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Omega-3-vetzuren als behandeling voor
ADHD-klachten

Sinds een aantal jaren is voedingssuppletie met
omega-3-vetzuren in beeld als mogelijke behande-
ling voor diverse psychiatrische stoornissen, waar-
onder depressie, psychotische stoornissen en aan-
dachtstekortstoornis met hyperactiviteit(ADHD).
Bloch en Qawasmi (2011) verrichtten een meta-
analyse naar de effecten van omega-3-vetzuren op
ADHD-klachten.

De auteurs includeerden 10 gerandomi-
seerde, placebogecontroleerde studies met in
totaal 699 kinderen, gemiddeld 9,7 jaar oud. Hun
meta-analyse liet als belangrijkste bevinding een
klein, maar significant effect zien van omega-
3-vetzuren op het volledige palet van ADHD-
symptomen (gestandaardiseerd gemiddeld ver-
schil (SMD): 0,31), ook wanneer bij het kind geen
(primaire) diagnose ADHD gesteld was. Aanvul-
lende analyse toonde een soortgelijk effect van de
behandeling op aandachtsproblemen en een iets
kleiner effect op hyperactiviteit (SMD: 0,23). Er
werd geen significant effect gevonden voor trial-
duur (4 weken tot 4 maanden) en ook geen verschil
tussen omega-3-vetzuren als monotherapie of als
toevoeging bij een farmacologische behandeling.

Omega-3-vetzuren vormen essentiéle bouw-
stenen in het brein. Als mogelijke verklaring voor
het werkingsmechanisme bij psychiatrische aan-
doeningen wordt het stabiliserende effect op de
neuronale celmembranen genoemd. Suppletie van
omega-3-vetzuren zou de neuro-inflammatoire
effecten van omega-6-vetzuren, in hoge mate aan-
wezig in het westers dieet, tegen kunnen gaan. De
precieze werking van de verschillende omega-
3-vetzuren is echter nog onbekend. Volgens de
meta-analyse zou een hogere dosis van het omega-
3-vetzuur eicosapentaeenzuur in de supplemen-
ten samenhangen met een grotere effectiviteit van
de behandeling. Twee andere omega-3-vetzuren
(docosahexaeenzuur en a-linolzuur) konden niet
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op deze manier met een verbetering van ADHD-
symptomen in verband worden gebracht.

De auteurs plaatsen een kritische noot bij de
kwaliteit van de opgenomen studies. Hoewel geen
significant effect werd gevonden voor studiekwa-
liteit, was vooral de blindering in een aantal stu-
dies zwak. Ook was de groepsgrootte in de meeste
studies beperkt. Dit is mogelijk een van de verkla-
ringen waarom het effect geen statistische signifi-
cantie bereikte in de 7 studies bij kinderen met een
klinische diagnose ADHD. De forestplot in de
meta-analyse laat zien dat het totale effect vooral
toegeschreven kan worden aan de positieve studies
bij kinderen met enkel ADH D-symptomen, maar
ook aan dekleinere, niet-significante effecten in de
overige studies. Er is dus een overall significant
effect op het niveau van de meta-analyse, hoewel
men op studieniveau enkel een significant effect
op ADHD-symptomen vond in groepen zonder
ADHD-diagnose.

De besproken meta-analyse geeft een beeld
van de stand van zaken in het onderzoek naar
omega-3-vetzuren. De vraag Dblijft echter of
omega-3-vetzuren voldoende effect hebben in de
klinische populatie en of het middel toegevoegde
waarde heeft als alternatief voor of additie bij
medicatie als methylfenidaat (effectgrootte 0,54-
0,78, Schachter e.a. 2001). Het nagenoeg ontbreken
van bijwerkingen en de relatieflage kosten maken
omega-3-vetzuren (eventueel specifieke prepara-
ten met hogere doses EPA) een goede kandidaat
voor (aanvulling op) farmacologische behandeling
(Arnold 2011). Het lijkt echter verstandig aanvul-
lend onderzoek naar heteffect en het werkingsme-
chanisme bij grotere groepen kinderen met ADHD
afte wachten alvorens omega-3-vetzuren op grote
schaal aan te bevelen als evidence-based behande-
ling voor ADHD.
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Is er een verband tussen migratieleeftijd en het
optreden van psychotische stoornissen?

Recente epidemiologische studies tonen opmerke-
lijke verbanden tussen de incidentie van psychoti-
schestoornissen en internationale migratie (Bour-
que e.a. 2011; Cantor-Graae & Selten 2005). Veling
e.a. (2011) onderzochten of de leeftijd op het
moment van emigratie in verband gebracht kon
worden met een verhoogd risico op psychotische
stoornissen in Nederland.

In hun incidentiestudie over een periode van
7jaar werd getracht om bewoners van Den Haag te
screenen op een psychotische stoornis tijdens een
eerste contact met lokale huisartsen, psychiaters
en psychiaters in opleiding. Daarbij werd gebruik-
gemaakt van een semigestructureerd interview.
Gedurende de studielooptijd werden er 273 immi-
granten, 119 immigranten van de tweede genera-
tie en 226 autochtone inwoners geincludeerd. Er
werd gestratificeerd volgens leeftijd in 11 groepen
van g jaar tussen o en 54 jaar, maar het aantal per-
sonen die een eerste contact hadden in de hogere
leeftijdsgroepen was laag.

Er werd enkel een statistisch significant ver-
band gevonden tussen psychotische stoornissen
en migratieleeftijd in de leeftijdscategorieén
onder de 29 jaar. Vergeleken met het risico op psy-
chotische stoornissen voor autochtone inwoners,
was het risico voor niet-westerse immigranten die
migreerden op de leeftijd van 0-4 jaar het hoogst,
en werd er een graduele daling vastgesteld voor
personen die op oudere leeftijd migreerden.

Uit de bevindingen van deze studie kunnen
we afleiden dat de negatieve invloed van migratie
op het risico voor psychotische stoornissen het
meest uitgesproken is tijdens de vroege kinderja-
ren. De auteurs stellen dat deze bevindingen con-
sistent zijn met de hypothese dat vroegkinderlijke
life events het risico op psychotische stoornissen
kunnen verhogen. Aangezien er al een incidentie-
verschil werd gevonden tussen de leeftijdsgroepen
van o-4 enerzijds en 5-8 jaar anderzijds, zeggen
deze resultaten eerder iets fundamenteels over de
rol van vroege stress in de etiogenese van psychoti-



