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VOEDING EN KANKER-
PREVENTIE

Sandra Beijer en Ellen Kampman

DE ROL VAN VOEDING BIJ HET ONTSTAAN VAN KANKER

over de rol van voeding bij het ontstaan van kanker wordt veel beweerd, geschreven en nagedacht. Voeding
wordt steeds meer gezien als iets waar we controle over kunnen hebben en wat bijdraagt aan een goede ge-

zondheid (zie kader).

Vrouw, 56 jaar: Ik heb alles over voeding gelezen en mijn eigen keuze gemaakt, want daar zeggen ze
niets over. Ik ben uitgekomen op: iedere ochtend biohavermout met blauwe bessen. Blauwe bessen
zijn echt heel goed en ik gebruik ze dagelijks. Daarnaast vers fruit, ook wel in de blender en dagelijks
een avocado, bij iedere warme maaltijd een capsule kurkuma en lijnzaadolie, hennepzaadolie, biolo-
gische bijenpollen van de imker, zes druppels CBD.* Verder eet ik bij voorkeur roomboter, gebruik ik
alleen volle yoghurt van de Zuivelhoeve en karnemelk in een fles van de Weerribben. Ik ben ook een
tijldje gestopt met vlees en aardappelen, maar toen ik maar bleef afvallen, ben ik weer met ‘dat’ eten

begonnen. Ik weeg nu steeds tussen de 61 en 62 kilo.

* CBD: delta 9-tetrahydrocannabinol, het voornaamste psychoactieve bestanddeel van cannabis (marihuana, has))

Een relatief Klein, vaker hoger opgeleid, deel van de Nederlandse bevolking denkt op deze manier over wat
ze eten na, en een relatief klein deel is op de hoogte van de Richtlijnen goede voeding en de vertaling daarvan
in de ‘schijf van vijf’. Voor kanker bestaan specifieke leefstijladviezen om het risico op kanker zo laag mo-
gelijk te houden. Ook hiervoor geldt dat als mensen al op de hoogte zijn van de richtlijnen, een groot deel
het erg moeilijk vindt om zich hier langdurig aan te houden. Hiervoor is gedragsverandering noodzakelijk.
Dit hoofdstuk behandelt de rol van voeding bij het ontstaan van kanker, de richtlijnen voor kankerpreventie en

hoe deze aanbevelingen tot stand zijn gekomen en actueel worden gehouden.
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Kanker is een verzamelterm voor meer dan honderd verschillende vormen van kanker met leder een eigen opy.
staanswijze en prognose De afgelopen decennia is veel onderzoek gedaan naar de oorzaken en risicofactorep
voor het ontstaan van kanker
Door ontwikkelingen in de moleculaire biologie en genetica, weten we nu dat slechts een klein deel van gl
kanker (ongeveer 5 tot 10%) veroorzaakt wordt door aangeboren verandenngen (mutaties) in het genetisch
materiaal (DNA) van een cel. Deze ‘erfelijke’ vormen van kanker, zoals het lynchsyndroom, aangeboren BRCA.
mutaties bij borstkanker of familiaire adenomateuze polyposis (FAP) b dikkedarmkanker, komen dus weinlg
voor Mensen met een aangeboren mutatie hebben een heel hoog risico om een of meer tumoren te kjgen. Al
het bekend is dat een erfelijke vorm van kanker i de familie voorkomt, worden de familieleden regelmatlg voor
screening opgeroepen. Ook voor de preventie van deze erfelijke vormen van kanker kan cen gezonde leefyjj
een rol spelen. De tot nu toe uitgevoerde studies bij mensen mel lynchsyndroom laten vooral een verhoogd risico
2ien voor colorectale adenomen (een voorstadium van dikkedarmkanker), by mensen die roken en een hegere
BMI hebben
Bij de meerderheid van de mensen die kanker krijgen ontstaan zogenoemde ‘sporadische’ tumoren. Dit zijn
tumoren die ontstaan door veranderingen en beschadigingen van het genetisch matenaal in de cellen door fac.
toren van buitenaf Veranderingen en beschadigingen van het DNA kunnen veroorzaakt worden door het roken
van sigaretten (ongeveer een derde van alle kankergevallen) Ook blootstelling aan (industriéle) chemicalien,
ashest. virussen. radioactieve en ultraviolette straling, en het gebrutk van hormonale preparaten en Kanker-
verwekkende stoffen in de voeding kunnen DNA-schade veroorzaken Kankerverwekkende stoffen in voeding
kunnen ontstaan door de manier van voedselberelding. Tijdens het barbecueén en wanneer viees zeer donker
wordt gebraden, ontstaan stoffen (polycyclische aromatische koolwaterstoffen (PAK's) en heterocyclische ami-
nen (HCA's)) die in dierexpenimentele onderzoeken DNA-schade hebben laten zien
Belangrijker echter dan kankerverwekkende stoffen in de voeding is het totale voedingspatroon als onderdee]
van een gezonde leefstijl Naar schatting wordt ruim 30% van de nieuwe kankergevallen in Nederland veroor-
2aakt door een ongezonde leefsujl, waaronder ongezonde voeding Niet voor iedere vorm van kanker is leefsti)]
van even groot belang. Bij het ontstaan van lymfomen, leukemte en hersentumoren speelt leefstijl waarschijnlik
geen of nauwelijks een rol. Vooral darmkanker wordt met ongezonde voeding en te weinlg beweging in verband
gebracht. Geschat wordt dat 50% van alle darmkanker in de westerse wereld kan worden verklaard door een
ongezonde leefsu)l.

AANBEVELINGEN

Om te bepalen in welke mate voeding, lichaamsbeweging en lichaamsgewicht het risico op kanker beinviceden,
worden de resultaten van systematische literatuurstudies op dit gebied regelmatig door een internationaal panel
van deskundigen geevalueerd, bediscussieerd en samengevat in leefsujladviezen voor kankerpreventie.

De nieuwste aanbevelingen zijn in 2018 beschreven in het rapport ‘Food, Nutrinon, Physical Activity and the
Prevention of Cancer: A Global Perspective’ (World Cancer Research Fund (WCRF, in Nederland Wereld Kanker
Onderzoeksfonds (WKOF) en American Institute for Cancer Research (AICR), 2018). Het rapport is gebaseerd op
het ‘Conunuous Update Project’ (CUP), een langlopend onderzoeksproject uitgevoerd door het Imperial College
London, waarbi) wereldwijde bevindingen van onderzoek naar de relatie tussen voeding, lichaamsbeweging,
hichaamsgewicht en kanker doorlopend worden verzameld, geanalyseerd en becordeeld. De aanbevelingen
voor de preventie van kanker worden bijgesteld indien dut noodzakelyk is op basis van nieuwe gegevens
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Iry het rapport van 2018 ging het om onderzoek naar 17 van de meest voorkomende kankersoorten, om meer
dan 10000 studies en om gegevens van 51 miljoen mensen In de aanbevelingen van het rapport 15 ook reke-
ning gehouden met inzichten in de preventie van andere chronische ziekten, zoals diabetes mellitus en hart- en
vaatziekien. Kader 2.1 geeft een overzicht van de aanbevelingen. Deze aanbevelingen zin gebaseerd op die
leefstijIfactoren waarvoor sterk wetenschappelijk bewijs bestaat voor een oorzaak-gevolgrelatie Tabel 2.1 geefl
per kankersoort een overzicht voor de risicofactoren met sterk wetenschappelijk bewijs

Naast niet roken en vellig zonnen wordt aanbevolen,

Aanbevelingen ter preventie van kanker

glijf op een gezond gewicht

Kom In beweging

fot veel volkarenproducten, groente, Iruit en peulvruchten

Eet zo min mogelijk fastfood en ander voorbewerkt voedsel waar veel vet, retmeel of suiker in zit
Beperk het eten van rood en bewerkt viees

Drink zo min mogelijk dranken met toegevoegde sulkers

Drink 20 min mogelijk alcohol

Gebruik geen voedingssupplementen voor de preventie van kanker

voor moeders. geef je baby borstvoeding, indien mogelijk

Bron Wereid Kanier Onderzoeh Fonds (WXOF. 2018 ze 0ok www wiof nl/nl konker-voorkumen/verkiein-de-kans-op-konker)

$ 2.1

BLIJF OP GEZOND GEWICHI

Aanbevolen wordt om het lichaamsgewicht binnen gezonde grenzen te houden en gewichtstoename op volwas-
sen leeflijd te voorkomen.

Het bereiken en/of behouden van een gezond gewicht is, na stoppen met roken, een van de belangrijkste manie-
ren om het nsico op kanker te verlagen. Er 1s overtuigend bewijs dat te veel lichaamsvet leidt tot een toename
van het risico op diverse vormen van kanker: dikkedarmkanker, borstkanker na de menopauze, bepaalde vor-
men van slokdarm- en maagkanker, pancreaskanker, mond-, keel- en strottenhoofdkanker. baarmoederkanker,
nierkanker, leverkanker, eierstokkanker, galblaaskanker en gevorderde prostaatkanker

Behalve het totale gewicht Is ook de verdeling van lichaamsvet over het lichaam belangnjk Vetopslag in de buik
rondom de taille is extra ongezond.

Er 21jn verschillende verklaringen voor het verband tussen lichaamsvel en kanker. Een voorbeeld daarvan s de
relatie tussen te veel vet en de hormoonbalans in het lichaam Lichaamsvet kan direct de niveaus van hormonen
beinvioeden, zoals insuline, insulinegroeifactoren (IGF's) en oestrogenen, en daarmee een milieu scheppen dat
tumorvorming stimuleert en celdood remt. Voor kankerpreventie word geadviseerd om te zorgen voor 20 wel-
nig mogelijk lichaamsvet bi) een lichaamsgewicht binnen de normale spreiding. Geadviseerd wordt te streven
naar een BMI tussen 18,5 en 24,9 voor volwassenen van 19-69 jaar en een BMI tussen 22 en 28 voor mensen
vanaf 70 jaar. Een gezonde buikomvang is minder dan 80 cm voor Nederlandse vrouwen en minder dan 94 cm
voor Nederlandse mannen
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2.2

2.3

KOM IN BEWEGING

De aanbeveling i1s om lichaamsbeweging onderdeel van je dagelijks leven te maken lcop meer en zip Minder
Lichaamsbeweging beschermt op een aantal manieren tegen kanker. Indirect beschermt Ixchaamsbew,gmg 8.
gen Kanker omdat het bijdraagt aan het behouden van een goed gewichi en een gezonde lichaamssamenuellmg
Maar uit verschillende bronnen blijkt dat lichaamsbeweging ook onafhankelijk van het gewichiseffect bescher.
ming kan bieden tegen het ontstaan van kanker Het WCRI-rapport geeft aan dat lichaamsheweging hey risico
op dikkedarmkanker, baarmoederkanker en borstkanker bij viouwen na de menopauze verlaagt Bevindinge
van de ACSM rondetafeldiscussie in 2018 vinden sterk bewijs voor een lager risico op dikkedarm-, borst, bagy
moeder-, nier-, blaas-, slokdarm- en maagkanker (zie hoofdstuk 7 Beweging)

Voar een preventieve rol van lichaamsbeweging bi) kanker zijn, afhankelijk van het type kanker, verschillende
brologische mechanismen mogelijk Onderzoek wijst uit dat regelmatig bewegen gunstige veranderingen jp, ge-
slachtshormonen en groeifactoren teweeg kan brengen Een gunsuge concentratie van deze hormonen ip het
bloed kan het nisico op verschillende vormen van hormoongevoelige tumoren verlagen, waaronder borsgyy,
ker Lichaamsbeweging zorgt ook voor een versnelling van de darmpassagetijd, waardoor kankerverwekkengs
stoffen minder tijd hebben om schade toe te brengen op het darmshymvlies. Dit kan met name het risfco op dik.
kedarmkanker verlagen. Daarnaast verkleint lichaamsbeweging de kans op insulineresistentie Insulineresistep.
tie en de gevolgen daarvan verhogen waarschijnlijk de kans op verschillende vormen van kanker, Wwaaronder
dikkedarmkanker en baarmoederkanker

Aanbevolen wordt om de beweegrichtliinen van de Gezondheidsraad te volgen (zie hoofdstuk 7 Beweging
paragraaf 2.3).

Ook als je elke dag een halfuur beweegt en de rest van de dag vooral zit, dan is dat niet goed voor je gezondheid
Een zittende leefsty! wordt in verband gebracht met een grotere kans op hart- en vaatziekten en diabetes en er
zi)n aanwyjzingen dat het de kans op baarmoederkanker vergroot Daarom is het goed om zittende activiteitep
zo veel mogelijk te onderbreken door even te bewegen (zie ook Hoofdstuk 7, Beweging, paragraaf 2 3).

EET VEEL VOLKORENPRODUCTEN, GROENTE, FRUIT
EN PEULVRUCHTEN

De aanbeveling luidt ‘Maak volkorenproducten, groente, fruit en peulvruchten, zoals bruine bonen en linzeg
een belangn)k onderdeel van je dagelijkse voeding”

Plantaardige voedingsmiddelen bevatten vaak veel water en vezels en meestal weinig calorieen, wat betekeny
dat ze helpen om een gezond gewicht te behouden. Verder wijst onderzoek uit dat groenten en fruit mogelijk
bescherming bieden tegen een aantal vormen van kanker waaronder kanker van de mond, keel, slokdarm
maag en longen. Het gunstige effect van groenten en fruit is mogelijk te verklaren door positieve effecten van
specifieke vitaminen, mineralen en bioacueve stoffen, waaronder carotenoiden, foliumzuur, glucosinolaten,
flavonoiden en voedingsvezel. Vezelhoudende voedingsmiddelen, waaronder ook volkorenproducten. kunnen
mogelijk de kans op darmkanker verlagen.

De aanbeveling is om dagelijks minstens 2 porties fruit en 250 gram groenten te eten. Wissel hierby) verschillen-
de soorten groente en fruit af Variatie draagt by aan beperking van het nisico op kanker Door voeding te van-
eren, is de kans groot dat men alle voedingsstoffen gebruikt die bijdragen aan de preventie van kanker, en dat
geen van die voedingsstoffen ontbreekt. Daarnaast bevat voeding ook altijd schadelijke stoffen Door te variéren,
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ein dat die schadelijke stoffen in te grote concentraties het lichaam binnenkomen. Slechts 15% van

dagelijks de aanbevolen hoeveelheid groente en fruit.

adviseerd om ledere dag minimaal 30 gram aan vezels le eten Voor peul-
velingen worden slechts

s de kans ki
de Nederlanders consumecrt

wat betreft voedingsvezel wordt ge

hten is de aanbeveling om elke week peulvruchten te gebruiken. Ock deze aanbe
vruc

door een klein percentage van de Nederlanders gevolgd

EET ZO MIN MOGELIJK FASTFOOD EN ANDER VOORBEWERKI
VOEDSEL WAAR VEEL VET, ZETMEEL Of SUIKER IN Z11

De algemene aanbeveling om minder fastfood (0.3. hamburgers, gelrituurde kip, [riet, milkshakes) en ander
oorbewerkt voedsel te gebruiken (0.a. producten op basis van wit meel als wit brood, witle pasta en pizzd,

cake, gebak en koek, snoep) IS voornamelijk opgesteld om minder calorierijk voedsel te gebrulken en daarmee

gewichtstoename, overgewicht en obesitas te voorkomen en te bestrijden

REPERK HET ETEN VAN ROOD EN BEWERKT VLEES

£r is overtuigend bewljs dat rood vlees (alle vieessoorten die rood van Kleur zijn als ze rauw zijn, zeals rund-,

varkens-, lams- en paardenvlees) en bewerkt viees het risico op dikkedarmkanker verhogen Bewerktl viees Is

gerookt, gedroogd, gezouten of anderszins geconserveerd door bijvoorbeeld toevoeging van conserveringsmid-

delen Deze bevindingen worden ook door de World Health Organization beschreven (WHO, 2015)

£en mogelijke verklaring voor het risicoverhogende effect van rood vlees is dat het heemijzer, de natuurlijke stof

die viees de rode kleur geeft, schade kan veroorzaken aan de wand van de dikke darm. Onderzoek wi)st tevens

uit dat mensen die veel vlees eten, vaak minder plantaardig voedsel eten, waardoor ze minder stoffen binnenknj-

gen die hen tegen kanker beschermen Voeding met veel dierlijk vet is vaak betrekkelijk rijk aan energie, wat het

risico op gewichtstoename verhoogt Als viees wordt geconserveerd door het te roken, te drogen, te zouten of an-
derszins te bewerken, kunnen er carcinogenen (kankerverwekkende stoffen) worden gevormd zoals N-nitroso-
verbindingen. Van deze verbindingen is bekend dat ze het DNA in onze cellen kunnen beschadigen, wat kan
leiden tot de ontwikkeling van kanker

Om het risico op darmkanker te verlagen. wordt geadviseerd om per week niet meer dan 350 tot 500 gram
(bereid) rood vlees te eten. Dit is ongeveer hetzelfde als dne tot vier porties. Verder wordt geadviseerd om geen
bewerk! viees te eten, of alleen bij uitzondening. Over dit strikte advies is discussie ontstaan. Het bewys voor een
effect van bewerkt viees op het verhogen van het nsico op darmkanker Is overtuigend, maar het effect 1s naast
alle andere risicofactoren niet groot, en het effect op kanker in het algemeen is zeer bescheiden. De Gezondheids-
raad hanteert in de Richtliynen goede voeding 2015 de stelregel dat wanneer lemand zijn gebrulk van bewerkt
vlees inperkt, dat al kan bijdragen aan gezondheldswinst

DRINK ZO MIN MOGELIJK DRANKEN MET TOEGEVOEGDE SUIKERS

Er z1)n geen aanwijzingen dat suiker op zich een kankerverwekkende stof is, terwijl veel mensen dat wel den-
ken. Het gaat bij deze aanbeveling om de totale bijdrage die deze dranken leveren aan de energiedichtheid van
het voedingspatroon.

ROOFDSTUR 2 VOEDSEL EN KANKRE RPREVENTIL
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(sacharine. cyclamaat en aspartaam) bestaan veel misvattingen sp,

kankerverwekkend 2in Maar er zijn uitgebreide onderzocken Ver.
astgesteld (ADD. Omdat kinderep, PEN

Over het carcinogene effect van zoetstoffen

veel mensen denken ten onrechte dat deze
3 ame v
richt en voor elke zoetstof is cen veilige aanbevolen dageljkse innam

lager lichaamsgewicht hebben, liggen voor hen de aanbevelingen een stuk lager

DRINK ZO MIN MOGELIJK A LCOHOL

Het gebruik van alcohol is in Nederland gestegen vanaf de faren vijitig van de vorige eeuw met als oorzaken,
het stijgen van de welvaart de toename van de vnje (jd en uitbreiding van het aantal verkooppunten. gy i
overtuigend bewijs dat alcohol het risico verhoogt op kanker In mond. keel, slokdarm. colon, rectum, horst o,
lever. Een van de theorieen over hef verband tussen alcohol en kanker is dal alcohol het DNA rechtstreeks schy.
ever.

3t het risico op kanker verhoog! Alcohol ts extra schadelijk in combinatie met roken Gegevens
verschillende soorten drank: of het nu bier, wiln

{actor is de hoeveelheid ethanol {alcoho)) die word

de toebrengt. W
L op dat er een substantieel verschil Is tussen

sterke drank of andere alcoholische drank is. De belangrijke

nsumeerd. Een standaardglas drank bevat ongeveer 10-15 gram alcohol
alcohal drinken. Onderzoek toont aan dat er geen velige

niet wordt verhoogd. Dit betekent dat wanneer uitslyjteng
n van alcoholische dranken vermeden moeten worden

wijzen er nie

geco
om kanker 1e veorkomen, kan men het beste geen

hoeveelheld alcohol Is waarbij het risico op kanker
naar kanker wordt gekeken, zelfs Kleine hoeveelhede

EN VOEDINGSSUPPLEMENTEN VOOR DE

GEBRUIK GE
PREVENTIE VAN KANKER

Voedingssupplementen, zoals vitamine- en mineraalpreparaten, lijken over het algemeen geen gunstige roj (e
spelen bij de preventie van kanker Tekorten aan bepaalde voedingsstoffen, zoals foliumzuur en calcium kunnen
het risico op bepaalde vormen van kanker verhogen. Suppleren bij deficientie kan dit risico gunstig beinyige.
den. maar uit wetenschappelijK onderzoek tot nu toe blijkt dat supplementen van bepaalde voedingsstoffen hey
risico op kanker ook kan verhogen. Dil lijkt vooral het geval te zijn bij het gebruik van supplementen in te hoge
doseringen, waarmee de aanbevolen dagelijkse hoeveelheid ruimschoots wordt overschreden. Vaak bevatten
voedingssupplementen voedingsstoffen in een vorm die goed houdbaar is, maar die anders is dan de natuurlyke
vorm die in voedingsstoffen voorkomt Het s nog niet duidelijk of voedingsstoffen In een synthetische vorm een
ander effect hebben dan stoffen in de natuurlijke vorm Ook kan de matrix waarin een bepazlde voedingsstof
voorkomt de werking bepalen. In een voedingsmiddel zijn de verhoudingen van voedingsstoffen anders dan in
een voedingssupplement. Daarnaast kan ook nog de iming van belang zijn: voedingssupplementen, mogelijk
vooral in hoge doseringen, zouden de groel van een reeds bestaande tumor kunnen versnellen. Dit verklaan
mogelijk waarom in verschillende trials met mensen die al tientallen jaren zwaar hadden gerookl, een beta-
caroteensupplement het risico op longkanker verhoogde. Gegeven het bovenstaande wordt bij voorkeur cen
evenwichug en gevarieerd voedingspatroon geadviseerd in plaats van voedingssupplementen. Een gezonde
voeding, met veel groenten, fruit en ander plantaardig voedsel, levert alle voedingsstoffen die nodig zijn om het
risico op kanker te verlagen. Voor meer verdieping zie hoofdstuk 6 Supplementen
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2.10 NA DIAGNOSE KANKER: VOLG DE AANBEVELINGEN VOOR

f Tabel 2.1 De rol van voeding, lichamelijke activiteit en lichaamsgewicht: sterk wetenschappelljk bewijs

2.9 VOOR MOEDERS: GEEF JE BABY BORSTVOEDING, INDIEN MOGELIJK
Fr 1s overtuigend bewl)s dat het geven van berstvoeding het risico op borstkanker kan verlagen voor de moe-
der. zowel pre- als pastmenopauzaal Er Is beperkt bewijs voor de beschermende invloed van borstvoeding op
¢lerstokkanker bi] de moeder. Het mechanisme hierachter is dat borstvoeding geven kan lelden tot het uitblijven
van de menstruatie waardoor de blootstelling aan bepaalde hormonen 2oals cestrogenen gedurende het leven
daalt Bovendien kan borstvoeding helpen om het overtollige gewicht na de zwangerschap weer kwijt te raken.
Kinderen die borstvoeding hebben gehad hebben minder kans op overgewicht en obesitas. Voorkomen van
overgewicht bi) moeder en kind 1s van groot belang omdat overgewicht het risico op verschillende vormen van

kanker verhoogt

KANKERPREVENTIE
wannecr de behandeling voor kanker achter de rug is en iemand hersteld is, is de aanbeveling cm zo veel

mogelijk de aanbevelingen ter preventie van kanker te volgen Voor verdieping zie hoofdstuk 14 Leven na of
langdurig met kanker

per tumorsoort*

Soort tumor | Risico verhogend Risico verlagend

Borst premenopauraal dlcohol, geboortegewcht lichaamslengte | Ikhamelhe activitedt lactatre, overgewscht

| —
Borst postmenopauzaal | alcohol, overgewicht, gewrchistoename | chamelihe dctvitel. overgewcht tydens
| tigdens volwassenhed, lichaamslengte | wioege volwassenherd, lactate

Dikke darm alcohol, overgewicht, deeswaren, rood ichameljke actratent, volkorenproducten,
o ‘—v{aes, lima_mslenqte . voedingsvezel, uwel, cakkwmsupplementen
_P.mcre_as_ “ overgewiCht, ichaamsiengte | | b rnelf s _
Baarmoeder overgemicht, giykemische index (G), | I"cha—memh—e a—ct:net;. k_cz}fm .
| Ixhaamslengte
Elerstok overgewiCht, bchaamslengte N I S s
Prostaat {utgebrewd) | Ove'q»‘mc—ht Ld_wm_;m]te ——r_ o \
Lever “ alcohol, mrgmh!..aﬂaton_ne = ]l;oﬂn R
:‘Gslblaas ; overgewicht o -T - B
|ﬁle‘t & lomgemcht lichaamslengte lakohol—
Blaas | ArsenIcum mdr.nl_w;; o ; -
Slokdarm ' alcohol (plmtselcekarc;;;m. (A)\t(;l: | g (R 1)
el | wchtiadenocardnoom) l s R e
Maag ' alconol, overgewicht (cardia), 2out

— R —————

—_—

* Stecx bevaps (Strong ewdence) komt voart wit de resultaten van meta-anolyses de overnagende (tonwnong) of mogedjke (probobile)
verhoogde of veriaagde rsiol loten nen in studies o'e hoge versus loge (BMI voedngimnome, lichometde actaveir) met elkaoe vergelyken en
in doss-effectonalyses (woorby het risco hoger of loger wordt by toenemenae BM voedngsinname, kchamelipke actintedt)

Bron WCRF/AICR 2014
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