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Onrijpe ogen

Bij te vroeg geboren kinderen zijn veel orga-
nen, waaronder de longen, nog niet helemaal 
rijp. Ook in de ogen kunnen er problemen 
ontstaan. Arlette van Sorge deed er onder-
zoek naar bij ruim tweeduizend pasgebore-
nen. Aan deze NEDROP-studie werkten alle 
oogartsen, neonatologen en kinderartsen 
mee van de 103 Nederlandse ziekenhuizen 
die betrokken zijn bij de zorg voor deze kin-
deren. 

De bloedvaten in de ogen ontwikkelen zich 
vanaf de zestiende week van de zwanger-
schap en zijn pas volgroeid bij veertig weken. 
Bij te vroeg geborenen zijn ze onvoldoende 
uitgegroeid. “Daardoor kan op bepaalde 
plaatsen in het netvlies zuurstoftekort ont-
staan. Het netvlies wil dat tegengaan door 
stoffen te produceren die de bloedvatgroei 
stimuleren, maar als dat proces doorslaat 
ontstaat er een wirwar van bloedvaatjes, die 
ook nog eens van slechte kwaliteit zijn”, legt 
Van Sorge uit. “Ze kunnen gaan lekken en 
in het ergste geval leidt dat ertoe dat het net-
vlies loslaat.”
Prematurenretinopathie (ROP) - van retina, 
‘netvlies’ - komt bij 1 op de 5 te vroeg gebo-
ren kinderen voor. Vaak verdwijnt deze ROP 
spontaan, maar een klein deel krijgt een ern-
stige vorm die zonder tijdige behandeling tot 
slechtziendheid of zelfs blindheid kan lei-
den. Daarom worden de bloedvaten in het 
netvlies van te vroeg geboren kinderen regel-
matig bekeken met een oogspiegel of gefoto-
grafeerd met de Retcam. Dit is een tijdro-
vend en belastend onderzoek. “Daarom wil-
len we weten welke kinderen risico lopen op 
ROP, zodat we de juiste kinderen kunnen 
screenen” vertelt Van Sorge. 
Voorheen werden alle kinderen met een 
zwangerschapsduur van minder dan 32 we-

ken en/of een geboortegewicht onder 1500 
gram door de oogarts onderzocht. Uit de 
NFDROP-studie bleek dat alle kinderen met 
een zwangerschapsduur van minder dan 30 
weken en/of een geboortegewicht onder 
1250 gram een verhoogd risico op ROP heb-
ben. Van Sorge vond dat ook na een zwan-
gerschap van 30 tot 32 weken en een gewicht 
tussen 1250 en 1500 gram screening gebo-
den kan zijn, maar alleen als er nog een of 
meer risicofactoren aanwezig zijn, zoals 
bloedvergiftiging, kunstmatige beademing of 
een behandeling met bepaalde ontstekings-
remmers (corticosteroïden). Van Sorge’s ad-
vies is overgenomen in de nieuwe richtlijn 
voor ROP. Het betekent dat per jaar onge-
veer 20 procent minder kinderen een oogon-
derzoek hoeven te ondergaan. 
Jaarlijks is de aandoening bij zo’n dertig Ne-
derlandse baby’s zo ernstig dat behandeling 
noodzakelijk is. Met laser schakelt de oog-
arts het deel van het netvlies uit dat de scha-
delijke stofjes afgeeft. “Wanneer dit tijdig ge-
beurt, lukt het meestal om blind- of slecht-
ziendheid te voorkomen”, vertelt Van Sorge. 
Voor ouders van risicokinderen ontwikkelde 
ze een landelijke voorlichtingsfolder. Met 
een e-learning-programma kunnen oogart-
sen die met ROP te maken krijgen hun ken-
nis opfrissen. (RH)   ■
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Genen vinden om migraine te 
ontrafelen

Zoals voor zoveel ziekten geldt, heeft ook 
migraine een genetische component. Een 
analyse van het genoom van bijna 25.000 
migrainepatiënten en meer dan 95.000 ge-
zonde proefpersonen leverde vijf nieuwe ge-
netische locaties op die een link hebben met 
migraine. Daarnaast verstevigt de studie het 
bewijs voor het bestaan van nog eens zeven 
plaatsen in het DNA die al eerder met mi-
graine in verband zijn gebracht. Voor het on-
derzoek bracht een internationaal consorti-
um, waar ook het LUMC deel van uitmaakt, 
de resultaten van studies uit 29 landen sa-
men. “Dit is de eerste keer dat zo’n groot ge-
noombreed onderzoek naar migraine is ge-
daan”, zegt neuroloog dr. Gisela Terwindt. 
“Het enorme aantal deelnemers verhoogt de 
kans dat je een signifi cant verband vindt.”
Het onderzoek vormt een volgende stap in 
de zoektocht naar de oorzaken van migrai-
ne. Acht van de gevonden genetische gebie-
den liggen in de buurt van genen die te ma-
ken hebben met het goed functioneren van 
de cellen in het brein. Sommige van de an-
dere gevonden genetische gebieden vormen 
mogelijk een verklaring voor de link tussen 
migraine en het verhoogde risico op hart- en 
vaatziekten.
Migraine is een ziekte die veel voorkomt en 
die bij patiënten veel ongemak veroorzaakt. 
Wat hebben zij aan deze bevindingen? “Dat 
wij nu twaalf locaties in het genoom kennen 

die verband houden met migraine, betekent 
niet dat ik patiënten nu een erfelijkheidson-
derzoek kan laten ondergaan om vast te stel-
len of ze migraine hebben of zullen krijgen”, 
zegt Terwindt. “Zo sterk is het verband niet. 
Als onderzoeker ben ik zo enthousiast over 
deze resultaten omdat ze ons een stap verder 
brengen bij het ontrafelen van het mechanis-
me dat migraine veroorzaakt. Welke tijdelij-
ke verstoringen treden op in het brein en 
hoe kun je die voorkomen? Uiteindelijk wil-
len we natuurlijk het ultieme medicijn vin-
den dat migraineaanvallen voorkomt.”
Het LUMC is met de migraine-onderzoeks-

groep van de afdelingen Neurologie en Hu-
mane Genetica, onder aanvoering van prof. 
Michel Ferrari en prof. Arn van den Maag-
denberg, van begin af aan bij het consorti-
um betrokken. Vijfduizend Nederlandse mi-
grainepatiënten hebben tot nu toe meege-
werkt aan het LUMINA-onderzoek van 
het LUMC. “De meeste patiënten melden 
zich spontaan aan op onze website 
(www.lumc.nl/hoofdpijn), ze zijn heel en-
thousiast. Dat heeft nu geleid tot deze fan-
tastische bevindingen.” De resultaten van 
het onderzoek zijn gepubliceerd door Nature 
Genetics. (MdR) ■


