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KwantumKracht bij narcolepsie

Narcolepsie is in essentie een neurobiologisch probleem waarbij het zenuwstelsel moeite heeft om de

juiste staat van alertheid te vinden en te reguleren. In Nederland zijn er naar schatting tussen de zes- en
achtduizend mensen met verschijnselen van narcolepsie. In 2000 is ontdekt dat mensen narcolepsie krijgen
wanneer ze de stof hypocretine in de hersenen missen. Omdat het toedienen van hypocretine op dit moment
(nog) niet mogelijk is, richt de behandeling zich alleen op het onderdrukken van de symptomen. Daarnaast
dienen patiénten te leren leven met de beperkingen en kunnen ze het beste een aantal leefstijilmaatregelen in
acht nemen, zoals het doen van dutjes overdag en het beperken van koolhydraatrijke maaltijden.”!

Deze casus beschrijft een patiént met narcolepsie bij wie subjectieve verbetering van klachten werd
gerapporteerd na behandeling met KwantumKracht, door de onderliggende problematiek aan te pakken en
het energiesysteem — met name het verzamelpunt — te herstellen en in balans te brengen. Het verzamelpunt
is het epicentrum van het energieveld van waaruit de energie over het energiesysteem wordt verdeeld.®! De
positie ervan bepaalt hoe je de wereld waarneemt en bepaalt in grote mate de hoeveelheid fysieke en mentale
energie. Het verzamelpunt hoort zich op thymushoogte te bevinden en kan onder andere verschuiven door

emotionele en fysieke trauma'’s.

Een positief ingestelde vrouw van 58 jaar komt in mijn prak-
tijk met narcolepsie en kataplexie. De diagnose is op 22-jarige
leeftijd gesteld door een neuroloog. Sinds haar geboorte heeft
ze last van eczeem. Ze voelt zich extreem moe en ze heeft
moeite met emotieregulatie en prikkelverwerking, vooral
auditieve prikkels. Door haar narcolepsie valt ze meerdere
keren per dag weg en moet ze overdag regelmatig slapen.
Haar kataplexie speelt met name op bij emoties, die ze pro-
beert te onderdrukken. Ze gebruikt geen medicijnen en staat
niet onder behandeling van huisarts of specialist. Haar verlan-
gen is balans, meer energie, loslaten en inzicht.

In het behandeltraject zet ik KwantumKracht in.[* Het
bestaat uit twee delen: de KwantumReset en de Kwantum-
Reis. Tijdens een KwantumReset stem ik me af op de cliént en
het kwantumveld, waardoor relevante informatie over de toe-
stand van het verzamelpunt, de auralagen en dertien chakra’s
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wordt verkregen. Deze informatie wordt opgeschoond en in
balans gebracht, wat vaak inzicht en nieuwe perspectieven
oplevert. Opgeslagen spanning wordt losgelaten en emoties
worden verwerkt. Tijdens een KwantumReis maakt de cliént
een transformerende reis op een specifiek thema, gericht op
het oplossen van fysieke, emotionele of psychische klachten
en het doorbreken van oude patronen.

In de eerste behandeling komt tijdens een KwantumReset
naar voren dat het verzamelpunt naar linksonder verschoven
is. Dit wijst op een toestand van weinig mentale en fysieke
energie en lage alertheid. Het wijst erop dat de narcolepsie
een overlevingsmechanisme is, zodat de cliént ‘wegvalt’ als
er te veel stress en angst is. Dit heeft te maken met een oud
trauma. Daarnaast heeft ze twee schaduwverzamelpunten
rechtsboven, die duiden op angst en stress. Een van deze ver-
plaatsingen blijkt een systemische oorzaak te hebben vanuit
de vaderlijn.
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Extreem laag niveau fysieke en mentale energie

In de daaropvolgende twee weken voelt ze zich goed en rusti-
ger. In de tweede sessie maakt ze een KwantumReis op haar
narcolepsie en kataplexie met onder andere als doel zich fit,
gezond en energiek te voelen. Ze meldt dat ze overdag min-
der slaapt, meer onderneemt en zich lichter voelt. In de derde
sessie, twee weken later, breng ik haar chakra’s in balans, wat
haar emotionele veiligheid en grenzen versterkt. Ik check haar
verzamelpunt en die staat nog op de juiste plek. Er volgen nog
een paar behandelingen waar soms meerdere maanden tus-
sen zitten.

Na enkele maanden is ze overdag goed wakker, heeft ze
nauwelijks nog last van kataplexie, kan ze haar emoties beter
toelaten en haar huid is mooi. Ze heeft zich ontwikkeld tot een
zelfbewuste vrouw, die haar eigen leven leidt en zich nauwe-
lijks meer laat beperken door haar verleden en lasten uit haar
familiesysteem.

Alin de eerste paar behandelingen verminderden de klachten
van mijn cliént. Deze bevinding wordt helaas niet gesteund
door (grootschalig) onderzoek naar KwantumKracht-therapie
of energetische therapie in het algemeen bij narcolepsie en
kataplexie.

In deze casus wordt herstel op meerdere niveaus waar-
genomen. Vanuit de gehanteerde therapeutische benadering
wordt dit toegeschreven aan het opheffen van energieblokka-
desenhetverwerkenvantraumatische ervaringen. Deze casus
richt zich specifiek op de rol van het verzamelpunt, omdat cor-
rectie hiervan een opvallende bijdrage lijkt te hebben geleverd
aan het herstelproces en daarmee interessant is voor verdere
beschrijving. Het verzamelpunt weerspiegelt de stabiliteit van
bewustzijnstoestanden en het autonome zenuwstelsel en de
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Het verzamelpunt

positie ervan beinvloedt de breinstaten en hersenfrequenties
en vice versa.®! Het verzamelpunt van deze cliént stond links-
onder. Dat betekent dat er weinig energie is in de prefrontale
cortex, wat onder andere leidt tot problemen met geheugen
en emotieregulatie, snelle vermoeidheid, prikkelbaarheid en
moeite met het uitvoeren van complexe taken. Haar brein
was in een staat van lage alertheid wat kan leiden tot ver-
lies van continu waakbewustzijn, moeite met het integreren
van sensorische input en vermindering van spierspanning.®
In termen van de polyvagaaltheorie zou men kunnen zeggen
dat deze cliént zich regelmatig in een dorsaal vagale staat
bevond, waardoor ze letterlijk immobiliseerde (wegviel).[”?
Tegelijkertijd had deze cliént twee schaduwverzamelpunten
rechtsboven, die wijzen op stress en angst ofwel hoge béta-
breinfrequenties. Dit komt overeen met sympathische hyper-
alertheid, wat waarschijnlijk de kataplexie uitlokte. Door het
corrigeren van het verzamelpunt in combinatie met energe-
tische traumaverwerking, werd haar waakzaamheid gesta-
biliseerd®], haar zenuwstelsel gereguleerd naar de ventraal
vagale staat (veiligheid en verbinding) en de neuroceptieve
flexibiliteit verbeterd.!”)

Correctie van het verzamelpunt en de schaduwverzamel-
punten in combinatie met traumaverwerking en balans in het
energiesysteem, lijkt in deze casus te hebben bijgedragen
aan stabilisatie van alertheid, vermindering van dissociatieve
overlevingsreacties en verbeterde emotieregulatie en neuro-
ceptieve flexibiliteit, wat resulteerde in significante afname
van narcoleptische en kataplexische symptomen. =

Je vindt de bronvermelding op pagina 54 en op VNIG.nl bij het betreffende
artikel. Abonnees kunnen daar inloggen.
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