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WETENSCHAP

‘Wijsheid wordt vaak gezien als iets 
wat komt met de jaren, met het verga-
ren van kennis en ervaring. Een wijs 
iemand stellen wij ons voor als een 
gevestigd hoogleraar wiens meningen 
en conclusies vanzelfsprekend als waar 
worden gezien.
Ik denk dat de ‘dat wist ik al’-houding 
van gevestigde wetenschappers het 
buiten de lijnen kunnen denken in de 
kiem smoort, terwijl zowel zijzelf als 
anderen dat graag willen kunnen doen. 
Het belemmert de bereidheid om ver-
banden te onderzoeken of hypothesen 
te toetsen. 
Toen ik met mijn promotieonderzoek 
naar fotosynthese startte, wist ik heel 
weinig van het onderwerp af. Als ik mijn 
vindingen dan met collega’s besprak, 

kreeg ik vaak te horen: ‘we hebben 
al veel kennis op dit gebied, jouw 
voorgestelde uitleg kan niet werken’. 
Als beginnend wetenschapper had ik 
misschien niet veel ‘wijsheid’, maar wel 
de ambitie en nieuwsgierigheid om 
mijn observaties verder te toetsen. Mijn 
onderzoek staafde sommige hypothe-
sen die mijn meer ervaren collega’s 
eerder verworpen hadden.
Ik denk dat een echt wijs persoon 
altijd bereid is creatief te denken en de 
moed heeft om feiten te onderzoeken 
die op het eerste gezicht niet direct 
logisch lijken.’ nf

‘Te veel kennis zit 
creativiteit in de weg’

Promovendi lichten de meest 
prikkelende stelling uit hun 
proefschrift toe. Deze keer 
is dat Tom Theeuwen die op 
24 februari promoveerde 
bij Plant Sciences. Hij on-
derzocht de cyto-nucleaire 
interacties in Arabidopsis 
thaliana (zandraket) om foto-
synthese te verbeteren.
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Zwangerschap na maagverkleining geeft risico’s
Jaarlijks worden er in Nederland zo’n 
12 duizend maagverkleiningen uitgevoerd. 
Tachtig procent van de patiënten is vrouw 
en bij een kwart van hen is een kinder-
wens de motivatie voor de operatie. Maar 
een maagverkleining is niet zonder risico 
bij een zwangerschap. 

Vrouwen met obesitas hebben vaak moei-
te met zwanger worden. Een maagverklei-
ning helpt om af te vallen. Door de veran-
dering van de anatomie en fysiologie van 
het maagdarmkanaal vallen patiënten tot 
wel 25 procent van hun oorspronkelijke 
gewicht af, het meeste in de eerste twaalf 
maanden na de operatie. ‘Patiënten 
kunnen na de operatie veel minder eten 
dan voorheen. En wat ze wel binnen-
krijgen, wordt minder goed verteerd en 
opgenomen’, vertelt Laura Heusschen, die 
eind mei promoveerde op het onderwerp 

‘voedingsstatus na bariatrische chirurgie’, 
de medische verzamelnaam voor maag-
verkleiningen. 

Ondervoeding 
Een zwangerschap kort na een maag-
verkleining geeft risico’s. ‘Als vrouwen 
in verwachting zijn, willen we dat ze in 
gewicht aankomen. Maar hun lijf is in de 
gewichtsverliesfase’, aldus Heusschen. 
Onvoldoende gewichtstoename tijdens de 
zwangerschap kan leiden tot ondervoe-
ding bij de moeder en wordt in verband 
gebracht met vroeggeboortes en een lager 
geboortegewicht. Een zwangerschap na 
de operatie geeft op zichzelf al een lager 
geboortegewicht, ‘een dubbel risico dus’, 
aldus Heusschen.
Heusschen gaat als postdoc verder onder-
zoeken hoe de kinderen van vrouwen 
met een maagverkleining opgroeien. ‘We 

weten uit studies dat kinderen met een 
laag geboortegewicht een hoger risico 
hebben op overgewicht op latere leeftijd, 
maar we weten nog niet of dat ook geldt 
voor kinderen van deze vrouwen. Het 
zou best cru zijn als deze vrouwen een 
maagverkleining krijgen vanwege hun 
overgewicht, ze daardoor kinderen krij-
gen met een laag geboortegewicht en dat 
die kinderen dan weer een hoger risico op 
obesitas hebben. Als dat zo is, moeten we 
de cirkel zien te doorbreken.’ dv
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