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Sarcopenie bij ouderen

Prof. Alain Carpentier:

Unité de Recherche en Biométrie et Nutrition Appliquée a I'Exercice;
Institut des Sciences de la Motricité; Université Libre de Bruxelles.

De veroudering is een onafwendbaar
verschijnsel. Het gaat gepaard met
een vermindering van de skeletspier-
massa (sarcopenie, van het Grieks:
"sarx = vlees" en "penie = armoede").
Dit "spierverlies" wordt in de hand ge-
werkt door een ontoereikende eiwitrijke
voeding maar ook door verminderde
lichamelijke activiteit naarmate we ou-
der worden. Dit zowel voedingsgebon-
den als lichamelijk deficit veroorzaakt
spierzwakte, motorische instabiliteit,
afhankelijkheid van anderen, leidend
tot meerkosten voor de gezondheids-
zorg. Een Canadese studie toont aan
dat in 2006 minstens 25% van de seni-
orbevolking problemen ondervond om
banale activiteiten zoals enkele trap-
pen opgaan uit te voeren. De impact
op de kosten van de sociale zekerheid
schommelt rond 2,5-3,0% van de alge-
mene uitgaven voor gezondheidszorg.
Dit komt neer op een jaarlijkse uitgave
van ongeveer 640 euro per persoon. In
de Verenigde Staten werden de kosten
van de uitgaven veroorzaakt door sarc-
openie, in 2000, op jaarlijks 14 miljard
euro geschat. De vermindering van

sarcopenie met 10% zou er een
besparing van zowat 846 miljoen
euro per jaar mogelijk maken.

Het verlies van de spiermassa
begint zowel bij de man als bij de
vrouw vanaf dertig jaar. Het is het
gevolg van een oppervlaktever-
mindering van de vezels en van
een geleidelijk verlies van
het aantal vezels voor
het geheel van de
skeletspieren. Het
percentage type
l-vezels (trage ve- |

zels) blijft gehand- h
haafd, terwijl het 4
aantal type lla

en lix-vezels (snelle vezels) rond de leef-
tijd van 30-35 jaar begint af te nemen.
Bovendien wordt bij de senior een af-
name van de oppervlakte en het volume
van de type ll-vezels vastgesteld.

Vanaf 60 jaar is er tevens een geleidelijk
verlies van het aantal motorische neu-
ronen van de voorhoorn, een beperking
van het aantal motorische eenheden en
een denervatie van de type ll-vezels. De
achteruitgang van de spierkracht met
de leeftijd, in het
bijzonder vanaf
50 jaar, komt neer
op verlies van
spiervezels, on-
der meer satelliet-
cellen (cellen die
zorgen voor de
spierheropbouw),
volumeverminde-
ring van de type
Il-vezels en verminderde eiwitsynthese.
Reeds in 2003 stelt het team van Butler-
Brown een aanzienlijke vermindering

van het aantal satellietcellen van de

T gestreepte skeletspieren met

g de leeftijd vast. Ze bedraagt

2 bijna 43% bij de senior, wat

" een daling van 7% bij de
jonge man of vrouw (20-
30 jaar) naar 4% bij de se-
nior impliceert.

Verschillende stoornissen
veroorzaken dit verlies van ske-
letspiermassa dat het

/ [ gevolg is van een
wanverhouding tus-
sen verlaagde ei-
witsynthese en ver-
hoogde proteolyse
of eiwitsplitsing.
De verminderde
spierspanning

"

' De impact op de kosten
van de sociale zekerneid  4e-Bp-).

veroorzaakt een cascade van reacties
die zowel de synthese als de afbraak
van eiwitten aantasten. Proteinekinase
Akt heeft een regelende werking op de
synthese van andere regelingseiwitten
die in sequentie werken, zoals mTOR,
p70S6 kinase en IGFBP-5. Dit laatste
eiwit is een regulator van het eiwit 4E-
BP-1, dat de vertaling van mRNA initi-
eert. Twee van deze signalen die ver-
antwoordelijk zijn voor de stimulatie van
de eiwitsynthese werden bij de ouder
wordende mens
teruggevonden
(p70S6 kinase en
Deze
activiteitsverla-

schommelt rond 216*8,0% ging onderdrukt
van de algemene uitgaven
voor gezondheidszorg”

deels de eiwit-
synthese. Andere
spierfactoren zo-
als een stijging
van NK-kappa B
en de productie van vrije zuurstofradi-
calen vergroten de eiwitsplitsing.

Het geheel van deze signalen activeert
de apoptose of celdood waarvan de ini-
tiéle rol fundamenteel is om de weefsel-
homeostase te handhaven en de verwij-
dering van overtollige of onvolmaakte
celbestanddelen te waarborgen. Een
toevloed van calcium en een overvioed
van vrije radicalen veroorzaken een cas-
cade van capsases die de eiwitafbraak
stimuleren. De veroudering is onher-
roepelijk verbonden aan verhoogde oxi-
datieve stress, die de sarcopenie doet
toenemen. Een stof zou een belangrijke
rol kunnen spelen in de preventie er-
van: gereduceerd glutathion. Deze stof
werkt in op verschillende niveaus: op-
timalisering van het immuunsysteem,
detoxificatie, antioxiderende werking en
finale regenerator van vitamine C en E
en co-enzym Q10 die antioxidantia zijn.
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De synthese van de spiereiwitten hangt
af van verschillende stimulerende
factoren: anabole hormonen, neuro-
nale impulsen, spiersignalen vanuit de
membranen maar ook een voeding
met voldoende aminozuren. Onlangs
hebben enkele auteurs de aandacht
gevestigd op het belang van voldoende
eiwittoevoer bij ouderen. Chevalier en
zijn medewerkers hebben in 2003 vast-
gesteld dat een dagelijkse eiwittoevoer
van 1,25 g eiwitten/kg lichaamsgewicht
een hogere eiwitmassa in de spieren
handhaafde dan een eiwittoevoer van
0,87 g/kg lichaamsgewicht. Deze laat-
ste waarde werd in 2005 door het Ame-
rikaanse Instituut voor Geneeskunde
aanbevolen. Het is dus duidelijk dat li-
chamelijk actieve seniors, ten opzichte
van de aanbevolen normen, ongeveer
50% aanvullende eiwitten moeten ver-
bruiken om het verlies door sarcopenie
te beperken. De groep van Wolfe van
zijn kant heeft het effect bestudeerd van

het type toegevoerde eiwitten of ami-
nozuren op het behoud of de toename
van de eiwitmassa in de spieren. Deze
auteurs tonen duidelijk aan dat aanvul-
ling met 15 g essentiéle aminozuren bij
de senior boven 65 jaar de eiwitsynthe-
se stimuleert.

Nochtans moet  STLCICS Wizen U cat de
veroudering eveneens een
groter risico van kanker
iNnduceert, die gecorre-
leerd wordt met obesitas,
ovenvloedige voeding, te
welnig lichaamsbeweging''

de toegevoerde
hoeveelheid
hoger zijn dan
7 g essentiéle
aminozuren om
een stimulerend
effect op de
eiwitsynthese
uit te lokken.
Hetzelfde on-
derzoeksteam
heeft  vervol-
gens bij de senior (rond de 70 jaar) de
eiwitstimulatie vergeleken na de inname
van essentiéle aminozuren of melkwei-
eiwitten met gelijk caloriegehalte. Beide
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soorten complementen stimuleren de
eiwitsynthese in de spieren, maar deze
is wel aanzienlijker (30%) bij de inname
van essentiéle aminozuren. Rieu en me-
dewerkers hebben in 2006 aangetoond
dat aanvulling met leukine (0,052 g/kg)
eveneens de ei-
witsynthese in de
spieren bij ouderen
induceert. Deze ef-
fecten zijn optimaal
60 tot 120 minuten
na de inname van
de aminozuren.

Epidemiologische
studies wijzen uit
dat de veroudering
eveneens een gro-
ter risico van kan-
ker induceert, die gecorreleerd wordt
met obesitas, overvioedige voeding, te
weinig lichaamsbeweging. Een recente
studie van Fontana en zijn medewer-




kers (2006) stelt vast dat mannen en
vrouwen vanaf hun vijftigste het risico
op kanker kunnen verminderen door
gematigde energietoevoer (2000 kcal/
dag), regelmatige lichaamsbeweging en
een dagelijkse eiwittoevoer van 0,73 g
eiwitten/kg lichaamsgewicht (in plaats
van 1,23 tot 1,60 g/kg). De beperking
van het spiermassaverlies bij de senior
zou dus met een
toevoer van onge-
veer 1,0 g/kg per
dag bereikt kun-
nen worden.

De voorgestelde
lichaamsbeweging
moet steunen op
regelmatige  trai-
ning van de spier-
kracht en van het
mitochondriale

" Momenteel bestaat de
enige manier om
sarcopenie gedeeltelik te
ondervangen uit het
oenoud van regelmatige
ichaamsbeweging, steu-
nend zowel op kracht- als

de pees-botaanhechting, wat erop wijst
dat de vernieuwing van de collageen-
vezels gehandhaafd blijft. Andere au-
teurs hebben aangetoond dat training
van het uithoudingsvermogen (70% tot
80% van de maximale hartfrequentie,
20 tot 40 minuten per training, vier keer
per week, gedurende vier maanden)
bij mannen en vrouwen boven de 60
jaar de eiwitsyn-
these in de spie-
ren bevordert.
Zo beperkt de
voortzetting van
regelmatige fy-
sieke activiteit,
van de kracht en
het uithoudings-
vermogen, het
door inactiviteit
geinduceerde
verlies van spie-

oxidatieve poten- ‘ ‘ ‘ | reiwitten en
tieel. Men moet U\Th@Ud\ﬁgSO@f@ﬂmg@ﬂ regelende en-
tegelijk streven zymen van het

naar een optimalisering van de spier-
kracht en van de oxidatieve capaciteit.
Verschillende auteurs tonen aan dat
regelmatige krachttraining (minstens 3
maanden) bij seniors boven de 70 jaar
tot een stijging met 30% tot 50% van de
eiwitsynthese in de spieren leidt. Voorts
verstevigt de training van de spierkracht

oxidatieve potentieel van de mitochon-
drién. Door te blijven bewegen, kun-
nen ouder wordende mensen (althans
gedeseltelijk) strijd leveren tegen de af-
nemende maximale kracht maar ook
tegen de verminderde aerobe maxi-
mumkracht. Door de spiertekorten als
gevolg van sarcopenie te vertragen, kan
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de senior een voldoende spiermassa,
motorische stabiliteit en onafhankelijk-
heid van anderen in stand houden.

Momenteel bestaat de enige manier
om sarcopenie gedeeltelijk te onder-
vangen uit het behoud van regelmatige
lichaamsbeweging, steunend zowel op
kracht- als uithoudingsoefeningen. Het
is wel noodzakelijk deze lichaamsbewe-
ging te combineren met een dagelijkse
voldoende eiwitrijke voeding (1,0 g ei-
witten/kg lichaamsgewicht), en ook toe
te zien op een toereikende toevoer van
antioxidantia. De combinatie van deze
maatregelen kan sarcopenie bij de se-
nior beperken (maar niet opheffen).
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