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Het effect van fitness op de cognitieve vermogens van ouderen

Margriet Sitskoorn

Abstract Als we ouder worden treden er veranderingen
op in het brein. Zo neemt over het algemeen het volume
van de grijze en witte stof af en nemen de ventrikels in
volume toe. Deze leeftijdsgerelateerde veranderingen lij-
ken geassocieerd te zijn met een afname in cognitieve
vaardigheden zoals aandacht, planning en geheugen.
Eeuwenlang is deze achteruitgang voor lief genomen.
Recent wetenschappelijk onderzoek suggereert echter
dat de door ouderdom veroorzaakte achteruitgang in
cognitieve vaardigheden met de juiste stimulatie te ver-
tragen of te herstellen is. Cognitieve stimulatie en fitnes-
straining blijken mogelijke interventiemethoden te zijn
(Zie ook Neuropraxis 3, 2004, p. 71-77). Dit artikel geeft
een kort overzicht van de bestaande literatuur over de
invloed van fitness op cognitie en op het brein.

Dieronderzoek laat zien dat fitness neurochemische en
structurele veranderingen in het brein bewerkstelligt.
Onderzoek bij mensen laat zien dat fitness is geassocieerd
met het behoud en de verbetering van specifieke cogni-
tieve vaardigheden bij ouderen. Over de relatie tussen
fitness, cognitie en structurele en functionele veranderin-
gen in het brein bij mensen is nog maar weinig bekend.
Toch kunnen we op basis van wetenschappelijk onder-
zoek concluderen dat fitness ons mogelijk een vrij sim-
pele en relatief goedkope manier biedt om de cognitieve
gevolgen van veroudering tegen te gaan. Dit is in het licht
van de vergrijzing een zeer belangrijke bevinding.
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Fitness en cognitie

Als we ouder worden neemt het volume van het weefsel in
onze hersenen af. Grofweg geschat verliezen we tussen
het dertigste en negentigste levensjaar zo’n 15% van onze
cerebrale cortex en zo’n 25% van de cerebrale witte stof.
Dit patroon van verlies is gerelateerd aan het verlies van
allerlei cognitieve vaardigheden. Zo neemt het vermogen
om nieuwe informatie op te slaan af na het dertigste
levensjaar en na het veertigste levensjaar is deze afname
zelfs goed merkbaar in het dagelijks leven. In veel wes-
terse landen is sprake van vergrijzing. Een relatief grote
groep mensen heeft dus te maken met cognitief verval en
bij een deel van deze groep is het verval van die mate dat
we kunnen spreken van dementie. Nederland telt
momenteel ongeveer 800.000 mensen met dementie. Of
er nu sprake is van normale achteruitgang door veroude-
ring of van dementie, de vergrijzing en de daarbij beho-
rende cognitieve achteruitgang brengen hoge sociale en
economische kosten met zich mee. Het is daarom van
groot maatschappelijk belang dat er effectieve methoden
gevonden worden om de aan ouderdom gerelateerde
cognitieve achteruitgang te vertragen dan wel te
voorkomen.

Recent onderzoek laat zien dat fitness een positief
effect kan hebben op het cognitief functioneren van
ouderen. Dit werd tientallen jaren geleden al opgemerkt
door Spirduso en collega’s (1975). Deze onderzoekers
ontdekten dat oudere atleten sneller waren op verschil-
lende reactietijd- en bewegingstaken dan oudere niet-
atleten.

Cross-sectionele studies zijn inmiddels veelvuldig ver-
richt en deze onderzoeken laten over het algemeen zien
dat mensen die gedurende een langere periode in hun
leven aan sport gedaan hebben, beter zijn in bepaalde
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cognitieve vaardigheden dan leeftijdsgenoten die niet
gesport hebben.

Een probleem met cross-sectioneel onderzoek is echter
dat andere variabelen wel eens een verklaring zouden kun-
nen vormen voor de gevonden relatie tussen sport en cog-
nitieve vermogens. Het is namelijk goed voorstelbaar dat
mensen die besluiten om te sporten bij voorbaat al betere
cognitieve vaardigheden hebben dan mensen die niet gaan
sporten. Ook gaat niet-sporten misschien wel gepaard met
een bepaalde levenstijl, zoals roken en ongezonde eetge-
woonten. Gewoonten die op hun beurt weer een negatieve
invloed kunnen hebben op de cognitieve vaardigheden.

Prospectief onderzoek kan een beter inzicht geven in
het verband tussen sport en cognitie. Bij dit soort onder-
zoek voorspelt men op basis van verzamelde data hoe de
cognitieve vaardigheden van de deelnemers enkele jaren
later zal zijn. Deelnemers hebben op baseline gelijke
cognitieve vaardigheden, en de groepen zijn ook op
andere variabelen zoveel mogelijk gelijk gehouden. Ook
deze onderzoeken (bijv. Albert et al., 1995;Evans et al.,
1993) laten over het algemeen zien dat mensen die in de
periode tussen baseline en herhaalde meting meer aan
fitness gedaan hebben, enkele jaren later betere cogni-
tieve vaardigheden hebben dan mensen die niet of nau-
welijks gesport hebben. Zo liet een groot vijf jaar durend
prospectief onderzoek zien dat sporten gerelateerd is aan
een lager risico op cognitieve stoornissen en een vermin-
derd voorkomen van de ziekte van Alzheimer of demen-
tie in het algemeen (Laurin et al., 2001).

Nog overtuigender is dat deze bevindingen ook wor-
den ondersteund door sommige gerandomiseerde klini-
sche trials. Kramer en collega’s (1999) deden
bijvoorbeeld onderzoek bij 124 ouderen variérend in leef-
tijd van 60 tot 75 jaar. Deze ouderen werden voor de
periode van zes maanden at random ingedeeld in een
aerobic- of niet-aerobicgroep. De ouderen die ingedeeld
waren in de aerobicgroep en zes maanden trainden gin-
gen beduidend beter presteren op cognitieve taken dan
ouderen die in deze tijdsperiode niet trainden. Opvallend
was dat de vooruitgang met name waarneembaar was op
taken die een beroep doen op het hoger uitvoerend func-
tioneren. Dit heeft betrekking op onder andere het ver-
mogen om informatie te organiseren en te structureren,
het vermogen om te plannen en doelgericht te handelen
en het vermogen om gedrag te sturen, te controleren en te
corrigeren. Taken die een beroep doen op de hoger uit-
voerende functies zijn geassocicerd met de (pre)frontaal
en (mesio)temporaal gebieden van het brein.

Als we echter de resultaten van diverse longitudinale
studies, waar ouderen random werden toegewezen aan
oftewel aerobic-fitness oftewel aan een controlegroep,
naast elkaar leggen, dan is de relatie tussen cognitie
en fitness niet zo eenduidig te trekken. Sommige

onderzoeken rapporteren verbetering in cognitieve func-
ties door fitness terwijl anderen geen verband vinden
tussen fitness en cognitieve vaardigheden (zie voor een
overzicht van deze studies Colcombe en Kramer, 2003).
Op zich is het niet zo verwonderlijk dat de diverse studies
verschillende resultaten laten zien, ze verschillen name-
lijk op veel variabelen van elkaar. Zo variéren de lengte,
duur en het type van fitnesstraining tussen de studies.
Maar ook zijn de leeftijd, de fysieke gezondheid en begin-
en eindniveau van sportiviteit van de proefpersonen en
de methoden om fitness en cognitieve vaardigheden te
meten niet gelijk in de verschillende onderzoeken.

We kunnen ons afvragen of er een duidelijk effect van
fitness op de cognitieve functies van ouderen waarneem-
baar is als we de data van verschillende longitudinale
studies bijelkaar voegen. Om deze vraag te beantwoorden
verrichtten Colcombe en Kramer een meta-analyse (2003).
Achttien fitnessinterventiestudies die verricht werden tus-
sen 1966 en 2001 werden in de analyse geincludeerd en
deze analyse leverde interessante resultaten op. In de
eerste plaats werd een duidelijk positief effect gevonden
van fitness op de cognitieve vaardigheden van ouderen. In
de tweede plaats waren de effecten groter voor sommige
cognitieve vaardigheden dan voor andere. Er werd
wederom aangetoond dat ouderen die sportten beter pres-
teren op die taken die een beroep doen op het hoger uit-
voerend functioneren. Het is herhaalde malen aangetoond
dat met name dit hoger uitvoerend functioneren en het
volume van de hersengebieden die betrokken zijn bij deze
functies (frontale- en (mesio)temporale gebieden) afnemen
met het ouder worden (bijvoorbeeld Raz, 2000). De resul-
taten van de meta-analyse suggereren dus dat fitness
vooral effect heeft op die cognitieve vaardigheden die de
meeste achteruitgang vertonen bij het ouder worden.

Waaraan moet de fitnesstraining voldoen?

Is nu iedere vorm van fitness adequaat, of zijn sommige
vormen van fitness effectiever dan andere? Als we de
meta-analyse van Colcombe en Kramer (2003) nader
bekijken, dan zien we dat er verschillende variabelen
zijn die invloed hebben op het effect van de fitnesstrai-
ning. Fitnessprogramma’s die kracht en cardiovasculaire
training (d.w.z. oefeningen die tot doel hebben het hart-
ritme te verhogen) combineerden hadden een groter
effect dan programma’s die alleen componenten van
aerobics bevatten. Dit effect kan mogelijk verklaard
worden door de bevinding dat een toename in kracht
vergezeld gaat van een toename in de productie
van insulin-like growth factor 1 (IGF-1). 1GF-1 is een
neurobeschermende factor die betrokken is bij neuronale
groei en differentiatie (Cotman en Berchtold, 2002).
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Voorts maakte de meta-analyse duidelijk dat om effect
op cognitie te bewerkstelligen het fitnessprogramma en
de duur van elke fitnesssessie aan een bepaalde tijdsduur
moeten voldoen. De effecten van fitness op cognitie
waren het grootst als de training ten minste 30 minuten
per sessie duurde en het totale programma langer dan zes
maanden duurde.

Het effect van fitness bleek ook groter te zijn als een
desbetreffende studie voor meer dan 50% uit vrouwen
bestond. Dit doet vermoeden dat fitnesstraining meer
effect heeft bij vrouwen dan bij mannen. Cotman en
Berchtold (2002) denken dat dit effect toe te schrijven is
aan de positieve invloed van oestrogeen (of in het geval
van deze vrouwen oestrogeenvervangende middelen).
Oestrogeen bevordert de aanmaak van brain-derived neu-
rotrophin factor (BDNF), een neurobeschermend molecuul
dat ook toeneemt onder invloed van fitness. Bij vrouwen
heeft fitness dus mogelijk een extra effect.

Verder bleek dat mensen in de leeftijdscategorie van 66
tot 70 jaar meer profijt hebben van het fitnessprogramma
dan mensen in de categorie 71-80 of de categorie 55-65
jaar. Bij de jongste leeftijdsgroep wordt het minste effect
gevonden. Dit is mogelijk te verklaren uit het feit dat in
deze groep ook het minste sprake is van cognitieve ach-
teruitgang, waardoor de mogelijkheid tot cognitieve ver-
betering ook minder is.

Fitnessprogramma’s die kracht en cardiovasculaire
training combineren en minimaal 30 minuten per sessie
duren voor de periode van minimaal zes maanden, sor-
teren dus het meeste effect. Dit effect zal vooral waar-
neembaar zijn bij vrouwen en bij mensen in de
leeftijdscategoric van 66 tot 70 jaar. De effecten zijn
zoals gezegd het grootst op die cognitieve functies die
een beroep doen op het hoger uitvoerend functioneren.

Fitness en het menselijk brein

Dierstudies laten duidelijk zien dat fitness kan leiden tot
morfologische en functionele veranderingen in de herse-
nen van volwassen dieren. Zo is onder andere aange-
toond dat rennen de aanmaak van nieuwe cellen in de
hippocampus van de rat verhoogt (Van Praag et al.,
1999) en dat ratten die opgroeien in een omgeving ver-
rijkt met speelgoed een grotere dichtheid van synapsen
ontwikkelen dan ratten die niet in een verrijkte omgeving
zijn opgegroeid (Black et al., 1987). Ook metabolische
(Black et al., 1995) en neurochemische functies (Neeper
et al., 1995) in het brein verbeteren door fitness. Deze
veranderingen lijken ervoor te zorgen dat de hersenen
minder onderhevig zijn aan verval, plastischer zijn en
beter kunnen omgaan met verandering (Cotman &
Berchtold, 2002). Het is aannemelijk dat de processen
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die bij ratten en muizen zijn waargenomen als reactie
op fitness ook ten grondslag liggen aan de verbetering
van cognitieve vaardigheden die zijn waargenomen na
fitnesstraining bij volwassen mensen.

Aangezien fitness voornamelijk effect heeft op de hoger
uitvoerende functies is het logisch aan te nemen dat de
veronderstelde effecten met name in die gebieden kunnen
worden waargenomen die bij deze functies betrokken zijn,
namelijk de (pre)-frontale en (mesio)temporale gebieden.
Een recent onderzoek (Colcombe et al., 2003) ondersteunt
deze gedachte. In dit cross-sectionele onderzoek werden
van 55 ouderen in de leeftijd van 55 tot 79 jaar MRi-scans
gemaakt om te kijken of er een relatie was tussen de dicht-
heid van het hersenweefsel en variabelen zoals leeftijd en
fitness. Er werd gebruikgemaakt van een voxel-based mor-
fometrische benadering. Met deze techniek kun je punts-
gewijs naar het hele brein kijken en systematische
veranderingen in hersenweefsel op een ruimtelijke manier
zichtbaar maken. Zoals al in eerdere onderzoeken werd
aangetoond vonden de onderzoekers dat er bij het ouder
worden vooral sprake is van afname van grijze en witte stof
in de frontale, pre-frontale en temporale gebieden. Een
nieuwe bevinding van dit onderzoek was echter dat deze
afname vermindert ten gevolge van fitness. Met andere
woorden: ouderen met een hoger fitnessniveau verliezen
relatief gezien minder weefsel in deze gebieden bij het
ouder worden dan ouderen met een lager fitnessniveau.
Deze bevinding kon niet verklaard worden door andere
variabelen zoals hoge bloeddruk, cafeine, tabak, alcohol of
hormoonpreparaten. Dit is het eerste onderzoek dat een
relatie aantoont tussen fitness en cerebrale degeneratie.

Fitness lijkt hersengebieden die afnemen tijdens het
ouder worden te sparen. Aanvullend onderzoek laat
zien dat dit mogelijk ook geldt voor de functionaliteit
van het brein. De ouderen uit de genoemde studie werden
tevens onderworpen aan een distractietaak. Tijdens deze
taak werd fmri-onderzoek verricht. Dit onderzoek
toonde aan dat de hersenactiviteit van fitte ouderen over-
eenkomt met de hersenactiviteit van jongeren bij het
uitvoeren van deze taak. De activiteit van minder fitte
ouderen week af van dit patroon.

Deze eerste onderzoeken doen vermoeden dat de effec-
ten van fitness verder reiken dan uitsluitend het cardio-
vasculaire vlak. De relatie tussen fitness en structurele en
functionele veranderingen in het brein staat echter nog in
de kinderschoenen en dient verder onderzocht te worden.

Conclusie

Fitness lijkt een positief effect te hebben op de cognitieve
vermogens van ouderen. Met name fitnessprogramma’s
die kracht- en cardiovasculaire training combineren en
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minimaal 30 minuten per sessie duren en voor de periode
van minimaal zes maanden worden gevolgd, hebben het
grootste effect. Dit effect is met name waarneembaar bij
vrouwen en bij mensen in de leeftijdscategorie van 66 tot
70 jaar. De effecten zijn het grootst op de cognitieve
functies die een beroep doen op het hoger uitvoerend
functioneren. Ouderen die veel sporten lijken relatief
gezien minder weefsel te verliezen bij het ouder worden
in die hersengebieden die geassocieerd worden met het
hoger uitvoerend functioneren dan minder sportieve
ouderen. Dit suggereert een direct verband tussen fitness,
cognitie en structurele veranderingen in het brein.

Fitness biedt ons mogelijk een vrij simpele en relatief
goedkope manier om de cognitieve gevolgen van verou-
dering tegen te gaan. Dit is in het licht van de vergrijzing
een zeer welkome bevinding. Echter veel onderzoeksvra-
gen resteren. Alhoewel diermodellen neurochemische en
structurele veranderingen in het brein als gevolg van
fitness ondersteunen, dient de relatie tussen fitness en
structurele en functionele veranderingen in het brein
van de mens verder onderzocht te worden. Vervolgon-
derzoek met klinische populaties zoals Alzheimer-patiénten
is eveneens noodzakelijk.
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