless Legs pro-

beert deze situatie te verbeteren

door goede voorlichting, niet alleen

aan patiënten maar ook aan artsen.

Daartoe heeft zij een aantal infor-

matieve brochures, een website en

een telefonisch spreekuur, geeft zij

een Nieuwsbrief uit en organiseert

zij voorlichtingsbijeenkomsten.

Oorzaken slecht slapen

Bepaalde hersenaandoeningen,

zoals Parkinson en dementie,

maar ook angst en depressie

gaan vaak gepaard met een

slechte slaap. Ook na een

beroerte heeft men vaak last van

een slechte slaap. In sommige

gevallen wordt slecht slapen ver-

oorzaakt door een stoornis zoals

apneu, narcolepsie, restless legs,

insomnie (slapeloosheid) of een

andere slaapstoornis waardoor

de kwaliteit van slaap negatief

beïnvloed wordt.

BRON: HERSENSTICHTING

• Nederlanders slapen gemiddeld zo’n zeven uur en een kwartier per nacht.

• Het eerste gedeelte van de slaap (eerste vier uur) bevat de belangrijke,

herstellende diepe slaap, daarom wordt dit gedeelte ook wel de

kernslaap genoemd.

• Als we de kernslaap missen functioneren we minder goed en voelen

we ons slechter.

• Alles wat iemand meer slaapt is mooi meegenomen en maakt hem of

haar uitgeruster wakker. Het wordt ook wel ‘luxe slaap’ genoemd.

• Als je wekenlang slechts vijf uur per nacht slaapt, word je steeds

vermoeider. Maar het is erg belangrijk om te onthouden dat elke nacht acht

uur slaap absoluut niet nodig is.

VRAAG

Wanneer ben je slapeloos?

Als je drie maanden lang

minstens drie keer per week erg

ontevreden bent over je slaap en

dit je functioneren overdag danig

beïnvloed. Het niet kunnen slapen

moet geen externe oorzaak

hebben, zoals tijdelijke stress of

de slager die beneden ’s ochtends

vroeg op het hakblok begint.

W
el willen maar niet kunnen

slapen is bijzonder ver-

velend. Iedereen heeft er

weleens last van. Of het nu moeite

is met inslapen of ’s ochtends

(veel) te vroeg wakker worden

en niet meer verder kunnen sla-

pen. Toch wordt slapeloosheid door

de wetenschap niet serieus genoeg

genomen. ‘Hoog tijd voor bewust-

wording’, vindt psychofysioloog

Eus van Someren.

Iedereen slaapt weleens slecht. Door zorgen, pijn of zomaar. Maar veel

mensen slapen iedere nacht slecht. Hanteer je de strengste criteria dan

heeft vier procent van de bevolking daarmee te maken. Neem je het

ruimer, dan kampt tien procent met slaaploosheid.

je vingers niet aan branden, het is

zo’n ongrijpbaar onderwerp. Als je

slapeloosheid pas ’s avonds laat of

midden in de nacht wilt oplossen,

ben je al te laat. Slapeloosheid is een

24-uursprobleem dat vraagt om een

24-uursoplossing. Laat de nacht met

rust en richt je op de dag. Je biologi-

sche klok en je slaap-waakcentrum

werken ook overdag. Daar liggen je

kansen om de juiste afstelling en de

samenwerking tussen beide func-

ties te herstellen.”

ZIEKTE
Herkent u de problematiek?

Dan kunt u helpen om dit lichame-

lijk ongemak op te lossen door af en

toe, wanneer het u uitkomt, via in-

ternet een vragenlijst in te vullen of

test te doen. Ga naar www.lichame-

lijkeongemakken.nl/slapen en meldt

u aan voor het Nederlands Slaapre-

gister. Iedereen kan helpen. Slechte,

maar vooral ook goede slapers, want

deze hebben het geheim!

TEKST: ANNEMARIE VAN DE WEERT
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NEUTRAL PAKKET
VOOR €10,-

Bestel nu via www.wehkamp.nl/neutral

43%
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O
R
TIN
G

Deze actie is alleen bij wehkamp.nl verkrijgbaar. De korting geldt t/m donderdag 14 april 2016.

Het pakket bestaat uit een Neutral Showergel (250 ml), een

Neutral Bodylotion (250 ml) en een Neutral Wasmiddel Kleur (1,425 L).

Geef je huid puur wat het nodig heeft.
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