
JY 

VOEDING, VOEDINGSGEWOONTEN 
EN GEZONDHEIDSTOESTAND 

A.J. SWAAK 









VOEDING, VOEDINGSGEWOONTEN EN GEZONDHEIDSTOESTAND 



PROMOTOREN: 

PROF. DR. С. D E N H A R T O G 

PROF. DR. A. TH. L. M. MERTENS 



VOEDING, VOEDINGSGEWOONTEN 
EN GEZONDHEIDSTOESTAND 

EEN VERGELIJKEND ONDERZOEK VAN VROUWELIJKE 

ADOLESCENTEN TE MAASTRICHT IN 1955, 1960 EN 1965 

FOOD, EATING HABITS AND STATE OF HEALTH 

A COMPARATIVE STUDY AMONG FEMALE ADOLESCENTS 

IN MAASTRICHT IN 1955 , 1960 AND 1965 

P R O E F S C H R I F T 

TER VERKRIJGING VAN DE GRAAD VAN 
DOCTOR IN DE GENEESKUNDE AAN DE KATHOLIEKE 

UNIVERSITEIT TE NIJMEGEN OP GEZAG VAN 
DE RECTOR MAGNIFICUS PROF. MR. S. F. L. BARON VAN WIJNBERGEN, 

HOOGLERAAR IN DE FACULTEITEN DER RECHTSGELEERDHEID 
EN DER SOCIALE WETENSCHAPPEN 

VOLGENS BESLUIT VAN DE SENAAT IN 
HET OPENBAAR TE VERDEDIGEN OP DONDERDAG 10 OKTOBER 

DES NAMIDDAGS TE 4 UUR 

DOOR 

A L B E R T U S J O S E P H U S S W A A K 

geboren te Utrecht 

D E K K E R & VAN DE VEGT N.V. N I J M E G E N - U T R E C H T 



Met dank aan al degenen, die op enigerlei wijze medewerking verleenden aan de 
tot stand koming van dit proefschrift 

Dank ook aan de subsidienten 
- de Nederlandse Bond voor Moederschapszorg en Kinderhygiene, 
- de Nationale Federatie van het Wit-Gele Kruis, 
- de Provinciale Noord-Brabantse Bond van het Wit-Gele Kruis 



INHOUD 

INLEIDING 1 

OPZET VAN HET ONDERZOEK 15 

SOCIAAL-CULTURELE GEGEVENS OVER DE STAD MAASTRICHT 21 

I. H E T GENEESKUNDIG ONDERZOEK 

Somatometrische gegevens 34 
Lengte en Gewicht 38 
Menarche-leeftijd 45 
Menstruatiestoomissen 49 
Haemoglobinegehalte 50 
Lichaamshouding 51 
Lichte klinische verschijnselen 53 
Schildkliervergroting 53 
Het Gebit 54 
Samenvatting I 61 

II . H E T VOEDINGSONDERZOEK 

Methode van onderzoek 
Voedingsgewoonten 

het verbruik van frites 
het spekverbruik 
het verbruik van soep 
het verbruik van koffie en/of thee 
het verbruik van enige voedingsmiddelen naar het aantal dagen 
per week 
de kosten van de voeding 

Samenvatting II 

64 
68 
71 
74 
77 
77 

82 
86 
87 



VI 

I I I . RESULTATEN VAN HET VOEDINGSONDERZOEK 89 

Indeling van de adolescenten 89 

I I I - l . VERBRUIK VAN VOEDINGSMIDDELEN 91 

brood 97 
gebak en snoep 100 
melk en melkproducten 101 
aardappelen 102 
groente en fruit 103 
vlees en vleeswaren 103 
vis en eieren 104 
vetten 105 
suiker 105 
Samenvatting I I I - l 106 

I I I -2 . VERBRUIK VAN CALORIEËN EN NUTRIËNTEN 108 

calorieën 120 
eiwit 132 
vet 134 
koolhydraten 135 
calcium 135 
ijzer 136 
vitamine A en carotenoïden 137 
thiamine 138 
riboflavine 139 
nicotmezuur 139 
ascorbinezuur 140 
Samenvatting I I I -2 140 
Commentaar 142 

Algemene samenvatting 143 

Summary 146 

Literatuur 155 

Bijlagen 159 



INLEIDING 

De levenstijdperken, die men in het algemene spraakgebruik met puber
teit en adolescentie aangeeft, zijn in werkelijkheid weinig duidelijk afge
bakende perioden. 
De termen puberteit en adolescentie zijn afkomstig van de Latijnse werk
woorden 'pubesceré' en 'adolescere' en betekenen resp. : rijp worden en 
volwassen worden. 
De betekenissen van deze termen overdekken elkaar gedeeltelijk, daar het 
rijp-worden wordt voorondersteld en mede is opgenomen in het volwassen 
worden. 
Beide levenstijdperken liggen tussen de puerale fase en de maturiteit. Deze 
periode tussen de kindsheid en de volwassenheid is overigens ook niet 
scherp afgegrensd noch aan het begin, noch aan het einde. De chronolo
gische leeftijden, waarop de kindsheid overgaat in puberteit en adoles
centie en de adolescentie overgaat in maturiteit kunnen bovendien voor 
ieder individu in belangrijke mate variëren. Een duidelijke begrenzing van 
de levensperioden puberteit en adolescentie wordt tevens nog bemoeilijkt, 
omdat de mens een somato-psycho-socio-culturele eenheid is. De lichame
lijke, geestelijke en maatschappelijke volwassenheid worden in onze maat
schappelijke verhoudingen niet tegelijk bereikt. In onze cultuur wordt 
iemand eerst volwassen geacht, wanneer hij zich in sociaal-economisch 
opzicht kan handhaven en verantwoordelijkheid kan dragen voor zijn 
eigen daden. Het begrip volwassenheid heeft dus in onze cultuur een voor
al sociale betekenis. De lichamelijke volwassenheid treedt echter veel eer
der op. De volwassenwording gaat als proces voort nadat de lichamelijke 
volwassenheid bereikt is. Dit betekent o.a. dat de normale uitingen van 
het gerijpte geslachtsleven moeten worden uitgesteld totdat de psychische 
en maatschappelijke volwassenheid verondersteld wordt aanwezig te zijn. 
Dit schept, volgens vele psychologen o.a. BLADERGROEN (1966) de typi
sche puberteitsproblemen en de moeilijkheden in de adolescentieperiode. 
Het is dan ook niet zo verwonderlijk dat de puberteits- en de adolescentie
periode in de psychologische en medische literatuur niet eenzelfde afba
kening kent. 
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BLADERGROEN (1966) ziet in de puberteit een viertal duidelijk zich afte
kenende fasen : 
a. de prepuberteit, een aanloopfase waarin geringe veranderingen in het 
totale gedragsbeeld en de eerste tekenen van de ontwikkeling der secun
daire geslachtskenmerken de komende fase inleiden: bij meisjes omstreeks 
het 11de jaar, bij jongens omstreeks het 13de jaar. 
b. de negatieve fase, gekenmerkt door moeilijk gedrag en door negatieve 
stemmingen: bij meisjes van 12 tot 14 jaar; bij jongens van 13 tot 15 jaar. 
с de eigenlijke puberteitsfase tot omstreeks het 18e jaar. 
d. de adolescentieperiode tot 20 à 21 jaar. 
De medicus HORDIJK (1961), definieert - na een bespreking van de on
duidelijkheid, waartoe de termen puberteit en adolescentie aanleiding 
kunnen geven - de puberteit als de eerste periode van het rijpingsproces, 
waarin een steeds toenemende disharmonie op lichamelijk terrein en een 
desorganisatie der gedragsvormen plaats vindt ; als adolescentie de periode, 
waarin de lichamelijke reharmonisering en de psychische integratie zich 
manifesteren. De menarche en de Spermatogenese vormen voor hem een 
scherpe en tevens aanvaardbare grens tussen beide fasen van de ontwik
keling. 
De puberteits- en de adolescentieperiode zijn perioden, waarin het pro
ces van de geslachtelijke rijpwording, de ontdekking van het Ik, en een 
sociale heroriëntering t.a.v. de maatschappelijke waarden plaats vindt. 
Het begin en het verloop van de puberteit en de adolescentie worden be
halve door genetische invloeden eveneens beïnvloed door de materiële en 
immateriële omgeving, waarin het kind gedurende de voorafgaande ont
wikkelingsfasen en gedurende deze perioden verkeert. 
Ten aanzien van de psychische en maatschappelijke ontwikkeling schrijft 
BLADERGROEN (1966) : 'Het maakt verschil of het kind tot de middelbare 
schooljeugd, tot de nijverheidsjeugd of tot de fabrieksjeugd behoort. 
In elk van deze groeperingen gelden andere waardensystemen, andere 
identificatiepatronen, andere maatstaven en doeleinden.' In het algemeen 
kan men stellen dat de puberteits- en adolescentiejaren jaren van rijping 
en volwassenwording zijn, waarin het meisje vrouw wordt. Dit proces 
heeft lichamelijke, psychische en cultureel-maatschappelijke aspecten. 

Lichamelijk gaat dit proces o.a. gepaard met toename in lengte en gewicht 
en de ontwikkeling van de primaire en secundaire geslachtskenmerken. 
Deze groei gaat gepaard met een verdere differentiatie van cellen in struc
tuur en functie. Onder structuur wordt verstaan een ordening van stof in 
de ruimte en onder functie het verloop van gebeurtenissen in de tijd. On
der structuur kan echter ook verstaan worden een persisterende functie 
en onder functie een opeenvolging van veranderde structuren. De struc-
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tuur van de cel is een uiting van de differentiatie. De verschillende struc
turen van de cellen van het menselijk lichaam worden constant gehouden 
door regulatiemechanismen. 
De behoeften van de cel aan voor haar stofwisseling noodzakelijke stoffen 
worden mede bepaald door de structuur en de functie, die specifiek voor 
de cel zijn. De biochemische behoeften van de cel worden bepaald door de 
voor de cel specifieke stofwisselingspatronen. De cel wordt omgeven door 
het extracellulaire vocht, waaruit de cel de voor zijn stofwisseling nood
zakelijke stoffen opneemt (ecologisch systeem). Deze extracellulaire vloei
stof, die ongeveer één-derde deel uitmaakt van de totale hoeveelheid water 
van ons lichaam (28 à 45 1.), omspoelt onze lichaamscellen en onze fijnste 
bloed vaatjes, de capillairen (8 à 121.). Een klein deel (2 à 3 liter) bevindt 
zich als bloedplasma in de bloedbaan. 
Reeds in 1859 betoogde CLAUDE BERNARD, dat onze lichaamscellen niet 
blootgesteld zijn aan een vrije, steeds wisselende buitenwereld van lucht, 
maar dat zij vertoeven in een eigen beschermende binnenwereld met een 
eigen klimaat en een eigen samenstelling, het 'milieu interieur'. 
De interstitiële vloeistof bestaat vlgs. DRUKKER (1965) voor meer dan 
90 % uit water maar bevat talrijke belangrijke organische en anorganische 
stoffen; enerzijds bouwstoffen en brandstoffen voor het organisme, ander
zijds afbraakproducten van de stofwisseling op weg naar uitscheiding uit 
het lichaam en verder talrijke vaak gecompliceerde organische stoffen zo
als vitamines, hormonen en eiwitten, veelal met een specifieke taak voor 
de levensprocessen. Daarnaast vindt men in het 'milieu interieur' eenvou
dige anorganische bestanddelen zoals zouten van natrium, kalium, mag
nesium en calcium, met als voornaamste anionen chloride, bicarbonaat en 
fosfaat en tenslotte opgeloste zuurstof op weg van de longen naar de weef
sels en koolzuur uit de cellen op weg naar de uitscheiding langs de longen. 
Vanuit het extracellulaire vocht neemt de cel door de celmembraan o.a. 
stoffen op met een relatief groot moleculair gewicht. Een deel van de stof
fen wordt opgenomen in het protoplasma van de cel (opbouwstoffen), een 
ander deel blijft opgelost in de cel en levert na omzetting door fermenten 
tot kleinere moleculen energie (katabolisme), waarbij katabolieten ont
staan. De vrijgekomen energie wordt gebruikt voor de opbouw van andere 
gecompliceerde verbindingen b.v. protoplasma-eiwitten (anabolisme) of 
secretieproducten, of omgezet in warmte, mechanische of electrische ener
gie. 
De katabolieten en de gevormde CO2 worden afgegeven aan het extra-
cellulaire vocht, dat constant van samenstelling, temperatuur en zuur
graad wordt gehouden. De cel behoudt ondanks deze intensieve en geva
rieerde stofwisselingsprocessen haar vorm, en functioneert als een statio
nair dynamisch systeem gereguleerd door homoiostasis. Homoiostasis is 


