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Woord vooraf

oen ik me voor het eerst realiseerde dat de evolutionaire biologie

een nieuw type verklaring zou kunnen bieden voor psychische stoor-

nissen, wilde ik onmiddellijk dit boek schrijven. Het was echter al
snel duidelijk dat allereerst de vraag beantwoord moest worden waarom
lichamen in het algemeen kwetsbaar zijn voor ziekten. Dit project was het
onderwerp van mijn samenwerking met de grote evolutiebioloog George
C. Williams. We schreven een reeks technische artikelen en het populaire
boek Why We Get Sick: The New Science of Darwinian Medicine (Waarom we
ziek worden: De nieuwe wetenschap van de darwinistische geneeskunde),
dat aanleiding gaf tot veel nieuw onderzoek in het nu bloeiende vakgebied
van de evolutionaire geneeskunde. Sindsdien was mijn carriére in gelijke
mate gewijd aan de invoering van de evolutionaire biologie in de genees-
kunde en hulp aan mijn patiénten met psychische stoornissen. Beide mis-
sies zijn nauw met elkaar verbonden.

Werken als psychiater is bijzonder bevredigend. Patiénten zijn dank-
baar als ze effectief behandeld worden. Zo'n behandeling geven is zowel
intellectueel interessant als emotioneel belonend. Iedere patiént vormt een
raadsel. Waarom heeft deze persoon op dit moment deze symptomen ge-
kregen? Welke behandeling zal het beste werken? Maar soms kijk ik uit het
raam van mijn comfortabele kantoor en krijg ik visioenen van een tsunami
die miljoenen mensen met psychische stoornissen naar hun ondergang
sleurt, zonder hulp of vaste grond in zicht. Zulke sombere visioenen leiden
tot andere, grotere vragen: waarom bestaan psychische stoornissen eigen-
lijk? Waarom zijn er zoveel? Waarom komen ze zo vaak voor? Natuurlijke
selectie had ervoor kunnen zorgen dat angst, depressie, verslaving, ano-
rexia, en de genen die autisme, schizofrenie en bipolaire stemmingsstoor-
nissen veroorzaken, zouden verdwijnen. Maar dat is niet gebeurd. Waarom
niet? Dit zijn goede vragen. Het doel van dit boek is om te laten zien dat
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nadenken over de vraag waarom natuurlijke selectie ons kwetsbaar heeft
gemaakt, kan bijdragen aan een beter begrip van psychische ziekten en aan
de verbetering van behandelingen.

De mogelijke antwoorden die hier worden gesuggereerd, zijn voorbeel-
den, geen conclusies. Sommige zullen verkeerd blijken. Dat is niet per se
ontmoedigend in zo'n vroege fase van een nieuw vakgebied zolang ideeén
worden getest. Zoals Darwin zei: ‘onjuiste visies, indien gestaafd met eni-
ge bewijzen, doen weinig kwaad omdat iedereen er een weldadig plezier
in heeft om haar onjuistheid aan te tonen; en wanneer dit is gebeurd, is
een dwaalweg afgesloten en is vaak tegelijkertijd de weg naar de waarheid
geopend.’!

Voortdurende controverses en de trage vooruitgang in de psychiatrie
hebben geleid tot een roep om nieuwe benaderingen van psychische stoor-
nissen. De evolutiebiologie is niet nieuw; het is een gevestigd, wetenschap-
pelijk fundament voor inzicht in normaal gedrag. Wat wel nieuw is, is dat
nu eindelijk erkend wordt dat het vakgebied ook relevant is voor afwijkend
gedrag. De evolutionaire geneeskunde biedt nieuwe verklaringen voor het
feit dat lichamen kwetsbaar zijn voor ziekten, en wordt nu systematisch
toegepast op psychische stoornissen. De tijd is rijp om de grenzen van de
evolutionaire psychiatrie te verkennen.

Ik zou wel willen dat dit vakgebied een andere naam kon krijgen. De
evolutionaire psychiatrie is geen speciale behandelmethode, en deskundi-
gen op andere gebieden van psychische gezondheid hebben net zo goed
baat bij een evolutionair perspectief. Een nauwkeuriger beschrijving zou
zijn: ‘de principes van de evolutionaire biologie toepassen voor een beter
inzicht in, en een betere behandeling van, psychische stoornissen in de
psychiatrie, klinische psychologie, sociaal werk, verpleegkunde en andere
beroepen’. Maar dat is omslachtig, dus dit boek is een verslag vanaf het
front van de evolutionaire psychiatrie in brede zin.

Psychische stoornissen zijn zo'n plaag voor onze soort dat we er liefst
nu meteen oplossingen voor willen hebben. De evolutionaire psychiatrie
biedt op dit moment al een paar praktische voordelen, maar de echte winst
zal pas komen wanneer onderzoekers, clinici en patiénten nieuwe vra-
gen gaan stellen en beantwoorden, die voortkomen uit een fundamenteel
nieuw perspectief. Intussen biedt de evolutionaire psychiatrie alvast filoso-
fische inzichten. Bijna iedereen heeft zich weleens afgevraagd waarom een
mensenleven zoveel lijJden kent. Een deel van het antwoord luidt: natuurlij-
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ke selectie heeft emoties als angst, somberheid en verdriet gevormd omdat
ze nuttig zijn. Een beter antwoord wordt geleverd door het inzicht dat ons
lijden vaak goed is voor onze genen. Soms zijn pijnlijke emoties normaal
(zij het overbodig) omdat de prijs van het niet-hebben van die emotie heel
hoog kan zijn. Er zijn ook goede evolutionaire redenen waarom we onver-
vulbare wensen hebben, impulsen die we niet kunnen beheersen, en rela-
ties vol conflicten. Maar het meest diepzinnige antwoord is misschien wel
dat de evolutie verklaart hoe ons verbazingwekkende vermogen tot liefde
en goedheid is ontstaan, en waarom we daarvoor de prijs betalen van ver-
driet, schuldgevoel, en gelukkig ook een buitensporige gevoeligheid voor
wat anderen van ons vinden.
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Waarom zijn psychische
stoornissen zo verwarrend?
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Een nieuwe vraag

Als ik een uur de tijd had om een probleem op te lossen waar mijn leven van
afhing, dan zou ik de eerste 55 minuten gebruiken om te bepalen wat de juiste
vraag was, want als ik de juiste vraag eenmaal weet, kan ik het probleem in
minder dan vijf minuten oplossen.

— ALBERT EINSTEIN

k wist dat er iets aan de hand was toen de arts-assistent psychiatrie op
de deur van mijn werkkamer klopte, vijf minuten voordat ik hem samen
met zijn nieuwe patiént zou spreken.

‘Tk wou je even waarschuwen,’” zei hij. ‘Deze wil antwoorden horen.’

‘Wat zijn haar vragen dan?’ vroeg ik.

“Ze wil weten waarom ze van iedereen die ze consulteert verschillende
verklaringen en verschillende adviezen te horen krijgt. Ze is sceptisch over
de hele psychiatrie. Ze is vanochtend om vijf uur opgestaan en helemaal
hierheen gereden om antwoorden te krijgen van de grote bazen van de gro-
te universiteit.” Hij zei het met een sardonische glimlach; hij bedoelde mij
en ons prestigieuze academisch ziekenhuis.

Ik vroeg hem om het geval kort samen te vatten. Het zat als volgt: ‘Ze is
een vrouw van vijfendertig, getrouwd, drie kinderen in de basisschoolleef-
tijd. Haar voornaamste klacht is een toenemende bezorgdheid over bijna
alles in het afgelopen jaar. Haar gezondheid, haar kinderen, de economie,
autorijden, alles. Ze heeft vaak een naar gevoel in haar maag en een paar
keer per maand heeft ze aanvallen van misselijkheid, maar ze is niet afge-
vallen. Ze zegt dat ze prikkelbaar en vermoeid is en problemen heeft met
inslapen. Ze is minder geinteresseerd in dingen, maar ze is niet suicidaal,
en ze heeft geen andere symptomen van depressie. Er zijn andere gevallen
van angst in de familie, maar niets ernstigs. Haar huisarts kon geen medi-
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sche oorzaken vinden. Ik denk dat het een gegeneraliseerde angststoornis
is, maar het kan ook dysthymie of een somatisatiestoornis zijn. Ik ben
benieuwd wat jij ervan vindt. En hoe je haar vragen gaat beantwoorden.’

We zochten mevrouw A. op in de spreekkamer, en zij begroette ons har-
telijk. Maar toen ik vroeg wat we voor haar konden doen, kreeg haar stem
een scherp randje. ‘Tk neem aan dat de jonge dokter u al over mijn proble-
men heeft verteld. Ik heb een rit van vijf uur naar het noorden gemaakt om
antwoorden te vinden.’

Ik probeerde empathisch te zijn en zei: ‘Ik hoor dat u moeite heeft gehad
om hulp te krijgen.” Het leek wel alsof ik op de afspeelknop had gedrukt.

‘Tk heb niet alleen geen hulp gekregen, maar elke expert met wie ik
praat, geeft me een andere verklaring. Ik ging eerst naar de dominee. Dat is
een aardige man en hij was meelevend, maar eigenlijk raadde hij me alleen
maar aan om te bidden en Gods bedoelingen met mij te accepteren. Dat
heb ik geprobeerd, maar mijn geloof zal wel niet sterk genoeg zijn. Toen
ging ik naar mijn huisarts. Die deed geen enkel onderzoek; hij zei gewoon
dat het zenuwen waren. Hij zei dat pillen tegen gepieker verslavend zijn,
en daarom schreef hij pillen voor mijn maag voor, maar die hielpen niet.

‘Hij stuurde me naar een therapeut; die wilde dat ik twee keer per week
zou komen, maar dat kon ik niet betalen. Hij zei niet veel, en als hij iets zei,
vroeg hij steeds naar mijn jeugd en suggereerde dat ik seksuele gevoelens
voor mijn vader heb, wat beslist niet zo is! Toen ik hem vertelde dat het er-
ger was geworden, zei hij dat ik mijn herinneringen niet onder ogen wilde
zien. Toen ben ik niet meer gegaan, maar hij stuurt nog steeds rekeningen
voor de sessie die ik heb overgeslagen.

‘Ik voelde me nog steeds beroerd, en daarom zocht ik in het telefoon-
boek een psychiater op die ver weg woonde, zodat niemand ervan zou we-
ten. Hij zei dat mijn probleem een overgeérfde hersenafwijking was en dat
ik medicijnen moest gebruiken om een chemische onbalans te herstellen.
Maar hij liet ook al geen bloedonderzoek doen, en toen ik de pillen op-
zocht, stond er dat ze tot zelfmoord konden leiden. Daarom besloot ik om
hier naar de universiteit te komen voor antwoorden op mijn vragen. Ik ben
voortdurend aan het piekeren, kan nauwelijks slapen of eten, en mijn man
is het zat dat ik hem continu opbel over de kinderen. Dus ik hoop dat u wat
antwoorden hebt.’

‘Geen wonder dat u zich gefrustreerd voelt,” zei ik. ‘Vier verschillen-
de verklaringen en aanbevelingen van vier verschillende deskundigen! En
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misschien hebben wij wel weer andere ideeén. Mogen we nog een paar
vragen stellen om een zo goed mogelijk plan te bedenken?’

Ze gaf maar al te graag meer details. Ze zei dat ze altijd een pieke-
raar was geweest en dat haar moeder vaak nerveus was. Ze was nooit mis-
handeld of misbruikt, maar haar vader was wel vaak kritisch. Tijdens haar
jeugd was het gezin om de paar jaar verhuisd, zodat ze zich op school altijd
een buitenstaander had gevoeld. Haar huwelijk was stabiel, maar zij en
haar man hadden vaak ruzie, vooral over zijn veelvuldige zakenreizen en
over wat er moest gebeuren met de ADHD van hun oudste zoon. Ze dronk
vaak ‘een paar glaasjes’ wijn om in slaap te komen. Ze zei dat de angst
twee jaar geleden was verergerd, in de tijd dat haar jongste zoon naar de
kleuterschool ging en zij had geprobeerd af te vallen. Zonder onderbreking
vervolgde ze: ‘Maar dat heeft allemaal niets met mijn probleem te maken.
Ik ben hier om erachter te komen of het een neurose is, of een hersenziekte
of stress of wat dan ook.’

Ik legde uit dat haar symptomen werden veroorzaakt door een combi-
natie van genetische aanleg, ervaringen in de vroege jeugd, haar huidige
leefsituatie, en drank. Ze fronste haar wenkbrauwen. Toen ik uitlegde dat
angsten nuttig kunnen zijn, maar dat de meeste mensen banger zijn dan
nodig is, omdat te weinig angst tot rampen kan leiden, klaarde haar gezicht
op en zei ze: ‘Dat klinkt zinnig.” Toen ik haar vertelde dat er diverse veilige,
effectieve behandelingen zijn en dat bij haar in de buurt een uitsteken-
de cognitieve therapeut te vinden was die haar waarschijnlijk zou kunnen
helpen, ontspande ze zich en zei: ‘Misschien was dit de reis waard.” Maar
toen ze even later het kantoor uitstapte, keek ze me aan en maakte een op-
merking die nog steeds nagalmt in mijn hoofd: ‘Jullie hele vakgebied is in
verwarring. Dat weet je toch, he>

Ik had dat tot op dat moment nog nooit zo duidelijk aan mezelf toegege-
ven. Psychiaters helpen hun patiénten vaak om dingen onder ogen te zien
die ze proberen te vermijden, maar mevrouw A. had de zaak omgekeerd.
Ik heb in dit boek van alle casusrapporten de details veranderd, zodat pa-
tienten niet kunnen worden herkend door vrienden, familie of zelfs door
zichzelf. Maar als mevrouw A. dit leest en haar bezoek van dertig jaar ge-
leden herkent, zal ze waarschijnlijk blij zijn om te horen dat haar puntige
opmerking mijn ontkenning aan gruizels heeft geslagen en me ertoe heeft
aangezet om een zoektocht om die verwarring te overstijgen, te starten.
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