
Lactose-intolerantie bij kinderen

Wel of geen zuivel?    
Wanneer kinderen vanaf 5 jaar 
minder goed lactose kunnen  
verteren, is er sprake van lactose- 
intolerantie. Hoe kunnen zij  
toch voldoende voedingsto�en 
binnenkrijgen?

Elke zuigeling is in staat om lactose in 
moedermelk goed te verteren, omdat  
ze voldoende lactase aanmaken.  
Het enzym lactase splitst lactose in de 
darmmucosa in glucose en galactose. 
Na het derde levensjaar neemt de pro-
ductie van lactase af, maar de meeste 
mensen in Nederland (ongeveer 94 %) 
en Europa blijven voldoende aanma-
ken. Dit is te danken aan een geneti-
sche variant bij Kaukasiërs waar de 
meeste Europeanen van afstammen.  

In andere werelddelen komt lactose- 
intolerantie vaker voor. 

Fermentatie in dikke darm
Vanaf het 5e levensjaar kan duidelijk 
worden dat iemand een lactase-deficiën-
tie heeft, omdat men last krijgt van  
bijvoorbeeld buikpijn. Bij hen komt de  
lactose uit melk en melkproducten in  
de dikke darm terecht waar het door bac-
teriën wordt gefermenteerd. De gasvor-
ming die daarbij optreedt, kan buikklach-
ten geven. 

Voedingsadvies
Melk- en melkproducten leveren een  
belangrijke bijdrage aan de inname van 
nutriënten, zeker bij jonge kinderen. 
Om tekorten te voorkomen, wordt bij 

lactose-intolerantie geadviseerd om 
langs de diëtist te gaan. Bij zo’n advies 
blijkt dat het niet nodig is om helemaal 
lactosevrij te eten. Kleine hoeveelheden 
lactose geven meestal geen klachten, en 
de meeste mensen kunnen ongeveer 12 
gram lactose per dag (ongeveer 250 ml 
melk) zonder klachten verdragen. Een 
ander belangrijk advies is om melk of 
melkproducten verspreid over de dag  
te nuttigen, of om te kiezen voor melk-
producten met een laag lactosegehalte. 
Yoghurt heeft een laag lactosegehalte - 
en bevat zelfs eigen lactase - en ook kaas 
- met uitzondering van zachte kaas zoals 
kwark - is vrijwel lactosevrij. Daarnaast 
kan men lactasepreparaten gebruiken 
en zijn er steeds meer lactosevrije zui-
velproducten te koop. (JV)
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Adolescentie biedt tweede kans   
Verbetering voedingsstatus:

Voeding tijdens de adolescentie 
is van grote invloed op de gezond-
heid in het verdere leven én heeft 
een potentiële impact op het  
nageslacht. Toch is deze periode 
wetenschappelijk gezien onder-
belicht.

Het is bekend dat voeding in de eerste 
duizend levensdagen dé kritische periode 
is om de groei en ontwikkeling van een 
individu te beïnvloeden. Maar de gezond-
heid van een individu begint vaak al bij 
de adolescentie van de óuder. Deze  
periode – tussen 10 en 19 jaar - is van 
invloed op de reproductieve fase en 
heeft een potentiële impact op het nage-
slacht. Bovendien is de adolescentie een 
kantelperiode voor de gezondheid in 
het verdere leven, vooral bij meisjes. 

Internationaal forum  
Helaas is er weinig kennis over voeding 
en adolescentie en daar moet volgens 

Mandana Arabi, executive director van 
The Sackler Institute for Nutrition  
Science, verandering in komen.  
Het Sackler Institute organiseerde begin 
zomer samen met de WUR het ‘Forum 
on International Maternal and Child 
Nutrition’ om internationaal voedings-
wetenschappelijk onderzoek bij adoles-
centen op touw te zetten. Mandana: 
‘Het gebrek aan onderzoek over de  
voedingsstatus van adolescenten staat 
een e�ectieve aanpak via interventie-
programma’s in de weg.’ 

Aanpak voedingsproblemen
Tijdens het Forum werd actief gezocht 
naar samenwerkingsverbanden tussen 
voedingswetenschappers, beleidsorga-
nisaties en publieke en private instellin-
gen in de ‘food and nutrition’ sector. 
‘Voor de aanpak van voedingsproble-
men bij adolescenten in lage- en mid-
den-inkomenslanden is publiek-private 
samenwerking essentieel’, lichtte Frans 

Kok toe van de afdeling Humane  
Voeding van Wageningen University. 
‘Een multi-stakeholderbenadering kan 
bovendien voorzien in een e�ectieve  
implementatie van optimale voeding  
in deze kritische periode in het leven. 
De adolescente leeftijd biedt, naast de 
eerste 1000 dagen van het leven, een 
tweede kans voor het verbetering van  
de voedingstoestand.’ (JV)




