1

o~
N

TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE | JAARGANG 62 | FEBRUARI 2020

Depressieve klachten van moeders en

hersenontwikkeling bij kinderen
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Waarom dit onderzoek?

Uit diverse onderzoeken komt naar voren dat depressieve klachten van moe-
ders mogelijk de hersenontwikkeling van hun kinderen kunnen beinvloeden.
Echter, het is niet duidelijk of er een specifieke kritieke periode is waarin de
zich ontwikkelende hersenen het kwetsbaarst zijn voor depressieve klachten
van moeders.

Onderzoeksvraag

Is er een verband was tussen depressieve klachten van moeders in de zwanger-
schap tot aan de kindertijd (leeftijd 10 jaar) en hersenontwikkeling bij kinde-
ren op 1o-jarige leeftijd?

Hoe werd dit onderzocht?

Het onderzoek werd uitgevoerd binnen de Generation R-studie, een prospectief
bevolkingsonderzoek waarbij kinderen vanaf de vroege zwangerschap werden
gevolgd. Gegevens van 3469 kinderen en hun moeders werden gebruikt. Moe-
ders rapporteerden herhaaldelijk over hun depressieve klachten middels een
vragenlijst, vanaf de zwangerschap tot aan 10 jaar na de geboorte van het kind.
Hersenvolumes en wittestofkenmerken, zoals fractionele anisotropie (ra) en
gemiddelde diffusie, werden gemeten middels mr1 bij 1o-jarige kinderen. Ook
werden gedrags- en emotionele problemen van de kinderen gerapporteerd
door moeders middels een vragenlijst. Zowel de verbanden tussen depressieve
klachten op de specifieke momenten (zwangerschap, 2 maanden, 3 jaar en 10
jaar) en hersenontwikkeling werden onderzocht, alsmede de associaties tus-
sen trajecten van depressieve klachten in relatie tot hersenontwikkeling.

Belangrijkste resultaten

Depressieve klachten van de moeder specifiek in de postnatale periode bleken
gerelateerd met een kleiner totaal grijzestofvolume en een lagere ra, terwijl de-
pressieve klachten in de prenatale periode en kindertijd niet gerelateerd waren
aan de hersenontwikkeling van kinderen. Daarnaast werd aangetoond dat de
relatie tussen depressieve klachten in de postnatale periode en aandachtspro-
blemen van het kind werden gemedieerd door deze verschillen in de grijze stof.
In FIGUUR 1 is het beloop van de depressieve klachten (trajecten) te zien. De
trajectanalyses toonden dat kinderen die langdurig waren blootgesteld aan
chronische maternale depressieve klachten (met een piek in de zwangerschap
en postnatale periode) zowel kleinere volumes grijze als witte stof hadden en
lagere Fa-waarden in vergelijking met kinderen die niet blootgesteld waren
aan depressieve klachten van moeders.

Consequenties voor de toekomst

Dit onderzoek toont aan dat de perinatale depressieve klachten van moeders
consequent gerelateerd waren aan hersenontwikkeling bij kinderen van 10
jaar oud. Deze resultaten suggereren dat de hersenontwikkeling met name



kwetsbaar is in de perinatale periode. Toekomstig onderzoek moet nagaan of
deze verbanden blijvend zijn of niet, en zal zich moeten richten op mogelijke
mechanismen van dit verband.

FIGUUR1  Trajecten van depressieve klachten moeder en leeftijd van het kind
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