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Eiwit

Brein

Ondervoeding en Psyche





Minesota starvation experiment (1944-1945)



 36 mannen, 6 maanden, te weinig kcal
 Gedrag vertoonde obsessie voor eten
 Eetbuien en dit bleef (<5%) ook na experiment
 Emotionele stress, depressie en stemmingswisselingen
 Sociale en seksuele disinteresse
 Cognitieve en fysieke veranderingen

(minder slaap, koud, gehoor en gezichtsproblemen 
hoofdpijn, duizeligheid, prikkelbaarheid etc.)

Symptomen van anorexia n en boulimia n zijn het gevolg van de ondervoeding

Minesota starvation experiment (1944-1945)



Ondervoeding als kind beïnvloedt volwassen psyche



Ondervoeding



 Kwetsbare ouderen
 Mensen met kanker
 Chronisch zieken
 Grote operaties en trauma

Groepen met hoog risico ondervoeding



• Kwetsbare Ouderen

• 33% ouderen (ziekenhuis)  periode acute verwardheid

• Kan plotseling uitgelokt worden

Delier



 Verandering in het ziektebeeld
 Lichamelijke aandoening
 Infectie, bijv. blaas- keelontsteking
 Hypo- of hyperthyreoïdie
 Uitdroging 
 Ondervoeding
 Verstopping
 Slaapgebrek
 Hersenaandoening
 Trauma (gebroken heup)
 Diabetes (ontregeld)

Delier uitlokkers



 Operatie vnl. narcose
 Dementie
 Delier in de voorgeschiedenis
 Ongeneeslijke ernstige ziekte (morfine?)
 Medicijnen

-morfine
-diuretica
-hartritmestoornissen
-antidepressiva
-corticosteroïden (prednison)
-Parkinson middelen

Delier hogere kans





Hersen-darm-as

Microbioom



Hersen-darm-as

 Slecht functioneren darmen hebben effect op psyche

 Depressie, Angst, ADHD, Fobieën

 Interventie met voeding en nutriënten

 Permeabiliteit, Schimmels, Infectie, Allergenen etc.



Hersen-darm-as

 Immuunsysteem en nervus vagus

 Signaalstoffen

 Koolhydraten, Suikers, Smaakversterkers, Exorfinen

 Exorfinen -  Gluten, Soja, Schimmels, etc.

 Exorfinen zijn opiaatachtige stoffen

 Stimuleren endorfinen, insuline en dopamine 











MooDFOOD trial, 

Double blind randomised controlled trial, nutrional strategies
to prevent depressive disorder

N=1025, 18-75 years, overweight BMI>25, subsyndromal
symptoms of depression

 Multivitamine/placebo  (Omega-3  1412mgEPA, 100mgCa, 
30mcgSe, 400mcgFoliumzuur, 20mcg Vit D3)

 Mediterrane dieet/standaard





Voedingskeuze en depressie

 Depressie kan de voedingskeuze en eetlust beïnvloeden 
(Gibson2006)

 Minder gezond eten, overslaan, onregelmatig -

obesitas(Goodman 2002)

 Energierijke voeding, vetrijk - obesitas(Laitinen 2002)

 Depressie - ongezond, hoog in verzadigd vet, zout en  

natrium (Appelhans 2012)









Conclusie:

Dieet met een hoge intake van verzadigd vet en suiker
is geassocieerd met depressieve klachten





 Prevalentie hoog bij ziekenhuispatienten

– Ouderen, oncologie-, gastroenterologie-, long- en chirurgische 

patiënten

 Patienten  bereiken niet hun voedingsdoelen

– Meer dan 50% van de ziekenhuispatiënten en 30% van de 

verpleeghuispatiënten

Cederholm et al., 2015

MNI, 2012

Russell and Elia, 2011; Pirlich et al., 2006; Lim et al., 2012; Meijers et al., 2009; Agarwal et al., 2012

Ondervoeding = verlies van spiermassa



Veroorzaakt door 5 basismechanismen

1. De energiebehoefte is hoger dan de energieinname

2. Inflammatie = verhoogde cytokine activiteit waardoor 

koorts, katabolie en verminderde spieraanmaak

3. Verminderde spiermassa opbouw door inactiviteit, 

bedrust

4. Hormonen: Insuline is anabool, Corticosteroïden 

katabool

5. Neuromusculaire atrofie door inflammatie, type II 

wordt type 1 spiervezel

Ondervoeding = verlies van spiermassa



Cachexie Wasting

Ondervoeding





- Te weinig voeding veroorzaakt 

- Glycogenolyse (± 500 g) en lipolyse

- Verlagen van basaalmetabolisme

- Lever maakt ketonen aan uit vetzuren voor        
energievoorziening brein

SPAARSTAND om spierafbraak te voorkomen

Spiermassa verlies nog lang te voorkomen door beweging

Effect van te weinig eten zonder ziekte?
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- Spiermassaverlies van 3-8% per   
10 jaar vanaf 30 jaar 

- Verminderde aanmaak door 
anabole resistentie

- Verlies van Type II spiervezels en 
toename van vetmassa

Veroudering veroorzaakt

Belangrijke factoren: activiteit, inflammatie,  
insulineresistentie, testosteron



Anabole resistentie?

Onderhoud van spiermassa is 
gestoord door verminderde 
opbouw van eiwit uit amino-
zuren in de spiercellen. 

- Veroudering

- Ziekte
(inflammatie, insuline 
resistentie, inactiviteit)



Behoud van spieren?



Spiermassa en leeftijd



BODY CELL MASS

40%











Mortaliteit (IC) en eiwit/inname



Vroege eiwit-inname en mortaliteit (IC)



Mortaliteit (IC) en energie tekort



Lichaamssamenstelling per leeftijd



 ↑ splanchische extractie: az worden na 

vertering gedeamineerd / geoxideerd door 

darmen en lever

 ↓ az beschikbaar in bloed na de maaltijd

 ↓ doorbloeding van spieren waardoor ↓

aanvoer van az in spieren

 ↓ opname van az in spieren door 

insulineresistentie

 ↓ anabole signaalfunctie van az in 

spiercellen voor eiwitsynthese: er zijn 

meer az nodig om het syntheseproces te 

stimuleren

20-30 gram eiwit per maaltijd!

Wat is er anders in het eiwitmetabolisme van 
ouderen?



Kwaliteit (biologisch) van eiwit



Spier Eiwit Synthese (SES) 
& 

Spier Eiwit Afbraak (SEA) 



 Homeostase

 Sarcopenie, afbraak groter

 Eiwit inname + beweging 

stimuleert opbouw

Spier E synthese & Spier E Afbraak



• Melkeiwit (wei en caseine) zijn

hoogwaardige eiwitten, rijk aan

essentiële aminozuren die synthese

bevorderen en afbraak van lean body 

mass verminderen 1,2,3

• Wei en caseïne stimuleren de synthese

meer dan soja, alhoewel ook soja rijk is 

aan essentiële aminozuren 4

• Synthese is optimaal met een

gebalanceerd dieet CHO/kcal die de 

insuline response stimuleert 5,6

Kwaliteit van eiwit



Een belangrijke parameter:

De biologische waarde = 

Hoe hoger de biologische waarde, hoe hoger

de inname van essentiële aminozuren (in lijn

met lichaamssamenstelling)

-> Dierlijke eiwitten hebben een hogere

biologische waarde dan plantaardige eiwitten. 

* FAO 1989 Jay R. Hoffman et Michael J. Falvo, « Protein – Which is Best », Journal of Sports Science and Medicine, vol. 3, 2004, p. 118–130

eiwittten biologische waarden

dierlijk wei-eiwitten 104

caseïne 77

plantaardig soja 74

erwten 55

De eiwitten en hun kwaliteit



Melkeiwit= caseïne



ESPEN guidelines 2014

Aanbeveling:
Gezonde ouderen: minimaal 1.0-1.2 g eiwit / kg 
lichaamsgewicht/dag

Ouderen met acute of chronische ziekte: 1.2-1.5 g 
eiwit / kg lichaamsgewicht/dag

Lichamelijke activiteit: zoveel mogelijk, het liefst
weerstandtraining als onderdeel van een
beweegbehandeling



 Additionele extra drinklvoeding moet

minimaal 400kcal bevatten

Voorkeur voor hoog in energie en eiwit

(20%En)

400 kcal : de minimale effectieve dosis



 Meta-analysie van 2 RCTs op IC 
en gastrointestinale patiënten
(n=546) toonden aan dat
drinkvoeding leidde tot minder 
ligdagen

20% energie uit eiwit

400 kcal : de minimale effectieve dosis
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