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RHINITIS Bl) NEDERLANDSE
STUDENTEN

WORDT RHINITIS BEINVLOED DOOR DE WOONOMGEVING VAN STUDENTEN?

Het onderhavig onderzoek was gericht op het vinden van relaties tussen eigenschappen van de

woonomgeving en rhinitis (irritatie van het slijmweefsel in de neus) bij studenten. Een vragenlijst
werd verspreid onder vier groepen van studenten van drie technische universiteiten in Nederland.
Zelf-gerapporteerde eigenschappen van 396 studenten en hun woningen, werden gelinkt met zelf-

gerapporteerde rhinitis. De resultaten laten zien dat biologische verontreinigingen (veroorzaakt
door huisdieren), chemische verontreinigingen (veroorzaakt door MDF in de slaapkamer),
ventilatie (openen van raam in slaapkamer) en fysieke activiteit (training), geassocieerd waren
met rhinitis bij de studenten. Verder onderzoek is nodig naar de onderliggende oorzaken om
rhinitis bij jonge volwassenen te voorkomen.
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De kwaliteit van het binnenmilieu in woningen in relatie
tot de toename van verschillende allergische effecten en
adembhalingsproblemen baart ons steeds meer zorgen.
Belangrijke risicofactoren in de woningomgeving zijn
allergenen zoals huisstofmijt, kakkerlakken, huisdierschil-
fers, vocht, schimmel, endotoxine, verbrandingsproducten
van installaties, sigaretten of andere bronnen zoals ver-
keer. Maar ook in huis veroorzaakte chemische emissies
of emissie-gerelateerde materialen of activiteiten zijn
belangrijke risicofactoren. Denk aan de afgifte van formal-
dehyde door nieuw meubilair gemaakt van geperst hout,
weekmakers afkomstig van kunststofmaterialen, en vluch-
tige organische stoffen geémitteerd door recent verfwerk,
renovatie en schoonmaakactiviteiten, en stoffering en
meubilair. Andere potentiele risicofactoren voor astma,
allergieén en ademhalingsproblemen zijn persoonlijke fac-
toren (bijvoorbeeld sekse, leeftijd, erfelijkheid, opleiding),
levensstijl (bijvoorbeeld roken, gebruik van alcohol, fysie-
ke activiteit/training, zitgedrag) en psychosociale factoren
(bijvoorbeeld de gemoedstoestand). [1, 2]

In het voorjaar van 2015 werd een enquéte gehouden
onder studenten van verschillende universiteiten in
Nederland. De toegepaste methode is samen met een
overzicht van de door de studenten gerapporteerde eigen-
schappen, ziekten en aandoeningen, klachten en sympto-
men, eerder verschenen in [3]. Eerste resultaten lieten
zien dat de studenten het meest last hadden van rhinitis.
Maar liefst 33% met een spreiding van 26 tot 35% gaf
aan last te hebben van rhinitis. Dit is zelfs hoger dan aan-
gegeven in de literatuur (17 tot 28,5% voor mensen in
Europa) [2].

Rhinitis is gedefinieerd als “een ontsteking van het slijm-
weefsel in de neus en wordt gekarakteriseerd door neus-
symptomen zoals loopneus, niezen, een verstopte neus
en/of jeuk aan neus” [2]. Er bestaan verschillende vor-
men van rhinitis: allergische rhinitis, veroorzaakt door
een immuunreactie tegen allergenen (bijvoorbeeld allerge-
nen zoals huisstofmijt, schimmels, insecten (kakkerlak-
ken) en dierlijke afscheiding) en niet-allergische rhinitis

veroorzaakt door niet-allergische omstandigheden (bij-
voorbeeld infecties, emotionele, fysische en chemische
factoren, en gebruik van bepaalde drugs). Beiden kunnen
tot soortgelijke symptomen leiden. Droste e.a. [4] onder-
zochten in Nederland 2167 subjecten met een leeftijd tus-
sen 20 en 70 jaar oud, en vonden dat 29,5% leed aan
neussymptomen. Dit is vergelijkbaar met de door de stu-
denten zelf-gerapporteerde symptomen zoals niezen
(30%) en verstopte neus (27 %). In onze studie rappor-
teerden 78% van de studenten die aangaven last te heb-
ben van rhinitis ook last te hebben van een verstopte
neus (P < 0,001) en 72% rapporteerden ook last te heb-
ben van niezen (P = 0,005).

Deze publicatie presenteert de eigenschappen van de stu-
dentenwoningen en de potentiele associaties met zelf-
gerapporteerde rhinitis van de geénquéteerde studenten.
De volledige analyse kan worden gevonden in referentie

(5].

EIGENSCHAPPEN VAN DE STUDENTENWONINGEN
Gebouw en omgeving

Uit de antwoorden van de studenten bleek dat zij in ver-
schillende gebieden woonden: 29% in de stad met geen
of kleine tuinen, 22 % in stadscentrum met huizen dicht-
bij elkaar, 21% in voorsteden met grote tuinen, 20% in
gemengd gebied (industrieel, commercieel, woningen) en
8% in een dorp of landelijk gebied. 58 % van de studen-
ten gaf aan in de buurt van een drukke weg te wonen,
43% had geparkeerde auto’s in de straat, 20% woonde
dicht bij een treinstation, 13% had een garage aan het
huis, 8% industrie en landbouwbronnen in de buurt en
5% had direct toegang tot kelder of dak parkeergarage.

Stoffering en meubilair

Hout werd aangegeven als de voornaamste vloerbedek-

king in de studentenwoningen (41 %), gevolgd door syn-
thetische gladde vloerbedekking (27 %) en tapijt (15%).
De meest voorkomende wandafwerking was kaal beton/
pleisterwerk (34 %), naast behang (26%) en verf (20%).
Het plafond bij de studentenwoningen bestond bij 45 %
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van de studenten uit kaal beton/pleisterwerk, gevolgd
door verf (31%). 23% van de studenten gaf aan meubilair
gemaakt van (minder dan één jaar oud MDF (medium
density fibreboard) in de slaapkamer te hebben, 22% in
de woonkamer en 16% in de keuken.

Bewoners en activiteiten

Het hebben van planten werd door 55% van de studenten
gerapporteerd. Ten aanzien van ongewenste huisgenoten
rapporteerden 76% van de studenten geen huisdieren te
hebben, 45% had geen problemen met ongedierte, terwijl
20% problemen had met muizen. Bij het uitvoeren van
hobby’s werd gebruik gemaakt van verf (14 %) en model-
lijm (12%). 51 % gaf aan recent hun woning/kamer te
hebben geverfd of opgeknapt. Bij 72% van de studenten
werd tenminste eenmaal per week de vloeren/tapijten
geveegd of stof gezogen, terwijl 64% de oppervlakken
afstoft en 46% de vloeren schoonmaakt. Matrassen wer-
den door 25% van de studenten tenminste eenmaal per
maand omgedraaid. Consumentenproducten die het
meest werden gebruikt (tenminste eenmaal per week)
bestonden uit luchtverfrissers (32%), haarlak (18%) en
glasreiniger (16%).

Installaties

70% gaf aan op gas te koken, 13% een open gas-water
verwarmingssysteem (geen gesloten afvoer) te hebben en
23% een droger met een afvoer naar buiten. 93% van de
studenten gaf aan te openen ramen te hebben, terwijl het
openen van de ramen (tenminste eenmaal per week) door
67 %, 60% en 58% in de slaapkamer, keuken en woonka-
mer respectievelijk werd gerapporteerd. Ten aanzien van
ventilatie had 35% een ventilatierooster en 23 % mechani-
sche ventilatie, terwijl 12% beweerden airconditioning in
huis te hebben.

Vocht

Tot slot rapporteerde 58% geen teken van vocht, terwijl
25% aangaf waterlekkage of waterschade te hebben
gehad en 24% gaf aan zichtbare schimmelgroei in de
woning te hebben. Tot slot gaf 33 % aan condensatie aan
de binnenzijde van de ramen te hebben, terwijl bij 47 %
geen condensatie aan de binnenzijde, tussen of buiten-
zijde van het glas aanwezig was.

GEBOUWEIGENSCHAPPEN EN RHINITIS

De relaties tussen gebouweigenschappen en rhinitis wer-
den onderzocht met behulp van (onvoorwaardelijke logis-
tische) regressie modellering. Hierbij werden de antwoor-
den ‘ja in de afgelopen 12 maanden’ als ‘ja’ beschouwd.
En de antwoorden ‘ja, maar niet in de afgelopen 12
maanden’ en ‘nooit’, als ‘nee’ meegenomen. Potentiele
persoonlijke factoren die werden meegenomen waren:
sekse, familiegeschiedenis ten aanzien van rhinitis, rook-
status (ja versus nee), alcohol gebruik (ja versus nee), en
psychologische aspecten (PANAS-negatief en -positief).
Leeftijd werd niet meegenomen omdat de gemiddelde
leeftijd van de studenten een geringe standaarddeviatie
had. Met betrekking tot gebouweigenschappen werden
gebouwtype (niet-vrijstaand versus vrijstaand, als een
indicator voor bouwdichtheid), bouwperiode (voor 1945
versus na 1945), gebouwlocatie (stedelijk - gemengd
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gebied, stadcentrum, stad gecombineerd, versus landelij-
ke - met voorstad, dorp of landelijk gebied) en verontrei-
nigende bronnen buiten geanalyseerd. Daarnaast werden
ook meegenomen in de analyse: verwarming en kook-
voorzieningen (gas versus geen gas), type wand- en
vloerbedekking, meubilair en aanwezigheid van planten,
schoonmaakactiviteiten (tenminste één keer per week
versus minder dan eenmaal per week), gebruik van con-
sumentenproducten (tenminste eenmaal per week versus
minder dan eenmaal per week), ventilatiesystemen, teke-
nen van vocht en openen van ramen (tenminste eenmaal
per week versus minder dan eenmaal per week).

Naast de bekende risicofactoren werden variabelen die
geassocieerd waren met rhinitis met een P-waarde minder
dan 0,20, meegenomen in de multivariate analyse. De
P-waarde zegt iets over de kans dat een variabele geasso-
cieerd is met rhinitis. Het definitieve model werd verkre-
gen door het elimineren van variabelen met een P-waarde
groter dan 0,20. Resultaten worden uitgedrukt met de
gecorrigeerde kans-verhouding (odds ratio = OR) en de
betrouwbaarheidsintervallen bij 95% (95% BIs). De OR
geeft aan hoeveel groter de kans op iets is. Bijvoorbeeld
een OR van 5,27 voor het hebben van familieleden met
rhinitis, betekent dat jouw kans op rhinitis met 5,27 ver-
hoogd wordt.

Tabel 1 presenteert de resultaten van de univariate analy-
ses waarbij gecorrigeerd is voor sekse, roken, familie rhi-
nitis en negatieve gebeurtenissen. Rhinitis was negatief
geassocieerd met (en verlaagd dus het risico op rhinitis)
fysieke activiteit (training), afwezigheid van huisdieren,
openen van ramen in de slaapkamer meer dan eenmaal
per week, planten en landbouwbronnen van verontreini-
ging. Een tendens (voor een associatie met 0,05 < P <
0,20) werd gevonden voor het hebben van knaagdieren
(muizen en ratten), het matras tenminste eenmaal per
maand omdraaien, het openen van ramen in de woonka-
mer meer dan eenmaal per week geassocieerd met de
locatie van de woning in een stedelijk gebied. Meubilair
in de slaapkamer gemaakt van minder dan één jaar oud
MDF en het hebben van een directe toegang tot een kel-
der/dak parkeergarage, hadden de tendens positief geas-
socieerd te zijn met rhinitis.

Tabel 2 laat de resultaten van de multivariate logistische
regressieanalyse zien. Het hebben van familieleden met
rhinitis was positief geassocieerd met rhinitis (gecorri-
geerde OR: 5,27, BI: 3,02-9,21). Fysieke activiteit (trainen)
(OR: 0,50, BI: 0,25-0,99), het niet hebben van huisdieren
(OR: 0,37, BI: 0,18-0,74), en het openen van ramen in de
slaapkamer tenminste eenmaal per week of meer (OR:
0,55, BI: 0,31-0,98), waren negatief geassocieerd met rhi-
nitis. De aanwezigheid van meubilair in de slaapkamer
gemaakt van MDF minder dan één jaar oud was positief
geassocieerd met rhinitis (OR: 2,26, BIL: 1,17-4,37). | 2
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Tabel 1: Associatie tussen zelf-gerapporteerde rhinitis en gebouweigenschappen

Geen rhinitis n/N Rhinitis n/N Gecorrigeerd”

| OR (95% BI) |

Persoonlijk

Verontreinigende bronnen buiten

Bewoners en activiteiten

Schoonmaak activiteiten (tenminste eenmaal per week vs. minder (ref.))

Gebruik van consumenten producten (tenminste eenmaal per week vs. minder (ref.))

Openen van ramen in winter (meer dan eenmaal per week vs. minder (ref.))

Stofferingen en vioerbedekking

Meubilair van MDF (ja, minder dan 1 jaar oud)
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Geen rhinitis n/N Rhinitis n/N
oR(95%B) | P |

Installaties

Koken met gas vs. geen gas 163/231 94/125 1,36 (0,79-2,33) 0,266
Airconditioning vs. nee 32/226 9/125 0,50 (0,22-1,14) 0,099
Ventilatiesysteem:

Te openen ramen vs. nee 215/230 114/123 0,93 (0,36-2,43) 0,889
Ventilatie rooster vs. nee 79/230 42/123 1,04 (0,63-1,71) 0,890
Mechanische ventilatie vs. nee 54/230 23/123 1,12 (0,63-2,02) 0,698
Tekenen van vocht:

Water lekkage of schade vs. nee 59/230 33/123 0,92 (0,54-1,58) 0,767
Zichtbare schimmelgroei vs. nee 48/230 34/123 1,21 (0,70-2,09) 0,506
Condensatie ramen vs. nee 116/228 56/119 0,76 (0,47-1,24) 0,273
Wasdroger ventilatie buiten vs. nee 59/227 27/122 0,93 (0,53-1,63) 0,791

*: gecorrigeerd voor sekse, roken, familie rhinitis en negatieve gebeurtenissen

-1 gecorrigeerde factoren
P-waarden lager dan 0,20 zijn vetgedrukt

Tabel 2: Multivariate logistische regressie model van de relaties tussen rhinitis en gebouweigenschappen

Sekse (vrouw vs. man)

Familie rhinitis vs. nee

Roker vs. nee

Training vs. nee

Negatieve gebeurtenissen vs. nee

Landbouw bronnen

Knaagdieren vs. nee

Geen huisdieren vs. huisdieren

Tweedehandsrook vs. nee

Openen ramen (> 1/week) slaapkamer vs. minder
MDF meubels in slaapkamer (< 1 jaar) vs. nee of ja (> 1 jaar)
Planten vs. nee

Airconditioning vs. nee

1,06 (0,62-1,80) 0,841
5,27 (3,02-9,21) <0,001
1,54 (0,83-2,85) 0,172
0,50 (0,25-0,99) 0,046
1,74 (0,99-3,06) 0,054
0,46 (0,16-1,33) 0,152
0,58 (0,31-1,11) 0,101
0,37 (0,18-0,74) 0,005
0,46 (0,21-1,02) 0,056
0,55 (0,31-0,98) 0,041
2,26 (1,17-4,37) 0,015
0,61 (0,36- 1,05) 0,075
0,48 (0,19-1,21) 0,121

OR= odds ratio; Bl = betrouwbaarheidsinterval; MDF= medium density fibreboard

P-waarden lager dan 0,05 zijn vetgedrukt

DISCUSSIE

Persoonlijke factoren

Behalve familie (genen van ouders), zijn er andere per-
soonlijke factoren die hebben aangetoond een associatie
met rhinitis te hebben. Leeftijd, sekse en roken en/of
blootgesteld zijn aan tweedehands rook zijn bekende per-
soonlijke risicofactoren. In deze studie werd geen verschil
in sekse gevonden, en leeftijd werd niet meegenomen
omdat de standaarddeviatie gering was (SD = 3; gemid-
delde = 22). De counter-intuitive tendens voor de associ-
atie tussen blootstelling aan tweedehandsrook en rhinitis
(OR: 0,46, BI: 0,21-1,02) kan misschien worden verklaard
door het feit dat wanneer mensen roken, ze een raam
open zetten. En inderdaad, onder de 61 studenten die
tweedehands rook rapporteerden, verklaarden 77% dat zij
de ramen in de woonkamer openden. Van diegene die
geen tweedehandsrook aan hadden gegeven (322 studen-
ten), openden 56% de ramen in de woonkamer (P =
0,003).

Het is bekend dat negatieve gebeurtenissen het gevoel
van welbevinden kunnen beinvloeden. In de onderhavige
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studie, werd een tendens voor een toename van het risico
op rhinitis gevonden voor negatieve gebeurtenissen (P =
0,054) bij een studentenpopulatie met een gemiddelde
leeftijd van 22 jaar. Fysieke activiteit was negatief geasso-
cieerd met rhinitis (OR: 0,50, BI: 0,25-0,99). Dit geeft aan
dat wanneer men meer beweegt, minder risico loopt op
het krijgen van rhinitis.

Allergische verontreinigingen

In eerdere studies is rhinitis geassocieerd met verschillen-
de allergische verontreinigingen, zoals: dierlijke schilfers
en afscheidingen (bijvoorbeeld van katten, honden,
knaagdieren en anderen), afval van insecten (bijvoor-
beeld kakkerlakken, huisstofmijt) en allergenen afkomstig
van schimmels.

De aanwezigheid van huisdieren kan bij zowel kinderen
als volwassen allergische reacties veroorzaken. In deze
studie resulteerde het ‘niet hebben van huisdieren’ in een
afname van het risico op rhinitis (OR: 0,37, BI: 0,18-
0,74), hetgeen eerdere bevindingen bevestigt. De counter-
intuitive tendens voor de associatie tussen de aanwezig-

13
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heid van ongedierte in de vorm van knaagdieren (muizen
en/of ratten) en rhinitis (OR: 0,58, BI: 0,31-1,11), kan wel-
licht worden verklaard door het feit dat wanneer studen-
ten weten dat zij last hebben van muizen en/of ratten, ze
vaker schoonmaken. Inderdaad, 60% van de studenten
die knaagdieren hadden versus 45% van de studenten die
aangaven geen last te hebben van knaagdieren, maken
hun vloer vaker dan eenmaal per week schoon (P =
0,014). Een andere verklaring kan de verdieping zijn
waarop men woont. Een hoger percentage van de studen-
ten die op de begane grond of op de eerste verdieping
woont, gaf aan knaagdieren te hebben (53 %) dan studen-
ten die geen knaagdieren hadden (38%) (P = 0,014). Ook
de leeftijd van het gebouw kan van invloed zijn. Van de
studenten die aangaven knaagdieren te hebben, woonden
40% in een woning gebouwd voor 1945, versus 18% die
aangaven geen knaagdieren te hebben (P = 0,001).

Alhoewel schimmel en vocht in gebouwen geassocieerd is
met veelvoudige allergische en ademhalingsaandoenin-
gen, is het moeilijk om dit door specifieke chemische of
microbiologische factoren te verklaren. Zichtbare schim-
melgroei wordt wel gebruikt als indicator voor vocht in
gebouwen. Schimmels kunnen sporen, MVOS (Microbio-
logische vluchtige organische stoffen), myco-toxines en
andere toxische stoffen produceren. In deze studie werd
geen statistische associatie gevonden tussen zichtbare
schimmelgroei en rhinitis. Onaangename geurtjes (van
schimmel) zouden ook kunnen bijdragen aan gezond-
heidseffecten. Maar ook schimmelgeur relateerde in deze
studie niet met rhinitis. Bij een normale hoeveelheid plan-
ten in een ruimte is, zover bekend, geen effect gevonden
op de hoeveelheid in de binnenlucht aangetroffen veront-
reinigingen. Echter, positieve effecten van planten op de
perceptie van het binnenmilieu door mensen, zoals hoe
stressvol de ruimte overkomt, zijn wel aangetoond [6]. In
deze studie, werd een tendens van afname in rhinitis
gezien bij het hebben van planten (OR: 0,61, BI: 0,36-
1,05, P = 0,075).

Chemische verontreinigingen

De analyse gaf aan dat de aanwezigheid van meubilair in
de slaapkamer gemaakt van minder dan één jaar oud
MDF, het risico op rhinitis vergroot (OR: 2,26, BI: 1,17-
4,37), terwijl het risico verkleint bij het openen van het
raam (vaker dan eenmaal per week) in de slaapkamer
(OR: 0,55, BI: 0,31-0,98). Ook werd er een tendens gevon-
den voor een afnemend risico van rhinitis bij het hebben
van airconditioning (OR: 0,48, BI: 0,19-1.21, P = 0,121).
Dit geeft aan dat bij meer ventilatie in de slaapkamer, het
risico op rhinitis afneemt. Meubilair gemaakt van minder
dan één jaar oud MDF, kan aldehydes afgeven (bijvoor-
beeld formaldehyde). Deze emissies nemen toe met een
toenemende vochtigheid, een andere indicator voor een
vochtig gebouw. Om het effect van verontreinigingen
afkomstig uit het buitenmilieu, zoals uitlaatgassen van
verkeer, op rhinitis te bekijken, werd het risico van het
leven in stedelijk vs. landelijk gebied getest (in de veron-
derstelling dat in landelijk gebied minder verontreiniging
buiten voorkomt). Echter, geen significante associatie
werd gevonden. Er werd wel een tendens gezien voor de
aanwezigheid van landbouwbronnen (OR: 0,46, BI: 0,16-
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1,33, P = 0,152). Dit kan een surrogaat zijn voor het
leven in een landelijk gebied.

CONCLUSIES

Zowel het hebben van familieleden met rhinitis (OR: 5,27,
BI: 3,02-9,21) als de aanwezigheid van meubilair gemaakt
van minder dan één jaar oud MDF in de slaapkamer (OR:
2,26, BI: 1,17-4,37) was positief geassocieerd met rhinitis.
Een negatieve associatie werd gevonden voor training en
voor het niet hebben van huisdieren (respectievelijk OR:
0,50, BI: 0,25-0,99 en OR: 0,37, BI: 0,18-0,74). Ook het
meer dan één keer per week openen van het raam in de
slaapkamer reduceerde het risico op rhinitis (OR: 0,55, BI:
0,31-0,98). De uitgevoerde multivariate analyses in deze
studie bevestigen dus een associatie van rhinitis met
zowel biologische verontreinigingen (aanwezigheid van
huisdieren) en chemische verontreinigingen (aanwezig-
heid van MDF), ventilatie via het openen van het raam,
en fysieke omstandigheden middels training/beweging.
Behalve erfelijkheid, laat deze uitkomst zien dat rhinitis
een meervoudige oorzakelijke ziekte is; bij jonge volwas-
senen zijn zowel persoonlijke als omgevingsfactoren gere-
lateerd aan deze ziekte. W
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