
Moderne preventie: wat weten we al daarover?

Lezing op donderdag 17 november 2016 op 
de vijfde preventieconfrentie te Leiden 
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Preventie

• Losse interventies werken niet

• Alleen informatie verstrekking werkt niet

• Een wijkgerichte of gemeenschapsgerichte aanpak werkt wel

• Gezondheidsdidactiek is nodig



Losse interventies werken niet

• Franco M. et al., Population-wide weight loss and regain in relation to diabetes burden and cardiovascular 

mortality in Cuba 1980-2010: repeated cross sectional surveys and ecological comparison of secular trends, BMJ 

2013; 346:f1515.

• Robroek S.J.W. et al., Determinants of participation in worksite health promotion programmes: a systematic 

review, Int J Behav Nutr Phys Act 2009; 6:26.

• Robroek S.J.W. et al., The cost-effectiveness of an individually talored long-term worksite health promotion 

programme on physical activity and nutrition: design of a pragmatic cluster randomized controlled trial, BMC Public 

Health 2007;7:259. http://www.pro-fitstudy.nl/Projectcoaching.html

• Broekhuizen K. et al., The efficacy of a tailored lifestyle intervention on multiple lifestyle behaviours in people with 

familial hypercholesterolemia, PLoS One 2012; 7(12):e50032. doi:10.1371/journal.pone.0050032.Epub 2012 Dec 

12.



Referenties (2)

• Strijk J.E., A worksite vitality intervention for older hospital workers to improve vitality, work engagement, work performance and sick leave: 

results of a randomizes controlled trial, in: Strijk J., The (cost-)effectiveness of a lifestyle intervention in order to improve older worker’s 

vitality, dissertatie VU, 2012.

• Verweij L., Occupational health guideline for preventing weight gain among employees, dissertatie VU, 2012.

• Koopmans B., Preventie kan effectiever! Deelnamebereidheid en deelnametrouw aan preventieprogramma’s in de zorg, Overzichtsstudies, 

Nivel, Utrecht 2012.

• Orrow G. et al., Effectiveness of physical activity promotion based in primary care: systematic review and meta-analysis of randomised 

controlled trials, BMJ 2012; 344:e1389.

• Metcalf B. et al., Effectiveness of intervention on physical activity of children: systematic review and meta-analysis of controlled trials with 

objectively measured outcomes, BMJ 2012; 345:e5888. doi: 10.1136/BMJ,e5888.

•
Van den Berg M. et al., Preventie in de zorg. Themarapport Volksgezondheid Toekomst Verkenning 2014, RIVM, Bilthoven.



Een multi-actoren model werkt wel

• Schuit A., Effect van 5 jaar community interventie Hartslag Limburg op risicofactoren voor hart- en vaatziekten, 

TSG 2007, Volume 85, Issue 1: 32-36. http://www.springerlink.com/index/f7338113j432t034.pdf.

• Ronda G. et al., The Dutch Heart Health community intervention ‘Hartslag Limburg’: results of an effect study at 

individual level, Health Educ Res 2004; 19(5): 596-607.

• http://bslim.nu/download/jaarverslagen/B-Slim-jaarverslag-2012.pdf

• Raadsinformatiebrief 4544262 van Burgemeester en Wethouders van de Gemeente Amersfoort, Resultaten 

programma B.Slim beweeg meer, eet gezond, december 2013.

• Ronda G. et al., The Dutch Heart Health community intervention ‘Hartslag Limburg’: results of an effect study at 

individual level, Health Promot Int 2004; 19(1): 21-31. doi:0.1093/heapro/dah104.

• Bemelmans W.J.E. et al., Interventies ter preventie van overgewicht in de wijk, op school, op het werk en in de 

zorg: Een verkennende studie naar de effecten, 260301005/2004, Rijksinstituut voor Volksgezondheid 



Een multi-actoren model werkt wel (2)

• Jebb S.A. et al., Primary care referral to a commercial provider for weight loss treatment 

versus standard care: a randomised controlled trial, Lancet 2011; 378(9801): 1485-92.

• Lovato C. et al., School and Community Predictors of Smoking: A Longitudinal Study of 

Canadian High Schools, Am J Public Health 2013; 103(2): 362-8.

• Kmietowicz Z., Multidisciplinary teams are needed throughout UK to manage obesity, 

BMJ 2012; 346:e8679. doi: 10.1136/BMJ,e8679.

• Leemrijse C. et al., Huisarts en buurtsport moeten samenwerken, Medisch Contact 2013: 

2010-2012.

• Integraal Toezicht Jeugdzaken, De lokale aanpak van overgewicht bij jongeren: zoeken 

naar samenhang. Utrecht, 2009 geraadpleegd op 5 mei 2014 via 

http://www.jeugdinspecties.nl.



Een multi-actoren model werkt wel (3)

• Utrecht-Overvecht (Big Move), Weight Watchers, Amersfoort (Be Slim), Hartslag Limburg

• De VWS - proeftuinen?
• Accountable Care Organizations (ACO’s) in the USA

• Canterbury District Health Board in Nieuw Zeeland
• Esther programma in de Zweedse provincie Jönköping

• German Disease Management Programs with nudges for patients
• Gesundes Kinzigstal

• Nuka System of Care in Alaska 

• Torbay Care Trust in England
• Vitality Health Promotion Program in South Africa

•  
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Vitality’s model of making members 
healthier

Know your health Improve your health  Enjoy the rewards

Complete the Vitality assessments Engage in activities and earn points
Achieve a Vitality Status and enjoy the 

rewards



Publication of Vitality 
studies

14

Cross-sectional Longitudinal



Opbouw van de voordracht

1. Wat bewezen is over preventieve interventies
2. Vijf successen uit het verleden
3. Thans: moderne preventie
4. Conclusies



Opbouw van de voordracht

1. Wat bewezen is over preventieve interventies
2. Vijf successen uit het verleden
3. Thans: moderne preventie
4. Conclusies



Uit mijn Cappuccinoboek…..









Wat werkte in het verleden bij 
preventie?

• Gelijktijdig aanpak van omgeving, gedrag en prijs

• Een ramp stimuleert preventie

• Personen doen ertoe

• Overheid volgt en neemt niet het initiatief



Waaraan moet moderne preventie 
voldoen?

• Gelijktijdig aanpak van omgeving, gedrag en prijs

• Een ramp stimuleert preventie

• Personen doen ertoe

• Overheid volgt en neemt niet het initiatief

• Multi actoren aanpak

• Preventie is geen middel om kosten te besparen
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Moderne preventie, bijvoorbeeld:

• Het melden en tegengaan van huiselijk geweld, kindermishandeling, vallen, 

zorg en dwang, ondervoeding, decubitus, depressie en alcoholmisbruik 

• Het tegengaan van overgewicht, roken en overmatig alcoholgebruik

• Het voorkomen van eenzaamheid, sociale isolatie en onderlinge agressie

• Welzijn op recept

• Kankerrevalidatie; hartrevalidatie;

• Therapietrouw bevorderen bij chronische zorg

• Preventie van overbelasting mantelzorg

• Leefstijladvisering 

• Tegengaan van hoge zorgconsumptie  door SOLK  



Gedragsinterventies

• In groepen en lokaal

• Blended learning

• Onderbouwd met een didactiek: cursorisch

• Geen nieuwe afhankelijkheid creëren



Nieuwe omgevingsinterventies:

• Meegaan met de kernwaarden van de omgeving

• Make the healthy choice easier

• Uit je dak gaan zonder genotmiddelen, ja dat kan

• Stoppen-met-roken cursus aanbieden aan elke te opereren 

patiënt 



Nieuwe omgevingsinterventies: 
terugdringen van overgewicht

• Andere inrichting van woonwijken: meer groen

• Gezondheidsetikettering

• Calorieën per gerecht op menukaart



Werken met financiële prikkels

1. Voortaan hoge BTW op ongezonde levensmiddelen
2. Accijns op frisdrank
3. Spaarpunten verdienen door gezond gedrag
4. Korting op nominale premie indien  chronisch zieken 

cursussen volgen
5. Gratis lidmaatschap van patiëntenorganisatie
6. Vouchers om te innoveren
7. Preventieve interventies in het pakket van de 

Zorgverzekeringswet
8. Minimumprijs voor alcohol



Voor moderne preventie geldt:

• Gezondheidsbevordering is libertair paternalistisch

• Motivational interviewing, dat is nodig

• Geld uit curatieve zorg naar preventie: shared savings

• Burger is co-producent van gezondheid

• Patient empowerment is van belang
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Conclusie

• Losse interventies werken niet of nauwelijks

• Multi  actoren aanpak werkt wel

• Preventie had in het verleden 5x succes

• Moderne preventie vereist geïntegreerde aanpak van 

omgeving, gedrag en financiële prikkels
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• Multi  actoren aanpak werkt wel

• Preventie had in het verleden 5x succes

• Moderne preventie vereist geïntegreerde aanpak van 

omgeving, gedrag en financiële prikkels

• En dan hebben wij succes



Ik dank u voor uw aandacht



Ik dank u voor uw aandacht

Nog een reclamespot:





Contact?

• mail@guusschrijvers.nl

• www.guusschrijvers.nl

•  www.twitter.com/GuusSchrijvers  

mailto:mail@guusschrijvers.nl
http://www.guusschrijvers.nl/
http://www.twitter.com/GuusSchrijvers
http://www.twitter.com/GuusSchrijvers
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