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Wordt arteriële stijfheid beïnvloed door homocysteine? Een cross-sectionele analyse bij 
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Inleiding
Hart- en vaatziekten vormen een groot gezondheidsprobleem, vooral bij ouderen. Recent is aangetoond dat 
bij de oudste ouderen homocysteine (Hcy) een betere voorspeller is voor cardiovasculaire mortaliteit dan 
traditionele risicofactoren. De precieze pathofysiologische achtergrond hiervan is nog onbekend. De huidige 
hypothese is dat verhoogde trombogeniciteit, oxidatieve stress en over-activatie van de redox-sensitieve 
inflammatoire paden leiden tot gestoorde endotheelfunctie met als gevolg atherosclerose. Zodoende 
hebben wij de mogelijke associaties tussen homocysteine en verschillende parameters van vaatstijfheid en 
endotheelfunctie onderzocht binnen de B-PROOF studie. 

Methoden
De B-PROOF studie is een dubbelblinde, gerandomiseerde multicenter studie naar het effect van orale 
vitamine B suppletie (foliumzuur en vitamine B12) op o.a. fracturen en osteoporose (inclusie t/m 
03-2011). Voor de huidige onderzoeksvraag is bij een subgroep (n=203) gekeken naar cardiovasculaire 
uitkomstmaten. De intima media dikte (IMT) en de distensibiliteit van de a. carotis rechts werd bepaald 
met gebruik van echografie. Daarnaast is met applanatietonometrie de pulse wave velocity (PWV) en de 
augmentatie-index (AIx) gemeten. Tevens zijn additioneel bij 24 deelnemers 24-uurs bloeddrukmetingen 
verricht. De relatie met Hcy concentratie werd cross-sectioneel in een multivariaat regressie model 
onderzocht. 

Resultaten
De gemiddelde leeftijd was 73.4 ± 5.6 jaar, 53% was man, en het gemiddelde Hcy gehalte was 15.3 
umol/l. Log Hcy was geassocieerd met log PWV [β 0.412 (95%CI 0.340;0.691)], echter deze associatie was 
niet meer significant na correctie voor confounders [β 0.279 (95%CI -0.006;0.564)]. Hcy was niet gerelateerd 
aan AIx, IMT of distensibiliteit. 

Conclusie
In ouderen is homocysteine mogelijk geassocieerd met arteriële stijfheid, gemeten met PWV. Definitieve 
data volgen tijdens het congres. Om deze associatie van de baseline gegevens verder te onderzoeken, 
dient er gekeken te worden of het verlagen van homocysteine met B-vitamines effect heeft op onze 
cardiovasculaire uitkomstmaten. Deze uitkomsten worden verwacht in 2013.
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Inleiding 
Er is weinig bekend over de effecten van voedingsinterventie bij ondervoede ouderen na ontslag uit het 
ziekenhuis. Deze studie bestudeert de effecten van voedingsinterventie aan ondervoede ouderen op 
lichaamsgewicht en vetvrije massa. 

Methoden 
In een gerandomiseerde klinische trial werden oudere, ondervoede patiënten gerandomiseerd in een 
controlegroep of interventiegroep. Ondervoeding werd gedefinieerd als een BMI < 20 kg/m2 en/of ≥ 
5% ongewenst gewichtsverlies in de afgelopen maand en/of ≥ 10% ongewenst gewichtsverlies in de 
afgelopen 6 maanden. 

Patiënten in de controlegroep kregen de gebruikelijke voedingszorg en werden vergeleken met patiënten 
in de interventiegroep. Zij kregen transmurale voedingszorg tot en met drie maanden na ontslag uit 
het ziekenhuis: energie- en eiwitverrijkt dieet, 2 pakjes energie- en eiwitverrijkte drinkvoeding per dag 
(Nutridrink, Nutricia), 1 maal daags een calcium-vitamine D supplement (Calcichew-D3, Nyomed bv) en 6 
telefonische consulten door een diëtist. Primaire uitkomstmaten waren veranderingen in lichaamsgewicht 
(kg) en vetvrije massa (kg). De analyses zijn uitgevoerd met behulp van Student T-testen. 

Resultaten 
In totaal hebben we 210 patiënten geïncludeerd, 105 in iedere groep (gemiddelde leeftijd 74 ± 9.5). 
De patiëntkarakteristieken van de twee groepen verschilden niet van elkaar op baseline. 35 patiënten 
hebben zich teruggetrokken tijdens de studie en 25 patiënten zijn tijdens hun deelname overleden (geen 
significante verschillen tussen de groepen). Veranderingen in lichaamsgewicht en vetvrije massa tussen 
baselinemeting en eindmeting staan vermeld in Tabel 1. 

Een per protocol analyse liet zien dat exclusie van patiënten die al drinkvoeding gebruikten voor de start 
van de studie (23 interventiegroep en 30 controlegroep) het verschil tussen de groepen groter maakte: 
patiënten in de controlegroep namen minder toe in lichaamsgewicht en in vetvrije massa. 

Conclusie 
Deze RCT toont een positief effect aan van een drie maanden durende voedingsinterventie op 
lichaamsgewicht bij ondervoede ouderen. Deze effecten waren significant voor de zwaarste groep 
patiënten. 
 
Tabel 1. Veranderingen in lichaamsgewicht en vetvrije massa g g j


