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Kunnen vetwaarden in het bloed tijdens de zwangerschap het
latere eetgedrag van het kind beinvlioeden?

Deze studie onderzoekt of de vetwaarden (lipiden) van de moeder tijdens de zwangerschap
invloed hebben op het eetgedrag en de voedingsinname van het kind op 5/6-jarige leeftijd.

Achtergrond en methode

Overgewicht en obesitas onder kinderen is een steeds groter wordend wereldwijd probleem (1). Kinderen
met obesitas blijven vaak ook als volwassenen obees en ontwikkelen vaak andere ziekten zoals diabetes,
hart- en vaatziekten en kanker (2,3). Overgewicht en obesitas worden veroorzaakt door een
onevenwichtige energiebalans. Dit betekent dat de energie-inname hoger is dan dat er wordt verbruikt. De
energiebalans hangt samen met eetgedrag. Onderdelen van eetgedrag zijn: eetplezier (enjoyment of food),
voedsel respons (food responsiveness), verzadiging (satiety responsiveness) en traag eettempo (slowness
of eating) (4). Een overmatig op voedsel gericht eetgedrag kan ervoor zorgen dat op de langere termijn
meer gegeten wordt dan dat het lichaam nodig heeft (4) en resulteert in obesitas (5).

Volgens dierstudies kunnen de hersenen al voor de geboorte op ongezond eetgedrag geprogrammeerd
worden (6), bijvoorbeeld als de moeder veel vet en suiker eet (7). De metabole componenten, die samen-
hangen met langdurig ongezond eten (8), kunnen de placenta passeren en de hersenontwikkeling van de
foetus beinvloeden. Er zijn aanwijzingen dat de vetwaarden van de moeder hierbij een rol spelen. Mogelijk
zorgt de blootstelling aan ongezonde vetwaarden in de baarmoeder voor een hogere voedsel respons en
een verminderd verzadigingsgevoel later in het leven. In mensen is hier nog geen onderzoek naar gedaan.

In dit onderzoek werd gekeken naar de vetwaarden van de moeder in het bloed tijdens de zwangerschap,
zoals cholesterol (TC), triglyceriden (TG), vrije vetzuren (FFA) en apolipoproteine Al (ApoAl) en B (ApoB).
Op 5-6 jarige leeftijd werd het eetgedrag en de energie inname door middel van vragenlijsten in kaart
gebracht. In totaal konden 1.463 kinderen meegenomen worden in de analyses.

Definities eetgedrag

% Enjoyment of food: Deze schaal meet de _ Gemiddelde (SD) _

algemene interesse van het kind in Enjoyment of food 2.56 (0.47) 2.20-2.80
voedsel. Voorbeeld stelling: ‘Mijn kind g .

houdt ervan om te eten’. L (R B T 1.88(0.49) 1.50-2.25
Food responsiveness: meet de respons van Satiety responsiveness 2.32(0.49) 2.00-2.60

het kind op externe voedsel stimuli. Slowness of eating 2.41(0.57) 2.00-2.75
Voorbeeld stelling: ‘Als mijn kind het voor Energie inname (kcal/d) 1508.0 (295.4 1314.8 - 1679.9
het zeggen had, dan zit hij de hele dag te -0 (295.4) ° :
eten’. Koolhydraten inname (g/d) 192.2 (39.1) 167.3-213.5
Satiety responsiveness: meet hoe het kind Vet inname (g/d) 52.1(13.0) 43.2-59.1

reageert op interne verzadigingssignalen
en of hij het eetgedrag hierdoor aanpast en
stopt met eten. Voorbeeld stelling: ‘Mijn
kind zit snel vol’.

/

+» Slowness of eating: deze schaal meet in
hoeverre het kind aan het einde van een
maaltijd het eettempo kan verlangzamen.
Voorbeeld stelling: ‘mijn kind gaat steeds
langzamer eten gedurende de maaltijd’.

Satiety responsiveness
Slowness of eating Voedselinname en
obesitas

I Enjoyment of food
Food responsiveness
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Resultaten 0.150 H Enjoyment of Food
. 0.100 1 Food Responsiveness
¢ Als de moeder hogere TC, ApoAl : ) _
en ApoB waarden had, had het W Satiety Responsiveness
kind iets gezonder eetgedrag en 0.050 m Slowness of Eating
een lagere kcal, vet en
koolhydraten inname. 0.000
Al
+»* Het kind had een minder gezond 0.050 4
eetgedrag met een hogere '
voedsel respons, als de moeder 0.100
hogere TG waarden had. ’
+»+ Er was geen verband tussen FFA -0.150
en eetgedrag of voedsel inname TC: Cholesterol
. ApoAl: Apolipoproteine Al
van het kind. ApoB: Apolipoproteine B

TG: Triglyceriden

Conclusie

In tegenstelling tot onze verwachting blijkt dat, behalve voor triglyceriden, een gezonder vetprofiel van de

moeder in de vroege zwangerschap samenhangt met ongezonder eetgedrag en meer voedsel inname van het
kind op 5-6 jarige leeftijd.

~

+* Er zijn nog geen implicaties voor de praktijk op basis van de resultaten van dit onderzoek. Meer onderzoek is
nodig om deze resultaten te bevestigen en om onderliggende mechanismen te onderzoeken.

Mogelijke implicaties naar aanleiding van dit onderzoek:

+“» Onderzoek is ook nodig om te kijken wat de gevolgen zijn voor het eetgedrag en voedsel inname op de lange
\ termijn. )
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