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Vraag

Waarom bouw je
kennis op van
gezondheid?

POTENTIE VAN LEEFSTIIL
ALS MEDICIJN

) Deze business case wijst uit dat Leefstijl als Medicijn financieel gunstig is.

Als 40% van alle mensen met T2D blijvend geneest, scheelt dat Nederland ALs 40% VAN ALLE
de komende vijf jaar zo’n 2.7 miljard aan medische kosten! M ENS EN M ET T2D

} Deze potentiéle kostenbesparing valt nog hoger uit als er rekening mee

wordt gehouden dat mensen met T2D die nu niet kunnen werken wegens BLI.’VEND GENEEST’
hun ziekte, weer aan de slag kunnen.
SCHEELT DAT ONS LAND

)} Afhankelijk van de intensiteit, gezondheid en soort behandeling kan het

effect spectaculair zijn. Ook zijn er positieve spin-off effecten te verwachten DE KOM ENDE VIJF JAAR

zoals verhoogde levensvreugde, productiviteit en vermindering van andere

leefstijlgerelateerde ziekten. Die effecten zijn nu niet geincludeerd zijn in de O'N 2-7 MI LJARD AAN
busi .
usiness case MEDISCHE KOSTEN!

} Het meest belangrijk is echter dat Leefstijl als Medicijn een grote impal
heeft op het leven van mensen met T2D. Voor hen kan het leiden tot ee

gezonder en gelukkiger leven, zonder medicijngebruik. /ﬁ



https://www.tno.nl/media/8822/presentatie_leeftstijl_als_medicijn.pdf
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Diabetes preventieprogramma voor prediabetes in VK

Article | Published: 15 November 2023

Quasi-experimental evaluation of a nationwide
diabetes prevention programme

Julia M. Lemp, Christian Bommer, Min Xie, Felix Michalik, Anant Jani, Justine |. Davies, Till Barnighausen,

Sebastian Vollmer & Pascal Geldsetzer & nature

* 2 miljoen patiénten, die ze gemiddeld bijna twee jaar volgden
* de deelnemers willekeurig ingedeeld worden in een interventiegroep en een controlegroep

Resultaten:

» HbA1c daalde die met gemiddeld 0,85 mmol/mol die daadwerkelijk werden doorverwezen.
» HbA1c daalde met 3,0 mmol/mol als ze dan ook nog echt deelnamen

» Daarnaast verloren de mensen met een verwijzing ook gewicht (3 kilo), verbeterde hun cholesterol en werd
hun bloeddruk iets lager. Bijna niemand kreeg diabetesmedicatie.

Conclusie:

“De onderzoekers laten overtuigend zien, met data uit de echte wereld, dat dit programma een effectieve
interventie is om diabetes te voorkomen”, zegt Hanno Pijl, hoogleraar diabetologie

https://www.nature.com/articles/s41586-023-06756-4

Routekaart leefstijlgeneeskunde

@ . . Welzijn op Recept
° ! u‘.Zd |abeat w Landelijk kennisnetwerk

Leefstijl

Benzomoe

I0E op recept
snee: B L&Wv
BEEEBEE ke

VRAAG OM DE ¢ DE LEEFSTIJLAPOTHEKER
GESPREKSKAART!

KNMP
ZORGINNOVATIEPRLIS p
2022
&
Q

Hulp apotheek bij stoppen
met roken blijkt effectief

G0 e Scharch aghas v Wi Marisse Blmevarven W s o Hesk Voot



https://www.nature.com/articles/s41586-023-06756-4
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Routekaart leefstijlgeneeskunde

’
QWArts en Leefstl l LIFES LE nNeder ands Innovatiecentrur
Voor de zorg van morgen ) AHEALTH  voor Leefstijigeneeskunde

Routekaart Leefstijlgeneeskunde: zorg voor de toekomst

Aantal Bijdragen in de database: 77

“Wat is er nodig is om binnen 5 tot 10 jaar leefstijl
standaard onderdeel te maken van de curatieve
gezondheidszorg?”

Bron: https://lifestyleghealth.nl/algemeen/platform-lifestyleghealth-en-vereniging-
arts-en-leefstijl-lanceren-routekaart-leefstijlgeneeskunde/

De apotheekin 2023

De apotheek

Hebben we tijd "over’ in
de apotheek?
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https://publications.tno.nl/publication/34635028/rOcYuU/nilg-2019-wetenschappelijk.pdf
https://lifestyle4health.nl/algemeen/platform-lifestyle4health-en-vereniging-arts-en-leefstijl-lanceren-routekaart-leefstijlgeneeskunde/
https://lifestyle4health.nl/algemeen/platform-lifestyle4health-en-vereniging-arts-en-leefstijl-lanceren-routekaart-leefstijlgeneeskunde/
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De apotheekin 2023

De apotheek
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De apotheekin 2023

De apotheek
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De apotheekin 2023

De patiént

Welk gezicht heeft de apotheek?

interviewen van verschillende patiénten, Op deze
manier onderzoeken zij hoe de patiént naar de
apotheek kijkt, maar ook hoe het is om ziek te zijn.

Als apotheker is het essentieel om je te kunnen
verplaatsen in de patiént; om echt door de bril van
de patiént te kijken. Alleen dan kun je de beste zorg
verlenen. Denken vanuit de patiént dus en niet alleen
denken vanuit de apotheek. In de dagelijkse praktijk
gebeurt dit eigenlijk veel te weinig.

Opvallend uit deze interviews was het volgende:

-De patiént heeft geen idee wat apotheker doet.

-De patiént vindt persoonlijk contact erg belangrijk
-De patiént ervaart uitleg aan de balie als gehaast en
een 'standaard riedeltje’.

Dat zijn mega waardvolle inzichten, waar wij als
apothekers echt iets mee moeten én kunnen.

20

De apotheekin 2023

De patiént

Welk gezicht heeft de apotheek?

Verbale en fysieke agressie
in de afgelopen 12 maanden N o S
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De apotheekin 2023

De patiént

Wat wil de patiént?
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De apotheekin 2023
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De patiént

Wat wil de patiént?

“GEMAK?”
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De apotheekin 2023

De beleidsmaker

Welk gezicht heeft de apotheek bij VWS?

24

De apotheekin 2023

De beleidsmaker

Welk gezicht heeft de apotheek bij VWS?

Koester huisarts, trots op
~ apotheker “Wisselen van medicijnen”

“Preferentiebeleid”
“Kostenbeheersing”

De apotheker en huisarts komen amper voor in uw rapport.

"De huisarts stuurt slechts zes procent van de patiénten door naar het ziekenhuis. Een fantastische prestatie! Koester de
huisarts, we mogen er waanzinnig tros op zijn. Dat geldt ook voor de apothekers. Het preferentiebeleid is vitermate
succesvol geweest, met dank aan de apotheker. Als het om terugbrengen van medicijnkosten gaat is ons land koploper.
We mogen dus ook trots zijn op de apotheker.”

Bron: https://farma-magazine.nl/koester-huisarts-trots-op-apotheker/

25
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https://farma-magazine.nl/koester-huisarts-trots-op-apotheker/
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De apotheekin 2023

- apotheker

Koester huisarts, trots op

De beleidsmaker

Welk gezicht heeft de apotheek bij VWS?

isselen van medicijnen
“W I d ”
“Preferentiebeleid”
“Kostenbeheersing”

De apotheker en huisarts komen amper voor in uw rapport.

“De huisarts stuurt slechts zes procent van de patiénten door naar het ziekenhuis. Een fantastische prestatie! Koester de
huisarts, we mogen er waanzinnig tros op zijn. Dat geldt ook voor de apothekers. Het preferentiebeleid is uitermate
succesvol geweest, met dank aan de apotheker. Als het om terugbrengen van medicijnkosten gaat is ons land koploper.
We mogen dus ook trots zijn op de apotheker.”

Wat levert ons dat op aan de balie?
Bron: https://farma-magazine.nl/koester-huisarts-trots-op-apotheker/

26
De apotheker
De apotheker
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De apotheekin 2023

Verbale en fysieke agressie

in de afgelopen 12 maanden
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De apotheekin 2023

De apotheker(sassistente)

Welke bedreigingen zijn er?

30

13


https://nos.nl/artikel/2438586-agressie-aan-de-balie-leidt-tot-uitstroom-apotheekpersoneel
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De apotheker(sassistente)

Welke bedreigingen zijn er?
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De apotheekin 2023

Of een kans?
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Het momentum is daar!

) . _
'‘Zorg moet rigoureus NOS Sl
veranderen’, luidt boodschap == ‘
campagne Zorginstituut ﬂm,&:

. v

4

NOS Nieuws « Vandaag, 09:14 Nos

Adyvies: zorgstelsel op de schop, focus minder
op geld en meer op samenwerking

39
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Zorg voor de toekomst
Over de toekomstbestendigheid

van de zorg

Ontwikkelingen in de zorg tussen nu en 2040

*

Nu
Levensverwachting bij geboorte 81,5 jaar
Levensverwachting in goede gezondheid
viouwen 63,4 jaar
mannen 65,0 jaar

Aandeel mensen dat zich gezond voelt
lagere sociaal-economische status
hogere sociaal-economische status

60,4 procent
86,2 procent

Aantal 65-plussers 3,1 miljoen
Aantal 80-plussers 0,7 miljoen
Aantal mensen met meerdere chronische aandoeningen tegelijk 4,3 miljoen
Aantal mensen met dementie 154.000
Aantal mensen met kanker 547.000
Aantal mensen met hart- en vaatziekten 1,9 miljoen
Aandeel volwassenen dat rookt 25 procent
Aandeel volwassenen met overgewicht 49 procent
Aantal werkenden per AOW-gerechtigde 37
Verhouding tussen aanbieders en vragers van mantelzorg 100p1
Aandeel werkenden in de zorg op totaal aantal werkenden lop7

Zorguitgaven macro
Zorguitgaven per volwassene

86,8 miljard euro
5.600 euro

* Meest recente jaar waarvoor vergelijkbare gegevens gepubliceerd zijn.

Bronnen: CBS, RIVM, VWS,

2040

86 jaar

67,0 jaar
69,5 jaar

52,7 procent
84,9 procent
4,8 miljoen
2 miljoen
5,5 miljoen
330.000
970.000
3,0 miljoen
14 procent
66 procent
2,6
do0p1
1op4d
173,6 miljard euro
9.600 euro

https://www.ser.nl/-/media/ser/downloads/adviezen/2020/zorg-voor-de-toekomst.pdf

41

Doelstellingen VWS 2040

Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Coalitieakkoord 2021 - 2025

VVD, D66, CDA en ChristenUnie

+5

Omazien naar elkaar, vooruitkijken naar de toekomst

discussie, maar verbeteringen in het stelsel zijn nodig. Mensen maken zich
zorgen, of de zorg van morgen nog wel geleverd kan worden en of deze
betaalbaar blijft. Daar moeten we werk van maken. Daarbij moeten we ook
breder kijken naar gezondheid: onderwijs, sport, huisvesting,
bestaanszekerheid en leefomgeving dragen allemaal bij. Kwetsbare mensen
leven zeven jaar korter en vijftien jaar langer in minder goede gezondheid en
kinderen die ongezond opgroeien staan veelal op een achterstand. Dat vinden
we onacceptabel. We willen de zorg voor iedereen betaalbaar, beschikbaar en
bereikbaar houden. Dat vraagt van de politiek goede en stevige keuzes en
hervormingen, die tijd kosten en waarbij passende zorg de norm is.

-30%

5 jaar langer in goede gezondheid

HOOG ONDERWIJS
LEVENSVERWACHTING ~=~

LAAG ONDERWIJS

87 = Levensvemmaciing

GEZOND ERVAREN JAREN
7=

= GEZOND
= ERVAREN
JAREN

Gezondheidsverschillen met 30% afgenomen

44
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https://www.ser.nl/-/media/ser/downloads/adviezen/2020/zorg-voor-de-toekomst.pdf
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Doelstellingen VWS 2040

Gecombineerde leefstijlinterventie voor

Welzijn en Sport

Ministerie van Volksgezondheid,

Doelstellingen 2040

volwassenen

Het momentum is daar!

Nederlandse
Zorgautoriteit

voor een
gezonder
Nederland

¥ Zorginstituut Nederland

Advies

Stimuleren van
passende zorg
en digitale zorg

Samenwerken
aan een gezonder
Nederland met
goede zorg.voor.
iedereen.

Resultaat Passende zorg

Zorghosten
sutpenminer

“Een brede inzet op preventie — inclusief op leefstijlpreventie — is
van groot belang voor de houdbaarheid van onze zorg, en voor
onze volksgezondheid.”

Bron: https://www.wrr.nl/publicaties 15 september 2021 door de raad aangeboden aan de regering

46
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Het momentum is daar???

De gecombineerde leefstijlinterventie

EEN PAPIEREN TIJGER IN DE STRIJD TEGEN OBESITAS? nt Vg

MEDISCH CONTACT

Leefstijlinterventie vraagt van
mensen het onmogelijke

Zorg In de strijd tegen obesitas zet de Zorgautoriteit in op het
veranderen van leefstijl. Bewijs voor effectiviteit ontbreekt, schrijven

Lisette Cleyndert en Lester du Perron. n rc )
“Aantutten met leefstijl”

Vo Qe
beinvloeden is
. ‘ geen artsentaak

47

Doelstellingen VWS 2040: Integraal ZorgAkkoord IZA

Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Omzien naar elkaar, vooruitkijken naar de toekomst
Coalitieakkoord 2021 - 2025

VVD, D66, CDA en ChristenUnie

Datum 10 mei 2022

nEwN

o

Regionale samenwerking (inclusief herschikking zorglandschap, en
concentratie van zorg)

Samenwerking sociaal domein, huisartsenzorg en ggz

Versterken organisatie van de basiszorg

Preventie en leefstijlgeneeskunde

Waarde gedreven zorg met de patiént, kwaliteit, uitkomstgerichte zorg,
pakketbeheer, contractering

Digitalisering en gegevensuitwisseling

7. Arbeidsmarkt en ontzorgen van de zorgmedewerkers

Betreft Voortgang Integraal Zorgakkoord

gang zetten.

Het is, kortom, noodzakelijk dat we de zorg slimmer gaan organiseren met oog
voor de grenzen van de arbeidsmarkt en de financién. Dit vraagt om een
transitie naar passende zorg. Passende zorg is zorg die gaat om gezondheid in
plaats van ziekte, die de juiste zorg op de juiste plek is, die waarde gedreven is
en die samen met en rondom de patiént tot stand komt. Door het afsluiten van
een Integraal Zorgakkoord wil ik, samen met alle betrokken partijen, de
komende vier jaar deze lange termijn transformatie (10-15 jaar) versneld in

de minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport, Ernst Kuipers

48
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https://www.rijksoverheid.nl/documenten/kamerstukken/2022/05/10/kamerbrief-over-voortgang-integraal-zorgakkoord
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Integrale zorgakkoord (1ZA)

Het Integraal Zorgakkoord h.eeft als doel de zorg voor de I nteg Fraa I
toekomst goed, toegankelijk en betaalbaar te houden. Z o rg

Akkoord

Afspraken: wat gaan we doen de komende Jaren?
ven - samen met de patiént, pakket en kwaliteit

Samen werken aan gezonde zorg

ntratie en spreiding

49

Integrale zorgakkoord (IZA)

KNMP pleit voor grotere rol
apothekers bij uitwerking

Integraal
Zorg
Akkoord

Partijen hebben in het IZA afgesproken om in te zetten op verregaande samenwerking tussen regio’s en b
zorgdomeinen. Om die samenwerking te verbeteren, moet er wat de KNMP betreft ook worden gekeken Samen werken aan gezonde zorg

naar een andere bekostiging voor farmaceutische zorg. De KNMP wil daarom een bekostiging die minder is

Integraal Zorgakkoord

13 okt 2022

gebaseerd op receptregels van geneesmiddelen, en meer op zorgverlenerschap. Daarmee komen de

zorgtaken van apothekers nog beter tot hun recht.

De KNMP steekt de hand uit om een bijdrage te leveren aan
het uitwerken van afspraken over ‘regionale

samenwerking’'gezond leven en preventie:]en ‘9 KNMP
‘digitalisering en gegevensuitwisseling .

Bron: https://open.overheid.nl/repository/ronl-464b0967c396f0f6cc75069e52d1d1ace9a838a6/1/pdf/integraal%20Zorg%20Akkoord. pdf
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https://open.overheid.nl/repository/ronl-464b0967c396f0f6cc75069e52d1d1ace9a838a6/1/pdf/Integraal%20Zorg%20Akkoord.pdf
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Integrale zorgakkoord (IZA) "7 KNMP

Tweede Kamer vraagt om
onderzoek naar

populatiebekostiging apotheken

23

Om patiénten een nog meer op maat gesneden farmaceutische
patiéntenzorg aan te bieden, pleit de KNMP al langer voor een
andere bekostigingsvorm. KNMP ziet dat de apotheek een steeds
belangrijkere voorziening wordt in de wijk, waar bijvoorbeeld
meer aandacht is voor het minderen en stoppen van medicatie.

De KNMP streeft daarom naar een patiéntgebonden bekostiging,
zoals het adviesbureau SiRM eerder in haar rapport adviseerde.

Bron: https://www.knmp.nl, iers/integraal-zorgakkoord-iz

Integraal
Zorg
Akkoord

Samen werken aan gezonde zorg

51

Integrale zorgakkoord (IZA): leefstijl naar de gemeente

Nieuw paradigma: preventie en leefstijl

De zorg heeft ‘grote opgaven’, schrijft het akkoord, namelijk
“inzetten op gezondheid door middel van preventie en
ondersteuning, zodat zorgvragen worden voorkomen of minder
zwaar worden. Daarbij gaat het zowel om het bevorderen van
een gezonde leefstijl als om het versterken van de sociale
omgeving en zelfredzaamheid van mensen.”

Een andere grote opgave luidt: “Afremmen van medicalisering:

niet elke hulpvraag is een zorgvraag en niet bij elke zorgvraag
past een medisch antwoord.”

Bron: https://jeleefstijlalsmedicijn.nl/leefstijl-nieuws/minister-delegeert-leefstijl-naar-de-gemeente/

Integraal
Zorg
Akkoord

Samen werken aan gezonde zorg

54
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https://www.knmp.nl/dossiers/integraal-zorgakkoord-iza
https://www.sirm.nl/publicaties/versterk-zorgfunctie-openbaar-apothekers-met-patientgerichte-bekostiging
https://jeleefstijlalsmedicijn.nl/leefstijl-nieuws/minister-delegeert-leefstijl-naar-de-gemeente/
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https://www.loketgezondleven.nl/integraal-werken/wettelijk-en-beleidskader-publieke-gezondheid/wat-is-preventie
https://www.loketgezondleven.nl/integraal-werken/wettelijk-en-beleidskader-publieke-gezondheid/wat-is-preventie
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Soorten preventie: bij wie moeten we zijn?

Doelgroep van Vorm van preventie
preventie Bekostigd door \
Gezonde bevolking —_— Universeel

De overheid

%% | ,
mw* Bevolking met Selectief % °

De overheid

Collectieve preventie \ /

verhoogd risico
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Soorten preventie
Doelgroep van Vorm van preventie
preventie
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Soorten preventie: bij wie moeten we zijn?
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Individuele preventie \ j

Uitgaven aan preventie in miljarden euro’s, geindexeerd naar het prijsniveau van 2015

Jaar Tiekte- Gezondheids- Gezondheids- Totaal % BBP
preventie bevordering bescherming
Zorg voor de toekomst 2003 24 0.5 12,2 151 25
Over de toekomstbestendigheid 2 4 g5 .6 e &l
2015 23 0,6 95 12,5 18

van de zorg

Bron: RIVM, nog te publiceren.

* Aan ziektepreventie — bijvoorbeeld door
screeningsprogramma’s, vaccinaties, gebitscontroles en
infectieziektenbestrijding — werd 2,3 miljard euro uitgegeven.

+ Aan gezondheidsbevordering (gezond gedrag, leefstijl) wordt
relatief weinig geld besteed: 600 miljoen euro (5 procent)

23


https://www.loketgezondleven.nl/integraal-werken/wettelijk-en-beleidskader-publieke-gezondheid/wat-is-preventie
https://www.ser.nl/-/media/ser/downloads/adviezen/2020/zorg-voor-de-toekomst.pdf
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Preventie statement

HUN AMBITIE
“In alle regio’s een duurzame
preventie infrastructuur”

Samenwerken
aan een gezonder
Nederland met
goede zorg voor
iedereen.

EEN GEZAMENLIJKE
@ GEZONDHEIDSAMBITIE

Vooruitzien naar
Zo == een gezonder

Nederland

Gemeenten en zorgverzekeraars
zetten samen de schouders eronder!

Bron: h :/[vng.nl/si fault/files/2022-04/Preventil ment_VNG_ZN_def.pdf
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Preventie statement: samenwerkverband — het hechte wijkteam

Preventiecoalities tussen zorgverzekeraar en gemeente

In het kaartje is een overzicht te zien van preventiecoalities tussen zorgverzekeraar en gemeente.

Op grond van die gelijkwaardige wettelijke plicht:
Fase van de coalitie
Lopend @ Afgerond
Preventiecoalities
- Samen sterk
. Amstelland
Oss- Proeftuin Ruwaard
. Samen gezond in Deventer
. Zwolle Zilveren Kruis
. Vitaal Twente
. Vitaal Vechtdal

= = __— + komen gemeenten, zorgverzekeraars, GGD, zorgaanbieders, sociale

partners en opleidingsinstituten tot een niet-vrijblijvende regionale samen-
werkingsagenda voor het bevorderen van de gezondheid van burgers.
en stellen zij voor de regio gezamenlijkie) gezondheidsdoel{en) vast met

een horizon van 3-5 jaar.

. Sittard-Geleen en CZ

. Samen voor Heerlen

10. Gezond Coevorden

11. Gezond en gelukkig Den Haag

12. Zwolle

13. Friese Preventieaanpak

14. Groningen

15. Foodvalley Gelderland

16. HIB Valpreventie
Noord-Limburg

17. Preventie Overleg
Groningen

18. Zoetermeer

19, De Achterhoek

20. Flevoland M
JJ\L/

e

waarin zi] afspraken maken over verantwoordelijkheden en te behalen
resultaten.

en betrokken partners pericdiek evalueren en monitoren/ elkaar aanspreken.

Financiering voor het organiseren van samenwerking

De Subsidieregeling Preventizcozlitiss mazke het mogelijk dat zorgverzekerzars en gemesnten 2en derde van de
kosten van de procescodrdinatie van een gezamenlijke sanpak van effectieve preventieactiviteiten voor risicograepen
vergoed krijgen. Lees meer over de subsidieregeling Preventiecoalities.

Bron: https://vng.nl/sites/default/files/2022-04/Preventiestatement VNG_ZN_def.pdf en https://www.loketgezondleven.nl/integraal-werken/succesfactoren/werk-samen/preventi

alities
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Integrale zorgakkoord (IZA) en de gemeenten

domein, het Gezond en Actief Leven Akkoord (GALA).

Lokale en regionale
versterking

2023-4245.html

VNG heeft ingestemd met de ondertekening van het IZA wat van belang is voor de relatie met het sociaal

In het GALA (Gezond en Actief
Leven Akkoord) maken het Rijk,
gemeenten en verzekeraars
afspraken om de verdere
beweging naar een integraal
lokale preventiestructuur
mogelijk te maken.

Voor de financiering van de
activiteiten uit het GALA, maar
ook vanuit het Integraal
Zorgakkoord (IZA) en het
Sportakkoord komt er in 2023
één brede Specifieke Uitkering
(SPUK).

Bron: https://welzijnoprecept.nl/welzijn-op-recept-en-spuk-gala-en-iza/ en https://2diabeat.nl/financieringsmogelijkheden-2diabeat-via-spuk/ en https://zoek.officielebekendmakingen.nl/stcrt-

67

Integrale zorgakkoord (IZA) en de gemeenten

1. Ga op tijd in gesprek met de gemeente

Zorg dat je in gesprek gaat met de gemeente. De eerste aanvraagtermijnis nu open tot en
met 31 maart. Informeer naar hun plannen. Gaat jouw gemeente nu een aanvraag doen of
willen ze van de 2e ronde gebruik maken? Hoe kun je hierin meedenken en ondersteunen?

Welke activiteiten vanuit 2diabeat kunnen hierin meegenomen worden?

VWS geeft geoormerkte en structurele subsidie aan gemeenten voor
preventieprogramma’s ter waarde van een half miljard euro per jaar. Het ministerie
pakt ook meer regie.

In de SPUK-pot zit 300 miljoen euro, waarvan 195 miljoen euro structureel. Met de 150
miljoen die IZA vrijmaakt voor preventie, komt dat uit op een half miljard euro per jaar.

VWS heeft strakke deadlines afgesproken om preventieprogramma'’s te ontwikkelen.

) @
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Zorgverzekeraar en gemeente

M en, 22 2021 & i «2e
aarssen, 22 juni “ Eugéne van Mierlo - 2= + Volgen
H 2 Wethouder bij Gemeente Almelo

Gezondheidscheck nu onderdeel van Gezond010, in S
samenwerking met Gemeente Rotterdam en VGZ In de serie #zomerstages: vanmorgen had ik een zeer inspirerend gesprek bi
Service apotheek Acacia aan de Titus Brandsmahof in Almelo. Apotheker Laura
BENU apotheken gaan in de regio Holtzer, die zich sinds deze week ook leefstijlapotheker mag nc ..me: e
Rotterdam de Gezondheidscheck

aanbieden aan inwoners.

Rotterdammers die het Rotterdam
pakket van VGZ als zorgverzekering
hebben kunnen hun gezondheid
gratis laten controleren. De
Gezondheidscheck, test de
gezondheid via vragen en metingen
op tien belangrijke onderdelen,
waaronder bloeddruk, cholesterol,
BMI, buikomtrek en
bloedsuikerwaarde.

Deze gegevens geven inzicht in de
kans dat iemand een (chronische) welvaartsziekte, zoals diabetes en hart- en vaatziekten krijgt. Na de
check krijgt iedereen een ij idsrapport mee en ig advies voor een betere

gezondheid. Op deze wijze wil de samen met VGZ en BENU,
slimmere, regionale zorg aanbieden.

Wet Publieke Gezondheid: bevordering van de gezondheid: overgedragen aan gemeenten/lokale GGD
*  Bijv. artikel 5,2.e eist ‘het formuleren van maatregelen ter beinvloeding van gezondheidsbedreigingen’ => zorgen voor
opgroeien in gezonde wijk.

Omgevingswet (2021): voedselomgeving gunstig beinvloeden door gemeenten obv omgevingsvisie en —plan.
« Participatie door inwoners en bedrijven staat centraal bij omgevingsvisie en —plan

Bron: LinkedIn en https://www.brocacef.nl/nl-nl/nieuws-en-media,
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SPUK-aanvraag door gemeente

De SPUK bestaat uit 3 hoofdthema's die onderverdeeld zijn in 15 subthema's (onder

voorbehoud):
Sport, bewegen en cultuur Gezondheid en Sociale Basis Ondersteunende onderdelen
1. Uitvoering lokaal 3. Terugdringen gezondheidsachterstanden 14. Versterking kennis- en
Sportakkoord - adviesfunctie GGD

4. Kansrijke start
2. Brede Regelin 15. Coordinatickosten

. J g 5. Mentale Gezondheid .

Combinatiefuncties regionale aanpak

6. Aanpak overgewicht en obesitas preventie

7. Valpreventie
8. Leefomgeving

9. Opgroeien in een kansrijke omgeving &
vroeqg signalering alcoholproblematiek

10. Versterken sociale basis
11. Mantelzorg
12. Eén tegen Eenzaamheid

13. Welzijn op recept

Bron: https://welzijnoprecept.nl/welzijn-op-recept-en-spuk-gala-en-iza/ en https://2diabeat.nl/financieringsmogelijkheden-2diabeat-via-spuk/ en https://zoek.officielebekendmakingen.nl/stcrt-
2023-4245.html
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Financiering Integrale zorgakkoord (1ZA)

Voor ‘impactvolle transformaties’ in de regio => VWS
transformatiemiddelen ter beschikking gesteld:
Integraal

* Intotaal is 2,8 miljard euro beschikbaar van 2023 tot 2027. ZOI'g

» Zorgaanbieders kunnen deze middelen inzetten voor de Akkoord
incidentele kosten die bij de transformatie komen kijken. "V

* ledere zorgkantoorregio publiceert of herijkt haar regiobeeld.

* Op basis daarvan maakt iedere zorgkantoorregio ook een
regioplan.

Regmbeeld‘ Regioplan ‘ Transformantleplan ‘ Snelletoets

Bron: https://jeleefstijlalsmedicijn.nl/leefstijl-nieuws/minister-delegeert-leefstijl-naar-de-gemeente/
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Resultaten na 1 jaar (jan 2024)

Les 1. De snelle toets is niet zo snel

Reken op doorlooptijd van 2 tot 4 maanden voor deze eerste stap.
Les 2. De 2e zorgverzekeraar heeft een nieuwe rol

Schrijf de context haarscherp op voor de 2e zorgverzekeraar

Les 3. Het is spannend om jezelf vast te leggen op resultaten

Formuleer KPI's die iets zeggen over het proces, en niet alleen het
resultaat.

Les 4. Regionaal samenwerken is belangrijk snelle toet
Klop bij de organisaties met een goed netwerk aan, zoals netle toets
brancheorganisaties.

Les 5. Je hebt al snel externe hulp nodig
Als je bureaus inhuurt, zorg ervoor dat zij kennis en kunde overdragen
aan jouw mensen en dat de verandering geborgd is.

Bron https://impactstewards.com/nl/lessen-van-1-jaar-integraal-zorg-akkoord/?utm_source=LinkedIn&utm_medium=social&utm_id=1ZA
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Integrale zorgakkoord (IZA) "7 KNMP

Tweede Kamer vraagt om

onderzoek naar Integraal
populatiebekostiging apotheken

e Zorg
Akkoord

Samen werken aan gezonde zorg

VWS verwacht in zomer
afstemming over versterking rol
apotheekteam in eerstelijnszorg

Vergoedingsstructuur is omkeerbaar??

i raal-zorgakkoord-iz

80
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Leefstijl-tools

@ Gesprek over leefstijl
Voeding Bewegen
.9 {
N

& MK E4am
E POSITIEVE 9 ) ¥
N sezonoHeD -

VRAAG OM DE
GESPREKSKAART!

INSTITUTE ’
[ | FOR POSITIVE s
IPH HEALTH Partsen Leefstijl -ﬂd'f eseilnoe Diabetesvereniging  Diobetes
\_ J Voor de z0rg van morger federatie Fonds
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Leefstijliroer en wetenschappelijk bewijs

Handboek
leefstijigeneeskunde
is voor iedere praktijk

Het Leefstijlroer

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

! |/
P »
Beweging ) q:'p f L: »f

Wetenschappelijk bewijs
leefstijigeneeskunde

‘- Middelen

’

P Arts en Leefstijl

Voor de zorg van morgen

102

NDF Preventiepad: Diabetes risicotest

Het Preventiepad bestaat uit stappen die Diabetes risicocheck

professional en cliént samen zetten met focus

Diahetes [ groot is uw kans op diabetes type 27

jaarlijks deze test te doen om de kans op
diabetes in te schatten.

Dit is ook een belangrijk onderdeel van de
aanpak in de wijken.

Risicotest! [l Sapa— -
op leefstijl met het doel om diabetes te e i st 1T
voorkomen. | =——— 5 i = a
: s
. o o [= @ o B
De 1e stap: het doen van de Diabetes Risicotest [M_WW}= | .
Mensen vanaf 45 jaar wordt geadviseerd ' a h
. a
a

https://diabetesrisicotest.online/

108
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Programma 2diabeat 2021-2027

Samen de opmars van diabetes type 2 stoppen!

> Z2diabeat

Initiatief van:

nederlandse Dlabetesveremgmg Diabetes
federat . Nederland Fonds

federatie ; 7 Nationaal
b@b”ght S Preventie

V.taVolIey
“ Akkoord

110

De 2diabeat uitgangspunten

i’c‘* v’* *‘42““

F (v

LA\
~>y

Focus op Het individu Configuratie Gebruik Breed netwerk Gebaseerd
preventie: inzijn lokaal samen maken en van lokale op wetenschap
breder dan leefomgeving met de verrijken van actorenin enlereninde
medisch en staat centraal doelgroepen bestaand stelling brengen praktijk

aanbod

sociaal domein

www.2diabeat.nl

——

'ﬁZdiabeat
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2diabeat zet in op leefstijlverandering oa in leefomgeving

De leefomgeving bestaat uit meerdere lagen rondom het individu met daarbinnen
o.a. diverse fysieke ontmoetingsplekken en contactmomenten met actoren. De

figuur hieronder illustreert hoe zo'n leefomgeving eruit zou kunnen zien.

Systeem Kanalen

Kennissen

Gezondheids-

vaardigheden Partner
Risico- Status
profiel Waarden

Sociaal
netwerk

Individu

112

> o dd

Focus op
preventie:
breder dan
medisch en

sociaal domein

www.2diabeat.nl

(" 1

Het individu
inzijn
leefomgeving
staat centraal

De 2diabeat uitgangspunten

)

',:n
*
X )

Configuratie Gebruik
lokaal samen maken en
met de verrijken van
doelgroepen bestaand
aanbod

”
>y

Gebaseerd
op wetenschap
enlereninde
praktijk

Breed netwerk
van lokale
actorenin

stelling brengen

’ﬁZdiabeat
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Ter illustratie: leefstijlkaart — sociale kaart

2diabeat Geitenkamp Q

Medische zorg

+ Zorgplein Geitenkamp

4. Huisartsenpraktijk Linders

. Hulsartsenpraktijk Wibbelink

T/ Apotheek Baljet

+ Het Span

4. Huisartsenpraktijk M Van Duivenboden

(4 Rijnstate Amhem P

Voeding

@ Viieg & Meise Diétisten, Praktijk voor Vo,
 Diétistenpraktij Vitasens, locatie gezon

& Diétist en Gewichtsconsulent Physique a

Bewegen

oo,

v 1 Locus Fysiotheraple
1 FysioNova
1 Druckpunt Kinderfysio Arnhem - Fysioth.
1 Fysio Physique

Nog 12 meer L)

Ontspanning & Slaap

&) Daniéls & van Kruijsdijk -

) De Groene Kamer - TuiNa massage thera, = Gocgle My Maps 8

114

Hoe ziet het proces eruit om 2diabeat in jouw wijk te starten?

PRESENTATIE AAN SELECTIE INTENTIEVERKLARING DIVERSE WERKSESSIES KICK-OFF
VERKENNERSGROEPJE DEELNEMENDE ACTOREN MET ACTOREN SPRANKEL
M) )
@) QO
VERKENNENDE STARTPOSITIE ASAP':’E’;‘:(ETR é—::::;'i‘g‘(‘)‘;g
GESPREKKEN WORKSHOP WIJKBEWONERS 23,
erEn e RELRU-ERD | seLECTIE VAN ACTIVITEITEN |
SELECTIEFASE NFIGURATIEFASE IMPLEMENTATIEFASE

SELECTIEFASE CONFIGURATIEFASE IMPLEMENTATIEFASE
v Match van 2diabeat met jouw locatie De aanjager wordt gemiddeld een dagdeel per week ondersteund door De aanjager wordt wekelijks een
verkennen de wijkadviseur vanuit 2diabeat NL halfuur geadviseerd door de

v Huidige situatie in kaart brengen v Doelgroepen spreken wijkadviseur vanuit 2diabeat NL
Doelgroep v Leefstijlkaart afmaken, eventueel aanvullend aanbod stimuleren en sluit zich aan bij het landelijke
Beleid / programma’s v’ Sprankels organiseren, klaarzetten leer- en innovatienetwerk waar
Lokaal aanbod v' Actoren toelaten tot online platform met toolbox intervisie met andere aanjagers
(Lokale) actoren v Team van lokale actoren aanvullen plaatsvindt
Samenwerkingsverbanden v Onderzoeksteam verbinden Bijeenkomsten met het v’ Implementeren aanpak

v Startpositie workshop met wijkanalyse actorennetwerk v Netwerk van actoren laten

v’ Selecteren aanjager v Kickoff sprankel organiseren en communiceren groeien en netwerk stimuleren

v Financiering rol van aanjager v Intervisie met andere

v' Aanjager start met actoren binden aanjagers

v Intentieverklaring actoren v Aanjager draagt bij aan lokale

evaluatie
117
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—}:bdiabeat 2diabeat

2diabeat in Beterwaard

* Oproep e-mail KNMP, volgende stap contact gezocht met organisatie

* Verkennersbijeenkomst georganiseerd (16 mei)
* POH-S, wijkcoordinator, bekende beverwaarder, wijkverpleegkundige, SOL

https://www.knmp.nl/dossiers/preventie/2diabeat

118

’)‘:sz‘ab“f 2diabeat

* Startpositie 6 september en vervolgens inloopmiddag in huis van de
wijk 8 november
* Input verzamelen van wijkbewoners

119
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Deelnname 2diabeat in Nederland 2diabeat

Deelname programma 2diabeat juli 2024

Fase

I Verkenning
I vitvoerin g

—— provindies

Bron: 2diabeat

https://www.vzinfo.nl/overgewicht-regionaal/preventie#netwerk
121
Sociale kaart: Opdracht voor dag 5
Samenwerking met andere zorgprofessionals is van belang en de sociale kaart kan
hiervoor ingezet worden. Het is een wegwijzer die je kan gebruiken om mensen
te verwijzen naar het juiste adres in het zorgsysteem in Nederland.
122
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Sociale kaart : Opdracht voor dag 5!

Het landelijke leefstijlverwijsplatform voor elke zorgverlener in Nederland: https://www.beterverwijs.nl/

Professionals lid van ver. Arts en Leefstijl: https://www.artsenleefstijl.nl/leden

Professionals in jouw regio: https://www.socialekaartnederland.nl/

Zorgprofessionals op het gebied van beweegtherapie en leefstijlbegeleiding:
https://chronischzorgnet.nl/nl

Daarnaast kun je bij mensen met overgewicht of obesitas gebruik maken van:
https://www.partnerschapovergewicht.nl/stappenplan

Ten slotte is er een sociale kaart ontwikkeld, specifiek voor GGZ, die een overzicht geeft van interculturele
GGZ-instellingen en organisatie die maatschappelijke ondersteuning bieden
(https://migratie.arg.org/update-landelijke-sociale-kaart-cultuursensitieve-zorg)

Landelijke leefstijlverwijsplatform voor elke zorgverlener in Nederland: https://www.beterverwijs.nl/

leefstijlinterventie/kaartje-aanbod-GLI

N UW WEGWI)ZER BINNEN HET SOCIALE DOMEIN k oz | (QON (il ara
VERWIJS De Sociale kaart wijst burger én professional de weg naar de juiste organisatie = i

Landelijke leefstijlverwijsplatform voor elke zorgverlener in Nederland:
https://www.loketgezondleven.nl/gezondheidsthema/overgewicht/gecombineerde-

Praktijkhandleiding Leefstijlbegeleiding voor
huisartsen gelanceerd Geoubleeerdop 2 ap 2024

De rol van de huisarts Feiten en cijfers Hulpvraag en leefstijl
Wat is de rol van de huisarts? En wat vooral Wat is het belang van leefstijl in het Tips voor het aankaarten van leefstijlfactoren,
niet? véorkomen en voorkémen van ziektes? het peilen van motivatie en het maken van een

gezamenlijke keuze.

Bron: https://www.nhg.org/praktijkvoering/leefstijl/
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https://www.loketgezondleven.nl/gezondheidsthema/overgewicht/gecombineerde-leefstijlinterventie/kaartje-aanbod-GLI
https://www.nhg.org/praktijkvoering/leefstijl/

9/18/2024

Gecombineerde leefstijlinterventie (GLI)

.@ BEWEGING
[ KEER

w Voeding | DIABETES2
Leeft OM

‘De meest gebruikelijke verwijzing naar een leefstijlcoach in de
zorgsetting is via een gecombineerde leefstijlinterventie (GLI)’

SPORTIEF IN

SAMEN

Deze 6 GLI’s worden vergoed vanuit het basispakket van de
zorgverzekering.

125

Vraag

Hoeveel mensen zouden in aanmerking komen

voor een GLI?

130
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Vraag

Hoeveel mensen zouden in aanmerking komen

2012-2016

55,1% mannen en 45,1% vrouwen
heeft overgewicht

voor een GLI?

> 10 miljoen!

9

= +milioen yaiig

Dat 6

131

Gecombineerde leefstijlinterventie (GLI)

Tabel 13.1.

d dheidsrisico (GGR) en indicatie al

2BMI KG/M?

225BMI<30
Overgewicht

SAMEN Coestas

kiasse |
SPORTIEF IN
BEWEGING
235BMI< 40
Obesitas
kiasse Il
e s KEER
Voeding | DIABETES2
Leeft oM obesion
kiasse Il

GEEN VERGROTE BUIKOMVANG?
OF COMORBIDITEIT*

Adviezen gezonde leefstijl®

Adviezen gezonde leefstijl®

Basis GLI

BUIKOMVANG*
Man 2102 cm
vrouw 288 cm

Basis GLI°

Bij BMI 2 27 kg/mé: overweeg gewichtsreducerende medieatie toe te voegen na één jaar behandeling met
de geindiceerde GLI naar oordeel van de zorgprofessional ()

Matig verhoogd [l Sterkverhoogd [l Extreem verhoogd

voor met icht en obesitas

COMORBIDITEIT*

Basis GLI (met aanvullende zorg)®

Overweeg gewichtsreducerende medicatie toe te voegen na één joar behandeling met de
geindiceerde GLI naar oordeel van de zorgprofessional(s)®

Bij DM2: indien Gl en maximale inzet gewichts-—
reducerende medicatie onvoldoende effect heb-
ben, overweeg metabole chirurgie

eerde GLI*”
| met aanvullende

CO

Check Oorzaken
Qvergewicht

Bron: https://richtlijnendatabase.nl/gerelateerde_documenten/f/27066/Tabel%2013.1.%20Gewichtsgerelateerd%20gezondheidsrisico%20GGR%20en%20indicXXX.pdf
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Gecombineerde leefstijlinterventie (GLI)

Beweegkuur CooL Slimmer Samen sportief in | X-Fittt
(Coaching op Leefstijl) beweging

Voedings-, leefstijl- en
beweegcoaching door: de
leefstijlcoach met
ondersteuning/bijeenkoms
ten met
beweegprofessional en
voedingsprofessionals

Stapsgewijs verbeteren
van het leefpatroon door
één professional: de
leefstijlcoach

Voedings- en
beweegcoaching door
uitgevoerd door de
huisartsenpraktijk,
diétisten,
fysiotherapeuten,
leefstijlcoaches en
lokale sport- en
beweegclubs

Behandelfase: 6mnd
Onderhoudsfase: 18 mnd

Behandelfase: 6mnd
Onderhoudsfase: 18 mnd

Behandelfase: 12 mnd
Onderhoudsfase: 12 mnd

Mensen met een
gewichtsgerelateerd
gezondheidsrisico: BMI
tussen 25-40 kg/mz2, evt

Overgewicht en een
verhoogd risico op type 2
diabetes (prediabeten)
en/of mensen met

Overgewicht en een
verhoogd risico op type
2 diabetes (prediabeten)
en/of mensen met

Beweeg- en
voedingscoaching
door uitgevoerd
door
leefstijlcoaches en
beweegprofession
als.

Behandelfase: 12
mnd

Onderhoudsfase: 12

Verhoogd
gezondheidsrisico
op chronische
aandoeningen en

In een
beweeg-
centrum onder
leiding van

een
leefstijlcoach

X-Fittt GLI
duurt 2 jaar

BMI > 25
verhoogde
buikomtrek of
verhoogde co-

met grote buikomvang obesitas (BMI 30-40) obesitas (BMI 30-40) een BMI tussen de  morbiditeit
en/of co-morbiditeit 25-40 kg/m2 BMI > 30
Bron: https://interventies.loketgezondleven.nl/interventieoverzicht1/?leeftijd=volwassen
137
GLI plus / diabetes GLI: Keer Diabetes 2 om
Wetenschappelijke resultaten na 2 jaar
&
D @
28% gebruikt geen 71% kan stoppen met Tailleomtrek neemt af
diabetesmedicatie meer het gebruik van insuline met gemiddeld 7,9 cm
5 \
Gewicht neemt af met Deelnemers geven hun Vermoeidheid
gemidddeld 7,1 kg gezondheid een 7,3 i.p.v 6,9 verminderd aanzienlijk
Lifestyle medicine for type 2 diabetes: practice-based evidence for
long-term efficacy of a multicomponent lifestyle intervention e
(Reverse Diabetes2 Now) 8 Voeding’
Leeft

Bron: https://nutrition.bmj.com/content/early/202 mjnph-2020-

Gerda K Pot '+ 2, Marieke CE Battjes-Fries ', Olga N Patijn ', Nynke van der Zijl *, Hanno Pijl* and Peter Voshol !
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Digitale GLI's

Ancora SLIMMER-programma

Bron: https://ancora.health/nl/slimmer/ en https://miguide.nl/cool/ en https://mediqg.nl/zor

Mediq Health Coach

MiGuide COOL-programma

Mi.
Guide

Digitale GLI erkend door RIVM

De 1e groepen deelnemers van CooL-MiGuide: veelbelovende
resultaten zien: na 9 maanden behalen zij gemiddeld 5,5 kg

gewichtsverlies en daalt de BMI met 1,9 kg/m2. (60% meer BMI-
reductie tov fysieke GLI-aanbod)

rogrammas/healthcoach/zorgprofessional/huisarts

140

Gecombineerde leefstijlinterventie (GLI)

Resultaten

GLI zorgt voor slechts 3,5 procent gewichtsverlies

Geen verschil hoge en lage BMI

rd

Veel afhakers

Forse stijging aantal deelnemers

deei

Teleurstellende resultaten

nden de resuitoten teleurstellend. Noar een verklaring voor het geringe s

Bron: https://www.nieuwsvoordietisten.nl/de-gli-groeit-maar-niet-hard-genoeg/ en

Programma

De basis van gezonde leefstijl bestaat uit:

¢ Voedingsadviezen conform de Richtlijn Goede Voeding:

Schijf van vijf van Voedingscentrum

¢ Voldoende slaap en verminderen van eventuele chronische stress o
Beweegadviezen volgens de Beweegrichtlijnen:

Indien de wens is om gewicht te verliezen (visceraal vetafname met
behoud van spiermassa) dan wordt aanbevolen:

* 150-200 minuten matig tot zwaar intensieve aerobe
lichaamsbeweging per week, 2x wk krachttraining en het verminderen
van sedentair gedrag.

¢ Verdeel de lichaamsbeweging over meerdere dagen in de week,
bestaande uit minimaal 30-60 minuten beweging

¢ Adviseer de trainingsintensiteit te verhogen, inclusief
intervaltraining met hoge intensiteit, voor het behalen van een grotere
verhoging van cardiorespiratoire fitheid en visceraal en ectopisch
vetverlies (zoals intra-hepatisch)

* Adviseer een hoog aantal minuten lichaamsbeweging (
minuten/week van matige intensiteit)folnlalEd o EEl[S
gewichtsverlies te behouden

https://richtlijnendatabase.nl/gerelateerde_documenten/f/27066/Figuur%2013.2.%20Soorten%20Gecombineerde%20Leefstijlz20Interventies.pdf
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Gecombineerde leefstijlinterventie (GLI)

Resultaten

Monitor Gecombineerde Leefstijlinterventie 2024

Publicatiedatum 18-06-2024 | 08:00

Figuur S. Aanta! GLI-deeinemers (over de periode 2019 t/m 2023) per 10,000 inwoners met overgewicht en obesitas

100 150 200

Kernpunten uit dit RIVM rapport* (citaten):

Inmiddels zijn ruim 102.000 personen na de intake gestart met de
behandelfase van een GLI.

In totaal had 83 % van de deelnemers van wie het gewicht bekend was, een
stabilisatie of afname van het gewicht.

De nieuwe cijfers laten zien dat de resultaten op alle uitkomstmaten verder
verbeteren gedurende de onderhoudsfase. Gemiddeld verliezen deelnemers 3,6
procent van hun gewicht tijdens de behandelfase. Voor deelnemers met metingen
bij de intake en na 24 maanden, is het gemiddelde gewichtsverlies gestegen tot 5,1
procent.

Het aandeel mensen dat ten minste 5% gewichtsverlies heeft behaald is hoger
aan het einde van het gehele GLI-traject dan aan het einde van de eerste fase (47
% versus 32 %).

RIVM: Dit laat zien dat de resultaten van de behandelfase behouden blijven, en
zelfs nog verder verbeteren, gedurende de onderhoudsfase. Dit wijst erop dat GLI-
deelname over het algemeen leidt tot een duurzaam gewichtsverlies op de
middellange termijn, namelijk twee jaar na de start.

Kwaliteit van leven

In de huidige rapportage valt op dat de verbetering van kwaliteit van leven van 7,5
punt tijdens de behandelfase (op een schaal van 0 tot 100) verder doorgegroeid is
naar een toename van gemiddeld 12,9 punt aan het einde van de onderhoudsfase.
Deze verbetering van kwaliteit van leven laat zien dat het GLI-programma een veel
bredere impact heeft op deelnemers dan op gewichtsverlies alleen.
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LEEFSTIJL EN PREVENTIE IN HET ZIEKENHUIS:
HET LEEFSTIJLLOKET

+ Het leefstijlloket is een plek binnen het ziekenhuis waar patiénten (die baat kunnen hebben
bij leefstijlverandering) naartoe kunnen worden doorverwezen in aanvulling op hun
medische behandeling.

+ Het leefstijlloket kan daarin faciliteren, waarbij een leefstijlmakelaar pati€énten motiveert en
helpt om een leefstijlinterventie te vinden in de eigen woonomgeving.

* Naast leefstijl wordt ook gekeken naar de mogelijkheden en vaardigheden van de patiént en
zijn directe omgeving in relatie tot zijn veranderwens, zoals de financiéle situatie van de
patiént.

» Er zijn verschillende verwijsmogelijkheden:
+ Gecombineerde leefstijlinterventie (GLI)
» Leefstijlcoach, een stoppen-met-rokencoach, een buurtsportcoach
* Een paramedisch professional (diétist, fysiotherapeut, ergotherapeut, oefentherapeut).

Bron: https://www.ntvl.nl/journal-article/leefstijl-en-preventie-in-het-ziekenhuis-het-leefstijlloket/
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Visie preventie door de openbaar
apotheker (sept 2022)

Dichtbij de patiént staat zijn openbaar apotheker

VISIE PREVENTIE EN DE
OPENBAAR APOTHEKER

PANELBIJEENKOMSTEN SEPTEMBER-OKTOBER 2021

v; I(NMP ‘ Apothekersorganisatie

174

KNMP en preventie

VISIE PREVENTIE EN DE
OPENBAAR APOTHEKER

PANELBIJEENKOMSTEN SEPTEMBER-OKTOBER 2021

Visie en doelen voor 2025

De visie preventie door de openbaar apotheker richt zich voor 2025 op de volgende punten:

B3

o

23

R

e

3

&

Openbaar apothekers zijn zich ervan bewust dat hun dagelijkse inspanningen onderdeel
uitmaken van (zorggerelateerde en geindiceerde) preventie.

Zorguerleners (medici/paramedici) in de eerste lijn kennen er erkennen het belang van de
openbaar apotheker voor zorggerelateerde en geindiceerde preventie.

Openbaar apothekers werken actief samen met (para)medici voor de cliént.

Een groeiende groep van openbaar apothekers bespreekt samen met de cliént tijdens

bijvoorbeeld een medicati ing of na een gezondheidscheck de leefstijl en
(leeflomstandigheden om de gezondheid te bevorderen.

Voor de cliént is het vanzelfsprekend om vragen met betrekking tot geneesmiddelen en
preventie met de openbaar apotheker te bespreken.

Om deze visie te realiseren zijn voor 2025 de volgende doelen vastgesteld:

De openbaar apotheker is de geneesmiddelspecialist in de wijk. De kennis die hij heeft over
het geneesmiddel, het menselijk lichaam en het menselijk gedrag gebruik hij bij advies over
geneesmiddelen en preventie

Om preventieve zorg te laten landen binnen het apotheekteam is binnen iedere openbare
apotheek tenminste één apothekersassistent taakverantwoordelijk voor preventie.

De openbaar apotheker kent en maakt deel uit van een multidisciplinair zorgnetwerk waarin
cliénten (waar nodig) doorverwezen worden en deze kan worden overgedragen.

De openbaar apotheker investeert in een (zorg-)relatie met de cliént, door consultvoering, en
kan hierdoor preventieve zorg leveren en verbeteren.

De openbaar apotheker betrekt bij de farmaceutische behandeling de bredere context van
de patiént (patiéntgebonden kenmerken, persoonlijke omstandigheden en leefstijl).

De openbaar apotheker maakt preventie zichtbaar door de leefstijl repeterend in consulten
terug te laten komen.

178
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Beweging van leefstijlapothekers

182

L&ﬂpw 426 Leefstijlapothekers in beeld

DE LEEFSTIJLAPOTHEKE
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Aantal leefstijlapothekers: 426

e Aantal Leefstiflapothekers
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Leefstijlapothekers

g Rogier Larik

Beste minister Ernst Kuipers, we willen graag met u in gesprek om meer uitleg te
geven over Ge beweging en het landelijke netwerk van leefstjlapotnekers

Er zijn meer dan 250 leefstilapothekers die u grasg in de apotheek willen
ontvangen om uitleg te geven over hoe ze ‘Leefsti in de zorg invullen in
samenwerking met andere zorgverieners, het sociale domein en de gemeente.

Ministerie VWS KNMP Vereniging Arts en Leefstij Stichting Je Leefstijl Als
Medicijn

Ernst Kuipers - Aan het volgen
Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport
2u - Bewerkt - ®

Vorige week, bij de start van de Coalitie Leefstijl in de Zorg, zei ik
het al: voorkomen is altijd beter dan genezen. Een mooi voorbeeld
daarvan is de zogenaamde 'leefstijlapotheker’, waarover het AD
schrijft. Deze apothekers gaan het gesprek met hun patiénten aan
over hoe een gezonde leefstijl kan bijdragen aan hun gezondheid.
Er zijn meer knopjes om aan te draaien dan alleen medicatie. Een
heel goed initiatief dat helpt de gezondheid van mensen te
bevorderen!

Deze apothekers willen dat we minder medicijnen
gebruiken: ‘Er zijn veel knopjes om aan te draaien’

€C@ rene

Ministerie van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport

Heeft u tot slot nog een boodschap aan apothekers?

“Ik zat te denken, gezien de actieve leefstijlapothekers,
misschien moet iedere apotheker een leefstijlapotheker
zijn, voor wie leefstijl vast onderdeel wordt van de dage-
lijkse praktijk. Het hoeft niet meteen morgen te gebeu-
ren, maar we kunnen er mooi naartoe groeien. Zo wor-
den ze een nog veel sterker onderdeel van die brede
maatschappelijke basis, waarvan ook diétisten, fysiothe-
rapeuten en wijkverpleegkundigen deel uitmaken.” m

187
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Opvallendheden

De Leefstijlapothekers hebben een intrinsieke drijfveer
om mensen in de wijk gezond te houden.

Leefstijlapothekers willen niet wachten op de transitie
van ziekenzorg naar gezonde zorg. Ze willen vooruit en
pionieren met hun toekomstige rol.

Om mensen mee te krijgen, moet de leefstijlapotheker
wel dichtbij het medicijn blijven. Medicijnen zitten in
het DNA van de apotheker.

Visie ‘De Leefstijlapotheker’

De Leefstijlapotheker wil met hart en ziel
zich inzetten voor de behandeling en ook
het voorkbmen van ziekte.

De Leefstijlapotheker ondersteunt de
cliént in het nemen van meer
verantwoordelijkheid voor de eigen
gezondheid:

« Een gezonde leefstijl

« Passend medicijngebruik.

200
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Merkbelofte

De Leefstijlapotheker
Voor de juiste dosis gezondheid

201

[ 4

(Betstijladvies

“ = Nu ook bij de apotheker?
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HEINECl k-0l Pharmaceutisch

205
(e o
DE
LEEFSTIJLAPOTHEKER
Voor de juiste dosis gezondheid
Link: https://deleefstijlapotheker.nl/fto-leefstijl/
Versie apr 2024
210
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Groot denken

9/18/2024

KNMP en preventie

VISIE PREVENTIE EN DE
OPENBAAR APOTHEKER

PANELBIJEENKOMSTEN SEPTEMBER-OKTOBER 2021

Visie en doelen voor 2025

De visie preventie door de openbaar apatheker richt zich voor 2025 op de volgende punten:

% Openbaar apothekers zijn zich ervan bewust dat hun derdeel
ken van (zorggerel de en geindi de) p e,

< Zorgverleners (medici/paramedici) in de eerste lijn kennen er erkennen het belang van de
b heker voor I de en geindiceerde preventie.

< Openbaar apothekers werken actief samen met (para)medici voor de clignt,
< Een groei Broep van samen met de cliént tijdens

bijvoorbeeld een medicatiek jeling of na een heidscheck de leefstijl en
den om de id te
% Voor de cliént is het vanzelfsprekend om vragen met betrekking tot geneesmiddelen en
p e met de b heker te bespi

Om deze visie te realiseren zijn voor 2025 de volgende doelen vastgesteld:

» Deopenbaar apotheker is de geneesmiddelspecialist in de wijk. De kennis die hij heeft over
het geneesmiddel, het menselijk lichaam en het menselijk gedrag gebruik hij bij advies over
geneesmiddelen en preventie

= Om preventieve zorg te laten landen binnen het apotheekteam is binnen iedere openbare

heek i één i d voor i

*  Deopenbaar apotheker kent en maakt deel uit van een multidisciplinair zorgnetwerk waarin
dlignten {waar nodig) doorverwezen worden en dere kan worden overgedragen.

i latie met de cliént, door consultvoering, en

= De tin een (zorg-)
kan hierdoor preventieve zorg leveren en verbeteren,

«  Deopenbaar apotheker betrekt bij de farmaceutische behandeling de bredere context van
de patiént kenmerken, en leefstijl).

= Deopent potheker maakt p door de leefstijl repeterend in consulten

terug te laten komen.

. vOA p
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De evolutie van de apotheek

Vroeger: Geneesmiddel centraal
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De evolutie van de apotheek

Heden: Patiént centraal
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De evolutie van de apotheek

Toekomst: Mens centraal
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De evolutie van de apotheek
Toekomst: Mens centraal
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De evolutie van de apotheek

Toekomst: Mens centraal
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De rol van de apothekerin het gezondheidshuis

Het centrum van zorg en welzijn

Geindiceerde preventie:

Zorggerelateerde preventie:
Voorkdmen Remissie
‘.\‘”"ci
Geindiceerde preventie 5 =
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De rol van de apotheker in het gezondheidshuis
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Gezondheidshuis in de wijk!
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De rol van de apothekerin het gezondheidshuis

H )
# -.neias
A huis

. " Zelfzorg Vroeg Dossier- Advies Kleine Leefstijlroer | Pos. Gez. bij
Leefstijlloket . . :
Valpreventie | Leefstilloke consult diagnostiek houder wijkverpleging kwalen bij MRV MRV
Hulp- EU consult- TU consult- VU consult- HS+ jaarlijks S.M.R. Vera'ntwoord Bewaken ;
; iddel WMO loket . . . . wisselen f ari :
middelenzorg voering voering voering consult begeleiding consult ormularia | |
Risico- Gezondheids Leefstijl- Sociale kaart Afbouw Bijwerkingen | Duurzaam- R Video consult | |
. . Vaccinatie :
bepaling check consult beheer gnm consult consult heid apotheker |
: ga diagnose | Consultatie 0,0,5en1¢ | Leefstijlcoach Diétiste in Open Bewaking Medicatie Farma :
' ehandeling bureau - . theek theek reekuur thuis- . ;
bepalen ouderen lijns in apothee| apothee spreekuu monitoring maatjes buddy |
PM F - i Voorlichti P : B |
v S ) armaco l?l‘oa.b‘er Genetlc? en oorlic ting reconcept GLI-m eWegeN op | e cian |
medicatie genetica vrijwilliger leefstijl regionaal zorg recept :
i | Distributie Inhalatie Baxter Begeleiden Begeleiden Voedsel- Distributie oM :

! . . . . . Benzomoe . = =

medicijnen instructies instructies | opname ZKH | ontslag ZKH apotheek voeding - -
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1¢ verstrekking Bloeddruk meten
Gezondheidscheck
Leefstijlgesprek

Advies leefstijlaanbod in wijk

2¢ verstrekking

3 Vervolg verstrekking
Baxter-consult Medicatiescreening GLIM

Opname-ontslag ZKH

Nbouwbegeleiding-consult
; MetS check bij medicijngebruik

Zelfzorg-consult " .
) Bijwerkingen-consult
Nier-gesprek

) Consult met diétiste
Inhalatie-consult

Consult met leefstijlcoach
Vaccinatie

Stoppen met roken begeleiding

Medicatie-review

Jaargesprek

https://careforcure.nl/gezondheidshuis/

232

57


https://careforcure.nl/gezondheidshuis/

233

9/18/2024

hd

Groot denken en de 1¢ stappen zetten in de transitie

Nudging

Nudging (of nudgen) is een in 2008 beschreven gedragspsychologische techniek
waarbij mensen subtiel worden gestimuleerd op het gebied van gezondheid.

!

Een ‘duwtje’ (Engels: nudge) in de ‘goede’ richting!

Een nudge is een verandering van de omgeving waarin een keuze plaatsvindt -
de keuzecontext-, om op onbewust niveau die keuze te beinvloeden.
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Apotheek: publieksruimte als omgeving
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https://deleefstijlapotheker.nl/gezondheidschap-in-de-apotheek/
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Apotheek: publieksruimte als omgeving

Service Apotheek Acacia Almelo

Academische Apotheek Stevenshof

https://deleefstijlapotheker.nl/gezondheidschap-in-de-apotheek/ https://www.pw.nl/achtergrond/2023/meest-vreemde-capriolen-maken-plaats-voor-effectief-slaapadvies
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Apotheek: Spreekkamer als leefomgeving
1 : |

BENU Apotheek Korve]plein https://deleefstijlapotheker.nl/gezondheidschap-in-de-apotheek/
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e Themacommunicatie: Bewegen op recept B
e Themacommunicatie: Gezondheidscheck
* VBA: Beweegrichtlijn )
e Themacommunicatie: Metabool syndroom — Overgewicht -
Voedselapotheek
¢ VBA: EU metformine )
* Themacommunicatie: Slaapstoornissen h
* Themacommunicatie: Benzomoe
e VBA: Slaapstoornissen of Benzomoe )
~
e Themacommunicatie Stoptober - Dry January
e VBA Stoppen met roken
J
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Roken is niet goed
voor de gezondheid,
dat wist u!

Maar wist u ook dat de beste

manier om te stoppen om dit

samen met professionele hulp
en eventueel medicatie te doen.

Dit maakt de kans op succes

groter.
[e7 o

DE
LEEFSTIJLAPOTHEKER
Voor de juiste dosis gezondheid

241

Slaap

Inslapen, hoe lang duurt
dat gemiddeld?

Het is normaal om 20 tot 30
minuten nodig te hebben om
in slaap te vallen.

Bij ouderen mag het 30 tot 45
minuten duren.
[e.

DE
LEEFSTIJLAPOTHEKER
Voor de juiste dosis gezondheid

242

61



9/18/2024

De rol van de apothekerin het gezondheidshuis

Het centrum van zorg en welzijn

Verhoogd Onge- Pre- . .
: diagnos diabeten Diabetes Complldiabetes

1. Gezondheidscheck
2. VBA: Slaap - SMR

3. 2Diabeat

4. Leefstijlroer op balie

1. GLI-M

2. Leefstijl bij consult (Review)
3. Benzomoe

0y
Geindiceerde preventie Zorggerelateerde preventie
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De beoogde rol van de apothekerin het gezondheidshuis

Uw gezondheidshuis in de wijk!

Verhoogd Onge- Pre- . .
diagnos diabeten Diabetes Compl. diabetes

Integraal

Zorg ngede Klilmer vraagt om
Akkoord onderzoek naar

populatiebekostiging apotheken

Geindiceerde preventie

62
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Determinanten die onze gezondheid bepalen

Environment

704 =

Medical Care

11% Individual Behavior

Genetics and Biology

Secial Circumstances

Dit betekent verminderen van de sociale ongelijkheid, maatregelen die zorgen dat gezonde keuzes
de makkelijke keuzes worden, zoals prijsprikkels die gezonde leefstijl stimuleren, verbod op reclame
voor ongezonde producten en tal van andere maatregelen in de leefomgeving.

Bron: Choi E, Sonin J. 2019. Golnvo https://www.goinvo.com/vision/determinants-of-health/
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Medicatie-screening voor start GLI

I . sEZONDHEIDSHUIS

stadshagen i l 'A .~.
“ o” e\ > PESS
GLI Medicatie check
* Welke medicatie belemmert bewegen?
* Welke medicatie geeft gewichtstoename?

Bron: https://deleefstijlapotheker.nl/glim/

Gecombineerde Leefstijlinterventie (GLI) (Zvw)

265

Medicatiescreening voor start GLI

GLI Medicatie check
* Welke medicatie belemmert bewegen?
* Welke medicatie geeft gewichtstoename?

https://vimeo.com/672366095/e4e0a333ea

Screening op geneesmiddelen die de beweging beperking

o Betablokkers: beperking van inspanningsvermogen door beperking van oplopen hartslag bij inspanning.
o Diuretica: verminderen circulerend vermogen en daarmee moeilijker om cardiac output op peil te houden.

o Bisfosfonaten, statines, RAAS-remmers, chinolonen: spier- en gewrichtsklachten

Bron: https://deleefstijlapotheker.nl/glim/
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Medicijnen gelinkt met gewichtstoename

Tabel 1.2. Diagnostiek van onderliggende corzaken en gewicht verhogende of in stand houdende factoren bij obesitas

1. LEEFSTIJL

2. SOCIAAL ECONOMISCH

3. PSYCHISCH

4.MEDICATIE

5. HORMOMNAAL

Ongezond eetpatroon

Te weinig beweging

Chronisch slaaptekort

Obstructief slaap-
apneusyndroom

Machtdiensten

Timing van
maaltijden

Fors alcoholgebruik

Stoppen met roken

Culturele of sociaal-
economische
factoren

Financiéle zorgen

Eenzaamheid

Niet meer (zelfstandig)
kunnen deelnemen aan
samenleving

Overlijden of ernstige
ziekte partner| familie,
verlies van werk, mini-
mum inkomen, armoede

Moeite met lezen,
schrijven, rekenen, begrip
(loaggeletterdheid,
verminderde gezond-
heidsvaardigheden)

Culturele gewoonten

6. HYPOTHALAAM

Depressie
Chronische stress
Psychotrauma

Kindermishandeling
(fysiek of emotioneel)
in verleden

Seksueel misbruik in
verleden

Eetbuistoornis zoals
Binge eating disorder
en Boulimia Nervosa

Antihypertensiva:
sommige p-blockers,
«a-blockers

Pijnmedicatie
pregabaline,
amitryptiline

Diabetes medicatie:
insuline, glimepiride

Antidepressiva:
mirtazapine,
citalopram,
paroxetine

Antipsychotica:
alanzapine,
risperidon, lithium

Anti-epileptica:
carbamazepine
valproinezuur,
gabapentine

Corticosteroiden
(langdurig gebruik)
oraal, injecties en
soms lokaal

Hypothyreoidie
Polycysteus
ovarium syndroom

(pcos)

mMannelijk
hypopgonadisme

Behoud extra
gewicht na
zwangerschap

Menopauze
Zeldzaam
Hypopituitarisme

(cyclisch) Cushing's
syndroom

Groeihormoon tekort

insulincom

Hypothalame

schade na bestraling,

operatie of hoofd-
trauma

Hypothalame tumor

Craniopharyngesom

Malformatie

7. MONOGENETISCH | SYNDROMAAL

Zeldzaam

Zeldzaam

obesitas

Op jonge leeftijd
obesitas

Extremne eetlust

Opvallend
gewichtsverschil
met familieleden

‘Voorbeelden:
Mutaties in genen
van MC4R, POMC,
lepting, leptine-
receptor, PCSKI

y!
obesitas

Op jonge leettijd
obesitas

Extreme eetlust

Opvallend
gewichtsverschil
met familieleden

Dysmorfe
kenmerken of
aangeboren
afwijkingen

Autisme

Ontwikkelings-
achterstand

voorbeelden:
Prader-Willi
Bardet-Bied],
15pIl.2 deletie,
pseudohypo-
parathyrecidie
type 1 (PHP1a),

Alstrém syndroom

Bron: vertaald en gemodificeerd van A comprehensive diagnostic approach to detect underlying causes of obesity in adults™. Auteurs: van der Valk ES, van den Akker ELT, Savos M, Kleinendorst L,
Visser JA, van Haelst MM, Sharma AM, van Rossum EFC. Gepubliceerd in Obesity Reviews (2019); 20:795-804. Full-text online beschikbaar.

Bron: https://richtlijnendatabase.nl/gerelateerde_documenten/f/270!
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GLI-m protocol: medicijnen gelinkt met gewichtstoename

Tabel 1.1 Voorbeelden van beschreven invloed op het lichaamsgewicht van veelgebruikte

medicatie.
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https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/overgewicht_en_obesitas_bij_volwassenen_en_kinderen/volwassenen/diagnostiek_van_overgewicht_en_obesitas_bij_volwassenen.html
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GLI-m protocol: medicijnen gelinkt met gewichtstoename

Paliperidone

Drug class Drug name Drug class Drug name
Anticonvulsants Carbamazepine Corticosteroids
Gabapentin Diabetes drugs Insulin Thiazolidinediones
Pregabalin Sulfonylurea Troglitazone
Valproic acid Chlorpropamide Pioglitazone
- - Glibenclamide® Rosiglitazone
Antidepressants A.uul_rlpiylme Imi pra@_mc Glimepiride
Citalopram Maprotiline Glipizide
Clomipramine Mirtazapine
Clovoxamine Nortriptyline Hypertension a-Blockers Caleium channel
Desipramine Paroxetineg drugs Clanidine blackers
Daxepin Phenelzine Prazosin Flunarizine
Duloxetine Sertraline Terazosin Nisoldipine
Escitalopram Tranyleypromine E’Blmlkfr s Ct";{a];y ]adcun.g agents
Fluoxetine Trimipramine tenolo ethyidopa
Fluv . Metopralol
UVOX3mine Pmprannlnl
Antihistamines Asu_:fni_mle Diphenhydramine Proton pump Lansoprazole
Cetirizine ) T-'eml'enadmg \nhibitors Omeprazole
Cyproheptadine (Des)loratadine Rabeprazole
Antipsychotics Aripiprazole Perphenazine Others Leuprolide acetate
Chlorpromazine Quetiapine Medroxyprogesterone
Clozapine Risperidone Pizotifen
Fluphenazine Thioridazine Protease inhibitor
Haloperidaol Thiothixene
Lithium Trifluoperazine * Reported to induce both weight gain [7] and weight loss [15];
Olanzapine (Ziprasidone)® current use of ziprasidone was not observed in our sample. ® Also

known as glyburide in the USA.

Bron: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6758708/pdf/ofa-0012-0369.pdf

Table 1. Overview of drugs
described to be associated with
weight gain [7, 14-21]
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Figuur 1. Boxplot van
gemelde gewichts-
toename per
geneesmiddelen-
groep. Het aantal
weergegeven
meldingen (n) is lager
dan het totaal aantal
meldingen van
gewichtstoename in
deze groepen bij
Lareb, omdat niet
iedereen bij een
melding het aantal
kilogrammen
gewichtstoename
doorgeeft.

geneesmiddelgroep

anti-epileptica I_-—|

Bk

geslac|

corticosteroiden =1 I—'

o

n=41

n=155

n=233

n=76

=104

T
20

I T
30 40 50 60
gewichtstoename (kg)

LAREB: Boxplot van gemelde aantal kilogrammen gewichtstoename per geneesmiddelengroep. Deze meldingen zijn momentopnames; het
overzicht toont niet over welke tijdsperiode het gewicht toenam. Sommige melders melden namelijk de toename al na een week, terwijl andere
melden welke gewichtstoename na een jaar te zijn aangekomen. Er is wel te zien dat gewichtstoename zowel kleine als grote vormen kan
aannemen. Ook is zichtbaar dat bij psychofarmaca een grotere gewichtstoename wordt gemeld tov andere geneesmiddelgroepen.
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Achtergrond gewichtstoename

Verandering Toename Herverdeling = Water-zout

metabolisme eetlust vetverdeling retentie
Antidiabetica X X X
Corticosteroiden |X X X X

o Corticosteroiden:

= Chronische hyperactivatie van de HPA-as => welke
verbonden is met activatie endogene cannabinoid
systeem (regulator voedselinname): vetopslag in
lever neemt toe

= Verandering vetverdeling: vetverlies in armen en
benen en ophoping in gezicht, romp en nek.

= Vasthouden vocht en zout bij ccs met een
mineralcortoid.

Bron: https://www.ge-bu.nl/artikel/geneesmiddelengeinduceerde-gewichtstoename en https://farmamagazine.nl/artikelen/2023/oktober/2023-8/gewichtstoename-door-
geneesmiddelgebruik-in-kaart-gebracht
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Achtergrond gewichtstoename

Verandering Toename Herverdeling = Water-zout
metabolisme  eetlust vetverdeling retentie
Antidiabetica X X X
Corticosteroiden |X X X X
Antidepressiva X
(TCA, SSRI)
Antipsychotica X X
o Antidepressiva: o Antipsychotica:
= Inhibitie Histamine 1(H1)-receptor: bij TCA = |nhibitie Histamine 1(H1)-receptor

en tetracyclisch antidepressiva (mirtazepine)
= Mechanisme onbekend bij SSRI

= Verhoging insuline resistentie

= Alfa-1, D2, muscarine, 5SHT2A- en 5HT2C-rec spelen
ook een rol.

= Anticholinerge bijwerking

oename en https://farmamagazine.nl/artikelen/2023/oktober/2023-8/gewichtstoename-door-
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GLI-m protocol: medicijnen gelinkt met gewichtstoename

Drug class

Anticonvulsants o Antipsychotica: bijwerking kan zijn gewichtstoename door vertraagde stofwisseling (invioed

op insuline en triglyceriden) en toegenomen eetlust. Indien de antipsychotica worden

Antidepressants gebruik voor een psychose dan wellicht niks veranderen, maar bij andere indicaties gebruik

12
Antihistamines wel heroverwegen.

Antipsychotics ++ * -
Clozapine Paliperidon Aripiprazol

Corticosteroids Olanzapine Risperidon

Diabetes drugs Chloorpromazine Sertindol

— Quetiapine

Hypertension Haloperidol

drugs

++ 3 kg gewichtstoename
Proton pump 8

inhibitors + 21 kg gewichtstoename

- 21 kg gewichtsafname
Others

Bron: https://www.knmp.nl/zorginnovatieprijs
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Achtergrond gewichtstoename

Verandering Toename Herverdeling Water-zout
metabolisme eetlust vetverdeling retentie

Antidiabetica X X X

Corticosteroiden X X X X

Antidepressiva X

(TCA, SSRI)

Antipsychotica X X

Anti-epileptica X X

Antihistaminica X

o Anti-epileptica: Per anti-epilepticum kan o Antipsychotica:

mechanisme verschillen: = |nhibitie Histamine 1(H1)-receptor
= Stimulatie insuline productie = Anticholinerge bijwerking

= Stimulatie GABA-gemedieerde
neurotransmissie

= Carnitine-tekort

Bron: https://www.ge-bu.nl/artikel/geneesmiddelengeinduceerde-gewichtstoename en https://far ine.nl/artikelen/2023/oktober/2023-8/gewichtstoename-door-ger iddelgebruik-in-kaart-gebracht
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Achtergrond gewichtstoename

Verandering Toename Herverdeling Water-zout
metabolisme eetlust vetverdeling retentie
Antidiabetica X X X
Corticosteroiden X X X X
Antidepressiva X
(TCA, SSRI)
Antipsychotica X X
Anti-epileptica X X
Antihistaminica X
Antihypertensiva X

o Antihypertensiva:

= B-blokkers grijpen in op het glucosemetabolisme
en interfereren met de insulineregulatie

Bron: https://www.ge-bu.nl/artikel/geneesmiddelengein: rde-gewichtstoename en https://far ine.nl/artikelen/2023/oktober/2023-8/,

wichtstoename-door:

iddelgebruik-in-kaart-gebracht

278

GLI-m protocol: medicijnen gelinkt met gewichtstoename

o Antihypertensiva: bijwerking is gewichtstoename. 12

- 21 kg gewichtsafname

Bron: https://www.knmp.nl/zorginnovatieprijs

Drug class
Anticonvulsants ++ + Neutraal -
a-blokkers Clonidine Doxazosine
Antidepressants Terazosine
ACE-remmers Enalapril
Antihistamines . .
Lisinopril
Perindopril
Antipsychotics Ramipril
- "
Corticosteraids ARB's Valsartan Irbesartan Losartan
-_— Olmesartan | Telmisartan
Diabetes drugs -
B-blokkers Atenolol Metoprolol Acebutolol Timolol
Hypertension Propranolol
drugs Calciumantagonisten Diltiazem Amlodipine
Prom Renineremmer Aliskiren
oto m "
roten p-u P Diuretica Chloorthalidon
inhibitors .
Furosemide
Others Hydrochloorthiazide
Indapamide
++ >3 kg gewichtstoename
+ >1 kg gewichtstoename
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GLI-m protocol: medicijnen gelinkt met gewichtstoename

Drug class

Anticonvulsants

Antidepressants

Antihistamines

Antipsychotics

Corticosteroids

Diabetes drugs

Hypertension

drugs

Proton pump
inhibitors

Others

Veel Nederlanders slikken Radboudumc

onnodig maagzuurremmers

Van de Nederlanders die langdurig maagzuurremmers
slikken, is dat voor bijna 9 op de 10 niet echt nodig. Dit
blijkt uit onderzoek onder huisartspraktijken
Maagzuurremmers verhullen de echte oorzaken van de

Klachten, zoals alcoholgebruik of ongezond eten. maagzuurremmers

Ronald Veldhuizen

Patientenzorg

Veel patiénten gebruiken onnodig lang

o Protonpompremmers: bijwerking kan zijn gewichtstoename. 1 (mogelijk groepseffect).
+

Omeprazol
Rabeprazol
Lansoprazol

++ >3 kg gewichtstoename
+ >1 kg gewichtstoename
- =1 kg gewichtsafname

Bron: https://www.knmp.nl/zorginnovatieprijs
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Medicatiescreening voor start GLI

Gecombineerde Leefstijlinterventie (GLI) (Zvw)

B e e
workshops geeft aan GLi-deelnemers over
de invioed van medicijnen op leefstij.

Near aenleiding van de Leefstijweken
hebben de apothekers en de GLi-coaches
gezamenlijk een aanwraag ingediend bij
VGZ, voor een project rondom patiénten
die recent zin gediagnosticeerd met dia-
betes type 2. “We onderzoeken hoe we
deze patiénten kunnen motiveren om aan
de slag te gaan met hun leefstij of zelfs
doel te nemen aan een GLL”

VERGOEDING

Voor het project nodigen de vier apothe:

ken elk 25 patiénten it voor een leefstij

gesprek, waarbij apothekers e onder
meer op wijzen wat het effect van een ge.

zonde leefstil kan zijn op diabetes type 2.
Apothekers krijgen tijdens dit VGZ-project
een vergoeding voor deze GLIM-gesprek-
ken, maar het is volgens Zon nog niet dui-
deljk of dat na deze pilot ook gebeurt
"Het is positiefl dat VGZ hiervoor open-

staat en dat er aandacht s voor leeftstijad-
vies door apothekers, maar hetis niet eent

voudig te meten wat deze gesprekken op-

leveren. Op dat punt zijn zorgverzekeraars
en leefstijlapothekers nog in overleg.” ®

Neem contact op met de GLI-coordinator in jouw
regio of met je dominante zorgverzekeraar!

www.deleefstijlapotheker.nl
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284

AT

In dit project zoeken we proactief naar patiénten die
‘benzomoe’ zijn:

Dit doen we door doosjes met afspraakkaarten
(met QR-codes) mee te geven wanneer slaappillen
afleveren. Vervolgens kunnen de patiénten een
afspraak inplannen. En de apothekers ondersteunen
bij het afbouwen met logische afbouwschema’s.

Bron: h :/lwww.benzomoe.nl/over-benzom
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Benzobrief

Interventie

Evaluatie

286

Benzobrief

Benzomoe

Slaap lekker!

Hoe tevreden bent u over uw slaap?
Als u het een cijfer moest geven, welk
cijfer zou dat zijn?

U gebruikt medicijnen om in slaap te
komen. Na verloop van tijd werken
slaapmiddelen niet meer en bij langer
gebruik is de kans op verslaving zelfs
erg groot.

Wij zouden graag eens samen met u
willen kijken of er een mogelijkheid is
om uw slaap te verbeteren.

Mail of bel ons dan voor een afspraak

of vraag een afspraak aan via de balie.

Bel: 06-12344321
Mail: Afspraak@apotheek.nl
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Consult introductie
o Wat vindt u van het doosje Benzomoe met informatie?

o Wat is voor u de grootste motivatie om wel of geen stoppoging te ondernemen?
v Wel:

v Niet:

o Denkt u erover om te minderen of te stoppen met uw slaap- of kalmeringsmiddel?
v Patiént is gestopt met de medicatie
+ Patiént is niet gemotiveerd om te stoppen
v Patiént is wel gemotiveerd om te stoppen

De volgende vragen zijn afhankelijk van het antwoord en de motivatie van de patiént.
Patiént is gestopt met de medicatie

Bespreek dat de patiént contact kan opnemen met de apotheek voor begeleiding bij het afbouwen
van deze medicatie.

]
Slaapdagboek THUISARTS.NL B
THIS IN GEZONDHEID
Hoe vul je het slaapdagboek in? Naam:
Vul het slaapdagboek 1 week in. Doe dat elke ochtend.
Hieronder zie je balken met vakjes. :
Elk vakje is een kwartier. Alle vakjes bij elkaar zijn 24 uur. Geboortedatum:
Zo vul je de vakjes in:
I siepen wakker liggen [X] tieht uitdoen Dag waarop je begint:
Voorbeeld
1 18 tot 24 uur 24 tot 6 uur 6 tot 12 uur 12 tot 18 uur
Korter n bed helpt om | (6 tot 12 uur ‘s avonds) ‘ (12 tot 6 uur ‘s nachts) (6 tot 12 uur ‘s ochtends) (12 tot 6 uur ‘s middags)
Interventie beter te slapen b S A M i N S Sl W A A e N A N AN A N N A A 3

By Sophie Luderer | 26 mei 2023

Slaperig zijn is nodig om de
kwaliteit van je slaap te
verbeteren. Veel mensen die korter
gaan slapen, merken al binnen 1
week verbetering. Om mensen te
begeleiden bij beter slapen, heeft
de website thuisarts.nl [...]

1 02 1
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Allemaal dezelfde boodschap

Wijkaanpak als versneller
voor het Benzomoe
project

In het dorp Kortenhoef nam het aantal gebruikers

van slaapmedicatie in een half jaar tijd af met
twintig procent. Apotheker Heleen en huisarts
Monique vertellen welke stappen ze hiervoor
hebben gezet en wat de succesfactoren waren
van dit Benzomoe-project.

Apotheker eigenaar - Heleen Kuijper-Tissot van Patot
“De mensen die door de slaaptherapeut werden begeleid, slaagden er allemaal in om te
stoppen met de benzodiazepinen”

290
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Wilt u gezond oud worden?

De Apotheek Gezondheidscheck
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Preventief gezondheidsonderzoek in apotheken

& B

b
:. iervti;e k @ alphega EEEEFSTlJLAPOTHEKER
BEN U @ pothee apotheken Voor de juiste dosis gezondheid
115 apo’s 5apo’s 5-10 apo’s 10 apo’s

* Check als onderdeel van wijkgerichte zorg

* In Nederland vinden bij verschillende apotheken (van verschillende ketens) al
gezondheidschecks plaats.

Bron: https://deleefstijlapotheker.nl/gezondheidscheck/

308
Preventief gezondheidsonderzoek in apotheken
-
) 4
" Service alphega EIEEFS_T_IJLAP_OTHEKE‘R
B E N U @ ‘ Apotheek apotheken Voor de juiste dosis gezondheid
115 apo’s 5 apo’s 5-10 apo’s 10 apo’s
* Het doel van een preventief gezondheidsonderzoek is het vroegtijdig ontdekken
* Check ongeacht of er sprake is van een concrete gezondheidsklacht of van een
indicatie voor een gezondheidsrisico of -probleem.
Bron: https://deleefstijlapotheker.nl/gezondheidscheck/
309
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Preventieve screening

Screening op prediabetes voorgesteld in de VS

Mensen tussen 35 en 70 joar met overgewicht of obesitas moeten voortaan actief worden

gescreend op prediabetes en diobetes type 2. Bij een positieve screening kan er dan

doorverwezen worden naar preventieve programma’s gericht op verbetering van voeding en
beweging. Dat adviseert de U.S. Preventive Services Task Force, een onafhankelik panel van
experts in de Verenigde Staten

Review

Overgewicht en obesitas behoren tot de grootste risicofactoren voor prediobetes en diabetes
type 2, aldus de task force. Bij prediabetes zijn de bloedglucosewaarden hoger dan normaal,

National Diabetes Prevention Program

maar nog niet hoog genoeg voor de diagnose diabetes type 2. Door screening kunnen
prediabetes en diobetes type 2

der worden oangetoond. De task force baseert het nieuwe ; . .
P e Jree anee e L@ » [ @ Centers for Disease Control and Prevention

advies op een omvangrijke systematische r CDC 24/7: Saving Lives. Profecting People™

v von in totaal 89 wetenschappelijke

publicaties. Daaruit blijkt weliswaar geen goede onderbouwing voor minder sterfte of minder

hart- en vaatziekten enkel door screening op (pre)diabetes. maar er zijn wel gunstige effecten aang van
bij prediabetes. Na screening kunnen deze worden ingezet

% Maastricht University (!/ Maastricht UMC+

Alleen al in de leeftijd van 40 tot 75 jaar hebben zo'n 1,4

Diabetes ’ DE miljoen mensen een aanzienlijk risico om diabetes type 2 te

Fonds %’ENCHT krijgen. Zo blijkt uit een recent onderzoek van de

Universiteit Maastricht. Bijna 1 op de 5 mensen heeft
daarmee prediabetes; een voorfase van de ziekte waarin je

Bron: https://www.nieuwsvoordietisten.nl/screening-op-prediabetes-voorgesteld-in-de-vs/ en
https://www.diabetesfonds.nl/media/downloads/prediabetes_in_nederland_diabetes_fonds_factsheet 20240416.pdf
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Gezondheidscheck om metabool syndroom te herkennen

100% 5
o
B
70%
[,
S0% 1
A%
%
20%
10%

0% ” S
S g‘ &ﬁ ‘f"’ ﬁ* > &
v#;b qﬁ é}a&* d‘dﬁ Fdﬁ o+

317

76


https://www.nieuwsvoordietisten.nl/screening-op-prediabetes-voorgesteld-in-de-vs/
https://www.diabetesfonds.nl/media/downloads/prediabetes_in_nederland_diabetes_fonds_factsheet_20240416.pdf

9/18/2024

Preventief gezondheidsonderzoek

Gezondheids-APK

|

LTS I Hoe groot s uw kans op diabetes type 27
Risicotest! mh--:mdumm
0 35 jaar of ouder?

Doe de Diabetes Risicotest!

J®

* Alle checks zoeken naar:

319

Preventief gezondheidsonderzoek

Gezondheids-APK

[

Diabetes Hoe groat s uw kans op diabetes 'ypl
Risicotest! mnn-v":mudcm
D Il Dl hﬂnl icotest!

* Alle checks zoeken naar:
Metabool syndroom
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Gemeten waarden per gezondheidscheck per apotheek(keten)

BENU: X
Check

Boots: X X X X X
APK

Service: X X X X X
Roche

Check

X X X

X

Buik- TC LDL |HDL |TG TC/HDLratio | TG/HDL ratio | Metabool
omvang syndroom
X X X X X X X X

\\ 1y -

* DAG = De Apotheek Gezondheidscheck

321

BENU Gezondheidscheck

5 meetwaarden

HDL
Triglyceriden
Bloeddruk
Buikomvang
Glucose

BEMU Crzsrdbeidchack
Uw levensstijl

5 leefstijlvragen

* Roken, drinken

+ Bewegen

« Voeding

« Slapen

« Stress & ontspanning

%

BUIKOMVANG

10x toelichting & advies
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Service Apotheek Gezondheidscheck

:'. Service Gebruik je medicijnen
en gaje aan de slag met
* Voorlichtingsmaterialen je leefstijl?
« Communicatiematerialen Ook daar hebben
n we iets voor. g
* Voorbeeldbrieven . Q

* Voorbeeldpresentatie ~

* Scholing

M eten is Wete n We adviseren je graag over de invioed van leefstijl
. op medicijnen en andersom. Maak aan de balie een

Een gezondheldscheck afspraak voor een gesprek!

van jouw Service

Apotheek q" Service Apotheek

] .
@, Service
.. Apotheek

323

Gezondheids-APK

Bloedglucose Resuiaten 0 Algemene tips voor een gezonde leefstijl
—— n

= R

alphega
@ aplgthegk

altijd dichtbij

Gezondheids-APK : T

Handboek [E—
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LeApo: De Apotheek Gezondheidscheck (DAG)

iy~ De Apothesk Gezondheidscheck Het Leefstijiroer
v Check o - Neem e sapes o o ot oed - Ve st e geg
e 0 fry e
Lestsicheck

Koolhydraatbeperkt eten
ype 2
cht

bij diabe:

en overgew

o sasap

Sociale Kaart/
LeApr

Ay Beter Verwijs
Vereniging Arts en Leefstijlapothekers Vereniging Arts en Leefstijl Beter met diabetes2 Beterverwijs.nl

Leefstijl

325

Samenwerken met de gemeente met apotheker in the lead

“Praktisch iedereen kon wel iets aan zijn leefstijl
verbeteren”

“Door de check gratis uit te voeren bereik je mensen
die anders niet zouden komen".

Deze quotes gaan over het uitvoeren van 50
gezondheidschecks door apotheker Evelyn De Caluwé
uit Oostburg met als doel meer aandacht voor
preventie en leefstijl. Het initiatief werd ondersteund
door het preventienetwerk van de Zeeuws Vlaamse

PREVENTIE
» e TN
aersausroneess® SR L oot

gemeenten, Gemeente Sluis, Gemeente Terneuzen
| en Gemeente Hulst.

Mearssen,22juni2021
“-1 Gezondheidscheck nu onderdeel van Gezond010, in
king met G Rotterdam en VGZ

BENU apotheken gaan in de regio
Rotterdam de Gezondheidscheck
‘aanbieden aan inwoners.
Rotterdammers die het Rotterdam
pakket van VGZ als zorgverzekering
hebben kunnen hun gezondheid
gratis laten controleren. De
‘Gezondheidscheck, test de
‘gezondheid via vragen en metingen
op tien belangrijke onderdelen,
‘waaronder bloeddruk, cholesterol,
BMI, buikomtrek en
bloedsuikerwaarde.

Deze gegevens geven inzicht in de
b jekten krijgt. Na de

een (chronische)

check kri
gezondheid. i Rotterdam,
slimmere, regionale zorg aanbieden.
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Afspraken met huisarts maken: overzicht maken en afstemmen

Ideaal

OVERLEG DIT EERST MET JE
LOKALE ARTS

Bloeddruk

systolisch*

<130 mmHg systolisch

> 160 mmHg (bij herhaling)
> 200 mmHg

Bloeddruk systolisch >160, bij herhaling direct contact met de huisarts.
Bloeddruk systolisch >200 mmHg direct contact met de huisarts.

Bloeddruk

diastolisch®

<85 mmHg diastolisch

> 100 mmHg(bij herhaling)
> 110 mmHg

Bloeddruk diastolisch >100, bij herhaling direct contact met de huisarts.
Bloeddruk diastolisch >110 mmHg direct contact met de huisarts.

Bloedglucose

nuchter®

25,6 mmol/ (capillair]

>7,0 mmol/I nuchter
indien >20 mmol/| direct
contact met de huisarts mits
geen diabetes.

Niet nuchter®

<7,8 mmol/! (capillair)

> 11,0 mmol/l willekeurig;
indien >20 mmol/l direct
contact met de huisarts mits
geen diabetes.

Cholesterol HDL* >1,0 mmol/l <0,8 mmal/l <0,8 mmol/l vanwege
Cholesterol LDL <25
Cholesterol TC
> 4,5 mmol/l,
> 10 mmol/l zelfde dag contact | TG » 4,5 mmol/l,
Cholesterol T <1,7 mmol/l; met de huisarts. indien >10 mmol/l zelfde dag contact met de huisarts.
<94cm (mannen)
incm < 80cm (vrouwen) > 102 cm bij mannen en 88 cm bij vrouwen;

BMI kg/m2 18,5-24,9

BELANGRUK: Van een metabool syndroom is sprake indien ten minste 3 van de

volgende § componenten aanwezig zijn,

maar neemt maar 1 waarde mee van de bloeddruk en bloedglucose:

middelomtrek > 102 cm bij mannen en 88 cm bij vrouwen;

triglyceride > 1,7 mmol/l;

HDL-cholesterol < 1,0 mmol/! bij mannen en < 1,3 mmol/l bij vrouwen;

systolische bloeddruk = 130 mmHg of diastolische bloeddruk = 85 mmHg;
Metabool syndroom* Geen aanwezig nuchtere 26,1 mmol/l

327

De beoogde rol van de apothekerin het gezondheidshuis

Pre-
diabeten

Het centrum van zorg en welzijn

Compl. diabetes

Waarom de apotheek?

e

{ry
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Waarom gezondheidscheck in de apotheek?

Door de client inzicht te geven in hun
. eigen lichaam, zal hij/zij open staan voor
advies (= teachable moment)!

—»L»

Urgentie zorg voor veranderen van gedrag =>
in de apotheek zetten ze de 1¢ stap

Leefstijlcoach

Diétiste

GLI

Sociaal
domein

329

Gezondheidscheck: poortwachter in gezondheid

BENUZ

GEZONDHEIDSCHECK
Uw persoonlijke gezondheidsrapport

bloeddruk

Buikomvang
vergroot

HDL laag

glykemie

Welk advies?

334
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Gezondheidscheck: poortwachter in gezondheid

BENU™*

GEZONDHEIDSCHECK
Uw persoonlijke gezondheidsrapport

Overmaat
Koolhydraten
Bestrijdings
middelen

Te weinig
vitamine D

Disbalans
omega 3:6

Overmaat
fructose

Dyslipidemie

insuline, SU, ccs)

Welk advies?

Medicatie (bijv.
exogeen

genetica

Tekort slaap
en beweging

Etniciteit

Teveel
stress

Hyperglykemie

Ui R Atherosclerose
vetopslag
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Adviezen bij gezondheidscheck

bij diabetes type 2

en overgewicht

wamenLeemijx “‘7,.’. .

Opleidingsdag 6

Koolhydraatbeperkt eten

Diabetes type 2?

Maak jezelf beter
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Sociale kaart maken als opdracht voor dag 5

O

Add a footer
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