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Achtergrond

Wereldwijd zijn er steeds meer kinderen met
overgewicht en obesitas (1). Als een kind
obesitas heeft, kan dit lange termijn gevolgen
hebben, zoals hart- en vaatziekten, astma en
diabetes (2). De Fetal Programming
hypothese stelt dat het risico op obesitas al
tot uiting komt tijdens de zwangerschap (3).
Mogelijk kunnen vetten van de moeder de
placenta passeren, wat zorgt voor meer
opslag van vet in het kind met uiteindelijk
overgewicht tot gevolg (4,5).

Eerder onderzoek wijst erop dat verhoogde
vetwaarden van de moeder een rol spelen bij
de ontwikkeling van een ongezondere
lichaamssamenstelling bij het kind (6,7). Er
zijn ook aanwijzingen voor verschillen tussen
jongens en meisjes in reacties van de foetus
op veranderingen in de baarmoeder (8).

Vetwaarden in het bloed tijdens de zwangerschap en 
lichaamssamenstelling van het kind op 11-12 jarige leeftijd
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Deze studie onderzoekt of de vetwaarden (lipiden) van de moeder tijdens de vroege 
zwangerschap invloed hebben op de lichaamssamenstelling van het kind op 11-12 jarige leeftijd. 

Methode

Doel: Onderzoeken of de waarden van
cholesterol (TC), triglyceriden (TG), vrije vetzuren
(FFA) en apolipoproteine A1 (ApoA1) en B
(ApoB) in het bloed van de moeder tijdens de
vroege zwangerschap invloed hebben op de
lichaamssamenstelling (adipositas) van het kind
op 11-12 jarige leeftijd (n = 1853), en of er
verschillen zijn tussen jongens en meisjes.

Maten van lichaamssamenstelling:

 Body Mass Index (BMI)

 Subcutaan abdominaal Vet (SCV)

 Waist-to-Height-ratio (WHtR)

 Vetpercentage (Vet%)

In de analyses werd gecorrigeerd voor
kenmerken van de moeder (BMI, opleidings-
niveau, etniciteit, diabetes, pariteit, leeftijd
roken en alcohol) en kenmerken van het kind
(fysieke activiteit, schermtijd, dieet, geboorte-
gewicht en duur van de borstvoeding).

Factoren in de 
baarmoeder, zoals 

ongezonde vetten van 
de moeder

Cardio metabole gezondheid van 
het kind, zoals 

lichaamssamenstelling

Aanpassing van 
de foetus

Theoretisch model ’Fetal programming’ 



Factsheet - vervolg

Conclusie

We vonden geen overtuigend bewijs dat het vetprofiel van de moeder in de vroege
zwangerschap invloed heeft op de lichaamssamenstelling van het kind op 11-12 jarige leeftijd.
Ook geeft dit onderzoek geen duidelijk bewijs voor verschillen tussen jongens en meisjes.
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Deze studie is onderdeel van de ABCD – Amsterdam Born Children and their 
Development – studie. Dit is een grootschalig en langlopend onderzoek naar 
de gezondheid van kinderen. Onderzocht wordt in welke mate de gezondheid 
van de kinderen, bij de geboorte en op latere leeftijd, wordt beïnvloed door 
vroege factoren en omstandigheden. Dat wil zeggen: factoren en 
omstandigheden in de baarmoeder en in de eerste levensjaren. Speciale 
aandacht gaat daarbij uit naar verschillen in gezondheid tussen kinderen met 
een verschillende etnische afkomst.

Mogelijke implicaties naar aanleiding van dit onderzoek

 Meer onderzoek is nodig naar pre- en postnatale factoren die bijdragen aan de ontwikkeling van een
ongunstige lichaamssamenstelling en metabole ziekten op latere leeftijd. Hierbij is het aan te raden om ook
te kijken naar mogelijke verschillen tussen jongens en meisjes.
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Resultaten

 Na correctie voor moeder en kind
kenmerken bleef alleen een
verband tussen verhoogde TG en
hogere WHtR over.

 Alle andere verbanden waren na
correctie niet significant.

 Geen verschillen tussen jongens
en meisjes in de invloed van het
vetprofiel van de moeder op de
lichaamssamenstelling van het
kind.

Alle deelnemers

Gemiddelde (SD)

Jongens

Gemiddelde (SD)

Meisjes

Gemiddelde (SD)

BMI (kg/m2) 17.62 (2.79) 17.66 (2.70) 17.58 (2.87)

SCV (mm) 7.29 (4.53) 6.73 (4.45) 7.83 (4.56)

WHtR 40.54 (3.61) 41.34 (3.71) 39.76 (3.34)

Vet% 23.03 (5.62) 20.58 (5.34) 25.43 (4.79)

Uitkomsten op 11-12 jarige leeftijd, totaal en per geslacht


