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Dit persbericht van 16 maart stond wereldwijd 
in de kranten: ‘Billenkoek is een succesvolle 
methode voor het stoppen met roken. Dr. M. 
Breteler van het Behavioural Science Institute 
van de Radboud Universiteit Nijmegen heeft 
onderzoek gedaan naar stoppen met roken 
met behulp van billenkoek. Uit zijn onderzoek 

blijkt dat 32 procent van de rokers die met deze therapie wil-
den afkicken, daarin ook daadwerkelijk is geslaagd. Breteler: 
“ Van de steekproef van 300 mensen die in januari 2004 met 
deze rookontwenningstherapie is begonnen, rookt 32,1 pro-
cent een jaar later nog steeds niet. Dat is een opmerkelijk hoog 
succespercentage. Billenkoek is een volledig veilige stopme-
thode die wordt toegepast om mensen met een rookverslaving 
te ondersteunen, met behulp van een mattenklopper en bege-
leiding van therapeuten.”’

Achtergrondinformatie is te vinden op: www.prostop.nl: 
‘Billenkoek is de meest recente verfijning van hand-
oplegging. De speciaal voor Prostop ontwikkelde 

mattenklopper ontwikkelt een sterke sensatie die diep de huid 
doordringt zonder daarbij de huid te beschadigen. Dit her-
stelt de door roken verstoorde energiebalans tussen lichaam 
en geest. Roken vermeerdert het aantal nicotinereceptoren in 
de hersenen. Door meppen op de billen worden endorfinen 
in het lichaam aangemaakt die de 
nicotinereceptoren tijdelijk verzadi-
gen. Endorfinen zijn lichaamseigen 
stoffen, die zorgen voor een gevoel 
van ontspanning en stabiliteit. De 
behoefte aan nicotine wordt immers 
vervangen door verhoogde hoeveel-
heid endorfine.

De behandeling kost 145 euro. 
Steeds meer zorgverzekeraars vergoeden deels de matten-
klopper billenkoek. Voor de nazorg hebben wij de vitaminen- 
en mineralenrijke voedingssupplementen Friet Zonder en 
Friet Met ontwikkeld.’

De sceptische billenkoektoets verving de woorden 
‘lasertherapie’, ‘laser’ en ‘accupunctuur’ door ‘billen-
koek’, ‘mattenklopper’ en ‘handoplegging’. Deze test 

werkt verhelderend als het woord ‘endorfinen’ valt, een door 
Intelligent Design ontwikkelde endogene pijnstiller om kwak-
zalvers te plezieren. De naam van de voedingssupplementen is 
ook enigszins anders. Niets is verder verzonnen, helaas.

Naaldengeprik om te stoppen met roken is goed onder-
zocht, en werkt niet. Het vervangen van deze naalden door 
laserlicht, de ‘softaccupunctuur’, verrijkt het begrip ‘iemand 
belaseren’. Verstoorde energiebalansen, aangemaakte endorfi-
nen en zorgvuldig ontwikkelde voedingssupplementen doen 
de kwakzalververklikkers afgaan. Marktkramers met wonder-
olie zullen altijd de markten afschuimen, en mensen die willen 
worden bedrogen, zullen worden bedrogen. Maar wat doet de 
claque van universiteiten en zorgverzekeraars in hun kraam?

145 euro voor hocus-pocus met lichtjes is niet niks. Bupro-
pion, het spotgoedkope nortryptiline en nicotinevervangende 
therapieën kosten een fractie en zijn bewezen effectief geble-
ken in gerandomiseerd gecontroleerd onderzoek. Het gestoei 
met dure frutseltherapietjes toont de belangstelling van zorg-
verzekeraars voor doelmatige zorg. De relevante Cochrane-
reviews weervinden, kost één minuut. Maar waarom zouden 
de zorgverzekeraars belangstelling hebben voor effectiviteit en 
kosteneffectiviteit van goede zorg? Zorgverzekeraars hebben 
met marktkramers gemeen dat ze veel volk voor hun kraam 
willen: ze willen marktaandeel. Marktaandeel vergroot je door 
de verwende burger uit de grote middenklasse naar de mond 
te praten, niet door zieken te verzorgen, laat staan zeldzame 
zieken. Het vergoeden van peperdure maar effectieve midde-
len voor zeldzame indicaties is absoluut niet interessant verge-
leken met het lokken van klanten met wondermargarines of de 
laatste mode in mirakeltherapieën. Als je geneeskunde overlaat 
aan de markt, doet de sluwste marktkramer de beste zaken.

Het persbericht kwam van de Radboud Universiteit 
Nijmegen. Het onderzoek heb ik niet kunnen terug-
vinden. Als het ergens is gepubliceerd, was dat in 

een van god, www en fatsoenlijke kopij verlaten sociologie-
tijdschrift. Er was nergens sprake van een controlegroep. De 
mattenklopper deed het vermoedelijk even goed, zo niet beter 

(in het eertijdse educatiemodel 
zat de schrik voor een herhaalde 
therapeutische sessie bij terugval 
er goed in). Radboud accepteert 
dat onder haar vlag persberichten 
de wereld ingaan over niet door 
deskundigen gereviewd medisch 
onderzoek met miraculeuze resul-
taten. Een farmaceutisch bedrijf 

dat dergelijk flutonderzoek de wereld in durft te sturen  
wordt onder progressief sociologisch hoongelach aan het 
dichtstbijzijnde kruis genageld. Zwets over energiebalansen  
en endorfinen en het laatste onsje gezond verstand waait zo 
weg uit de open geesten.

Verantwoordelijk voor deze pseudo-wetenschap was het 
BSI, wat niet staat voor een variant van de dolle-koeienziekte 
maar voor het Behavioural Science Institute van de faculteit 
Sociale Wetenschappen. De voornaamste programmapunten 
van het BSI zijn ‘de micro-analyse van intrapersoonlijke pro-
cessen met betrekking tot de controle en sturing van menselijk 
gedrag’ en ‘de manier waarop interpersoonlijke, contextuele 
en culturele factoren individueel menselijk gedrag vormgeven’. 
Als je de korst van deze aangebakken woordenbrij afschraapt, 
staat er ‘psychologie’ en ‘sociologie’. Epidemiologie (‘de macro-
analyse van interpersoonlijke contextuele sturingsprocessen’) 
staat er niet bij - een zomercursusje zou een goed idee zijn. 
Wie dit onderzoek financierde, is niet van belang: de staat, de 
universiteit of de belaseraars. Het antwoord is steeds bescha-
mend voor de ondernemende universiteit in dienst van de 
wonderolieverkoop. n
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