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• zwangerschap 36 weken

• geboortegewicht 2465 gram
• 7 jaar door huisarts naar kinderarts verwezen

Casus meisje 14 jaarCasus meisje 14 jaar

7 jaar door huisarts naar kinderarts verwezen
• 9 jaar naar de diëtiste
•10 jaar obesitas-kliniek Hilversum

Voorgeschiedenis/anamnese
•Ontbijt niet • Met auto naar school
• Speelt nauwelijks buiten • Kijkt weekend veel tv
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• Speelt nauwelijks buiten • Kijkt weekend veel tv
• Snurkt -> moe • Moeder: te zwaar
• ± 12 kg per jaar aangekomen • Moeilijk geschikte kleding te vinden
• Wordt gepest • Moeite met lopen

• Last van knieën

Prevalentie overgewicht jongens
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Prevalentie overgewicht meisjesPrevalentie overgewicht meisjes
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Prevalentie obesitas jongens
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Kenniscentrum Overgewicht (KCO)Kenniscentrum Overgewicht (KCO)

•• Om kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en deOm kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en deOm kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en de Om kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en de 
gevolgen van overgewicht te vergrotengevolgen van overgewicht te vergroten

 ⇓ ⇓
Kenniscentrum Overgewicht Kenniscentrum Overgewicht 

(oprichting begin 2002 met subsidie van Ministerie v. VWS)(oprichting begin 2002 met subsidie van Ministerie v. VWS)

•• Gezamenlijk Initiatief vanGezamenlijk Initiatief van
–– verschillende disciplines binnen EMGOverschillende disciplines binnen EMGO--InstituutInstituut
–– Afdeling Voeding en Gezondheid, Faculteit Aard en LevenswetenschappenAfdeling Voeding en Gezondheid, Faculteit Aard en Levenswetenschappen
–– afdeling Kindergeneeskunde VUMCafdeling Kindergeneeskunde VUMC
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DoelstellingDoelstelling

•• Het toegankelijk maken van onderzoek en kennis en het Het toegankelijk maken van onderzoek en kennis en het 
stimuleren waar nodig van onderzoek op het terrein van destimuleren waar nodig van onderzoek op het terrein van destimuleren, waar nodig, van onderzoek op het terrein van de stimuleren, waar nodig, van onderzoek op het terrein van de 
etiologie, de preventie en behandeling van overgewicht. etiologie, de preventie en behandeling van overgewicht. 

–– Bundeling van expertiseBundeling van expertise
–– Benutten van elkaars netwerkenBenutten van elkaars netwerken

•• Vraagbaak professionalsVraagbaak professionalsg pg p
•• Informatiepunt mediaInformatiepunt media
•• Ondersteuning beleid VWSOndersteuning beleid VWS
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Platform Kenniscentrum OvergewichtPlatform Kenniscentrum Overgewicht
•• Ministerie van VWSMinisterie van VWS
•• Nederlandse Associatie voor de Studie van Obesitas (NASO)Nederlandse Associatie voor de Studie van Obesitas (NASO)
•• VoedingscentrumVoedingscentrum

N d l d H t ti htiN d l d H t ti hti•• Nederlandse HartstichtingNederlandse Hartstichting
•• Nationaal Instituut voor Sport en Bewegen (NISB)Nationaal Instituut voor Sport en Bewegen (NISB)
•• Nat. Inst. voor Gezondheidsbevordering en Ziektepreventie (NIGZ)Nat. Inst. voor Gezondheidsbevordering en Ziektepreventie (NIGZ)
•• TNOTNO--KvLKvL
•• Nederlands HuisartsengenootschapNederlands Huisartsengenootschap
•• GGD NederlandGGD Nederland
•• Universiteit MaastrichtUniversiteit Maastricht
•• Erasmus Universiteit (GVO)Erasmus Universiteit (GVO)( )( )
•• Nederlandse Vereniging van DiëtistenNederlandse Vereniging van Diëtisten
•• Diabetes Federatie NederlandDiabetes Federatie Nederland
•• Obesitaskliniek HeideheuvelObesitaskliniek Heideheuvel
•• GezondheidsraadGezondheidsraad
•• Ned Fed LevensmiddelIenindustrieNed Fed LevensmiddelIenindustrie
•• Convenantbureau Overgewicht Convenantbureau Overgewicht 
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Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
ActiviteitenActiviteiten

BeleidsondersteuningBeleidsondersteuning

Kennistransfer en vraagbaakKennistransfer en vraagbaak

SchakelenSchakelen

KennisgeneratieKennisgeneratie
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Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (ondersteuning beleid) Activiteiten (ondersteuning beleid) 

•• Rapport RVZ naar aard en omvang van overgewichtRapport RVZ naar aard en omvang van overgewichtRapport RVZ naar aard en omvang van overgewichtRapport RVZ naar aard en omvang van overgewicht
(boek Elseviers)(boek Elseviers)

•• Rapport : “Overgewicht” van de Gezondheidsraad Rapport : “Overgewicht” van de Gezondheidsraad 

•• Nota: “Langer gezond leven 2004Nota: “Langer gezond leven 2004--2007, ook een kwestie 2007, ook een kwestie 
van gezond gedrag” van ministerie VWSvan gezond gedrag” van ministerie VWSvan gezond gedrag  van ministerie VWSvan gezond gedrag  van ministerie VWS

⇓⇓
Jeugdgezondheidszorg Jeugdgezondheidszorg --> belangrijke rol> belangrijke rol
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Rol JGZ

• JGZ ziet alle kinderen vanaf geboorte (bereik >90%)
• Op vaste (individuele) contactmomenten• Op vaste (individuele) contactmomenten

⇓
Prima gelegenheid voor preventie op maat

• JGZ slagvaardig -> aantal grote successen in korte tijd
– Vaccinatiegraad hoog, geen verschil allochtonen en autochtonen
– Wiegendood van 200 / jaar naar 25 / jaar (ref Lancet 2005)
– Passief roken fors verminderd
– Meningococcen vaccinatie

Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Masterplan Jeugdgezondheidszorg (met VWS)Masterplan Jeugdgezondheidszorg (met VWS)

–– BMIBMI--nomogramnomogramBMIBMI nomogramnomogram

–– SignaleringsprotocolSignaleringsprotocol

–– Minimale InterventiestrategieMinimale Interventiestrategie

OvergewichtOvergewicht MonitorMonitor–– OvergewichtOvergewicht--MonitorMonitor

–– OverbruggingsplanOverbruggingsplan
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25.000 verspreid

Herdruk van 25.000 
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Verschenen in:Verschenen in:

-Tijdschr JGZ

-Praktijkboek JGZ

-www.overgewicht.org
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Reeds >11.000 keer 
gedownload van 
www.overgewicht.org

en meer dan 1000 
exemplaren zijn verkocht
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Aanpak overgewicht: Aanpak overgewicht: 

De JGZ gaat ervoor!De JGZ gaat ervoor!

- Voorpagina NRC

- Jeugdjournaal

- ACTIZ en GGD Ned
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Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (Kennistransfer)Activiteiten (Kennistransfer)

•• Website Website (www.overgewicht.org)(www.overgewicht.org)( g g)( g g)
–– 500 bezoekers per maand in 2002500 bezoekers per maand in 2002
–– >6000 bezoekers per maand in 2008>6000 bezoekers per maand in 2008
–– Signaleringsprotocol >3500 keer gedownload Signaleringsprotocol >3500 keer gedownload 
–– Overbruggingsplan >3000 keerOverbruggingsplan >3000 keer

•• MediaMediaMediaMedia

•• NieuwsbriefNieuwsbrief

•• > 100 lezingen en voordrachten per jaar> 100 lezingen en voordrachten per jaar
Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht EMGOEMGO--instituutinstituut , VU medisch centrum,  , VU medisch centrum,  AmsterdamAmsterdam



Kopregel presentatie

• Opsomming 1
• Opsomming 2
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Kopregel presentatie
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Kopregel presentatie

• Opsomming 1
• Opsomming 2

Kopregel presentatie

• Opsomming 1
• Opsomming 2



Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (Schakelen)Activiteiten (Schakelen)

ExpertmeetingsExpertmeetingsExpertmeetingsExpertmeetings
–– 2003 overgewicht binnen JGZ2003 overgewicht binnen JGZ

–– 2005 + samenwerking GBI’S, GGD’en en 2005 + samenwerking GBI’S, GGD’en en 
ThuiszorginstellingenThuiszorginstellingen

–– 2006 + multidisciplinair congres 2006 + multidisciplinair congres --> + > + 
samenwerking binnen en tussen samenwerking binnen en tussen 
professionalsprofessionals
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Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (Kennisgeneratie)Activiteiten (Kennisgeneratie)

1)1) PublicatiesPublicaties
Sleutelpublicaties in NederlandSleutelpublicaties in Nederland

•• prevalentie van overgewicht en obesitas bij kinderen prevalentie van overgewicht en obesitas bij kinderen 
•• type 2 diabetes bij kinderen (overzicht)type 2 diabetes bij kinderen (overzicht)
•• state of the art van overgewicht en obesitas bij kinderenstate of the art van overgewicht en obesitas bij kinderen
•• tv kijken bij kinderentv kijken bij kinderen

>10 nationale publicaties>10 nationale publicaties>10 nationale publicaties>10 nationale publicaties

Internationaal Internationaal 
> 50 internationale publicaties  > 50 internationale publicaties  
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Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (Societal Impact)Activiteiten (Societal Impact)

Vele interviews in lekenmediaVele interviews in lekenmediaVele interviews in lekenmediaVele interviews in lekenmedia

Artikelen/interviews in landelijke dagbladen Artikelen/interviews in landelijke dagbladen 
(NRC, Telegraaf, AD)(NRC, Telegraaf, AD)

Vele tvVele tv--programma’s programma’s 
o.a. NOSo.a. NOS--journaal, NOVA en 2x Jeugdjournaaljournaal, NOVA en 2x Jeugdjournaal

Samenwerking met Samenwerking met 
Gezondheidsbevorderende instanties Gezondheidsbevorderende instanties 
(GBI’s) (GBI’s) o.a. Toolkit, folders, factsheets, werkgroep o.a. Toolkit, folders, factsheets, werkgroep 
aanpak overgewicht in gemeentes)aanpak overgewicht in gemeentes)
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Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (Kennisgeneratie)Activiteiten (Kennisgeneratie)

1)1) OnderzoekOnderzoek))

•• Nederlands Signaleringscentrum Nederlands Signaleringscentrum 
Kindergeneeskunde (NSCK) Kindergeneeskunde (NSCK) --? Type 2 diabetes? Type 2 diabetes

•• OvergewichtmonitorOvergewichtmonitor

•• Terneuzen Onderzoek naar Preventie (TOP)Terneuzen Onderzoek naar Preventie (TOP)

•• EffectEffect--onderzoek van het overbruggingsplanonderzoek van het overbruggingsplan
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Minimaal 2,4% per jaar van nieuwe patiMinimaal 2,4% per jaar van nieuwe patiënten ënten --> type> type 2 diabetes2 diabetes

NSCK monitoring Diabetes type 1 en 2NSCK monitoring Diabetes type 1 en 2

WaarschijnlijkWaarschijnlijk onderschatting: onderschatting: 

•• niet alle adolescenten onder behandeling bij kinderartsniet alle adolescenten onder behandeling bij kinderarts

•• aantal in algemene populatie niet gediagnosticeerd aantal in algemene populatie niet gediagnosticeerd 
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•• aantal met onduidelijke diagnoseaantal met onduidelijke diagnose

Ref Rotteveel et al Eur J Endocrinol. 2007Ref Rotteveel et al Eur J Endocrinol. 2007

TOP doelstelling en vraagstellingen

• Doel:
Vinden van aangrijpingspunten voor de ontwikkeling vanVinden van aangrijpingspunten voor de ontwikkeling van 
doelmatige op de jonge jeugd gerichte preventie

• Vraagstellingen:
geboortegewicht, groeipatroon

borstvoeding

overgewicht
comorbiditeit (metabool syndroom)

tot op jong-volwassen leeftijd



CBO-richtlijn Obesitas

• Het signaleringsprotocol  en overbruggingsplan uitgangspunt 
voor diagnostiek en behandelingg g

• Binnen 1e lijn kan gekeken worden naar comorbiditeit of 
verhoogde risicofactoren (samenspraak tussen huisarts en 
kinderarts)

• Nagaan van complicaties

Kinderarts zal kijken naar 
• bloeddruk
• Nuchter lipidenprofiel
• OGTT
• Leverfunctietest
• Schildklierfunctie, IGF-1, cortisol bij onvoldoende lengtegroei

Doelstellingen 
Partnerschap Overgewicht Nederland (PON) 

A) Implementatie van de multidisciplinaire CBO-richtlijn 
´Diagnostiek en behandeling van obesitas bij 
volwassenen en kinderen´ uitgebracht november 2008 jl.

B)   Ontwikkeling van een zorgstandaard waarin de preventie 
en behandeling van overgewicht en obesitas bij kinderen 
en volwassenen op elkaar zijn afgestemd.



Zorgstandaard 

• Een zorgstandaard is een consensusdocument vanEen zorgstandaard is een consensusdocument van 
zorgverleners en patiënten waarin functioneel omschreven 
is wat goede zorg voor overgewicht en obesitas is. 

• De zorgstandaard overgewicht en obesitas zal gebaseerd 
worden op de CBO richtlijn ‘Diagnostiek en behandeling 
van obesitas bij volwassen en kinderen’.j

• Het PON faciliteert de ontwikkeling van de zorgstandaard 
overgewicht en obesitas.

Ketenzorg



Partners (PON)

• ActiZ,organisatie van zorgondernemers
• Artsenvereniging Jeugdgezondheidszorg Nederland
• GGD NederlandGGD Nederland
• Koninklijk Nederlands Genootschap voor Fysiotherapie
• Nederlands Huisartsen Genootschap
• Landelijke Huisartsen Vereniging
• Nederlandsche Internisten Vereeniging
• Nederlandse Vereniging van Diëtisten
• Nederlandse Vereniging voor Arbeids- en Bedrijfsgeneeskunde
• Nederlandse Vereniging voor Heelkunde• Nederlandse Vereniging voor Heelkunde
• Nederlandse Vereniging voor Kindergeneeskunde
• Nederlands Instituut van Psychologen
• Zorgverzekeraars Nederland

ToekomstToekomst
•• Werken aan:Werken aan:

-- Vergroten bewustzijn, motivatie ouders en ook zorgverleners Vergroten bewustzijn, motivatie ouders en ook zorgverleners --> > 
bespreekbaar maken van probleembespreekbaar maken van probleem

-- Onderhouden van reeds ontwikkelde productenOnderhouden van reeds ontwikkelde producten

Effectonderzoek overbruggingsplan / MISEffectonderzoek overbruggingsplan / MIS-- Effectonderzoek overbruggingsplan / MISEffectonderzoek overbruggingsplan / MIS

-- 5e landelijke Groeistudie (TNO  KvL, LUMC, Vumc) 5e landelijke Groeistudie (TNO  KvL, LUMC, Vumc) 
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ToekomstToekomst
•• Werken aan:Werken aan:

-- Richtlijn Overgewicht binnen de JGZRichtlijn Overgewicht binnen de JGZ

-- Inventarisatie van interventies voor kinderen met overgewicht Inventarisatie van interventies voor kinderen met overgewicht 
en obesitas binnen ziekenhuizenen obesitas binnen ziekenhuizen

-- coördinatie, samenwerking, afstemming en uitwisseling van coördinatie, samenwerking, afstemming en uitwisseling van 
kennis verder verbeteren.kennis verder verbeteren.

-- preventie van type 2 diabetespreventie van type 2 diabetes

Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht EMGOEMGO--instituutinstituut , VU medisch centrum,  , VU medisch centrum,  AmsterdamAmsterdam

ConclusieConclusie

•• Er is reeds veel bereiktEr is reeds veel bereikt
•• Overgewicht staat breed op de agenda Overgewicht staat breed op de agenda 
•• Er moet echter nog veel gebeurenEr moet echter nog veel gebeuren

Wij gaan ervoor!Wij gaan ervoor!

Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht EMGOEMGO--instituutinstituut , VU medisch centrum,  , VU medisch centrum,  AmsterdamAmsterdam
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7 stappen-plan

• Hoe gemotiveerd ben je

• Ouders bepalen de regels

• Geef je kind inspraak

• Geef het goede voorbeeld

• De kracht van belonen

• Doortrappen bij tegenwind

• Blik op jezelf

Convenant Overgewicht (2005)Convenant Overgewicht (2005)
•• Samenwerkingsverband tussen publieke en private partijenSamenwerkingsverband tussen publieke en private partijen

(20 partners)(20 partners)

•• Gezamenlijk actieplan: Energie in BalansGezamenlijk actieplan: Energie in Balans

•• Doel: Doel: 
de gezonde keuze gemakkelijk, aantrekkelijk en de gezonde keuze gemakkelijk, aantrekkelijk en 
vanzelfsprekend te maken. Voor iedereen, op elk moment van vanzelfsprekend te maken. Voor iedereen, op elk moment van 
de dag en op elke plekde dag en op elke plekde dag en op elke plekde dag en op elke plek

•• Projecten Projecten 
bijv implementeren gezonde schoolkantine, lekker fit bijv implementeren gezonde schoolkantine, lekker fit 
(beweegprogramma op scholen), smaaklessen, campagne (beweegprogramma op scholen), smaaklessen, campagne 
werkfruit e.d) werkfruit e.d) 
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Convenant Overgewicht (2005)Convenant Overgewicht (2005)
aantal partnersaantal partners

• MKB Nederland
VNO NCW• VNO-NCW 

• Zorgverzekeraars Nederland 
• Veneca 
• NOC*NSF 
• Centraal Bureau Levensmiddelenhandel 
• Koninklijke Horeca Nederland 
• FNLI 
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• Ministerie van Onderwijs, Cultuur en Wetenschap 
• Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport 
• VEWIN Vereniging voor Waterbedrijven in Nederland 
• Consumentenbond
• FNV
• CNV 

In USAIn USA

Fighting the heavy burden of overweight childrenFighting the heavy burden of overweight children
By Saundra YoungBy Saundra Young

CNN Medical Senior ProducerCNN Medical Senior Producer

--> 9 miljoen kinderen met overgewicht of obesitas (1 op de 3) > 9 miljoen kinderen met overgewicht of obesitas (1 op de 3) 

--> 61% van de obese kinderen tussen 5> 61% van de obese kinderen tussen 5--10 jaar hebben 1 of 10 jaar hebben 1 of 
meerdere risicofactoren voor HVmeerdere risicofactoren voor HV

--> zal roken vervangen als nummer 1 van oorzaken van dood > zal roken vervangen als nummer 1 van oorzaken van dood 
die je kunt voorkomendie je kunt voorkomen

Kenniscentrum Overgewicht, EMGOKenniscentrum Overgewicht, EMGO--InstituutInstituut VUMC,  VUMC,  AmsterdamAmsterdam

--> national security issue> national security issue

--> eerste generatie waarvan de ouders de kinderen gaan > eerste generatie waarvan de ouders de kinderen gaan 
overlevenoverleven



ToekomstToekomst

•• Overgewicht belangrijkste Public health probleemOvergewicht belangrijkste Public health probleem
•• Prevalentie en ernst zullen toenemenPrevalentie en ernst zullen toenemen
•• Type 2 zal toenemen ook bij kinderenType 2 zal toenemen ook bij kinderen

--> ernstige gevolgen> ernstige gevolgen

•• Preventie van groot belang:Preventie van groot belang:Preventie van groot belang:Preventie van groot belang:
--
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• De zorgstandaard overgewicht en obesitas beschrijft 
noodzakelijke onderdelen van de zorg vanuit de volgende 
invalshoeken:     
• Evidence-based (wetenschappelijk bewijs)

Zorgstandaard (2/5)

Evidence-based (wetenschappelijk bewijs)
• Patiënt-based (patiëntenervaringen)
• Practice-based (best practice zoals ondervonden in praktijk)

• De zorgstandaard dient afgestemd met die van diabetes mellitus 
(Nederlandse Diabetes Federatie) en cardiovasculair 
risicomanagement (platform Vitale Vaten).g (p )

• De zorgstandaard zorgt voor integratie van leefstijlinterventies 
(beweegkuur, preventieconsult) en verbindt zorg met 
(geïndiceerde) preventie.



• Breed aanpakkenBreed aanpakken

Tijd voor actieTijd voor actie

pp
-- RijksoverheidRijksoverheid
-- GemeenteGemeente
-- SchoolSchool
-- OudersOuders
-- JGZJGZ

Masterplan aanpak overgewicht in JGZMasterplan aanpak overgewicht in JGZ
in samenwerking met VWSin samenwerking met VWS

1)1) Uniforme signaleringUniforme signalering

2)2) Minimale interventiestrategieMinimale interventiestrategie

3)3) MonitoringMonitoring
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Dagmar 4,5 jaar
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+1,2 SDS criteria Overgewicht BMI 17,19

BMI 17,32 Obesitas BMI 19,15



Melanie 4 jaar
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+3,0 SDS criteria Overgewicht BMI 17,28

BMI 21,61 Obesitas BMI 19,15

Sophie 4,5 jaar
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+2,3 SDS criteria Overgewicht BMI 17,19

BMI 19,61 Obesitas BMI 19,15



TOP Kritische Groeiperiodes

• Zijn er kritische groeiperiodes voor het ontstaan van 
overgewicht?

• Zo ja, wat is de vroegste kritische groeiperiode?



Data t.b.v. deze vraagstelling TOP

• Geboorte-gegevens: geboortegewicht uit dataGeboorte gegevens: geboortegewicht, uit data 
Borstvoedings-onderzoek van Dr Guus A. de Jonge, em. 
hoogleraar kindergeneeskunde (n=2604)

• Groei-gegevens (lengte en gewicht): CB- en GGD dossiers 
(n=1701)

• Lengte, gewicht middelomtrek + cardiovasculaire 
risicofactoren op jong-volwassen leeftijd: metingen 2004-
2005 (n=764)

Onderzoekspopulatie TOP

Cohort: 2604 personen Terneuzen 1977-1986Cohort: 2604 personen, Terneuzen 1977-1986

Aantal getraceerde adressen participanten: 2022 (78%)
Aantal verstuurde 1e brieven 2022 (100%)
Aantal geretourneerde 1e vragenlijsten 932   (46%) 
Aantal geretourneerde 2e vragenlijsten 782   (39%)
Aantal metingen 764 (38%)Aantal metingen 764   (38%)
Aantal lab-bepalingen 648   (32%)
_______________________________________________________
Aantal dossiers met Lengte- en gewichtgegevens 1701 (65%)



Kritische groeiperiodes TOP

• 0-18 jaar onderverdeling op basis van literatuur0 18 jaar onderverdeling op basis van literatuur
– meestal veel kortere follow-up, bijvoorbeeld tot 7 jaar
– geen opeenvolgende periodes over gehele groeiperiode (0-18 jr) 
– selectieve populaties (Hindu’s bijv)

• Indeling
– 0d-8d
– 8d - 4m
– 4m - 1y4m 1y
– 1y - 2y
– 2y - 6y
– 6y - 10y
– 10y - 18y

Conclusies groeiperiodes TOP

T t 2 j i l ftijd lijk ll d• Tot 2 jarige leeftijd: nauwelijks voorspellend
• Toename 2y-6y: verreweg het meest kritisch
• Focus preventie: upward centile crossing, 

m.n. voor 2y-6y



Opdracht

• Casus herkenbaar
• Manier van signaleren (klinische blik?)g ( )
• Hoe wordt gemotiveerd
• Wat zijn de knelpunten en mogelijke 

oplossingsrichtingen?
• Wat is vervolgbeleid? Wat vind je ervan? 

Aanvullingen/andere suggesties?Aanvullingen/andere suggesties?
• Wordt de casus gemonitord? Is dat gewenst?



Doelstelling Doelstelling Minimale Interventiestrategie (MIS)Minimale Interventiestrategie (MIS)

11 Ontwikkelen van een minimale interventie strategieOntwikkelen van een minimale interventie strategie1.1. Ontwikkelen van een minimale interventie strategie Ontwikkelen van een minimale interventie strategie 
(MIS) ter preventie van overgewicht bij 5(MIS) ter preventie van overgewicht bij 5––jarigen, jarigen, 
gericht op de ouders en inpasbaar binnen de JGZ.gericht op de ouders en inpasbaar binnen de JGZ.

2.2. Het evalueren van de interventie op effectHet evalueren van de interventie op effect–– en en 
procesniveau.procesniveau.
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Minimale Interventiestrategie (MIS)
methode

Fase 1: ontwikkeling interventie -> intervention mapping

Fase 2: RCT binnen 7 GGD-instellingen
– Doelgroep:  

• 5/6 jarige kinderen met overgewicht + ouders

– Effectevaluatie: 
• BMI en middelomtrek kind, 
• gedrag kind,  psychosociale determinanten ouders 

– Procesevaluatie
• Praktische uitvoerbaarheid, overdraagbaarheid en tevredenheid 



Quick Scan VoedingQuick Scan Voeding

•• Gericht vragen naar:Gericht vragen naar:
–– ontbijtenontbijten
–– tussendoortjes / snackstussendoortjes / snacks
–– vruchtensappenvruchtensappen
–– fruitfruit
–– groentegroente
–– ChocoladeChocolade
–– Cola / frisdrankenCola / frisdranken
–– ChipsChips
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Beweeg / inactiviteitsdagboekBeweeg / inactiviteitsdagboek

BewegenBewegen

Zitten achter de tv en computerZitten achter de tv en computer

15 3030 4545 6060 7575 9090 --> min> min

1515 3030 4545 6060 7575 9090 --> min> min
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Verloop werving
729

Kinderen 
met Overgewicht

353
Niet gevraagd 45met OvergewichtNiet gevraagd Taalprobleem

331
Ouders gevraagd 
voor onderzoek

56
Meteen nee

275
ouders

Info-pakket
113

Deelnemers

162
Ouders die 

niet meedoen

Percentage kinderen dat voldoet aan norm 
gezonde leefstijl

 

 Controle Interventie  
Voormeting Nameting Voormeting Nameting g

 
g

 
g

 
g

 
Ontbijt  
iedere dag 

 
85 % 

 

 
90 % 

 
83 % 

 
83 % 

Tussendoortjes 
≤ 3 per dag 

 
40 % 

 

 
45 % 

 
36 % 

 
50% 

Zoete dranken 
≤ 2 per dag

 
18 %

 
34 %

 
24 %

 
39 %

 

≤ 2 per dag 18 %
 

34 % 24 % 39 %

Bewegen 
≤ 60 min per dag 

 
91 % 

 

 
94% 

 
83 % 

 
96% 

Televisie/computer 
≤ 2 uur per dag 

 
77 % 

 

 
81 % 

 
79% 

 
89% 



% kinderen met overgewicht tijdens nameting.% kinderen met overgewicht tijdens nameting.

Bij inclusie 100% overgewicht

 Interventie (%) Controle 
Gezond gewicht 
 

32% 26% 

Overgewicht 
 

62% 
 

69% 

j g

Obesitas 
 

6% 5%

 

Ervaringen ouders

 

Was eens met diagnose overgewicht 44 4 %Was eens met diagnose overgewicht 
 

44,4 %

Was vooraf bekend met risico’s 
 

81,5 % 

Had behoefte aan begeleiding 
 

21,6 % 

Vond leeftijd kind goed moment 62,3 %j g
 

,

Zou andere ouders programma 
aanraden 
 

83,3 % 

 



Ervaringen JGZ werkers
 

Tevreden over MIS 
 

72,2 % 

MIS beviel beter dan oude methode
 

70,0 % 

Wil MIS in de toekomst gebruiken 
 

87,5 % 

Raadt andere collega’s aan MIS te gebruiken 
 

63,3 % 

MIS overdraagbaar naar andere GGD-en 
 

83,3 % 

Cijfer MIS 
 

7,4 

 

Aandachtspunten

• Geen harde uitspraken over effectiviteit MIS

• Selectie deelnemersSelectie deelnemers

• Vragenlijst + meedoen aan onderzoek is ook interventie 

• Uitgebreide training in motiverende gespreksvoering JGZ-ers van 
belang

• Structurele inbedding in JGZ mogelijkg g j

• Meer nadruk op bewustzijn, risicoperceptie en motivatie  ouders, 
maar ook motivatie zorgverleners

• ruim 3 jaar geleden gestart



Preventie van overgewicht binnen JGZPreventie van overgewicht binnen JGZ

Totdat er evidenceTotdat er evidence--based programma’s zijnbased programma’s zijnTotdat er evidenceTotdat er evidence--based programma s zijn based programma s zijn 
adviseren we:adviseren we:

OverbruggingplanOverbruggingplan
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Borstvoeding

Verband borstvoeding en overgewicht kan door:Verband borstvoeding en overgewicht kan door:

1. Kunstvoeding leidt tot overgewicht
2. Borstvoeding beschermt tegen overgewicht



Arenz 2004Arenz 2004

• Review van 9 studies

• Conclusie: borstvoeding verkleint de kans op overgewicht latere 
leeftijd

Arenz et al. Breastfeeding and childhood obesity
– a systematic review.
Int J Obes Relat Metab Disord 2004;28 (10): 1247-56

Laurence GrummerLaurence Grummer--Strawn, Ped 2004Strawn, Ped 2004

1. Kunstvoeding leidt tot een sterkere insuline secretie mogelijk 
resulterend in eerdere vetstapelingp g

2. De grotere eiwit inname bij kunstvoeding heeft een 
programming effect op de glucose metabolisme

3. Borstgevoede kinderen wennen eerder aan nieuwe 
voedingsmiddelen zoals groente

4. Zelfregulatie door zuigeling bij kunstvoeding is vaak niet 
mogelijk omdat moeders zorgen dat hun kind de fles opdrinkt



Verkennend onderzoek naar het bereiden van 
kunstvoeding

A il 2004 d i b’ i A t d• April 2004 op drie cb’s in Amsterdam

• Bij ouders van zuigelingen jonger dan 6½ maand

• Benaderd 57 ouders die kunstvoeding gaven, 50 g g ,
geschikt voor analyse

Verkennend onderzoek naar het bereiden 
van kunstvoeding

• 20% van de kunstgevoede kinderen kreeg20% van de kunstgevoede kinderen kreeg 
structureel veel meer voeding per fles.

• Varierend van een ½ tot 1 schepje extra per fles, 
dat is ± 20% extra calorieën per dag

• Vervolgstudie van groot belang
• Rol kraamzorg
• Rol CB



Preventie van overgewicht binnen JGZ Preventie van overgewicht binnen JGZ 
RisicoRisico--inventarisatieinventarisatie Ja (1 of 2)Ja (1 of 2) NeeNee
–– OuderOuder

overgewichtovergewicht
allochtoonallochtoonallochtoonallochtoon
lage SESlage SES
lage intelligentielage intelligentie
eetpatroon (3 maalt, 3 x tussend)eetpatroon (3 maalt, 3 x tussend)

-- KindKind
laag of hoog geboortegewicht laag of hoog geboortegewicht 
(<P10 of >P90)(<P10 of >P90)
flesvoedingflesvoedingflesvoedingflesvoeding
syndromale/chromosomale afwijkingsyndromale/chromosomale afwijking

-- GezinGezin
kleine behuizingkleine behuizing
onveilige omgeving in en rond huisonveilige omgeving in en rond huis
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Veelbelovende elementen: Veelbelovende elementen: 

1) Stimuleren van 1) Stimuleren van BBuitenspelenuitenspelen
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Veelbelovende elementen: Veelbelovende elementen: 

3) Stimuleren 3) Stimuleren OOntbijtenntbijten

Kenniscentrum Overgewicht, EMGOKenniscentrum Overgewicht, EMGO--InstituutInstituut VUMC,  VUMC,  AmsterdamAmsterdam

Veelbelovende elementen:Veelbelovende elementen:

2) Reduceren 2) Reduceren FFrisdrankenrisdranken
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Malik et al. Am j Clin Nutr 2006 Malik et al. Am j Clin Nutr 2006 --> syst review> syst review
Positieve neveneffecten: risico diabetes en tand cariës Positieve neveneffecten: risico diabetes en tand cariës ⇓⇓



Veelbelovende elementen: Veelbelovende elementen: 

4) Reduceren 4) Reduceren TTVV-- kijkenkijken
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De Mattia et al Obes Reviews 2007De Mattia et al Obes Reviews 2007

54
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Reeds 11.000 keer 
gedownload van 
www.overgewicht.org

en meer dan 1000 
exemplaren zijn verkocht
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MotivatieMotivatie
Stage of change modelStage of change model

• Aandacht bewustzijn, bespreekbaar maken en motivatie ouders
> preventie op maat

• Precontemplatie

• Contemplatie

• Voorbereiding

• Zaai twijfel

• Laat balans doorslaan

• Help bij bepalen strategie

-> preventie op maat 

• Actie

• Gedragsbehoud

• Help stappen ondernemen

• Help bij aanzien terugval en 
strategie



Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht

•• Om kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en deOm kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en deOm kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en de Om kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en de 
gevolgen van overgewicht te vergrotengevolgen van overgewicht te vergroten

 ⇓ ⇓
Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht

•• Gezamenlijk Initiatief vanGezamenlijk Initiatief van
–– verschillende disciplines binnen EMGOverschillende disciplines binnen EMGO--InstituutInstituut

Afd li V di G dh id F lt it A d L t hAfd li V di G dh id F lt it A d L t h–– Afdeling Voeding en Gezondheid, Faculteit Aard en LevenswetenschappenAfdeling Voeding en Gezondheid, Faculteit Aard en Levenswetenschappen
–– afdeling Kindergeneeskunde VUMC afdeling Kindergeneeskunde VUMC 

•• Gesubsidieerd door VWSGesubsidieerd door VWS
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Website www.overgewicht.orgWebsite www.overgewicht.org

RubriekenRubriekenRubriekenRubrieken
•• publicatiespublicaties
•• overgewicht in de mediaovergewicht in de media
•• projecten projecten 
•• nieuwsnieuws
•• linkslinks
•• buitenlandse rapportenbuitenlandse rapporten
•• congresagendacongresagenda
•• frequently asked questionsfrequently asked questions

Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht EMGOEMGO--instituutinstituut , VU medisch centrum,  , VU medisch centrum,  AmsterdamAmsterdam



Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (Kennistransfer)Activiteiten (Kennistransfer)

•• Website (>6000 bezoekers per maand)Website (>6000 bezoekers per maand)Website ( 6000 bezoekers per maand)Website ( 6000 bezoekers per maand)
–– Signaleringsprotocol 3800 keer gedownload Signaleringsprotocol 3800 keer gedownload 
–– Overbruggingsplan 4100 keerOverbruggingsplan 4100 keer

•• MediaMedia

NieuwsbriefNieuwsbrief•• NieuwsbriefNieuwsbrief

•• > 118 lezingen en voordrachten ( 2005> 118 lezingen en voordrachten ( 2005--aug aug 
2006)2006)

Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht EMGOEMGO--instituutinstituut , VU medisch centrum,  , VU medisch centrum,  AmsterdamAmsterdam

Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht
Activiteiten (Kennisgeneratie)Activiteiten (Kennisgeneratie)

1)1) PublicatiesPublicaties
Sleutelpublicaties in NederlandSleutelpublicaties in Nederland

•• prevalentie van overgewicht en obesitas bij kinderen prevalentie van overgewicht en obesitas bij kinderen 
•• type 2 diabetes bij kinderen (overzicht)type 2 diabetes bij kinderen (overzicht)
•• state of the art van overgewicht en obesitas bij kinderenstate of the art van overgewicht en obesitas bij kinderen
•• tv kijken bij kinderentv kijken bij kinderen
•• Type 2 diabetes among Dutch childrenType 2 diabetes among Dutch childrenType 2 diabetes among Dutch childrenType 2 diabetes among Dutch children

>18 nationale publicaties (2005 en eerste helft 2006) >18 nationale publicaties (2005 en eerste helft 2006) 

Internationaal Internationaal 
> 55 internationale publicaties (2005 en eerste helft 2006) > 55 internationale publicaties (2005 en eerste helft 2006) 

Kenniscentrum OvergewichtKenniscentrum Overgewicht EMGOEMGO--instituutinstituut , VU medisch centrum,  , VU medisch centrum,  AmsterdamAmsterdam



http://nl.youtube.com/watch?v=ikrm0swsumo

Kenniscentrum Overgewicht (KCO)

• Om kennis omtrent etiologie, preventie, behandeling en de gevolgen van 
overgewicht te vergroten

 ⇓
Kenniscentrum Overgewicht (oprichting begin 2002)

• Gezamenlijk Initiatief van
– verschillende disciplines binnen EMGO-Instituut
– Afdeling Voeding en Gezondheid, Faculteit Aard en Levenswetenschappen
– afdeling Kindergeneeskunde VUMC



Kopregel presentatie

• Opsomming 1
• Opsomming 2

Nieuwe partners sinds eind 2008:

Partners (2/2)

p

• Koninklijke Nederlandse Maatschappij ter bevordering der 
Pharmacie 
• Nederlandse Patiënten Consumenten Federatie
• Nederlandse Obesitas Verenigingg g
• Verpleegkundigen & Verzorgende Nederland



Aanpak overgewicht: Aanpak overgewicht: 

De JGZ gaat ervoor!De JGZ gaat ervoor!

- Voorpagina NRC

- Jeugdjournaal

- ACTIZ en GGD Ned
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