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FUNCTIONAL MEDICINE - FOR WOMEN BY WOMEN

Keere Sofie

Denne rapport bygger pa din DUTCH Plus. Det er en test, der ikke ngjes med at male, hvor
meget hormon du har. Den maler ogsa, hvad kroppen gor ved hormonerne bagefter: hvilke
veje den sender dem ned ad, hvor godt den pakker dem ind, og hvor hurtigt den far dem ud
igen. Det er ofte i de veje, forklaringen pa symptomer ligger, ikke i selve niveauet.

Testen kombinerer fire urinprgver hen over et dggn med fem spytprgver fra du vagner til du
gar i seng. Urinen fortaeller om produktion og nedbrydning af kenshormonerne. Spyttet
forteller om din dggnrytme. Til sidst kommer en rakke organiske syrer om vitaminstatus,
tarm, sgvnhormon og oxidativ belastning.

Forst det vigtigste: dette er en eksempelrapport. Den er bygget pa en konstrueret case, og
Sofie findes ikke. Hendes tal, journal og hormonscreening er sammensat af os, sa de haeenger
realistisk sammen og viser, hvordan vi leeser en DUTCH Plus. Herfra er rapporten skrevet,
precis som den ville veere til en rigtig klient.

Sofie, du skriver, at du gerne vil sove igennem igen, have energi om eftermiddagen og fa en
uge op til menstruation, der ikke vaelter dig. Din cyklus er gaet fra 28 til 25 dage, dine bryster
er gmme, og du vagner mellem 3 og 4. Prgven er taget pa cyklusdag 21, seks dage efter din
temperaturstigning, og screeningen er udfyldt ugen for, sa tal og symptomer kan laeses
direkte sammen.

Tag én ting med til din egen laege nu: dine blgdninger er blevet kraftigere, med skift hver
anden time og klumper pa dag to. Det skal vurderes af legen eller en gynakolog, og jern og
hamoglobin skal males.

Rapporten kan laeeses forfra: fgrst hvad testen maler, sé dit overblik, sd markegrerne en ad
gangen, derefter seks mgnstre, og til sidst handleplanen.

En ting er vaerd at have med hele vejen: en verdi inden for referenceintervallet er ikke det
samme som en optimal veerdi. Referenceintervaller beskriver, hvor de fleste ligger, ikke hvor
kroppen fungerer bedst. Det er derfor, rapporten flere steder arbejder med et snavrere
optimalomrade end laboratoriets eget, og hvorfor et tal kan vaere verd at se pa, selvom det

formelt star som normalt.
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URINPROGVER SPYTPROVER

Urin, spyt, metabolitter og dagnrytme

Prioriteter og de samlede resultattavler

Dine resultater, ét omréde ad gangen

Hvordan dine tal spiller sammen

Kost, tilskud, livsstil og opfelgning

Begreber og hvad rapporten ikke er
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HORMONFAMILIER ORGANISKE

SYRER

Til forskel fra en gentest er dette et gjebliksbillede. Veerdierne kan flytte sig, og det er netop pointen: de

fleste af dem kan du pdvirke inden for fd maneder.

INDHOLD
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Hva'd | teﬁsﬁtén maler

P

DEL ET

Ikke bare hormonniveauer, men hele rejsen: hvad kroppen

laver, hvad den g'@'r ved det bagefter, og hvor hurtigt den

slipper af med det igen.




METODEN

Urin, spyt og terrede praver

To prgvematerialer, fordi de svarer pd hver sit spgrgsmal.

URIN - PRODUKTION OG NEDBRYDNING

Fire urinprever tgrret pa filterpapir hen
over et dggn. Urin er det eneste
provemateriale, hvor man kan se
hormonernes metabolitter, altsa de
nedbrydningsprodukter kroppen laver,
ndr den er feerdig med hormonet.

En blodprgve viser, hvad der er i omlgb
lige nu. Urinen viser dggnets samlede
produktion og, endnu vigtigere, hvilke
veje kroppen har valgt undervejs.

SPYT - DOGNRYTME

Fem spytprever fra det gjeblik du vagner
til du gar i seng. Spyt maler det frie
kortisol, altsa den del der ikke er bundet
til transportprotein, og som cellerne
faktisk kan bruge.

Kortisol er ikke et tal, det er en kurve.
Derfor giver én méaling ingen mening.
Det er formen pé kurven hen over dagen,
der forteller, hvordan dit stresssystem
har det.

KREATININ: DERFOR KAN TALLENE SAMMENLIGNES

Urin kan veere teet eller tynd afhaengigt af, hvor meget du har drukket. Derfor korrigeres

alle urinveerdier for kreatinin, et affaldsstof musklerne udskiller i neesten konstant tempo,

og angives som ng eller mikrogram pr. mg kreatinin. Uden den korrektion ville et stort

vaeskeindtag ligne mangel.

Testen er en funktionel screening, ikke en diagnose. Den peger pd, hvor kroppen arbejder under pres, og
hvilke opfalgende blodpraver hos leegen der 1 givet fald er de rigtige.

DEL | - HVYAD TESTEN MALER
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STRESSSYSTEMET

Kortisolkurven, CAR

og hele produktionen

Kortisol fglger et fast dsgnmenster. Det er lavest omkring midnat, stiger kraftigt i de
sidste timers sgvn, topper 30 til 45 minutter efter du abner gjnene, og falder derefter
jeevnt hen over dagen. Den morgentop hedder CAR, cortisol awakening response, og den
er kroppens startmotor: den mobiliserer blodsukker, oppratholder blodtryk og teender

opmerksomheden.

VEJEN GENNEM KROPPEN

Hypothalamus: CRH

!

Hypofyse: ACTH

!

Binyrebark: kortisol og DHEA
| frit kortisol, males i spyt

Veaev: kortisol virker i cellen
 lever, 5a- og Sb-reduktase

Urin: THF og THE, de feerdige metabolitter

DEL | - HVYAD TESTEN MALER

FRIT KORTISOL ER IKKE HELE
HISTORIEN

Frit kortisol i spyt viser, hvad
cellerne har adgang til lige nu. Det er
kun nogle fa procent af det, kroppen
faktisk producerer.

Metaboliseret kortisol i urin (THF
plus THE) viser dggnets samlede
produktion. Det er det tal, der bedst
svarer pa, hvor meget binyrerne
overhovedet laver.

Kortison er kortisolens inaktive
lagerform. Kroppen skifter frem og
tilbage mellem de to med enzymet
11b-HSD, og balancen forteller, om
systemet gemmer eller bruger.

Derfor kan man have normalt frit kortisol og
alligevel producere i den lave ende. De to tal
skal leeses sammen, aldrig hver for sig.
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OSTROGEN

De tre veje ud

@strogen skal ikke bare laves. Det skal ogsa bruges feerdigt og fjernes igen, og det sker i

FASE 1 - VEJVALGET

Leveren hydroxylerer
gstrogenet og sender det
ned ad én af tre veje: 2-
OH er den skansomme,
16-OH er den stadig
gstrogenaktive, og 4-OH
er den, der kan danne
reaktive kinoner, hvis den
ikke pakkes ind bagefter.

HVORFOR FORHOLDET MELLEM

FASE 2 -
INDPAKNINGEN
Enzymet COMT satter
en methylgruppe pa 2-
OH og 4-OH og ggr dem
harmlgse. Det kraever
methylgrupper fra folat,
B12 og B6, og magnesium
som medspiller. Ved
siden af methyleringen
ligger sulfatering og
glukuronidering.

tre trin. Bliver ét af dem traegt, ophobes der stoffer, kroppen egentlig var feerdig med, og
det kan maerkes leenge for selve gstrogenniveauet er hgit.

FASE 3 - UDGANGEN

Det indpakkede gstrogen
sendes med galden til
tarmen og skal ud med
affgringen. Gar tarmen
langsomt, kan bakterielle
enzymer klippe
indpakningen af igen, og
gstrogenet optages pa ny.
Transittiden er derfor en
hormonel faktor.

TALLENE BETYDER MERE END TALLENE

Er dine modehormoner (E1, E2, E3) hgje i forhold til nedbrydningsprodukterne, tyder

det p4, at gstrogenet klares langsomt. Er det omvendt, gar omsatningen hurtigt.

Balancen mellem 2-OH og de to andre veje siger, hvilken rute kroppen foretrakker, og
forholdet mellem 2-methoxy og 2-OH siger, hvor godt fase 2 fglger med.

God fase 1 og fase 2 er ikke nok i sig selv. Uden en fungerende fase 3 vender arbejdet tilbage til

udgangspunktet.



ANDROGENER

Binyrernes reserve

Androgener er ikke mandehormoner. Hos kvinder er de rastof til gstrogen,

byggemateriale til muskel og knogle, og en stor del af det, vi oplever som drivkraft, libido

og mental skarphed. Efter overgangsalderen, hvor eggestokkene trakker sig, kommer

hovedparten fra binyrerne.

DHEA OG DE TRE METABOLITTER

Binyrerne laver DHEA, som males i
urinen pa tre mader: som DHEA-S
(sulfatformen), som androsteron og som
etiocholanolon. Lagt sammen udggr de
Total DHEA-produktion, og det tal er
det bedste enkeltmal for binyrernes
androgene reserve.

DHEA og kortisol laves af samme
forstadie, pregnenolon, og de fglges ofte
ad: ndr systemet har kgrt leenge pa hgjt
tempo, falder de sammen.

TESTOSTERON OG DE TO REDUKTASER

Testosteron kan ga to veje. 5a-reduktase
laver det om til DHT, som er tre gange s
kraftigt og virker pa harsakke, hud og
talgkirtler. Sb-reduktase laver den
mildere 5b-form.

Fordi DHT i blodet er sveert at male
meningsfuldt, bruges 5a-androstandiol i
urinen som mal for, hvor meget DHT der
faktisk dannes ude i veevet. Det er den
veerdi, der bedst svarer til, hvad
harsaeekken meerker.

KASKADEN: HVORFOR KORTISOL OG DHEA HENGER SAMMEN

Kolesterol bliver til pregnenolon, og derfra deler vejen sig. Den ene gren fgrer til kortisol,

den anden til DHEA og videre til testosteron og gstrogen. Begge grene traekker pa det

samme udgangspunkt, og begge styres af den samme besked fra hypofysen.

Nar et system har kert leenge pa hgjt tempo, ses ofte, at kortisolgrenen holdes kgrende,

mens DHEA-grenen giver efter. Det er derfor, de to tal skal leeses sammen: et normalt

kortisol udelukker ikke, at binyrernes reserve er teeret.

Symptomer pa for meget og for lidt androgen kan optrade samtidig. Det handler sjeldent om meaengden
alene, men om forholdet til gstrogen og om, hvor fglsomt det enkelte vaev er.

DEL | - HVYAD TESTEN MALER
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PRIORITERING

Hvor skal indsatsen ligge?

Lav prioritet betyder, at omradet ser fint ud og blot fglges ved naeste kontrol. Moderat og hgj
betyder, at det har gavn af malrettet stgtte nu: gennem kost, tilskud, eendringer i hverdagen og
eventuelt opfglgende prgver hos din lege.

OMRADE HVAD DET HANDLER OM PRIORITET
PROGESTERON Aglgsning og corpus luteum HOJ
@STROGEN @strogenbelastning i forhold til progesteron

Fase 1, vejvalget i leveren

Fase 2, methyleringen

Fase 3, udskillelsen via tarmen H@J
BINYRER Kortisolkurven og morgenstigningen -

Samlet kortisolproduktion LAV

DHEA og binyrereserven LAV
ANDROGENER Testosteron og DHT LAV
SOVN Melatonin og oxidativ belastning -
NARING B12 og B6 i cellerne -
TARM Tarmflora (indican) LAV

To omrdder star som hgj prioritet: progesteronet og udskillelsen. De haenger sammen, fordi gstrogenet
bdde mangler sin modvaegt og bliver for leenge i kroppen. Laeg ogsd meerke til de fire lave: din samlede
kortisolproduktion, DHEA, androgenerne og tarmfloraen ser fine ud, og dér skal vi ikke bruge kraefter.

DEL Il - DIT OVERBLIK SIDE 10



Din test pa én side

Dit gstrogen er ikke for hgjt. Det stdr for alene, og det kommer for langsomt ud.

DET, DER TRAKKER MEST DET, DER SER GODT UD
Lave progesteronmetabolitter pa - Samlet gstrogen er midt i intervallet
cyklusdag 21: b-pregnanediol 420 og a- (48,9).
pregnanediol 110.

Din samlede kortisolproduktion (3850)
Moderhormonerne er 3,6 gange og din omsatning er normale.
summen af metabolitterne, og din

. . DHEA, testosteron og DHT ligger roligt.
transittid er 36 timer.

Indican er lavt, sa tarmfloraen
forradner ikke protein. Din treege mave
er et tempo, ikke en dysbiose.

Fase 1 sender for lidt ned ad 2-OH og
lidt for meget ned ad 4-OH, og
methyleringen halter.

Flad morgenstigning i kortisol (38 %) og
for hgjt kortisol ved sengetid.

Lavt melatonin (9,5) og forhgjet 8-
OHAG (5,8).

DEN R@DE TRAD

Din &glgsning er blevet svagere, sa corpus luteum laver for lidt progesteron. Samtidig
bliver gstrogenet i kroppen lengere, end det skal, fordi tarmen er langsom og

methyleringen mangler B12 og B6. Resultatet marker du som PMS, gmme bryster, kraftige
blgdninger og uro om natten. Planen retter sig mod netop de tre led: @glgsningen,

udgangen og dggnrytmen.

Prgven er taget pd cyklusdag 21, og screeningen er udfyldt ugen for. Der er altsd ingen vaesentlig
tidsforskel, og koblingerne mellem tal og symptomer i rapporten bygger pd samme periode. Mgnstrene
stdr fra side 28.



RESULTATTAVLE -

1 AF 4

(@strogener
og deres metabolitter
MARKOR HVAD DEN VISER DIT TAL REFERENCEOMRADE PLACERING
MODERHORMONER
Estron (E1) Lagergstrogen 22,4 12,0 til 26,0 A gvre ende
Estradiol (E2) Det kraftigste gstrogen 3,9 1,8 til 4,5 A gvre ende
Estriol (E3) Det mildeste gstrogen 11,2 5,0 til 18,0 m midt
Alle f 1
Samlet gstrogen ¢ former lagt 48,9 35,0 til 70,0 m midt
sammen
FASE 1 OG FASE 2
2-OH-E1 Den skansomme vej 5,6 5.1til 13,1 /IS
ende
4-OH-E1 ?ﬂe“ darselpedes g o 0,0 til 1,8 N over
16-OH-E1 Den stadig aktive vej 1,4 0,7til 2,6 m midt
2-OH-E2 Skansom vej fra E2 0,6 0,0til1,2 m midt
4-OH-E2 4-vejen fra E2 0,3 0,0 til 0,5 ®m midt
2-Methoxy-E1 Methyleret 2-OH 1,6 2,5til 6,5 N under
BALANCETAL
. 63/ 21/ .
Fase 1-fordeling 2-OH / 4-OH / 16-OH 16 % stgrst andel 2-OH N 4-OH hgijt
2-OH / 16-OH Skansom mod aktiv 4,0 over 2,0 m gunstigt
Skansom mod .
2-OH / 4-OH 2,9 optimalt over 5,0 v lavt
belastende
2-Methoxy / 2-OH Methyleringsaktivitet 0,29 0,35 til 0,75 M under
Moderhormoner / _
metabolitter Clearance 3,6 optimalt under 2,5 ™ langsom

HORMONER OG METABOLITTER | NG PR. MG KREATININ -
m MIDT I INTERVALLET -

ENHED - PLACERING:
INTERVALLET

v NEDRE ENDE -

A OVRE ENDE -

BALANCETAL ER FORHOLD UDEN
M UDEN FOR

Laeg meerke til, at samlet gstrogen ligger midt i intervallet. Det er ikke meengden, der skiller sig ud, men
de fire balancetal nederst: for lidt 2-OH, lidt for meget 4-OH, en methylering der halter, og
moderhormoner der er 3,6 gange summen af metabolitterne.

DEL Il - DIT OVERBLIK SIDE 12



RESULTATTAVLE - 2 AF 4

Progesteron

og androgener

MARKOR

HVAD DEN VISER

PROGESTERON, LUTEALFASE (CYKLUSDAG 21)

b-Pregnanediol

a-Pregnanediol

a / b-forhold

BINYREANDROGENER

DHEA-S

Androsteron
Etiocholanolon

Total DHEA-
produktion

Starste
progesteronmetabolit

Grenen mod
allopregnanolon

Hvilken gren kroppen valger

Sulfatformen

5a-grenen

Sb-grenen

Summen af de tre

TESTOSTERON OG METABOLITTER

Testosteron

Epi-testosteron

5a-DHT

5a-Androstandiol

5b-Androstandiol

Samlet omsat testosteron

Referencepunkt

Malt DHT i urin

DHT i veevet

Den milde gren

ALLE VARDIER | NG PR. MG KREATININ

DIT
TAL

420

110

0,26

185

780

520

1485

5,6

2,4

18

34

REFERENCEOMRADE

600 til 2000

200 til 740

0,20 til 0,50

20 til 750

200 til 1650

200 til 1000

500 til 3000

2,3 til 14,0

2,3 til 14,0

0,0 til 6,6

10 til 50

20 til 75

PLACERING

N under

N under

m midt

v nedre
ende

®m midt

®m midt

m midt

v nedre
ende

v nedre
ende

®m midt

v nedre
ende

v nedre
ende

To tal skiller sig ud pd denne side, og det er de to gverste. Begge progesteronmetabolitter ligger under
intervallet for lutealfasen, selv om prgven er taget pa det rigtige tidspunkt. Alle androgener ligger i den
rolige del af intervallet, sd her er ingen tegn pd overskud.

DEL Il - DIT OVERBLIK
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RESULTATTAVLE - 3 AF 4

Kortisol, kortison
og metabolitter

MARKOR

FRIT KORTISOL | SPYT
Ved opvagning

30 minutter efter

60 minutter efter
Eftermiddag
Sengetid

CAR, stigning

Samlet frit kortisol

FRIT KORTISON | SPYT
Ved opvagning

30 minutter efter

60 minutter efter
Eftermiddag
Sengetid

Samlet frit kortison

PROVE

Spyt
Spyt
Spyt
Spyt
Spyt
Spyt

Spyt

Spyt
Spyt
Spyt
Spyt
Spyt

Spyt

PRODUKTION OG OMSATNING | URIN

Metaboliseret kortisol

Frit kortisol, dégnsum

CCR, omsatning

SPYTVARDIER | NG PR. ML -

Formen er det vigtige her: kurven starter fladt, toppen efter 30 minutter udebliver, og ved sengetid ligger

Urin

Urin

Urin

DIT TAL

2,1
2,9
2,4
1,0
0,9
0,8 (38 %)

9,3

5,8
7,4
6,9
4,6
3,1

27,8

3850
118

313

REFERENCEOMRADE

1,2 til 4,0
3,6 i1 9,0
2,2 til 6,8
0,5 til 1,8
0,0 til 0,6
1,5 til 4,5

7,5 til 16,0

4,0til 9,5
6,5 til 14,0
5,0 til 12,0
2,5til 6,5
0,8 til 3,0

20,0 til 44,0

2750 til 6500
70 til 190

20 til 50

URINVARDIER | NG PR. MG KREATININ

PLACERING

v nedre ende

M under

v nedre ende

m midt

® over

M under

v nedre ende

v nedre ende

v nedre ende

v nedre ende

® midt

N over

v nedre ende

v nedre ende

® midt

m midt

bdde kortisol og kortison over intervallet. Den samlede produktion i urinen er derimod normal. Dine
binyrer laver nok, men rytmen er forskudt.

DEL Il - DIT OVERBLIK
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RESULTATTAVLE - 4 AF 4

Organiske syrer

MARKOR HVAD DEN VISER DIT TAL REFERENCEOMRADE PLACERING

VITAMINMARK@RER (LASES OMVENDT)

Methylmalonat B12 i cellen 2,9 0,0 til 2,5 ® over
Xanthurenat B6 1,6 0,12 til 1,2 N over
Kynurenat B6 3,1 1,0 til 6,6 ® midt
b-Hydroxyisovalerat Biotin 7,8 0,0 til 12,5 m midt
Pyroglutamat Glutathion 46 28 til 58 m midt
NEUROMARK@RER

Homovanillat Dopamin 7,2 4.0 til 13,0 ® midt
Vanilmandelat Noradrenalin og adrenalin 3,9 2,4til 6,4 m midt
Quinolinat Inflammation 3,8 0,0til 7.1 m midt

TARM, SGVN OG OXIDATIV BELASTNING

Indican Proteinforradnelse i tarmen 38 0 til 100 ® midt
6-OH-melatonin-sulfat Nattens melatonin 9,5 10,0 til 85,0 N under
8-OHdG Oxidativ DNA-belastning 5,8 0,0 til 5,2 M over

VARDIER | MIKROGRAM ELLER NG PR. MG KREATININ, SOM ANGIVET AF LABORATORIET

Methylmalonat og xanthurenat ligger let over intervallet, og det tyder pd, at B12 og B6 ikke raekker helt
ude 1 cellerne. Indican er lavt, hvilket er beroligende. Melatonin og 8-OHdG er parret: lidt nattehormon
og meget oxidativt reparationsarbejde. Methylmalonat, vitaminmarkgrerne og pyroglutamat er i
mikrogram pr. mg, melatonin og 8-OHdG i ng pr. mg.
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OMRADE 01 - STROGEN

De tre gstrogener

ESTRADIOL - E2

HVAD MARKQREN VISER

Det kraftigste af de tre gstrogener og det, der
binder steerkest til receptoren. E2 er ansvarlig for
det meste af den gstrogenvirkning, du meerker:
slimhinder, knogle, hud, karveeg, hjerne og humor.

ESTRON - EIl

HVAD MARKQREN VISER

El er svagere end E2, men findes i stgrre meengde
og fungerer som et lager. Efter overgangsalderen
er E1 den dominerende form.

ESTRIOL - E3

HVAD MARKQREN VISER

Det mildeste gstrogen. E3 binder svagt og optager
pladsen for de kraftigere former. Det tilleegges en
beskyttende rolle i slimhinder.

A OQVRE ENDE

3,9 ng/mg H@JT NORMALT

DIT RESULTAT

3,9 ng/mg

Reference 1,8 til 4,5

Dit E2 ligger i den gvre ende for lutealfasen. Alene
er det ikke bekymrende, men dit progesteron er
samtidig lavt, s& gstrogenet mangler sin modvaegt i
anden halvdel af cyklus. Det passer med dine
gmme bryster og de kraftigere blgdninger.

A OVRE ENDE

22,4 ng/mg H@ZJT NORMALT

DIT RESULTAT

22,4 ng/mg

Reference 12,0 til 26,0

Ogsa Elligger heijt i intervallet. E1 kan omdannes
til E2 igen, sa det lagrede gstrogen treekker i
samme retning som E2.

11,2 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT

m MIDT

11,2 ng/mg

Reference 5,0 til 18,0

E3 ligger midt i intervallet. Det er et roligt tal og
ikke et sted, vi skal seette ind.

Dine tre gstrogener er ikke hgje hver for sig, og samlet gstrogen ligger midt i intervallet (48,9). Det, der
gor forskellen, er forholdet til progesteron og hvor hurtigt gstrogenet forlader kroppen. Det ser vi pd de

naeste sider.

DEL IIl - ISTROGEN
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OMRADE 02 - FASE 1

Vejvalget i leveren

2-OH-El - DEN SKANSOMME VEJ

HVAD MARKQREN VISER

Den vej, der giver de svageste gstrogenaktive
produkter, og som derfor regnes som den mest
skansomme. En hgj andel af 2-OH i forhold til de
to andre veje er et gunstigt mgnster.

4-OH-E1 - VEJEN DER SKAL PAKKES IND

HVAD MARKQREN VISER

4-OH kan omdannes til reaktive kinoner, hvis den
ikke methyleres eller neutraliseres af glutathion.
Det er den vej, man gnsker mindst af, og som er
allervigtigst at fa pakket ind i fase 2.

16-OH-E1 - DEN STADIG AKTIVE VEJ

HVAD MARKQREN VISER

16-OH beholder en del gstrogenaktivitet. For
meget forbindes med symptomer pa
gstrogendominans.

v NEDRE ENDE

5,6 ng/mg LAVT

DIT RESULTAT

5,6 ng,/mg

Reference 5,1 til 13,1

Du ligger helt i bunden af intervallet, og kun 63 %
af fase 1 gar ned ad den skdinsomme vej. Tallet er
lavt, selv om dine moderhormoner er hgje, sa det
er vejvalget og ikke rastoffet, der mangler.

F OVER

1,9 ng/mg LET FORH@JET

DIT RESULTAT
1,9 ng/mg

=

Lige over intervallet og 21 % af fase 1. Det er ikke
alarmerende, men det er den vej, vi helst vil have
mindst trafik pa, og din methylering skal kunne
felge med. Forholdet 2-OH til 4-OH er 2,9, hvor vi
gerne ser over 5.

Reference 0,0 til 1,8

m MIDT

1,4 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT
1,4 ng/mg

Reference 0,7 til 2,6

16-OH ligger lavt i intervallet, og forholdet 2-OH
til 16-OH er 4,0, hvilket er gunstigt. Denne vej er
ikke arsagen til dine symptomer.

Samlet sender din lever 63 % ned ad 2-OH, 21 % ned ad 4-OH og 16 % ned ad 16-OH. Det er 2-OH-
andelen, vi vil have op, og den reagerer typisk godt pd korsblomstrede grgntsager og DIM.

DEL IIl - STROGENMETABOLISME
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OMRADE 03 - FASE 2

Methyleringen

2-METHOXY-EI1 LAVT ® UNDER

HVAD MARKQREN VISER DIT RESULTAT

Det feerdigmethylerede produkt af 2-OH. Nér 1,6 ng/mg

COMT har sat en methylgruppe p4, er stoffet ikke

leengere gstrogenaktivt og kan udskilles. 2- |

Methoxy tillegges desuden en selvsteendig

beskyttende virkning. Under intervallet. En del af forklaringen er, at der
er lidt 2-OH at methylere. Derfor ser vi pa
forholdstallet nedenfor, fgr vi konkluderer.

Reference 2,5 til 6,5

2-METHOXY [ 2-OH - METHYLERINGSAKTIVITET 0,29 LET NEDSAT ~ UNDER

HVAD MARKQREN VISER DIT RESULTAT

Forholdet mellem det, der er blevet methyleret, og (.29 forhold

det, der ligger klar til at blive det. Det er det
bedste funktionelle mél for, om fase 2 fglger med |
fase 1. Reference 0,35 til 0,75

Ogsa nar der korrigeres for den lave 2-OH,
methylerer du mindre end forventet. Det passer
med dine forhgjede markgrer for B12 og B6 pa side
26, som begge er braendstof til COMT.

Methyleringen treekker pa folat, B12, B6,
magnesium og betain, og den deler kapacitet med
resten af kroppens methylering:
neurotransmittere, DNA og histamin. Er der tryk
pa ét sted, meerkes det de andre.

Methyleringen halter, og det er ikke genetik, vi kan se her, men breendstof: B12 og B6 er begge let lave i
cellen. Det er den mest direkte grund til, at aioss med methylerede B-vitaminer stdr i din plan.
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OMRADE 04 - PROGESTERON

Progesteron-syntese
og de to pregnanedioler

Progesteron kan ikke males direkte i urin. Det males gennem sine to metabolitter, a-
pregnanediol og b-pregnanediol, og laboratoriet regner dem om til et vaegtet estimat. Ved
oral progesteronbehandling stiger metabolitterne kraftigt i forhold til det, der er i kredslgbet,
fordi tabletten passerer leveren fgrst. Derfor har laboratoriet saerskilte referenceintervaller
for netop den situation.

B-PREGNANEDIOL LAVT FOR LUTEALFASEN N UNDER
HVAD MARK@REN VISER DIT RESULTAT

Den stgrste af de to progesteronmetabolitter og 420 ng/mg

den, der vaegter tungest i estimatet. Den dannes

via 5b-reduktase. |

Reference 600 til 2000

Taget pa cyklusdag 21, seks dage efter
temperaturstigningen, skal tallet ligge over 600.
Du ligger pa 420. Du har haft en e&glgsning, men
corpus luteum har ikke leveret fuld styrke.

A-PREGNANEDIOL LAVT FOR LUTEALFASEN ~ UNDER
HVAD MARK@REN VISER DIT RESULTAT

Dannes via 5a-reduktase og er den gren, 110 ng/mg

allopregnanolon kommer fra. Allopregnanolon

binder til GABA-receptoren i hjernen og er en stor l

q . Reference 200 til 740
del af grunden til, at progesteron kan virke

beroligende og sgvndyssende. Ogsa under intervallet. Fordelingen mellem a og b
er normal (0,26), s& det er ikke vejvalget, men
mangden. Mindre a-pregnanediol betyder mindre
allopregnanolon, og det passer med din uro og
opvagning om natten.

Forholdet mellem a- og b-formen viser, hvilken
gren kroppen foretraekker, og dermed hvor meget
af dit progesteron der bliver til noget, der kan
meerkes pa ro og sgvn.

Din prove er taget pd det rigtige tidspunkt, seks dage efter temperaturstigningen, sd de lave tal kan leses
som et svagt corpus luteum. Det er typisk for de tidlige dr af perimenopausen og passer med din kortere
cyklus og pletblgdningen for menstruation.
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OMRADE 05 -

DHEA og reserven

TOTAL DHEA-PRODUKTION

HVAD MARKQREN VISER

Summen af DHEA-S, androsteron og
etiocholanolon. Disse tre stir for omkring 75 % af
binyrernes androgener og er hos kvinden rastof til
over halvdelen af det cirkulerende testosteron og
en betydelig del af gstrogenet.

DHEA-S

HVAD MARKQREN VISER

Sulfatformen fra binyrerne. Inflammation kan
hamme sulfateringen, s& DHEA-S falder, mens
androsteron og etiocholanolon holder stand.

ANDROSTERON OG ETIOCHOLANOLON

HVAD MARKQREN VISER

De to store nedbrydningsprodukter af DHEA og
testosteron. Androsteron kommer fra 5a-grenen,
etiocholanolon fra 5b-grenen.

= MIDT

1485 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT

1485 ng,/mg

Reference 500 til 3000

Din binyrereserve er intakt. Det er en vigtig
oplysning, fordi den forteeller, at din
eftermiddagstreaethed ikke skyldes udterede
binyrer, men rytmen.

v NEDRE ENDE

185 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT

185 ng,/mg

Reference 20 til 750

DHEA-S ligger i den nedre del af intervallet, men i
fin balance med androsteron og etiocholanolon.
Der er ingen tegn pa, at inflammation heemmer
sulfateringen.

780 [/ 520 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT

780 / 520 ng/mg

m MIDT

Reference 200 til 1650 / 200 til 1000

Begge ligger midt i intervallet, og 5a- og 5b-
grenen er i balance. Ingen handling her.

Din binyrereserve er intakt. Det er vaerd at vide, for den flade morgenkurve pa side 23 betyder derfor ikke,

at binyrerne er udteerede.
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Det potente hjgrne

TESTOSTERON

HVAD MARKQREN VISER

Hos kvinder kommer 25 til 50 % fra seeggestokkene
og resten fra binyrernes androgener. Ved
transdermal behandling stiger urinverdien
dosisafhaengigt, sa et lavt tal under behandling er
veerd at legge maerke til.

5A-ANDROSTANDIOL - CELLULZAR DHT

HVAD MARKQREN VISER

Det bedste mal for, hvor meget DHT der dannes
ude i veevet. DHT er tre gange sa kraftigt som
testosteron og er det, harsaekke og hud reagerer

pa.

5A-DHT | URIN

HVAD MARKQREN VISER

Det mélte DHT i urinen. Et supplement til 5a-
androstandiol, som regnes som den bedre markgr.

v NEDRE ENDE

5,1 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT
5,1 ng,/mg

Reference 2,3 til 14,0

Dit testosteron ligger i den nedre halvdel, hvilket
er almindeligt i perimenopausen. Du beskriver
hverken lav lyst eller tab af muskelkraft, sé vi
folger det blot.

v NEDRE ENDE

18 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT

18 ng/mg

Reference 10 til 50

Lav 5a-aktivitet. Der dannes ikke meget DHT i
veevet, og det passer med, at du ikke har akne eller
hartab.

2,4 ng/mg NORMAL

m MIDT

DIT RESULTAT
2,4 ng/mg

Reference 0,0 til 6,6

Ogsa det malte DHT ligger roligt. Sammen med
5a-androstandiol giver det et samlet billede uden
androgent overskud.

Hele androgensiden ligger roligt, og der er ingen tegn pd overskud eller mangel, der kraever handling. Det

er med til at holde planen enkel.
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OMRADE 07 -

DEL IIl -

DGGNRYTMEN

Frit kortisol i spyt

CAR - MORGENSTIGNINGEN

HVAD MARKQREN VISER

Forskellen mellem kortisol ved opvagning og
toppen 30 minutter senere. En sund CAR er en
tydelig stigning: den mobiliserer blodsukker og
teender dggnet.

En flad CAR ses ved langvarig belastning, ved
forstyrret dggnrytme og ved for lidt lys om
morgenen. En meget hgj CAR ses ved akut stress
og ved bekymring, der starter allerede inden du
star op.

SAMLET FRIT KORTISOL - DOGNET

HVAD MARKQREN VISER

Summen af de fem spytmalinger. Den siger, hvor
meget frit kortisol cellerne har haft adgang til hen
over dggnet, men den siger ikke, hvor meget
binyrerne har produceret. Det tal ligger i urinen.

Din kurve er flad om morgenen og for hgj om aftenen. Det er den klassiske forklaring pa at vaere traet om

M UNDER

0,8 ng/mL FLAD

DIT RESULTAT
0,8 (38 %) ng/mL

Reference 1,5 til 4,5

Fra 2,1 ved opvagning til 2,9 efter 30 minutter, en
stigning pa 38 %, hvor vi gerne ser over 50 %.
Startmotoren teender ikke rigtigt, og det passer
med, at du er tung om morgenen og har brug for
kaffe for at komme i gang.

v NEDRE ENDE

9,3 ng/mL NORMAL

DIT RESULTAT
9,3 ng/mL

Reference 7,5 til 16,0

Summen er normal, men fordelingen er skaev: for
lidt om morgenen og 0,9 ved sengetid, hvor
intervallet gar til 0,6. Det aftenkortisol er en
sandsynlig del af forklaringen pé, at du vagner ved
3 til 4-tiden.

formiddagen, gd ned i energi om eftermiddagen og vere vdagen, ndr du burde sove. Lys om morgenen og

mgrke om aftenen er de to forste greb.

KORTISOL
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DEL IIl -

Hvad binyrerne
faktisk producerer

METABOLISERET KORTISOL - THF + THE

HVAD MARKQREN VISER

Den samlede maengde kortisolmetabolitter i
urinen, og dermed det bedste mal for dggnets
samlede produktion.

SAMLET KORTISON I SPYT

HVAD MARKQREN VISER

Kortison er den inaktive form og en slags skygge
af det systemiske kortisol. Ligger den lavere end
kortisol, kan niveauet i blodet vaere lavere, end
spytkortisolen antyder.

KORTISOLOMSATNINGSHASTIGHED - CCR

HVAD MARKQREN VISER

Hvor hurtigt kroppen farer kortisol videre til
metabolitter. Stofskiftehormon gger tempoet, sa
lav omsaetning ses ofte ved lavt stofskifte.

v NEDRE ENDE

3850 ng/mg NORMAL

DIT RESULTAT

3850 ng,/mg

Reference 2750 til 6500

Din samlede produktion ligger i den nedre del af
intervallet, men inden for. Binyrerne leverer altsi
nok. Det er rytmen, ikke mangden, der skal
arbejdes med.

v NEDRE ENDE

27,8 ng/mL NORMAL

DIT RESULTAT

27,8 ng/mL

Reference 20,0 til 44,0

Kortison fglger samme form som kortisol: fladt om
morgenen og 3,1 ved sengetid, lige over intervallet.
Der er ingen tegn pa, at kroppen gemmer kortisol
vaek.

m MIDT

@ NORMAL

DIT RESULTAT

33 forhold

Reference 20 til 50

Metaboliseret kortisol (3850) delt med dggnets
frie kortisol i urin (118). Omsatningen er normal,
s der er ingen tegn fra denne test p4, at et
langsomt stofskifte bremser kortisolen.

Frit og metaboliseret kortisol skal leeses sammen. Hos dig er begge normale i sum, og omsatningen er
normal. Det er fordelingen over dggnet, der skal flyttes, ikke produktionen.

KORTISOL

SIDE 24



OMRADE 09 -

SOVN OG BELASTNING

Melatonin og oxidativ stress

6-OH-MELATONIN-SULFAT - VED OPVAGNING

HVAD MARKQREN VISER

Melatoninens hovedmetabolit i den forste
morgenurin, og dermed et mal for nattens
samlede melatoninproduktion. Melatonin dannes
af serotonin i koglekirtlen, kraever mgrke og
haemmes af lys om aftenen.

Melatonin er ikke kun et sgvnhormon. Det er ogsa
en af kroppens kraftigste antioxidanter, og det er
serligt aktivt i mitokondrierne. Derfor hanger lavt
melatonin og oxidativ belastning ofte sammen.

8-OHDG - OXIDATIV DNA-BELASTNING

HVAD MARKQREN VISER

Et repareret stykke DNA, som kroppen har skilt sig
af med efter iltskade. Markgren siger, hvor meget
oxidativ belastning kroppen har haft, og hvor
meget reparationsarbejde der har veret.

Almindelige bidragydere er sgvnmangel,
inflammation, blodsukkersvingninger,
miljgbelastning og for lidt antioxidanter fra
kosten.

M UNDER

9,5 ng/mg LAVT

DIT RESULTAT
9,5 ng/mg

Reference 10,0 til 85,0

Lige under intervallet. Din nattelige
melatoninproduktion er lav, og det heenger
sammen med det hgje aftenkortisol: kortisol og
melatonin er hinandens modspillere. Det passer
med overfladisk sgvn og opvagning.

M OVER

5,8 ng/mg LET FORH@JET

DIT RESULTAT
5,8 ng,/mg

|

Over intervallet. Sammen med lavt melatonin
peger det p4, at kroppen har haft mere oxidativt
slid, end den har kunnet reparere om natten. Det
er en sandsynlig del af din hjernetage.

Reference 0,0 til 5,2

Lavt melatonin og hgjt 8-OHdG optraeder ofte parvis, fordi melatonin ogsd er mitokondriernes
antioxidant. Ndr sgvnen bliver dybere, falder det oxidative slid typisk med.

DEL Ill - ORGANISKE SYRER
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OMRADE 10 -

De @vrige organiske syrer

PYROGLUTAMAT - GLUTATHION

HVAD MARKQREN VISER

Et mellemprodukt i glutathionomsatningen, som
leeses omvendt: en hgj veerdi kan tale for, at
glutathion er ved at vaere opbrugt. Glutathion
uskadeligggr blandt andet 4-OH-gstrogenets
kinoner.

INDICAN - TARMENS PROTEINFORRADNELSE

HVAD MARKQREN VISER

Dannes nar tarmbakterier nedbryder tryptofan i
tyktarmen. Hgje vaerdier ses ved dysbiose og
forradnelse.

NEUROMARK@RER OG B-VITAMINER

HVAD MARKQREN VISER

Homovanillat kommer fra dopamin og
vanilmandelat fra adrenalin. Methylmalonat siger
noget om B12, xanthurenat og kynurenat om B6.
Vitaminmarkgrerne leeses omvendt: hgje veerdier
kan tale for mangel.

46 mikrogram/mg NORMAL = MIDT
DIT RESULTAT
46 mikrogram/mg

Reference 28 til 58

Pyroglutamat ligger i den gvre halvdel, men inden
for intervallet. Glutathion er ikke opbrugt, og det
er godt, fordi det er glutathion, der skal
neutralisere den 4-OH, der ikke nar at blive
methyleret.

38 mikrogram/mg NORMAL = MIDT
DIT RESULTAT
38 mikrogram/mg

Reference 0 til 100

Lavt og beroligende. Din transittid pa 36 timer
skyldes altsa ikke forradnelse i tarmen, men
tempo. Indsatsen skal derfor rettes mod motilitet,
fibre og vaeske, ikke mod en tarmkur.

M OVER

MMA 2,9 - XA 1,6 B12 OG B6 LET HGJE

DIT RESULTAT
2,9 og 1,6 mikrogram/mg

|

Methylmalonat (2,9) og xanthurenat (1,6, reference
til 1,2) ligger let over og taler for, at B12 og B6 ikke
reekker helt i cellen. Homovanillat (7,2) og
vanilmandelat (3,9) ligger midt i intervallet.

Methylmalonat, reference 0 til 2,5

Den vigtigste leesning pad denne side er kombinationen af lavt indican og en transittid pd 36 timer. Den
forteeller, at din tarm skal have tempo, ikke en kur mod bakterier.

DEL Ill - ORGANISKE SYRER
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M@NSTER 01 - PROGESTERON

(@strogenet star alene
i anden halvdel

Fundet. Din prgve er taget seks dage efter temperaturstigningen, altsa midt i lutealfasen,
hvor progesteronet skal toppe. Alligevel ligger b-pregnanediol pa 420 og a-pregnanediol pa
110, begge under intervallet, mens E2 ligger i den @vre ende. @strogenet er ikke for hgjt. Det
mangler sin modvagt.

Hvorfor. Progesteron dannes kun efter eeglgsning, af corpus luteum. I de fgrste ar af
perimenopausen bliver a&glgsningen ofte svagere, fgr den bliver sjeldnere. Corpus luteum
holder kortere og laver mindre. Din lutealfase er pa cirka 10 dage, og din cyklus er gaet fra 28
til 25 dage.

Det meerker du. @mme bryster, uro og irritabilitet i ugen op til menstruation, pletblgdning
de sidste to dage og kraftigere blgdninger. Uden progesteron mister slimhinden sin
stabilisering, og brystvevet far gstrogensignalet uden bremse. Lavere a-pregnanediol
betyder ogsd mindre allopregnanolon, nervesystemets bremse.

Det gor vi. Vi stgtter aglgsningen og corpus luteum: nok energi og mindst 150 gram
kulhydrat om dagen, magnesium om aftenen, B6 i lutealfasen og Vitex agnus-castus om
morgenen. Du fortsaetter din temperaturkurve, sa vi kan se lutealfasen blive leengere.
Roadmap Progesteron er din guide.

B-PREGNANEDIOL 420 - A-PREGNANEDIOL 110 - E2 3,9 - LUTEALFASE CA. 10 DAGE -
SCREENING LAVT PROGESTERON 12 AF 21

Vitex og B6 merkes typisk forst i anden eller tredje cyklus. Giv det tid, for du vurderer effekten.
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M@NSTER 02 - FASE 1

For lidt ad den
skansomme ve;

Fundet. Kun 63 % af dit gstrogen gar ned ad 2-OH, mens 21 % gar ned ad 4-OH. 2-OH-E1
ligger i bunden af intervallet, og 4-OH-E1 lige over. Forholdet 2-OH til 4-OH er 2,9, hvor vi
gerne ser over 5. 16-OH er derimod rolig.

Hvorfor det betyder noget. 2-OH er den skdnsomme vej. 4-OH kan danne reaktive kinoner,
hvis den ikke pakkes ind i fase 2, og netop din fase 2 halter (mgnster 3). Glutathion er
heldigvis ikke opbrugt: pyroglutamat ligger inden for intervallet.

Det meerker du. Et belastet vejvalg giver ikke et symptom for sig selv, men det forsterker
gstrogenets virkning pa brystveev og slimhinde. Det er en del af grunden til, at dine bryster er
gmme i en hel uge, og ikke kun et par dage.

Det ggr vi. Korsblomstrede grgntsager hver dag, gerne broccolispirer, og DIM, som skubber
vejvalget mod 2-OH. Samtidig far methyleringen braendstof, s& det, der dannes, ogsa bliver
neutraliseret. Roadmap @strogen: hgjt beskriver kosten.

2-OH-E1 5,6 - 4-OH-E11,9 - 16-OH-E1 1,4 - 2-OH/4-0OH 2,9 - PYROGLUTAMAT 46

Forholdstal gdr forud for ra tal. Din 2-OH er lav, selv om der er rigeligt moderhormon, sd det er vejvalget
og ikke rdstoffet.

DEL IV - MONSTRE SIDE 29



M@NSTER 03 - FASE 2

Methyleringen mangler
braendstof

Fundet. 2-Methoxy-El1 ligger under intervallet, og vigtigere: forholdet 2-Methoxy til 2-OH er
0,29, hvor intervallet starter ved 0,35. Samtidig ligger methylmalonat (2,9) og xanthurenat
(1,6) let over. Det er de to markgrer for B12 og B6 i cellen.

Hvorfor. COMT, enzymet der pakker 2-OH og 4-OH ind, har brug for methylgrupper fra folat
og B12, og B6 og magnesium som medspillere. Mangler braendstoffet, bliver metabolitterne
hangende i aktiv form. Din almindelige multivitamin indeholder ikke de methylerede former.

Det marker du. Den samme methylering bruges til signalstoffer i hjernen. Lav B6 og B12 i
cellen passer med din hjernetage og med humgret i ugen for menstruation, og B6 er desuden
en af de mest oversete arsager til PMS.

Det ggr vi. Du skifter din nuvaerende multivitamin ud med aioss, der har de methylerede B-
vitaminer, og far B6 som P5P i lutealfasen. Grgnne bladgrentsager, &g og fisk dagligt. Alkohol
holdes pé et minimum, fordi det traekker direkte pa methyleringen.

2-METHOXY-E1 1,6 - 2-METHOXY/2-OH 0,29 - METHYLMALONAT 2,9 - XANTHURENAT 1,6

Har du taget DNA Hormones, kan din COMT- og MTHFR-variant leeses sammen med disse tal. Det er
ikke ngdvendigt for at komme i gang.
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M@NSTER 04 - FASE 3

Udgangen er
det langsomme led

Fundet. Dine moderhormoner (E1, E2 og E3) er tilsammen 37,5, mens summen af
metabolitterne kun er 10,5. Det er 3,6 gange sa meget, og det betyder, at gstrogenet klares
langsomt. Din transittidsmaling fra screeningen er 36 timer, hvor vi gerne ser under 24.

Hvorfor. Det indpakkede gstrogen skal ud med affgringen. Gar tarmen langsomt, nar
bakterieenzymet beta-glukuronidase at klippe indpakningen af igen, og gstrogenet optages
pa ny. Indican er lavt, s& det er ikke en ubalanceret tarmflora, men tempoet, der er
problemet.

Det merker du. Du har ikke daglig affgring, den er hard, og du foler dig ikke tgmt. Det
samme gstrogen, der burde vaere ude, cirkulerer igen og leegger sig oven i de gmme bryster
og de kraftige blgdninger. Fordgjelsen scorer 8 af 22 i din screening.

Det gor vi. To spiseskefulde friskkveernede herfrg om dagen, 30 gram fibre, 2 liter vaeske,
magnesium om aftenen og en gatur efter aftensmaden. Calcium-D-glucarat mindsker
recirkulationen. Mélet er daglig affering og en transittid under 24 timer. Roadmap
Fordgjelsen er din guide.

MODERHORMONER 37,5 - METABOLITTER 10,5 - FORHOLD 3,6 - TRANSITTID 36 TIMER -
INDICAN 38

Transittid over 24 timer er et hormonelt fund, ikke kun et fordgjelsesfund. God fase 1 og fase 2 hjaelper
ikke, hvis udgangen stdr stille.
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M@NSTER 05 - DOGNRYTMEN

Traet om morgenen,
vagen om natten

Fundet. Dit kortisol stiger kun 38 % den fgrste halve time, hvor vi gerne ser over 50 %. Ved
sengetid ligger det pa 0,9, over intervallet. Den samlede produktion i urinen (3850) og
omsatningen (CCR 33) er derimod normale, og DHEA er intakt.

Hvorfor. Frit kortisol i spyt og produceret kortisol i urin er to forskellige ting. Dine binyrer
laver nok, men kurven er forskudt: for lidt, nar du skal i gang, og for meget, nar du skal falde
ned. Det ses ved lidt dagslys om morgenen, kaffe fgr morgenmad og skaerm om aftenen, og
alle tre stdr i din screening.

Det marker du. Tung om morgenen, et energidyk ved 15-tiden og vagen ved 3 til 4-tiden. Du
scorer 9 af 28 pa lavt kortisol og 7 af 20 pa hgjt kortisol, og det er netop billedet af en
forskudt kurve og ikke af en udteeret binyre.

Det gor vi. Ti minutters dagslys inden for den fgrste time, morgenmad med 30 gram protein
for kaffen, ingen koffein efter kl. 12 og skeermfri sidste time. Magnesium og aioss med
adaptogener stgtter. Roadmap Lavt kortisol beskriver morgenrutinen.

CAR 0,8 NG/ML (38 %) - SENGETID 0,9 - METABOLISERET KORTISOL 3850 - CCR 33 - TOTAL
DHEA 1485

Kurvens form flytter sig typisk inden for fire til seks uger, ndr lyset og maltiderne er pa plads.
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M@NSTER 06 - SGVN OG RESTITUTION

Kort nat,
langt reparationsarbejde

Fundet. Nattens melatonin ligger pa 9,5, lige under intervallet, og 8-OHdG er 5,8, over
intervallet. De to tal hgrer sammen: melatonin er ogsa en af mitokondriernes vigtigste
antioxidanter.

Hvorfor. Melatonin dannes i mgrke og heemmes af lys og af kortisol om aftenen. Dit hgje
aftenkortisol og den sidste time med skaerm traekker begge ned. Samtidig betyder dit lave a-
pregnanediol mindre allopregnanolon, den beroligende progesteronmetabolit, som ellers ville
hjelpe dig med at sove igennem.

Det merker du. Du falder i sgvn, men vagner mellem 3 og 4 og har sveert ved at sove videre.
Du vagner uudhvilet og har hjernetage i lobet af dagen. Lavt melatonin scorer 8 af 17 i din
screening.

Det ggr vi. Mgrkt sovevarelse, dempet lys efter kl. 21, fast sengetid og morgenlys.
Magnesium om aftenen og Pascoflair i de neetter, hvor du vagner. Farverig kost med beer og
gront dagligt for antioxidanterne. Roadmap Lavt melatonin er din guide.

6-OH-MELATONIN-SULFAT 9,5 - 8-OHDG 5,8 - KORTISOL VED SENGETID 0,9 - A-
PREGNANEDIOL 110

Melatonin som tilskud er receptpligtigt i Danmark og indgar derfor ikke i planen. Vil du drgfte det, er det
din leeges afgorelse.
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. DEL FEM

Handleplan

Kosten og d'raéh;ryt_rr'\e:n er fundamentet. Tilskud er finjusterihg_,

og form, dosis og r_'de_kkelege aftales med din behandler. Vi
starter med de fem omrader, der flytter mest. A




DE FEM VIGTIGSTE

Hvis du kun &endrer
fem ting

Planen lgber over de nzeste 12 uger og er delt i tre blokke pa fire uger. Her er det, der flytter mest,
i prioriteret raekkefglge, med det roadmap i Functional Female, der hgrer til.

01 - FA TARMEN | TEMPO - ROADMAP FORD@JELSEN

Horfre, fibre, vaeske, magnesium og gature, til du har daglig affgring og en transittid under
24 timer. Det er udgangen for gstrogenet og det led, der flytter mest i din profil.

02 - STOT AGLOSNINGEN - ROADMAP PROGESTERON

Nok energi og kulhydrat, B6 i lutealfasen og Vitex agnus-castus. Fglg din temperaturkurve,
sa vi kan se lutealfasen blive leengere end de nuveerende 10 dage.

03 - VEND DAGNRYTMEN - ROADMAP LAVT KORTISOL OG ROADMAP LAVT MELATONIN

Dagslys og proteinmorgenmad fgr kaffe om morgenen, ingen koffein efter kl. 12, mgrke og ro
om aftenen. Det lgfter morgenkurven og saenker aftenkortisolen.

04 - BRANDSTOF TIL METHYLERINGEN - ROADMAP OSTROGEN: HGJT

aioss med methylerede B-vitaminer i stedet for din nuvaerende multivitamin, grgnne
bladgrentsager dagligt og minimal alkohol, s& B12 og B6 kommer op i cellen.

05 - SKUB VEJVALGET MOD 2-OH - ROADMAP GSTROGEN: HGJT

Korsblomstrede grgntsager hver dag og DIM. Det giver mest mening, nar tarmen og
methyleringen er i gang, derfor star det sidst.

DEL V - HANDLEPLAN SIDE 35



HANDLEPLAN - KOST

Kosten baerer
det meste af arbejdet

Protein til morgenmad, for kaffen. Cirka 30 gram, fx g, skyr eller en shake med aioss. Det
lgfter morgenkurven og tager toppen af eftermiddagsdykket.

Nok kulhydrat. Mindst 150 gram om dagen fra rodfrugter, balgfrugter, fuldkorn og frugt.
ZAglgsningen har brug for energi, og for lidt kulhydrat heemmer omdannelsen til serotonin.

Korsblomstrede grontsager hver dag. Broccoli, broccolispirer, rosenkal, grgnkal og blomkal
skubber fase 1 mod 2-OH.

To spiseskefulde friskkvarnede heorfrg dagligt. Lignaner og fibre, der binder @gstrogen i tarmen
og setter tempo pa affgringen.

30 gram fibre og 2 liter vaeske. Grgntsager, balgfrugter, havregryn og rugbrgd. Fibre uden
vaeske ggr en langsom mave langsommere.

Greonne bladgrgntsager, &g, fisk og kad. Folat, B12 og B6 fra maden som grundlag for
methyleringen.

Farver hver dag. Bar, rgdbeder, grgnt og krydderurter giver antioxidanter mod det oxidative
slid, som 8-OHdG viser.

Jernrige maltider i bledningsugen. Rgdt ked, lever eller baelgfrugter sammen med C-
vitaminrige grentsager, indtil din jernstatus er malt.

Skru ned for: kaffe til hgjst to kopper for kl. 12 og mindre i lutealfasen, alkohol til fa glas om
ugen, og ultraforarbejdet mad.

Hvis du kun andrer én ting i kosten: horfrg, fibre og vaeske hver dag, til maven kerer. Det er udgangen for
gstrogenet.
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HANDLEPLAN - TILSKUD

Tilskud fra klinikkens katalog

Alle produkter er fra Functional Females eget katalog, og hvert af dem har sin egen gennemgang i
portalen. Doserne er de startdoser, portalens protokoller angiver. Den endelige dosis og raekkefglge
star i Dit program.

aioss. Methylerede B-vitaminer, mineraler, adaptogener og probiotika. Erstatter din nuveerende
multivitamin, sd du ikke dobbeltdoserer. Til methyleringen, B12 og B6 i cellen og din stressede kurve.
Dagligt i alle 12 uger.

Magnesium. Sgvn, kortisol, tarmens motilitet og PMS. 300 til 600 mg om aftenen efter PMS-
protokollen. Fra uge 1 og hele forlgbet.

Vitamin B6 (P5P). Progesteron, gstrogennedbrydning og signalstoffer. Understgttet af dit forhgjede
xanthurenat. 30 til 100 mg, kun i lutealfasen, fra uge 5.

Vitex Agnus Castus. Heemmer prolaktin, fremmer progesteron og demper gstrogendominans. 500 til
1.000 mg om morgenen i mindst 2 til 3 cyklusser, fra uge 5. Ikke ved PCO med forhgjede LH-niveauer.

C-vitamin. 750 mg dagligt har @get progesteron hos kvinder med lutealfasedefekt, og det gger
jernoptagelsen. Fra uge 5.

Calcium-D-Glucarat. Mindsker recirkulationen af gstrogen via tarmen. 500 til 1.000 mg dagligt fra
uge 5.

DIM. Skubber fase 1 mod 2-OH. 100 til 200 mg dagligt fra uge 9, nar tarmen kerer.

Pascoflair. Virker beroligende via GABA-receptoren, bade akut og dagligt. Til naetterne, hvor du
vagner ved 3 til 4-tiden.

DET TAGER VI IKKE, FOR DER ER MALT

Jern er relevant ved dine kraftige blgdninger, men doseres efter malt jernstatus. Jod kan deempe
brystspeending, men mé ikke tages uden en jodmaling fgrst. Begge afventer dine prever hos legen.
Dit D-vitamin fortsetter uendret.
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HANDLEPLAN -

Dggnrytme, bevaegelse
og ro

Dagslys inden for den fgrste time. Ti minutter udenfor, ogsa i gravejr. Det er det steerkeste
signal til morgenstigningen i kortisol.

Morke og ro om aftenen. Daempet lys efter kl. 21, skaermfri sidste time og et helt markt
soveverelse. Det er betingelsen for melatonin.

Fast sengetid. Samme tid hver aften, ogsé i weekenden, inden for en halv time.

Styrketraning to gange om ugen. Du lgber i dag, men styrketraener ikke. Muskler sender
myokiner, der demper inflammation og stabiliserer blodsukker. Roadmap Myokiner viser
hvordan.

Lgb i follikelfasen, ro i lutealfasen. Harde pas leegges i forste halvdel af cyklus. Ugen for
menstruation er til giture, yoga og lettere styrke.

En gatur efter aftensmaden. Bevaegelse satter tempo pa tarmen og senker aftenkortisolen.

Pauser i arbejdsdagen. Du skriver, at du sjeldent holder pauser. To korte pauser uden skaerm
om dagen giver nervesystemet et signal om, at det ma ga ned i gear.

Fortsaet din temperaturkurve. Den er vores bedste mal for, om &glgsningen og lutealfasen
bliver sterkere.

HVAD FLYTTER SIG FORST? OG HVAD TAGER LANGST?
Affgringen og sgvnen, typisk inden for to Progesteronet. Et nyt g modnes over
til fire uger. Morgenenergien fglger efter, cirka tre maneder, sd PMS og bryster
ndr lyset og méltiderne er faste. bedres typisk over to til tre cyklusser.
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HANDLEPLAN -

OPFQOLGNING

De naeste 12 uger
og hvad vi maler

HVORNAR

Nu

Uge 1til 4

Uge 5 til 8

Uge 9 til 12
Uge 12

Efter 3 til 6
maneder

HVAD DER SKER

Til egen laege: kraftigere blgdninger med skift hver anden time og klumper. Heemoglobin,
ferritin og jernstatus, TSH, og vurdering af fibromer eller polypper ved ultralyd hos
gynakolog.

Fundamentet: tarm, morgenlys, aftenmgrke, proteinmorgenmad, aioss og magnesium.
Mal: daglig affering.

Progesteron og udskillelse: B6 i lutealfasen, Vitex, C-vitamin og Calcium-D-glucarat.
DIM tilfgjes, og traeningen tilpasses cyklus. Vi gennemgar din temperaturkurve.

Ny hormonscreening og ny transittidsmaling, og opfelgning med din behandler. Dit
program revideres.

Ny DUTCH Plus pa samme cyklusdag efter temperaturstigningen, si tallene kan
sammenlignes direkte.

GA ALTID TIL LEGEN, HVIS

blgdningen bliver endnu kraftigere, med skift hver time, svimmelhed eller dandengd, hvis du blgder
efter samleje eller mellem menstruationer, eller hvis du maerker en ny knude i brystet, vaeske fra
brystvorten eller smerte ét sted, der ikke fglger din cyklus. Det har denne test ikke svar pa, og det
skal undersgges.
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DEL VI -

Ordliste

OPSLAG

E1- estron: det svagere lagergstrogen;
dominerende efter overgangsalderen.

E2 - estradiol: det kraftigste @gstrogen.
E3 - estriol: det mildeste gstrogen.

Fase 1: leverens fgrste trin, hvor gstrogen sendes
ned ad 2-OH, 4-OH eller 16-OH.

Fase 2: indpakningen, hvor metabolitterne
methyleres, sulfateres eller glukuronideres.

Fase 3: udskillelsen via galde og tarm.

COMT: enzymet, der methylerer 2-OH og 4-OH
og ggr dem harmlgse.

Kinon: reaktivt mellemprodukt fra 4-OH, som kan
binde til DNA, hvis det ikke neutraliseres.

Beta-glukuronidase: bakterieenzym i tarmen, der
kan klippe indpakningen af gstrogenet igen.

Pregnanediol: progesteronets mélbare metabolit
i urin; findes i en a- og en b-form.

Allopregnanolon: beroligende
progesteronmetabolit, der virker pa GABA-
receptoren.

DEL VI - ORDLISTE

DHEA og DHEA-S: binyrernes vigtigste androgen
og dens sulfatform.

Androsteron og etiocholanolon: DHEA og
testosterons store nedbrydningsprodukter i urin.

5a-reduktase: enzym, der laver testosteron om til
den tre gange kraftigere DHT.

5a-androstandiol: bedste urinmal for, hvor meget
DHT der dannes i veevet.

CAR: kortisolens stigning de fgrste 30 minutter
efter opvagning.

Frit kortisol: den ubundne del, cellerne kan
bruge; méles i spyt.

THF og THE: kortisolens og kortisonens feerdige
metabolitter i urin.

Metaboliseret kortisol: THF plus THE; mal for
degnets samlede produktion.

11b-HSD: enzymparret, der skifter mellem aktivt
kortisol og inaktivt kortison.

6-OH-melatonin-sulfat: melatoninens metabolit;
mal for nattens produktion.

8-OHdG: marker for oxidativ skade pa DNA og for
reparationsarbejdet efter den.
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Hvad rapporten ikke er

Denne gennemgang er en fortolkning af din DUTCH Plus, preavenummer TST-DEMO-
000102, analyseret og distribueret af Nordic Laboratories, sammenholdt med
laboratoriets egne faglige kommentarer, din journal og din hormonscreening. Den er
lavet til brug sammen med din behandler og din leege.

Rapporten stiller ingen diagnose. Hormonelle og endokrine tilstande diagnosticeres af
en leege pa baggrund af serumprgver, symptomer og klinisk undersggelse, ikke pa
baggrund af denne screening alene.

Urin- og spytveerdier er et gjebliksbillede af ét dggn. Sgvn, sygdom, traening, alkohol
og en sarlig travl dag pavirker saerligt kortisolmgnsteret. Et afvigende fund bekreeftes
med en ny maling, for der drages endelige konklusioner.

Rapporten erstatter ikke leegelig radgivning, undersggelse eller behandling.
Beslutninger om hormonterapi, stofskiftemedicin og gvrig medicin, herunder enhver
endring i dosis, treeffes sammen med din leege. Denne eksempelrapport er bygget pa
en konstrueret case med en fiktiv klient, og tallene stammer ikke fra en rigtig
laboratorieanalyse. Sofie tager ingen receptpligtig medicin og ingen hormonel
pravention, og hvis det @ndrer sig, skal tilskuddene afstemmes med leegen.

LABORATORIETS FORBEHOLD

Analyserne er udfert pa terrede urinprgver og pa spytprever. Der findes etablerede procedurer for handtering
af pregver og beskyttelse mod tekniske og operationelle fejl. Som ved alle laboratorier kan der forekomme fejl,
eksempelvis forveksling eller kontaminering af pregver, manglende mulighed for at opna et tolkbart resultat
eller andre driftsmaessige forhold. Laboratoriets anfarte tilskudstyper og doser er oplysende og udggr ikke en
behandlingsanbefaling.

Sofie, dit billede er meget almindeligt i de forste dr af perimenopausen, og det er godt nyt,
for det er et af dem, der reagerer bedst pa en plan. Du har allerede adgang til roadmaps,
rodarsagsforleb og gennemgangen af hvert enkelt tilskud i Functional Female. Start med
Roadmap Fordgjelsen og Roadmap Progesteron, og brug Dit program som din tjekliste de
neeste 12 uger. Vi ses til opfalgningen.

Keerlig hilsen
Caroline Fibzk
Din Functional Female practitioner - www.fxfemale.dk
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