


doen om op gewicht te blijven, dan 
iemand van tachtig kilo die nooit te 
zwaar is geweest. Biologisch gezien is 
het dus moeilijk om het gewicht eraf 
te houden als je ooit te zwaar bent 
geweest.’

Gecombineerde leefstijlinterventies
Toch wil dit niet zeggen dat blijvend 
gewichtsverlies onmogelijk is. Volgens 
Van Rossum zijn en blijven leefstijl­
maatregelen hierbij de basis van de 
behandeling. Voor mensen die veel zijn 
afgevallen en dat willen volhouden, is 
de beweegrichtlijn daarom aangepast. 
In plaats van de geadviseerde 150 
minuten matig intensief bewegen 
per week, krijgen zij het advies om 
200-300 minuten matig intensief te 
bewegen, naast de aanbevolen twee 
keer per week bot- en spierverster­
kende oefeningen en het verminderen 
van lang achterelkaar zitten. ‘Dat is 
een hele opgave en dat moeten mensen 
dan lange tijd volhouden. Het is belang­
rijk om je dat te realiseren. Het vraagt 
om veel extra inspanningen om blijvend 
af te vallen. Het is wel mooi om te zien 

dat de GLI’s (Gecombineerde Leefstij­
lInterventies) hierbij helpen en veel 
effect hebben: bij 83% van de mensen 
verbetert de gezondheid en, heel be­
langrijk, de kwaliteit van leven neemt 
enorm toe. GLI’s worden vergoed en 
er zijn al ruim 80.000 mensen mee 
gestart.’ (RIVM).

Wat zijn de bijwerkingen van 
GLP-1’s?
Even terug naar de medicatie. Omdat 
je afvalt van GLP-1’s, zijn er mensen 
die het zelf zijn gaan kopen. Volgens 
Van Rossum is het niet de bedoeling de 
medicatie op eigen initiatief te nemen, 
zonder medische begeleiding. ‘Zoals elk 
medicijn, hebben GLP-1’s ook bijwer­
kingen. Dit zijn vooral misselijkheid, 
diarree en hoofdpijn, die meestal na 
een paar weken verdwijnen. Ook is er 
een verhoogd risico op een zeldzame 
ernstige bijwerking: alvleesklieront­
steking. Daarnaast zijn er specifieke 
individuele situaties waarbij een middel 
niet geschikt voor je is. Je mag deze 
medicatie bijvoorbeeld in de zwanger­
schap niet gebruiken. Obesitas is een 

chronische ziekte en de meeste mensen 
komen weer aan zodra ze met deze 
middelen stoppen. Je moet ze dus lang­
durig gebruiken. Een ander middel voor 
mensen die willen afvallen is naltrexon/
bupropion. Deze tabletten staan ook in 
de richtlijn en worden onder bepaalde 
voorwaarden vergoed voor mensen met 
overgewicht en diabetes type 2.’   

Welke gewichtsverlagende 
medicijnen worden vergoed? Scan 

deze code voor het antwoord 

Oorzaken overgewicht
Overgewicht kan meerdere  
oorzaken hebben. Op  
checkoorzakenovergewicht.nl kunt 
u een vragenlijst invullen om zicht te 
krijgen op de mogelijke oorzaken van 
uw overgewicht. De uitslag kunt u 
bespreken met uw zorgverlener. 

*De BMI (Body Mass Index) is een 

maat die iets zegt over het gewicht in 

verhouding tot de lengte van iemand.

‘Mensen die veel zijn afgevallen, 
krijgen het advies om naast 
gezond te eten vooral extra veel 
te bewegen om hun verlaagde 
gewicht te behouden’, zegt internist-
endocrinoloog prof. dr. Liesbeth van 
Rossum. Zij is hoogleraar Obesitas en 
Stresshormonen in het Erasmus MC 
en voorzitter van het Partnerschap 
Overgewicht Nederland (PON)
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De moed om beter 
te worden was sterker 
dan mijn angst

Gastcolumn

Wendy Leewens is fotograaf en 
kunstenaar. Ze heeft diabetes type 1
sinds oktober 2014. Ze gebruikt 
de Accu Chek Insight pomp in 
combinatie met Dexcom G6, met het 
Diabeloop­systeem. Wendy woont 
samen met haar vriend Marc en hun 
hondje Leia.

Bekij	k	hier	meer	
werk van Wendy

Volg Wendy op Instagram 
@honingzoetedoorstroming

‘Soms besef ik me pas weer waar ik 
vandaan kom en waar ik dagelij ks 
doorheen ga, als ik in gesprek raak met 
iemand die onbekend is met diabetes. 
Of als iemand mij  vraagt wat ik dage­
lij ks doe.

Toen ik net de diagnose diabetes type 1
kreeg, dacht ik dat ik de wereld nog 
wel aan zou kunnen. Maar langzaam 
werd mij  duidelij k dat ik alles moest 
omgooien. Ik gaf mij n sport op, sprak 
niet meer af met vrienden en uiteinde­
lij k stopte ik zelfs met school. Ik kon 
het allemaal niet aan. Tij den kroop 
ik pas tegen het middaguur mij n bed 
uit. Mij n dagen bestonden uit meten, 
eten, spuiten, series bingen en weer 

naar bed. Zo bleef ik veilig tussen mij n 
streefwaarden en kreeg ik zo weinig 
mogelij k hypo’s en hypers. Mentaal 
stond ik op slot, ik praatte bij na niet 
over wat ik voelde, omdat ik alleen 
ruimte had voor mij n bloedsuiker­
waarden. 

Sommige dagen had ik net genoeg 
energie om te tekenen, een rondje te 
lopen of even met mij n moeder op stap 
te gaan. Als ik tekende, hoefde ik even 
nergens anders aan te denken. Hier 
haalde ik kracht uit om de volgende dag 
weer door te gaan met het meten, eten 
en spuiten. Was dit echt het hoogst 
haalbare wat ik uit mij n leven met 
diabetes kon halen?

De moed om beter te worden was 
sterk, sterker dan mij n angst. Ik begon 
weer aan mij n toekomst te werken. 
Ik kwam meer onder de mensen en 
merkte dat ik mij n diabetes een plekje 
kon geven door erover te praten. In 
plaats van mij  door mij n ziekte te laten 

defi niëren, zette ik mij n strij d om 
in kunst. Ik creëer foto’s rondom 
het thema diabetes, met behulp 
van mij n diabeteshulpmiddelen, 

over wat de ziekte inhoudt of 
met een abstract esthetisch beeld. 

Ik hoop dat mensen die iets verge­
lij kbaar doormaken zich herkennen in 
mij n werken. Ook wil ik meer begrip 
kweken over de ziekte bij  personen 
zonder diabetes.’  

Gastcolumn	schrij	ven? Wilt u de volgende gastcolumn schrij ven? 
Stuur dan een mail naar info@diactueel.nl
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Opvoedkwesties  met Marina van der Wal

Onze	zoon	verwaarloost	zij	n	diabetes.	
Bij  de laatste controle bleek hij  beginnende niercomplicaties 
te hebben. Het gesprek hierover loopt vaak uit op een ruzie. 
Hoe kunnen we dit doorbreken?

Het is begrij pelij k dat je als 
ouders bij  zo’n uitslag in de 
bezorgheidsrefl ex schiet. Je wenst 
een gezonde toekomst voor je 
kind en het voelt ook als jouw 
verantwoordelij kheid om daarvoor 
de condities te scheppen. In de 
praktij k leidt dit er vaak toe dat je 
je zoon aanspreekt op zij n gedrag: 
hij  moet zij n glucosewaarden vaker 
checken, niet vergeten te bolussen, 
minder gamen, niet te vaak en te 
laat uitgaan, enzovoorts. Voordat 
je het weet ben je hem van alles 
en nog wat aan het beschuldigen. 
Maar waarschij nlij k weet je zoon 
zelf ook wel dat hij  goed voor zij n 
glucosewaarden moet zorgen. 
Als hij  dit verwaarloost, zit daar 
vaak wat anders achter. En je 
kunt hem alleen maar helpen als 
je hierover het gesprek met hem 

voert. Waarom doet hij  
wat hij  doet? Hoe 

kun je hem helpen? 
Waar liggen zij n 
behoeften?

Deels hoort het maken van 
onverstandige en ongezonde keuzes 
bij  de puberteit. Jongeren zij n 
vooral bezig met de korte termij n. 
Ze willen bij  de groep horen en de 
dingen doen die leeftij dsgenoten 
ook doen. Diabetes kan daarbij  een 
belemmerende factor zij n. 
Tegelij kertij d willen kinderen 
hun ouders niet teleurstellen en 
voldoen aan hun verwachtingen. 
Ouders voelen dit misschien niet zo, 
maar de puberteit is een moeilij ke 
periode, zeker voor jongeren met 
een chronische ziekte. 

Kinderen willen hun ouders vaak 
beschermen tegen narigheid. 
Hierdoor is het soms moeilij k 
om in een gesprek tot de kern te 
komen. Durft hij  zij n problemen 
en twij fels met jullie te bespreken, 
of is hij  bang dat hij  jullie daarmee 
teleurstelt? Als hij  zich hierover niet 
vrij  voelt, gaat hij  misschien om de 
hete brij  heen draaien. Dit kan zelfs 
tot gevolg hebben dat hij  precies 
het tegenovergestelde gedrag 
gaat vertonen van wat je graag zou 
willen. En dan ben je nog verder 

van huis. Hoe moeilij k ook, het 
gesprek zou niet moeten gaan over 
zij n gedrag, maar over de behoefte 
die erachter ligt. Als je daarover in 
gesprek raakt, kun je kij ken waar 
oplossingen liggen. 

Maar hoe doe je dat? In plaats 
van hem te beschuldigen van 
ongewenst gedrag, kun je je 
zorgen uitspreken. Zeg hem dat je 
geschrokken bent van de uitslag 
en dat je van hem houdt en wilt 
dat hij  zo lang mogelij k gezond 
blij ft. Vraag hoe je hem hierbij  kunt 
helpen. Als hij  het er niet over wil 
hebben, respecteer dat dan en 
spreek af er op een ander moment 
op terug te komen.

Lukt het niet om dit gesprek 
met hem te voeren, schakel dan 
professionele hulp in. 
Bij  professionals kunnen jongeren 
zich vaak makkelij ker uitspreken 
over dingen die ze niet aan hun 
ouders vertellen, omdat ze geen 
rekening hoeven te houden met 
hun emoties. 

voert. Waarom doet hij  
wat hij  doet? Hoe 

kun je hem helpen? 
Waar liggen zij n 
behoeften?

Meer opvoedtips?
Scan deze QR­code

Marinavanderwal.nl
Marina heeft een online praktij k voor opvoedvragen. Wilt u meedoen met één 
van de onlinecursussen? Laat u dan alvast op de wachtlij st zetten. U krij gt bericht 
wanneer er weer een cursus start.
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De diabetesverjaardag van

Op 6 mei vierde Pien (11) haar derde 
diabetesverjaardag. ‘Ik ga dan altij d iets leuks 
met mij n moeder doen, bij voorbeeld in een 

hotel slapen.’ Pien’s moeder vult aan: ‘We 
noemen het altij d ‘de trots op dag’. Want wij  

zij n er heel trots op hoe Pien het doet. Toen ze net 
diabetes had, mocht niemand het woord diabetes 
zeggen. Nu is ze er heel open over en gaat het goed 
met haar diabetes.’ Pien zegt: ‘Het is zoals het is. Ik 
kan het toch niet veranderen.’

De grootste hobby van Pien is voetballen. Dit 
doet ze al sinds haar zesde. Ze gaat twee keer per 
week trainen en één keer per week speelt ze een 
wedstrij d. ‘Ik vind het heel leuk. Ik sta middenvoor. 
Ik ben goed in schieten maar maak ook graag een 
mooie pass naar de andere meiden uit mij n club 
Vitesse ‘22.

Van haar diabetes heeft Pien geen last tij dens het 
voetballen. ‘Ik zet de pomp lager voor de wedstrij d 
en als ik toch nog te hoog zit, koppel ik deze af. Ik 
draag de pomp met een stevige band om mij n buik, 
dus ik heb er geen last van. Mij n trainers en coaches 
zij n heel aardig. Als ik me niet lekker voel, mag ik 
even gaan zitten. Maar ik sta natuurlij k liever in het 
veld.’

Zou Pien profvoetballer willen worden? ‘Het zou 
wel leuk zij n maar als het niet lukt, is het ook goed. 
Misschien word ik wel diabetesverpleegkundige. 
Maar eigenlij k weet ik het nog niet.’ 

Pien woont samen met haar vader, moeder en 
jongere broertje in Castricum. Voor haar diabetes 
draagt ze de YpsoPump en een FreeStyle Libre 3.

Vier	jij		binnenkort	je	diabetesverjaardag?
Stuur dan een mail naar info@diactueel.nl. 
Misschien regelen we dan een fotoshoot met 
jou voor de volgende Diactueel.

Pien

Tekst Irene Seignette | Foto Shot by M
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hotel slapen.’ Pien’s moeder vult aan: ‘We 
noemen het altij d ‘de trots op dag’. Want wij  

zij n er heel trots op hoe Pien het doet. Toen ze net 
diabetes had, mocht niemand het woord diabetes 
zeggen. Nu is ze er heel open over en gaat het goed 
met haar diabetes.’ Pien zegt: ‘Het is zoals het is. Ik 
kan het toch niet veranderen.’
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Diaweetjes Kind en ouders

Altijd een oplossing voor je insulinepomp

Diabeweeg-app. 
Daag jij jezelf en je vrienden uit?
Sporten is goed voor je diabetes. Je hebt het vast al eens gehoord van je 
diabetesverpleegkundige. Wil jij  graag meer gaan bewegen maar vind je het 
wel belangrij k dat het leuk is? Dan is Diabeweeg iets voor jou. Diabeweeg is een 
app voor kinderen en jongeren in de leeftij d van 10­15 jaar met diabetes type 1 
én hun vrienden. In de app word je uitgedaagd om meer te gaan bewegen door 
middel van challenges. Aan deze challenges zitten punten gekoppeld en met 
deze punten kun je levels uitspelen. Je kunt iedere challenge op 3 verschillende 

niveaus uitvoeren. De app is gratis en voor iedereen toegankelij k. 

• In juni wordt de Diabeweeg­app gelanceerd met een spectaculair 
event. Om mee te doen heb je alleen je telefoon en sportieve 
kleding nodig. Meld je aan voor de nieuwsbrief van Diabeweeg via 
info@stichtingdiabeweeg.nl o.v.v. van nieuwsbrief Diabeweeg 
en ontvang een uitnodiging voor de lancering.

• Vanaf 1 juli kun je Diabeweeg gratis downloaden in de App Store 
of Google Play Store.

Wist je dat …
Stress invloed heeft op je glucosewaarden
Als je erg gestrest bent, komen er extra stresshormonen vrij  in je lichaam. 
Door deze hormonen kunnen je bloedglucosewaarden stij gen en zal je 
lichaam minder goed op insuline reageren. Dit kan gebeuren bij  leuke 
of spannende dingen (een feestje of sportwedstrij d) of bij  minder leuke 
dingen (leren accepteren dat je diabetes hebt). Als de stress minder 
wordt, dalen de glucosewaarden vanzelf weer.

Weet jij  soms niet hoe 
je je insuline pomp kunt 
dragen? Kij k dan eens op 
diabasicwear.com, een 
webshop waar je hemdjes kunt 
kopen waarin je je insuline­
pomp veilig kunt opbergen. 
Sinds kort heeft Diabasicwear ook 
unikids t­shirts met korte mouwen, 
waarin vrij wel elke insulinepomp past. 
Dankzij  een kleine opening in het zakje 
kan het slangetje gemakkelij k worden 
aangesloten op de infusie­set. De shirts 
zij n gemaakt van hoogwaardige katoen 

(95% katoen en 5% elastaan). 
De shirts zij n beschikbaar in 

de maten 98/104 t/m 158/164 
en in de kleuren zwart, licht roze, 
donkerblauw en legergroen. 
Unikids t-shirt, € 34,95.

Wil je helemaal in stij l? Kij k dan ook 
eens naar de Diabasicwear sleeves, die 
speciaal zij n ontworpen om je gluco­
sesensor te beschermen, zelfs tij dens 
activiteiten.  Sleeve, € 11,95.

Diabasicwear.com

• In juni wordt de Diabeweeg­app gelanceerd met een spectaculair 
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Wilt u een proefplaatsing afspreken of een pleister 
aanvragen?
Ga naar glunovo.nl of neem contact op met uw  behandelaar.

GLUNOVO FLASH 
EEN NIEUW FGM SYSTEEM

* In overleg met uw behandelaar en in groepsinstrucie op locatie.

NIET SCANNEN
FLASH KNOP IN DE APP

PROBEER DE SENSOR  
TWEE WEKEN UIT MET

 PPRROOEEFFPPLLAAAATTSSIINNGG**

NIET ZICHTBAAR
OP DE BUIK TE DRAGEN

TEST MET ONZE
DEMO PLEISTER OP

PPLLEEIISSTTEERR--
AALLLLEERRGGIIEE


