
Kaas verlaagt het risico op hart- en 
vaatziekten

Studie

Aanleiding onderzoek
Het algemene voedingsadvies is om de hoeveelheid verzadigd vet in 
de voeding zo laag mogelijk te houden, waardoor alleen 10+, 20+ 
en 30+ kaas in de Schijf van Vijf is opgenomen. Er is echter discus-
sie of en in welke mate verzadigd vet het risico op hart- en vaat-
ziekten verhoogt. Daarnaast zijn er ook aanwijzingen dat de voe-
dingsmatrix een rol speelt. We zien bijvoorbeeld dat verzadigd vet 
uit zuivelproducten het risico verlaagt, terwijl verzadigd vet uit 
vlees het risico verhoogt of niet beïnvloedt.3,4 Een onlangs ver-
schenen meta-analyse heeft gekeken wat nu het risico is van het 
eten van kaas op hart- en vaatziekten. 

De meta-analyse 
Voor de meta-analyse voldeden vijftien observationele studies aan 
de opgestelde criteria, waarvan er dertien een follow up hadden 
van minsten tien jaar. Er is gekeken naar de consumptie van kaas 
en het risico op hart- en vaatziekten, coronaire hartziekten en 
beroerte. Hierbij is niet alleen de hoogste kaasconsumptie met de 
laagste kaasconsumptie vergeleken, maar er is ook een dosis- 
respons relatie uitgevoerd. Dat laatste is belangrijk omdat de kaas-
consumptie tussen populaties sterk kan verschillen. Wat een hoge 
kaasconsumptie is in de ene studie kan een lage kaasconsumptie 
zijn in de andere studie. Met een dosis-respons relatie wordt dit 
gelijk getrokken.

Kaas beschermt tegen hart- en vaatziekten
De meta-analyse laat zien dat de consumptie van kaas is geasso-
cieerd met een 10-14% lager risico op hart- en vaatziekten, coro-
naire hartziekten en beroerte. Interessant is het verschil tussen 
mannen en vrouwen. Alleen bij vrouwen wordt namelijk een ver-
laagd risico gevonden, hoewel het verschil met mannen niet signifi-
cant is. Dit zou kunnen komen door het kleine aantal studies in de 
subanalyse, maar het kan ook zijn dat vrouwen meer kaas eten met 
een lager vetgehalte of dat hormonen en genen van invloed zijn.
Bij de dosis-respons relatie is er een U-vormig verband gevonden 
tussen kaasconsumptie en het risico op hart- en vaatziekten. Het 
laagste risico wordt gevonden bij 40 gram/dag (-16%). Het risico op 
coronaire hartziekten blijft geleidelijk afnemen naarmate de con-

sumptie toeneemt (tot -20% bij 120 gram/dag). Het risico op 
beroerte was het laagst bij een consumptie van 40 tot 120 gram/dag 
(-9%). Geen enkele keer wordt er een verhoogd risico gevonden.

Verklaringen voor een beschermd effect
Er is een aantal verklaringen waarom kaas beschermt tegen hart- 
en vaatziekten. Kaas is bijvoorbeeld een goede bron van vitamines 
en mineralen die mogelijk beschermen tegen hart- en vaatziekten. 
Calcium uit voeding is bijvoorbeeld geassocieerd met een verlaagd 
risico op beroerte en sterfte aan hart- en vaatziekten.5,6 Een 
andere verklaring is het vetzuur CLA (conjugated linoleic acid) 
dat in diermodellen het proces van atherosclerose remt en enkele 
markers van inflammatie (TNF-α, IL-6) laat dalen.7,8 

Opmerkingen 
De meta-analyse is gebaseerd op observationele studies waardoor 
niet gesproken kan worden van een oorzakelijk verband. Ver-
storende factoren (confounders) kunnen van invloed zijn geweest, 
al hebben de meeste studies voor een groot aantal gecorrigeerd. 
Ook misclassificatie van de kaasconsumptie kan een rol hebben 
gespeeld omdat in de studies gebruik is gemaakt van zelfrappor-
tage. Tot slot was het door een gebrek aan gegevens niet mogelijk 
om een onderscheid te maken in het vetgehalte van de kaas. 

Conclusie
Deze meta-analyse laat zien dat de consumptie van kaas is geasso-
cieerd met een verlaagd risico op hart- en vaatziekten. Het laagste 
risico wordt gevonden bij 40 gram/dag.
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Nederland is een echt kaasland. In 2016 aten we bijna 
60 gram kaas per persoon per dag.1 Kaas bevat veel 
gunstige voedingsstoffen zoals calcium, magnesium, 
zink, vitamine A, vitamine B2, B12 en eiwitten, maar 
ook verzadigd vet. En dat laat het LDL-cholesterol stij-
gen; wat een risicofactor is voor hart- en vaatziekten. 
Verhoogt het eten van kaas dan het risico op hart- en 
vaatziekten? Een onlangs verschenen meta-analyse 
heeft daarnaar gekeken en laat het tegenovergestelde 
zien.2
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