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 Psychologe promoveert op onderzoek naar eetbuistoornissen

Psychologe Alexandra Dingemans van het Centrum Eetstoornissen Ursula ontdekte dat depressieve gedachten leiden tot meer eetbuien voor mensen met een eetbuistoornis, ook wel Binge Eating Disorder (BED) genoemd. Door de patiënt ook te leren om te gaan met depressieve gedachten en stemmingswisselingen, kan de BED beter worden behandeld. Dit stelt Dingemans in haar proefschrift “Binge or Control”. Dingemans promoveerde op 9 juni aan de Universiteit Leiden.
Binge Eating Disorder (BED) is de meest voorkomende maar minst bekende eetstoornis die zich duidelijk onderscheidt van anorexia en boulimia nervosa, zowel wat betreft de kenmerken als het verloop. Patiënten met BED hebben vaak last van eetbuien én overgewicht of obesitas, maar braken en laxeren niet. Dit heeft gevolgen voor de inhoud en het zwaartepunt van de behandeling. Dingemans: “Mensen met BED zijn vaak jarenlang bezig met afvallen en weer aankomen, maar ze vinden niet direct de weg naar gespecialiseerde hulpverlening. Het is vaak een lange en eenzame weg met veel schaamte, die deze mensen afleggen voordat ze de juiste hulp hebben gevonden.” Uit dit promotieonderzoek blijkt dat cognitieve therapie een bewezen effectieve aanpak is voor mensen met BED. 

Dingemans heeft binnen haar promotieonderzoek onderzocht welke aspecten van cognitieve gedragstherapie bijdragen aan het succes van een behandeling. Een voorwaarde voor een succesvolle behandeling van eetbuien is het stoppen van piekeren en depressieve gedachten en gevoelens. Dingemans heeft twee experimentele studies uitgevoerd, waaruit blijkt dat depressieve gevoelens leiden tot meer eten en eetbuien. Depressieve mensen met BED zijn minder goed in staat om met negatieve stemmingswisselingen om te gaan. Het gevolg is dat men meer gaat eten om de stemming te verbeteren. Opvallend resultaat is dat positieve stemmingen bij mensen met BED, ook kunnen leiden tot eetbuien. Het lijkt erop dat mensen met BED sterk worden beïnvloed door zowel negatieve als positieve stemmingen. Voedsel wordt dan gebruikt als troost maar ook als beloning. Wanneer men in de behandeling ook leert om met stemmingswisselingen om te gaan, zal dat ook leiden tot meer controle over de eetbuien en de toename van het gewicht.

Dingemans: “Eetbui-stoornis is een volwaardige en apart te onderscheiden eetstoornis, die bovendien heel goed is te behandelen. Behandelaren moeten alert zijn op depressieve symptomen, omdat deze zo’n grote rol spelen bij het in stand houden van de eetbuien.”
