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Natuurgeneeskundige mogelijkhe-
den bij prostaatproblemen 
 
Door Gilles Stoop 
 
SAMENVATTING: 

Dit artikel begint met een overzicht van de prostaat en de 
prostaatpathologiën: BPH (benigne prostaat hyperplasie), 
prostatitis en prostaatkanker met een beknopt overzicht van 
de reguliere behandelingsmogelijkheden. Daarna begint het 
hoofdgedeelte, dat gaat over de mogelijkheden die de natuur-
geneeskunde biedt. Uit dit artikel zal blijken dat, terwijl de 
reguliere zorg met dit probleem weinig aankan, de comple-
mentaire therapieën talrijke mogelijkheden tot behandelen 
aanbiedt. Van de natuurgeneeskundige therapieën en diagno-
semethoden wordt er een aantal besproken: algemeen na-
tuurgeneeskundige therapieën zoals hydrotherapie en schrö-
pfen; fytotherapie, gemmotherapie, oogdiagnose, voeding, 
T.C.M. en acupunctuur. 

 
INLEIDING: 

Prostaatproblemen, met name de goedaardige prostaat-
vergroting (de BPH), komen heel veel voor. Het is daarom 
een veel gevreesde ziekte/klacht bij mannen. Bijna elke man 
die tegen de vijftig loopt, begint zich zorgen te maken en is 
bang dat ook hij eraan moet geloven. Toch krijgt niet elke 
man problemen met zijn prostaat of hoeft niet elke man met 
prostaatafwijkingen hier last van te hebben.  

Welke mogelijkheden biedt de natuurgeneeskunde om 
prostaatproblemen te voorkomen, de klachten te doen af-
nemen of zelfs te doen verdwijnen? Na het lezen van dit arti-
kel zal het antwoord op deze vraag duidelijk worden en zal 
blijken dat de mogelijkheden er wel degelijk zijn. In de na-
tuurgeneeskunde is een groot aantal behandelingen mogelijk. 
Deze bestaan onder andere uit algemeen natuurgeneeskundige 
therapieën, fytotherapie, voeding en acupunctuur. Uit meerde-
re onderzoeken is gebleken dat deze therapieën een zeer posi-
tief resultaat hebben in het verloop van de klacht. 
 

ALGEMENE BIOLOGIE 
 
ANATOMIE: 

De prostaat, ook wel voorstanderklier of glandula pros-
tata genoemd (het woord betekent ‘die vooraan staat’), is een 
klein en stevig piramidevormig geslachtsorgaan met de groot-
te van een walnoot of een kastanje. In de puberteit ontwikkelt 
het zich tot een gewicht van ongeveer 20 gram en een lengte 
van circa 2,5 cm. De prostaat ligt om de urethra en ligt supe-
rior (boven) met de basis tegen de blaas-
hals.

 
 
fig. 1: anatomie I 
 
Inferior (onder) rust het met de apex tegen de m. sphincter 
urethra en posterior (achter) ligt hij tegen het rectum aan. De 
m. sphincter urethra is een dwarsgestreepte/willekeurige 
spier, die er voor zorgt dat we onze urine op kunnen houden. 
De m. detrusor is de blaasledigingsspier, waar we zelf geen 
invloed op uit kunnen oefenen. De prostaat is omgeven door 
dun glad/onwillekeurig spierweefsel. De interne structuur 
bestaat uit glandulair en stromaal weefsel (met name bind- en 
spierweefsel), in een verhouding van ongeveer 65 tot  
35 %.  
Aan beide achterzijden van de prostaat boren de ducti ejucu-
latorii de prostaat binnen en monden dan uit in de urethra. De 
ductus ejaculatorius is een samenkomst van de visiculae se-
minales en de ampulla.  De visiculae seminales zijn de zaad-
blaasjes die zich aan beide achterzijden van de prostaat be-
vinden naast de ampulla (zie fig.  3). Deze voegen nog een 
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dikke alkalische vloeistof aan de spermatozoën  toe. De am-
pulla is een soort reservoir, waar de spermatozoën opgeslagen 
worden en bevindt zich aan het eind van de ductus deferens 
(de zaadleider). De ductus deferens is een 50 à 60 cm. lang 
kanaal in de zaadstreng dat vanaf  de epididymis (de bijbal die 
aan de testis vastzit) via het lieskanaal de buikholte in loopt. 
Ter hoogte van het perineum liggen aan beide kanten van de 
urethra de klieren van Cowper of glandulae bulbo-urethrales 
(zie fig. 3). Deze scheidt vlak voor de ejaculatie een alkali-
sche vloeistof in de urethra af, die de (door de urine) zure 
urethra neutraal maakt voor het alkalische ejaculaat. 

Volgens het model van McNeal bestaat de prostaat uit vier 
verschillende zones: de ‘central zone’, de ‘peripheral zone’, 
de ‘transition zone’ en de anterior fibromusculaire stroma. 
Meer wordt er gesproken over drie lobben, twee aan de bui-
tenkant en één om de urethra. Deze laatste speelt een grote 
rol bij vergroting.  
 
EMBRYOLOGIE: 

De prostaat wordt tegen het einde van de derde maand ge-
vormd. Het ontstaat uit de sinus urogenitalis, welke uiteinde-
lijk de gehele urethra vormt. Deze vormt later ook de blaas. 
Het epitheel in het craniale (bovenste) deel van de urethra 
begint zich te prolifereren en vormt een aantal knoppen, die 
het omgevende bindweefsel binnendringen. Deze knoppen 
vormen de prostaat. Bij de vrouw ontstaan hieruit de zoge-
naamde urethrale klieren (dus niet de baarmoeder wat wel 
eens gedacht wordt). Het is dus een soort opeenhoping van 
uitstulpingen van de urethra, wat later één massa 
vormt.

 
fig. 2: embryologie 11e-12e  week 
 

De sinus urogenitalis is dus wat later de blaas, de prostaat 
en de gehele urethra vormt (tot aan de penis toe). Deze sinus 
ontstaat tijdens de vierde tot de zevende week uit het allan-
tois, die in directe verbinding staat met de navelstreng.  

Het epitheel van de mannelijke en de vrouwelijke urethra 
is van entodermale afkomst, terwijl het omringende bind-
weefsel en gladde spierweefsel ontstaan zijn uit viscerale 
mesoderm. 

 
FYSIOLOGIE: 

De taak van de prostaat is het afscheiden van een dunne, 
melkachtige alkalische vloeistof (pH 6,45), die samengesteld 
is uit citroenzuur, calcium, zink, zure fosfatase, PSA en fibri-
nolysine. Vooral zink is voor de kwaliteit van het sperma zeer 
belangrijk. De prostaatvloeistof smeert de urethra, verbetert 
de motiliteit (het vermogen tot actieve beweging) en heeft 
waarschijnlijk een fertiliserend (vruchtbaarheid bevorderend) 
effect op de spermatozoën. Van het totale volume van het 
ejaculaat bestaat zo’n 25 tot 30% uit prostaatvloeistof. Omdat 
het vocht uit de prostaat voor de beweeglijkheid van de zaad-
cellen onontbeerlijk is, wordt bij uitval van deze klier de 
voortplanting onmogelijk. 

Naast de prostaatvloeistof en de spermatozoën bestaat het 
ejaculaat ook nog uit de inhoud van de zaadblaasjes. Deze 
vloeistof (pH 7,19), die o.a. fructose bevat, zorgt voor een 
grotere inhoud, voeding van de spermatozoën en voor de juis-
te zuurgraad.  

Tijdens een ejaculatie trekken de prostaat, de zaadblaasjes 
en de ampulla zich samen en ledigen hun vloeistoffen tegelij-
kertijd in urethra (een sympathische reactie). De vloeistoffen 
vormen het uiteindelijke sperma of ejaculaat, dat een pH heeft 
van 8,3. Deze waarde wordt mede gehandhaafd door de pros-
taatvloeistof en is nodig om het sperma te beschermen tegen 
het zuur van de schede van de vrouw (pH 4,0). Na deze ledi-
ging in de urethra volgt een klonische, peristaltische bewe-
ging (een parasympathische reactie) van de zwellichamen in 
de penis, die ervoor zorgt dat het sperma geloosd wordt. Tij-
dens dit proces sluit de urethra zich af voor de urine uit de 
blaas.  
 
PATHOLOGIE: 

De prostaat kent drie belangrijke pathologiën: de prostati-
tis, de benigne prostaathyperplasie (BPH) en het prostaatcar-
cinoom. Bij twijfel over de aard van de vergroting (benigne 
dan wel maligne), dient de patiënt doorverwezen te worden 
naar specialist. De klachten die deze veroorzaken worden ook 
wel prostatisme genoemd. 
 
Prostatitis: 

Prostatitis komt veel voor bij jonge mannen. We onder-
scheiden de acute en de chronische prostatitis.  
 
Acute prostatitis: 

Dit kan ontstaan door bacteriën die de prostaat bereiken 
vanuit het bloed (bijvoorbeeld tuberculose) of vanuit de  ure-
thra. Vaak gaat het dan ook om een uitbreiding van een uri-
neweginfectie. Regelmatig treden deze ontstekingen op na 
instrumentele ingrepen in de urinewegen zoals bijvoorbeeld 
catheterisatie. 

Symptomen van acute prostatitis zijn doorgaans een pijn-
lijk perineum, de streek van de bilnaad, die bij darmontledi-
ging en zitten erger worden; hoge koorts met koude rillingen; 
dysurie (pijnlijk of moeilijke urinelozing); pollakisurie (ver-
meerdering van het aantal urinelozingen) en afscheiding van-
uit de urethra. Al bij zachte massage van de prostaat, wat zeer 
pijnlijk is en waarbij de prostaat warm aanvoelt, komt er een 
overvloedige hoeveelheid pus uit de urethra, die afkomstig is 
uit de prostaat. 
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Chronische prostatitis:  

Kan optreden na een acute prostatitis maar heeft vaker een 
sluipend begin zonder duidelijk aanwijsbare verwekker. 

Symptomen van een chronische prostatitis kunnen zijn: 
lumbosacrale rugpijn, pijn in het perineum, lichte dysurie en 
pollakisurie en een geringe afscheiding vanuit de urethra. Bij 
palpitatie vindt men een onregelmatig vergrote, vaste en wat 
gevoelige prostaat. 
Differentiaal diagnostiek: Er dient gelet te worden op andere 
infecties van de lagere urinewegen, hoewel het daarmee sa-
men kan gaan. Is dit laatste het geval, dan kan de geïnfecteer-
de prostaat als focus dienen voor recidiverende infecties van 
de lagere urinewegen. Andere perirectale infecties dienen ook 
overwogen te worden, evenals epididymitis.    
 

 
fig. 3: anatomie II 
 
Benigne prostaathyperplasie (BPH): 

BPH (zie fig. 1) kan ontstaan door een prostatitis, maar 
heeft zijn oorzaak bijna altijd hormonaal. Bij de ouder wor-
dende man verandert de hormoonhuishouding. Dihydroteste-
ron is een actief afbraakprodukt van testeron en heeft een 
specifieke werking op het klierweefsel in de prostaat. Door 
een, met het stijgen van de leeftijd dalende androgenen- en 
stijgende oestrogenenproduktie zou een stimulering van an-
drogeenreceptoren in het prostaatklierweefsel ontstaan met als 
gevolg een verhoogde binding van dehydrotestosteron aan de 
intracellulair gelegen receptoren. Dit proces is plaatsgebon-
den, wat leidt tot een nodulaire hyperplasie: een opeenhoping 
van hormonen in de prostaat, hetgeen tegenwoordig als be-
langrijkste oorzaak van prostaatvergroting wordt gezien. De 
prostaat kan hierdoor twee tot vijf keer zo groot worden. Er 
worden vergelijkingen gemaakt met de grootte van een kleine 
appel of zelfs een sinaasappel! Hoewel in de reguliere litera-

tuur hier nauwelijks op in gegaan wordt, kan ook voeding een 
oorzaak zijn van BPH. 

BPH is een zeer frequent voorkomende aandoening: Uit 
onderzoek is gebleken dat ongeveer 10 % van de mannen 
boven de 40 jr en 40 % van de mannen ouder dan 70 een ver-
grote prostaat hebben, 80 % van de mannen heeft een micro-
scopische BPH. Dit hoeft geen klachten te geven. Anatomisch 
moet trouwens gesproken worden van een hyperplasie en niet 
van een (zoals veel mensen denken) hypertrofie, omdat er 
sprake is van een toename in cellen en niet in grootte van de 
cel.  

Symptomen van BPH komen meestal aan het licht, door-
dat de vergrote prostaat de urethra dichtknijpt en tegen de 
blaaswand aanduwt. Gevolgen: een minder krachtige straal, 
bemoeilijkte mictie, pijn bij het plassen (dysurie), frequentere 
mictie (pollakisurie), nycturie (’s nachts moeten plassen), 
nadruppelen en het gevoel hebben dat de blaas na het plassen 
niet helemaal leeg is (urineretentie). Dit laatste kan voor een 
blaasontsteking of zelfs een nierbekkenontsteking zorgen. 
Ook kan een acute urineretentie ontstaan, wat een gevaarlijke 
en pijnlijke situatie is, waarbij directe deskundige hulp nood-
zakelijk is om de blaas te ledigen met behulp van een cathe-
ter. Als er lang een grote druk op de blaas zonder acute urine-
retentie aanwezig is, kan er sluipend een uraemie (algemene 
urinevergiftiging) van het lichaam ontstaan. Hierdoor worden 
de voor de urine bestemde stoffen in het bloed dus niet uitge-
scheiden, vooral stikstofslakken, waardoor een acidose van 
het bloed ontstaat. Symptomen: gebrek aan eetlust, slechte 
adem, darmverstopping, snel vermoeid raken en algemene 
depressiviteit. Nevensymptomen van een BPH kunnen, door 
een continue kracht op de blaas, een vergroting of een hyper-
trofie van de blaas zijn. Rectaal toucher is nodig om de groot-
te en de structuur te bepalen en om differentiaal diagnostisch 
kanker aan de prostaat uit te sluiten. 

Differentiaal diagnostiek: Bij de symptomen moet er ook 
gedacht worden aan een prostaatcarcinoom, urethrastrictuur, 
blaashalsobstructie, prostatitis, vegetatieve mictie storingen,  
detrusorinstabiliteit (blaasmusculatuur voor de ontlediging 
van de blaas), urinewegstenen en een blaastumor. 
 
 
Prostaatcarcinoom: 

Het adenocarcinoom van de prostaat is de op één na meest 
frequent voorkomende maligne tumor bij mannen, na het 
longcarcinoom. De prostaatcarcinoom wordt meestal gedia-
gnosticeerd in de leeftijd van 70 tot 80 jaar, wordt praktisch 
niet vastgesteld voor het 40e levensjaar en komt weinig voor 
onder de leeftijd van 60 jaar. Met de toename van de leeftijd 
stijgt de frequentie. De tumor kan lange tijd aanwezig zijn 
zonder klachten te veroorzaken. 

Etiologie van het prostaatcarcinoom is niet bekend. De 
tumor ontstaat voornamelijk in het perifere gebied van de 
prostaat, meestal aan de posterieure kant en gaat uit van het 
klierepitheel. 

Symptomen van een prostaatcarcinoom zijn er in het 
vroege stadium niet, hetgeen typerend is voor het bestaan van 
een prostaatcarcinoom. Op den duur wordt de urethra ver-
nauwd en ontstaan dezelfde klachten als bij een BPH. Boven-
dien komen beide aandoeningen vaak samen voor. Verdere 
symptomen zijn: een harde consistentie van de prostaat, bot-
metastasen die pijn kunnen geven (in het bijzonder lage rug-
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pijn), anemie en een verhoogde van zure fosfatase van het 
serum, wanneer het carcinoom zich heeft uitgebreid buiten 
het prostaatkapsel. Het rectaal toucher is dus zeer belangrijk 
bij het diagnosticeren van een prostaatcarcinoom. 

Differentiaal diagnostiek: De prostaatcarcinoom moet ge-
differentieerd worden van een BPH, een urethrastrictuur, 
blaasstenen, een blaastumor en een neurogene blaas. 
 

REGULIERE BEHANDELING 
 

PROSTATITIS: 
 Antibacteriële/chemotherapeutische middelen. Na twee 

weken is de acute ontstekingsreactie meestal verdwenen, 
maar een chronische prostatitis kan voortduren en moet dus 
langdurig behandeld worden met antibacteriële middelen. 
Eliminatie van de bacteriën is bij een chronische ontstoken 
prostaat buitengewoon moeilijk. Gedurende de acute fase 
heeft de patiënt bedrust nodig, adequate vloeistofopname, 
analgetica, lichte laxantia en zitbaden. Instrumentele ingrepen 
aan de urethra en prostaatmassage dienen te worden verme-
den. Bij chronische prostatitis wordt er wel wekelijks een 
krachtige prostaatmassage toegepast, om drainage te bevorde-
ren. 

 
BPH: 

Er bestaan een aantal instrumentele- en een aantal medi-
camenteuzetechnieken. Geen van allen hebben een vaste 
plaats verworven bij de behandeling van patiënten met een 
BPH. 
 
Instrumentele technieken:  

De meest uitgevoerde operatie is de transurethrale resectie 
van de prostaat (de TURP). Het oedomateuze weefsel wordt 
door middel van een resectoscoop, die via de urethra wordt 
ingebracht, verwijderd. Dit gaat met elektrische stroompjes. 
Een rigoureuze manier is de prostaatectomie, waarna de pati-
ent een katheter krijgt. Aangezien deze operaties complicaties 
kunnen geven (bijv. impotentie), worden deze niet meteen 
toegepast. Ook erg rigoureus is de castratie, welke de hor-
moonhuishouding verandert. Nieuwe methodes: ballondilata-
tie, prostaat spiraal (een zichzelf ontplooiende spiraal wordt 
in de prostaatloge geplaatst), thermotherapie (via een speciale 
katheter die in de urethra wordt gelegd, kan t.h.v. de prostaat 
een warmtetherapie gegeven worden) en lasertherapie. 
 
 
Medicamenteuze behandeling: 

Dit zijn de alfablokkers, de aromataseremmers (het enzym 
aromatase zorgt voor de omzetting van androgenen naar oes-
trogenen),  de medicamenteuze castratie en de antibiotica bij 
een infectie. Bij patiënten die een grote diurese ontwikkelen 
na het opheffen van de obstructie, dient men de water- en 
electrolytenbalans zorgvuldig te volgen en zo nodig te corri-
geren. 
 
PROSTAATCARCINOOM: 

Iedere kans moet worden aangegrepen om de tumor te 
classificeren. Radicale resectie van de prostaat met inbegrip 
van de vesiculae seminales en een deel van de blaashals, met 

of zonder lymfeklierresectie, kan curatief (genezend) zijn als 
er geen metastasering is opgetreden. Transurethrale resectie 
kan palliatief (verzachtend) worden gedaan om een obstructie 
op te heffen. In bepaalde gevallen van een gelokaliseerde tu-
mor kan weefselimplantatie van radioactief jodium zin heb-
ben. Bestraling van de botmetastasen kan verlichting van de 
pijn geven. In late stadia kan anti-androgeentherapie de tu-
morgroei verminderen en de uitbreiding van de tumor tegen-
gaan. Orchidectomie (verwijdering van één of beide testis) en 
oestrogeentherapie zijn vaak effectief in het verminderen van 
de symptomen en mogelijk het verlengen van de levensduur. 

De prognose: Palliatieve therapie is vaak maar korte tijd 
effectief. De meeste patiënten sterven binnen drie jaar; enkele 
blijven vijf tot tien jaar in leven. 

 

ALGEMENE NATUURGENEES-
KUNDE 

 
DYSCRASIE:    

We hebben nu gezien welke therapieën de reguliere ge-
neeskunde hanteert. Hierop volgt de visie en de therapiemo-
gelijkheden van de natuurgeneeskunde.  

In het algemeen spreekt men in de natuurgeneeskunde bij 
een vergroting over dyscrasie of vervuiling. Dyscrasie ont-
staat door een verhoogde druk in het kleine bekkengebied. Dit 
kan verschillende oorzaken hebben. Het kleine bekken wordt 
onder andere ongunstig beïnvloed door de zo veel voor-
komende darmverstopping met vernauwing van het bekken 
door overvulling van de dikke darm met ontlastingsresten en 
darmgassen die de blaas in verdrukking brengen, verder door 
arteriosclerose (vervetting van de bloedvaten) met vegetatief-
nerveuze vermindering van de functie van de buikorganen en 
van het gehele organisme, verder door algemene vervetting 
van het lichaam  en onderkoeling vooral van de romp en door 
uit de voeten opstijgende kou. De vergrote druk op de pros-
taat, de vervetting en de kou in het bekkengebied hebben een 
ongunstige werking op de prostaat en het omringende gebied. 
Dit gebied krijgt hierdoor minder zuurstof en andere voe-
dingsstoffen uit het bloed en de afvalstoffen worden zo be-
lemmerd in hun afvoer. Er ontstaat een stuwing die zeer nade-
lig is voor de vergrote prostaat en zo moeilijker te genezen is. 

De veel voorkomende darmverstopping hangt ook samen 
met stoornissen in de doorbloeding van de buikorganen door 
stuwing van het afvloeiende bloed in het gebied van de buik 
ten gevolgen van afknikking van het lichaam bij urenlang 
zitten achter bureau, lopende band, auto enz. Daarom is de 
vergroting en stimulering van de doorbloeding van de buik-
organen door lichaamsbeweging ook een goed hulpmiddel bij 
obstipatie, tegelijkertijd komt de vergrote en versnelde bloed-
toevoer en de evenzeer versnelde bloedafvoer in het gebied 
van de buik de urinewegen ten goede, wat ook de functie van 
de prostaat bevordert. 
 
FILOSOFIE: 

Wat is nu in wezen de achtergrond van een zich vergro-
tende prostaat? Berust een BPH op zuiver toeval of is er een 
relatie aanwezig tussen een bepaald type en de aandoening? 
Volgens Jaap Huibers is dit laatste wel degelijk het geval. 
Aan de medische fysiologie kan ook een andere betekenis 
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gegeven worden. De prostaat zorgt er bijvoorbeeld voor dat 
het zaad ‘tot leven’ komt: de prostaatvloeistof  zorgt voor de 
beweeglijkheid van de zaadcellen. De prostaatvloeistof is een 
soort medium, dat aan bepaalde voorwaarden moet voldoen 
om het zaad tot leven te wekken. Zo voegt ze op het juiste 
moment de juiste (hogere) temperatuur aan de zaadcellen toe. 
Het voegt dus een dimensie toe aan de, buiten het lichaam 
geproduceerde, zaadcellen. 

Temperatuur heeft te maken met een bepaald aspect van 
het menselijk zijn. Dit komt terug in de leer der temperamen-
ten, die vroeger gebruikt werd om de mens in te delen. Men 
zag alle levende materie als een verschijningsvorm van vier 
elementen. Deze kon je in de mens terugvinden in vier li-
chaamssappen met corresponderende temperamenten: 
 
Element Lichaamssap Temperament 
Aarde Zwarte gal Melangolisch 
Water Flegma Flegmatisch 
Vuur Gele gal Cholerisch 
Lucht Bloed Sanguinisch 

 
De prostaat staat in het teken van het element vuur. De pros-
taat voegt de dimensie vuur toe aan de eigenlijke ‘koele’ 
zaadcellen. Het vuur correspondeert dus met het gele gal en 
iemand met een overmaat aan gele gal was (en is) een expo-
nent van het cholerische temperament. De cholericus is ie-
mand die een wat verhoogde lichaamstemperatuur heeft, een 
tikkeltje verhoogde bloeddruk, van vlees houdt en wie een 
zekere eerzucht niet vreemd is. We kunnen ons voorstellen 
dat de cholericus over een bijzonder sterk werkende prostaat 
beschikt. Dat wil zeggen dat hij de warmteprocessen een gro-
te plaats toekent, zowel psychisch (bijv. ruzie) als lichamelijk 
(bijv. ontstekingen). Wordt de cholericus echter geremd in 
zijn vurigheid, dan kunnen er in zijn lichaam stuwingen ont-
staan. Een echte cholericus is geen gevoelige minnaar, maar 
meer een daadkrachtig mens, die zich wil voortplanten. Hij 
vrijt daarom ook meer vanuit zijn bijna ontembare drang zich 
uit te drukken in zijn daden. De weerstand van zijn partner 
kan volledig in strijd zijn met zijn begeerpatroon. De sociale 
omstandigheden gebieden hem op zo’n moment, een deel van 
zijn ‘warmte activiteiten’ terug te nemen. Als de situatie van 
het warmte terugnemen tot de dagelijkse patronen is gaan 
behoren, kan er op den duur een BPH ontstaan. De prostaat is 
namelijk in dit geval steeds geneigd veel energie af te geven. 
Deze energie wordt echter geen realiteit, wat tot materievor-
ming kan leiden. De cholericus zal zijn best moeten doen om 
de dadendrang niet kost wat het kost door te willen voeren en 
moet leren inzien dat de geslachtsdaad niet de enige weg is 
om het persoonlijk stempel te drukken op de omgeving. Het 
gestalte geven aan het persoonlijk ik, is immers langs vele 
wegen mogelijk. 

Vaak zien we een BPH bij mannen die moeilijk gestalte 
hebben kunnen geven aan hun persoonlijke gevoelens van 
creativiteit. Zo’n niet geuite vorm van creatieve gevoelens 
kan leiden tot verstarring op een bepaald punt. We zien dit 
dan ook vaak bij mannen die ‘vastgelopen zijn in hun eigen 
straatje’, vaak een bijna vastgeroeste mening hebben over 
bepaalde onderwerpen en daar zeer verkrampt in zijn. 

Tevens is de prostaataandoening een goed voorbeeld van 
een klacht die veroorzaakt wordt doordat de persoon in kwes-

tie keer op keer een miskenning van het eigen ik ervaart of 
ervaren moet. 

De hypothese van Huibers is dat prostaatklachten vroeger 
minder voorkwamen omdat de man kon beschikken over 
meerdere vrouwen. De man had toen meerdere vormmoge-
lijkheden, wat niet altijd nadelig voor de vrouw hoefde te zijn. 
Naast natuurgeneeskundige therapieën is de therapie dan ook 
niet alleen afwachten, operatief of lijdelijk verzet, maar ook 
meer bewustwording van jezelf en wat je bent. Belangrijk is 
om gestalte te geven aan de impulsen die je bezighouden ook 
al zijn ze nog zo onconventioneel. Want juist de aanpassing 
aan datgene wat men vindt dat hoort en moet, is een directe 
oorzaak van veel prostaataandoeningen. Uiteraard moet er een 
bepaalde vorm van maatschappelijke aanpassing zijn maar als 
deze ten koste gaat van de innerlijke gevoelens van ‘vuur’ en 
creativiteit kan de prostaat in de problemen komen. 
 
Relatie met lage rugklachten: 

Er kan een relatie bestaan tussen prostaatproblemen en 
onderrug klachten. Bij mannen met lumbale klachten, die 
geen directe of aanwijsbare oorzaak hebben, moet er rekening 
gehouden worden met eventuele prostaataandoeningen. Zo 
kan bijvoorbeeld een chronische prostatitis via reflexbanen 
storing in het onderste deel van de wervelkolom teweeg-
brengen en andersom. We spreken onder andere over het 
lumbosacrale syndroom die in stand gehouden kan worden 
door chronische prostaatklachten. De rugklachten kunnen  
ook een oorzaak zijn van een chronische BPH, die continu 
druk uitoefent op de blaas of op het gevulde rectum, welke 
weer druk uit kunnen oefenen op de lumbalewervelkolom. In 
de T.C.M. zou je dit benaderen of verklaren met een zwakke 
Nier-Qi (hierover meer in het T.C.M. gedeelte). Als de pros-
taat geen directe klachten geeft, is deze relatie moeilijk te 
diagnosticeren. Dit kan onder andere door middel van 
ooracupunctuurdiagnose, de T.C.M.-diagnose en met behulp 
van de oogdiagnose. 

 
ANG THERAPIEËN: 

Er zijn verschillende natuurgeneeskundige therapieën die 
het genezingsproces bevorderen en goede resultaten hebben. 
Ze bestaan onder andere uit het plaatselijk stimuleren van de 
doorbloeding, bevorderen van de darmpassage en verwarmen 
van het onderlichaam. Bij de fytotherapie is dit nog iets com-
plexer en wordt aldaar nader uitgelegd. Wat betreft de bevor-
dering van de darmpassage, moet er naast de algemene richt-
lijnen als voldoende vochtinname (1 ½ liter per dag), de juiste 
(vezelrijke) voeding,  indien mogelijk laxantia staken en in-
dien nodig heropvoeden van het gastro-colischreflex, extra 
rekening gehouden worden met voldoende algemene bewe-
ging (bijv. wandelen of sport) en met name beweging van het 
bekken/heupgebied. Dit komt hieronder, bij de hydrotherapie 
en de buik- en de heupgymnastiek, ter sprake.  
 
Hydrotherapie: 

Hydrotherapie is zeer geschikt om de doorbloeding van de 
huid en het betrokken gebied te stimuleren. Dit zorgt voor het 
verwarmen en het opheffen van blokkades. Het zal daarom 
ook een positieve werking hebben op de darmpassage. De 
eerste manier is het zitbad. Op een daartoe geschikt ogenblik 
(in geen geval met een volle maag) gaat de patiënt in een bad 
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met aangenaam warm water gaat zitten, waarbij voeten, on-
derbenen en de onderste helft van de dijbenen buiten het wa-
ter blijven, evenals het bovenlichaam. Langzaam laat men 
steeds warmer water toestromen, zodat zitvlak, heupen, kruis 
en buik tot aan de onderste ribben met water bedekt zijn. 
Door de warmteprikkel verwijden de bloedvaten, van de ge-
hele buikholte zich, evenals die van de spijsverteringsklieren, 
darmen en urinewegen. Tegelijkertijd ontspannen al deze 
organen zich en dit bevordert de doorbloeding van deze orga-
nen. Als het onderlichaam door de warmte goed rood is ge-
worden, verlaat men het bad en spoelt het onderlichaam af 
met behulp van een handdouche met koud water. Een andere 
manier om de doorbloeding van de prostaat te verbeteren is 
om de douchekop op het perineum te richten met afwisselend 
warm en koud water. 

 
Buik- en heupgymnastiek: 

De doorbloeding van de buikorganen wordt eveneens ver-
groot door het midden van het lichaam te activeren met be-
hulp van buik- en heupgymnastiek. De spieren van het onder-
lichaam behoren bij velen tot de minst ontwikkelde spieren 
van het lichaam, wat nog eens versterkt wordt bij mannen met 
een buikje. Door de activeringsprikkel nemen de spiervezels 
toe en in alle buikorganen, met inbegrip van de urinewegen 
en darmen, wordt de bloedsomloop geactiveerd. Losjes op 
beide benen staand beweegt men bijvoorbeeld met het boven-
lichaam snel en zo diep mogelijk naar rechts en links opzij, 
waardoor voortdurend afwisselend buikspieren, heup-, zit-
vlak- en lendespieren gespannen en weer ontspannen worden. 
Dit kan ook door op de rug liggend de benen gestrekt op te 
heffen, te spreiden en de spreiding van de benen even aan te 
houden, of door het om de beurt opheffen van de gestrekte 
benen, of door met beide gestrekte benen een cirkelvorm te 
maken enz. Dit kan op allerlei manieren gevarieerd worden en 
op verschillende tijden van de dag. Hiernaast is het ook be-
langrijk dat de rest van het onderlichaam goed doorbloed en 
niet te koud blijft. De kou kan doortrekken naar het bekken-
gedeelte; koude voeten en benen dienen dus gemeden te wor-
den. 

 
Schröpfen: 

Schröpfen (ook wel koppen zetten) kan een goede manier 
zijn om reflexmatig het orgaan te stimuleren, de energiestu-
wingen op te heffen of de doorbloeding te verbeteren. Dit kan 
plaatselijk of op een reflexpunt. Een zone die de geslachtsor-
ganen van de man beïnvloedt, is de gal-leverzone. De lokali-
satie is op de rug C7 tot Th8 rechts, over de rand van de sca-
pula, waarvan een deel op de scapula gelegen is en het groot-
ste deel tussen de scapula en de wervelkolom. Om de door-
bloeding in het bekkengebied te verbeteren en de eventuele 
obstipatie op te heffen, kunnen de obstipatiezones gebruikt 
worden. Deze liggen op de onderrug ongeveer op de bekken-
randen aan beide kanten. 

 
Massage: 

Een wat minder elegante manier, die in onze westerse 
maatschappij waarschijnlijk niet gehanteerd zal worden, is de 
prostaatmassage. Dit schijnt, volgens Bob Flaws, een zeer 
effectieve therapie te zijn. De prostaat wordt dan van binnen 

uit met een vinger van voren naar beneden bestreken. ‘Oude’ 
Chinezen noemen dit ‘milking the prostate’.  
 
FYTOTHERAPIE: 

In Duitsland en in mindere mate ook in Nederland, hebben 
de fyto-prostaatmiddelen een erkende plaats ingenomen in de 
reguliere zorg. In de praktijk zijn er veel goede ervaringen 
mee, hetgeen ook blijkt uit de dubbelblindonderzoeken die 
onder de prostaatpatiënten zijn verricht met onder andere Sa-
bal serrulata en Urtica dioica/urens. Bovendien zijn er, zelfs 
bij langere inname, geen schadelijke bijwerkingen. Dit in 
tegenstelling tot de reguliere middelen, die bij de BPH nau-
welijks voorhanden zijn. De fyto-prostatica kunnen een voel-
bare verkleining van de prostaat bewerkstelligen en de klach-
ten dus aanzienlijk doen afnemen of zelfs laten verdwijnen. 
Dit begint met de urine beter op kunnen houden en met lange-
re mictie-intervallen. Het kan, zonder schadelijke gevolgen, 
zeer goed preventief gebruikt worden. Als de prostaat echter 
dusdanig vergroot is (bijv. zo groot als een kleine appel) dat 
de kans op een urineretentie groot is wordt het erg moeilijk. 
Er zal wel enige verlichting plaatsvinden maar de kruiden 
zullen waarschijnlijk niet toereikend zijn. Wat de prostaat-
middelen betreft is er weinig verschil tussen de BPH en de 
prostatitis. De fytotherapeutica voor de prostaat werken zowel 
ontstekingsremmend als verkleinend. Bij de prostatitis is het 
echter verstandig om het aan te vullen met eventueel extra 
Echinacea purpura en antiseptica van de urinewegen zoals 
bijvoorbeeld Arctostaphylos uva ursi, Santalum album of 
Vaccinum vitis idea. 

Door het huidige leefpatroon van de man is de kans op 
blokkades in het bekkengebied groot. Om de blokkades op te 
heffen en het niergebied te reinigen, zijn diuretica en eventu-
eel ook vasalia nodig. Als de prostaat aangedaan is, moeten 
de nieren altijd mee gedraineerd worden om zo de diurese en 
dus de reiniging en stofwisseling langs deze weg daar te be-
vorderen. Nieren reguleren onder andere het vochtgehalte en 
de bloedreiniging. Als de prostaat behandeld wordt, zijn dus 
niet alleen prostaatkruiden voldoende, zij moeten aangevuld 
worden met nierkruiden zoals bijvoorbeeld Solidago virgau-
rea, Taraxacum officinalis en Urtica dioica/urens. Mocht uit 
de diagnose blijken dat de doorbloeding in het algemeen en 
met name in dit gebied verstoord is, dan moet er ook gedacht 
worden aan de vasalia. Poortaderstuwing geeft veel proble-
men in dit gebied en zorgt voor een slecht doorbloede prostaat 
wat een BPH of een ontsteking negatief beïnvloedt. Belang-
rijke vasalia zijn onder andere: Achillea millefolium, Aesculus 
hippocastanum, Carduus marianus en Hamamelis virginiana. 
De kruiden zijn goed inzetbaar naast de voedingsvoorschrif-
ten en andere algemeen natuurgeneeskundige therapieën. 
 
Fytosterolen: 

De belangrijkste fytotherapeutica voor de prostaat bevat-
ten fytosterolen. Hiervan is het gehalte aan beta-sitosterol het 
hoogst en ook het meest onderzocht. De werking berust dan 
ook met name op deze inhoudsstof. Beta-sitosterol heeft een 
milde anti-inflammatoire werking en zou de ontsteking en het 
oedeem en daardoor de omvang van het kliergedeelte van de 
prostaat kunnen doen afnemen. Beta-sitosterol heeft echter 
geen invloed op vergroot klierweefsel dat ongevoelig is voor 
welke behandeling dan ook, behalve chirurgisch ingrijpen. 
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Dit verklaart voor een deel dat bij de onderzoeken en in de 
praktijk niet bij iedereen afname van het prostaatvolume 
plaatsvindt. Het ontstekingsremmende effect berust op het 
ingrijpen van beta-sitosterol in het prostaglandinemetabolis-
me. BPH-patiënten hebben in het algemeen een verhoogd 
gehalte van de ontstekingsbevorende prostaglandinen van de 
serie 2. Fytosterolen verhogen de prostaglandinesynthese in 
de prostaat, waardoor het peil van de ontstekingsbevorderen-
de prostaglandinen E2 en F2A door het gebruik van beta-
sitosterol binnen enkele dagen of weken aanzienlijk kan da-
len. Tegelijkertijd worden ook de steroïdafbouwende enzy-
men, zoals bijvoorbeeld het enzym 5-alpha-reductase, beïn-
vloed. 

Hiernaast is beta-sitosterol chemisch een cholesterol-
achtige stof en een zeer gunstig cholesterolverlagend middel. 
Het cholesterolverlagende principe van beta-sitosterol berust 
op drie verschillende mechanismen: binding van cholesterol 
in de darmen waardoor een onopneembaar complex ontstaat, 
een gedeeltelijke verhindering van het oplossen van choleste-
rol in de galvloestof waardoor de opname wordt bemoeilijkt 
en de competitie tussen beta-sitosterol en cholesterol voor de 
opnameplaatsen in de wand van de dunne darm. 
 
Kruiden: 

De volgende kruiden zijn de belangrijkste prostaatkruiden, 
waarvan Sabal serrulata veruit de bekendste en de meest ge-
bruikte is. Deze kruiden komen veel voor in complexmidde-
len en preparaten voor BPH en prostatitis. 

 
 
 
Sabal serrulata: 

Ook wel Serenoa serrulata of Serenoa repens small ge-
noemd. De Nederlandse naam is dwergpalm of zaagpalmetto, 
maar wordt in de volksmond sabal genoemd, en groeit in het 
Caribisch gebied en Florida, waar het de nationale boom is. 
Het gebruikte deel is de vrucht (namelijk de bessen), die don-
kerrood tot bruin van kleur zijn en de grootte hebben van olij-
ven. 

De inhoudsstoffen zijn: 0,54% etherische olie, 12% vette 
olie (voor 2/3 bestaande uit vrije vetzuren), enzymen, looistof 
en sitosterol. 

De werking van sabal berust met name op de affiniteit tot 
het nierstelsel en de prostaat. Het vetoplosbare extract verhin-
dert de omzetting van testosteron in dehydrotestosteron via 
een remmend effect op het enzym 5-alpha-reductase. Hier-
naast belemmert het extract de binding van dihydrotestoste-
ron aan cytoplasmatische en nucleaire receptoren, waardoor 
de afbraak en uitscheiding van dihydrotestosteron toeneemt. 
Sabalvrucht vermeerdert het urinevolume en bezit  gunstige 
effecten bij functionele mictiestoornissen. Op de prostaat 
werkt het dan ook: antioedemateus, antiphlogistisch, het ver-
mindert de openingsdruk op de blaas en heeft een sedatieve 
invloed op een overprikkelde m. detrusor. Sabal wordt ook 
wel de plantaardige catheter genoemd. Bij onderzoeken ble-
ken de mictieklachten aanzienlijk verbeterd te zijn. 

 

 
fig. 4: Sabal serrulata 

 
Urtica dioica/urens: 

Deze twee, resp. de grote en de kleine brandnetel, worden 
veel door elkaar gebruikt. De eigenschappen van deze twee 
kruiden komen bijna geheel overeen en worden al naar gelang 
de voorkeur ingezet. Rudolf Weiß heeft het over de Urtica 
dioica, waarvan de wortel en het kruid worden gebruikt. 

De inhoudsstoffen zijn: chlorophyl, mierezuur, histamine, 
vitamine, mineralen, etherische olie, looistof, slijmstof en 
fytosterolen. 

De werking is zwak diuretisch en onderzoeken hebben 
aangetoond dat de urinezuursecretie langs de nieren toeneemt 
en dat de migratie van urinezuur vanuit de weefsels naar de 
bloedbaan eveneens vermeerdert. Het bevordert de maag-, 
gal-, darm-, en pancreassecretie. Het activeert de stofwisse-
ling en heeft een bloedzuiverende werking. Voor de prostaat 
zijn de diuretische werking, het ontstekingsremmend effect en 
de eigenschappen van de fytosterolen van belang. Bij een 
onderzoek uit 1991 met de wortelextracten van de Urtica 
bleek de frequentie van het optreden van de nocturie aanzien-
lijk te verminderen, vooral bij de patiënten waarbij de aan-
doening minder ernstig was (d.w.z. waar het adenoom nog 
niet zo lang bestond). Dit stemde overeen met een significante 
afname in de urineretentie. 
 
Cucurbita pepo: 

Pompoenpit, bevat naast zink en fytosterolen, 30-50% vet-
te olie (waaronder linolzuur) en alkaloiden. Het is een decon-
gestivum voor de prostaat en een anthelminticum (spoel- en 
lintwormen). Aangezien Cucurbita pepo als zaad of olie ge-
bruikt wordt, staat deze verder vermeld onder de voeding bij 
pompoenpittenolie. 

 
Epilobium parviflorum: 

Dit kruid, het kleinbloemig wilgenroosje, is pas bekend 
geworden nadat de Oostenrijkse Maria Treben in het boek 
‘Gezondheid uit de apotheek van god’ grote successen be-
schreef met de thee van deze plant bij prostatisme. Het ge-
bruikte deel is de gehele bovengrondse bloeiende plant. In 
Nederland komt de variëteit van het wilgenroosje ook voor, 
namelijk Epilobium angustifolium, deze heeft echter op de 
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prostaat niet dezelfde werking en moet hier dus niet bij inge-
zet worden. 

De inhoudsstoffen zijn: fytosterolen (waaronder beta-
sitosterol), flavonen en oleanolzuur. 

Behalve dat de plant rijk is aan de bekende fytosterolen, is 
het werkingsmechanismen niet bekend. Naast BPH kan de 
plant ook ingezet worden ter ondersteuning van de behande-
ling van maligne prostaatvergrotingen. 

 
Populus tremula: 

Dit wat minder bekende en wat minder belangrijke fyto-
therapeuticum, welke in veel prostaatmiddelen voorkomt, is 
de tien meter hoge ratelpopulier en afkomstig van de wilgen-
familie. De gebruikte delen zijn de bladeren met de inhouds-
stoffen: enige salicylglycosiden, flavonglycosiden en looistof-
fen. Het heeft een antiphlogistische werking en wordt naast 
prostaatklachten ook ingezet bij een blaascatarre en ge-
wrichtsontstekingen. 

 
Echinacea purpurea 

Dit zeer bekende kruid, genaamd de rode zonnehoed, 
wordt veel gebruikt bij het versterken van het immuunsys-
teem. Echinacea stimuleert de lichaamseigen afweer door 
prikkeling van de interferon-produktie, wat ook een gunstige 
werking heeft bij de prostaat en met name bij de prostatitis. 
 
Gemmotherapie: 

De gemmotherapie is een relatief jonge vorm van fytothe-
rapie, waardoor er nog weinig literatuur over beschikbaar is. 
Het maakt gebruik van de plantaardige weefsel extracten in 
hun groeifase, zoals knoppen, jonge loten, inwendige wortel-
schorsen, kiemvezels, etc. Dit zijn de weefsels die sterk ver-
menigvuldigen en die rijk zijn aan groeistoffen. Door gebruik 
te maken van een grote biologische activiteit, schijnt de 
gemmotherapie een intensievere werking te hebben dan de 
klassieke fytotherapie. Dit kan verklaard worden doordat in 
deze embryonale weefsels van de plant vele groeifactoren 
aanwezig zijn, zoals hormonen, auxinen (hormonale groei-
stoffen bij planten) en gibbelerinen. Er wordt gebruik ge-
maakt van een mengsel van glycerine en alcohol, wat gebruikt 
wordt in de eerste decimale verdunning. Dit omdat het prepa-
raat dan het meest constant en voorspelbaar is. Er zijn twee 
gemmotherapeutica die bij prostaatproblemen geïndiceerd 
zijn. 

 
Sequoia gigantea 1D: 

Dit preperaat is van de knop van de tak van de spar, een 
specifiek middel voor het urogenitale stelsel. Het is uitstekend 
geschikt om aftakeling bij oude mensen af te remmen en heeft 
opmerkelijke geriatische toepassingen. Bij oude mannen 
schijnt het een euforisch gevoel en fysiek en psychisch nieu-
we krachten te geven. Het werkt vooral op de prostaat en kan 
toegepast worden bij zowel hypertrofie als adenoom van de 
prostaat. Enkele firma’s schrijven dit voor in combinatie met 
Ribes nigrum 1D (zwarte bes), wat een weerstandsverhogend 
middel is. Ribes  is het bekendste gemmotherapeuticum en 
werkt op de bijnierschors en stimuleert daar de ontstekings-
remmende hormonen. Het wordt in dit geval samen met Se-
quoia ingezet en wel ’s morgens Sequoia en ’s avonds Ribes. 
Over de biologische werking van deze preparaten is nog wei-

nig gepubliceerd. Wel is uit farmaceutische onderzoeken ge-
bleken dat de resultaten zeer positief zijn. 

 
OOGDIAGNOSE: 

 
fig. 5: oogtopografie: 1. ovarium en testis 2. uterus 3. prostaat 
 

Naast alle symptomen en onderzoeken, kan er ook nog 
gebruik gemaakt worden van de oogdiagnose. Dit om het 
beeld indien nodig te bevestigen, een eventuele aanleg te con-
stateren, een prostaatprobleem te diagnosticeren  zonder 
klachten of een relatie te constateren met andere klachten 
zoals bijvoorbeeld lage rugklachten.  

Het prostaatgebied ligt onder andere in de derde kleine 
zone, aan de krauserand, op ongeveer 25 min. rechts en 35 
min. links (vlakbij de blaas). Daarnaast kunnen ook in de 
vierde en de vijfde zone tekens voorkomen. De prostaat en 
blaas zijn soms moeilijk te onderscheiden in het oog. De pros-
taat ligt niet altijd aan de krauserand; hoe meer de prostaat-
klachten de blaasfunctie benadelen, des te dichter het pros-
taatgebied bij die van de blaas kan liggen. Tekens in het oog: 
• Verdonkering: zwakteteken en inactiviteit/verminderde 
energie. 
• Defecttekens (lacunes en cryptes): mogelijke vergroting 
en woekering. Dit kan ook een genetische zwakte zijn. 
• Lichte tekens zoals witte wische, wolken of oplichtende 
radiairen: kan duiden op een prostatitis. Denk bij deze heldere 
reflextekens ook aan seksuele overprikkeling en factoren die 
ter plekke voor circulatiestoornissen kunnen zorgen zoals 
nauwe broeken en het Moped-syndroom. Dit laatste is een 
overprikkeling, wat kan komen door veel zitten op bijvoor-
beeld een bromfiets of motor.  
• Bij prostaattekens enerzijds en wervelkolomtekens ander-
zijds, moet aan de relatie van BPH met lage rugklachten ge-
dacht worden. Zo moet ook bij flinke pupilafplattingen, aan 
de kant van de prostaatsector, rekening gehouden worden met 
de mogelijkheid op prostaatafwijkingen. 

 

VOEDING 
 
INLEIDING: 

De huidige cultuur en maatschappij komt de eetgewoontes 
van de man niet ten goede. Er wordt in het algemeen niet echt 
gezond gegeten. In kantoren en bedrijven liggen tussen de 
middag de balletjes gehakt en de frikadellen met smart te 
wachten op de hongerige klant. Hoewel de keuze verbetert, is 
de situatie nog niet optimaal en wordt de ongezonde hap vaak 
verkozen boven het gezonde. Ook thuis wordt er vaak minder 
gezond gegeten. Er wordt wel op vet gelet, maar vlees, wit-
meelproducten en suiker (-rijke producten) voeren nog steeds 
de hoofdmoot. Aan groente wordt te weinig gedacht. Boven-
dien wordt er te veel alcohol, koffie en (suikerrijke) frisdran-
ken genuttigd. Dit alles heeft een zeer nadelig effect op de 
vergrote prostaat en kan zelfs één van de oorzaken zijn van 
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een BPH. Het gaat hier met name om het tekort aan een aantal 
voedingsstoffen, die aan bod komen bij het kopje ‘voedings-
stoffen’. Er moet dus het een en ander met de voeding gedaan 
worden, eventueel aangevuld met supplementen. 

 
ALGEMEEN: 

De algemene gezonde voeding is een goed uitgangspunt 
om mee te beginnen. In het kort bestaat deze uit: minder vlees 
(3 keer p.w.), meer verse daggroente en rauwkost, matig met 
suiker en suikerhoudende producten, alles volkoren en onge-
raffineerd, variatie, voldoende vochtinname (1 ½ liter), matig 
met zout, voldoende vezels, de juiste vetten; meer meervou-
dig en enkelvoudig onverzadigde vetzuren, biologische pro-
ducten, koffie en alcohol beperken, roken beperken of stop-
pen, met mate eten en voldoende lichaamsbeweging. Boven-
dien moet er met een aantal factoren extra rekening gehouden 
worden, die hieronder aan bod zullen komen. 

Het schijnt dat door een gezonde voeding de capaciteit tot 
zaadvorming aanzienlijk verhoogd wordt en dat bij mannen 
van boven de 50 jr, met een wat lagere potentie, deze weer 
aanmerkelijk zal toenemen met gezonde voeding. 

Erg slecht voor de BPH zijn alcoholische dranken, met 
name koud bier. Bij veel drinken van koud bier, en dus ook de 
opname van alcohol, vallen er een aantal ongunstige omstan-
digheden samen. In combinatie met onderkoeling van de buik, 
kan de m. detruser (onwillekeurige blaasledegingsspier) de 
druk door de vergrote prostaat niet meer compenseren, waar-
door de opgestuwde urine geen uitgang meer door de urethra 
vindt. Ook de koolzuurhoudende en purine bevattende dran-
ken (koffie, sterke thee en cacao) zijn door de verschillende 
prikkelwerkingen op de blaas schadelijk. Mellie Uyldert 
schrijft in ‘De taal der kruiden’ dat wortelsap en bananen erg 
goed zijn voor de prostaat; er wordt echter niet bij vermeld 
waarom. Wel is bekend dat bananen rijk zijn aan vitamine B6. 

Erg belangrijk in voedingsvoorschriften is dat je een voe-
dingspatroon nooit moet forceren. Als de persoon er nog niet 
aan toe is en tegen zijn wil bepaalde voedingsmiddelen eet of 
laat, kan dit alleen maar stress in de hand helpen en een nega-
tieve invloed hebben op de prostaat. De man is zo niet vrij in 
zijn creativiteit en beland door deze ‘must’ weer in de con-
ventie. Hiermee bedoel ik niet dat je er maar beter op los kunt 
leven (eten), maar dat er af en toe wel eens gezondigd mag 
worden. Gezonde voeding wordt pas werkelijk gezond als de 
persoon zelf tot inzicht komt omtrent de betekenis en de be-
doeling van dat voedsel en als je eet als het lichaam er werke-
lijk om vraagt. Op deze manier is voor de meeste mensen een 
voedingsvoorschrift beter vol te houden. 

 
Darmpassage: 

Naast de eerder genoemde leefregels zal de algemeen ge-
zonde voeding een gunstige werking hebben op de darmpas-
sage, wat een positieve werking heeft op de BPH. Dit komt 
onder andere door de verse rauwkost en de groente, die voor 
een verbeterd prestatievermogen van de capillairen van de 
darm zorgen, waardoor de peristaltiek verbetert. Rauwkost en 
groente hebben tevens een gunstig effect op de milieuvoor-
waarden voor de ‘gezonde darmflora’. Indien nodig, kunnen 
de darmflora nog extra gestimuleerd worden met een symbi-
ontenkuur. Voor een goede ontlasting is het vooral belangrijk 
dat er voeding met veel vezels (onverteerbare koolhydraten) 

genuttigd wordt. Deze komen voor in plantaardig voedsel 
zoals graanproducten (m.n. de volkoren), groente, fruit (m.n. 
gedroogd), aardappelen, peulvruchten en noten. De vezels 
binden zich aan water, waardoor de ontlasting meer volume 
krijgt en dus gemakkelijker uitgescheiden kan worden. Vol-
doende vochtinname is hierbij erg belangrijk. De darmontle-
diging zal bij de meeste mensen, na deze omschakeling, wel 
verbeteren. Bij sommigen zijn producten als vijgen, pruimen 
en lijnzaad (-olie) nog extra nodig. 

 
Cholesterol: 

Een teveel aan verzadigde vetten en cholesterol in de voe-
ding kan bijdragen tot het ontstaan of de progressie van BPH. 
Cholesterol lijkt van invloed op het ongunstige verloop van 
BPH, aangezien de cholesterolwaarde van de prostaat bij 
BPH-patiënten altijd erg hoog is. Metabolieten van choleste-
rol, vooral epoxycholesterol, kunnen zich in de hyperplasti-
sche prostaat ophopen. Deze stof zet een proces van ontrege-
ling van de prostaat op gang. Middelen die het cholesterol 
verlagen of cholesterolverlagende diëten hebben gunstige 
werking op BPH. Bij een cholesterolverlagend dieet dient er 
onder andere dus extra gelet te worden op de verhoudingen 
van de verzadigde-, de meervoudig onverzadigde- en de en-
kelvoudig onverzadigde vetten. De normale gezonde verhou-
ding is van elk ongeveer even veel, maar bij een BPH moet de 
nadruk meer liggen op de meervoudig onverzadigde vetzuren; 
deze leveren linolzuur en alfa-lino-leenzuur die de uitgangs-
bouwstoffen voor de aanmaak van prostaglandinen. Deze 
hebben een positieve werking op de prostaat (zie vetzuren). 
Daarnaast moet gelet worden op de cholesterolrijke produk-
ten, niet meer dan twee eenheden alcohol per dag en dit niet 
elke dag, de consumptie van vis en vezelrijke voeding stimu-
leren en dierlijke eiwitten beperken. Verder dient stress ge-
meden te worden. Deze voeding is tevens zeer geschikt bij 
arteriosclerose en bij een te hoge bloeddruk (waar ook veel 
mannen met een BPH last van hebben). 

 
Plantaardige geslachtshormonen: 

Bircher Benner heeft het in een van zijn boeken over dat  
BPH veroorzaakt wordt door een verminderde capaciteit van 
de mannelijke kiemklieren en dat dit gecompenseerd kan 
worden met de plantaardige geslachtshormonen in de voe-
ding, ook wel de kiemklierhormonen genoemd. De voeding 
zou de verminderde capaciteit kunnen aanvullen. Plantaardig 
voedsel en met name de ongeraffineerde granen bevatten veel 
plantaardige geslachtshormonen. Knolgroenten, waaronder 
vooral selderij, evenals keukenkruiden (peterselie, bieslook, 
kervel, e.a.), wilde kruiden, zaden en tarwekiemen. bevatten 
er ook erg veel. Bij Oost-Aziatische volkeren, die zich voor-
namelijk voeden met plantaardig voedsel en rijst, komt BPH 
dan ook nauwelijks voor. De voeding van de Chinezen is veel 
rijker aan geslachtsrijke kiemstoffen dan de westerse vlees-, 
suiker- en witmeelrijke voeding. Zo komt bij honden een 
BPH alleen voor als deze de voedselresten van mensen eten 
zoals zwerfhonden. 

De toevoer van een dergelijke voeding  heeft door rijkelij-
ke verzorging van het organisme met kiem werkstoffen niet 
alleen een preventieve werking wat betreft de BPH, maar 
heeft bij beginnende woekering van de prostaat een zoge-
naamde anabole uitwerking op de bloedvaten van de blaas-
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halswoekering en de aangrenzende, door urinelozingsmoei-
lijkheden geïrriteerde organen zoals blaas, urinebuis en in-
wendige en uitwendige sluitspier van de blaas. Dit wil zeggen 
dat het een versterkende en herstellende werking heeft, zodat 
de door urineretentie ontstane infectueuze bloedstuwing (con-
gestie) in de genoemde organen op gunstige wijze wordt be-
streden. Hiernaast sluit de aan geslachtshormonen rijke plant-
aardige voeding uitstekend aan bij de, al eerder genoemde, 
algemeen gezonde voeding. 

 
VOEDINGSSTOFFEN: 

Naast alle bovengenoemde factoren zijn er een aantal 
voedingsstoffen die een nauwe relatie hebben met de prostaat. 
Een tekort hieraan kan een rol spelen bij de oorzaak van BPH, 
zelfs marginale tekorten kunnen al een negatieve invloed 
hebben. Op oudere leeftijd is in het algemeen de opname van 
bepaalde voedingsstoffen wat verminderd. Het belang van 
supplementering wordt op deze manier des te groter. Een aan-
tal fabrikanten heeft hier op ingespeeld en combinatieprepera-
ten geproduceerd. Nutramin heeft bijvoorbeeld een capsule 
ontwikkelt, die de belangrijke orthomoleculaire en fytothera-
peutische middelen verenigt. 

 
Zink: 

De prostaat is het orgaan dat veruit het meeste zink bevat. 
Zink speelt een grote rol in het functioneren van de prostaat. 
Bij onvoldoende zinktoevoer raakt de prostaat ontregeld. Bij 
een BPH komt zinkdeficiëntie zeer veel voor en bij een meer-
derheid van de gevallen geeft bij een supplementering van 
zink al een verlichting of zelfs een verdwijning van de symp-
tomen. Bij een groot percentage treedt er daadwerkelijk een 
verkleining van de prostaat op. 

De zinkvoorziening en de opname daarvan wordt steeds 
minder naarmate de jaren vorderen. Een hoge alcohol con-
sumptie, stress en diureticagebruik bevorderen het zinkgehal-
te evenmin. Voor mensen die genezen of pas genezen zijn van 
verwondingen en diabetici, zal supplementatie meestal nood-
zakelijk zijn. Voedingsgewoonten zijn ook van invloed op de 
zinkvoorziening. Ook geraffineerde producten, afslankdiëten 
en een overmaat aan soja en ‘losse’ zemelen (binding van 
zink aan fytinezuur) kunnen ertoe leiden dat onvoldoende 
zink het lichaam bereikt. Zink komt onder andere voor in 
vlees, vis, schelpdieren, kaas, peulvruchten, noten/zaden en 
ongeraffineerde graanproducten. Met name volkoren pro-
ducten bevatten vaak zes keer zoveel zink als de geraffineerde 
vorm. Vlees en vis bevatten het meeste zink. 

Zink heeft een gunstige werking op het testosteron, pro-
lactine en het enzym 5-alpha-reductase. Deze drie stoffen 
beïnvloeden een BPH negatief. Zink verhindert de binding 
van androgenen (testosteron en dihydrotestosteron) aan cyto-
plasmatische en nucleaire androgeenreceptoren in de pros-
taatcel, zodat er minder kans is op een ophoping van deze 
androgenen. Zink heeft een remmende werking op de prolac-
tineafgifte van de hypofyse en vermindert de binding van 
prolactine aan de receptoren. Prolactine zorgt voor een verho-
ging van het testosteronpeil in de prostaat en heeft bovendien 
een stimulerend effect op de omzetting van testosteron in 
dihydrotestosteron, wat een belangrijke rol speelt bij het ont-
staan van een BPH. Zink heeft ook een remmende werking op 
het enzym 5-alpha-reductase dat nodig is voor de omzetting 

van testosteron in het krachtigere mannelijke hormoon dihy-
drotestosteron. Cadmium, de antagonist van zink, kan het 
effect van zink nadelig beïnvloeden. Het cadmiumgehalte 
wordt verhoogd door tabaksrook. Een manier om cadmium 
terug te dringen is om het roken te stoppen en/of behalve ex-
tra zink ook selenium en de zwavelhoudende aminozuren 
cysteïne en methionine te supplementeren. 

De conclusie is dat als je tot de risicogroep hoort, waar ei-
genlijk alle mannen met een BPH onder vallen, het zeer ver-
standig is om zink te supplementeren. De aanbevolen dose-
ring is 25 à 50 mg per dag. De eerste paar maanden kan hoger 
(75 à 150 mg per dag) gedoseerd worden. Bij langdurig ge-
bruik van hoge doseringen zink is het nodig om koper ook te 
supplementeren; omdat zink als antagonist van koper het ko-
perpeil teveel zou kunnen doen dalen. 

 
Vetzuren: 

Bij BPH-patiënten is na onderzoek gebleken dat het ver-
bruik van een combinatie van vetzuren, die zowel linolzuur 
als alfa-linoleenzuur bevat, leidde tot vermindering van de 
omvang en de klachten van de prostaat. Aangezien deze pa-
tiënten lage waarden en abnormale verhoudingen van vetzu-
ren in de prostaat- en zaadvloeistof hebben, kun je er van uit 
gaan dat er een deficiëntie aan essentiële vetzuren aanwezig 
is. Het lichaam kan dan niet voldoende prostaglandinen aan-
maken. Deze naar de prostaat vernoemde hormonen voorko-
men ophopingen van testosteron in de prostaat. De essentiële 
vetzuren linolzuur en alfa-linoleenzuur zijn de uitgangsbouw-
stoffen voor de aanmaak van prostaglandinen, welke in drie 
stappen plaatsvindt en waarbij zink en vitamine B6 nodig 
zijn. Deze stappen kunnen echter geblokkeerd worden door 
een teveel aan alcohol, verzadigde vetten en/of cholesterol. 
Deze vetzuren kunnen dus, naast de positieve testosteronver-
lagendewerking, een zeer gunstig effect hebben op het choles-
terolpeil in de prostaat en in de rest van het lichaam en dus op 
de BPH. De oliën die beide vetzuren bevatten, zijn onder an-
dere lijnzaadolie, zwarte bessenzaadolie en pompoenpitten-
olie. De vetzuren komen ook voor in walnoten. Je kunt de 
vetzuren natuurlijk ook apart innemen. 

 
Pompoenpittenolie: 

Behalve het feit dat pompoenpittenolie rijk is aan zowel 
linolzuur als alfa-linoleenzuur, bevat de olie nog een aantal 
andere, voor de prostaat, zeer werkzame bestanddelen zoals 
vitamine E, zink en fytosterolen. De vitamine E is goed ter 
bescherming van de meervoudige onverzadigde vetzuren. De 
belangrijkste plantaardige middelen voor de prostaat bevatten, 
evenals de belangrijkste prostaatfytotherapeutica, veel fytos-
terolen. Ook aan de stof cucurbitacine uit pompoenpitten 
wordt een gunstige werking bij BPH toegeschreven. In landen 
waar dit veel als snack wordt genuttigd komen dan ook wei-
nig prostaatklachten voor. Naast deze positieve factoren heeft 
de olie verder de specifieke eigenschappen dat het stuwing in 
de prostaat vermindert en de tonus van de blaasspieren verbe-
tert met tegelijkertijd een ontspanning van de sluitspier van de 
blaas, waardoor het urineren aanzienlijk makkelijker gaat. De 
dosis van de losse pompoenpitten is ongeveer 1-2 eetlepels 
verdeeld over de dag, hogere doseringen als anthelminticum. 
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Vitamine B6: 
Deze is samen met zink nauw betrokken bij de hormoon-

huishouding en heeft een positieve werking op de prostaat. Ze 
kunnen het prolactinepeil verlagen, wat bij oudere mannen 
veelal verhoogd is. Prolactine zorgt voor een grotere opname 
van testosteron in de prostaat en een verhoogde omzetting van 
testosteron en dihydrotestosteron. Onvoldoende B6 kan dus 
ook een oorzaak zijn van een BPH. Vitamine B6 speelt ook 
een rol bij de aanmaak van prostaglandine uit linolzuur. Vi-
tamine B6 komt met name voor in dierlijke producten, onge-
raffineerde graanproducten, groenten, aardappelen, bananen 
en walnoten en is erg gevoelig voor verhitting. 

 
Drie aminozuren: 

Uit een dubbelblind onderzoek is gebleken dat de combi-
natie van de aminozuren glutaminezuur, alanine en glycine,  
een zeer gunstige werking heeft op de vergrote prostaat. Het 
mechanisme van de werking van deze combinatie is echter 
onbekend maar de omvang van de prostaat is bij het gebruik 
hiervan, bij 92% van de patiënten, daadwerkelijk verminderd 
en bij 32% is de prostaat zelfs tot de normale omvang terug-
gekeerd. Bij een ander onderzoek bleek dat er aanzienlijke 
vermindering van de symptomen plaatsvond. 

 

T.C.M. 
 

 
fig. 6. 
 
 
 
 

ALGEMEEN: 
In de ‘Traditional Chinese Medicine’, of ook wel de Tra-

ditionele Chinese Geneeskunde genoemd, wordt tussen pros-
tatitis, BPH en prostaatkanker weinig onderscheid gemaakt. 
Er wordt gekeken naar het beeld en de klachten die de patiënt 
heeft. Zo kunnen een BPH, een prostatitis en een kwaadaardi-
ge prostaatvergroting in het zelfde beeld vallen. Bij prostaat-
problemen is er altijd spraken van een betrokkenheid van de 
Nier-Qi, wat niet wil zeggen dat er westers een nierpathologie 
aanwezig is. 

 
De Nieren: 

De functies van de Nieren zijn onder andere het regelen 
van geboorte, ontwikkeling en rijping en het bewaren/op-
slaan van de Jing. Dit kan het beste vertaald worden als es-
sentie en is de basis van voortplanting en ontwikkeling. De 
Jing bestaat uit twee delen: de prenatale Jing, die je van je 
ouders meekrijgt en de postnatale Jing, die ontstaat uit de 
gezuiverde delen van het opgenomen voedsel. De Jing kan bij 
de man onder andere geschaad worden door een overmaat aan 
ejaculaties. Dit omdat sperma een pure vorm van Jing is. De 
Chinezen hebben hier een mooie berekening voor, wat neer-
komt op hoe ouder de man wordt hoe minder hij mag ejacule-
ren (om het maar even bij de naam te noemen), wil hij zijn 
Jing zo goed mogelijk behouden. In het boek ‘Taoïstische 
geheimen der liefde’ van Chia/Win staat een aantal methodes 
om te vrijen en zelfs een orgasme te krijgen zonder te ejacule-
ren en de Jing zo veel mogelijk te sparen. Een aantal van deze 
methodes kan men pas na jaren (mentaal) oefenen onder de 
knie krijgen. De Jing loopt in het verloop van het leven alleen 
maar af; je kunt dit proces dus echter wel vertragen. De pre-
natale en de postnatale Jing vormen samen de Yin van de Nie-
ren. Wanneer de Jing niet voldoende is; kunnen de Nieren 
niet goed functioneren en de Jing dus niet goed opslaan en 
kan het voorkomen dat het lichaam niet volledig tot rijping 
komt, zodat voortplanting onmogelijk is. Tevens kunnen er 
zich stoornissen aan de geslachtsorganen voordoen (zoals 
impotentie, onvruchtbaarheid of prostaatproblemen) of kan er 
voortijdige veroudering plaatsvinden. Een ander Yin-aspect 
van de Nieren is het reguleren en het beheersen van de water-
huishouding met behulp van het Yang-aspect. Het Yang-
aspect van de Nieren is de Nier-Qi. De Nieren houden de da-
lende Qi vast die afkomstig is van de Longen. Let op: hier kan 
dus ook een deel van het probleem van de prostaat liggen. De 
dalende functie van de Longen kunnen verstoord zijn en de 
Nieren kunnen deze dan niet voldoende ontvangen. Kijk goed 
naar het beeld en behandel indien nodig de Longen mee.  

Het emotionele-aspect van de Nieren naast wilskracht is 
angst. Een voorbeeld hiervan zijn kinderen of zelfs ouderen 
die het ‘in hun broek doen’ van de angst. Uit ervaring van een 
aantal ervaren acupuncturisten blijkt dat veel mannen met een 
prostaatprobleem een bepaalde vorm van angst hebben. Dit 
kan een oorzaak zijn en gaat vaak gepaard met andere Nier-
symptomen zoals lage rugpijnen, welke je ook vaak ziet bij 
prostaatproblemen. 

Wat betreft het feit dat de prostaat in de T.C.M. onder de 
Nieren valt betekent dat het ook onder het Water-element 
thuishoort. Rekening houdend met de Yange functie is de 
prostaat onder te brengen in het Vuur-aspect (Ming men) van 
de Nieren. Zo wordt er door de prostaat, aan het al ‘ontstane’ 
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zaad, vloeistof toegevoegd die voor de warmte en de beweeg-
lijkheid zorgt. Er wordt dus eigenlijk Yang aan de Yinne 
spermatozoën  toegevoegd.  

 
Testosteron: 

In de westerse geneeskunde wordt de aanwezigheid van 
testosteron als een oorzaak gezien voor BPH. Testosteron 
wordt geproduceerd en afgescheiden in de testes, deze wor-
den in de T.C.M. Wai Shen genoemd. Dit betekent ‘buiten 
Nieren’. Deze naam bevestigt nogmaals dat de prostaat een 
onderdeel van de Nieren is. Testosteron is een interne secretie 
gerelateerd aan het Yang-aspect van de Nieren en is daarom 
een onderdeel van de Ming men (Poort van de vitaliteit). Het 
is de Ming men die de onderste warmer verwarmt zodat deze 
dan in staat is om de daar vloeistoffen te transformeren. De 
warmte van de Ming men kan ook deficiënt of in exces (Hitte) 
zijn zodat er anthologieën kunnen ontstaan zoals Damp of 
Stagnatie Xue. Deze kunnen leiden tot een prostaatprobleem 

 
Lin-syndromen: 

In de T.C.M. is er een classificatie van verschillende uri-
neproblemen, genaamd de Wu Lin, de Vijf Lin’s of de Lin-
syndromen. Lin betekent letterlijk lekken of druppelen en 
wordt ook wel direct geassocieerd met pijn bij het urineren. 
Het zijn dus vijf soorten urineerproblemen. Deze worden wel 
eens als diagnose gebruikt en kom je regelmatig tegen als het 
om het urogenitalestelsel gaat. Zo worden bijvoorbeeld cysti-
tis, nephrolitiasis, prostatitis en BPH hieronder thuis gebracht. 
Lin’s hebben meestal twee oorzaken: Een Qi-deficiëntie van 
de Blaas of de Nieren; of een Damp-hitte in de onderste war-
mer. We onderscheiden de volgende Lin’s met hun betekenis: 
1. Re Lin : Hitte-Lin is gerelateerd aan acute infecties van de 
urinewegen, zoals acute nephritis, cystitis etc. 
2. Xue Lin : Bloed-Lin correspondeert met ziektes zoals tu-
berculose over verschillende delen van het urogenitale stelsel, 
tumoren in het urogenitale stelsel of ook acute urineweg in-
fecties.  
3. Shi Lin : Steen-Lin refereert met nierstenen of stenen in de 
urinewegen of de blaas. 
4. Gao Lin : Melk-Lin correspondeert met ziektes die ge-
paard gaan met troebele urine. 
5. Lao Lin : Consumptieve/druppelende Lin komt onder an-
dere voor bij chronische prostatitis. 
 
ZANGFU-SYNDROMEN: 

De pathologiën van de prostaatproblemen zijn in de 
T.C.M. thuis te brengen, door van de symptomen en het beeld 
uit te gaan, in verschillende syndromen. Het kan mogelijk zijn 
dat er meerdere syndromen manifest zijn. Zo is het Nier-beeld 
hieronder nog eens uiteen gezet. We onderscheiden de vol-
gende beelden: 

 
1. Damp-Hitte retentie in de onderste warmer 

Symptomen: druppelende-, troebele urine (als ‘rijstsoep’); 
urine die stopt en weer begint, frequente mictie, mogelijk 
bloed in de urine, pijn in het genietaalgebied en tijdens mictie, 
verhoging of koorts, dorst, aversie voor koude, plakkerige 
smaak, eventueel hoofdpijn en vermoeidheid.  
Tong: rood met plakkerig en geel beslag aan de wortel. 
Pols: snel en ‘slippery’. 

2. Damp-Koude retentie in de onderste warmer 
Symptomen: troebele, bleke urine; mictie die stopt en weer 
begint, periodiek druppelen van de urine, symptomen ver-
slechteren bij koude en verbeteren bij warmte, slepend ge-
voel, eventueel pijn in de onderbuik en mogelijk ook ver-
moeidheid en andere Damp-symptomen. 
Tong: bleek met een vettig plakkerig beslag aan de wortel. 
Pols: ‘slippery’. 
 

3. Nier deficiëntie 
Symptomen: zwakke straal mictie, druppelende mictie, fre-
quente mictie en vooral ’s nachts, eventueel stompe pijn tij-
dens mictie, grote aandrang bij vermoeidheid of na inspan-
ning. Deze symptomen gaan vaak samen met zwakke lage rug 
en algemene zwakte. Als Nier Yang xu op de voorgrond staat, 
zal er bleekheid, bleke urine, koude rillingen,  bleke en even-
tueel gezwollen tong en een diepe zwakke pols zijn. Als Nier 
Yin xu meer op de voorgrond staat zal er weinig en donkerge-
le urine zijn. De aandrang zal groter zijn; mogelijk zal de uri-
ne bloed bevatten. Daarnaast zouden er algemene Yin xu 
symptomen aanwezig zijn, zoals nachtzweet, rode tong zon-
der beslag en snelle pols. De symptomen van een Nier Yin xu 
zul je meer aantreffen bij een ouder persoon.  
 

4. Qi stagnatie 
De stagnatie is meestal gerelateerd aan de persoons emotione-
le gesteldheid. Symptomen: urineretentie, onbehaaglijk ge-
voel voor het plassen, pijn en opgezwollen onderbuik welke 
vermindert bij urineren en verergert bij stress. De kleur van 
de urine is meestal normaal. 
Tong: normaal of paarsig. 
Pols: diep en eventueel snaarvormig. 
 

5. Stagnatie Xue 
Stagnatie van Bloed is een veel voorkomend beeld bij pros-
taatproblemen. Je ziet vaak dat dit samen gaat met een harde 
knobbelige prostaat. Symptomen van dit beeld zijn een be-
lemmerde straal of een urine obstructie met pijn in de perinea-
le streek, met name na lang zitten. Pijn verergert bij druk of 
kou. Mogelijk bevat de urine nog bloed.  
Tong: paars, paarse plekken of paarse puntjes. 
Pols: diep en ‘choppy’. 
 
Aetiologie en pathologie: 

1. Damp-Hitte retentie in de onderste warmer 
Meestal heeft de oorzaak met de voeding te maken. Met name 
het Damp vormende voedsel, zoals sterk gekruid voedsel, 
veel suiker en alcoholische dranken. Deze producten hebben 
een negatieve invloed op de Milt en kunnen leiden tot een 
Damp-Hitte situatie. Aangezien Damp een dalende eigen-
schap heeft, bestaat de kans dat deze uiteindelijk zakt tot de 
onderste warmer. Een andere oorzaak kan warm en vochtig 
weer zijn. De Hitte kan ook afkomstig zijn van de Lever of 
een Nier Yin xu. 
 

2. Damp-Koude retentie in de onderste warmer 
Ook hier speelt voeding een grote rol, met name de rauwe of 
koude voeding, wat waarschijnlijk verergerd wordt door een 
zwakke Milt. Een andere belangrijke oorzaak, die al eerder is 
genoemd, is het nuttigen van een grote hoeveelheid koud bier. 
Dit wordt allemaal verergert door een zwakte in het Nier 
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Yang; deze is dan niet geheel meer in staat het lichaam en met 
name de onderste warmer te warmen. Koud weer dat lang 
aanhoudt, met name mannen die hier veel aan bloot staan, kan 
ook een belangrijke oorzaak zijn. 
 

3. Nier deficiëntie 
Dit beeld komt veel voor en is eigenlijk een natuurlijk proces 
dat met de leeftijd toeneemt. Dit beeld zie je dan ook meer bij 
oudere mannen, hoewel het ten grondslag ligt aan ieder pros-
taatprobleem. Het kan echter bij sommigen mannen op de 
voorgrond staan. Een oorzaak, die al eerder genoemd is, is 
een overmaat aan seks (met ejaculatie), wat dus een directe 
oorzaak kan zijn van een BPH. In het hoofdstuk ‘algemene 
natuurgeneeskunde’ hebben we gelezen over de visie van 
Huibers die de prostaataandoening een goed voorbeeld noemt 
van een klacht die veroorzaakt wordt doordat de persoon in 
kwestie keer op keer een miskenning van het eigen ik ervaart 
of ervaren moet. Hij zal hier dus onzeker van worden en 
angstigheid ontwikkelen. Dit zijn voorbeelden van het emoti-
onele aspect van de Nieren. De Nieren staan verder voor 
wilskracht en vertrouwen. In Nier-pathologie vind je dan ook 
vaak angst en eventueel verlies van zelfvertrouwen. Dit kan 
echter ook andersom plaats vinden; veel langdurige angst 
(bijvoorbeeld veel angstige situaties in werk of relatie) kan 
een Nier deficiëntie veroorzaken. 
 

4. Qi stagnatie 
Het emotionele aspect van dit beeld speelt een grote rol, wel-
ke gerelateerd wordt aan de Lever. We hebben het onder an-
dere over verstarring, wat we ook tegen zijn gekomen bij de 
ANG-filosofie. Het niet uiten van emoties leidt in de T.C.M. 
veelal tot een Lever Qi stagnatie. Lokale stagnatie kan ook 
een oorzaak zijn (zie ook bij dyscrasie); bijvoorbeeld veel 
zitten, gebrek aan beweging en zeker ook het onderdrukken 
van seksuele energie. Denk bijvoorbeeld aan celibataire mon-
niken, bij wie BPH dan ook veel schijnt voor te komen. Een 
andere veel voorkomende oorzaak van lokale Qi stagnatie is 
obstipatie of een vorm van een lokaal trauma, zoals een ope-
ratie. 
 

5. Stagnatie Xue. 
Dit is een secundair beeld, meestal het gevolg van een chroni-
sche Qi stagnatie. Dit beeld wordt, net als het vorige beeld, 
verergerd door lokale stagnaties zoals te veel zitten. Waar-
schijnlijk is dit ook de reden dat prostaatkanker meer in mid-
den- en de hogere klassen van de maatschappij voorkomt, 
waarbij weinig fysieke arbeid verricht wordt. 
 
 Acupunctuur behandeling: 

Er is een aantal acupunctuurpunten die bij prostaatpro-
blemen doorgaans geprikt kunnen worden. Deze punten zijn 
specifiek voor de onderste warmer en de prostaat. Er kan een 
keuze gemaakt worden uit deze punten aan de hand van de 
symptomen, het beeld en door te testen of ze bij druk gevoelig 
zijn.  Hieruit en uit de algemene punten die gerelateerd zijn 
aan het patroon, moet een puntencombinatie gekozen worden 
die past bij het beeld van de patiënt. 
 
 
 
 

Specifieke punten 
• Zeer belangrijke lokale punten zijn RM 3 (Front Mu punt 
van de Blaas) en RM 4. 
• Andere goede lokale punten zijn: Mg 28 (opent waterpas-
sages), Mg 29 (stagnatie Xue) en Mg 30 (Nier-Jing). 
• Bl 63 is het Xi-Cleft punt van de Blaas en wordt onder 
andere ingezet bij acute urineretentie. 
• Een specifiek punt voor een prostaat vergroting is het ge-
voeligste punt dat tussen Ni 3 en Ni 7 ligt.  
 
Algemene punten gerelateerd aan het patroon 

Damp-Hitte: 
Mg 36, Mi 6 (beide Damp algemeen), Mi 9 (m.n. Damp in 
onderste warmer), RM 12 (Damp en Mg-Qi), RM 3 (Hitte 
onderste warmer), Bl 20 (Back shu punt Milt), Bl 22 (regu-
leert vloeistof transformatie in onderste warmer), Bl 28 (Back 
shu punt Blaas) en Le 8 (Damp-Hitte onderste warmer). 

Damp-Koude: 
Mg 36, Mi 6, Mi 9, RM 12, RM 3, Bl 20, Bl 22, Bl 25 (Back 
shu punt van de Dikke darm) en Bl 28 (met moxa). 

Nier deficiëntie: 
Ni 3 (algemeen punt om de Nieren en de Jing te sterken), Ni 6 
(Nier Yin), Ni 7 (Nier Yang, moxa), Bl 23 (Back shu punt van 
de Nieren), Bl 28 (Back shu van de Blaas), RM 4 (Nier-Yin, 
Yang met moxa) en RM 6 (Nier-Yang met moxa). 

Qi stagnatie: 
Le 3 (bedwingt Lever Yang en laat Lever Qi spreiden), Le 4 
en Le 5 (laten Lever Qi spreiden in met name onderste war-
mer), RM 3, RM 6 (stagnatie) en Gb 34 (laat Lever Qi vloei-
end spreiden). 

Stagnatie Xue: 
Mi 10 (belangrijkste punt bij stagnatie Xue), Mi 6 (laat Xue 
bewegen en elimineert stagnatie in met name de onderste 
warmer) en Le 3. 

 
Kruiden: 

De laatste jaren is er een grote ontwikkeling in het analy-
seren en beschrijven van de energetiek wat betreft de westerse 
kruiden en hun oosterse betekenis. Hieronder volgt een aantal 
westerse kruiden, die terug te voeren zijn in de eerder ge-
noemde beelden en die een specifieke werking hebben op de 
mictie en de prostaat. Sabal serrulata is al genoemd, maar zal 
hier een extra oosterse aanvulling krijgen. Even als bij de 
punten kan ook hier een combinatie van meerdere kruiden 
gemaakt worden. 
• Arctostaphylos uva ursi: Klaart Hitte en elimineert Damp. 
Bij Damp-Hitte in de Blaas en Nieren. Tonifieert Qi in de 
onderste warmer en harmoniseert de mictie. Aard is warm.  
• Hydrangea arborescens: Klaart Damp-Koude. Stimuleert 
de mictie en verwijdert stagnatie. Ook bij Damp-Hitte in 
Blaas en Nieren. Geïndiceerd bij vergroting en ontsteking van 
de prostaat. 
• Veronica officinalis: Bij Damp-Hitte en chronische urine-
weg- en prostaatirritaties. 
• Piper methysticum: Elimineert Damp (mucus) en Damp-
Koude bij Nier-Qi xu met Koude. Tonifieert Qi onderste 
warmer en harmoniseert mictie. Bij genitaalklachten, als pros-
tatitis en BPH. Stimuleert de functies van de Milt en zo ook 
de spijsvertering. 
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•  Equisetum arvense: Klaart Hitte en droogt Damp in; met 
name in Blaas-gebied. Sterkt Nieren en stimuleert mic-
tie.

  fig. 7:Viscum album 
 
• Hydrastis canadensis: Tonifieert Maag en Milt. Klaart 
Hitte en droogt Damp (mucus) in. Voedt Xue en laat Lever-Qi 
vloeiend spreiden. Stimuleert de spijsvertering en de stoel-
gang. Laat tumoren reduceren. 
• Berberis vulgaris: Klaart Damp-Hitte in Lever/Galblaas. 
Tonifieert Milt en reguleert Lever Qi en laat het vloeiend 
spreiden. Het harmoniseert Lever/Milt en stimuleert de mictie. 
• Aesculus hippocastanum: Vitaliseert Xue en verbetert de 
vaten. Bij stagnatie Xue en prostaatklachten met mictiestoor-
nissen. Het stimuleert dan ook het urineren en verbetert de 
prostaat. 
• Viscum album: Stimuleert urineren, verwijdert ontstekin-
gen en reduceert tumoren inclusief die van maligne aard. Bij 
prostaatproblemen met onder andere Damp. 
• Sabal serrulata: Versterkt de Qi, reduceert zwellingen en 
ontstekingen, en doet irritaties verminderen. Sterkt de Yang  
en de reproducerende Qi. Bij Milt Qi xu en Lever Yin xu. Ge-
indiceerd bij: impotentie, lactatieproblemen, frigiditeit, infer-
tiliteit, uterus vergroting, blaas en prostaat irritaties, inconti-
nentie en een BPH.  

 
Voeding: 

Naast de eerder vernoemde voedingsvoorschriften, gelden 
in de T.C.M. ook nog voedingsvoorschriften gerelateerd aan 
de beelden en organen, deze komen gedeeltelijk overeen. 
Dampvormende producten moeten gemeden worden, deze 
schaden onder andere de Milt en leiden tot Damp complica-
ties. We spreken hier over suiker (en suikerhoudende pro-
ducten zoals snoep), zuivel en vette producten. Naast Damp 
moet ook rekening gehouden worden met voedsel dat Hitte 
veroorzaakt, de Lever aantast en wat de Nieren schaadt. Het 
gaat hier met name om de volgende producten, die dan ook 
gemeden of geminderd moeten worden: scherpe, gekruide, 
vette, gefrituurde en aangebrande voeding; vlees, alcohol en 
koffie. Te veel eten in het algemeen moet ook gemeden wor-
den. Een combinatie van Heet en Dampvormend voedsel kan 
leiden tot een Damp-Hitte die afzakt naar de onderste warmer. 
Een goede balans tussen groente, rauwkost en granen heeft 
een positieve werking op de organen. Af en toe vlees, koffie 
of alcohol kan echter, zij het met mate, geen kwaad. Ook hier 
is een goede darmfunctie van belang, zodat de vloeistoffen 
goed getransporteerd en getransformeerd kunnen worden. 
Verder dient stress gemeden te worden, daar die een negatie-
ve invloed heeft op de bovengenoemde organen. Het mag 
duidelijk zijn dat elke vorm van drugs een negatieve invloed 
heeft, dit met name op de Yin en de Jing. Hiernaast kan het 
een deficiëntie Hitte veroorzaken. 

 
CONCLUSIE: 

Het blijkt dus dat het, voor mannen met prostaatproble-
men, zeer nuttig kan zijn om heil te zoeken in het comple-
mentaire veld. Er is hier een groter scala aan mogelijkheden 
dan in het reguliere circuit. De therapeut moet uit deze moge-
lijkheden echter zelf een keuze (-combinatie) maken, door na 
te gaan wat het beste bij hem/haar en de patiënt past. 
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