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1. Achtergrond voorlichtingsbijeenkomsten 55+

Al gedurende een aantal jaren gaan in Brabant voorlichters 55+ op pad. Zij geven voorlichting en/of cursussen aan groepen ouderen over diverse gezondheidsonderwerpen. De voorlichters 55+ zijn leeftijdgenoten van ouderen. Hierdoor zijn zij goed in staat aan te sluiten bij de denk- en leefwereld van ouderen.

Naast het overbrengen van informatie tijdens de voorlichtingsbijeenkomst is er ook ruim gelegenheid om ervaringen uit te wisselen. Met elkaar wordt besproken hoe de opgedane kennis kan worden toegepast in het dagelijks leven. De werkvormen die gebruikt worden, nodigen daartoe uit.

De voorlichtingsbijeenkomsten kunnen eenmalig worden uitgevoerd, maar kunnen ook deel uitmaken van een groter GGD-project gericht op ouderen.

De voorlichter 55+ geeft géén medische lezing. Men kan van de voorlichter ook geen individuele begeleiding of een individueel advies aan ouderen verwachten, zoals ouderenadviseurs of deelnemersmentors dat doen.

Zij worden ondersteund en begeleid door het Informatiepunt Gezondheidsvoorlichting 55+ van de GGD.
2. Globale inhoud en opzet van de voorlichtingsbijeenkomst

        Steeds meer volwassenen (en kinderen) hebben last van overgewicht. 
        Langdurig overgewicht kan ernstige gevolgen hebben (bijv.    

        ouderdomsdiabetes)          
      Andere voedingsgewoonten, bewegen: we 
weten het wel, maar ernaar  

      handelen is niet gemakkelijk. Hierover wordt gesproken in de
      voorlichtingsbijeenkomst over overgewicht.

3. Hoofddoel van de voorlichtingsbijeenkomst


De deelnemers kunnen het belang van gezonde voeding en voldoende beweging, juist in het kader van ouder worden en overgewicht, benoemen.

Dit alles gericht op het bevorderen of in stand houden van kwaliteit van leven.

4. Beschrijving specifieke doelen

Cognitief  (“hoofd”, weten)
· De deelnemers weten hoe een gezond voedingspatroon er uit ziet. 

· De deelnemers kennen de definitie van overgewicht.

· De deelnemers kennen de oorzaken van overgewicht.
Affectief (“hart”, vinden)

· De deelnemers onderkennen dat het ook op oudere leeftijd belangrijk
is om een gezond gewicht te hebben om goed te kunnen blijven functioneren. 

· De deelnemers zijn bereid om naar hun eigen voedings- en beweeggewoonten  te kijken en deze op haalbare aspecten aan te passen.
Psychomotorisch (“handen”, kunnen)

-
De deelnemers kunnen voor zichzelf bepalen of er sprake is van overgewicht.

-
De deelnemers kunnen voor zichzelf keuzes maken die leiden tot een 
gezonder voedingspatroon.

5. Tijdsduur

De voorlichtingsbijeenkomst duurt (inclusief 15 minuten pauze) circa 

1,5 uur.

6. Aantal deelnemers

Het minimum aantal deelnemers bedraagt 10, maximaal zijn er geen beperkingen op voorlichtingsgebied. Beschikbare zaalruimte en eventueel gebruik van hulpmiddelen kunnen doorslaggevend zijn voor aantal deelnemers.

7. Beginsituatie doelgroep

Ouderen hebben uiteraard voorkennis over overgewicht, al zal het niveau verschillend zijn en zal bepaalde kennis verouderd zijn. Het zal niet gemakkelijk zijn om mensen te motiveren iets te veranderen of toe te voegen aan voedings- en beweeggewoonten die tijdens hun leven zijn ingesleten. Het 
is daarom belangrijk dat er interactief wordt gewerkt, zodat er volop 
uitwisseling is van ervaringen en opvattingen. Dit alles om een goede kwaliteit van leven na te streven.

Enige basiskennis t.a.v. de belangrijkheid van voeding en beweging bij gezond ouder worden wordt verondersteld aanwezig te zijn.

8. Werkschema groepsvoorlichting

	Tijd*
	Onderwerp/werkvorm
	Hulpmiddelen

	5 (5)

30 (35)

15 (50)

10 (60)


20 (80)

5 (85)

5 (90)
	Voorstellen (naam, organisatie, doel van de bijeenkomst)

Huishoudelijke mededelingen (duur bijeenkomst, pauze, stellen van vragen, verwachte inbreng van de aanwezigen)

Wat is het programma van deze bijeenkomst?

Lezing
Pauze

Oefening welk type eter bent u?

Kringgesprek n.a.v. voorgaande oefening

Evaluatie: verzoek evaluatieformulier in te vullen

Afronding: bedanken voor aandacht en inzet, aandacht vestigen op vervolgbijeenkomst, mogelijkheid tot vragen stellen na afloop, attenderen op foldertafel; verzamelen van evaluatieformulieren

Korte nabespreking met organiserende organisatie; ter sprake brengen dat er ook een vervolg op deze voedingsvoorlichting mogelijk is.


	Sheet met onderwerp programma en logo organisatie

Sheet programma

o.a. powerpointdia’s 

Tafel met folders (niet om mee te nemen)

Oefening op papier uitdelen
Score op dia/sheet

Evaluatieformulieren




* in minuten, tussen haakjes staat de totaaltijd
9. Werkvormen

- Interactieve presentatie door de voorlichter m.b.v. PowerPoint of sheets.

- Test  met aankruisen meerkeuze antwoorden

- Kringgesprek

10. Uitwerking programma

10.1 Opening (10 minuten)

· Welkom (toon dia 1 “Welkom”)

· Voorstellen (naam en functie)

· Korte uitleg GGD-aanbod Voorlichting 55+

· Grenzen aangeven: je bent geen diëtiste 

· Aanduiding “ouderen” tijdens deze bijeenkomst: hiermee wordt 

· Iedereen boven de 50 jaar bedoeld

· Geef het programma met behulp van dia 2

10.2 Lezing Overgewicht (30 minuten)

Dia 1

Overgewicht

Dia 2
Programma 

Welkom

Presentatie 

Pauze

Welk type eter bent u?

Kringgesprek

Evaluatie en afsluiting

Dia 3

Definitie van overgewicht

Er is sprake van overgewicht als er langere tijd meer energie wordt opgenomen dan verbrand. Het teveel wordt opgeslagen in vetweefsel. Oorzaak is vaak een disbalans tussen voeding en beweging.

Nu er altijd voldoende voedsel beschikbaar is worden onze vetvoorraden te groot. Dankzij technologische vooruitgang hoeven we tegenwoordig bijna niet meer te bewegen om te overleven. En dus doen we dat ook niet. De aangelegde voorraad wordt nauwelijks nog aangesproken en vormt een belasting voor het lichaam.

Dia 4

Hoe weet je of je te zwaar bent?

Lengte en gewicht. 

Ouder worden gaat gewoonlijk gepaard met veranderingen in de bouw van het lichaam, de samenstelling en de vetverdeling. Zo daalt het gewicht in verhouding tot de lengte. De hoeveelheid vet in de buikholte neemt toe, die op benen en armen neemt af. Bij mannen gebeurt dit heel geleidelijk. Vrouwen krijgen vooral na de menopauze meer vet in de buikholte.
Dia 5

Werkwijze beoordelen lichaamsgewicht

Zoek uw lengte op de linker lijn. Zet daarbij een punt
Zoek uw lichaamsgewicht op de middelste lijn. Zet daarbij ook een punt
Verbind beide punten met een liniaal en trek een streep
Lees op de rechter balk af hoe u uw lichaamsgewicht kunt beoordelen.

Deze methode is afgeleid van de Quetelet index of BMI (Body Mass Index)

Deze bereken je door het gewicht (in kg) van een persoon te delen door het kwadraat van de lengte (in m) van die persoon. Dus stel: iemand weegt 80 kg en is 2 meter lang, dan is zijn BMI score 80: 4 = 20

BMI tussen 18,5 en 25 is normaal, bij 25 spreekt men van overgewicht en boven de 30 spreekt men van 

obesitas = vetzucht.
Een nadeel van deze methode is dat het niet altijd een juiste indicatie geeft van de vetmassa.

Weinig gegevens

Er zijn diverse onderzoeken gedaan naar de relatie tussen Body Mass Index (BMI) en sterfte bij oudere mannen en vrouwen. Hieruit blijkt dat de BMI waarbij de laagste sterfte optreedt, bij ouderen hoger ligt dan bij de jongere leeftijdsgroepen. Er zijn echter nog te weinig gegevens om bij ouderen precies vast te kunnen stellen wanneer de gezondheidsrisico’s beduidend toenemen. Duidelijk is wel dat de grenswaarden voor de BMI zoals die voor volwassenen gelden bij ouderen vanaf ongeveer 70 jaar met de nodige voorzichtigheid moeten worden gehanteerd. Dat geldt ook voor de beoordeling van de middelomtrek.

Toehoorders kunnen de BMI test doen met behulp van de folder "Maak je niet dik".

Op gewicht blijven

Voor ouderen geldt in de eerste plaats: blijf op gewicht. Ouderen doen er goed aan alleen af te vallen op advies van een arts. Om overgewicht te voorkomen, kunnen ouderen het beste meer bewegen. Beweging is gunstig om spiermassa te behouden. Dit is bij ouderen belangrijk omdat spiermassa kan dienen als reserve bij ziekten. Wat het eten betreft, is het vooral belangrijk dat dat voldoende voedingsstoffen bevat. Bij ouderen neemt de energiebehoefte af, waardoor ze vaak minder gaan eten, maar de behoefte aan vitamines en mineralen blijft gelijk.

 
Andere manieren om overgewicht vast te stellen:

A. 
Middelomtrek vaststellen met de tailletest (deze methode is alleen geschikt voor ouderen tot 70 jaar).

Werkwijze:

Meet uw taille tussen de onderkant van de onderste rib en de bovenkant van het bekken.
Trek de centimeter niet aan, laat deze aansluiten rond het middel.
Meet uw omtrek na uitademen en ontspan uw buikspieren
Laat bij voorkeur uw omtrek door iemand anders meten, dat is nauwkeuriger
Meet de middelomtrek bij voorkeur op uw blote buik.
Als de taille van een vrouw boven de 88 cm is, en bij een man boven de 102 cm is dan spreekt men van te dik. Naarmate de middelomtrek toeneemt, wordt het risico op diabetes, verhoogd cholesterol en hoge bloeddruk, kortademigheid en moeilijkheden met de dagelijkse bezigheden groter.
Het appelmodel heeft het vet vooral in de buikholte en het peer model op de heupen. De appelvorm verhoogt het risico op hart- en vaatziekten, diabetes en hoge bloeddruk.
Bij afvallen neemt de middelomtrek af en kan dienen als maat voor de effectiviteit van het afvallen.

B. 
Huisarts

Ouderen kunnen beter aan hun huisarts vragen of zij overgewicht hebben


Mensen voelen zich het lekkerst bij een bepaald gewicht. Vaak is dat ook het gewicht dat goed is voor hun gezondheid. Een paar kilo meer of minder is meestal niet een probleem voor uw gezondheid. 

Fors overgewicht wel, zeker als iemand ook nog rookt, een verhoogde bloeddruk, een te hoog cholesterol-gehalte of suikerziekte heeft. Als het teveel aan vet vooral rondom de buik zit (appelmodel), geeft dat extra risico voor hart- en vaatziekten.

Dia 6 en 7
Waarom zijn we nu te zwaar?
Oorzaken: 

· Onevenwichtige voeding (geen variatie)

· Te veel eten (veel energie wordt geleverd door vetten en de rest door voedingsstoffen die weinig voedingsvezel bevatten)

· TV reclames (de grote verleiders)

· Gemaksvoedsel (kwantiteit in plaats van kwaliteit)

· Minder groenten en fruit, meer snacks, frisdrank en alcohol.

· Onregelmatig eten (schommeling glucosespiegel waardoor eerder honger). Schranzend de dag door.

· Te weinig bewegen (TV/computer/video/auto)

· Erfelijkheid (ongeveer 35 %)

· Stofwisselingstoornis (schildklier). Hierdoor kan men 5 kg aankomen maar geen 10 tot 20 kg.

· Stoppen met roken

· Verdriet, angst, depressie, spanningen 

· Medicijnen (anti-depressiva/allergie/diabetes/bètablokkers, ontstekingremmers)

· Afvallen! (jojo effect alleen te voorkomen door te bewegen). 

· Ouder worden

Vreetaanvallen (Boulimia) komen vooral voor bij jongeren, door een negatief zelfbeeld, faalangst en moeite met het omgaan met frustraties. Zij hebben irreële gedachten over hun gewicht of lichaamsvorm.

Bij iemand met overgewicht moet je eerst nagaan wat precies het probleem is. Zomaar afvallen is niet aan te raden. Een dieet blijkt de eerste maanden meestal te werken. Daarna verdwijnt het gewichtsverlies langzamerhand door onvoldoende bewegen. Na verloop van tijd is er niets meer van over. Erger nog, vaak worden mensen zwaarder dan daarvoor. Belangrijk is een ander eetgedrag te ontwikkelen en meer te gaan bewegen.

Mensen met overgewicht hebben veel steun nodig van hun omgeving. Ze zouden moeten leren te sporten, anders te koken en leren om anders om te gaan met stress. Ze moeten ook leren dat één keer een terugval niet betekent dat ze de draad niet meer kunnen oppakken.

Er zijn nogal wat mensen die een genetische aanleg hebben om overgewicht te ontwikkelen. Zij zullen hun leven lang goed moeten opletten op wat ze eten.

Vraatzucht kan veroorzaakt worden door een defect in het gen voor het hormoon leptine. De kans hierop is echter extreem klein.

Dia 8
Wat zijn de gevolgen?

Kwaliteitsverlies van leven:

· Verminderd lichamelijk functioneren (mobiliteit)

· Verminderde zelfwaardering

· Eenzaamheid door afzondering (pesten)

· Depressiviteit

· Circa 17.000 per jaar overlijden door aanverwante ziekten

Dia 9
Ziekten
Met vet wordt hier bedoeld vetweefsel en niet voedingsvet.

In Amerika eet men minder vet maar even energierijk

Geen chips is altijd nog beter dan light chips.

Naarmate het gewicht stijgt neemt de kans toe op:

· (Ouderdoms) diabetes 2

Diabetes 2 kan het gevolg zijn van overgewicht, verhoogde bloeddruk en verhoogd cholesterol. Gevolgen hiervan: hart- en vaatziekten, nieraandoeningen en gewrichtsproblemen. Symptomen: lusteloosheid, slapte, vermoeidheid.


Advies: afvallen en slim bewegen.
· Hart- en vaatziekten

· Kanker (Vetcellen scheiden meer schadelijke stoffen af net als klieren)
borst, baarmoeder(hals), eierstok, prostaat, dikke darm, alvleesklier, galblaas.

· Artrose van knieën, enkels, heupen. De slijtage herstelt niet na het afvallen maar de pijn kan wel minder worden.

· Aandoening luchtwegen door vetafzetting in de borstkas en slaap-apneu
· Huidafwijkingen (schimmels)
· Depressie
Dia 10
Voordelen van afslanken

· Fitter voelen

· Betere stoelgang

· Gemakkelijker bewegen

· Meer zelfrespect

· Meer keuze van leuke kleding

· Minder kans op ziekte

· Minder ziektekosten

· Langere levensverwachting

Dia 11
Tip top tien bewegen en voeding
1. Beweegplan (om meer inzicht te krijgen. Alleen het bijhouden al zet aan tot minder eten en meer bewegen) (zie brochure overgewicht van Nederlandse Hartstichting)

2. Eetplan (zie bovenstaande)

3. Calorie wegwijzer (Deze geeft van de belangrijkste producten uit de Schijf van 5 het aantal kilocalorieën en vet aan plus de hoeveelheid tijd, in minuten, die je moet wandelen, zwemmen of fietsen om de calorieën te verbranden).

4. Beweeg slim met Flash (FLASH =  Fietsen, lopen, Actiemomenten, Sporten en huishoudelijke activiteiten) minstens 30 min. per dag 5 dagen in de week)

5. Zoek contact met andere afvallers

6. Reëel verwachtingspatroon (stel jezelf geen onhaalbare doelen)

7. Zorg voor regelmaat en drink veel water (geen maaltijden overslaan en veel groenten, fruit en 2 liter water per dag. Onontbeerlijk bij afslanken:
- vermindert hongergevoel
- voert afvalstoffen af 
- zorgt voor goede stoelgang
goed voor de huid
8. Beloon jezelf (Spreek met jezelf een beloning af (geen eten, wel film, tijdschrift)
9. Leer van een faalmoment (Ga niet bij de pakken neerzitten wanneer iets niet gelukt is, probeer er achter te komen waarom het fout ging en doe het de volgende keer anders, morgen weer opnieuw beginnen)

10.Zoek professionele begeleiding (De Nederlandse Vereniging 
van diëtisten weet welke diëtisten gevestigd zijn in de buurt. www.nvdietist.nl.) 
Dia 12
Aandachtspunten voeding voor de praktijk
· Winkelen
Etikettering, boodschappenlijstje, nooit met lege maag
Wat eenmaal in het karretje gaat, gaat ook in de maag.

· De keuken
Roerbakken, anti aanbaklaag, grill, magnetron, stomen.

· Feestje
- Laat je niet verleiden, kies calorie arme hapjes, ben duidelijk


- Alcohol bevat veel calorieën

· Uit eten
wees kritisch, vraag sausjes apart, eet een salade en extra groenten. Neem geen calorierijk nagerecht

· Moeilijke momenten
Niet lijnen in een moeilijke fase en als je stopt met roken
Doe veranderingen in fases, dus niet alles tegelijk
Kies aanpak die bij je past
Zoek afleiding
Ga bewegen, dan kan je niet eten
Als het een keer iets minder goed gaat, kijk dan naar wat je wel bereikt hebt. 
Beloon jezelf, maar niet met eten. Bloemetje, tijdschrift.

· Manier van eten
Vaste tijd en vaste plek
Gebruik een kleiner bord, dan lijkt het meer
Kauw goed en rustig. De hersenen krijgen pas na 20 minuten het signaal van verzadiging. De meeste mensen hebben dan al meer gegeten dan ze honger hebben.
Ruim restjes op zodat je niet in verleiding komt. Dik worden van ’t Sund.
Neem het nagerecht op een later tijdstip


Diëten informatie

Het is beter te stoppen met mager eten, light producten, zoetjes in de koffie en obsessief vermijden van vet. Deze zaken versterken alleen maar het hongergevoel en wakkeren het jojo effect aan. Veel verstandiger is het te werken aan een structureel gezonder eetpatroon. Langzame koolhydraten in ongezoete muesli, zilvervliesrijst en volkorenpasta laten de glucosespiegel gelijkmatiger op- en neer gaan, geven eerder een verzadigd gevoel, leveren langer energie en…. houden slank.

1. Een dieet met minder dan 1200 calorieën 


Kan niet alle voedingsstoffen bevatten die je elke dag nodig hebt en is dus een onvolwaardig (crash) dieet.

2. Maaltijdvervangers zijn een goede manier om snel en verantwoord wat kilo’s kwijt te raken. Daarna moeten wel je eetgewoonten veranderen. Liefst onder begeleiding van een diëtist. Deze werken ook vaak met maaltijdvervangers.

3. Weigth Watchers en Eerste Goudse Afslankclub (EGA) 
Zijn met een beetje gezond verstand (en dus gezonde keuzes) een goede methode voor iedereen die steun en controle nodig heeft van een groep. 
www.weightwatchers.com
www.eganederland.nl, E-mail: info@eganederland.nl
4. Lekker slank! Van het GezondheidNieuws Cursusinstituut.

5. Veilig afslanken zonder jojo-effect. 


Een schriftelijke cursus met allerlei tips om het eetpatroon op een natuurlijke wijze te veranderen, waardoor men en blijvend gezond gewicht bereikt.
www. gezondheidnieuws.nl/cursussen

6. Veilig afvallen
De Nederlandse Vereniging van diëtisten weet welke diëtisten gevestigd zijn in de buurt. www.nvdietist.nl. werkdagen van 8.30 tot 
14.00 uur.

7. Maak je niet dik!
www.voedingscentrum.nl
8. Lekker eten en toch afvallen
Streep-je-slank dieet van Margriet

9. De slanke leefwijze,

 
Nooit meer een dieet via het tijdschrift Top Santé. 


Deze methode is er op gericht om via workshops sterker in je eigenwaarde te worden. 
www.roymartina.nl, 


Voor individuele coaching: www.detuimelaar.info. 

Dia 13
Vetten, olie, margarines

	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	dieetmargarine
	roomboter

	dieethalvarine
	margarine

	zonnebloemolie
	frituurvet

	slaolie
	bak en braadvet

	olijfolie, sojaolie
	spekvet


Vuistregel: vetten die bij kamertemperatuur stollen zijn minder goed. Dit zijn de zogenaamde verzadigde vetten, meestal van dierlijke oorsprong. De geharde vetten in koekjes en snacks zijn nog slechter dan verzadigde vetten.

Vetten leveren diverse in vet oplosbare vitaminen (A, bètacaroteen, D, E, en K), leveren essentiële vetzuren, geven een verzadigd gevoel en zorgen voor een goede stoelgang.

Bij verhitting boven 180 graden C worden onverzadigde vetten omgezet in verzadigd vet.

Dia 14
Mayonaise, slasaus, fritessaus 

	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	rode BQ saus
	mayonaise

	tomaten ketchup
	saté saus, kaassaus

	slasaus tot 10% olie
	slasaus met 50 % olie


Dia 15
Melk en melkproducten
	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	magere melkproducten karnemelk
	volle melk producten

	magere chocolademelk
	volle chocolademelk

	halfvolle slagroom
	Slagroom

	magere yoghurt
	volle yoghurt

	magere kwark
	roomkwark

	magere vla
	chocolade mousse

	halfvolle koffiemelk
	koffieroom 


Dia 16
Kaas 

	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	hüttenkäse/cottage cheese
	Goudse volvette kaas

	20+ of 30+ kaas
	48+ kaas Buitenlandse roomkaas

	Zwitserse strooikaas
	48+ geraspte kaas

	20+ smeerkaas
	volvette smeerkaas


Dia 17
Vlees vis en gevogelte

	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	mager rund-, kalfs-, lamsvlees
	vet varkensvlees

	mager varkensvlees zoals fricandeau of varkenshaas
	speklappen, gehakt, frikadellen

	vis: kabeljauw, schelvis, schol, tong, wijting, zalm, mosselen
	lekkerbekje, paling en kant-en-klaar gebakken vis

	kip- en kalkoenfilet
	kip met vel, soepkip, kiplever 

	ongepaneerd
	gepaneerd


Maximaal tweemaal per week vette vis (zalm, paling, haring, tonijn, sardines), omdat in de vetlaag schadelijke stoffen worden opgeslagen, die kankerverwekkend kunnen zijn. 

Wel magere vis zoals kabeljauw, tong of platvis.

Bij Eskimo’s komen niet alleen minder hart- en vaatziekten voor maar ook minder diabetes door het eten van vis. Bovendien werken visvetzuren als ontstekingsremmers wat een gunstig effect heeft op CARA.

Mensen die niet van vis houden kunnen ook een scheut koude lijnzaadolie door de yoghurt of over de salade doen. Lijnzaadolie is een goede bron van omega-3 vetten en is te koop in natuurvoedingswinkels. Ook goed zijn: noten, zaden, avocado, olijfolie en pindakaas.

Omega-3 vetten verminderen de kans op ADHD, aderverkalking, depressie, problemen met de ademhalingswegen, reuma, eczeem, dementie en kanker.

Dia 18
Vleeswaren

	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	Magere vleeswaren: rosbief, magere ham, casselerrib, fricandeau, kipfilet
	Vette vleeswaren: spek, gehakt, worstsoorten, zult, tong, cornedbeef


Dia 19
Koek en gebak 

	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	biscuit, lange vinger, volkoren ontbijtkoek, rijstwafel
	appeltaart, cake, slagroomgebak, vruchtengebak, vruchtenvlaai  

	stroopwafel
	

	eierkoek, koffiebroodje, rijstevla,
	


Dia 20
Hartige versnaperingen

	gebruik liever dit:
	in plaats van dit:

	japanse mix, wokkels
	chips, kaaskoekjes

	zoute stengels
	pinda’s, hazel- en walnoten

	kroepoek
	

	bitterbal, kipnugget
	frikadel, kroket, loempia


Dia 21
Conclusie

Samenvatting

· Iets minder eten en een half uur per dag matig intensief bewegen kan een groot verschil uitmaken

· Andere leefstijl anders verval je steeds weer in het jojo effect.

Streefgewicht handhaven. Voor ouderen is het belangrijk huidig gewicht te handhaven. Door 2 kg aan te komen kan bloedglucosegehalte direct weer omhoog schieten. Kwestie van andere leefstijl.

· Vezelrijke voeding

· Veel water

Wat zijn uw goede voornemens na deze presentatie?

Wat heeft u nodig om deze voornemens uit te voeren?

Dia 22

Pauze

10.3 Test “Welk type eter bent u?” (10 minuten)

WELK TYPE ETER BENT U?

Waar komen die extra kilo's toch vandaan? Doe deze test en u weet het!

De uitslag onthult welk type eter u bent en welk dieet het best bij u past. 

1
Waar kunt u écht niet van afblijven? 

( 
a
borrelhapjes, zoals toastjes, kaas,.chips en nootjes

(
b 
koek, chocola, drop en andere zoetigheid 

(
c
alle tussendoortjes 

(
d
ik heb geen zwakke plek: ik kan me goed beheersen 

(
e
ik lust alles, van tussendoortjes tot viergangendiners!

2
Wanneer eet u te veel? 

( 
a
als ik gezellig aan tafel zit met vrienden 

( 
b
als ik alleen ben en niet zo lekker in m'n vel zit 

( 
c
als ik niet veel te doen heb

(
d
ik eet niet zo snel te veel 

( 
e
ik eet eigenlijk altijd te veel 

3
Gooit u wel eens eten weg? 

(
a
ja, er blijft bij mij vaak wat over 

(
b
nee, ik bewaar de kliekjes en eet ze altijd later op 

(
c
ja, je kunt toch niet alles bewaren? 

(
d
nee, ik maak altijd precies genoeg 

(
e
nee, alles gaat meteen op, vaak ook de restjes 

4
Hebt u wel eens een dieet gevolgd?

(
a
ja, ik probeer elk nieuw dieet waarover ik lees 

(
b
ja, maar.'t lukt niet als ik gespannen of moe ben 

(
c
ja, maar 't lukt niet want ik krijg altijd honger 

(
d
nee, ik eet gewoon wat minder 

(
e
nee, ik eet wat ik wil want ik houd niet van diëten 

5
Eet u drie hoofdmaaltijden en 3 à 4 tussendoortjes? 

(
a
nee, ik sla wel eens maaltijden of tussendoortjes over 

(
b
nee, ik eet niet zo gestructureerd 

(
c
nee, ik eet veel meer tussendoortjes 

(
d
ja, zo ziet mijn eetpatroon eruit 

(
e
ja, daar lijkt het op (maar wel met gróte tussendoortjes!) 

6
Eet u wel eens als u geen honger hebt? 

(
a
ja, bijvoorbeeld als het gezellig is 

(
b
ja, als ik me verdrietig voel 

(
c
ja, uit gewoonte neem ik altijd een koekje bij de koffie 

(
d
nee, ik eet alleen als ik écht trek heb 

(
e
ja, ik heb altijd trek 

7
Welk dieet spreekt u het meest aan? 

(
a
een dieet waarbij ik vooral lékker kan eten 

(
b
een strak regime; ik wil weten wat ik wel en niet mag

(
c
een dieet waarbij ik de hele dag kan eten 

(
d
geen dieet, maar wat minder eten en meer bewegen

(
e
ik heb helemaal geen zin in een dieet 

8
Hebt u lekkere dingen in huis? 

(
a
ja, er is altijd iets lekkers in huis voor bezoek 

(
b
ja, er moet een noodvoorraad zijn voor als ik trek krijg 

(
c
ja, altijd, want ik ben dol op tussendoortjes

(
d
niet altijd 

(
e
niet altijd, het is ook vaak op 

9
Vindt u gezond eten belangrijk?

(
a
nee, het moet vooral lekker zijn 

(
b
ja, maar het lukt me niet altijd 

(
c
ja, ik probeer de juiste dingen te kiezen

(
d
heel belangrijk, ik Iet er echt op 

(
e
ja, zolang ik maar niet hoef te eten als een konijn 

10
Wat vindt u het moeilijkst aan een dieet? 

(
a
het is zo ongezellig 

(
b
het dieet volhouden als ik alleen thuis ben

(
c
niet snoepen 

(
d
op gewicht blijven ná het dieet

(
e
die kleine afgepaste porties 

Mijn score:

……. x
a

……..x
b

……..x
c

……..x
d

……..x
e

Kringgesprek (20 minuten)
Dia 23
De score van de test “Welk type eter bent u?” wordt besproken. 

WELK TYPE ETER BENT U? 


DIT DIEET PAST BIJ U!

	Dit is uw score:

Vooral antwoord a:
u bent een sociale eter 
Vooral antwoord b:
u bent een emotionele eter

Vooral antwoord c:
u bent een grazer
Vooral antwoord d:
u bent een onoplettende eter

Vooral antwoord e:
u bent een mateloze eter


	A = Sociale eter

Hugo (58) "Ik eet vooral in gezelschap. Mijn partner is burgemeester en ik heb dus veel sociale verplichtingen. Ik houd van gezelligheid en lekker eten.”

Diëtiste: "Als u met vrienden dineert of uit eten gaat, kunt u door slimme keuzes veel calorieën besparen. Eet vooraf niet te veel stokbrood met boter, neem een licht voorafje, schuif de saus opzij en kies voor gegrild vlees of vis. In plaats van een dessert kunt u een kop koffie nemen, eventueel met een bonbon. Sociale eters krijgen vaak veel calorieën binnen door het drinken van alcohol. Eén glas wijn levert 80 kilocalorieën, dus dat gaat snel. Maak er een gewoonte van om bij het eten (ook) water te drinken. Gezelligheid en eten gaan vaak samen, maar het hoeft niet. Als u wilt afvallen, kunt u gezelligheid ook op een andere manier zoeken: samen sporten of lekker wandelen!" 

Gouden tip: Bedenk van tevoren wat u wilt eten en drinken en houd u daaraan, hoezeer anderen ook aandringen. U bent echt niet minder gezellig als u iets weigert of niet voor de tweede keer opschept

	B = Emotionele eter 

Thea (65): "Ik eet als ik gestresst of verdrietig ben. Het maakt dan niet eens uit wát ik eet. En het ergste is: ik weet best dat eten niet helpt." 

Diëtiste: "Er zijn veel 
emotionele eters: mensen die hun onbehagen 'weg-eten'. Iemand heeft last van stress en grijpt naar een reep chocolade. Maar als eten te veel een uitlaatklep wordt, kan het gewicht flink stijgen. Zoek dan andere manieren om met uw emoties om te gaan. Ga bijvoorbeeld wandelen, fietsen of tuinieren. Of bel een vriend of vriendin. Vergeet de beweging niet: liefst minstens een half uur per dag. Dat is heel ontspannend, geeft u een goed gevoel en is een prima ondersteuning bij het afvallen. Soms hebben emotionele eters er baat bij om een eetdagboek bij te houden. Zo'n dagboek kan duidelijk maken op welke momenten je te veel eet. En vervolgens kun je daar beter rekening mee houden." 

Gouden tip: Zoek een 'lijnmaatje', bijvoorbeeld een goede vriend of buur. Deze kan u helpen als u het moeilijk hebt of de fout in dreigt te gaan..
	C = GRAZER

Corrie (6O): “Ik ga vooral de mist in als ik een kopje koffie of thee drink: daar wil ik dan iets lekkers bij. Als ik weet dat er in de kast iets te smikkelen ligt, dan pak ik het ook. Ik kan het beter niet in huis halen.”

Diëtiste: grazers eten voortdurend tussen de maaltijden door. Ze doen dat meer uit gewoonte dan uit trek. Al dat snoepen en snacken is slecht voor het gewicht en voor de gezondheid. Probeer meer regelmaat te vinden in uw eetpatroon: drie hoofdmaaltijden per dag en drie à vier gezonde tussendoortjes, bijvoorbeeld een cracker, een stuk fruit, wat biscuitjes of een beker yoghurt. Daardoor eet u gezonder en krijgt u meer energie. Op zich is het prima om tussendoortjes te eten. Voor veel lijners is dat dé manier om een dieet vol te houden." 

Gouden tip: Hebt u, ondanks alle goede voor nemens, toch een tompouce of chips gegeten? Denk dan niet: mijn dag is nu verpest. Geniet ervan en probeer snel weer de draad op te pikken. Afvallen moet u leren. En bij elk leerproces worden fouten gemaakt. Het is de kunst om daarvan te leren.

	D = Onoplettende eter

Pia: (59) "Ik eet te veel als ik even niet oplet. Juist de kleine dingetjes nekken me, zoals een glaasje wijn of borrelnootjes. Zo ging het met mijn gewicht langzaam van kwaad tot erger." 

Diëtiste: "Onoplettende eters eten regelmatig en niet echt bijzonder veel. Maar juist door kleine dingen - een koekje, glas wijn, handje cashewnoten - kun je langzaam maar zeker toch te zwaar worden. Het komt ook doordat met het klimmen der jaren de stofwisseling langzamer wordt. Je hormonen veranderen, je wordt lichamelijk misschien wat minder actief, het spierweefsel wordt minder, vetweefsel neemt toe. Dat alles zorgt ervoor dat je minder calorieën nodig hebt en dus sneller aankomt. De kunst is een goede balans te vinden tussen wat je eet en je activiteiten. Onoplettende eters kunnen vaak heel goed een dieet volgen. Maar zé moeten ook leren om ná het afvallen op gewicht te blijven en dat is vaak best moeilijk." 

Gouden tip: Zorg voor minstens een halfuur beweging per dag: ga bijvoorbeeld meer wandelen en fietsen en ga elke week een keertje zwemmen. 
	E = Mateloze eter

Hans (53): .”Ik eet als ik trek heb en eigenlijk heb ik altijd wel trek. Vooral in lekkere dingen. Je maakt me blij met een vijfgangendiner, een flink stuk chocolade. Ik ben een echte Bourgondiër."

Diëtiste: "Mensen met een grote eetlust eten lang niet altijd omdat ze echt honger hebben. Probeer daarom te luisteren naar uw lichaam. Voelt u honger in de maagstreek, of is het lekkere trek en zit het in uw hoofd? Ook kunt u kijken naar het eettempo. Pas na twintig minuten geeft de maag het signaal 'verzadigd' aan de hersenen. Als u dus snel een groot stuk kaas eet, kan uw maag al voordat het signaal 'verzadigd' komt overvol zitten. Pauzeer dus geregeld, schep niet te veel  eten op uw bord en neem kleinere porties. Hebt u moeite om daaraan te wennen? Neem dan bij het eten extra veel groentes en salades; dat vult de maag en is bovendien heel gezond."

Gouden tip: Eet u graag uitgebreid? Begin dan de warme maaltijd met een bord heldere soep of bouillon. Dat is niet alleen lekker (zeker als u verse groenten gebruikt), maar soep geeft ook een verzadigd gevoel


11. Evaluatie en afsluiting (10 minuten)

Dia 24 en 25
11.
Achtergrondinformatie bij de voorlichting

Laat je niet misleiden door de term 'light!'
Light is niet hetzelfde als gezond. 

Een product mag 'light' heten als het 1/3e minder calorieën, vet of suiker bevat dan een vergelijkbaar product.

Tegenwoordig lijkt alles wel 'light' te zijn. 
Maar is het nu wel echt nodig om light producten te gebruiken?

'Light' is verwarrend. De ene keer is het: minder vet, wel suiker, de andere keer minder suiker, wel vet. 

'Light' betekent niet dat u daar onbeperkt van kan eten of drinken. 

Het belangrijkste blijft: ETIKETTEN LEZEN!
Het belangrijkste is drie maaltijden per dag en eventueel nog wat tussendoor. En zorg ervoor dat u elke dag wat beweging krijgt.
De wereld van de light-producten is onoverzichtelijk. En de producten mogen bijna alles op hun verpakking zetten: 'bevat weinig vet', maar wel drie keer zoveel suiker. En dat laatste staat dan heel klein ergens op de achterkant. 
Zoals hieronder ook terug te vinden is, zijn de enige 'nuttige' light producten frisdrank en zuivel.
Aspartaam is een prima alternatief voor suiker. Deze zoetstof is uitgebreid onderzocht en veilig bevonden. Er is geen verband met gezondheidsklachten en aandoeningen. Producten die zijn gezoet met aspartraam, zoals frisdrank en zuivel, zijn daarom een prima keus om onnodige calorieën te voorkomen – zowel bij volwassenen als bij kinderen. www.voedingscentrum.nl
Bij het Voedingscentrum en de Consumentenbond is ook nog veel informatie te vinden over 'light' producten. www.kassa.vara.nl
Dit overzicht van 'kassa' is goed, dit geeft duidelijk aan waarom 'light' vaak onzinnig is.
Een aantal feiten over 'light' producten:
· Ze bevatten vaak wel (wat) minder calorieën maar dikwijls niet minder vetten of soms zelfs meer koolhydraten. Voor de 'light' variant wordt er altijd iets uitgehaald, maar dat wordt wel iets anders opgevuld. En omdat koolhydraten minder calorieën geven, zit er daar vaak meer van in en minder vet.
· De vetten in 'light' producten zijn vaak ook nog verzadigd en dat is ongezond. Wel heeft iedereen vet nodig, maar wel het liefst zoveel mogelijk meervoudig onverzadigde vetten.
· 'Light' producten kunnen meer calorieën, vetten en/of koolhydraten bevatten dan de halfvolle variant. Ook bij magere producten kan je bedrogen uitkomen.

· Koolhydraten geven minder calorieën dan vetten, dus in veel light producten zitten meer koolhydraten. Als dat suiker betreft, is dat ongunstiger want dat zijn lege calorieën zonder voedingswaard. Maar koolhydraten in de vorm van vezels of zetmeel zijn in vergelijking gunstiger aangezien die nog een toegevoegde waarde hebben. 

· Je kunt niet ongestraft veel 'light' producten eten of een grotere portie dan van de normale variant zonder aan te komen. Dat is een van de grootste misvattingen. 'Light' is namelijk niet vetvrij of caloriearm. De 'light' varianten van chips, snoep, koek, wordt en kaas zijn nog altijd enorme dikmakers met bijna geen gezonde voedingsstoffen. Het gezonde(re) imago dat eraan kleeft, is in de meeste gevallen onterecht.
· Van het eten van 'light' producten op zich val je niet af. Daar is veel meer voor nodig: wijziging van het totale eetpatroon en meer bewegen.

· Sommige 'light' producten zijn niet goed te vergelijken met het gewone product omdat de samenstelling afwijkt. Dat is bijvoorbeeld het geval bij ontbijtgranen.
· 'Light' producten zijn vaak een stuk duurder en dat terwijl er in veel gevallen maar heel weinig verschil tussen zit.

· Sommige producten bevatten sowieso al weinig calorieën, vetten of suiker dus met een 'light' variant boek je weinig winst. Dat er bijvoorbeeld op lollies staat dat ze vetvrij zijn is volksverlakkerij want er zit nooit vet in lollies. 

· Bij broodbeleg gaat het om een kleine hoeveelheid, dat de winst van een 'light' variant vaak slechts 10 calorieën is en dat is zo marginaal dat je er bar weinig mee opschiet.
Gezonde, zinvolle 'light' producten zijn bijvoorbeeld frisdranken. Daar moet je ook weer niet teveel van drinken vanwege de bijwerkingen (diarree) bij inname van grote hoeveelheid zoetstoffen.  Verder maakt bijvoorbeeld de 'light' zuivel van Optimel ook veel uit.
Deze feiten en tips zijn afkomstig van diëtist Marike van Merriënboer. De conclusie die getrokken zou kunnen worden is dat 'light' producten maar zelden beter voor je zijn dan de gewone variant.
Zie powerpointpresentatie

Overige informatie op www.voedingscentrum.nl
12. Materiaal voor de deelnemers 

- Test: welk type eter bent u?

- Uitleg test welk type eter bent u?

- Folder “Over gewicht”

- Folder “Bewegen doet wonderen”
- Folder: Diabetes risicotest 
- A4; Gewichtige tussendoortjes
- Folder "Verbogen vet"

- Folder "Maak je niet dik"

13. Checklist inhoud kist

	Materiaal
	Hoeveel
	Afkomstig van…

	Laptop met beamer of overhead
	
	

	CD rom/floppy/


	
	

	GGD pennen
	50
	

	evaluatieformulieren


	50
	GGD Brabant-Zuidoost

	Testformulieren “Welk type eter bent u?”
	50
	GGD HvB en WB

	Uitleg test “Welk type eter bent u?


	50
	GGD HvB en WB

	folders “Over gewicht”
	50
	Ned. Hartstichting

	Folders “Bewegen doet wonderen”
	50
	Ned. Hartstichting

	Folders "Maak je niet dik" (Met BMI meten)
	50
	Ned. Hartstichting

	Folders "Let op verborgen vet"
	50
	Ned. Hartstichting

	Folder “Diabetes risicotest”
	50
	Nederlandse Diabetes Federatie

	A4 – Gewichtige tusendoortjes
	50
	GGD HvB en WB

	Folders kijktafel

- Schijf van 5

- Balansdag
- Informatiemateriaal GGD


	5
5
5
	Voedingscentrum

Voedingscentrum
GGD


14. Handouts Powerpoint Presentatie

15. Sheets
