


• Openbaar apotheker specialist

• Specialisatie: diabetes, leefstijl en 
preventie

• Aanvoerder ‘Leefstijlapothekers’

• Opleidingsbureau in 
gezondheidszorg  ‘Care For Cure’

Rogier Larik



(Potentiële) belangenverstrengeling Geen / Zie hieronder

Voor bijeenkomst mogelijk relevante relaties 
met bedrijven

Bedrijfsnamen

• Sponsoring of onderzoeksgeld
• Honorarium of andere (financiële) 

vergoeding
• Aandeelhouder
• Andere relatie, namelijk …

• Geen
• Geen

• Geen
• Opleiding tot leefstijlapotheker 
• Opleiding tot 

leefstijlapothekersassistent

Disclosure belangen Rogier Larik



Voorbereiding: filmpjes en begrippenlijst
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Kennis gaat leven door te ervaren!



Bron: https://www.newscientist.nl/blogs/iedereen-moet-per-dag-dertig-minuten-aan-een-stuk-bewegen/

Kennis gaat leven door te ervaren!

https://www.newscientist.nl/blogs/iedereen-moet-per-dag-dertig-minuten-aan-een-stuk-bewegen/


Is leefstijl een hype?



Is leefstijl een hype?
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Is leefstijl (g)een hype?



MedicijnenLeefstijl

Is leefstijl een hype?



Voorstelrondje: 
Wie
Waar 
Waarom
Wat

?



Opwarmronde



Add a footer
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1. 9u00-9u30: Opening – programma opleiding - voorstelrondje

2. 9u30-10u00: Inleiding: cijfers en ziektelast anno ’23-‘24

3. 10u00-10u30: Hyperinsulinemie en insuline-resistentie

4. 10u45-12u30: Evolutionair denken

5. 12u30-13u15: Lunch

6. 13u15-14u00: Lage graad ontsteking en oer-leefstijl

7. 14u00-15u45: Macronutriënten op een rij: deel 1

8. 16u00-16u45: Macronutriënten op een rij: deel 2

9. 16u45-17u00: Afsluiting

Programma :



1. Hoofdpijndossiers Den Haag



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

- Position Paper WRR (Wetenschappelijke Raad voor het 
Regeringsbeleid)

WRR: Wetenschappelijke raad voor het regeringsbeleid

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

https://www.wrr.nl/publicaties


1) Efficiënter te gaan werken 
2) Personeel uit het buitenland halen 
3) Personeel in Nederland meer uren te 
laten werken (effect over de man/vrouw 
en werk/privé)

 dus eigenlijk we moeten iets aan het 
de vraag gaan doen!

- Position Paper WRR (Wetenschappelijke Raad voor het 
Regeringsbeleid)

WRR: Wetenschappelijke raad voor het regeringsbeleid

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

https://www.wrr.nl/publicaties


Het momentum is daar!



Het momentum is daar!

https://www.raadrvs.nl/documenten/publicaties/2023/06/20/met-de-stroom-mee

https://www.raadrvs.nl/documenten/publicaties/2023/06/20/met-de-stroom-mee


Het momentum is daar!

https://www.skipr.nl/nieuws/ser-roept-nieuw-kabinet-op-gezondheid-structureel-aan-te-pakken/

https://www.skipr.nl/nieuws/ser-roept-nieuw-kabinet-op-gezondheid-structureel-aan-te-pakken/


Het momentum is daar!

https://www.nza.nl/actueel/nieuws/2022/10/13/nza-krapte-in-de-zorg-vraagt-om-prioriteitenbeleid

https://www.nza.nl/actueel/nieuws/2022/10/13/nza-krapte-in-de-zorg-vraagt-om-prioriteitenbeleid


Het momentum is daar!

https://www.telegraaf.nl/nieuws/338386409/kuipers-na-noodkreet-cz-zorg-moet-anders-worden-georganiseerd

https://www.telegraaf.nl/nieuws/338386409/kuipers-na-noodkreet-cz-zorg-moet-anders-worden-georganiseerd


2021: 1 op de 7 werknemers in de 

zorg

2060: 1 op de 3 werknemers om in 

de zorgvraag te kunnen voorzien.

• Die mensen zijn er simpelweg niet!

Dit maakt de personele 

houdbaarheid tot een urgenter 

probleem dan de betaalbaarheid!

(Over 20 jaar werkt maar zo’n 60% vd bevolking en telt Nl 4,7 miljoen 
65+ en 1,5milj 80+)

Heeft Nederland een probleem?

Bron: https://www.wrr.nl/publicaties/rapporten/2021/09/15/kiezen-voor-houdbare-zorg

https://www.wrr.nl/publicaties/rapporten/2021/09/15/kiezen-voor-houdbare-zorg


PW: Sept 2023 en juli 2022

https://www.pw.nl/archief/pw-archief/2023/pw38

https://www.pw.nl/archief/pw-archief/2023/pw38


Verwachte zorgkosten in 

2060 291 miljard

Heeft Nederland een probleem?

Bron: https://www.cbs.nl/nl-nl/nieuws/2022/49/gezondheidsuitgaven-per-inwoner-op-een-na-hoogste-van-eu

https://www.cbs.nl/nl-nl/nieuws/2022/49/gezondheidsuitgaven-per-inwoner-op-een-na-hoogste-van-eu


Vraag

Hoeveel wordt vandaag (24u) uitgegeven anno 2023?

❑ 95 miljoen euro 

❑ 195 miljoen euro

❑ 295 miljoen euro

❑ 395 miljoen euro



Vraag Hoeveel geef jij per maand uit aan zorg? 

https://nos.nl/artikel/2491932-vijf-vragen-en-antwoorden-over-de-stijgende-zorgpremie

https://nos.nl/artikel/2491932-vijf-vragen-en-antwoorden-over-de-stijgende-zorgpremie


Heeft Nederland een probleem?

Bron: https://opendata.cbs.nl/statline/#/CBS/nl/dataset/83075NED/table?ts=1640013966518
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https://opendata.cbs.nl/statline/#/CBS/nl/dataset/83075NED/table?ts=1640013966518


Heeft Nederland een probleem?

Bron: https://www.cpb.nl/zorguitgaven-ons-een-zorg

Oktober 2022

We laten zien dat het bbp tussen 1950 en 2020 voldoende is gestegen om zowel de zorg- als andere 
uitgaven te financieren. Of dat in de toekomst ook zo zal zijn, moet blijken.

Duidelijk is echter wel dat de effecten op de inkomens- en risicosolidariteit in 
potentie omvangrijk kunnen zijn. 

https://www.cpb.nl/zorguitgaven-ons-een-zorg


Heeft Nederland een probleem?

Bron: Pharos en CBS (Gezonde levensverwachting; onderwijsniveau. Statline 2017)



2. De uitdagingen in de zorg



Heeft Nederland een probleem?

https://www.cbs.nl/nl-nl/cijfers/detail/85091NED

https://www.cbs.nl/nl-nl/cijfers/detail/85091NED


? ? 

Bron: https://www.vzinfo.nl/chronische-aandoeningen-en-multimorbiditeit/leeftijd-en-geslacht/chronische-aandoeningen

Op welke leeftijd krijgt u gemiddeld een chronische 

aandoening?

Vraag

https://www.vzinfo.nl/chronische-aandoeningen-en-multimorbiditeit/leeftijd-en-geslacht/chronische-aandoeningen


46 41 

Bron: www.volksgezondheidenzorg.info

Op welke leeftijd krijgt u gemiddeld een chronische 

aandoening?

Vraag

43%  

van je 
leven

51%  

van je 
leven

104



55 54 

Bron: www.volksgezondheidenzorg.info

Op welke leeftijd krijgt u gemiddeld een chronische 

aandoening?

Wat was dat 43 jaar geleden? 

Vraag

30%  

van je 
leven

33%  

van je 
leven

104



Heeft Nederland een probleem?

Bron: CBS (https://www.cbs.nl/nl-nl/cijfers/detail/71950ned)
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Levensverwachting zonder chronische aandoening

MAN: LV zonder chronische aandoening Vrouw: LV zonder chronische aandoening

https://www.cbs.nl/nl-nl/cijfers/detail/71950ned


Heeft Nederland een probleem?

Bron: https://opendata.cbs.nl/statline/#/CBS/nl/dataset/71950ned/table?ts=1536152065267
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• In 2021 heeft 59% van de Nederlanders een chronische aandoening;  

• Ruim 96% van de 75 plussers heeft een chronische aandoening

Bron: https://www.vzinfo.nl/chronische-aandoeningen-en-multimorbiditeit/leeftijd-en-geslacht

Heeft Nederland een probleem?

Een ‘chronische aandoening’ is hier 
gedefinieerd als een aandoening 
waarbij over het algemeen geen 
uitzicht is op volledig herstel.

https://www.vzinfo.nl/chronische-aandoeningen-en-multimorbiditeit/leeftijd-en-geslacht


1 op de 14 Nederlanders heeft 
diabetes type 2.  

Elke dag komen er 132 per 
dag! (Nivel ‘22)

Bron: www.volksgezondheidenzorg.info en https://www.diabetesfonds.nl/over-diabetes/nieuws/aantal-mensen-met-diabetes-stijgt-naar-ruim-1-4-miljoen-in-2040

Heeft Nederland en België een probleem?

1 op de 10 Vlamingen heeft 
diabetes type 2.  

Binnen deze groep weet 1 op 3 
het nog niet!

Bron: https://www.diabetes.be/sites/default/files/2022-09/20220901%20-%20Diabetes%20Liga%20-%20Persbericht%20cijfers_FINAL.pdf

http://www.volksgezondheidenzorg.info/
https://www.diabetesfonds.nl/over-diabetes/nieuws/aantal-mensen-met-diabetes-stijgt-naar-ruim-1-4-miljoen-in-2040
https://www.diabetes.be/sites/default/files/2022-09/20220901%20-%20Diabetes%20Liga%20-%20Persbericht%20cijfers_FINAL.pdf


Heeft de wereld een probleem?

Bron: International Diabetes Federation (https://www.diabetesatlas.org/en/ en https://www.pw.nl/nieuws/2024/lichte-stijging-aantal-patienten-met-diabetes-type-2?utm_medium=email )

783

https://www.diabetesatlas.org/en/
https://www.pw.nl/nieuws/2024/lichte-stijging-aantal-patienten-met-diabetes-type-2?utm_medium=email


Bron: CBS

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

Heeft Nederland een probleem met overgewicht (BMI > 25) tot 2022



Bron: CBS

Heeft Nederland een probleem met overgewicht (BMI > 25) en obesitas (BMI>30) tot 2022

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

13,2% mannen en 16,1% vrouwen 
hebben obesitas



Trendscenario: Heeft de Nederland een probleem?

In 2040 heeft naar verwachting 62% van de volwassen Nederlanders overgewicht (bron: VTV 2018);

2024: 50,4%

2024: 16,0%

Bron: https://www.cbs.nl/nl-nl/nieuws/2025/12/roken-en-alcoholgebruik-afgenomen-sinds-2014-overgewicht-gelijk-gebleven

Obesitas (BMI > 30)

https://www.cbs.nl/nl-nl/nieuws/2025/12/roken-en-alcoholgebruik-afgenomen-sinds-2014-overgewicht-gelijk-gebleven


Heeft de wereld een probleem?



Heeft de wereld een probleem?

2024: 16,0%



Heeft Nederland een probleem?

https://www.worldobesityday.org/assets/downloads/World_Obesity_Atlas_2023_Report.pdf

Als er niets verandert, zal 38% van de volwassen 
Nederlanders obesitas hebben in 2035. 

Dat voorspelt de World Obesity Federation.

THE HAGUE 

WE HAVE A PROBLEM!!

https://www.worldobesityday.org/assets/downloads/World_Obesity_Atlas_2023_Report.pdf


Heeft Amerika een probleem?

https://www.worldobesityday.org/assets/downloads/World_Obesity_Atlas_2023_Report.pdf

Als er niets verandert, zal 58% van de volwassen 
Amerikanen obesitas hebben in 2035. 

Dat voorspelt de World Obesity Federation.

HOUSTON

YOU HAVE A HUGE PROBLEM!!

https://www.worldobesityday.org/assets/downloads/World_Obesity_Atlas_2023_Report.pdf


Kijken we hier naar de klimaatverandering in ons 

lichaam?

https://academic.oup.com/bioscience/advance-article/doi/10.1093/biosci/biae087/7808595?login=false



En wat heeft ons hormoon insuline hiermee te 

maken?

https://academic.oup.com/bioscience/advance-article/doi/10.1093/biosci/biae087/7808595?login=false



3. Het dossier: hormonen en ziekte 



KLINISCH BEELD 



130

Exocriene
functie

Alvleesklier

Afgifte  
spijsverterings-
sappen aan 
duodenum

Endocriene
functie

Afgifte glucagon
via alfa-cellen 
(15-20%)

Afgifte insuline
via beta-cellen 
(70-80%)

99% 1%



Insuline: Korte geschiedenisles

1500 BC

Egypt/India

Honey Urine 

250 BC

“Diabetes”

300-500 CE India

Type 1 = Young

Type 2 = Overweight

1675-1776 CE

Dr. Thomas Willis

Dr. John Rollo

“Diabetes Mellitus”

1921 CE Banting & Best

Canada: Insuline ontdekt!

Diabetes = Afwezigheid van INSULINE

1959 CE

Yalow & Berson

Insuline bepaling

1962-1967 CE

Type 1 = Afwezigheid van Insuline

Type 2 = Ineffectieve insuline

1971 tot NU: 

Insuline receptor



Auto-immuun reactie pancreas?

Absoluut insuline tekort

Insuline resistentie

Relatief insuline tekort

Verminderd incretine effect

Altijd insuline suppletie
Orale glucose verlagers met 

progressie tot insuline suppletie

KLINISCH BEELD 



Behandeldoel
Voorkomen van micro- en macrovasculaire complicaties op 

lange termijn

Methode
Regulering bloedglucosewaarden en HbA1c als surrogaat 

parameters om complicaties te voorkomen

Diabetes type 2: samenvatting behandeldoel

Diagnose

• 2 x ≥ 7,0 mmol/l (nuchter) op 2 dagen

• ≥ 7,0 mmol/l (nuchter) of ≥ 11,1 mmol/l (willekeurige) 

samen met klachten passend bij hyperglykemie

• zwangerschapdiabetes via OGTT



Abnormaal
glucose tolerantie

Hyperinsulinemie,
Dan -cel uitval

Normal                              Prediabeet                  Diabetes T2

Glucose na maaltijd

Insuline 
resistentie

Verhoogd insuline
resistentie 

Nuchter glucose
Hyperglycemie

Endogene insuline
secretie

Klinisch beeld: ziekteproces

Wat houdt 

insuline resistentie 

echt in?



A change of lifestyle: bibliotheek, podcast, congres, opleiding



A change of lifestyle: bibliotheek, podcast, congres, opleiding



A change of lifestyle: bibliotheek, podcast, congres, opleiding



A change of lifestyle: bibliotheek, podcast, congres, opleiding



A change of lifestyle



De route van de vicieuze cirkels 

Normal                         Prediabeet               Diabetes T2

Gezond                         Risico               Ziek

Passie op de voet gevolgd door missie

De route van de vicieuze cirkels 
waarin we misschien wel 

allen gevangen zitten! 



FASE 1: VICIEUZE CIRKEL 1

Insuline Resistentie begint met Wat we eten…

Koolhydraten

Eiwit

VetMacronutriënten



1

VICIEUZE CIRKEL 1



FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Insuline Resistentie begint met Wat we eten…

Gemiddelde insuline respons op koolhydraten, eiwit en vet in het menselijk lichaam

Bron: https://ancestralhealth.nl/nieuws/insuline-portret-van-een-nederig-hormoon/

https://ancestralhealth.nl/nieuws/insuline-portret-van-een-nederig-hormoon/


Suiker in drank

https://www.foodwatch.org/nl/current-nieuws/2020/snel-aan-je-suiker-limiet-als-je-dit-eet-en-drinkt/ 

Hoeveel suiker krijg jij binnen?

https://mobiel.voedingscentrum.nl/nl/nieuws/zoveel-suikerklontjes-krijgen-jongeren-binnen-met-hun-favoriete-drankje.aspx

Poster bestellen?

https://www.foodwatch.org/nl/current-nieuws/2020/snel-aan-je-suiker-limiet-als-je-dit-eet-en-drinkt/
https://mobiel.voedingscentrum.nl/nl/nieuws/zoveel-suikerklontjes-krijgen-jongeren-binnen-met-hun-favoriete-drankje.aspx


FASE 1: INSULINE RESISTENTIE



VS

Hoe je consumeert bepaalt ook je insuline response 
en dus de duur van het insuline effect!

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

IR begint met HOE we eten…



FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

1

Bron: Boek ‘Lichter’ van William Cortvriendt



FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

1



Opdrachten voor opleidingsdag 2

187

• 5 dagen bijhouden je voedingspatroon: word je bewust wat je allemaal eet en drinkt.
• 3 dagen voor de opleiding de freestyle libre inzetten + app downloaden.



KLAAR VOOR 
VICIEUZE CIRKEL 2?

1

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Glucose ↑
Snelle KH 

intake

Insuline ↑Honger ↑



2

VICIEUZE CIRKEL 2



FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Insuline Resistentie  begint met Wanneer we eten…



Hyperinsulinemie

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Insuline Resistentie  begint met Wanneer we eten…



FASE 1: VICIEUZE CIRKEL 2

Gil S et al. Cell Metab. 2015 Nov 3;22(5):789-98.

14u 45 gemiddelde dagelijks eet duur!



Hyper-

insulinemie

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

The Association Between Cardiovascular Autonomic Neuropathy and Mortality in Individuals With Diabetes. Maser ER et al Diabetes Care 2003 Jun; 26(6): 1895-1901
Diabetes and Cardiovascular DiseaseThe Framingham Study. Kannel WB et al JAMA. 1979;241(19):2035-2038.

2

1
Insuline 

resistentie

Leefstijl

Afbeelding: Connie Hoek, diëtiste 



Hyper-

insulinemie

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Insuline 

resistentie

2

1

Leefstijl

The Association Between Cardiovascular Autonomic Neuropathy and Mortality in Individuals With Diabetes. Maser ER et al Diabetes Care 2003 Jun; 26(6): 1895-1901
Diabetes and Cardiovascular DiseaseThe Framingham Study. Kannel WB et al JAMA. 1979;241(19):2035-2038.

Resistentie: aanpassen van het biologisch 
systeem om te komen tot een homeostase 
wat overlevingskansen vergroot!

Afbeelding: Connie Hoek, diëtiste 



Hyper-

insulinemie

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Insuline 

resistentie

2

1

Leefstijl

The Association Between Cardiovascular Autonomic Neuropathy and Mortality in Individuals With Diabetes. Maser ER et al Diabetes Care 2003 Jun; 26(6): 1895-1901
Diabetes and Cardiovascular DiseaseThe Framingham Study. Kannel WB et al JAMA. 1979;241(19):2035-2038.

Er worden aan 2 voorwaarden voldaan om 
resistentie te ontwikkelen: 

1) Ongebruikelijk hoge insuline spiegels
2) Constante stimulus



Hyper-

insulinemie

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Insuline 

resistentie

2

1

Leefstijl

Er worden aan 2 voorwaarden voldaan om 
resistentie te ontwikkelen: 

1) Ongebruikelijk hoge insuline spiegels
2) Constante stimulus

Bron: https://jeleefstijlalsmedicijn.nl/wp-content/uploads/2019/07/FV-koolhydraten-hyperinsulinemie

https://jeleefstijlalsmedicijn.nl/wp-content/uploads/2019/07/FV-koolhydraten-hyperinsulinemie


KLAAR VOOR VICIEUZE 
CIRKEL 3 en 4?

2

FASE 1: INSULINE RESISTENTIE

Hyper-

insulinemieContinue 

KH intake

Resistentie 

Hyper-

insulinemie↑

Resistentie ↑



VICIEUZE CIRKEL 3 & 4

3 & 4



Voeding: verbranding of opslag

Citroenzuurcyclus: Energieleverancier Opslag als glycogeen of vet



Dia sportarts Hans van Kuijk

Citroenzuurcyclus: Energieleverancier via macronutriënten
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Voeding: verbranding of opslag

Citroenzuurcyclus: Energieleverancier Opslag als glycogeen:
Glycogenese

Opslag als vet
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Het lichaam van een goed doorvoede 
volwassenen bevat ong. 500g glycogeen:
• 100g in lever
• 400g in spier (energie enkel voor spier)



Voeding: verbranding of opslag

Citroenzuurcyclus: Energieleverancier Opslag als glycogeen

Opslag als vet!!!
Lipogenese
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VICIEUZE CIRKEL 5?

3 & 4
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VICIEUZE CIRKEL 5
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Verstoorde
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afgifte

β-cel 

disfunctie

FASE 2: BETA CEL DISFUNCTIE

Lipotoxiciteit  

- Inflammatie*

*Gross LS et al. Increased consumption of refined carbohydrates and the epidemic of DMII in the US; an ecologic assessment. Am J Clin Nutr 2004; 79(5): 774-779
Catazaro, R. et al. Exploring the metabolic syndrome: Nonalcoholic fatty pancreas disease. World J Gastroenterol, 2016; 22(34): 7660-75.

Bloedglucose 

↑

5
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SAMENVATTING

*Gross LS et al. Increased consumption of refined carbohydrates and the epidemic of DMII in the US; an ecologic assessment. Am J Clin Nutr 2004; 79(5): 774-779

β-cel 

disfunctie
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Bron: https://www.newscientist.nl/blogs/iedereen-moet-per-dag-dertig-minuten-aan-een-stuk-bewegen/

Kennis gaat leven door te ervaren!

SNAXERCISE

https://www.newscientist.nl/blogs/iedereen-moet-per-dag-dertig-minuten-aan-een-stuk-bewegen/
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Roken

Disbalans 
omega 3:6

Hyperinsulinemie
Insuline resistentie

Lever 
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Te weinig 
vitamine D
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insuline, SU, ccs)

Epi-
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Teveel 
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Visceraal-ectopisch 
vetopslag

Dyslipidemie Hypertensie Hyperglykemie

Atherosclerose

Overmaat 
fructose

Bestrijdings
middelen

Etniciteit

Microbioom

Lage graad ontsteking



Worden wij dan nu de 
koolhydraat-politie?



Roken
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Hyperinsulinemie
Insuline resistentie

Lever 
vervetting

Te weinig 
vitamine D

Bewerkte
suikers en 

zetmeel

Medicatie (bijv. 
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middelen
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Microbioom

Lage graad ontsteking

https://www.youtube.com/watch?v=OvMAS35uK08

“Lever vervetting door onnatuurlijk en 
sterk bewerkte producten!”

Prof. Dr. Ir. Jaap Seidell

https://www.youtube.com/watch?v=OvMAS35uK08


En nu?



Het proces is te voorkomen!

1 2 3 4

VICIEUZE CIRKELS: VOORKOMEN



Vraag

Welk percentage van hartinfarcten kan je voorkómen 

door een gezonde leefstijl?

❑ 90% (mannen) en 94% (vrouwen)

❑ 70% (mannen) en 74% (vrouwen)

❑ 50% (mannen) en 54% (vrouwen)

Bron: Yusuf S, et al (2204); Effect of potentially modifiabble risk factors associated with myocardial infarction in 52 coutries (the INTERHEART study): case control study. The Lancet, 364 (9438): pp 937-952.



VICIEUZE CIRKELS: VOORKOMEN

Balancing life-style and genomics 
research or disease prevention 
Science . 2002 Apr 26;296(5568):695-8



Het proces is omkeerbaar*!

1 2 3 4

VICIEUZE CIRKELS: OMKEERBAAR

*Lean et al. Lancet VOLUME 391, ISSUE 10120, P541-551, FEBRUARY 10, 2018: Primary care-led weight management for remission of type 2 diabetes (DiRECT): an open-label, cluster-randomised trial

https://www.thelancet.com/journals/lancet/issue/vol391no10120/PIIS0140-6736(18)X0006-3


*Lean et al. Lancet VOLUME 391, ISSUE 10120, P541-551, FEBRUARY 10, 2018: Primary care-led weight management for remission of type 2 diabetes (DiRECT): an open-label, cluster-randomised trial 
en https://www.tno.nl/media/8822/presentatie_leeftstijl_als_medicijn.pdf 

VICIEUZE CIRKELS: OMKEERBAAR => DIRECT*

“Als 40% van de type 2 diabetespatiënten met leefstijl als medicijn in remissie 
gaat, bespaart dat in 5 jaar alleen al 2,7 miljard euro aan medische kosten”

https://www.thelancet.com/journals/lancet/issue/vol391no10120/PIIS0140-6736(18)X0006-3
https://www.tno.nl/media/8822/presentatie_leeftstijl_als_medicijn.pdf


DiRECT-studie met 298 diabetici: 149 interventie vs 149 controle

De interventie:

• Laag calorische (850kcal/dag) maaltijdvervanger 

(maaltijdshakes) gedurende 3-5 maanden gericht op 

gewichtsverlies: streven -15 kg

• In deze periode werden ook de diabetesmedicatie en 

medicijnen tegen hoge bloeddruk stopgezet

• Getrapte herintroductie van voedsel (2-8 weken) en 

gestructureerde ondersteuning voor langdurig gewichtsverlies

Dit zijn de resultaten na 1 jaar: bijna de helft van de deelnemers 

bereikt remissie tot een niet-diabeet (HbA1c <48 mmol/mol) of 

van diabetes medicatie af.

Remissie DM2 is haalbaar doel

*Lean et al. Lancet VOLUME 391, ISSUE 10120, P541-551, FEBRUARY 10, 2018: Primary care-led weight management for remission of type 2 diabetes (DiRECT): an open-label, cluster-randomised trial

VICIEUZE CIRKELS: OMKEERBAAR => DIRECT*

https://www.thelancet.com/journals/lancet/issue/vol391no10120/PIIS0140-6736(18)X0006-3


Na twee jaar is ruim een derde van de deelnemers nog steeds 

in remissie, waarbij van diegenen die 15 kg of meer 

lichaamsgewicht verloren, meer dan 70% in remissie bleef.

Deze studie laat dus zien dat gewichtsverlies een zeer 

belangrijke parameter is in remissie van DM2

Bron: Lean et al. Lancet Diabetes Endocrinol . 2019 May;7(5):344-355. doi: 10.1016/S2213-8587(19)30068-3. Epub 2019 Mar 6

VICIEUZE CIRKELS: OMKEERBAAR => DIRECT*
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