
VO E D I N G

E N D I A B E T E S

E e n  n i e u w e
a a n p a k .

D o c u m e n t a t i e -  e n  I n f o r m a t i e c e n t r u m
v a n  d e  T i e n s e  S u i k e r r a f f i n a d e r i j .



Waarom wordt men diabeticus ?

Diabetes is een chronische ziekte die zich kenmerkt
door een verhoogd suikergehalte in het bloed. 

Maar in tegenstelling tot wat iedereen nog denkt, is
suiker de boosdoener niet. De schuldige heet “insuline”.

Insuline, een hormoon dat wordt afgescheiden door
de pancreas, laat onze lichaamscellen toe om weldoor-
dacht de glucose in ons bloed te gebruiken. 

Glucose is de laatste etappe van de omzetting van
koolhydraten, door iedereen “suikers” genaamd, die in
onze voeding aanwezig zijn. Die koolhydraten zijn

onze voornaamste
energiebron. Het is
dus gevaarlijk deze
uit te sluiten.
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Er is diabetes en diabetes.

We onderscheiden twee types.
• De diabetes van type 1 (magere- of jeugddiabetes)

ontstaat dikwijls voor het 30ste levensjaar. In 
dit geval produceren de cellen van de pancreas geen
insuline meer, vandaar de noodzaak om dit hormoon
geregeld te beheren. Slechts 10% diabetici van dit
type heeft familiale aanleg.

• De meest voorkomende, de diabetes van type II
(vette diabetes), ontstaat pas na het 40ste levensjaar.
Hier produceert de pancreas nog wel insuline, maar
deze wordt slecht aangewend. In meer dan 25% van
de gevallen is deze vorm van diabetes erfelijk. Men
treft hem dikwijls aan bij zwaarlijvige mensen vermits
de overvloed aan vetstoffen een weerstand tegen de
actie van insuline veroorzaakt.

Hoe herkennen we diabetes ?

De meest voorkomende signalen zijn :
• gewichtsafname ondanks normale eetlust,
• veelvuldig drinken,
• veelvuldig urineren,
• vermoeidheid,
• buitensporig transpireren.

Bij de diabeticus van type I wordt de glucose, die
zowel geleverd wordt door enkelvoudige suikers zoals
tafelsuiker als door complexe koolhydraten zoals zet-
meel, wegens tekort aan insuline niet door het lichaam
gerecupereerd. Als gevolg daarvan worden andere calo-
rie-leveranciers aangesproken, zoals vetstoffen (lipi-
den). Dit proces veroorzaakt een overvloedige produc-
tie van afvalstoffen die het bloed verzuren. Als men niet
oplet kan dit zelfs tot coma leiden.

Deze symptonen kunnen snel optreden bij de diabe-
ticus van type I en zich in het geheel niet voordoen bij
het type II. Vandaar de noodzaak om het op te sporen,
zeker bij mensen waarvan al een familielid aan diabetes
lijdt. Dit opsporen kan uiterst eenvoudig door een
gewone urinetest of, beter nog, door het glucosegehalte
in het bloed te meten dankzij een klein toestel dat
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betrouwbaar en gebruiksvriendelijk is. De geneesheer
zal desgewenst een bloedstaal nemen, gevolgd door een
grondiger onderzoek.

Opgelet : sinds de ontdekking van insuline in 1920
kan de diabeticus  lang en gezond leven op voorwaarde
dat de behandeling gerespecteerd wordt, met inbegrip
van een evenwichtige voeding. Bij het niet naleven van
de behandeling kunnen erge verwikkelingen voor-
komen, zoals aderverkalking met alle gevolgen vandien,
zenuwaantasting, onvoldoende werking van de nieren,
blindheid. Een slecht verzorgde wonde of een niet
gevoelde brandwonde, want de gevoeligheid van voeten
en onderbenen neemt sterk af, kan al gauw tot gangreen
leiden, zodat amputeren soms nog de enige oplossing is.

Hoe verzorgt u zich ?

De behandeling van de diabetes bestaat uit 3 gelijk-
waardige fasen :
• de inname van geneesmiddelen,
• een afwisselende en evenwichtige voeding,
• fysieke oefeningen.

Maar eerst en vooral moet de diabeticus zichzelf
kunnen begeleiden. Zo dient hij zich zo nauwkeurig
mogelijk te informeren, ofwel door niet te aarzelen om
de behandelende geneesheer zoveel mogelijk nuttige
vragen te stellen, ofwel door zich te richten naar 
speciale organismen zoals sommige universitaire centra
of de Vlaamse Diabetes Vereniging.

• De geneesmiddelen
Voor de diabeticus van het type I betreft het hier

natuurlijk insuline die onderhuids wordt geïnjecteerd.
De “insuline-stylo” is hierbij een grote hulp. Voor de
diabeticus van type II zal de geneesheer indien nodig
sulfamiden voorschrijven die de bloedsuikerspiegel 
verlagen, biguaniden, of alfa-glucosiden, of zelfs insuline,
maar dit enkel en alleen indien de voedingsregels niet
helemaal opgevolgd worden of niet volstaan.

• De voeding
Gelukkig bestaan er geen "suikervrije" regimes meer

die tegenstrijdig en deprimerend zijn.
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Diabeticus of niet, iedereen moet zich gezond en
evenwichtig voeden, met inbegrip van koolhydraten,
hetzij van enkelvoudige suikers zoals tafelsuikers,
vruchtensuikers en melklactose, hetzij door complexe
koolhydraten zoals zetmeel dat men terug vindt in de
meeste groenten, brood, rijst, deegwaren, aardappelen
en andere zetmeelproducten.

In tegenstelling tot wat men vroeger dacht, beïnv-
loedt tafelsuiker het glucosegehalte in het bloed, of 
glycemie, niet méér dan bijvoorbeeld brood, een
banaan of een wortel. Alle voedingswaren bezitten een
eigen “glycemie-index” die onafhankelijk is van het
koolhydraat-gehalte en de calorie-aanbreng. (tabel IB)

Wat echt telt, is de verscheidenheid en het evenwicht
van het geheel van de maaltijd. Elke dag, en liefst 
bij elke maaltijd, moeten we voedingswaren eten uit
elke categorie :
• fruit en groenten,
• aardappelen en granen, zoals brood, rijst en deegwaren,
• vlees, gevogelte, vis,
• melk en andere zuivelproducten, met inbegrip van kaas.

Enkele nuttige tips om u te helpen bij uw keuze.

• Verbruik tijdens dezelfde maaltijd geen verschillende
voedingswaren met hoge glycemie-index.

• Plezier aan tafel is toegelaten : een gebakje of een ijsje
na een complete maaltijd kan geen kwaad. Een maal-
tijd die zowel koolhydraten, lipiden en proteïnen
bevat, heeft de neiging om de bloedsuikerspiegel-
index van de voedingsstoffen te verlagen.

• Brood jaagt de bloedsuikerspiegel sterk de hoogte in.
Dit effect wordt afgeremd indien u boter of, nog
beter, minarine op uw brood smeert.

• Indien men niet overdrijft, zeker niet op jongere 
leeftijd, is een lichtjes gezoete frisdrank niet gevaarlijker
dan een stuk fruit of een fruitsap. Weet echter dat
suiker in vloeibare vorm veel sneller de bloedsuiker-
spiegel verhoogt dan suiker in vaste vorm.

• Alcohol is niet verboden in kleine dosissen en tijdens
de maaltijd. Alcohol verlaagt het suikergehalte in het
bloed, terwijl likeuren het tegengestelde doen.
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Al bij al verschilt het suikerrantsoen dat een diabeticus
nodig heeft van persoon tot persoon. Iedereen moet dit
voor zichzelf zo goed mogelijk uitmaken met de hulp
van een diëtist of een behandelend geneesheer.

Verander de eetgewoonten !
De gemiddelde Belg verbruikt teveel verzadigde 

vetten. Zoals ieder ander persoon heeft de diabeticus,
zeker als hij wat zwaarlijvig is, er alle baat bij om deze
vetten (vet vlees, volle melk, fijne vleeswaren) te 
vervangen door fruit en groenten, die bovendien rijk
zijn aan vezels en die voor een goede werking van de 
spijsvertering zorgen.

Er is geen enkele reden om suiker te 
verbieden aan mensen die aan diabetes 
lijden. Integendeel. De voeding van de 
diabeticus moet, zoals bij ieder gezond 
persoon, alle voedingsfamilies bevatten, 

in beperkte mate en in evenwichtige 
verhoudingen. Zo blijft het glucose-gehalte 

in het bloed zo dicht mogelijk bij het 
normale gehalte van 1 gram per liter bloed.

Het ritme van de maaltijden : 
regelmaat boven alles

Om de werking van insuline vlot te doen verlopen en
om een eventuele te hoge bloedsuikerspiegel te voor-
komen, dient de diabeticus zijn maaltijden regelmatig
te spreiden : 3 complete maaltijden en 2 tot 3 lichtere
maaltijden, waarvan 1 voor het slapengaan die ook nog
koolhydraten levert. Kies voor deze lichtere maaltijden
een stuk fruit, magere yoghurt of platte kaas die lichtjes
gesuikerd is, een sneetje brood met minarine of een
kop afgeroomde melk.

Sla nooit een maaltijd over.

18



Diabetes en fysieke oefeningen

Vroeger werden sport en fysieke oefeningen afgeraden
aan diabetici. Gelukkig is dit niet meer het geval. De
specialisten geven immers toe dat fysieke activiteiten
een positieve werking uitoefenen, zowel op het glucose-
gehalte in het bloed als op de activiteit van insuline.
Bovendien laten fysieke inspanningen de zwaarlijvige
diabeticus toe om gewicht te verliezen.

Door het beoefenen van een sport heeft men soms
dus aanzienlijk minder bloedsuikerspiegel-verlagende
geneesmiddelen en insuline-injecties nodig. De oefe-
ningen dienen echter wel geregeld en veelvuldig te
gebeuren : tenminste 20 tot 30 minuten, 3 tot 4 keer
per week.

De meest aanbevolen sporten zijn de uithoudings-
sporten : wandelen, joggen, lopen, zwemmen, fietsen
en langlaufen kunt u naar believen en op uw ritme
beoefenen. Voor wie in uitstekende conditie is, zijn
tennis, squash, basket, volley en ski-afdalingen zeker
aanbevolen.

Vraag steeds advies van uw behandelend geneesheer
indien u een intensieve fysieke activiteit wil uitvoeren.
Hou altijd een klontje suiker of een gezoete drank ach-
ter de hand, voor het geval u plots een “suikertekort” of een
appelflauwte krijgt wegens te lage bloedsuikerspiegel.
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Mijn diabetes en ik...

...gaan perfect samen in de grootste
harmonie ! En dit, zonder drastische
regimes te volgen, zonder op een laag
pitje te leven. 

Wat voeding betreft : de diabeticus
kan zonder gevaar normaal eten,
indien hij er op let dat zijn regime
afwisselend en evenwichtig is. Een
regime met 55 tot 75% koolhydraten
voor 10 tot 15% proteïnen en maxi-
mum 30% vetten. Een regime dat dus
practisch niet verschilt van de eetge-
woonten van normale gezonde mensen.
Suiker in de koffie is toegelaten, net als een dessert of
confituur, indien het verbruik beperkt en onder
controle blijft. De zwaarlijvige diabeticus moet gewicht
te verliezen door middel van een regime gebaseerd op
een “gezonde” instelling en gecontroleerd door een
geneesheer. De maaltijden worden over een hele dag
verspreid. Voor het slapengaan is een gebakje, een
appel of een boterham met boter aanbevolen.

Wat levenshygiëne betreft : de diabeticus kan 
zonder gevaar normaal bewegen, sport of een andere
fysieke activiteit beoefenen, op voorwaarde dat dit met
mate gebeurt. De spierinspanning is niet alleen goed
voor de algemene conditie, maar is ook goed voor 
de gezondheid van een diabeticus. Geregelde fysieke
oefeningen verminderen het risico om op latere leeftijd
diabeticus te worden met 20% of meer.
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VO E D I N G E N

F Y S I E K E A C T I V I T E I T

Goed e ten  en
meer  bewegen .

D o c u m e n t a t i e -  e n  I n f o r m a t i e c e n t r u m
v a n  d e  T i e n s e  S u i k e r r a f f i n a d e r i j .
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Eten en bewegen
... maar niet om het even hoe !

Bewegen, daar draait het om in het leven. Het is
goed voor ons fysiek èn psychisch welzijn.

Twee internationale conferenties hebben dat in
1995 al duidelijk gemaakt. Fysieke activiteit, zo
luidden de conclusies, is een weldaad. Niet alleen
voor wie gewicht wil verliezen, maar ook voor 
iedereen die gewoon zijn eigen streefgewicht wil
behouden en daarbij in vorm wil blijven.

Er is wel één voorwaarde: we moeten het even-
wicht bewaren tussen ons fysiek verbruik en de
keuze van onze voeding. Specialisten raden alle
actieve personen aan om voeding in te nemen die
vetarm is, maar rijk aan koolhydraten, met een 
voldoende portie proteïnen, calcium en ijzer.
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voor iedereen, van welke leeftijd ook.

Goed voor het fysieke welzijn
Fysieke training helpt ons organisme om een

voldoende dosis zuurstof in te nemen. Ons
lichaam heeft die nodig om voedingsstoffen te ver-
branden en te zorgen voor onze dagelijkse energie.
In de kindertijd draagt fysieke oefening een flinke
steen bij tot de vorming van het botweefsel. Later
houdt ze de demineralisatie tegen, die begint rond
ons dertigste levensjaar. Bovendien verbetert fysieke
training de bloedcirculatie. Wanneer het hart beter
gevoed wordt, wordt het sterker en is het beter 
bestand tegen vermoeidheid. Wie fysiek actief
gebleven is, blijkt tot op gevorderde leeftijd over
meer kracht en uithoudingsvermogen te beschik-
ken dan wie meestal op een stoel is blijven 
plakken.

Goed voor het psychische welzijn
Fysieke training en meer bepaald sportbeoefe-

ning zijn prima middelen om op een positieve
manier van stress en aggressiviteit af te geraken.
Resultaat : een minder dolgedraaid leven. We slapen
beter en maken beter gebruik van onze mentale
mogelijkheden. Fysieke oefening blijkt zelfs een
echt antigif tegen dat o zo bekende “ik-voel-me-
leeg”-gevoel.

Goed om ziekten te voorkomen
Wie beweegt, voorkomt of vertraagt een pak

ziekten. De bloeddruk in de slagaders zakt, er
wordt minder cholesterol afgezet, de eventuele ont-
wikkeling van atherosclerose of aderverkalking
wordt vertraagd, het risico op diabetes (suikerziekte)
en hartziekten vermindert aanzienlijk.

En, nog een zwaar argument, beweging zorgt
ervoor dat we onze overbodige vetten kwijtraken,
dus gewicht verliezen. Zelfs mensen die dagelijks
een groot overgewicht moeten torsen hebben er
baat bij.

De weldadige invloed van fysieke training :
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(1) volgens de efficiëntie van de oefening om gewicht te doen
verliezen bij een persoon die een licht overmatig gewicht
heeft of om hem/haar te doen vermijden om gewicht bij
te winnen.

Hoe halen we een maximaal voordeel uit die 
simpele activiteiten van alledag ? We nemen de trap
in plaats van de lift. We doen onze boodschappen te
voet in plaats van met de auto. We maaien het gras
af met een mechanische in plaats van een zelfaan-
drijvende grasmaaier. Kortom, mogelijkheden zat.

Voordelen van diverse 
sportactiviteiten voor de gezondheid

Tuinieren • • • • •

Gras afrijden (manueel) • • • • •

Bladeren bijeenharken • • • • •

Winkelen • • • • •

Traag stappen • • • • •

Snel stappen • • • • •

Joggen • • • • •

Fietsen • • • • •

Langlaufen • • • • •

Dansen (matig) • • • • •

Aerobics (matig) • • • • •

Tennis dubbelspel • • • • •

Tennis enkelspel • • • • •

Golfspelen (18 holes, handcaddie) • • • • •

Zwemmen • • • • •

Uitstekend                                    Slecht

Gewichtsverlies (1)
Musculair uithoudingsvermogen

Kracht 
Aëroob uithoudingsvermogen (cardiopulmonaal)

Preventie van ziekten
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Welke fysieke oefening ?

Of het nu gaat om een “banale” activiteit (zoals
tuinieren of wandelen), gymnastiek of sport: we
moeten het graag doen. Dus zoeken we een 
oefening die ons precies past, en die we met
enthousiasme kunnen doen, tenminste een half
uur, 3 keer per week. 

Uithoudingssporten kunnen we beoefenen vanaf
6, 7 jaar. Stappen ligt binnen het bereik van 
iedereen, en het is een uitstekende oefening. Lopen
of joggen kan natuurlijk ook, maar dan zonder
onze krachten te buiten te gaan. Fietsen veroor-
zaakt minder stress dan joggen : het is makkelijker
om de inspanning te verlengen. Zwemmen is een
heel programma op zichzelf, want het onderhoudt
de spieren, de gewrichten, de hart- en ademhalings-
functie. Ochtendgymnastiek maakt de gewrichten
los en krikt het humeur op. Joga is een zachte 
discipline voor alle leeftijden.

Let wel op dat je intensieve training of zenuws-
lopende competities vermijdt, want die zijn gevaar-
lijk voor het hart.

Fysieke training die met plezier wordt uitgevoerd
is een echt tegengif voor vroegtijdige veroudering
en de beste manier om vooral cardio-vasculaire
ziekten (hart- en vaatziekten) tegen te gaan. Ze
is ook het enige efficiënte geneesmiddel tegen

stress. En dat geldt allemaal voor al wie tussen 7
en 77 jaar is, of ouder. 

25



Wat hebben we nodig 
om efficiënt te bewegen …

… een flinke portie koolhydraten
De kwantiteit en vooral kwaliteit van wat we eten

vóór, tijdens of na de oefening, beïnvloeden onze
fysieke prestatie in grote mate. 

We moeten leren voeding in te nemen in functie
van de inspanningen die we leveren.

De goede verhouding tussen de diverse voedings-
middelen blijft de basis waarop we moeten 
steunen, namelijk : 12 tot 15 % proteïnen, 55 tot
75 % koolhydraten, minder dan 30 % vetstoffen.

Fysieke inspanning gaat inderdaad gepaard met
een groot verbruik van glucose. De voorraad, die in
de vorm van glycogeen vooral in de spieren en de
lever zit, geraakt snel uitgeput. Vandaar dat de
voorlaatste maaltijd vóór de inspanning rijk moet
zijn aan koolhydraten (boterhammen met confi-
tuur, granen, pasta, gesuikerde drankjes). Tijdens
de inspanning mogen we gerust een reep chocola of
een fruitsapje innemen. En een half uur later 
bouwen we netjes ons voorraadje suikers weer op
met een of andere snack, om plotse vermoeidheid
tegen te gaan.

... een flinke scheut vocht
Vooral door fysieke oefening lopen de water-

reserves in ons lichaam leeg. Dat heet deshydratatie.
We moeten dus echt genoeg drinken vóór, tijdens
en ten laatste één uur na de inspanning. Niet een-
der wat, da's belangrijk. We beginnen met water,

Koolhydraten
Proteïnen
Vetstoffen
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we eindigen met hydraterende drank die genoeg
suiker bevat. Anderhalve tot twee liter, alles 
opgeteld.

Wat we best vermijden zijn alcoholhoudende
dranken - dus ook bier - of dranken met cafeïne
(zoals koffie of thee). Ze stimuleren namelijk de
urineafscheiding, of anders gezegd : het waterverlies.

6 vuistregels 
voor fysieke training.

Om uit onze fysieke inspanningen zoveel mogelijk
profijt te halen en er zoveel mogelijk veiligheid in te
stoppen moeten we enkele basisregels respecteren.

1. We moeten zeker zijn dat we over een goede
algemene gezondheid beschikken. Vanaf 50 jaar is
het aan te raden geregeld de dokter te raadplegen.

2. We moeten geleidelijk aan werken, vooral als we
voordien een verstokte “zitter” waren. En we
mogen niet vergeten om geleidelijk aan op te 
warmen vóór de oefening.

3. 3 tot 5 keer per week trainen, gedurende ten
minste één kwartier, maar liefst een half uur.
Regelmaat is belangrijk.

4. We laten bij voorkeur alle grote spieren werken,
in de romp, armen en benen. En soepelheid moet
het halen op kracht.

5. Koolhydraten zorgen voor een goed energetisch
evenwicht. Het is warm aanbevolen om er 2 of 3 uur
vóór de oefening in te nemen in de vorm van een 
volledige maaltijd. Tijdens en na de oefening gieten
we een gesuikerd drankje naar binnen.

6. Drinken, drinken en nog eens drinken. Vóór, 
tijdens en na de sportieve inspanning, om het even
of dat nu gymnastiek is of een andere sport.

27



Met fysieke oefeningen 
voelen we ons beter

Een regelmatige fysieke training, ondersteund
door voeding die rijk is aan koolhydraten, zorgt
voor een goeie basisgezondheid en verhoogt - daar
zijn de specialisten het meer en meer over eens - het
welzijn.

Of het nu gymnastiek is of een andere sport,
fysieke oefening moet een logische plaats krijgen in
ons rijtje “kwaliteiten van het leven”. Niet alleen
vormt ze een uitstekend tegengif tegen stress, 
somberheid en vroegtijdige veroudering, ze is ook
een krachtig preventiemiddel tegen bepaalde ziek-
ten die vandaag de dag te vaak voorkomen, zoals
zwaarlijvigheid, hart- en vaatproblemen, diabetes
en depressie.

Uithoudingssporten kan tegenwoordig iedereen
aan. Ze belasten het hart niet te veel en iedereen
kan ze op zijn eigen leeftijd en ritme uitoefenen.
Wandelen, fietsen, joggen, zwemmen, langlaufen...
kies maar uit. 

Eén ding nog dat ons daarbij moet leiden : het
plezier. Want alleen zo houden we het vol.
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Een studie van het Documentatie- en 
Informatiecentrum van de Tiense Suikerraffinaderij

V O E D I N G

EN KANKER

De juiste keuzes

om de ris ico’s te verminderen
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Waarom kanker ?

Eerst en vooral, wat is kanker eigenlijk ? Kanker is de

naam die gegeven wordt aan alle kwaadaardige tumoren

of abnormale uitbreidingen van cellen, die zich snel in

het organisme verspreiden en de neiging hebben om zich

uit te zaaien. De cellen van de oorspronkelijke kanker of

primaire tumor kunnen via bloed- of lymfvaten namelijk

naar andere plaatsen in het lichaam gevoerd worden,

waar ze secundaire kankers of “metastasen” vormen. Een

zo snel mogelijke opsporing is dus van levensgroot belang.

Komt kanker dikwijls voor ? Experts van de Wereld-

Gezondheidsorganisatie schatten dat kanker elk jaar

verantwoordelijk is voor de dood van 6 miljoen mensen in

de hele wereld. Daarvan nam België er in 1992 ongeveer

27.500 voor zijn rekening. Toch constateert men dat

het aantal dodelijke kankers gestadig daalt. Zo blijft het

sterftecijfer te wijten aan longkanker bij mannen nu

gelijk, veroorzaakt borstkanker elk jaar minder en minder

sterfgevallen en is het sterftecijfer te wijten aan kanker

bij kinderen in pakweg de laatste dertig jaar gedaald

met 62%. Dit is te danken aan de vroegtijdige opsporing

en de verbetering van de behandelingen.

Is kanker erfelijk ? Erfelijke genen kunnen kanker

veroorzaken, maar dat is eerder zeldzaam. Zo kan de 

erfelijke verandering van een gen aan de basis liggen van

bepaalde darm- en borstkankers. Daarom krijgen personen

van wie bij (één van) de ouders zo'n kanker is vastgesteld,

de raad om zich vaker te laten onderzoeken.

Erfelijke fysiologische kenmerken daarentegen werken

de ontwikkeling van heel wat kankers in de hand.

Personen met een bleke huid bijvoorbeeld riskeren meer

dan anderen om huidkanker op te lopen, maar dit risico

is pas echt groot als ze zich zonder voorzorgen aan de

zonnestralen blootstellen.
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De twijfels van de experten

De strijd tegen kanker, die vroeger hopeloos leek,
wordt tegenwoordig met steeds meer succes op alle
fronten gevoerd. Experten begrijpen meer en meer de
fundamentele mechanismen van de vorming van
tumoren, waardoor ze de zieken alsmaar efficiëntere
geneesmiddelen kunnen toedienen. Dankzij  uitgebreid
onderzoek bij grote groepen van de bevolking en ex-
perimenten op dieren hebben ze tal van risicofactoren
ontdekt, wat geleid heeft tot een betere preventie.

Niettemin blijven er nog heel wat vragen over, vooral
dan in verband met de risicofactoren die met voeding
te maken hebben.
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Wat we vandaag weten

Meerdere factoren van diverse aard kunnen kanker-
vorming beïnvloeden. Laten we het hier alleen over de
voornaamste hebben. Sommige kunnen makkelijk ver-
meden worden en lenen zich dus tot een efficiënte
preventie.

Tabak is zonder enige twijfel één van de belangrijkste
oorzaken van kanker. Men schat dat ongeveer 30%
van alle sterfgevallen te wijten aan kanker, door tabak
veroorzaakt wordt. Sigarettenrook vergroot het risico
op kanker aan longen en luchtwegen aanzienlijk, en
misschien ook op kanker aan de maag. Het risico stijgt
met het aantal gerookte sigaretten, het percentage aan
teer in de sigaret en vooral de duur van het roken.
Tegenwoordig wordt erkend dat er ook een oorzakelijk
verband bestaat tussen passief roken en longkanker.

De zon is verantwoordelijk voor 90% van de huid-
kankers. De ultraviolette stralen van de hoogste 
frequentie zijn de gevaarlijkste. Vooral bij personen
met een bleke huid, die in hun kindertijd veel zon-
neslagen hebben verwerkt, wordt een kwaadaardig
melanoom vastgesteld. Toch lopen de volwassenen die
zich regelmatig in de zon laten “bakken” een groot 
risico. Zich insmeren met een zonnecrème met hoge
beschermingsfactor is dus zeker geen overbodige luxe.

Milieuvervuiling (lucht, water en grond) oefent een
invloed uit die moeilijk te bepalen valt. Meerdere 
factoren spelen hier meestal een rol in. Van alle uit-
laatgassen zijn die van diesel waarschijnlijk het meest
kankerverwekkend. Wat de chemische stoffen die aan-
wezig zijn in het werkmilieu betreft, kunnen we hier
ondermeer asbest, benzeen en bepaalde producten in
herbiciden en insecticiden vernoemen. Gelukkig heb-
ben de strenge controlemaatregelen die de autoriteiten
de laatste 20 jaar in ons land hebben genomen, geleid
tot een vermindering van de risico’s.
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Bepaalde microben en virussen tenslotte kunnen ook
leiden tot kanker. Dat gebeurt het vaakst in landen waar
besmettelijke ziekten overvloedig aanwezig zijn. Denken
we maar aan het mononucleosevirus dat de ziekte van
Hodgkin kan veroorzaken, en het hepatitis B-virus, dat
kan leiden tot leverkanker. Van één bacterie is geweten
dat ze kanker veroorzaakt : de Helicobacter pylori,
verantwoordelijk voor maagzweren.
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Hoe zit het met de voeding ?

Een eventueel verband tussen voeding en kanker is
moeilijk vast te stellen. Er is inderdaad heel weinig
geweten over dit probleem:

Ongevaarlijke voedingsstoffen
In tegenstelling tot wat de alarmkreten van sommige

auteurs laten uitschijnen, is er geen enkel oorzakelijk
verband vastgesteld tussen het gebruik van koffie, kaas,
yoghurt, suiker of (kleine hoeveelheden) zout en het
ontstaan van om het even welke kanker.
De boosdoeners

Alcoholhoudende dranken dragen voor ongeveer
12% bij tot het aantal sterfgevallen te wijten aan 
kanker, en dan meer bepaald die aan de maag- en 
leverkankers, vooral wanneer ze samen met tabak 
ingenomen worden.

Gerookte voedingswaren, bewaard in pekel of azijn
of overmatig met nitrieten behandeld (zoals fijne vlees-
waren), hebben een duidelijke weerslag op het aantal
gevallen van maagkanker.

Trouwens, overgewicht zorgt voor heel wat borst-
kankergevallen na de menopause, en ook voor kanker
aan de prostaat, de baarmoeder, de galblaas en 
misschien ook aan het spijsverteringsstelsel. Ter 
herinnering: vetten dragen voor het grootste deel bij
tot het totale aantal calorieën dat wij naar binnen 
werken. Ze kunnen dus vooral de ontwikkeling van
darmkanker beïnvloeden. 
De beschermers

Fruit en groenten bevatten vitaminen en mineralen
die de werking van bepaalde kankerverwekkende 
stoffen blokkeren. Zo werken vitamine A, C, E en anti-
oxydanten de nitrieten tegen. Wat de mineralen
betreft, hebben selenium en calcium kankerwerende
eigenschappen.

Granen en gedroogde groenten bevatten een belang-
rijke hoeveelheid vezels, die de darmtransit versnellen
en daardoor bescherming bieden tegen darmkanker.

34



Om het risico te verkleinen

... volstaat een goede preventie. Stop met roken, zon
voorzichtig en, wat de voeding betreft :

• Eet veel fruit, groenten en granen.
• Zet ook zuivelproducten die rijk zijn aan calcium

op het menu.
• Matig het gebruik van alcohol.
• Let op het gebruik van vetstoffen van welk aard

ook. Geef de voorkeur aan mager vlees gegrild in
de oven en halfmagere voedingsstoffen.

• Zorg ervoor dat u uw eten niet op een hoge tempe-
ratuur carboniseert of het rechtstreeks in contact
brengt met vlammen.

De regel is heel eenvoudig : let op uw gewicht. Eet
matig en doe 20 minuten fysieke oefeningen per dag.
Zo vermijdt u overgewicht, maar verkleint u ook het
risico op darmkanker en misschien ook andere kankers.

Een studie van het Documentatie- en 

Informatiecentrum van de Tiense Suikerraffinaderij Re
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VO E D I N G

E N K O O L H Y D R A T E N

G o e d  n i e u w s !

Documentatie- en Informatiecentrum 
van de Tiense Suikerraffinaderij
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Houdt u van “suiker” ?

Ja ? Uitstekend ! U hoeft zich hierover niet langer schuldig

te voelen. Integendeel : specialisten zullen u hiermee feliciteren.

In april 1997 hebben experts van de FAO en de WHO tijdens

een congres te Rome nieuwe wetenschappelijke gegevens

onderzocht betreffende de rol die koolhydraten vervullen in

onze voeding. Hun conclusie : koolhydraten zijn niet alleen

onmisbaar voor calorisch evenwicht van ons organisme, maar

ze kunnen ons ook beschermen tegen heel wat ziekten.

Wat zijn koolhydraten ?

Koolhydraten, ook gluciden of “suikers” genoemd, vormen

een familie van voedingsstoffen die levensnoodzakelijk zijn.

Grosso modo worden ze onderverdeeld in enkelvoudige en

meervoudige koolhydraten of suikers.

In de volksmond verwijst de term “suiker” naar het extract

van suikerbiet of suikerriet. Voor de voedingsdeskundigen
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bestaat er echter ook een gamma “suikers” zonder enige zoet-

makende eigenschap, nl. de meervoudige koolhydraten 

die men terugvindt in fruit, groenten en zetmeelhoudende

voedingsstoffen. Sommige worden tijdens de vertering in de

stofwisseling opgenomen en omgezet in energie, waarvan het

organisme gebruik kan maken. Andere koolhydraten, 

waaronder vezels afkomstig van de celwand van planten, 

gisten slechts gedeeltelijk of niet, waardoor ze rechtstreeks in

de darmen terechtkomen.

Waarom koolhydraten ?

• Vooral omdat de koolhydraten de beste bron van energie

vormen. Anderzijds heeft de mens deze voedingsstoffen

nodig om te kunnen groeien, zich te onderhouden, te 

herstellen en zich voort te planten. 

• Koolhydraten worden via de stofwisseling omgezet in enkel-

voudige suikers, waardoor het glucosegehalte in het bloed

stijgt. Dit glucosegehalte zorgt op haar beurt voor de

afscheiding van insuline, die een belangrijke rol speelt bij

het regelen van onze levensfuncties en bij de stofwisseling

van vetten.

• Glucose en fructose, enkelvoudige suikers die gevormd 

worden uit de vertering van meervoudige koolhydraten,

bevorderen de opname van proteïnen.

• De polysacchariden, een meer specifieke groep van kool-

hydraten die terug te vinden is in granen, en meer in het bij-

zonder in havervlokken, zorgen voor een verlaging van het

cholesterolgehalte bij mensen bij wie dit gehalte te hoog ligt.

• De onverteerde koolhydraten verhogen het volume van de

stoelgang omdat ze gemakkelijk water absorberen, waardoor

ze bijdragen tot een zachtere stoelgang en een makkelijkere

transit.

• Tot slot werd onlangs ontdekt dat koolhydraten de groei van

bepaalde bacteriën van de darmflora bevorderen. De suikers

in fruit, bijvoorbeeld, bevorderen de groei van bifidus, een

bacterie die ons tegen heel wat infecties beschermt.
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Koolhydraten voor 

• een goede gezondheid
Een energetisch evenwicht is een essentiële factor voor een

goede gezondheid. Het risico op zwaarlijvigheid en de daarmee

gepaard gaande complicaties steken de kop op van zodra de

hoeveelheid opgenomen energie groter is dan de hoeveelheid

verbruikte energie. De samenstelling van onze dagelijkse voeding

speelt een zeer belangrijke rol bij het in stand houden van dit

evenwicht. Meer in het bijzonder weet men vandaag de dag

dat een voeding, waarvan minstens 55% van de energetische

waarde geleverd wordt door verschillende koolhydraten in

plaats van door vetrijke voedingsstoffen, het risico op 

vetophoping in de cellen vermindert, en daarmee dus ook

zwaarlijvigheid tegengaat.

Een evenwichtige voeding, samengesteld uit koolhydraten,

levert daarenboven een groot aantal onmisbare vitaminen en

mineralen, behoudt een gepaste glycemie-waarde en bevordert

een goede darmtransit. Zelfs niet-insuline-afhankelijke diabetici

kunnen zonder gevaar koolhydraten opnemen onder de vorm

van fruit, groenten of zetmeelhoudende voedingsstoffen.

Granen die rijk zijn aan sommige koolhydraten, poly-

sacchariden genoemd, maar die weinig zetmeel bevatten,

zouden ons zelfs behoeden voor hart-en vaatziekten.

Tot slot denkt men dat de onverteerbare koolhydraten die

in de meeste granen, fruit en groenten voorkomen, in de 

darmen de productie bevorderen van boterzuur, dat de even-

tuele vorming van darmkanker tegengaat.

• een goede lichamelijke conditie
Regelmatige lichaamsbeweging is noodzakelijk om in

vorm te blijven en vereist extra energietoevoer, vanwaar die

ook mag komen. De beste manier om te vermijden dat hierbij

een teveel aan energie wordt opgenomen -wat onvermijdelijk

uw gewicht beïnvloedt- is in ieder geval door vetten te 

vermijden en de energie eerder te putten uit voedingsstoffen

die rijk zijn aan koolhydraten. Anderzijds kunnen via de

opname van koolhydraten na een inspanning, de nodige 

glycogeenreserves snel opnieuw opgebouwd worden.
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Door de ongemakken van constipatie en de pijnlijke ge-

volgen zoals hemorrhoïden en anale kloven (fissura ani) te

vermijden, zorgt een evenwichtig dieet van koolhydraten

voor het behoud van zowel een goede conditie, als een goed

humeur.

• een goed geheugen
Vroeger dacht men dat suiker bij een kind tot hyperactiviteit

leidde. Niets is minder waar. Integendeel, men weet nu dat

glucose, een enkelvoudig suiker die vrijkomt door afbraak van

koolhydraten in het organisme, een belangrijke rol speelt in

de ontwikkeling van het centrale zenuwstelsel. Sommige studies

trachten te bewijzen dat er een verband bestaat tussen het 

glucosegehalte en de manier waarop het geheugen gegevens

opslaat.
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“Suikers” op elke leeftijd

Aangezien tijdens de zwangerschap en borstvoeding de

energiebehoefte aanzienlijk hoger ligt, heeft een zwangere of

borstvoedende vrouw er alle belang bij haar menu samen te

stellen uit een grote verscheidenheid aan voedingsstoffen die

rijk zijn aan koolhydraten. De moedermelk, evenals speciale

melk voor de eerste leeftijd, bezorgen de baby de kool-

hydraten die noodzakelijk zijn voor zijn ontwikkeling. Zoals

iedereen weet, raadt de WHO aan om een kind tijdens zijn

eerste zes levensmaanden de borst te geven, omdat het zo alle

voedingsstoffen opneemt die het nodig heeft.

Vervolgens bevat melk, evenals haar afgeleide producten,

een suiker die qua samenstelling lijkt op de suiker die wij op

tafel zetten. Deze suiker heet lactose

en is voor het kind de beste bron van

koolhydraten. Bovendien bevat melk

gezonde proteïnen, calcium en 

vitamine B.

De voeding van oudere kinderen

lijkt reeds meer op die van de 

volwassene, met minstens 55% aan

koolhydraten afkomstig uit verschil-

lende bronnen: tafelsuiker of saccha-

rose, melkproducten die veel lactose

bevatten en, niet te vergeten, fruit,

groenten en zetmeelhoudende pro-

ducten zoals brood, deegwaren en andere graanproducten.

Wij herinneren er even aan dat het niet de suiker is die 

tandcariës veroorzaakt, maar een combinatie van factoren

waaronder in hoofdzaak een slechte tandhygiëne.

Oudere mensen, bij wie vaak de smaak veranderd is en die

de neiging hebben minder te eten dan goed voor hen is, raadt

men soms aan extra veel koolhydraten op te nemen, 

bijvoorbeeld onder de vorm van een suikerrijk dessert.

55 tot 75% koolhydraten,

12 tot 15% proteïnen, 

minder dan 30% vetstoffen
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Hoe kan je de benodigde hoeveelheid

“suikers” bepalen ?

Voedingsdeskundigen hebben onlangs een eigenschap van

koolhydraten gedefinieerd die volgens hen van essentieel

belang is: de glycemie-index. In eenvoudige bewoordingen

betreft het hun vermogen het glucosegehalte in het bloed te

verhogen. Dit is een belangrijk gegeven voor mensen met

risico op diabetes. Fruit, melk en deegwaren hebben een lage-

re glycemie-index dan bijvoorbeeld granen, brood en 

bananen. Gezien dit alles, zal een gezond persoon niet 

aarzelen om zijn voedingspatroon te wijzigen.

Voor wat de hoeveelheid betreft, de minimumbehoefte aan

koolhydraten die nodig is om elk risico op ziekte te vermijden,

bedraagt zo’n 50 gram per dag. Dit

stelt geen enkel probleem als men weet

dat bijvoorbeeld 100g granen reeds 70

tot 80g koolhydraten bevatten, brood

bevat ongeveer 50g koolhydraten en

vers fruit 5 tot 20g.

Nog belangrijker is het evenwicht

in de globale hoeveelheid calorieën.

De koolhydraten moeten daar mins-

tens 55% van uitmaken. De op dit

ogenblik aanbevolen globale energe-

tische waarde is 2000 calorieën per

dag voor vrouwen en 2700 calorieën

voor mannen met een normaal gewicht, en die een gemid-

delde activiteit uitoefenen. Deze koolhydraten moeten

afkomstig zijn uit verschillende bronnen : ’s morgens vroeg

granen, ’s middags fruit en zuivelproducten met volkoren-

brood en ’s avonds zetmeelproducten en groenten, gevolgd

door een gesuikerd dessert (of omgekeerd).

We mogen natuurlijk het aandeel van de essentiële 

vetzuren en proteïnen niet vergeten. De saccharose-suiker

mag niet misprezen worden, des te meer omdat het aan een

gerecht een gerechtvaardigd plezier verschaft.

n.
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Documentatie- en Informatiecentrum 

van de Tiense Suikerraffinaderij

Om het met een paar woorden te zeggen :

het is zo lekker…

Alle experts zijn het erover eens: koolhydraten zijn,

onder welke vorm dan ook, onmisbare voedingsbestand-

delen die bijdragen tot een goed evenwicht in ons 

voedingspatroon. Zij leveren ons niet alleen essentiële

levensenergie zonder ons gewicht te beïnvloeden, maar

dragen bovendien bij tot ons lichamelijk welzijn, het

voorkomen van ziekten en zelfs - wie zal het ontkennen ? -

tot onze levensvreugde.

Referentie :

Carbohydrates in Human Nutrition

Report of a joint FAO/WHO Expert Consultation

Rome, Italy, 14 to 18 April 1997.
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Documentatie- en Informatiecentrum 
van de Tiense Suikerraf f inaderi j

VO E D I N G E N S E N I O R E N

Gezond eten : 
een plezier op elke leeftijd
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Een lang leven…

Wie er een gezonde en evenwichtige levenswijze op nahoudt,

leeft langer en behoudt een grotere zelfstandigheid. Dat tonen

alle recente studies over ouder worden aan.

Tot groot plezier…

Onze gezondheid en ons welzijn hangen hoofdzakelijk af van

onze voeding. Deze wordt des te belangrijker naarmate we ouder

worden. Gezond eten en er bovendien van genieten is een voor-

recht van senioren. Ouder worden impliceert immers meer

tijd hebben.

Op dit ogenblik maken de 60-plussers een aanzienlijk deel

van de bevolking uit. Een man wordt gemiddeld 75 jaar oud,

een vrouw 81. Deze langere levensduur kunnen we ongetwijfeld

toeschrijven aan de vorderingen op het vlak van de genees-

kunde, maar zeker ook aan gunstigere levensomstandigheden:

een betere voeding en een strengere gewichtscontrole. 

Om zo lang mogelijk een goede conditie en gezondheid te

behouden, moeten we er in de eerste plaats op toezien dat onze
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voeding de noodzakelijke voedingsbestanddelen aanbrengt.

Hiervoor is zowel kwaliteit als een goed geproportioneerde

kwantiteit vereist. 

Anderzijds mogen we niet vergeten dat ook lichaams-

beweging bijdraagt tot ons welzijn en een belangrijke rol speelt

in het behoud van een juist lichaamsgewicht.

Gezond eten en veel bewegen betekent ook met plezier eten

en zelfstandig blijven, met andere woorden: zich gelukkig voelen.

Beter eten

Beter eten betekent niet noodzakelijk alle gewoontes wij-

zigen. Het komt er eerder op aan de voeding onder contro-

le te houden en af te stemmen op een nieuw levensritme.

De voeding controleren : ouder worden impliceert de pro-

gressieve vertraging van de stofwisseling. Ouderen hebben

een verminderde eetlust, hun smaak en geur zijn minder

scherp en de tanden kauwen minder goed. Bovendien nemen

zowel de afscheiding van fermenten en enzymen, die de verte-

ring bevorderen, als de hoeveelheid maagzuur af. Tot slot wer-

ken ook de nieren langzamer. De verteringstijd wordt bijge-

volg langer en de opname van voedingsstoffen op celniveau is

enigszins gewijzigd.

Het levensritme aanpassen : ouder worden betekent ook

een progressieve afname van de krachten. De leeftijd en de toe-

nemende immobiliteit maken dat de spiermassa vermindert en

de vetmassa toeneemt. De gewrichten verstijven en onze

ledematen reageren niet meer zo vlot op prikkels. Vooral wan-

neer men alleen oud wordt, worden boodschappen doen en

de bereiding van de maaltijd al snel een zware klus.

Hiertoe volstaat het om vier basisvoorwaarden in acht te

nemen:

• tegemoet komen aan de behoeften van het organisme

aan noodzakelijke voedingsstoffen,

• een welbepaald evenwicht houden tussen 

deze voedingsstoffen,

• regelmatig lichaamsbeweging nemen,

• het gewicht in het oog houden.
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Welke noden ?

Enkele elementaire voedingsprincipes…

De voeding van een oudere persoon in goede gezondheid

verschilt eigenlijk maar weinig van die van een jonge volwassene.

Er is slechts een verschil – en dit is belangrijk – wat de energie-

toevoer betreft. De behoefte aan voedingsstoffen is gelijk, hoewel

er meer aandacht besteed moet worden aan calcium en vitamine D.

Volgens experts zijn de energiebehoeften van personen tussen

60 en 70/75 jaar van dezelfde orde als die van een sedentaire

persoon van 50 jaar. Dit betekent:

• voor een man: 2000 tot 2200 Kcal indien hij een

sedentair leven leidt,

2200 tot 2400 Kcal indien hij nog actief is;

• voor een vrouw: 1800 tot 2000 Kcal indien ze een 

sedentair leven leidt,

2000 tot 2200 Kcal indien ze nog actief is.

Voor personen ouder dan 75, zijn de gegevens minder

precies : ongeveer 2 000 Kcal voor mannen en 1 800 voor

vrouwen.

Drie grote voedingsgroepen staan samen in voor de aanbreng

van energie : proteïnen, gluciden (of “suikers”) en vetten. Zonder

alcohol te vergeten, een drank met hoge energetische waarde

die echter, zoals iedereen wel weet, zeer matig verbruikt moet

worden. Ook vitaminen en mineralen, voedingsstoffen zonder

energetische waarde, zijn op elke leeftijd onmisbaar.

Proteïnen : een essentiële voedingsstof
Senioren hebben nood aan proteïnen omdat deze de weefsels

onderhouden en herstellen. Ze gaan de vermindering van de

spiermassa tegen en dragen zo bij tot het voorkomen van val-

partijen. Proteïnen helpen ook mee in de strijd tegen infecties.

Mager vlees, dat nog door teveel senioren wordt geweigerd, is

een uitstekende bron van ijzer. Vis, eieren, melk en afgeleide

producten, maar ook granen, soja en peulvruchten zijn rijk

aan proteïnen.
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Gluciden : een plezier en een noodzaak
Alle vormen van “suikers” zijn noodzakelijk. Voor wat de

meervoudige suikers betreft, is het aangeraden om de voor-

keur te geven aan grijs brood, graanproducten en volwaar-

dige voedingsmiddelen die meer vitaminen, minerale zou-

ten en vezels bevatten. Vooral voor senioren is dit aangewe-

zen, omdat 20% onder hen lijden aan constipatie. Niets

belet u om af en toe een koekje te eten, om ’s ochtends confi-

tuur op de boterham te smeren of een klontje suiker bij de

koffie te doen, op voorwaarde echter dat u dit met mate doet !
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Vetten : niet te verwaarlozen 
Vetten vormen zowel een bestanddeel van ons lichaam als een

energievoorraad. Bovendien zijn ze de enige bron van vitaminen

A, E en K. Vetzuren van plantaardige oorsprong (arachide-

olie, maar vooral zonnebloem-, soja- en olijfolie) dragen bij

tot de preventie van hart- en vaatziekten. Opgepast voor vet-

ten van dierlijke oorsprong die de neiging vertonen zich af te

zetten op de wand van de bloedvaten. Een vetvrij dieet is weinig

aanlokkelijk en zou een tekort kunnen veroorzaken aan “goede”

cholesterol, of kan leiden tot een verminderde eetlust met

eventuele ondervoeding als gevolg. Kies voor een bereidings-

wijze waar geen vet aan te pas komt: grillen of stomen.

Vitaminen en mineralen
Vitaminen leveren geen calorieën, maar spelen een belang-

rijke rol in de uitwisseling van energie, de bescherming van de

cellen en het voorkomen van infecties. Vitaminen worden

aangebracht via een voeding die rijk is aan rauwe of gekookte

groenten en fruit. Volwaardige graanproducten bevatten veel

vitamine B, kabeljauw en tonijn, wortels en boter zijn rijk aan

vitamine A, rauwkost aan vitamine C en noten aan vitamine

E. We merken in dit verband op dat tot op heden geen enkele

ernstige studie kan bewijzen dat vitamine E bijdraagt tot de

eeuwige jeugd. Vitamine D draagt bij tot de opname van calcium,

wat van belang is voor de preventie van botverlies. Vitamine

D vinden we terug in vette vis maar halen we vooral uit een

gematigde blootstelling aan UV-stralen. 

Minerale zouten vormen, net zoals proteïnen, de bouw-

stenen van het lichaam. Van deze zouten is vooral een vol-

doende toevoer van calcium van belang, omdat veroudering

gepaard gaat met een natuurlijk verlies van calcium in de bot-

ten. De hieruit voortvloeiende osteoporose -het brozer wor-

den van het beendergestel- is jaarlijks verantwoordelijk voor

duizenden breuken van de dijbeenhals en verzakkingen van

de wervels. Deze afbraak wordt afgeremd door het geregeld

verbruik van calciumbevattende voedingsstoffen, zoals melk

of afgeleide producten -met name harde kaassoorten- en

noten, zoals hazelnoten en amandelen, droge groenten,…

IJzer moeten we dan weer zoeken in groene groenten.
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Dranken
Vaak vergeten oudere mensen te drinken. Bij senioren is het

gevoel van dorst vaak minder aanwezig omdat er wijzigingen zijn

opgetreden in de nierfunctie. Het risico op uitdroging is dan

ook reëel. Bovendien worden hun woonplaatsen vaak te

sterk verwarmd, zodat de ruimtes waarin ze leven te droog

worden. Een groot glas plat of lichtbruisend water bij het

opstaan en verder tijdens de hele dag, buiten de gebruikelijke

kop melk, zijn hier zeker aangewezen. Plaats dagelijks een liter

water binnen handbereik, bijvoorbeeld op de tafel van de eetkamer.

Zo wordt u eraan herinnerd dat u moet drinken. Elke avond

een glas wijn helpt om gezond en optimistisch te blijven…

Drink nooit meer dan drie tot vier koppen (niet te sterke)

koffie per dag. Teveel cafeïne kan hartkloppingen en slapeloos-

heid veroorzaken.

Van 0 tot 100 jaar is fruit onmisbaar voor ons voedings-

evenwicht. Vooral de appel, rauw gegeten of in de vorm

van compote, neemt een bijzondere plaats in. Volgens een

colloquium, in mei 1998 georganiseerd onder het be-

schermheerschap van de Europese Gemeenschap, levert

een appel slechts 4 tot 5% van de dagelijkse energie-

behoefte. Het gehalte aan kalium is aanzienlijk terwijl het

natriumgehalte dan weer laag is. Een appel bevat voorts

veel gluciden van verschillende soorten en vitamine C.

De hoeveelheid vezels bedraagt 12,7g/100 g droogrest.

Tot slot levert de appel ook verschillende mineralen en

tal van micro-bestanddelen waarvan de meest kostbare

anti-oxydantia zijn voor de celbescherming.
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Welk evenwicht ? Geen paniek

De voeding moet evenwichtig zijn, zowel wat de calo-

rieën als wat de voedende eigenschappen betreft. Moeilijk

is dat niet: het komt er op neer om alles te eten, zonder te

overdrijven. Een gevarieerde voeding is niet alleen syno-

niem voor een goede gezondheid. Ze draagt ook bij tot een

goed humeur en een hoge levenskwaliteit.

Ter verduidelijking:

1/4 l melk = 2 yoghurts = 30 g Emmental = +/- 300 mg calcium

1/4 l melk = 50 g vlees = 50 g vis = 1 ei = 8 tot 10 g proteïnen

25 g boter of margarine = 50 g minarine = +/- 20 g vetten

Diëtisten raden de volgende totale 
energietoevoer aan :

• Proteïnen :
➱ 10 tot 12%, m.a.w. 0,8 g per kilo lichaamsgewicht

• Gluciden : 
➱ 55 tot 75%, m.a.w. maximum 250 tot 400 g per dag

• Vetten : 
➱ niet meer dan 25%, m.a.w. 50 tot 60 g per dag 

voor 2000 calorieën

• Calcium :
➱ 1200 mg per dag. 
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Opgelet : zout speelt een essentiële rol in de vochthuishouding

van de cellen. Toch mogen we het verbruik van zout zeker niet

overdrijven. Vooral voor personen die lijden aan een hoge bloed-

druk, kan een teveel aan zout gevaarlijk zijn. Nauwlettend in

het oog houden dus ! Hetzelfde geldt voor vette vleessoorten,

gefrituurde gerechten, sterke kazen en alcohol.

Groep voedingsstoffen Belangrijkste aanbreng Gemiddelde hoeveelheid per dag

Melk en derivaten, Proteïnen, 1/3 liter halfvolle melk 

kazen calcium, vitamine A + 30 tot 50 g kaas of 200 g verse kaas 

of yoghurt

Vlees, vis, eieren Proteïnen, ijzer, fosfor Wissel 70 tot 80 g mager vlees 

af met 150 g magere vis of 

2 eieren

Brood, pasta, rijst, Gluciden, 200 g brood + 3 tot 4 aardappelen of 

gedroogde groenten vitamine B, vezels 100 g rijst, pasta,

gedroogde groenten

Suiker, chocolade, Gluciden 6 klontjes of 10 g suiker

andere suikerwaren + 20 g confituur, honing of chocolade

Boter, margarine, olie Vetten, 15 g boter of 25 g dieetmargarine 

vitaminen A-D + 20 g soja-, olijf- of arachide-olie

Fruit, groenten Vitaminen, BELANGRIJK ! een citrusvrucht of 

minerale zouten rauwe groente (100 g salade) + een portie 

gekookte groenten of fruit + een stuk fruit

Drank Water 1,5 tot 2 liter per dag, fruitsap, licht bier, 

vooral plat water

Dagelijks voedingsevenwicht

Om de zaken wat te vereenvoudigen, hebben we in de onderstaande

tabel de grote lijnen van dit voedingsevenwicht samengevat:
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Een goede spreiding van de maaltijden

Wegens verteringsmoeilijkheden krijgen senioren de raad

om niet enkel hun voeding te diversifiëren, maar ook en vooral

om hun maaltijden beter te spreiden. Door bijvoorbeeld een

goed gekozen tussendoortje tussen de twee hoofdmaaltijden

te nemen, zoals een boterham met confituur, een banaan of een

sneetje cake. Of door de soep een uur voor de hoofdmaaltijd

te serveren. Hecht meer belang aan het ontbijt dat 25% van

de caloriebehoeften van de dag zou moeten dekken. En u zal

zien: u zal beter geluimd zijn! 

Om jeugdig en gezond te blijven 

Het is nogal duidelijk dat u een loopwedstrijd met uw

kleinzoon zal verliezen! Maar u kan wel zorgen dat u een goede

spiertonus behoudt en dat uw gewrichten soepel blijven door

uw spieren te laten werken. Bewegen heeft een heilzame werking

op de meeste systemen van het menselijk lichaam, met name op

de bloedsomloop en het celmetabolisme. Beweging stimuleert

bovendien de eetlust, bevordert de spijsvertering en de afschei-

ding van afvalstoffen. Lichaamsbeweging is een goed middel

om stress te bestrijden.

Doe daarom iedere ochtend gedurende 10 tot 15 minuten

enkele buikspier- en soepelheidsoefeningen. Volg hierbij uw

eigen ritme. Ga in de namiddag minstens een half uur wandelen

of beoefen een bepaalde bewegingsactiviteit ; zwemmen is bij-

voorbeeld een volledige sport. Recht uw rug en trek uw buik

in op elk ogenblik van de dag.

Om een goede gezondheid te behouden

Let op uw gewicht. Overtollig gewicht bevordert het ontstaan

van hart- en vaatziekten, suikerziekte en reuma, en kan de

levensduur inkorten. Zwaarlijvigheid, zelfs in lichte vorm,

geeft bovendien -al is dit minder ernstig- een negatief zelfbeeld

en kan de neiging tot depressie bevorderen. Natuurlijk zijn er

gezonde “dikkerds” en humeurige “mageren”, maar zoals steeds

geldt ook hier: beter voorkomen dan genezen.
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Een studie van het Documentatie- en

Informatiecentrum van de Tiense Suikerraffinaderij

Om de jeugd te behouden en
gezond en toch met plezier te eten 

Eén veilige piste : gevarieerd

en met mate eten. Eet van alles

wat, maar steeds met mate. Eet

veel rauwe en gekookte groenten

en fruit want deze bevatten veel

vitaminen, mineralen en vezels.

Nuttig echter ook gluciden in alle

vormen, graanproducten, aard-

appelen, rijst, pasta, zonder echter

de proteïnen in mager vlees, vis

en eieren te vergeten die voor kracht en energie zorgen. Denk

vooral ook aan melk en zuivelproducten, met het oog op

de onmisbare opname van calcium. Het nemen van tal van

voedingssupplementen is dus overbodig, tenzij uw behandelende

geneesheer hier anders over beslist.

Als u niet echt veel eetlust hebt, geef dan de voorkeur aan vijf

lichtere in plaats van drie overvloedige maaltijden. Let op een

goede eetsfeer en een aantrekkelijke presentatie van de gerechten.

Maak elke dag een wandeling, weer of geen weer. Denk er

aan dat vanaf 50 jaar elke kilo teveel een aanslag kan betekenen

op een lange levensduur.

Aarzel niet om u af en toe eens te verwennen : volgens de

laatste berichten, is het verband tussen gelukkig zijn en

gezondheid wetenschappelijk bewezen !
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VOEDING EN
TANDBEDERF

Documentatie- en Informatiecentrum 
Van de Tiense Suikerraffinaderij

Cariës kan 
je vermijden
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Ten eerste, omdat de "omgeving" van de mond
er zich toe leent. Sommige mensen hebben nu een-
maal een aanleg voor cariës of tandbederf.

Ten tweede, omdat te vaak nog de elementaire
hygiënische regels met de voeten worden getreden.

Tenslotte, omdat tandaanslag (een massa bacte-
riën die de tandkroon en het tandvlees bedekt met
een zeer dunne film) kan gaan verzuren - een
gevaarlijke zaak - en het tandemail kan aantasten.

In de geïndustrialiseerde landen is cariës duide-
lijk aan een terugval bezig. Experts van de Wereld-
Gezondheidsorganisatie (W.G.O.) bevestigen trou-
wens dat het mogelijk is om deze aandoening totaal
uit de wereld te helpen. Als je tenminste een aantal
voorzorgsmaatregelen neemt.

Waarom cariës?

Email

Dentine

Pulp

Kaakbeen

Zenuw en bloedvaatjes

Cement

Occlusaal vlak

K
ro

on
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Doordat je bepaalde voedingsmiddelen inneemt
gaan de bacteriën van de tandaanslag bepaalde
zuren aanmaken die het email aantasten.

Normaal komt alles dan snel weer in orde: dank-
zij de inname van andere voedingsmiddelen die het
eventuele overschot aan zuur neutraliseren. En ook
dankzij het speeksel dat de nodige mineralen vrij-
maakt om het tandweefsel weer te herstellen.
Demineralisatie en remineralisatie heet dat. Precies
die afwisseling zorgt ervoor dat de tanden geen
schade oplopen.

In elk geval kan de boel toch in het honderd
lopen wanneer de zuurtegraad te vaak of te lang
verhoogt. Dan gaan sterke organische zuren zich in
de mond nestelen en het email aanvreten, zonder
dat de remineralisatie de tijd krijgt om tussen te
komen.

De zuurtegraad van de tand-
aanslag speelt een sleutelrol 
in de vorming van cariës.

Evolutie van het cariësproces
1. Cariës in het email
2. Cariës van het ivoor met aantasting van de pulp
3. Belangrijke afbraak van de tand

1 32
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Toen suiker in de 18e en 19e eeuw op industriële
schaal in de voeding werd verwerkt en een verho-
ging van het aantal cariësgevallen werd opgemerkt,
leidde dat tot een simplistische conclusie :

SUIKER = CARIËS

Dat wordt vandaag de dag fel aangevochten.
In recente studies kon namelijk geen directe

band worden aangetoond tussen de inname van
gesuikerde produkten en de beschadiging van de
tanden.

Hoogstens kan je zeggen dat er een relatief ver-
band is. Helemaal ontkennen dat voeding een in-
vloed uitoefent op de ontwikkeling van cariës is
zinloos. Die invloed is dubbel:

Sommige voedingsmiddelen (cariogenen
genoemd) kunnen, meer dan andere, het risico
op cariës vergroten. Tenminste als je er geen
aandacht aan besteedt.

Toch zijn het niet altijd die voedingsmiddelen
waar je meteen aan denkt, dat bewijst de tabel hier-
naast. Zo vormen zetmelen (rijst, aardappelen,
brood) en andere koolhydraten (bananen, druiven
die vooral glucose en fructose bevatten) een grotere
bedreiging dan sucrose (al dan niet geraffineerde
suiker bvb.).

Andere voedingsmiddelen (cariostaten ge-
noemd) bevatten elementen die het risico op
cariës gevoelig verkleinen.

De meest gebruikte zijn: melk, kaas, chocolade
en granen. Ze werken op verschillende manieren.
Caseïne in melk bvb. bevordert de doorgang van
calcium en fosfaten tijdens de remineralisatie van
de tand. Tanines in cacao, het basiselement van
chocolade, remt de werking van zure bacteriën. En
thee en vis zijn prima leveranciers van fluor, het
voornaamste wapen in de strijd tegen cariës.

Voeding en tandaanslag: 
een twijfelachtige relatie.
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Heel 
weinig 
acidogeen

Zeer 
acidogeen

Dranken

Melk

Melk-
chocolade

Kool-
zuurhou-
dende
drankjes

Appelsap
Sinaas-

appelsap

Fruit, enz.

Pinda's

Chips

Bananen

Dadels
Druiven

Gekookt
voedsel

Brood en
boter

Biscuits met 
volwaardige

bloem

Roomtaart
Sandwich
Biscuits
Crackers
Croissants

Gesuikerde
granen

Gewone
biscuits

Beignets
Brood met

konfituur
Volkoren-

brood 

Appeltaart
Chocolade-

koekjes
Savoietaart
Cake

Snoepgoed

Karamel
Suiker-

bonbons
Drop
Bonbons

zonder
suiker

Sinaas-
appeljam

Snoepgoed
Munt-

bonbons

Zuurtjes
Fruitgomme

tjes
Gekonfijt

fruit
Lollies

Acidogeniciteit van diverse voedingsstoffen
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Het aantal keren dat je eet:
Hoe meer maaltijden je neemt, en hoe sneller ze

op elkaar volgen, hoe groter de risico's op cariës.
Opletten dus voor te veel tussendoortjes die je de
hele dag door kan opstapelen. Je geeft een kind
beter een snoepje vlak na de maaltijd dan tussen de
maaltijden door.

De retentie of de tijd dat het voedsel in je
mond verblijft:

Karamel en melkchocolade bvb. lossen dankzij
het speeksel snel op. Ze verdwijnen dus vlugger uit
de mond dan brood of droge taarten die aan de
tanden blijven kleven. Die laatste maken meer kans
om bacteriële plakvorming te beïnvloeden.

Twee invloedrijke factoren 
die je niet mag vergeten:
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Een bondgenoot 
van formaat: fluor.

Iedereen geeft tegenwoordig toe dat fluor de
weerstand van de tanden tegen tandbederf
verhoogt. Tot op vandaag hebben meer dan 100
studies in meer dan 20 landen uitgewezen dat het
inbrengen van fluor in het water de meest efficiën-
te methode is om cariës te voorkomen.

In België wordt geen artificieel fluor aan het
water toegevoegd. Alleen in sommige streken bevat
het water natuurlijke fluor. Daarom wordt het
gebruik van tandpasta's met fluor sterk aanbevolen.
Mondbaden met fluor zijn ook efficiënt, als je ze
elke dag neemt. En voor kinderen zijn fluorta-
bletjes aangewezen onder toezicht van de dokter.

Goed lang en tenminste 2 maal per dag je tanden
poetsen, daarmee kan je de zuurresten die je speek-
sel niet heeft kunnen uitschakelen of meenemen
toch doen verdwijnen. Gebruik zeker tandpasta
met fluor, want dat vergemakkelijkt de reminerali-
satie. En je poetst je tanden efficiënter.

Om maar één bewijs te geven: Franse specialisten
leerden schoolkinderen aan om regelmatig de tan-
den te poetsen met een tandenborstel en fluortand-
pasta. Hun eetgewoontes bleven ze behouden! Drie
jaar later stelden onderzoekers vast dat het aantal
cariësgevallen gedaald was met 44% wat de melk-
tanden betreft, en met 60% wat de definitieve tan-
den betreft.

Belangrijk is dat je alle zijden van de tanden
bereikt en nauwgezet met de haartjes in de tand-
spleten beweegt. Een tandenborstel met middelma-
tige hardheid is daarbij aangewezen, want hij be-
schadigt het tandvlees niet. Wel moet je hem
meteen vervangen als hij versleten is.

Een vlot gebaar: tanden poetsen.
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Vo e d i n g  e n  t a n d b e d e r f

De staat van je tanden hangt meer

af van de manier waarop je ze ver-

zorgt dan van de voeding.

Om je tanden goed en mooi te hou-

den moet je nauwgezet de hygiëne res-

pecteren.

Dat betekent in de praktijk: je tan-

den met veel zorg poetsen. Kan het

niet na elke maaltijd, doe het dan toch

minstens 2 keer per dag, waarvan zeker

1 keer vóór het slapengaan.

Je zal met dat poetsen zeker een

beter resultaat boeken als je tandpasta

met fluor gebruikt. Je zal bovendien

merken dat die makkelijke poetsbewe-

gingen snel een gewoonte worden. Een

gewoonte die eigenlijk onmisbaar is.

En tenslotte: een bezoek aan de tan-

darts is sterk aan te bevelen. Liefst om

de 6 tot 12 maanden, naargelang de

gevoeligheid van je tanden.

Een studie van het Documentatie- en Informatie-

centrum van de Tiense Suikerraf finaderij.

Geraadpleegde werken:
• Bibby B.J. 1990. Food and theeth. N-Y Vantage
• Burt B.A. The relative consumption of sucrose and other sugars: has it been a factor in reduced

caries experience ? Caries Res (Supplement)
• Burt B.A. & Szpunar S.M. 1994. The Michigan study: the relationship between sugars intake

and dental caries over three years. In Dent J 44: 230-240
• Kerebel et coll. 1985. Report on caries reduction in French school children.

Commun Dent Oral Epidemial 13: 201-204
• Mundorff S.A. & al. 1990. Cariogenic potential of foods. Caries Res 24: 344-355
• Notions récentes sur l'utilisation intelligente du fluor. 1993. Dentist News 14 n°4
• Woorward M. & Walker A.R.P. 1994. Sugar consumption and dental caries: evidence from 90

countries. Br Dent J 176: 297-302Ve
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VOEDING EN
ZWAARL I JV IGHE ID

Documen ta t i e -  en  In fo rma t i e cen t rum
v a n  d e  T i e n s e  S u i k e r r a f f i n a d e r i j .

Gewoon een kwestie

van calorieën tellen.
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De belangrijkste oorzaak is dat je meer calorieën
binnenkrijgt dan je verbruikt. En dat maakt het
moeilijk om je ideale gewicht op peil te houden.

Wat is dat ideale gewicht ?
Onderzoekers hebben een verband gelegd tussen

gewicht en grootte, dat ze de Quetelet-index heb-
ben genoemd, of simpelweg BMI, wat staat voor
Body Mass Index (of index van de lichaamsmassa).
Deze BMI wordt berekend door je gewicht in kilo-
gram te delen door het kwadraat van je lengte in
meter: BMI = G / H2. Wie bvb. 75 kg weegt en
1,80 m groot is, heeft een BMI van 23,15. Deze
vergelijking houdt tegelijk rekening met de
gewichtstoename en de groei.

Wanneer die BMI tussen de 25 en de 30 ligt,
moet je opletten. Is je  BMI boven de 30, dan heb
je te kampen met echte zwaarlijvigheid, waarmee
een hele reeks risico's gepaard gaan.

Hoe word je zwaarlijvig ?
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Denk niet dat alleen in de Verenigde Staten een
onrustwekkend aantal zwaarlijvigen rondlopen.
Ook in België is dat het geval. Het aantal volwasse-
nen die boven hun ideale gewicht zitten bedraagt
naar schatting 25%, en 10% daarvan zijn echt
zwaarlijvig. Die riskeren een flink aantal complica-
ties, zowel wat hun fysieke als psychische gezond-
heid betreft.

Om te beginnen : overgewicht kan de levens-
duur verkorten. Hoe jonger je bent, hoe makkelij-
ker dat kan gebeuren.

Vervolgens: overgewicht werkt een aantal min of
meer ernstige ziektes in de hand, meer bepaald hyper-
tensie of verhoogde bloeddruk en een verhoogd cho-
lesterolgehalte. Men weet nu dat dat laatste de oor-
zaak is van de meeste hart- en vaatziektes.

Bovendien zijn zwaarlijvige personen 3 keer
vaker dan anderen het slachtoffer van diabetes of
suikerziekte. Zonder de reumatische problemen te
vergeten, die op den duur uitgroeien tot een echte
handicap, en de psychologische problemen, wan-
neer je je allesbehalve goed in je vel voelt.

Zwaarlijvigheid is niet 
om mee te lachen, want ze is
een gevaar voor de gezondheid.

BMI ( kg/m2) met het laagste risico 
op mortaliteit per leeftijdsgroep

Leeftijdsgroep Mannen Vrouwen
20-29 21.4 19.5
30-39 21.6 23.4
40-49 22.9 23.2
50-59 23.2 25.2
60-69 26.6 27.3
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Wanneer het aantal ingenomen calorieën groter
is dan het aantal verbruikte calorieën, worden de
overtollige calorieën opgeslagen in de weefsels. Zo
worden de fameuze vetmassa's gevormd, die we
eigenlijk kunnen missen als kiespijn.

Waar komt dat teveel aan calorieën eigenlijk
vandaan? Wat de voeding betreft vooral van vet-
ten, en dus niet van suikers, zoals te dikwijls wordt
beweerd.

1g vet zorgt immers voor 9 kilocalorieën, 
terwijl 1g suiker er maar 4 aanbrengt, dus minder
dan de helft. 

Ter informatie: 1g alcohol zadelt je toch ook op
met 7kilocalorieën.

Recente studies hebben trouwens uitgewezen dat
zwaarlijvige mensen niet meer suikers eten dan
andere. Integendeel, de zwaarlijvigen verkiezen
voeding met een kleine concentratie aan suikers en
een grotere concentratie aan vetten.

De voedingselementen die de meeste vetten
bevatten, namelijk 20 tot 40% en meer, zijn onder
andere spek, vette fijne vleeswaren, noten waaruit
olie wordt getrokken, room, varkens- en schape-
vlees, vette kazen. Pasta's, granen en brood (com-
plexe suikers bevattend) daarentegen bevatten maar
zo'n 2% vet.

Tenslotte moet het toch nog maar eens gezegd dat
eenvoudige suikers (de gewone suiker die we kennen)
en complexe suikers onmisbaar zijn voor onze 
algemene gezondheid. Wanneer er niet minstens één
grammetje suiker per liter in ons bloed zit, krijgen
we snel problemen met ons metabolisme, onze 
stofwisseling dus. 

De grootste boosdoeners : 
de vetten.
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Ons lichaam slaat veel makkelijker een teveel aan
vetten op in vetweefsels dan een teveel aan suikers.
Daar zijn 2 redenen voor. Ten eerste vereist het
omzettingsproces van de vetten maar 3% van de
ingenomen calorieën, terwijl de suikers daar 23%
voor nodig hebben. Ten tweede is de oxydatie van
suikers bijzonder snel en zelfregelend. De suikers
zetten daarenboven een verzadigingsproces in wer-
king.

En vergeten we ook de rol van de vezels (of com-
plexe suikers) niet, want die moeien zich op een
positieve manier met het metabolisme (de stofwis-
seling) van vetten. Ze verlagen namelijk het choles-
terol- en vetgehalte in het bloed.

We kunnen met andere woorden gerust stellen
dat suikers een heel positieve rol spelen in het onder
controle krijgen van eventuele zwaarlijvigheid.
Wie gewoon is teveel vet te eten en te weinig suiker,
zal onvermijdelijk met een overgewicht moeten
rekening houden. Het tegendeel is niet noodzakelijk
waar.

Hoe dan ook, een vermageringsdieet moet 
absoluut een normale hoeveelheid suiker bevatten.

Metabolisme, vetten en suikers :
een erg ingewikkelde relatie.

69



Lichaamsoefening 
is goed voor de lijn.

Wie veel tv kijkt of alleen met de auto gaat wan-
delen heeft meer met gewichtstoename te maken
dan de liefhebbers van een stevige maaltijd.

Met fysieke oefening verbruik je energie: zelfs
een heel lichte activiteit, bvb. 15 tot 20 minuten
wandelen per dag, zorgt er in haar eentje voor dat
het risico dat je gewicht gaat toenemen verkleint.

Aan sport doen - dat betekent een langer volge-
houden lichaamsoefening waar meer energie in
kruipt - kan zorgen voor een echt verlies aan
lichaamsgewicht. Zelfs als je je helemaal niet
beperkt qua voeding. Je moet dan wel een aange-
paste sport kiezen, die je met plezier 4 tot 5 keer
per week beoefent, telkens gedurende tenminste
een half uur. Zorg er ook voor dat er geen nevenef-
fecten optreden, zoals oververmoeidheid.

Snelwandelen, skiën, fietsen in open lucht of op
een hometrainer, tennis... het zijn sporten die mak-
kelijk en zonder al te grote kosten kunnen beoe-
fend worden. Bovendien moet je je er niet teveel
voor inspannen, terwijl je er toch veel calorieën
mee verbruikt. En nog iets: lichaamsoefening sti-
muleert de ontspanning en leidt tot een verbetering
van je zelfbeeld. Precies wat zwaarlijvige mensen
met hun stress en minderwaardigheidsgevoel zo
nodig hebben.

70



Er bestaat geen mirakeloplossing die je van vandaag
op morgen doet vermageren. Wel is het zo dat je beter
traag vermagert en het lang genoeg volhoudt, dan dat
je met een dieet in een recordtijd afslankt. 

Het is bovendien een feit dat je, zelfs als het “in de
familie zit”, zwaarlijvigheid kan vermijden. Net zoals
je met gezond verstand en volharding je zwaarlijvigheid
in toom kan houden als je er al mee geplaagd zit.

2 gedragsregels moet je daarvoor volgen.

Controleer je voeding : je kan gerust het voedings-
evenwicht van proteïnen (10 tot 15% van je totale
energie) en suikers (55 tot 75% van je totale energie)
respecteren en toch het vetgehalte, vooral van 
dierlijke oorsprong, zoveel mogelijk beperken.

Doe regelmatig aan fysieke training : wie de 50
voorbij is of echt aan zwaarlijvigheid lijdt, doet dat
regelmatig, maar zonder te overdrijven. Wie jonger is
en niet met een buitensporig ovegewicht te kampen
heeft, beoefent op een intensievere manier een aange-
paste sport.

En tenslotte : een dokter raadplegen kan nooit
kwaad. Voor wie echt zwaarlijvig is en daar ook wil
van genezen, is dat zelfs ronduit onontbeerlijk.
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Voeding en zwaarlijvigheid

Een s tudie van het  Documentat ie -  en 

Informatiecentrum van de Tiense Suikerraffinaderij
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Zwaarlijvigheid bij het kind
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Er zijn steeds meer te dikke kinderen.

Ons land telt 11% zwaarlijvige kinderen en adolescenten: vanwaar komt overtollig gewicht?

• Indien één of beide ouders zwaarlijvig zijn, loopt ook het kind het risico om niet noodzakelijk

zwaarlijvig te zijn maar wel om het te worden, tenminste indien er niet de nodige aandacht

aan wordt besteed. 

• Wanneer er een verstoord evenwicht is tussen energieopname en energieverbruik. We absorberen

energie onder de vorm van voedingsstoffen die allemaal in zekere mate calorieën aanbrengen.

Ons organisme zet deze calorieën om in bouwstenen die nuttig zijn voor onze ontwikkeling.

Wanneer er een teveel aan calorieën is,

worden ze opgeslagen onder de vorm van

vetten. Het zijn precies deze vetten die

“dik maken”.

• Een gebrek aan fysieke beweging kan dus

in zekere mate bijdragen tot het ontstaan

van zwaarlijvigheid.   

Is mijn kind werkelijk te dik?

Moeilijk te zeggen 

Een kind kan stevig gebouwd en gespierd zijn, terwijl een ander meer ontwikkeld en “mollig”

zal zijn. De kans is groot dat beide kinderen twee of drie jaar later hun gewicht genormaliseerd

hebben omdat ze verder gegroeid zijn. Anderzijds zijn er ook periodes waarin het kind plots

vet aanmaakt dat het later niet meer kwijt raakt. Het komt er dus op aan om de evolutie van

het gewicht en het eventueel permanent dikker worden,  in de gaten te houden.

Verhouding gewicht/grootte of BMI

Om de BMI te laten opmeten, kan u best een geneesheer raadplegen. Deze verwijst hiervoor

naar curves die de evolutie van de body mass index of BMI voor de twee geslachten bepalen

ten opzichte van een bepaalde leeftijd. Men bekomt de BMI door het gewicht te delen door

het kwadraat van de grootte. 
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Is dit werkelijk gevaarlijk?

• Puur fysisch bekeken, zijn de gevolgen voor het kind zelf nog niet dramatisch: kortademigheid,

buitensporige transpiratie, pijn in de knieën en, bij de meisjes, het vroegtijdig doorbreken

van de regels. Het grootste risico schuilt echter in het feit een zwaarlijvige volwassene te

worden en hier zijn de gevolgen wél ernstig: hoge bloeddruk, verhoogde cholesterol, diabetes,

hart- en vaatziekten. 

• Psychologisch bekeken, zijn de gevolgen van zwaarlijvigheid voor de meeste kinderen wel

zwaar om dragen. Een dik kind wordt vaak geplaagd door zijn vriendjes. Het zal minder

snel deelnemen aan sportactiviteiten en loopt het risico een afkeer van sport te krijgen.

Al snel ontstaat er een negatief zelfbeeld en komt het kind in een vicieuze cirkel terecht:

“mijn vriendjes verwerpen me, ik ben lelijk en dom, ik kom niet meer uit mijn schelp, ik

troost mezelf door de hele dag lang chips of zoetigheden te eten. Ik kijk veel naar de tv of

breng mijn tijd alleen door achter de computer. En zo word ik alsmaar dikker”.

Zeer slechte gewoonten

Mijn kind eet teveel producten met een hoog vetgehalte

Alle experts zijn het erover eens : het percentage vet in het menselijk lichaam en de toename

van het lichaamsgewicht zijn rechtstreeks verbonden met de hoeveelheid en de kwaliteit

van oliën en vetten in onze voeding. Dierlijke vetten zijn het gevaarlijkst. Vaak bevat het

bord van het kind teveel van deze vetten zodat het kind niet de kans krijgt om voldoende

koolhydraten en vezels op te nemen.  

Anderzijds heeft het kind zowel thuis als op school steeds makkelijker toegang tot voedings-

stoffen met een hoge energiewaarde, zoals friet, chips, vette charcuterie, ijsjes en gebak

met veel room. 

Mijn kind mist lichaamsbeweging

Slechte voeding maar ook te weinig lichaamsoefeningen.  Mama brengt de kinderen naar

school met de auto en haalt ze op met de auto. Zelfs voor een kleine boodschap neemt men

de wagen. Zodra het huiswerk klaar is, wordt de televisie aangezet of installeert het kind

zich achter de computer. Tussendoor steekt het kind allerlei in de mond, zonder hiervoor

plaats te nemen aan tafel.
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U kan deze slechte gewoonten wijzigen !

• Met het medeweten van het kind

Dat is een erg belangrijke factor. Het kind moet begrijpen dat het zelf de toestand kan

verhelpen en dat de resultaten gunstig voor hem zijn. 

• Door zelf het goede voorbeeld te geven

Let op uw eigen voedingsgewoonten. Vooral in gezinnen die met zwaarlijvigheid kampen,

zullen kinderen en adolescenten vaak het door de ouders gestelde voorbeeld overnemen. 

• Door ervoor te zorgen dat de toegang tot “goede” voedingsmiddelen gemakkelijker wordt

Laat geen zakjes chips, nootjes of zoetigheden

rondslingeren. Vermijd om zelfs tijdens feestjes

onbeperkt snoep uit te delen. Zet daarentegen

een droog koekje of makkelijk te eten fruit

(bananen, appels, rozijntjes, mandarijnen) op

tafel.  Maak ook dezelfde keuze voor het “tien-

uurtje” dat uw kinderen mee naar school nemen. 

• Door de maaltijd als een soort ritueel 

te organiseren

U moet uw kind opnieuw aanleren om plaats te

nemen aan tafel voor een volwaardige maaltijd met het hele gezin, die ontspannen en

rustig verloopt. Het kind moet rustig eten, kleine hapjes nemen en goed kauwen.

Zonder dat het hierbij belangrijk is dat hij zijn hele bord leegeet. Het kind zelf, en niet u,

bepaalt immers de hoeveelheid energie die hij nodig heeft. Anderzijds mag het ook niet

uit gulzigheid z’n bord een tweede keer volscheppen.   

• Door het kind aan te raden veel te bewegen

Moedig het kind aan om te wandelen, te fietsen, te rolschaatsen of te zwemmen. Laat hem

een groepssport kiezen die hij graag beoefent. Zorg ervoor dat hij die sport regelmatig

beoefent.  En beperk zonder gewetensbezwaar de tijd die uw kind met een snack doorbrengt

voor de tv of achter de computer : één uur per dag is een redelijke beperking.
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Wat kan u doen om het voedingspatroon 
van uw kind te verbeteren?

Er bestaan eenvoudige middelen: het volstaat dat u de grote principes van een gematigde,

gevarieerde en evenwichtige voeding in de praktijk brengt. Dit betekent concreet een voeding

op basis van proteïnen en koolhydraten, rijk aan vezels, vitaminen en mineralen. Een voeding

die trouwens in alle omstandigheden aan iedereen, kinderen en volwassenen, wordt aanbevolen. 

Indien het kind reeds te zwaar is, bestaat de eerste doelstelling er niet in om gewicht kwijt te

raken maar om zijn gewicht te stabiliseren zodat de verhouding gewicht/lengte beter wordt. 

Een nuttige tip : deel de verantwoordelijkheden: u kan het kind aanmoedigen, hem het

probleem uitleggen en zo zijn taak vergemakkelijken. Hij zal zelf moeten kiezen wat hij

doet en hoe hij het doet.     

Welke voedingsmiddelen vormen een goede keuze?

Om het kind duidelijk te maken hoe hij “goede” voedingsmiddelen kan kiezen, bestaat er een

eenvoudig trucje : leg hem het principe van de stoplichten uit. 

Er zijn voedingsmiddelen met :  

een groen licht : fruit, rauwe of gekookte groenten, melk (bij voorkeur halfvolle), harde

kazen (met minder dan 45% vet), m.a.w. voedingsmiddelen die eiwitten, calcium, vitamines

en minerale zouten - nodig voor de groei en voor de beendermineralisatie - bevatten, en water

mogen zonder beperking worden verbruikt ; 

een oranje licht : met mate te verbruiken: mager vlees, vis, gevogelte, eieren, allemaal rijk

aan proteïnen - bouwstenen voor het organisme -,  brood, graanproducten, koekjes en peul-

vruchten die energie aanbrengen onder de vorm van onmisbare koolhydraten en die de darm-

transit regulariseren. Af en toe een nagerechtje is best toegestaan; 

een rood licht : opgepast, slechts uitzonderlijk te verbruiken: gebakken voedingsmiddelen

zoals chips, gebakken aardappeltjes of frieten, voedingsmiddelen op basis van vetten zoals

mayonaise (makkelijk te vervangen door ketchup), gebak met room, vette charcuteriesoorten,

paté, salami en worst.
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Hoe kan u zich praktisch organiseren?

Om het kind beter te helpen deze principes in de praktijk om te zetten, is een goede indeling van

de maaltijden nodig. M.a.w. drie hoofdmaaltijden die op geregelde tijdstippen worden

genomen, bij voorkeur in gezinsverband, en twee lichte tussendoortjes. Geef het kind de

keuze om tussen twee voedingsmiddelen van dezelfde categorie te kiezen. Dwing uw kind

niet iets te eten dat het echt niet lust. 

• Het ontbijt is overvloedig: lichtjes beboterd brood of besmeerd met confituur, graanpro-

ducten, kaas, een hard- of een zachtgekookt eitje één of twee keer per week, halfvolle melk

en/of vers fruitsap.

• De hoofdmaaltijd bestaat uit soep op basis van verse groenten of rauwkost, zoals bijvoor-

beeld worteltjes, mager vlees, gevogelte of vis in bescheiden hoeveelheid en bereid zonder

vetstof, afwisselend vergezeld van deegwaren, rijst, in water gekookte aardappelen, gekookte

groenten of een slaatje met vinaigrette en als nagerecht fruit of een melkdessert.

• De tweede maaltijd bestaat uit fruit en groenten met lichtjes beboterd brood, eventueel

vervangen door een beperkte portie zetmeelhoudende stoffen.     

• Voor de tussendoortjes : een banaan of een appel, magere yoghurt, witte magere kaas,

een paar koekjes.

• Als drank: water, veel water de hele dag door, melk, vers fruitsap, lichte koffie of thee,

lichtjes gesuikerd.  

Aarzel niet om, in gezelschap van het kind zelf, advies in te winnen bij een diëtiste en om

het probleem ter sprake te brengen op school, bijvoorbeeld tijdens een oudervergadering.

Ook de school is immers een plaats waar aan gezondheidsopvoeding wordt gedaan. 
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Opgepast ! Hoed u voor : 

• Te dwingende interventies. In principe controleert het kind spontaan de energietoevoer die

het nodig heeft. Wanneer er te vaak wordt

aangedrongen op de noodzaak van deze

beperkingen, zou het erg broze mechanisme

kunnen blokkeren, hetgeen alleen maar

meer moeilijkheden tot gevolg zal hebben.

• Het aankweken van een schuldgevoel. 

U zou het kind op die manier nog meer

in de put helpen. Dit geldt vooral voor de

adolescent en voor de adolescente met hun

moeilijkheden.

• Diëten, vooral dan strikte diëten, zonder medische controle. Negen keer op tien doen ze

meer kwaad dan goed bij een kind in de groei. 

• Geneesmiddelen zonder doktersvoorschrift, afslankingsproducten en eetlustremmers

(anorectica) zijn absoluut verboden! Zelfs indien de reclame het tegendeel beweert.

Enkele nuttige verduidelijkingen omtrent vetten of lipiden

Vetten leveren energie aan in een hoog geconcentreerde vorm: één gram lipiden stemt

overeen met 9 kilocalorieën, terwijl één gram suiker slechts 4 kilocalorieën bevat. 

Vanuit het voedingsstandpunt bekeken kunnen we absoluut niet zonder lipiden, want som-

mige, zoals plantaardige oliën, zijn onmisbaar als groeifactoren. Verder regenereren ze de huid

en regelen ze het basismetabolisme. We vinden ook vitamines, met name A, D en E terug

in melk en zuivelproducten. 

Dit gezegd zijnde: een kleine hoeveelheid vet in onze voeding volstaat om er de noodzakelijke

voedingsvoordelen uit te halen. Als we van boter en gefrituurde gerechten afstappen, die rijk

aan vetten en dus aan calorieën zijn, dan vinden we in eieren, melk, kaas - voedingsstoffen die

als “oranje” gerangschikt zijn - toch voldoende lipiden terug voor een uitstekende gezondheid. 
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Denkt u dat uw kind te dik is?

Elk kind is uniek en elk zwaarlijvig kind of elke zwaarlijvige adolescent heeft eigen

kenmerken waarmee we rekening moeten houden. Als u denkt dat uw kind te zwaar

is, raadpleeg dan een arts en, indien nodig, een psycholoog.

Wees geduldig en volhard. Er is meer tijd nodig om gewicht te verliezen dan om bij te

komen en een terugval is erg ontmoedigend. Een reden te meer dus om de tanden op

elkaar te zetten en zo snel mogelijk te handelen.

Vetgehalte van de verschillende voedingsstoffen

Voedingsmiddelen Oorsprong Lipiden : gemiddeld Percentage 
gehalte in g per 100 g linoleenzuur

Maïsolie plantaardig 100 55
Zonnebloemolie plantaardig 100 65
Sojaolie plantaardig 100 53
Arachideolie plantaardig 100 20 tot 28
Olijfolie plantaardig 100 8
Boter dierlijk 82 2 tot 4
Gewone margarine gemengd 82 0
Plantaardige margarine plantaardig 82 25 tot 30
Dieetmargarine plantaardig 82 50
Noten en hazelnootjes plantaardig 60 35
Aardnoten plantaardig 50 23
Fijne vleeswaren dierlijk 35 -
Rundsvlees dierlijk 12 2
Paardenvlees dierlijk 6 28
Gevogelte dierlijk 10 tot 12 15
Varkensvlees dierlijk 20 20
Spek dierlijk 80 10
Volle melk dierlijk 3,5 0,1
Verse room dierlijk 40 -
Harde kazen dierlijk 30 -
Zachte en schimmelkazen dierlijk 20 tot 35 -
Magere verse kaas dierlijk 0 -
Frieten dierlijk 15 -
Chips plantaardig 40 -
Fruit plantaardig 0,2 tot 0,5 -
Groenten plantaardig 0,2 tot 0,5 -
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