Opleidingsdag 6:
Roken, alcohol, blue
zones & zingeving

ADVIES IN
GEZONDHEIDSZORG






We beginnen met het advies

Roken is slecht voor de
gezondheid!

Risks leading to death in perspective
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@® — medical complications
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.— murder
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high blood pressure
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infections
non-transport accidents
alcohol

physical inactivity

low fruit and vegetables

obesity NHS Atlas of Risk Tool

Bron: https://www.trimbos.nl/docs/fbsbas99-d9ds-4732-9b37-d8002cfeg59d.pdf

Roken naar geslacht, leeftijd en opleiding 2020
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https://www.trimbos.nl/docs/fb5ba599-d9d5-4732-9b37-d8002cfe959d.pdf

Ziekten en aandoeningen
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Rol apotheek: ‘Door verwijzen naar....’
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Rol Apotheek: Avies geven via ‘very brief advice' -

www.rookvrijezorg.com

Very Brief Advice

Bewezen effectieve stoppen-met-roken
interventie in 30 seconden

B B Trimbos

Vraag (ASK)

Rookt u (nog)?

Vertel (ADVICE)

Mocht u (ooit) willen stoppen met roken, dan is de beste
methode om dit te doen met behulp van professionele hulp
en eventueel medicatie. Dit maakt de kans op succes vele

male groter.

Verwijs (ACT)

Indien de patiént NIET wil stoppen: akkoord
Indien de patiént WEL wil stoppen: Ik verwijs u graag door naar......




Medicamenteuze behandeling

» Medicamenteuze behandeling op maat als aanvulling
OD gedragsmatige ondersteuning bij tabaksverslaving:

bij patiénten die > 10 sigaretten per dag roken
 bij patiénten = 15 jaar die < 10 sigaretten per dag
 bij eerdere, mislukte stoppogingen

 1¢keus: nicotine-vervangende middelen (kauwgom, pleister,
mondspray en tabletten): geringe bijwerkingen

 2¢ keus: bupropion, nortriptyline en varenicline E
-



Rol ‘apotheek bij roken’

Programma in vijf apotheken levert positieve resultaten op

Hulp apotheek bij stoppen
met roken blijkt effectief

Ondersteuning door apothekers en apothekersassistenten van mensen die

willen stoppen met roken blijkt effectief. Onderzoek in vijf Alphega en Boots
apotheken laat zien dat 71% direct na de behandeling stopte met roken en

dat 45% drie maanden later nog altijd niet rookte. Op dit moment vergoedt

alleen zorgverzekeraar CZ deze behandeling door apothekers

Auteurs Onmo van Schayck, Daphne van Wissen, Marianne Glimmerveen, Rik Bes en Henk Yermaat

In 2014 verscheen in her Pharmacesurizch Weekblad een arni-
kel ower de eerste evaluarie van een stoppen-met-roken-in-
rerventie in de Haagse apotheek Pillen en Praten van Sonja
Keizers [1]. Her aanbieden van een dergelijke behandeling
door een apotheker was nieuw in Nederand. In tegen-
stelling tot andere landen, zoals het Verenigd Foninkrijk
waarmee men hier al lange tijd positieve ervaringen heefi
[2]. Zo worden in Moord-Terland meer rokers door apothe-
kers behandeld dan door huisartsen.

vooral risicopatiénten uit de reguliere zorg, zoals pariénten
met astma of COPD, diaberes, CVRM en pilgebruiksters.
Draarnaast waren er rokers die een zelfrorgvraag hadden
naar nicotinevervangende middelen.

Gestreefd werd naar een vast aanspreckpunt in de apotheek.
Ma een intakegesprek van circa derrig minuten #in minimaal
vier vervolggesprelden van vijftien tor twintig minuren afge-
sproken. Die apotheker stelde een aantal gestandaardiseerde

vragen direct na de behandeling en drie maanden na behan-
deling, Deze gepevens werden ingevoerd en peanalvseerdin |

Alle deelnemers ervaren de apotheker als (zeer) deskundig

vraag

Bent u gestopt met roken na drie maanden?

Als u deze keer stoppen met roken vergelijkt met eerdere
stoppogingen, was het dan makkelijker of moeilijker?

Hoe beoordeelt u de gesprekken die u gehad hebt om u te
helpen stoppen met roken?

Wat vond u het belangrijkste onderdeel van de begeleiding?

Wat vond u van de informatie die u heeft gekregen over
medicijnen?

Wat vond u van de deskundigheid van de apotheker?

Zou u stoppen met roken onder begeleiding van een apotheker | ja

aanbevelen bij anderen?

antwoord N %
gestopt 36 65
niet gestopt 0 0
19 35 J

veel gemakkelijker 3 9
gemakkelijker 23 70
neutraal/hetzelfde 4 12
moeilijker 1 3
veel moeilijker 2 6
geholpen 27 77
beetje geholpen 8 23
niet geholpen 0 0
gesprekken 4 1
medicatie 0 0
beide 31 87
zinvol 34 97
niet zinvol 0 0
een mening 1 3
zeer deskundig 7 20
deskundig 28 80
neutraal 0 0
niet deskundig 0 0
helemaal niet deskundig 0 0
35 100

nee 0 0

EVALUATIE VAN DE BEHANDELING DOOR DE DEELNEMERS DRIE MAANDEN NA BEHANDELING.

In 2018 vergoedde CZ € 300 per gestopte roker en € 100 per niet-gestopte roker => bij 65% succes:
dan ontvangt de apotheek van de zorgverzekeraar gemiddeld ruim € 200 per deelnemer.







Alcohol op plek 7

bewuste loosheid en coma
door a\coholveagifh‘_,ing.

Alcohol is toxisch voor Wat doet veel drinken met je lichaam?
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: acute en chronische

gezondheidsproblemen!

physical inactivity

Pol_yn&umpafhio.

low fruit and vegetables

obesity NHS Atlas of Risk Tool

Bron: https://www.trimbos.nl/docs/fbsba599-dgds5-4732-9b37-d8002cfeg59d.pdf



https://www.trimbos.nl/docs/fb5ba599-d9d5-4732-9b37-d8002cfe959d.pdf

Definities

Definitie Vrouw Prevalentie man Prevalentie
Vrouw

Overmatige > 21 glazen [ week > 14 glazen [ week 6,5%
drinkers
Zware drinkers > 1 per week 6 eenheden =>1perweek 4 eenheden/ 9% 9%
| gelegenheid gelegenheid
Binge drinkers > 5 alc drankjes / > 4 alc drankjes /
gelegenheid gelegenheid
Alcoholstoornis 2 a 3 vd 11: lichte stoornis, 3 a 4 vd 11: matige stoornis  3-6% 3-6%
(obv DSM-5) en 26 ernstige stoornis
Problematisch Onafh van aantal Onafh van aantal +4% (man-vrouw +4% (man-vrouw
alcoholgebruik* 3:1) 3:1)

* Problematisch alcoholgebruik is een drinkpatroon dat leidt tot lichamelijke, mentale, psychosociale en
maatschappelijke problemen, zoals echtscheiding, (huiselijk) geweld, problemen op het werk of school, overlast,
verkeersongevallen, overtredingen en misdrijven.

Schatting: 400-600 probleem drinkers!
(van wie slechts een minderheid bij de huisarts of apotheker bekend is)




Advies alcoholgebruik: 2018: kanteljaar!

Risk thresholds for alcohol consumption: combined analysis of individual-
participant data for 599 912 current drinkers in 83 prospective studies

Angela MWood, PhD & . Stephen Kaptoge, PhD . Adam S Butterworth, PhD . Peter Willeit, MD

I HE LAN( E I Samantha Warnakula, PhD . Thomas Bolton, MMath . etal. Show all authors « Show footnotes

Published: April 14,2018 « DOI: https://doi.org/10.1016/S0140-6736(18)30134-X -

ARTICLES | VOLUME 391, ISSUE 10129, P1513-1523, APRIL 14, 2018

Events/participants Hazard ratio (95% Cl) Heterogeneity F{95% Cl)
N o ° All stroke 12090/585588 = 114 {110-117) 12 (0-35)
Alcoholgebruik en cardiovasculaire e S50 = Ao 14040
Fatal stroke 2142/532204 - 113(107-119} 0 (0-35)
Ste rfte Ischaemic stroke 6256/491204 = 113 (109-118) 8(0.37)
Haemomhagic stroke 1482/505348 . 3 117 (112-1:23) 0(0-37)
Subarachnoid haemarhage 663/412732 - 1.09{1-00-1-19) 0(0-58)
e 599912 huidige drinkers in 83 studies Undlassfedstroke 3215/527729 Bl 13(106-120)  14(040)
All myocardial infarction 14533/554561 = 094 (0:91-0-57) 12 {0-35)
re . Man-fatal myocardial infarction 11706/515377 = 093 (0-90-0-97) 24 (0-45)
e Folluwu P 5 , 4 mi IJ oen persoonsjaren Fatal myocardial infarction 2748/538117 0.99(0.93-1.05} 2(0-25)
.. Coronary disease excluding myocardial infarction 7990/523548 1.06 (1.00-1-11} 26 {0-49)
o 403 10 ove rl |J d ens (a I | cau Se) Man-fatal coronary disease excluding myocardial infarction  6000/385576 } 1.00{0-97-1-03) 0{0-52)
. . . . Fatal corenary disease excluding myocardial infarction 1889/510147 —— 111(1-04-1-18) 12 (0-40)
* 39018 cardiovasculaire incidenten Heartfilre (fataland non-fata) 447436 - 108(103115)  4(031
Death from other types of cardiovascular disease 1121/488122 — 118 (1-07-1-30) 33(2-53)
¢ 12090 CVA Cardiac dysrhythmia 26171682 117 (0-B6-1-60) 63 {35-79)
* 14539 myocard infarct Hypertensive disease 178383269 - 124(115-133) 0(0-55)
Sudden cardiac death 28368002 —_— 1.12(0-90-1-41) 29 {0-63)
Aortic aneurysm 289/423145 —— 115(1-03-1-28) 0{0-49)
0!8 1-0 '.I.-I2 1!4 l-lﬁ
+—— e
Lower risk of disease Higher risk of disease
with higher alcohol consumption with higher alcahol consumption

Laagste risico op overlijden door welke oorzaak dan ook in de groep die < 100g alcohol per week dronk

0 is de norm, maar als je toch drinkt; niet meer dan 1 glas per dag!

https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/P1IS0140-6736(18)30134-X/fulltext



https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(18)30134-X/fulltext

Alcohol Brief Advice: IDENTIFY and ADVISE or REFER e:s\“” 2

Vraag (IDENTIFY)

Mag ik u vraag stellen over uw alcoholgebruik?
(Als een patiént bevestigt alcohol te gebruiken, vraag dan toestemming om dit
verder in kaart te brengen)

Aan het
eind van
een consult-
check

Vertel (ADVICE)

Het blijkt dat veel mensen meer drinken dan goed is voor hun gezondheid.
Wanneer u zou willen minderen dan is professionele begeleiding het meest
effectief. Met een duidelijk plan en steun van uw omgeving lukt het u beter om
te stoppen met alcohol.

Tijdens een
met alcohol
gerelateerd
aandoening

Verwijs (REFER)

Als u zou willen minderen of u aan stoppen toe bent, dan kunt u een afspraak
maken met uw huisarts of de praktijkondersteuner. U kunt ook op internet een
zelfhulpprogramma volgen om te stoppen met alcohol drinken.




Bestemmingen
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Blue zones

Bron: www.bluezones.com



http://www.bluezones.com/

* Actieve leefstijl!
* Kleine hechte gemeenschappen
e Zonder stress
* Voldoende slaap
* Gezond eten
* Veel bewegen
* Zingeving




Advies

Wat wordt ons advies concreet?

Het Leefstijlroer

Neem kieine stapjes - Focus op wat al goed gaat - Veranderen kost tijd, heb geduld

Onbewerkt

® Voeding Beweging
a o hee

00D0O0w

Koolhydraatbeperkt eten
bij diabetes type 2
en overgewicht

Gevarieerd

Vers

o
N Arts en Leefstijl

Voor de zorg van morgen




Bewerkt versus onbewerkt: Nova-classificatie

Groep 1 - Onverwerkte of minimaal verwerkte levensmiddelen
« Gedroogd, gemalen, gekookt, geroosterd, bevroren; bijv. vliees

Groep 2 - Bewerkte culinaire ingrediénten (meestal uit groep 1)
« Substanties die uit onbewerkt voedsel zijn gehaald eigenlijk; bijv suiker of boter

Groep 3 - Bewerkte levensmiddelen (meestal uit groep 1+2)

» Alles wat is bewerkt om langer houdbaar te blijven of om een bepaalde smaak of
uiterlijk te krijgen; bijv. brood

Groep 4 - Sterk bewerkt fabrieksvoedsel/drank

« Dat zijn voedingsmiddelen met een industriéle formule waaraan meer dan b
ingrediénten zijn toegevoegd. Wordt op grote schaal gemaakt obv industrieel
bewerkte vetten en eiwitten, zetmeel en suikers en met toevoegingen zoals
synthetische kleurstoffen, smaakversterkers, glasmiddelen, emulgatoren,
zoetstoffen; bijv. frisdrank

Bron: Boek ‘Andere kost’.






‘Principes van duurzaam geluk’ en welbevinden (Walburg, 2008)

* 6 vaardigheden die de ontwikkeling van mentale vermogens en duurzaam
geluk
* Positief en optimistisch denken,
* Bewust leven en genieten,

LICHMHSFUNC‘I’IES

* Interactie met anderen, 5
* Gezonde leefstijl, @ / @
® Gell,,lk delen ’ FUE:II?SE'I-I:I;-II\IJI;{:EN ? WETEET:;EN
* Zingeving

HE;I]UEN % f ZINGEVING

KWALITEIT VAN LEVEN

Bron: https://welzijnoprecept.nl/wp-content/uploads/2018/09/AF1129-250214-Welzijn-op-recept-2014-1.pdf
& Walburg, J. A. (2008). Mentaal Vermogen -Investeren in geluk (Mental Capital - The investment in happiness). Amsterdam: Nieuw Amsterdam


https://welzijnoprecept.nl/wp-content/uploads/2018/09/AF1129-250214-Welzijn-op-recept-2014-1.pdf

Survival Probability

@ JAMA Network'

From: Association Between Life Purpose and Mortality Among US Adults Older Than 50 Years

JAMA Netw Open. 2019;2(5):€194270. doi:10.1001/jamanetworkopen.2019.4270

 We leven 2 tot 4 jaar langer
als onze zingeving expliciet is
en het ook uitvoeren!

 Actief bij voorkeur in
groepsverband of individueel
en op dagelijkse basis
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Survival Time, mo

Figuur legenda: Overlevingscurven die de associatie tussen levensdoel en mortaliteit illustreren.

Deze figuur illustreert de relatie tussen levensdoel en mortaliteit op een gebalanceerde pseudopopulatie, waarbij degenen in de
laagste categorie (1,00-2,99) significant slechter overleven dan die in de hoogste categorie levensdoel (6,00).



Ikigia: Japanse term voor levensdoel

tevredenheid,
maar cn gevoel
van nutteloosheid

voldoening en
- plezier maar geen
rijkdom

waar je van houdt

Stel jezelf vragen

* Wanneer vergeet je de tijd?

* Waar word je blij van?

* Waar ben je dankbaar voor?

* Wie zijn je dierbaren?

* Waar hou je van?

* Waar ben je goed in?

* Waar kun je voor betaald worden?
* Wat heeft de wereld nodig?

wat de wereld
nodig heeft

. opwindingen
. zelfvoldoening,
maar een gevoel
van onzekerheid

b,

comlortabel,
maar een gevoel
van leegheid

waar je voor betaald
kan worden

https://doktertamara.nl/leefstijl/vind-je-ikigai-deel-1-kom-erachter-wat-je-graag-doet/


https://doktertamara.nl/leefstijl/vind-je-ikigai-deel-1-kom-erachter-wat-je-graag-doet/

	Standaardsectie
	Dia 1: Opleidingsdag 6: Roken , alcohol, blue zones & zingeving

	Roken
	Dia 2: Roken
	Dia 3: We beginnen met het advies

	Ziektelast
	Dia 4: Ziekten en aandoeningen

	Hulpmiddel-medicijn
	Dia 5: Rol apotheek: ‘Door verwijzen naar….’

	De apotheker
	Dia 6: Rol Apotheek: Avies geven via ‘very brief advice’
	Dia 7: Medicamenteuze behandeling

	Advies
	Dia 8: Rol ‘apotheek bij roken’

	Alcohol
	Dia 9: Alcohol
	Dia 10: Alcohol op plek 7
	Dia 11: Definities

	Naamloze sectie
	Dia 12: Advies alcoholgebruik: 2018: kanteljaar!

	Advies
	Dia 13: Alcohol Brief Advice: IDENTIFY and ADVISE or REFER

	Bluezones
	Dia 14
	Dia 15

	Opdracht
	Dia 16: Advies
	Dia 17: Bewerkt versus onbewerkt: Nova-classificatie

	Zingeving
	Dia 18: Zingeving
	Dia 19: ‘Principes van duurzaam geluk’ en welbevinden (Walburg, 2008)
	Dia 20
	Dia 21: Ikigia: Japanse term voor levensdoel


