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Qrimaire refle4,en:

reageren of ageren?

Márgaret
Mulder ís

kinêsio oge en
deskundige
op het gebi€d
van beweging,
geluid en het

planetaire
invloed€n op

het Iichaam- Naast het begeleiden
van mènsen, verzorgt ?ij lezin8en,
woÍkshops en een opl-aidlng
voor behandellng vên primaire

De kracht van dit boekje,
uitgegeven door Ankh Hermes,
is dat het voor iedereen, ouders,
leerkrachten. cliènten en
bêhandelaars, duÍdelijk maakt
wat primaire reflexen zijn, wat
er kan gebeuren wanneerde
reflexen niet onder controle zijn

gebracht en wat hêt belang is
van het behandelen van dêze
rêflexen, zodat zij niet meer storên
en er een einde komt aan veel
Íchronische) stress.

1. Wat zijn primàiÍe Íetlexen?
Primaire rêflexen ztn
automatjsche bewegingen die een
babylichaem uitvoert. Ze hêlpen
dê baby om geboren te worden
en om de eerste maanden na de
geboorte te overleven-
Dêze reeksen bewegingen
ontwikkelen zich alvanafde 5e
week in de baarífioeder, Ze laten
zÍn zenuwstelsel Broeien en
leren zÍn lichaam te bewegen,
tê balênceren, te spannen ên te
ontspennen- De primaire íeflexen,
ook wel bverlevingsrefl exen'
genoemd, helpen de baby bij het
màken van de overgang vên de
baarmoeder naar een eigen leven

buitên de baarmoedêr
BÍ pasgeboren baby's zijn de2e
reflexen ongeremd aanwezig
en ze wordên opgewekt
door 2íntuiglijke prikkels en
bewegingen. Uiteindelijk moeten
deze reflexen worden afgêremd
en plaatsmaken voor nieuwe
bewegingen. ïelkens wanneer eên
reflex op zljn hoogtepunt is, wordt
het sean voorde opkomst van eên
daaropvolgende refl ex gegeven
en deze nieuwe reflex remt de
beweging van de voorgaande
reflex aÍ Elke nieuwe aangeleerde
en gêautomadseerde beweging
heeft dus eên remmênde invloed
op de daaraan vooraf8aande
reflex. Stagneert deze inhibitie,
dan stagneert de motorische
ontwikkeling, m€t allê gêvolgên

Het lichaêm van de bêby heeft 7
basisfunctiesj elke primaire refl ex
vervulteen ván die 7 functies.
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Deze 7 functies zijn:
1. Gevoelígheid voor invloeden of

prikkels.
2. Rêactievermog€n, dus actie

kunnen ondernemen,
3. Eien, zichzelf kunnen voeden.
4. Differentiatie tussen links en

rechts.
5. Prikkeloverdracht in

het groeiende lichaam,
communicatiÊ !ussen boven en
onderkant van het lichaam via
de ruggengraat.

6. Vooftplanting.
7. Differentiêtr'e tussen voor en

achterkant.
Het nut van prim.ire reÍlexen
is vooraldat ze informatie over
beweging, in contact m€t de
buitenwereld, aan je lichaam en
zenuwen geven en verwerken; het
gêeftde baby inzicht ín waar hij
zich bevindt in de ruimte-

2.Welke primaire reflexen zijn er,
wat is hun Íunctie en wat zijn de
klachten?
1. De Terustrekrêflex (TTR)
Dit is de eerste van de primaire
reflexen die in de 5e week
zwangerschap al ontstaat. Het
lichaam van de foetus trekt zich
terug zodra een pÍikkel hem raakt.
Het ziet eruit als wier ln de zee
dat meebeweegt op de siroming.
De functie van deze reflex is om
gevoelÍg te worden over het hele
ichaam voor prikkels van buitenaf

zodat de fo€tus er adequaat op
kan reageren.
Niet geaard en gecentreerd zijn
in je ichaam, het vermijden
Van contact en confrontatte,
geen grenzen hebben/ niet laten
zlen wie je bent en watje kunt,
kunnen wjjzen op een niet goed
geinhibeerde TTR.

2. De Moro-reflÊx (MR)
De vo gende stap is dat de
baby de prikkeltor zich laat
doordringen en êrmee in contact
blijft; de eerste fase is de angst
verlammingsrefl ex en daarna
worden de siresshormonen
geactiveerd en reêgeert de baby
met heftig huilen €n bewegen.
De laatste fase is dat hijweer
in de Íoetushouding gaat. Het
he e lichaam reageert dus
reflexmatig op de prikkel Ínet
êen heftige reactie, onder alle
omsiandigheden.
Een niet gelnhibeerde MR kan zich
uiten door op alle prikkels van
buitenaf met stress te reageren.
Dit kan zich uiten in allergieën,

evenwíchtsstoornissen, uitgeput
immuunsysteem, hyperactiviteit,
labiliteit, etc.
3. De Palmreflex (PR)

Wanneer de handpalm vên een
pasgeborene Wordi aêngeraakt,
sluit hij zijn hand en grijpt en zuigt
hij t€gelijkertijd. Er wordt een
zenuwverbinding gelegd tussen
handpalm, kaak en spijsvertering.
Zuigen en grijpen zijn automatisch
aan elkaarverbonden door deze
reflex en ook de spijsvertering
wordt erdoor aangezet.
Spraakproblemen,
spijsverteringsprobleÍnen,
tandenknarsen, een slechte Êlne
motoriek vên de vingeÍs; op êlle
kee - hand- en mondspieren zit
stress bij een verstoorde PR.

4. De Asymmetrlsche Tonische
Nekreflex (ATNR)
Deze reflex wordt aangezet
doordat de baby zijn hoofd naar
één kantdraaiten zijn arm en
been zich aan dezelfd€ kani
strekken, terwijl arm en been aan
de andere kant zich buígen. Deze
reflex laai de baby voortdurend
b€wesen terwijl hijztn hoofd
draaii en het he pt hem gevoel
te krijgen voor homolaterale
bewegingen, horizontàal in de
ruimte, dus in het platte vlak.
Het oversteken van de middêllijn
kan problemen geven en dit uit
zich in de motoriek, maar ook in
moeite met lezen en schrijven,
rug en nekprobleÍnen, verstarde
ijchaamshouding om de reflex te
onderdrukken, omdat het hoofd
een andere kant op wil dan arm

5. De Ruggengraat/Bekkenrefl ex
(RBR)
Deze reflex wordt geactiveerd
door aanraking vên de huid
ond€r aan de rug en door
eeluidstrillingen in het
evenwichtsorgaan. Het he pt
om prikke s van het hoofd via de
zenuwen in de ruggengraat naar
het bekken te brengen. Het ziet
eruit alsof de baby 'kwispelt',
hij draait met zijn bekken en na
aanraking van zijn lendenen draait
hij de heup in de richting van de
aanrakinE. Deze reÍlex helpi de
bêby door het geboortekanaal te

Laêt of niet zindelijk woíden,
een stijve rug en schouders,
inefficiénte motoriek, onrustig
wriemelen en wiebelen,
zenuwtics en prob emen met
concentratie kunnen Worden

veroorzaakt door de storende
RBR,

6. De Aarden/Zuisreflex (AZR)
Wanneer de wang, neus of
mond van de baby zachtjes
worden aangeraakt, draait hij
zijn hoofd naar dat wat hem
aanraakt, sluit ziin ogen, opent
zijn mond, tuit zijn lippen en laat
de tong een eindje naêr buiten
koÍnen. Deze reflex heeft ie
makÊn met seksLrele energie en
basÍsveilieheid-
Het niet kunnen uitvoêren
van verba e en visuele
opdrachten, onzekerheid op
het eebied van (o.a. seksuele)
behoeftebevrediging, verstoorde
creativiteit, angst, paniek en
onveiligheid kunnen in verband
staan met de AZR.

7. De Tonische Labvrintreflex
(TLR)
Spiertonus en motoriek vên het
lichaam worden gekoppeld aan de
hoofdbeweging. Bij het naar voren
buigen van het hoofd, verslappen
de spieren aan de voorkant van
hei iichaarn, waardoor het kind
naar voren zakt en wanneer hij
het hoofd naar achteren beweegt,
geb€uri hetzelfde met de spieren
van de rug, waardoor hij nêar
achteren buigt. Hei helpt hem
gevoelvoor de ruimie voor en
achter zijn lichaam te krijgen.
Het helpt de baby om uit de
Íoetushouding te komen door zich
te strekken tijdens de geboorte.
Een hout€rige gang,
evenwichtsproblemen en
hoogtevrees, moeite met
overschêke en Van Veraf naar
dichtbij en andersom, kan wijzen
op e€n gestoorde TLR.

8. Overgangsreflexen:
Landaureflex (LR) en
SymmÊtrische Tonische NekreÍlex
(srNR)
Deze reflexen helpen de baby
om de overgang van het
platte horizonta e naar het
driedimensionale vlak te maken;
het helpt hem de hoogte in te
gaan. Ze ontstaan en zijn maar
een paar maanden actjefen
verdwijnen dan weer.
De LR wordt aangezet door druk
op de buik bij de navel; hijstreki
zich en maakt een holle rug en
de spierspênning in borst en
bovenlichaam wordt versterkt.
De STNR wordt aangezet door
een beweging van zijn hoofd:
wanneer hijop handen en knieên
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staat en 2ijn hoofd naar achteren
buigt, zakt hij door zijn knieën;
wanneer h jzijn hoofd naarvorên
buigi zakt hij door zijn àrmen.
Door dit heen en weer wiebelen
oefent het kind deze bÊweging,
die uiteindelijk tot het kruipen zal

3. Wài brongen ongêremde
primriIe Íêíiexen tewcegl

Wanneer na een jaar één of meer
van de rêflexen nog storen, werkt
het zenuwstelsel niet optiÍraal,
De ontwikkeling wordt vertraagd,
omdat reflexen altijd voorrang
krijgen in de beweging (het is

tens otte een reflex, ie hebt geen
keusl) D€ reflex wordt aangezet
vanuit het onbewuste deelvan
de hersenen, de hersenstam, en
hlêrdoor reageert het lchêam
met bewegen. Onderdíukken
of compenseren hlervan kost
veel energie en veroorzaakt veel
klachten.
V€ríorin.t h0oidr.chr rrg en

Voor het derde jaar mo€ten
de bewêgingen goed zijn
geautomatrseerd en in het
cerebellum zijn opgeslagen.
Storen ze daêrna nog, dan
beleÍnmeren de reflexen een
evenwichhge motorischê
ontwlkkellng en daardoor een
evenwichtigê ontwikkellng
van de persoonlijkheid. Het
onder controle brengen van de
reflexen heLpt de baby om zijn
bewegingen te automêtiseren,
zodat hljaltijd zljn evenwicht kan
bewaren en weet waar hii 2ich
ln de rulmte bevlndt. PriÍnaire
reflêxên doorkruisen steeds de
informahe die hêt bre n ontvangt
vla de zintlrigen en dit zoÍgt voor
verwarÍing en stÍess.
Nrel 5choolr Jp rilfl
Kinderên die de primaire reflexen
nog njet 100% onder controle
hebben gebracht, kunnen
nog niet goed functioneren
binnen ons 5choolsysteem,
ook al hebben ze we de juiste
lêeftijd. Wanneer kinderen niet
beschikken over ínotorische of
emotionele vaardigheden als
stil kunnen 2ittên, een pen Soed
kunnen vasthouden, z nde ljk zijn,
ruimtelijk besef hebbên, leidt dit
tot veel prob emen en stress.

Primaire refl exen betnvloeden
de werking van de spleren,

de organen, de hersenen,
dê bloedsomloop en het
zenuwstelsel. onSerêmdê
prirnairê reflexen klrnnen op
deze Ínanier een onderliggende
oorzaak vormen van bljvoorbeeld
buínout, allergieèn, motorische of
gedragsprobleÍnen of depíessies.
EÍ ontstaat a s het ware een
enêrgielek det uiteindêlijk kên
uitmonden in een volledig
uitgepLlt immuunsysteem met alle
gevolgen van dien.

4. wáardoor kunnen ieÍl€ien

- ongereÍnde primaire
refleren wordên vaak
genetisch door8egeven De
omstandigheden bepalen of
deze reflexen ook daadwerkelijk
naar voren komen.

- Sommige DNA cornbinatjes
ván vadÊr én moeder zijn
ongunstiSer dan andere in
relatie tot de reflexen.

Het veÍblijf in de bêeÍmoeder
kan worden gestoord door
allerlei omstandlghêden,
waardooÍ inhibitie van de
refl exen achierwegê bljjft.
Bijvoorbeeld wanneer de
moeder zelf haar reflexen niet
goed onder controle heeft
gebracht.
Omstandigheden waarin de
baby zich b€vindt kunnen êrtoe
leiden dat de baby overprikkeld
raakt; zintuiglijke prikkels koínen
no8 ongefilterd bjnnen en
bijvoorbeeld harde muziek kan
de inhibitie van dê Moro-Í€ílex

- Vaccinahes kunnen veelte
sterke prikkels zijn voor
babV's en aanleiding geven
tot verzwakking van hun (nog
onrijpe) imrnuunsysteem.
Het komt vooÍ dêt babv's
blÍjven'hangên' in de angst-
verlammingsfase van de Moro
reflex.

5. Werkw;jre ên het bei3ng \iar
inhibitie van primairc Íe{l€xèn;
lnhibitie ván de primaire reÍlexen
is een manue e en pijnloze
therapie. Met behulp van
kinesiologlsche testen wordt
vastgesteld welke Íeflexen nog
storen en deze worden behandeld.
De therapeut geeft íret de handen
bewegingsimpulsen aan het
zenuwstelse op verschillende
plaatsen van het lichaêm, meestal
op de gewrichten. Het lichaam

wordt 20 geholpen om zich de
oorspronkelijke beweging te
herinneren en het ?at'in deze
herinnering wordt weer opgevLrld.
Ademhaling, aandacht en rust
zorgen eÍvoor dat de primaire
reflexen alsnog kunnen worden
geinhibêerd.
lndien mogelijk worden de
oo?aken ondêrTocht en de Íress
woÍdt afgevoÊrd.
Compensahepatronen en
ongêwenst€ spierspanningên
zullen worden verwijdêrd.
Lndien nodlg, kunnen
bewegingsoef€ningen voor thuis
helpen om dê niÊuwe sltuahe te
integreren.

Inhibitie van de primaire reflexen
is belangrijk om de volgende

- De inhibitietherapie voorkomt
veelêllende, alsínede
langduri8e behandelingen en
rnedicijngebruik;

- Doordát hei lichaem de jLriste

bewegingsinforrnàtie krijgt, kan
het zichzelf verde r ontwikkelen,
zonder hulp van buitenaf,

- De motor ek v€íbetert,
omdat de hoofdrechting- en
houdingsrefl exen worden
gecorriSeerd;

- Het energiebeheer verbetert
aan2ienlijk, ev€nals het
lmmuunsysteêm;

- Het aLrtomatiseren wordt
gemakkelijkêr;

- Klachten en pijnen tên gevolge
van storendê prlmêlre reflexen
verdwijnen;

- Er koÍnt meer rust, want de
chaos vêrdwijnt.

Het is een ple2ierig geschreven
boekje, waarin met veel
voorbeêlden, praktjjksituaties,
een screeningslijst voor thuis, een
liist van symptomen per rêflex
en veel gestelde vragen, een
duidelijk bêeld wordt geschetst
van priÍnaire Íeflexen en alles wat
daarmee samenhàngt,
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