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Het schetsen van een (vals) beeld

Uitgerekend de ochtend van de laatste dag van het vorig jaar -de ochtend van de 31° decem-
ber 2007, de dag dat vele goede voornemens hun concrete invulling krijgen- opende de
Volkskrant op de voorpagina met de tekst “Man met buikje leeft langer”. Wat is hun bron?
Het Nederlands Tijdschrift voor Geneeskunde (NtvG) -toch geen Linda of Catherine- publi-
ceert een artikel van Reuser en Bonneux' dat mannen van 55 jaar en ouder met een BMI? van
tussen de 25 en de 30 de hoogste levensverwachting hebben (www.ntvg.nl). Nou is morta-
liteit iets heel anders dan morbiditeit: wanneer je kritischer naar het oorspronkelijke artikel
kijkt, lees je dat mannen boven de 55 met een buikje weliswaar iets langer doorleven, maar
ook dat ze veel eerder in hun leven allerlei chronische ziektes krijgen. En hun leven dus lan-
ger in ongezonde toestand moeten uitzitten.

Op zich lijkt die verlengde levensduur met een buikje wel nieuwswaardig. Immers: kijkend
naar verschillen in gezondheid gemeten naar sociaaleconomische status (ses), blijkt dat lager
opgeleide mannen en vrouwen gemiddeld respectievelijk 4,9 jaar en 2,6 jaar korter leven
dan hoog opgeleiden® (www.nationaalkompas.nl). Personen met een lage ses hebben een
minder gezonde leefstijl. Zij bewegen minder, drinken en roken meer en eten minder fruit en
groenten. De meerderheid daarvan ontwikkelt een buikje. Dus is het op zijn minst aardig dat
mannen van 55+ een uitzondering op die sterfteregel zouden vormen. Maar het beeld klopt
van geen kant.

Magere mensen leven inderdaad iets korter dan mensen die een buikje hebben, maar dat
komt vooral doordat onder magere mensen zoveel straffe rokers zitten. Die hebben nou
eenmaal meer kans om eerder dood te gaan. Bovendien hebben magere mensen vaak ook
andere nare ziektes onder de leden. Tenslotte worden dikkere mensen tegenwoordig beter
behandeld voor allerlei nare kwalen die met dat overgewicht samenhangen en dus gaan ze
gemiddeld wat later dood dan vroeger.*5

Om het nog verder aan te scherpen: uit onderzoek van het RIVM blijkt glashard dat het aan-
tal jaren dat in slechtere gezondheid wordt doorgebracht zelfs kan oplopen tot 15 jaar, iets
wat ook in het artikel van Reuser pregnant naar voren komt. Dat geeft op zijn minst een keu-
zeprobleem voor middelbare mannen met een buikje: later dood of korter ziek.

Zo zapt de Volkskrant op oudejaarsdag wat makkelijk door het NtvG en wil ons doen geloven
dat de krantenkop de lading dekt. En de toon was goed gezet: op de vele nieuwjaarsrecepties
in de eerste weken van januari met evenzovele gefrituurde bittergarnituur sprak ik tientallen

' L. Bonneux en M. Reuser. Overgewicht en sterfterisico, geen samenhang tussen overgewicht en middelbare en oude-
re leeftijd en verhoogde sterfte. Nederlands tijdschrift voor geneeskunde. 15 december 2007; 151:2764-2769.

2 Body Mass Index = gewicht van de persoon (in kilogram) gedeeld door het kwadraat van de lengte ( in meters).

3 Lucht F. van der (RIVM). Sociaaleconomische gezondheidsverschillen samengevat. In: Volksgezondheid Toekomst
Verkenning, Nationaal Kompas Volksgezondheid. Bilthoven: RIVM, 20 juni 2006.

4 Lawlor DA, Hart CL, Hole D), Davey Smith G. Reverse Causality and Confounding and the Associations of Over-
weight and Obesity with Mortality. Obesity. 2006; 14:2294-304.

5 Calle EE, Thun M), Petrelli JM, Rodriguez C, Heath CW. Body-Mass Index and Mortality in a Prospective Cohort of
U.S. Adults. N Engl ] Med. 1999;341:1097-105.



mensen die er bij mij op terugkwamen: in de beeldvorming was een buikje opeens verworden
tot een survivalinstrument. Het beeld dat beklijfde had een hoog “Zie je wel, het is allemaal
onzin met al die waarschuwingen, mijn opa is ook 100 geworden en rookte als een ketter”-
gehalte.

“Wat in de krant staat is waar” is een zin die velen dagelijks -al dan niet cynisch bedoeld-
uitspreken. En of dat nou zo is of niet: wat vooral ook nieuwe media brengen beinvloedt onze
belevingswereld en onze perceptie van feiten, meningen en gebeurtenissen in verregaande
mate. Cultuurfilosofen als Neil Postman® zeggen zelfs dat de mens eigenlijk niks meer weet
van de wereld, maar uitsluitend indirect, via afbeeldingen kennis neemt van de wereld waar-
in hij leeft. Zo zijn er zat grotestadskinderen die een koe alleen nog van televisie kennen.
Massamedia zijn inmiddels niet meer alleen boodschappers of een afspiegeling van de wer-
kelijkheid: zij zijn in toenemende mate een belangrijke vormgevende factor van onze maat-
schappij. En media verbeelden (zich) zo heel wat.

Hoe zit het eigenlijk met de kwaliteit van de informatievoorziening die 365 dagen per jaar
met karrevrachten aan beelden tegelijk over ons wordt uitgestort? Hoe moeten wij omgaan
met dat spervuur van informatieprikkels dat ons Letterlijk en figuurlijk in de meest gunstige
zin globaal informeert? Hoe vaak is die informatie up-to-date, adequaat, volledig en juist of
fragmentarisch, aangepast, vervormd, aangedikt, selectief, onvolledig of zelfs onjuist?

We weten het niet. Achteraf soms wel, en dat vergt vaak ook weer een hoop gedoe.

Er komt zoveel op ons af, dat een gewoon mens van vlees en bloed er wel door overstroomd
moet worden. We zappen wat af. Oneliners die beelden begeleiden bepalen veelal de grootte
van de impact.

We moeten het vaak wel geloven -wat in de krant staat is waar- want het ontbreekt ons

te veel en te vaak aan tijd, kennis en inzicht om de geboden informatie te (laten) checken.
En zo kan in feite iedereen overal ongelimiteerd allerlei dingen beweren, waarbij hoor en
wederhoor of check en dubbelcheck te vaak achterwege blijven. Zelfs eenvoudige vragen

als “waarom” of “hoe (zit dat) dan” worden in voorkomende gevallen te weinig of zelfs niet
meer gesteld. Het mooiste voorbeeld daarvan blijft de oneliner van Rita Verdonk, waarbij zij
in diverse televisieprogramma’s beweerde dat wanneer zij Minister van Verkeer en Water-
staat was geweest de helft van de files al was opgelost. Niemand stelde haar toen de vraag
“hoe dan” en die vraag is tot op heden nog op geen enkele scherpe manier aan haar gesteld.
Er is ook een andere kant. Veel van wat er aan ons wordt verteld, of wat we al zappend lezen
of zien, vergeten we ook gewoon. Het is eenvoudigweg niet allemaal op te slaan. Zo heeft
het informatietijdperk tegelijkertijd het probleem gecreéerd dat veel van de geboden infor-
matie niet beklijft. Dat is soms maar goed ook, gezien het bovenstaande.

Dat wat het meest tot onze verbeelding spreekt -in de meest letterlijke zin van het woord-
heeft een grotere kans om te beklijven, daar zijn marketingdeskundigen het wel over eens.

& N. Postman. Amusing Ourselves to Death: Public Discourse in the Age of Show Business (1985) ISBN 0140094385.



Maar geldt dat ook voor de langere termijn? Slaan we het op op onze harddisk in ons hoofd
en gaan we er dan ook echt naar handelen? Wat beklijft wel en wat niet en hoe kan dat
beklijven -mits gewenst- worden versterkt?

Veel van deze zaken -365 dagen per jaar lawines aan soms doldwaze ongecheckte informa-
tie in woord en beeld, het zap-karakter dat bij moderne leefstijl hoort en het ontbreken van
existentiéle vragen als “waarom “en “hoe dan”- spelen een grote rol bij het onderwerp waar
ik mij als lector van De Haagse Hogeschool mee bezig mag houden: leefstijl van en overge-
wicht bij jongeren.

Op de ochtend van de 31° december gedraag ik mij uit welbegrepen eigen belang graag als
de gemiddelde vluchtige consument. Met een grote smile op mijn gezicht en tegen ieder
-wetenschappelijk onomstotelijk bewezen- beter weten in” werp ik de krant triomfantelijk
onder de neus van mijn licht verbouwereerde echtgenote, die al jaren en jaren mijn buikje ter
sprake brengt in de hoop ooit weer het oude wasbord te kunnen aanschouwen en betasten.

Buikje. Een dolle en dwaze benaming. Ook dat is deel van onze cultuur: verkleinwoorden
om grote en minder grote problemen kleiner te maken, om het daarmee op een welhaast
magische wijze minder erg te maken. De verbeelding speelt daarbij een doorslaggevende
rol: een buikje is als een beertje, lief en schattig. Het beeld van een buik of een beer voelt
toch anders. Een koekje voelt anders aan dan een koek. Problemen worden vaak probleem-
pjes, bonnen heten bonnetjes. Een copieuze niet al te gezonde maaltijd een etentje of een
dineetje. In mijn praktijk wordt een ongewenste zwangerschap vaak een ongelukje genoemd.
Vegetariérs gebruiken niet het woord varken, maar het biggetje om ons te overtuigen dat
vlees eten niet moet. Ook bij het woord zoethoudertje zien mensen iets kleins. En wie kent
niet de uitroep dat we even een patatje of een kroketje gaan scoren?

Bij overgewicht gaat het om een buik. En als je onder het vel kon kijken en je zag al dat
smerige (en gevaarlijke) vet hangen, sprak je nooit meer over een “buikje”. En ging je er
onmiddellijk iets aan doen. Met vet in de buikholte, binnen het buikvlies en rondom en in

de buikorganen (het buikje) loop je nou eenmaal meer risico op het krijgen van chronische
aandoeningen (diabetes type Il en hart-en vaatziektes) dan met vet op bijvoorbeeld billen of
heupen. En dat is de wetenschappelijk bewezen tegenhanger van de quote dat de “man met
een buikje langer leeft”.

En zo had het de krant op de laatste dag van het jaar gesierd een en ander wat genuanceer-
der in de kolommen te plaatsen, zodat de lezer wellicht beter in staat was geweest zelf een
conclusie te trekken in plaats van hapklare brokken te (moeten) consumeren: voor massame-

7 Overweight, Obesity, and Mortality in a Large Prospective Cohort of Persons 50 to 71 Years Old Kenneth F. Adams,
Ph.D., Arthur Schatzkin, M.D., Tamara B. Harris, M.D., Victor Kipnis, Ph.D., Traci Mouw, M.P.H., Rachel Ballard-Bar-
bash, M.D., Albert Hollenbeck, Ph.D., and Michael F. Leitzmann, M.D; New England Journal of Medecine, 24 augus-
tus 2006; volume 355; 763-778.






dia geschikt gemaakte informatiebrokken die we vaak maar moeilijk in ons eigen leven kun-
nen plaatsen. Wat betekent het nou voor mij als individu? Wat kan ik er mee? Wat moet ik er
van vinden? Wat wil ik er mee? Wat is in mijn belang om te doen of te laten?

In Ortega Y Gasset’s fameuze boek “De opstand der horden”® beschrijft hij kenmerken van op
de massa gerichte activiteiten: zij verbeelden de materie in gemeenplaatsen, zijn vulgair en
leggen daarmee banaliteiten op aan iedereen. Hoe kan een individu dat daarmee 365 dagen
per jaar bestookt wordt daar dan in skippen? Hoe kan hij daar gedisciplineerd en zelfbewust
mee uit de voeten?

We leven in een maatschappij met een overdosis aan op de massa gerichte kant en klare
brokken en dat laatste geldt evenzeer voor de (steeds beeldender) hoeveelheid informatie als
voor de beschikbaarheid van (steeds meer tot de verbeelding sprekende) instrumenten die
ons lui en vadsig kunnen maken. Hoe meer informatie -zonder tijd voor individuele reflectie
daarop- hoe makkelijker of onverschilliger we die info tot ons lijken te nemen. Hoe makke-
lijker onze omgeving als het gaat om de beschikbaarheid van (steeds meer hapklaar) voed-
sel tot (waanzinnig multifunctionele) afstandsbedieningen, hoe luier of vadsiger we kunnen
worden.

De verbeelding van een dik probleem

Het gaat dus niet om dat buikje, maar om een buik. En om haar omvang. Of liever, over een
ziekte. Althans, als het om obesitas gaat. Door de Wereldgezondheidsorganisatie (www.who.
int) is obesitas als ziekte gedefinieerd en gekwalificeerd: een chronische ziekte waarbij een
zodanige overmatige vetstapeling in het lichaam ontstaat dat dit leidt tot gezondheidsrisi-
co’s. Dat begrip “ziekte” vind ik essentieel. Vijfentwintig jaar huisartsgeneeskundige ervaring
op het grensgebied van arme en rijke wijken leert mij dat puur de benaming “ziekte” maar al
te vaak het omslagpunt of zelfs het beslissende moment is om individuele gedragsverande-
ringen te (helpen) bewerkstelligen.

Wanneer is iemand obees en heeft dus officieel een ziekte? Daar is de wereld het wel over
eens, hoewel internationaal voor overgewicht en obesitas nog (te) vaak verschillende criteria
worden gebruikt. Bij blanke volwassenen van 18 tot 70 jaar geldt dat je een BMI moet heb-
ben die hoger is dan 30 kg/m2. De mate van vervetting van het lichaam -de boosdoener- is
bij een bepaalde BMI overigens wel weer afhankelijk van geslacht, etniciteit en leeftijd. Bij
jongens en meisjes (2 tot 18 jaar) gelden derhalve andere tabellen voor het vaststellen van
obesitas en overgewicht. (Onder meer te downloaden via www.voedingscentrum.nl en opge-
nomen in deze publicatie). Voor jongere kinderen lukken die metingen niet; op het consulta-
tiebureau geven groeicurven de indicaties.

8 ). Ortega Y Gasset. De opstand der horden. Vertaling J.Brouwer. 1958. H.P Leopolds Uitgeversmaatschappij.



Het lastige bij de leeftijdsgroep van 2 tot 18 jaar is dat onderzoek heeft aangetoond dat die
BMI -vooral bij adolescente jongens- niet voldoende correleert met het percentage lichaams-
vet en de vetverdeling. Daardoor geeft alleen de BMI-waarde te beperkte informatie. Zolang
er geen goede diagnostische methoden zijn om vetpercentage en vetverdeling te valideren, is
in Nederland bij het zogenaamde signaleringsprotocol® (onder meer te downloaden via www.
overgewicht.org) het criterium “klinische blik” toegevoegd. Door te kijken naar lichaams-
bouw, puberteitsstadium, etniciteit en verdeling van vet over het lichaam zijn overgewicht en
risico’s beter in te schatten dan met BMI en/of buikomvang alleen. Ook hier geldt dus dat de
kracht van het beeld -dat is immers de klinische blik- op zijn minst een belangrijke aanvul-
ling is op de koele cijfers.

Meer in het algemeen wordt in de gezondheidszorg die klinische blik -het beeld dat de pro-
fessional heeft- nogal eens onderschat. Steeds vaker maakt moderne meetapparatuur met
steeds uitgebreidere informatie het makkelijk en aanlokkelijk voor dokter en patiént om

bij allerlei klachten maar snel op die gegevens te varen. Maar dat verleidelijke gemak -of

is het luiheid?- ontneemt de geneeskundige soms het zicht op een beeld dat hij zintuiglijk
nog makkelijker kan verkrijgen. Meten is niet altijd weten en geneeskunst is veel meer dan
geneeskunde alleen.

Wanneer heeft iemand overgewicht? Dus wanneer heeft iemand volgens internationale kwa-
lificaties geen ziekte? Dat geldt bij een BMI tussen de 25-30 kg/m? voor volwassenen.

Ik vraag me af of deze beperkende definitie van wat een ziekte mag heten nog lang stand
kan en mag houden. Het is immers diezelfde WHO die in 2006 in een factsheet vaststelt™
dat er inmiddels bewijs is dat gezondheidsrisico’s vanaf een BMI van 21 kg/m2 (!) progressief
stijgen. Ik meen dat als je de elementen van de definitie van obesitas als chronische ziekte
weegt, deze even goed van toepassing kunnen worden verklaard op overgewicht: de vetsta-
peling moet zodanig zijn dat dit leidt tot gezondheidsproblemen; het is -zonder ingrijpen- een
levenslang probleem, waarbij voortdurend aandacht nodig is en geen genezing bestaat en er is
medische aandacht nodig op het gebied van preventie, diagnostiek en behandeling.

Er zou op zijn minst een serieuze discussie moeten worden gevoerd of de scherpe scheidslijn
tussen obesitas (een ziekte) en overgewicht (geen ziekte) nog wel houdbaar is, daar waar het
gaat om gezondheidsrisico’s en programma’s die er aan kunnen bijdragen die risico’s te ver-
minderen. Het gezondheidsrisico bij een BMI tussen 25 en 30 is verhoogd, bij een BMI boven
de 30 duidelijk verhoogd. Dat is een grijze scheidslijn, die er te gemakkelijk voor zorgt dat we
een soort tweedeling krijgen in “valt wel mee, maar pas op” tot “nu moet je er echt iets aan

9 In opdracht van het Ministerie van VWS heeft het VUmc in samenwerking met het Kenniscentrum Overgewicht in
2005 een signaleringsprotocol overgewicht ontwikkeld. In 2005 is het Signaleringsprotocol Overgewicht opgesteld.
Dit protocol wil een uniforme wijze van definiéren en signaleren van overgewicht bewerkstelligen. Na signalering
behoort een bewezen effectieve advisering en behandeling te volgen.

The World Health Organization (WHO) defines “overweight” as a BMI equal to or more than 25, and “obesity” as a BMI
equal to or more than 30. These cut-off points provide a benchmark for individual assessment, but there is evidence
that risk of chronic disease in populations increases progressively from a BMI of 21. Fact sheet N°311 September 2006.
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gaan doen”. Die tweedeling in (alweer) beeldvorming is schadelijk voor het daadwerkelijk in
de greep krijgen van dit grote probleem.

Het wordt naar mijn overtuiging tijd overgewicht officieel als ziekte -als verstoring van de
normale situatie- te kwalificeren. Het is verreweg de ernstigste oorzaak voor de meest slui-
pende, slopende en slepende ziektes die we kennen. Dan verdwijnt wellicht ook de begrips-
verwarring die soms ontstaat bij woorden die zo vaak door elkaar worden gebruikt en als
synoniem worden ervaren: zwaarlijvigheid, vetzucht, adipositas, obesitas, corpulentie, dik-
heid en overgewicht.

Als praktiserend arts heb ik er altijd voor gewaakt mensen met een chronische ziekte ook
ziek te verklaren of tot patiént te benoemen. lemand met reumatoide artritis is geen reuma-
patiént; iemand met diabetes is niet ziek; iemand met epilepsie is geen epilepsielijder. Het
verdient aanbeveling het verschil tussen het hebben van een ziekte en ziek zijn bij overge-
wicht en obesitas nauwkeurig aan te houden.

De cijfers rechtvaardigen een alarmerende kijk op overgewicht en obesitas op individueel
niveau en op populatieniveau. Dat geldt de regio Den Haag, Nederland, EU-landen en mon-
diaal. De laatste cijfers van de WHO geven aan dat ongeveer 1,6 miljard volwassenen overge-
wicht hebben en ten minste 400 miljoen volwassenen obees zijn. De WHO schat dat in 2015
ongeveer 2,3 miljard volwassenen overgewicht hebben en meer dan 700 miljoen obesitas: zij
spreekt van “globesitas”. Die schattingen worden ondersteund door experts, die inschatten
dat onze omgeving zodanig zal blijven veranderen™ dat het steeds makkelijker wordt om te
kiezen voor een hogere energie-inname en een lager energieverbruik. Als deze tendens door-
zet is een groot deel van de wereld niet alleen in beeldvorming, maar straks ook letterlijk
een groot luilekkerland.

Het is een wereld van tegenstellingen, soms ook in een en hetzelfde land. Zo is in China en
India nog steeds volop ondervoeding, maar de economische ontwikkeling draagt bij aan het
feit dat binnen korte tijd naast de honger in India 20% en in China 40 % van de bevolking
overgewicht heeft. Ook het aantal mensen met overgewicht in Noord-Afrika en Latijns-Ame-
rika groeit, her en der nog sneller dan in de Verenigde Staten en Europa.

Lokaal, nationaal, Europees en globaal is de forse stijging van het aantal volwassenen en
kinderen met overgewicht en obesitas evident. Maar hoe verbeeld je dat zo dat het tot de
verbeelding gaat spreken? Hoe verbeeld je het zo dat het “tussen je oren” komt te zitten?

Ik kan op verschillende manieren aantonen dat overgewicht zich van de relatief kleine
Haagse Residentie tot het grote Amerika uitspreidt als een olievlek. De manier van illustreren
heeft grote invloed op de perceptie. Koele getallen blijken jongeren niet zo gek veel te doen.
Het feit dat uitgebalanceerd eten het risico op diabetes en hart en vaatziektes met 70 % ver-
mindert en de kans op allerlei kankers met 30 % -toch indrukwekkende cijfers- slaat minder

™ Rossum CTM van, Ocké MC. Wat brengt de toekomst. In: Ons eten gemeten. Gezonde voeding en veilig voedsel in

Nederland. RIVM rapportnr. 270555007. Houten: Bohn Stafleu Van Loghum, 2004: 261-81.
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aan dan opeenvolgende plaatjes waarin getoond wordt hoe fors overgewicht in nog geen

twee decennia is toegenomen. Maar voor alle cijfers en illustraties geldt dat het wel zicht-

baar voor de ogen wordt, maar niet echt lijkt door te dringen. Het is als in het verhaal van

de Kleine Prins van Antoine de Saint Exupery®: het wezenlijke is voor de ogen onzichtbaar,

alleen met je hart kun je goed zien.

Mijn conclusie is dan ook dat we met die feitelijke zichtbaarheid te onverschillig en in feite

harteloos omgaan.

Den Haag

Cijfers van de GGD in Den Haag tonen aan dat bij jongeren tussen 7 en 15 jaar overgewicht

en obesitas zijn toegenomen tussen 1998 en 2005, waarbij met name de stijging bij Turkse

en Nederlandse jeugd het grootst is. Hierna staan identieke cijfers, anders vertoond en mede
daarom verschillend gewaardeerd.
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? A. de Saint Exupery. Le Petit Prince. 1943. Wolters Noordhoff BV. ISBN goo1708528.
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Het derde plaatje over achterstandscores blijkt het meest aan te spreken. Kijkend naar de
verdeling per Haagse wijk zien we dat in de wijken met sociaal-economische achterstand
overgewicht en obesitas significant meer voorkomen. Bij Hindoestaanse, Marokkaanse en
Turkse jongeren is de toename het grootst.

Het stemt tot aanbeveling bij de aanpak van de 40 probleemwijken en het creéren van
k(p)rachtwijken de aandacht voor- en de preventie van overgewicht een meer prominente rol
toe te kennen. Hoopvol in deze is dat vele maatschappelijke instellingen en organisaties op
initiatief van het Convenant Overgewicht op 10 december 2007 de krachten gebundeld heb-
ben om samen met de gemeenten een gezondheidsprogramma te ontwikkelen voor de 40
probleemwijken, maar het moet hierbij nog wel van denken naar doen.

Wijk
Achterstandscore
0 <-15 (9)
B -15tot-5 (12)

W -5tots5 (4)
MW Storis  (8)
W =15 (2)
O onvoldoende inwoners

(Bron GGD Den Haag)



Nederland

In Nederland is de trend dezelfde als in Den Haag.
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De toename van obesitas en overgewicht is ook op andere wijze te illustreren. Bijvoorbeeld
met opeenvolgende plaatjes die laten zien hoe het probleem jaar na jaar toeneemt.
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Overgewicht 1984-1986

per provincie
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Ernstig overgewicht 1984-1986
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Overgewicht 1993-1995

per provincie
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Overgewicht 2002-2003

per provincie
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Bron: RIVM, Nationale Atlas Volksgezondheid
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Percentage mannen met obesitas in de periode 1990-2003, naar opleidingsniveau; gestandaar-

diseerd naar de bevolking van 2000. (Bron: Gezondheidsenquetes 1990-1996 en Pols, Gezond-

heid en Arbeid, 1997-2003). Bron RIVM.
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Percentage vrouwen met obesitas in de periode 1990-2003, naar opleidingsniveau; gestan-
daardiseerd naar de bevolking van 2000. (Bron: Gezondheidsenquetes 1990-1996 en Pols,

Gezondheid en Arbeid, 1997-2003). Bron RIVM
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Het diagram hierboven toont het percentage kinderen (7 tot en met 15 jaar) met overgewicht
(gemeten BMI van 25 of meer) in 1997 en 2002-2004, naar leeftijd en geslacht (bron: TNO-Pre-
ventie en Gezondheid, 2006).

In Nederland zijn op dit moment zo’n 500.000 te dikke jongeren.

Hoofdoorzaak is de disbalans tussen voeding en beweging. Dikke ouders, etniciteit, sociale
klasse, economische status, praematuritas en dysmaturitas, hoog geboortegewicht, chronische
ziekte of een handicap en weinig slapen (!) spelen allemaal een rol.

De prevalentie is tussen 1980 en 1997 gestegen van 5% naar 12%. Zware kinderen van vroe-

ger zijn nu nog zwaarder. Bij 4 tot 15 jarigen is de prevalentie tussen 2002 en 2004 toegeno-
men tot 19%. Er zit een piek bij 7 en 8- jarigen, meer bij meisjes dan bij jongens.
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Op dit moment is ongeveer 15% tot 18% - het percentage wisselt nogal in publicaties- van
de jongens en meisjes onder de 18 te zwaar. 10% daarvan leidt aan ernstige vorm van vet-
zucht. Deze laatste groep loopt op jonge leeftijd al een groot risico op ernstige complicaties.
In sommige leeftijdsgroepen is het percentage te zware kinderen in vijf jaar tijd verdubbeld.
Bijna een op de vier Turkse of Marokkaanse kinderen is te dik. Ernstig overgewicht komt sig-
nificant vaker voor onder niet westerse allochtone jongeren dan onder autochtone jongeren.
Overgewicht bij jongeren is gerelateerd aan overgewicht op oudere leeftijd. Men noemt dit
verschijnsel “tracking”: dit voorspelt tevens de morbiditeits- en mortaliteitskans op oudere
leeftijd. Als je als volwassene goed op gewicht bent maar op jonge leeftijd vetzucht hebt
gehad, loop je toch nog een hoger risico op morbiditeit en mortaliteit.

Het verschil tussen allochtone en autochtone jongeren acht ik van groot belang. Natuurlijk
weten we dat er onder allochtonen gemiddeld een lagere ses is en dat er dus consequen-
ties zijn voor de gezondheid. Culturele aspecten kunnen ook een belangrijke rol spelen bij
het ontstaan van overgewicht. Illustratief is wellicht de opmerking van een van mijn Turkse
patiénten. Die verklaarde het forse overgewicht van zijn kinderen als volgt: “als ik zomers
terug ga naar Turkije en mijn kinderen zouden er zo uit zien als de Hollandse kinderen, krijg
ik de vraag of het wel goed met ons gaat. Of ik wel genoeg verdien om mijn kinderen te eten
te geven. Dik zijn is bij ons een teken van rijkdom, dokter, van welvaart”. Afrikaanse patién-
ten vertellen mij dat in Afrika vrouwen met opzet teveel zijn gaan eten, omdat ze niet dun
willen zijn. Dik wordt ook daar gezien als teken van gezondheid, omdat dunne vrouwen en
mannen snel geassocieerd worden met AIDS, dat in Afrika zo veel voor komt. AIDS heet daar
ook wel “slimming disease” (afvalziekte).

Een en ander betekent dat veel meer geinvesteerd moet worden in kennis over waarom
bevolkingsgroepen (en landen) zo verschillen in hun leefstijl waar het gaat om eten en
drinken. Ook hier helpt beeld: in het fotoboek Hungry Planet van Peter Menzel® wordt fasci-
nerend geillustreerd wat men in alle hoeken van de wereld eet, waar men het koopt en hoe
men het bereidt. Menzel koos mensen die als representatief voor hun land werden uitgeko-
zen en portretteerde zowel het eten als de eters. Faith D’Alusio interviewde de betreffende
gezinnen en verzamelde allerlei relevant cijfermateriaal. Nederland herbergt meer dan 170
nationaliteiten. Als wij onze kennis over eetculturen verbeteren, kunnen ook onderschei-
dende interventiemethodieken worden ingezet. In Nederland is het daarbij van belang ook
nog rekening te houden met de vaak totaal andere belevingswereld van de verschillende
generaties.

3 P. Menzel en F. D’Alusio. Hungry planet, what the world eats. ISBN 1580086810
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Europa

Ook in de 27 landen van de Europese Gemeenschap is een zelfde overgewichts-trend waar-
neembaar. Nederland neemt wat betreft obesitas een lage positie in, wat betreft overgewicht
hangen we in de middenmoot. Het interpreteren van Europese cijfers wordt in vergelijkende
zin bemoeilijkt doordat in vrijwel ieder land op een andere wijze en vaak ook binnen een
andere leeftijdsgroep gegevens worden verzameld. Daarom wordt hier volstaan met de twee
meest recente publicaties van de International Obesity Taskforce. Het eerste staatje geeft
het percentage volwassenen met overgewicht en obesitas in de 27 EU-landen (bron IOTF
Prevalence Data, 2007), het tweede het percentage kinderen (gebaseerd op voor leeftijd aan-
gepaste afkapwaarden van de BMI). (Bron IOTF Prevalence data, 2007).
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Zelfgerapporteerde cijfers kunnen de prevalentie onderschatten. Uit onderzoek blijkt dat bij zelfrapportage vrouwen
vaak hun gewicht wat lager opgeven, en mannen wat hoger. Deze waarnemingen passen in het beeld dat vrouwen
en mannen gemiddeld over zichzelf hebben.

I0TF-schatting.




Mondiaal

Cijfers over mondiale ontwikkelingen zijn onvoldoende vergelijkbaar gepubliceerd. Vaak
worden cijfers met elkaar vergeleken uit te ver uit elkaar liggende jaren. Ook meetmethoden
verschillen.

Illustratief en wellicht voorspellend voor de rest van de wereld is de ontwikkeling van obesi-
tas in Amerika tussen 1985 en 2006. Die geeft fraai weer op welke wijze deze epidemie daar
om zich heen grijpt. In 2006 waren er nog maar 4 staten met een prevalentie van de ziekte
obesitas van minder dan 20%. 22 staten hadden een prevalentie gelijk aan of groter dan
25%: het gaat hier om obesitas, “normaal” overgewicht blijft buiten beschouwing. Het tempo
en de schaal in de Verenigde Staten verschilt weliswaar met andere landen, maar verder zie
je overal hetzelfde olievlekfenomeen.

p.23
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Op deze -en andere- wijze wordt bijna wekelijks op internationale en nationale congressen
het probleem van overgewicht en obesitas verbeeld op verschillende manieren. En hoewel er
tal van initiatieven zijn om ons te wijzen op het probleem, hoewel er tal van interventies op
preventief en curatief terrein worden ingezet, hoewel we dagelijks geconfronteerd worden
met de niet onaanzienlijk gevolgen en hoewel we er ook van alles aan doen blijven de cijfers
maar stijgen en lijkt het alsof alle risico’s gewoon (nog) niet genoeg tot de verbeelding spre-
ken.
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En dat terwijl internationale literatuur redelijk eenduidig is over de individuele gezondheids-
risico’s van obesitas, zowel in individuele als maatschappelijke zin. De risico’s van overge-
wicht zijn minder goed gedocumenteerd, maar met de reeds eerder genoemde glijdende
schaal is de stelling dat naarmate het overgewicht toeneemt, de risico’s op ziektes groter

worden goed te verdedigen.

De individuele risico’s kunnen kurkdroog
worden opgesomd. Dat spreekt bij focuson-
derzoek maar weinig tot de verbeelding. Een
foto van een gefotoshopt vrijheidsbeeld -dik
gemaakt met een reuzenhamburger in de
hand- des te meer.

Ik vergelijk de complicaties van overgewicht
graag met tien moderne plagen. De tien
plagen, die immers bij zovele mensen tot de
verbeelding spreken. Tien plagen, die God in
Egypte zou hebben veroorzaakt, omdat de
Farao het Volk van Israél niet uit zijn land
wilde laten vertrekken. Nu zouden we het
tien rampen noemen.

Het mooie is dat je daar bijna geen beelden
bij nodig hebt. Die tien zijn zelfs met woor-
den goed te verbeelden.

Helder, koel, verkwikkend en dorstlessend water dat opeens in bloed veranderde. Een kikker-
plaag, waarbij snoeihard kwakende kikkers de straten onzichtbaar maakten, de huizen over-
vielen en zich overal in nestelden: in bedden, pannen, in baden en in kleding. Vervolgens de
muggen die kwellende jeuk en huidaandoeningen veroorzaakten en vliegen die vurige puist-
gezwellen gaven en smerige ziektes van de een op de ander overbrachten. Dat alles was nog
niet genoeg om de Farao op andere gedachten te brengen. Toen kwam de veepest. Alle paar-
den, schapen, lammeren en kamelen gingen eraan. Daarna de zweren, etterende zweren met
kwalijk riekende kleurrijke bloederige sappen erin. Vervolgens kwam de hagel, kogelronde
keiharde hagelstenen en donderslagen die het land vernietigden. En wat over was werd door
de achtste plaag, de sprinkhanen, volledig weggevroten. Het was nog steeds niet genoeg.
Toen trad duisternis in, werd de Egyptenaren het licht volledig ontnomen. En nog deed het
de Farao niet zwichten. Hij liet het volk van Israél pas gaan toen alle eerstgeboren zonen in
alle gezinnen werden gedood. Het kan vast nog beeldender.

D27
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Voorlopig -bij gebrek aan betere beeldvorming- volsta ik met een niet limitatieve opsomming
van de complicaties van overgewicht. Tien moderne plagen (bron www.huisartsenkliniek.nl)
waarbij we God niet meer nodig hebben: we roepen de plagen over onszelf af.

Niet insuline afhankelijke (suikerziekte).
de verhoogde bloeddruk stijgt lineair met de toename
in gewicht. Dit geldt vooral voor mensen met “een buikje”.
(te veel vetten in het bloed en hartkransslagader ver-
nauwing).
(vooral bij vrouwen) (ongewild urineverlies bij inspan-
ning).
postmenopauzaal mammacarcinoom, endometriumcarcinoom, ovariumcar-
cinoom, galblaas en coloncarcinoom (borstkanker, baarmoederkanker, eierstokkanker,
galblaaskanker en darmkanker).
, ziekten van ademhalingsorganen, slaapapneu syndroom.
menstruatiestoornissen en hirsutisme (overmatige haargroei).
verhoogd risico voor neurale buisdefecten (bijvoorbeeld een
open ruggetje), perinatale sterfte, hoge bloeddruk, toxicose (zwangerschapsvergiftiging),
zwangerschapsdiabetes, voortijdige geboorten, keizersneden en ziekenhuisopname.
van het bewegingsapparaat, gepaard gaande met
gewrichtsklachten, gewrichtsontstekingen, rug- en nekklachten evenals voet-, knie- en
heupklachten.
(vaak niet herkend): sociale isolatie, verminderd zelfvertrouwen
en negatief zelfbeeld, depressieve perioden, eetbuistoornissen, night eating syndroom en
verminderde arbeidsgeschiktheid.

Al deze individuele risico’s vormen de basis voor weer andere risico’s. Zo leidt suikerziekte
weer tot hart- en vaatziektes, oog-, nier- en zenuwaandoeningen maar ook tot leververvet-
ting. Dat laatste kan weer leiden tot leververbindweefseling en levercirrose, met een sterk
verhoogde mortaliteit en morbiditeit. Het ontstaan van suikerziekte op zeer jonge leeftijd
geeft significant hogere kans op al deze complicaties.

Zo ontstaat een kettingreactie aan individuele risico’s. Misschien wel zoveel, dat men door
de bomen het bos niet meer ziet en dat daardoor de “opbrengst” aan risico’s leidt tot de wet
van de verminderde meeropbrengst: naarmate er weer een risico bij komt buigt de curve van
schrikeffecten langzaam af. Het voelt te massaal en te algemeen; wat nou precies het risico
voor mij als individu is blijft wat hangen. Inderdaad: je kan de opsomming zien als gemeen-
plaatsen, in zekere zin ook als banaliteiten.

De schier eenvoudige causale relatie tussen roken en longkanker (b)leek en (b)lijkt nog
steeds meer tot de verbeelding te spreken -helder en simpel- en ons tot een andere leefstijl
te bewegen: niet roken.

28



Wanneer gaan deze moderne plagen zo tot de verbeelding spreken dat we de zee splijten

en er werkelijk iets aan gaan doen? Dagevos en Munnichs proberen de tien plagen in korte
penseelstreken™ wat meer tot de verbeelding te laten spreken: “Straks gaan we van jongs af
aan met waggelende tred en wankelende gezondheid door het leven. Onze huid is pokdalig
en vlekkerig, we kunnen slecht uit de voeten vanwege onze stramme en pijnlijke gewrichten,
onze amechtigheid gebiedt dat het zuurstofapparaat altijd onder handbereik is en meermaals
per dag moeten we ons bloedsuikergehalte bepalen, om nog maar te zwijgen over de ver-
dere medicatie die we in gaten moeten houden. Onze pasgekochte kleren zitten na een tijdje
alweer te krap, het zweet parelt ons vrijwel continue van het hoofd en een doorwaakte nacht
is ons niet vreemd. We verliezen ons in vraatzucht, die geen genot en geluk brengt maar
teleurstelling en teloorgang. We zijn obsessief verslaafd aan eten: Junkfood is hoogst letter-
lijk te nemen” .

Dat maakt het beeld scherper, maar nog lang niet scherp genoeg.

Met betrekking tot de maatschappelijke effecten heeft de Europese commissie zich in 2007
gebogen over de niet op het individu te herleiden gevolgen. lk volsta hier met een paar korte
conclusies uit dat rapport®. (bron: www.ec.europa.eu/health).

De totale directe en indirecte kosten van obesitas in 2002 in de 15 landen van de Europese
Gemeenschap (EU-15) werden geschat op 32,8 miljard euro per jaar. Volgens een studie in
2005 maakten de directe en indirecte kosten van obesitas naar schatting 0,3% uit van het
bruto binnenlands product (BBP) van de EU-15. Wanneer wordt geéxtrapoleerd naar de EU-25
(er werd geen samengesteld BBP-bedrag voor EU-27 gevonden) met behulp van de BBP-
cijfers over 2005, zijn de kosten van obesitas 40,5 miljard euro per jaar en de kosten van obe-
sitas en overgewicht 81 miljard euro, ervan uitgaande (op basis van Britse gegevens) dat als
overgewicht wordt meegerekend de kosten van obesitas verdubbelen.

De commissie concludeert tevens dat de eigen inschatting van sociale status en het gevoel
van eigenwaarde ook een kennelijke correlatie vertonen met het gezondheidsgedrag

Overgewicht en obesitas kosten ons dus nu al een vermogen. Er lijkt daarnaast sprake van
een zichzelf versterkend fenomeen: eenmaal dikker, dan ook meer kans op negatieve maat-
schappelijke consequenties, die het gezondheidsgedrag weer negatief beinvloeden: een vici-
euze cirkel is daar.

™ Hans Dagevos en Geert Munnichs. De obesogene samenleving. Amsterdam University Press, 2007.
ISBN 978 90 5356 981 8.

> Witboek van de Commissie aan het Europees Parlement en de Raad: Een EU-strategie voor aan voeding, overgewicht
en obesitas gerelateerde gezondheidskwesties. Samenvatting van de effectbeoordeling, Brussel, 2007.
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In oktober 2007 verschenen de resultaten van een grootschalig onderzoek™® van de Interna-
tional Obesity Taskforce en de Universiteit van Sussex waarin prevalentie, co-morbiditeit,
preventiestrategien en politieke interventies op dit gebied internationaal met elkaar vergele-
ken werden. De in dit rapport gepresenteerde cijfers bevestigen dat we -ondanks dat er geen
directe besmettelijkheid is in microbiologische zin - kunnen spreken van een wereldwijde
epidemie. Het is blootstelling aan factoren die een sociale epidemie veroorzaken.

Je kunt, getuige alle aandacht, zeker niet met droge ogen beweren dat er op nationaal en
internationaal niveau geen aandacht is voor de gevolgen van overgewicht op korte en lan-
gere termijn: desalniettemin wordt het in brede lagen van de bevolking (nog) niet als groot
individueel of maatschappelijk probleem ervaren.

De naar mijn mening belangrijkste zaken die daaraan ten grondslag liggen zijn de volgende.

1. Ambivalentie

De gevolgen worden rationeel wel onderkend, maar een massale sense of urgency om het
aan te pakken ontbreekt. Daar schuilt een zekere ambivalentie in, die wij ook van onszelf wel
kennen bij goede voornemens: “morgen begin ik echt!”, om vervolgens te constateren dat het
deze maand of dit jaar nog niet echt nodig is: uitstel zonder afstel. De ambivalentie zit ook in
het collectieve versus het individuele: “ik zie wel dat de bevolking steeds dikker wordt, maar
bij mij valt het nog wel mee”.

2. Geleidelijkheid

Daarnaast speelt de geleidelijkheid van het ontstaan van overgewicht ons parten, zowel op
mondiale schaal als op individueel niveau: we worden maar mondjesmaat dikker, vaak zon-
der dat je er zelf iets van merkt en zonder dat je er last van hebt. Het is als het “boiled-frog”
voorbeeld. Je wordt langzaam opgewarmd -de geleidelijkheid- in een pan op het vuur, dus
voelt het wel behaaglijk en dus zou er geen reden zijn om actie te ondernemen laat staan uit
de pan te klauteren: wanneer je in een keer in een pan kokend water wordt gegooid spring je
er heel snel uit. Waar of niet, zo voelt het.

3. Gebrek aan verbeeldingskracht

Zoals hiervoor al gesteld ben ik er van overtuigd dat het probleem in zowel letterlijke als
figuurlijke zin onvoldoende tot de verbeelding spreekt.

Die laatste overtuiging wordt ten eerste gesterkt door het feit dat sommige initiatieven op
dit terrein waarbij verbeelding van overgewicht en haar gevolgen goed “in de markt worden
gezet” vaak massale bijval en steun ondervinden, vooral omdat daarmee het bewustzijn dat
er werkelijk iets aan de hand is, wordt vergroot. Over het beklijvende karakter daarvan kun-
nen overigens geen uitspraken worden gedaan.

' Tackling Obesities: future choices-international comparisons of Obesity Trends, Determinants and Responces- Eviden-
ce review. Dr T Lobstein, university of Sussex and R.Jackson Leach, International Obesity Taskforce URN o07/926A1.
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Een fraai voorbeeld van die verbeeldingskracht vormt het recente initiatief van de burge-
meester van de Amerikaanse stad Oklahoma City. In woord maar vooral in beeld stelt hij dat
zijn stad in een crisis verkeert. Een op de drie inwoners van zijn stad is obees. In de top 100
van America’s Fattest City’s staat Oklahoma City in 2007 op de vijftiende plaats, maar in een
artikel in het blad Fortune wordt de stad tot fastfoodhoofdstad van Amerika gebombardeerd.
“Obesitas heeft in Amerika epidemische proporties aangenomen. Oklahoma City wil de weg-
bereider zijn naar een gezondere natie. Ik nodig alle inwoners van Oklahoma City uit om zich
aan te melden op deze website en een leven lang gezonder te worden” zei burgemeester
Mick Cornett bij de opening van de website die zijn bevolking moet verleiden (www.thiscity-
isgoingonadiet.com). Zijn doel is dat in 2008 de inwoners met overgewicht samen 500.000
kilo afvallen. Hij zinspeelt op gemeenschapszin om individuele en maatschappelijke proble-
men te lijf te gaan. Getuige de grote respons slaagt hij vooralsnog aardig.

Die overtuiging wordt ten tweede gesterkt door gebeurtenissen waarbij juist verbeelding
heeft gezorgd voor het beter en heftiger agenderen van grote -en ook minder grote- maat-
schappelijke problemen. En dat die verbeelding daarop meer aandacht, regels, wetten,
activiteiten of geld wist te genereren om gevaren af te wenden of bestaande problemen te
tackelen. Ik noem een aantal willekeurige voorbeelden om dit te illustreren.

1. De opwarming van de aarde en de daarmee gepaard gaande verandering van ons klimaat
is het meest pregnante. Het was toch niet veel meer dan een gefilmde powerpointpresen-
tatie die de wereld op dit punt uiteindelijk definitief wakker schudde. Waar het rapport
van de club van Rome uit 19727 over vergelijkbare problemen en toekomstige omstandig-
heden het vooral met woorden en papier moest doen kwam Al Gore met precies de goede
plaatjes, onthutsende foto’s, satellietbeelden, kaarten en grafieken en secuur gepresen-
teerde beeldvorming over recordhittegolven, in omvang rap afnemende gletsjers, extreme
droogten, forse overstromingen, heftige bosbranden, verwoestende tornado’s en smelten-
de ijskappen. De “hoe” en “waarom” vragen werden in woord en beeld beantwoord. De in
het verleden niet zo heel charismatische en succesvolle vice-president van de Verenigde
Staten zorgde in 2006 en 2007 voor een enorme doorbraak in het bewustzijn dat de
opwarming van de aarde een kapitaal probleem is van en voor onze hele aarde en al haar
individuele bewoners. Al Gore trok eerst jarenlang over de wereld om zijn ongerustheid
te ventileren over onze klimaatverandering en maakte zich druk dat de risico’s door voor-
aanstaande politici en opinieleiders gebagatelliseerd werden. In de film “An inconvenient
truth” liet hij daarnaast de verbeelding spreken. Op een bijna uitdagende wijze schetst
hij de klimaatcrisis niet langer als een politiek probleem met veel instituties die allemaal
hun welbegrepen eigen belang hebben. Hij tekent een moreel probleem dat niet alleen
wetenschappers, beleidsmakers en politici aangaat, maar ons allemaal. Op 14 december
2007, tijdens de klimaattop op Bali, zet hij die insteek kracht bij. De inmiddels met de

7 “The Limits to growth: a global challenge”: Dennis Maedows (1972) voor de Club van Rome.
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Nobelprijs voor de Vrede gelauwerde Gore moraliseert zijn eigen land en dat spreekt zeer
tot de verbeelding. Een beeld dat de Verenigde Staten vooruitgang op dit terrein tegen-
houden en een pleidooi om een akkoord te sluiten zonder de VS vervolmaken het beeld.
Zijn opstelling blijkt uiteindelijk de voornaamste reden dat de VS aan het einde van de top
alsnog inbindt. Al Gore gebruikt sales-technieken om zijn boodschap te verkondigen en
dat werkt.

. Zijn landgenoot Michael Moore deed op iets kleinere schaal iets vergelijkbaars met het
uitbrengen van twee documentaires. In bowling for columbine stelt hij geweldsdelicten

in de Verenigde Staten aan de kaak, daarbij gebruikmakend van beelden van de bomaan-
slag in Oklahoma City en de moorden op de Columbine Highschool. Hij linkt daarmee het
forse wapenbezit aan het grote aantal schietincidenten. Hij wint een oscar en gebruikt dat
moment om Bush aan te vallen op het feit dat deze net Irak is binnengevallen. Zijn ”Shame
on you mister president, shame on you!” krijgt een overweldigende aandacht. Later maakt
hij de documentaire Fahrenheit 9/11 over de gevolgen van de aanslagen in New York. Hij
wint een Gouden Palm in Cannes en krijgt wereldwijde media-aandacht, onder meer door
een staande ovatie van bijna 20 minuten, die nog bij velen op het netvlies staat.

. In Nederland hebben de vuurwerkramp in Enschede en vooral de cafébrand in Volendam
-er vielen jonge doden en er waren macabere beelden te zien- uiteindelijk veel betekend
voor het tegen het licht houden van bestaande wet- en regelgeving op het gebied van vei-
ligheid en het verbeteren van die regelgeving en met name over het “hoe” met betrekking
tot de uitvoering en handhaving ervan.

. Een zich volledig klem zuipende puber van 12 jaar, die in laveloze toestand wordt aange-
troffen en alle kranten haalt, heeft dankzij dat schrikaanjagende beeld eind 2007 weer
een stimulans gegeven om het alcoholgebruik bij jongeren hoger op de politiek-maat-
schappelijke agenda te krijgen. Zo’n incident werkt beter dan een Talking Head van een
wetenschapper in Eén Vandaag, Netwerk of NOVA, die nog een keer opsomt wat de
gevolgen van overmatig alcoholgebruik bij jongeren kunnen zijn.

. Een schietincident met dodelijke afloop op een school sorteert meer effect dan een con-
ferentie over veiligheid op school met een afsluitende staatssecretaris om ons te doen
beseffen dat allerlei wetten en regels om die veiligheid te vergroten niet de gewenste en
gedroomde effecten hebben.

Het lijkt er anno 2008 op dat we gaan inzien dat de verbeelding de samenleving sterker kan
vormgeven dan woorden. Politici laten films maken om hun standpunten te verbeelden en

weten daarmee veel meer aandacht te genereren dan via een debat in de Tweede Kamer.

Zelfs onopgeloste moordzaken zijn infotainment pur sang en mede door de zo aansprekende

beelden wereldnieuws.
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Wat opvalt is dat naast de grote verschillen van bovenstaande zaken de grote gemene deler
gevormd wordt door het kunnen (laten) verbeelden van de problematiek en dat op grond van
die verbeelding het bewustzijn over de ernst van de problemen toeneemt, terughoudend-
heid verdwijnt, aandacht in meer structurele zin wordt gegenereerd en vragen over “waarom
gebeurt het” en “hoe moeten we het veranderen” worden gesteld, zeker wanneer het onze
eigen jongeren betreft.

Meer zichtbaar maken is een conditio sine qua non voor bewustwording. Wellicht is op n=1-
schaal illustratief dat ik in mijn eerste zes maanden als lector enkele hoorcolleges heb gege-
ven op diverse opleidingen. Studenten die zich daarop spontaan aanmeldden om in het kader
van hun studie een (afstudeer) opdracht vorm te geven gaven bij navraag aan dat met name
de verbeelding hun het besef had bijgebracht dat we hier met een omvangrijk probleem te
maken hebben. De op PowerPoint gepresenteerde laatste wetenschappelijke inzichten in
maat en getal hadden een minder motiverend effect.

Ik wil niet cynisch zijn, maar welke ramp op het niveau van g/11 is nodig om te verbeelden
dat wij hier met een grote bedreiging van ons welzijn en onze welvaren te maken hebben?
En op welke wijze kan die verbeelding er toe leiden dat we onze levensstijl ook daadwerke-
lijk gaan aanpassen?

Maar we doen er toch al zoveel aan, zeggen criticasters. En dat lijkt ook wel zo. Ondanks dat
we beter zouden moeten weten, wordt er bijvoorbeeld nog steeds veel geld gestopt in mas-
samediale campagnes, die immer kortdurend zijn en daarnaast wisselen in intensiteit, kwali-
teit en kwantiteit. Er zijn er -op lokale en nationale schaal- teveel geweest om op te noemen.
Ik geloof nog steeds niet in de effecten daarvan op gedragsverandering. Ik citeer Birgitte
Wammes, die in 2007 onderzoek® deed naar de voedingscentrum-campagne “Maak je niet
dik”: “om mensen daadwerkelijk tot actie aan te zetten is het heel belangrijk materialen te
ontwikkelen die mensen aanspreken en relevant vinden voor zichzelf.

Massamediale campagnes kunnen misschien wel leiden tot meer bewustwording van zaken,
maar er ontstaat onvoldoende motivatie om daar op individueel- of op groepsniveau creatief
mee aan de slag te gaan: daarvoor moet veel meer geinvesteerd worden in processen die
mensen er op wijzen dat ze ook een -individueel of maatschappelijk- belang hebben om iets
aan hun leefstijl te veranderen.

En ik geloof erg in permanente verbeelding als vehikel om daartoe te geraken.

8 Op 14 februari 2007 promoveerde dr. Birgitte Wammes op een wetenschappelijk onderzoek waarmee zij de Voe-
dingscentrum- campagne ‘Maak je niet dik!” begeleidde en evalueerde. De belangrijkste conclusie is dat een mas-
samediale campagne alleen de aandacht en motivatie kan verhogen. Voor gedragsverandering is een meer op de
persoon toegesneden benadering nodig.
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Verbeelding aan de macht

De verbeelding van oorzaken (en gevolgen) van overgewicht en obesitas -toch vooral pro-
blemen die te maken hebben met een leuke en makkelijke maar daarom niet minder dolle
en dwaze leefstijl- staat in ons You-Tube-tijdperk in hele kleine kinderschoenen. Er zijn niet
veel tot de verbeelding sprekende filmpjes op You-Tube te vinden die gerelateerd zijn aan dit
onderwerp.

Die verbeelding kan klein beginnen. Met betrekking tot dit mondiale probleem wordt er, naar
mijn mening, (te) veel in kleine kring van steeds opnieuw dezelfde wetenschappers en beleids-
makers geprobeerd het onderwerp hoger op de maatschappelijke agenda te krijgen. Dat lukt
maar mondjesmaat. Lijvige nationale rapporten met vaak onrustbarende cijfers, waaronder het
recente rapport van het RIVM™ over overgewichtpreventie in het voortgezet onderwijs krijgen
niet of nauwelijks de aandacht die ze verdienen. Slechts enkelen laten hun kennis van dit pro-
bleem tot de verbeelding spreken. Jaap Seidell, onder meer hoogleraar voeding en gezondheid
aan de VU, won er in 2007 de ‘Mediamagneet’ mee, een prijs voor de wetenschapper die zijn
vakgebied het meest tot de verbeelding liet spreken. Het juryrapport stelt: “hij is er in geslaagd
zijn maatschappelijk uiterst relevante boodschap in zeer brede kring te verspreiden. Bewust
heeft hij zich daarbij niet alleen beperkt tot de wat meer ‘high brow media’, maar liet hij zijn
stem ook horen in bladen uiteenlopend van de Libelle tot Men’s Health, de NCRV-gids en tal
van gezondheidsbladen. Zijn invloed in de maatschappij is daarmee in het afgelopen jaar bij-
zonder groot geweest.” (bron www.falw.vu.nl).

Ik pleit ervoor dat meer wetenschappers zijn voorbeeld trachten te volgen.

Van klein kan het naar groter. Ik verwacht dat meer kennis kan worden verspreid, bewustzijn
en motivatie kunnen worden versterkt, “waarom”- en “hoe dan”- vragen kunnen worden uit-
gelokt en uiteindelijk gedragsveranderingen kunnen worden gestimuleerd via nieuwe media:
de verbeelding moet aan de macht komen. Ik wil onderzoeken welke wegen het bewustzijn
dat er werkelijk iets ernstigs aan de hand is, kunnen versterken, in vergelijking met “agende-
ren as usual”. Daartoe zal het lectoraat de volgende activiteiten ontplooien:

9 RIVM rapport 260412001/2007. Overgewichtpreventie in het voortgezet onderwijs: het landelijk en regionale beeld ;
L.Middelbeek, L. Blokdijk, A.J.Schuit, G Buijs, S.I Rutz, H.).Schilthuis, W.). E Bemelmans.
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In het boek “The Revolution Will Not Be Televised”* beschrijft de succesvolle Amerikaanse
campagneleider Joe Trippi de directe invloed van internet op maatschappelijke ontwikkelin-
gen. Trippi is ervan overtuigd dat er via internet een revolutie kan worden ontketend. Omdat
iedereen met iedereen kan communiceren, overal, altijd en op elk gewenst moment is de
kracht om dingen te agenderen en te veranderen via internet onvergelijkbaar met de meer
conservatieve wegen die er zijn om mensen te mobiliseren. Hij onderbouwt zijn stelling met
een aantal voorbeelden. Hij noemt de muziekindustrie, waar sinds op internet muziek kan
worden uitgewisseld de platenindustrie gedwongen werd hun conservatieve manier van
werken -hun systeemwereld- te veranderen. Opeens had de platenindustrie niet meer het
monopolie op de verkoop. Men moest na gaan denken hoe de industrie levend te houden.
Zonder internet was dat nadenken niet eens gebeurd. Joe Trippi beweert ook dat bij multi-
nationals aandeelhouders meer macht krijgen omdat ze via internet veel meer informatie
krijgen dan vroeger, toen de top van zo’n concern die kennis niet deelde of wilde delen. Een
beter geinformeerde aandeelhoudersvergadering zegt geen ja en amen maar (be)stuurt mee.
Trippi stelt dat de verbondenheid van een virtuele internet-personenalliantie kennis oplevert.
Kennis van problemen, maar ook kennis van gewenste oplossingen. En bovendien een een-
voudig kant en klaar meetinstrument om draagvlak voor die oplossingen te meten; het inter-
net zelf. Want als iets een sneeuwbaleffect heeft, zal er wel veel enthousiasme voor zijn. En
kennis en draagvlak en ambitie is macht. Trippi zegt dat het niet alleen gaat om de letterlijke
verspreiding van kennis, maar ook om de wetenschap dat je niet alleen bent; dat je maatjes
hebt. Dat kan een hechte groep opleveren, een peergroep. Dat anderen ook om iets bepaalds
maatschappelijks geven en dat ook willen veranderen schept meer dan een band, betoogt
hij. Ik geloof inmiddels dat je dat alles echt kan concretiseren door jongeren via internet te
mobiliseren en ze een cruciale rol te geven in de aanpak van problemen. lk denk dat je ver-
trouwen en draagvlak kan vergroten en uitbouwen door jongeren ook meteen via datzelfde
internet te laten zien dat er iets met hun ideeén gebeurt®.

20

The Revolution Will Not Be Televised: Democracy, the Internet, and the Overthrow of Everything. Joe Trippi, 2004.
Reagan Books ISBN o 06 076155 5.
Rob Oudkerk, Geen weg terug. Over de invloed van internet. Prometheus, 2005. ISBN 9o 446 0680 8.
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In toenemende mate spreken ook rolmodellen tot de verbeelding. Voorbeeld op dit terrein
is onder meer Ali B, die het schooljaar 2007-2008 met de “dubbel3zo Energy Tour” langs
20 vmbo-scholen in Nederland gaat om leerlingen te laten kennismaken met moderne
sport- en beweegvormen en ze zo het nut van bewegen laat zien. Een ander voorbeeld van
het gebruik van rolmodellen is “Scoren voor Gezondheid”, waarbij kinderen tussen g en 12
jaar een contract sluiten met topvoetballers om op die wijze meer en beter te bewegen.
Onder meer Edgar Davids stond voor het organiserende NIGZ model (www.nigz.nl).

Met deze vijf initiatieven hoop ik handen en voeten te geven aan twee leidende principes van
het ministerie van VWS, die in haar kaderbrief preventie 2007-2011 (www.minvws.nl/kamer-
stukken/pg/2007/kaderbrief-2007-2011-visie-op-gezondheid-en-preventie.asp) zegt dat we
meer innovatief moeten gaan communiceren: beter gebruik moeten maken van oude en nieu-
we media en marketingstrategieén en gezondheidsboodschappen uit verschillende omgevin-
gen beter op elkaar aan moeten laten sluiten. Daarnaast geldt het door het ministerie van
VWS verwoorde principe dat we bij deze initiatieven moeten leren van het buitenland en van
andere sectoren en niet alles zelf moeten uitvinden, successen moeten delen en toepasbaar
moeten maken voor het behalen van gezondheidswinst.

Dan heb ik het niet alleen over een catering met minder kroketten en frikadellen, noch
over automaten met meer water en fruit en minder candybars en regular cola. Dan heb ik
het over initiatieven van studenten die accentverschuivingen genereren in hun leefstijl en
die ook in daad en beeld laten zien binnen en rondom onze hogeschool.

#  Dick Rijken is momenteel lector Informatie, Techniek en Samenleving op De Haagse Hogeschool en was werkzaam
bij de Hogeschool voor de Kunsten Utrecht, Het Sandberg Instituut en de VPRO. Hij is tevens adviseur van diverse
organisaties op het gebied van e-cultuur en digitale communicatie.
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Een en ander betekent dat vanuit ons lectoraat gestimuleerd zal worden om kennis en
inzicht binnen bacheloropleidingen in meer tot de verbeelding sprekende zin in te zetten
binnen en buiten onze hogeschool. Samenwerking met andere hogescholen, waaronder
kunstopleidingen wil ik ook hierbij stimuleren. Daarnaast dient bij het in de markt zetten
van een gezonde school ook rekening te worden gehouden met kansrijke maatregelen die
op nationaal en lokaal niveau geidentificeerd zijn en die kunnen bijdragen aan een leef-
omgeving waarin bewegen wordt gestimuleerd en overmatig eten wordt tegengegaan?:
het ondersteunen van meer uren bewegingsonderwijs op school, het ruimer aanbieden
van energiearm aanbod in frisdrankautomaten, beweegvriendelijke schoolpleinen, een
gezonde schoolomgeving, het subsidiéren en stimuleren van fietsen voor woon-werkver-
keer, het aanbieden van meer energiearme voedingsmiddelen in kantines en het optimaal
gebruiken van bestaande sportfaciliteiten. Het ligt in de bedoeling daarbij expliciet aan te
sluiten bij initiatieven die op dit terrein reeds zijn ontwikkeld** om daarbij te komen tot
een nadere invulling van het begrip gezonde school.

Daarbij staat mij voor ogen onderzoek te doen hoe
invulling kan worden gegeven aan een reeds vaak gedane oproep van topkok Jamie Oliver
in het Verenigd Koninkrijk en topkok Pierre Wind in Den Haag. Zij pleiten er al jaren voor dat
op de basisschool en/of de middelbare school leerlingen naast hun basisvakken verplicht
tenminste eens per week een maaltijd op school leren bereiden die de leerlingen vervolgens
zelf nuttigen. Op deze manier kan de jongere ervaren hoe je lekker, gezond, makkelijk, pro-
portioneel en met kennis van kwaliteit van producten kan leren koken. In Engeland is het
sinds begin van dit jaar zo ver: in de strijd tegen overgewicht worden kooklessen op school
verplicht, zoals Ed Bals, de man die in het Engelse kabinet over onderwijs gaat, in januari
2008 aankondigde. Eerder heeft Jamie Oliver met zijn School’s dinners geprobeerd om op
soortgelijke wijze het slechte eten dat kinderen op scholen krijgen aan de kaak te stellen en
de kinderen ander gedrag aan te leren. Dat project had wisselend succes.

Het is mij altijd een raadsel geweest waarom we op school wel taal en rekenen leren en
vakken als “leren leven”of “leren koken” niet gedoceerd worden.

RIVM rapport. Een gezonde omgeving ter preventie van gewichtsstijging: nationale en lokale mogelijkheden

[A healthy environment for the prevention of weight gain: national and local opportunities]

Storm |, Nijboer C, Wendel-Vos GCW, Visscher TLS, Schuit AJ. 2006

In 2004 startten negen nationale voorlichtingsinstituten het landelijk programma Gezonde School. De Gezonde
School methode is een manier van werken die scholen helpt om structureel aan de slag te gaan met gezondheid en
veiligheid.
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Hij is ook in staat om individuen op een heldere wijze uit te leggen hoe een ongezonde
Leefstijl omgebogen kan worden naar een gezonde leefstijl. Onderzoek en advies zijn de
kernactiviteiten, waarbij hij een intermediair is tussen diverse disciplines van zorg zoals
geneeskunde en paramedische geneeskunde, zoals fysiotherapie, voedingsleer en bewe-
gingswetenschappen. Gezien het belang van educatie over gezonde leefgewoonten heeft
hij ook een rol in het onderwijs. Daarbij kan gedacht worden aan een adviesfunctie in het
samenstellen van educatieprogramma’s voor kinderen en ouders. In deze hoedanigheid is
hij dus in staat om te functioneren als schakel tussen gezondheidszorg en onderwijs.

Het centrum zou idealiter een samenwerkingsverband moeten worden tussen De Haagse
Hogeschool, de gemeente Den Haag (GGD, Onderwijs en Sport), het voedingscentrum en
het Juliana Kinderziekenhuis, met ondersteuning van het Kenniscentrum Overgewicht.
Het kan in de toekomst model staan voor andere centra.

Voor het lectoraat ontstaat door koppeling van een centrum aan De Haagse Hogeschool,
direct de mogelijkheid om meerdere disciplines te integreren en samen te laten werken
en ervaring op te laten doen in de praktijk. Daarnaast wordt ook direct kennis vergaard én
verschillende methodieken uit getest.

De masteropleiding en dit centrum spelen beiden een rol in het opleiden van een nieuwe
beroepsgroep: Leefstijladviseur/consulent.
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Een beeld van de stand van ons land

Het is opvallend dat zaken die op zich kwantitatief en kwalitatief minder consequenties heb-
ben dan de gevolgen van het nationale overgewichtprobleem, juist ook dankzij beelden en
beeldvorming veel meer aandacht krijgen -en daardoor meer actie en samenhangend beleid
genereren- dan obesitas en overgewicht.

Beleid om slachtoffers in het verkeer terug te dringen is daar een goed voorbeeld van. Ver-
keersongelukken en interventies om deze te helpen voorkomen worden goed verbeeld. Ook
daarom worden minder verkeers- en alcoholovertredingen gemaakt dan tien jaar geleden
en dragen automobilisten vaker hun gordels. Er is daarnaast ook goede maar simpele regel-
geving die een derde van de daling van het aantal verkeersdoden verklaart. Tweederde is te
verklaren door veiliger wegen, meer kruispunten die omgezet zijn in rotondes en door het
aantal 30 kilometer zones dat is toegenomen. Ook auto’s worden steeds veiliger. Een inte-
graal beleid dat zijn vruchten afwerpt: in 2006 kwamen 811 mensen om in het verkeer, het
derde opeenvolgende jaar dat er minder verkeersdoden vallen. In 2003 waren er nog 1088
verkeersdoden: zo’n 20% meer dan afgelopen jaar®. Forse rijksoverheidsbemoeienis wordt
op dit terrein geaccepteerd en gewenst.

Jaarlijks komen er 40.000 nieuwe patiénten bij met ouderdomsdiabetes, hart- en vaatziektes
en kanker. Allemaal ten gevolge van overgewicht. 5% van de Nederlanders overlijdt aan de

gevolgen van overgewicht. Je zou dan mogen verwachten dat ook hier stevig en consequent
rijksoverheidsbeleid een noodzakelijk goed is.

Hoe zit het eigenlijk concreet met rijksoverheidsbemoeienis waar het gaat om aandacht voor
overgewicht en obesitas?

Het ontbreekt aan een volledig overzicht. Wel heeft een interdepartementale werkgroep een
lezenswaardig rapport geschreven over wat verschillende departementen aan beleid uitzet-
ten op het gebied van roken, alcohol en bewegen/voeding®. Zij stelt dat “de overheid een
grondwettelijke taak heeft om de volksgezondheid te bevorderen, maar dat overheidsbeleid
dat gezond gedrag beoogt te bevorderen, ook effecten kan hebben op de keuzevrijheid van
mensen en dat het beleid daarom goed gemotiveerd moet zijn. Bij de keuze voor een instru-
ment dient bij voorkeur gebruik te worden gemaakt van een brede maatschappelijke kosten-
effectiviteitanalyse”.

Wat mij daarbij opvalt is dat deze voorzichtigheid waar het gaat om overheidsbemoeienis op
tal van andere leefstijlterreinen niet de boventoon voert (alcohol, roken, verkeer, veiligheid)
en dat hier eventueel overheidsingrijpen met fluwelen handschoenen wordt aangepakt. Ter-
wijl juist deze leefstijl meer mortaliteit en morbiditeit genereert.

s  Cijfers van de Stichting Wetenschappelijk Onderzoek Verkeersveiligheid, 2007.
% Kamerstuk | 1 september 2007 |, 112 pag, Interdepartementaal beleidsonderzoek preventie.
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De reeds genoemde kaderbrief preventie 2007-2011 haakt in op voornoemd IBO-rapport. Het
is een helder geschreven brief vol met goede beleidsvoornemens. Vervolgbrieven en nieuwe
beleidsnota’s worden aangekondigd, onder meer op het terrein van jeugd en overgewicht.
Mijn ervaringen als lid van het parlement in de jaren 1994-2002 laten mij echter geen andere
conclusie dan een fors déja vu en déja lu gevoel. In feite geeft de brief daar zelf ook alle aan-
leiding toe. Een citaat:

“Binnen Nederland bestaan er aanzienlijke verschillen in gezondheid en in de spreiding van
risicofactoren voor ziekte en sterfte. Lager opgeleide mannen en vrouwen leven gemiddeld
respectievelijk 4,9 jaar en 2,6 jaar korter dan hoog opgeleiden. Het gemiddelde verschil in
het aantal jaren dat in minder goede gezondheid wordt doorgebracht is zelfs 15 jaar. De soci-
aal-economische en etnische gezondheidsachterstanden zijn de afgelopen jaren hardnekkig
gebleken en zijn sterk verweven met achterstanden op andere terreinen zoals huisvesting,
onderwijs, arbeidsparticipatie en ruimtelijke ordening. Ook is er een verschil in zorggebruik
tussen allochtonen en autochtonen. Verder neemt door de demografische ontwikkelingen en
door de ongezonde leefstijl het aantal mensen met een chronische ziekte de komende jaren
fors toe. Dit geldt zowel voor somatische als psychische aandoeningen”.

Ik herinner mij debatten die in de Tweede Kamer in 1994 gevoerd werden over Sociaal Econo-
mische Gezondheidsverschillen. Met name volksgezondheidswoordvoerder Marijnissen van
de SP en ik vroegen het toenmalige kabinet op basis van rapporten van Mackenbach -waarin
soortgelijke cijfers, woorden en conclusies stonden- maatregelen te nemen om deze ontwik-
kelingen om te buigen.

Veel van wat in 2007 in de kaderbrief staat, is ook een decennium geleden al gewisseld. Dit
kabinet concludeert niet als eerste kabinet dat het beleid ten aanzien van preventie en de
uitvoering te vrijblijvend en te versnipperd is.

De vraag lijkt dus niet of bepaalde maatregelen kunnen worden genomen, maar wanneer
de sense of urgency zover is dat ze worden genomen: beleid dat niet in woord maar in daad
hoog op de politieke agenda verschijnt.

Dan zal er een maatschappelijk breed draagvlak moeten zijn. Er is weliswaar een onmis-
kenbare hang van de bevolking naar meer gezondheid, er zijn ook honderden kleinere en
grotere initiatieven om ons een gezondere leefstijl aan te leren, af te laten vallen of meer te
laten bewegen, maar tegelijkertijd leidt dit alles tot veel versnipperde aandacht en weinig
consistentie. Het is net als bij alle andere informatie: alle 365 dagen per jaar is er wel weer
een nieuw initiatief om ons gezonder te laten eten of bewegen. Veel niet goed op elkaar
afgestemde informatie bereikt op deze wijze de consument. Het is in de gezondheidszorg een
bekend fenomeen dat wisselende informatie van huisarts, specialist, apotheker en verpleeg-
kundige over (bij)werkingen van geneesmiddelen een omgekeerd evenredig effect heeft op
de compliance: bij (te) veel verschillende informatie haakt de patiént eerder af.

Het zal lastig zijn voor de gemiddelde consument om te begrijpen waarom de massaal
gekochte boeken van onze belangrijkste dieetgoeroe Sonja Bakker in de ban worden gedaan
door de Obesitasvereniging en zelfs de Weightwatchers met een vuilnisauto over de Dam
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rijden om mensen de kans te geven daar hun Sonja Bakker-boek in te dumpen. Toch snijden
de bezwaren van die organisaties hout, maar voor die nuance bestaat nauwelijks tijd en aan-
dacht.

Hoe dan ook, de boodschappen zijn verre van eenduidig. Zoveel berichten bereiken ons, dat
soms de reactie “het zal allemaal wel” niet eens onbegrijpelijk is.

De versnippering aan activiteiten en informatie was ook onze rijksoverheid al een paar jaar
geleden een doorn in het oog.

In de preventienota Langer Gezond Leven 2004-2007 heeft het vorige kabinet gezegd er
naar te streven de toename van overgewicht in Nederland een halt toe te roepen en er voor
kinderen naar te streven de trend te keren. De toenmalige minister van VWS koos niet voor
regelgeving. Hij koos ervoor met maatschappelijke partners het probleem gezamenlijk aan te
pakken. Begin 2005 is het Convenant Overgewicht ingesteld onder voorzitterschap van Paul
Rosenmdller. Eind 2007 moest hij constateren dat de doelstelling met betrekking tot volwas-
senen en kinderen in 2010 niet zou worden gehaald. Sterker: Rosenmoéller constateerde dat
het aantal te dikke mensen blijft stijgen, ondanks de vele aandacht en acties rond dit onder-
werp in de afgelopen jaren®. “De aanval op overgewicht moet harder worden ingezet” zei
hij. En “In 2006 waren er 60 landelijke programma’s om er iets aan te doen, er is te weinig
samenhang, het is te versnipperd, het is onvoldoende verankerd en er moet een eenduidiger
beleid komen”.

Initiatief komt natuurlijk niet alleen van de rijksoverheid. Ook op lokaal niveau zijn de afge-
lopen jaren talrijke initiatieven genomen, hoewel de ene gemeente daarin vooruitstrevender,
succesvoller en actiever is dan de andere. Ook hier geldt vooralsnog dat versnippering van
activiteiten geen bijdrage levert aan het “sense of urgency”gevoel.

Tenslotte zijn er ook vele kleine publieke, private dan wel publiekprivate initiatieven die elk
beogen iets aan de groei van de problematiek te doen. In het jaarverslag van het Convenant
Overgewicht 2007 staat een fraaie niet limitatieve beschrijving van hun diversiteit (www.con-
venantovergewicht.nl/assets/Image/jaarverslag_digitaal_copys.pdf).

Zij zijn veelal gericht op minder of betere voeding, gericht op meer en beter bewegen, of een
combinatie, maar klaarblijkelijk tot nu toe geen van allen in staat om die zoden aan de dijk
te zetten die noodzakelijk zijn om de curve af te buigen en/of het tij te keren. En wie anders
beweert -getuige de snel groeiende problematiek- belazert zichzelf en strooit anderen zand
in de ogen.

* Op 6 november 2007 presenteerde het Convenant Overgewicht tijdens de Nationale Balansdag op De Haagse Hoge-
school een pakket extra maatregelen om de groei van het aantal volwassenen en kinderen met (ernstig) overgewicht
te bestrijden. De maatregelen zijn nodig omdat het aantal te dikke mensen blijft stijgen, ondanks de vele aandacht
en acties rond dit onderwerp in de afgelopen jaren.
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Bij vele op zich lofwaardige initiatieven constateer ik ook een zekere vluchtigheid. Soms ligt
dat aan het feit dat een project een korte looptijd (lees financiering) heeft; soms zijn stuwen-
de krachten achter een interventie niet voltijds beschikbaar. Over het algemeen lijkt het erop
dat korte termijn successen, snel resultaten boeken en big-events het vooralsnog winnen van
duurzame interventies. Alsof we met korte knallen proberen het bewustzijn op dit terrein te
verruimen en te verankeren. Dat is geheel in de trend voor alles een “dag van” of “week van”
in het leven te roepen, in de hoop dat daarmee perceptie en gedrag van mensen veranderen.
Zou het niet goed zijn eens te onderzoeken of die opeenstapeling van aandachtsjaren, weken
en dagen wel duurzaam genoeg is? Zo was 2007 het jaar van de molens, de dolfijnen, voor
gelijke kansen, Michiel de Ruyter en de Noord- en Zuidpool. Zo hebben we naast boekenwe-
ken weken van lingerie tot diabetes. En er is iedere dag wel een dag te vieren: de dag voor
de rechten van het kind (20 nov), secretaressedag (3¢ donderdag april), linkshandigendag (13
aug), dag van de leraar (5 okt), dag van de chemie (18 okt), boomplantdag (21 maart), auto-
vrije-zondag (sept), wereldlachdag (6 mei), respectdag (15 nov), dag van het park (mei) tot
geen TV-dag (20 juli) of dag van de garnaal (18 aug).

De SAS-dag (Schijt aan Sonja) mag geheel naar eigen beleving worden ingevuld. De Bijenkorf
maakt er jaarlijks al een driedaagse van met haar befaamde drie uitverkoop-dagen en ik durf
de stelling wel aan dat we -geheel in het kader van onze cultuur- 365 dwaze dolle dagen bij
elkaar kunnen verzinnen. Toegegeven, het is vaak een prima verbeelding van zaken. Maar

of die verbeelding gedurende die ene dag of week genoeg is en duurzaam iets bijdraagt aan
een andere kijk op iets of op leefstijlverandering is maar zeer de vraag. Daarvoor moet ver-
beelding een meer permanent karakter hebben.

Er zijn -naast reeds genoemde factoren- naar mijn mening nog enkele zaken die effectieve
voortvarendheid op dit terrein ernstig belemmeren.

Ten eerste geldt bij te veel initiatieven -landelijk en lokaal- als complicerende factor de

wet van Klets®. Er wordt over veel beleid en initiatieven soms oeverloos vergaderd tot men
(helaas g)een ons weegt, op zoek naar consensus en de door al dat zitten mede geindu-
ceerde zwaarlijvigheid ten spijt. Bureau Interview-NSS rekende op basis van cijfers van het
Centraal Bureau voor de Statistiek eens uit wat dat allemaal kost: vergaderen in Nederland
zou zo’n 25 miljard euro kosten. Ook zou nog eens bijna 12 miljard euro gespendeerd worden
aan vervoer van en naar vergaderingen. Nou leven we in een complexe maatschappij en een
beetje overleggen kan allerminst kwaad, maar mag deze doldwaze uitwas van 365 dagen
vergaderitis een onsje minder? De les van voormalig staatssecretaris en woningwethouder

2 Uit: De binnenkant van de politiek. T. Jacobs, voormalig wethouder Delft.
Hij beschrijft twee wetten van Klets. “De eerste wet van klets houdt in dat er stilzwijgend overeenstemming is dat
de vergadering wordt volgepraat zonder dat de onderwerpen daartoe aanleiding geven. De tweede wet van klets
houdt in dat deelnemers bij vrijwel elk agendapunt het woord willen voeren, ook al voegt dat aan de gedachtewis-
seling niets toe”.
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Jan Schaefer geldt ook op dit terrein onverkort: “In geouwehoer kun je niet wonen”. Zo stond
het op een verkiezingsaffiche voor de Amsterdamse gemeenteraadsverkiezingen in 1978.

Ten tweede zijn er meer in het algemeen vier met elkaar samenhangende remmende ele-
menten. Eerder schreef ik daar met anderen over® en ik merk dat zeker bij het zoeken naar-
en implementeren van interventies op het gebied van overgewicht en gewenste leefstijlver-
anderingen dit onverkort geldt.

Aan het bestrijden van overgewicht wordt door veel
verschillende instanties wat gedaan. Dat komt mede doordat overgewicht een populair
onderwerp is met een rijk geschakeerde ruif aan subsidiegelden, waar het prettig uit pik-
ken is. Laat 1000 bloemen bloeien, maar het is ook ineffectief. Er zijn vaak verschillende
visies op probleem en oplossing. Bestuurders kunnen dit alleen doorbreken wanneer ze
redeneren vanuit de verantwoordelijkheid voor een oplossing, in plaats van de verant-
woordelijkheid voor een organisatie.

Ideeén over overheidsbemoeienis blijken in de praktijk moei-
lijk toepasbaar: overheidsbemoeienis X vindt de één een must, en de ander vindt dezelfde
X overheidsbetutteling.

Bij sommige problemen lijkt het wel alsof het niet de bedoeling is om
ze op te lossen. Er is te vaak een financieel, professioneel of institutioneel belang om niet
mee of samen te werken.

Het gebrek aan onderling vertrouwen van instituties is
nog steeds erg groot. Informatie van de ene instantie wordt soms op Pavlov-achtige wijze
door de andere instantie gediskwalificeerd. Velen overschatten hun eigen professionaliteit
en onderschatten die van anderen.

Ten derde zijn er nog steeds vele tegengeluiden. Dat het allemaal wel meevalt. Dat het de
laatste twee jaar minder toeneemt dan de jaren daarvoor. Dat het percentage te dikke man-
nen en vrouwen in Nauru, Tonga, Samoa, Jordanié, Qatar, Frans Polynesié, Saoedi Arabié of
Verenigde Arabische Emiraten veel groter is, hetgeen klopt®°. Criticasters vragen zich af of de
voor sommige etnische groepen en leeftijdclusters wel heel forse toename van de getallen
niet deels te maken heeft met het feit dat er alerter en beter gerapporteerd en geregistreerd
wordt. Dat verklaart ongetwijfeld een deel van de toename. Tevens wordt er beweerd dat er
onderzoeken zijn die aangeven dat er bij mensen met een BMI tussen de 25 en de 30 juist
minder morbiditeit is dan bij mensen met een BMI tussen de 20 en de 25. Dat is onvoldoende
onderbouwd. Sommige wetenschappers zeggen zelfs dat epidemiologische onderzoeken nog

% NRC november 200s5: Jorrit de Jong, OLf Kinkhorst, Lobke van der Meulen, Rob Oudkerk, Mark Rutte, Joeri van den
Steenhoven, Paul Sturkenboom, Marike Simons, Ankie Verlaan en Arre Zuurmond waren initiatiefnemers van het
zogenaamde Veereberaad, waarbij gezocht werd naar instrumenten om complexe zaken buiten institutionele struc-
turen in beweging te krijgen.

3° Bron: International Obesity Taskforce.
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steeds niet rechtvaardigen dat het zinnig is om vanwege gezondheidsklachten gewichtsver-
mindering na te streven3.

Steeds vaker worden geluiden gehoord dat met betrekking tot de bemoeizucht van de over-
heid op dit terrein ethische grenzen in zicht komen. Inez de Beaufort, hoogleraar Gezond-
heidsethiek aan de Erasmus Universiteit zegt het het meest beeldend:* “Dikke mensen
worden door de staat gestigmatiseerd als morele lapzwansen zonder zelfbeheersing”. Deze
opmerking raakt aan een discussie over overgewicht, die zich meer en meer beweegt op het
terrein van het “eigen schuld, dikke bult” principe tegenover “het is de schuld van de obeso-
gene samenleving”.

Die “eigen schuld dikke bult”-discussies lijken niet erg vruchtbaar. Als dat het uitgangspunt
gaat worden zal er een permanent debat ontstaan over wat gezond en ongezond is en of
de samenleving dan wel het individu er voor op moet draaien. Veel roken? Prima, maar dan
ook een hogere premie betalen? Dan valt er ook veel te zeggen rokers minder AOW-premie
te laten betalen, omdat ze toch minder oud worden. Teveel en te vet eten? Prima, maar wat
dan te doen met de premie? Waar dit op spaak loopt zijn zaken als veel sporten, wat immers
gezond maar ook weer ongezond is. Sporten geeft naast de voordelen ook een hoop bles-
sures en arbeidsverzuim, voor welke kosten mensen dan ook zelf zouden moeten bijdragen.
En wat te denken van onveilig vrijen? En wat te denken van...? En komt er dan een life-style-
recherche die onaangekondigde razzia’s houdt in vetrijke eetgelegenheden om premiewanbe-
talers te betrappen? Of klopjachten houdt op clandestien rookgenot? Zwarte skipistes screent
op risicovol gedrag van polishouders? Invallen doet in slaapkamers om onveilige sex op te
sporen?

Het lijken George Orwells 1984-taferelen, maar als er consensus ontstaat over zogenaamde
vermijdbare kosten door ongezond gedrag kan daarmee de solidariteit in ons ziektekosten-
stelsel wel degelijk onder druk komen te staan.

Tenslotte wijzen wetenschappers op morele aspecten en op waardeoordelen die maar al te
vaak gegeven worden over dikke mensen. Daar zit cultureel-historisch gezien nogal wat in%.
Nog niet zo heel lang geleden stond dik zijn voor macht en rijkdom. Schilders en schrijvers
verbeeldden dat op alle mogelijke wijzen. Daarnaast stonden dikke vrouwen model voor
schoonheid, lust en wulpsheid, vormgegeven door onder meer prachtige schilderijen van
Renoir en Rubens. Jongeren van nu zouden dat vetkleppen vinden: het schoonheidsideaal
strookt nu met graatmagere modellen en zangeressen als Kate Moss en Amy Winehouse.

3 Dr. H. van den Belt en M. van Spanje. De mythe van een epidemie. In Steeds Dikker, biowetenschappen en maat-
schappij, 26e jaargang, cahier 4, 2007. ISBN 978 9o 73196 44 5.

32 Prof |. de Beaufort. Ethiek en obesitas, lof der matigheid. Interview naar aanleiding van deze lezing. De Volkskrant,
29 september 2007.

3 Sofie van Dam en Inez de Beaufort. Vruchtbare Veneus. In: Steeds Dikker. Biowetenschappen en maatschappij, 26e
jaargang, cahier 4, 2007, 5-11.
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Waar vroeger een dikke vrouw werd geassocieerd met vruchtbaarheid wordt obesitas nu
gerelateerd aan verminderde vruchtbaarheid*, ook bij mannen®.

Ik ben het eens met de opvatting dat we moeten uitkijken dat we geen norm gaan vastleg-
gen hoe iemand er uit moet zien. Dik zijn mag nooit betekenen dat je er “niet bijhoort”. Als
-zeker bij jongeren- individueel overgewicht geassocieerd gaat worden met minderwaardig,
Lui, vadsig en andere stereotypes kan wel eens een paradoxaal effect optreden. Natuurlijk,
ieder pondje gaat door het mondje, maar het is toch echt de obesogene samenleving die in
eerste instantie de verleidelijke boosdoener is. En door overgewicht een ziekte te noemen,
stigmatiseer je naar mijn mening niet de persoon -jij bent ziek-, maar stimuleer je hem of
haar iets aan zijn ongezonde toestand te doen. Zoals eerder al opgemerkt: een diabeet of
iemand met hoge bloeddruk of AIDS is ook niet per definitie ziek, maar hij of zij heeft wel
een ziekte met mogelijk verstrekkende gevolgen.

Een beeld van de stand van ons land op het terrein van het bestrijden van overgewicht
kenmerkt zich aldus door gezonde tegengeluiden, door veel goede wil, door een geduldige
papiermassa van beleidsvoornemens, een grote mate van enthousiasmerende maar versnip-
perde initiatieven, een veelal nog ontbrekende regie, teveel remmende institutionele belan-
gen en een welhaast natuurlijke drang om met behulp van overleg en convenantmodellen te
komen tot wezenlijke veranderingen en verbeteringen.

Dat helpt allemaal niet om een scherp beeld te krijgen wat er nou precies aan de hand is en
wat er wel en niet zou moeten gebeuren.

34 4 gram transvet teveel per dag zou zorgen voor een afname van 73 procent in de vruchtbaarheid van vrouwen als
je 4 gram transvet te veel binnen krijgt per dag. Het gaat hierbij om vetten die te vinden zijn in gefrituurd voedsel,
koekjes, gebak en chips. Het onderzoek is gehouden onder 18.500 vrouwen in een periode van tien jaar. American
Journal of Clinical Nutrition, January 2007.

3% Overgewicht bij de man leidt tot onvruchtbaarheid en ernstig overgewicht in nog grotere mate. Dat blijkt uit een
studie in Noorwegen van 26.000 geplande zwangerschappen (Humaan Reproduction augustus 2007). Onvruchtbaar-
heid werd gedefinieerd als langer dan 12 maanden nodig gehad hebben om een zwangerschap te bereiken of behan-
deld zijn voor infertiliteit.
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Het beeld van jongeren

Er zijn veel boeken geschreven en rapporten gemaakt over de jeugd van tegenwoordig. Met
name hun leefstijl komt -vooral in de categorie 10-18 jaar- regelmatig negatief in beeld. Pro-
bleemjongeren, hangjongeren, patatgeneratie, generatie nix ... allemaal negatieve beeldvor-
ming.

Er bestaan dientengevolge net zoveel oordelen als vooroordelen, maar vaak ook misvattin-
gen over wat jongeren beweegt, beweren en beleven.

De beelden van een licht uit de hand lopende demonstratie op het museumplein tegen de
1040-uren norm eind 2007 staat bij velen nog scherp op het netvlies. Maar dat beeld ver-
schilt in wezen niet veel van meerdere demonstraties de laatste decennia: een plein, politie
te paard, slungelachtige jongeren, wat waterkanonnen en een paar arrestaties.

Toch is het denk ik niet dat beeld van de demonstratie dat bepalend is om -als metafoor-
iets te begrijpen van de stijl die jongeren hanteren om hun leven vorm te geven. Het zijn
steeds meer hun nieuwe mobilisatierepertoires die richtinggevend zijn voor hun leefstijl.

Zo wisten leerlingen dankzij hun moderne communicatiemiddelen (msn, sms, chat) binnen
twee uur duizenden leeftijdsgenoten naar het Museumplein in Amsterdam te krijgen. Dat is
hun manier van communiceren, van bewegen, van leven: dat is ook hun leefstijl. Snelheid,
variatie, multitasking, vluchtigheid, dat zijn de door volwassenen maar al te vaak negatief
geduide kernwoorden.

Als ik de genodigden voor mijn intreerede op de volgende wijze had uitgenodigd: “Kom alle-
maal over een uurtje of twee naar de aula van De Haagse Hogeschool want dan hou ik mijn
inaugurele rede en zullen daarnaast tal van bekende en onbekende Nederlanders en jonge-
ren zelf U iets vertellen of laten zien over leefstijl bij jongeren” was ik voor gek versleten
en was er niemand gekomen. “Heb al een afspraak”, “moet naar de sportschool”, “heb een
etentje”, “kan daar met de auto niet komen”, “sorry, drukdrukdruk” zijn excuses die weer
model staan voor het begrijpen van leefstijl van volwassen generaties.

Wat weten we eigenlijk precies van de leefstijl van onze jongeren?

Wie er iets meer over te weten wil komen in plaats van zelf een beeld te schetsen zou zich
kunnen verdiepen in drie boeken.

Jeroen Boschma en Inez Groen schrijven in de eerste zinnen van hun boek “Generatie Ein-
stein”¢ -naar mijn mening verplichte kost voor iedereen die waar dan ook en op wat voor
wijze dan ook met jeugd en jongeren te maken heeft-: “De grootste blunder die wij ooit heb-
ben gemaakt, is het voorleggen van een creatief voorstel aan een opdrachtgever zonder dat
wij dat idee vooraf hadden getoetst bij jongeren. Wij vertrouwden op onze intuitie. Wij werk-
ten immers al jarenlang voor de jeugd ... ons voorstel werkte niet. Denk nooit voor de jeugd”.

36 Jeroen Boschma, Inez Groen. Generatie Einstein: slimmer, sneller, socialer. Pearson Education Benelux bv, 2006,
ISBN 978 90 430 1094 8.
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Toch doen we dat regelmatig. Vele beleidsvoorstellen om iets met of voor de jeugd te doen,
worden geschreven door een generatie die niet goed in staat is zich te identificeren met de
leefwereld van jongeren. Te vaak nog worden interventies geplaatst die in de belevingswe-
reld van jongeren niet aanslaan, laat staan beklijven.

Het tweede boek is “Boeiuh”, een pamflet van Rob Wijnberg, opinieredacteur van NRC Han-
delsblad en NRC Next?. Hij beschrijft kritisch maar optimistisch een kijk op de hedendaagse
samenleving, maar dan door de ogen van de jeugd. De uitgever: “Dit pamflet is voor iedereen
die zijn begrip van het leven in een moderne samenleving wil vergroten en zijn mening over
‘de jeugd van tegenwoordig’ wil baseren op méér dan een enkele, droevige krantenkop”.

In het boek “Leefwerelden van jongeren”?® stellen Hermes, Naber en Dieleman dat subjec-

tieve voorkeuren -van muziek en kleding tot zelfgevoel- steeds meer betekenis krijgen en dat

de objectieve criteria steeds vaker niet meer voldoende zijn om sociale en culturele verschei-

denheid in kaart te brengen. Natuurlijk kunnen we ze volgens de klassieke criteria indelen.

Milieu, geslacht, religie, etniciteit en leeftijd zijn in vrijwel ieder onderzoek vaste parameters.

Zelfs subculturen -breezer, urban, tekno, emo, gothik- werden en worden nog regelmatig als

vast gegeven ervaren. Maar de tijd van simpele indelingen in nozems, hippies, skinheads,

rasta’s of provo’s lijkt voorbij. Jongeren zijn nauwelijks nog in te delen in subculturen en

vaste groepen. Ze zappen zichzelf gemakkelijk van groep naar groep..

De jongere bestond al niet, nu al helemaal niet meer. Er zijn hooguit wat algemene trends te

destilleren:

» persoonlijke motieven worden steeds dominanter

» binding wordt vrijblijvender

 leren doe je niet (alleen) meer op school

» peergroepen zijn belangrijk en er is een directe focus op leeftijdgenoten van 2 jaar ouder
en op steeds wisselende rolmodellen

Wat betreft de kansen op leefstijlverandering geldt in het algemeen:

» de kansen daarop zijn leeftijdsonafhankelijk

» het slagen is afhankelijk van het soort educatie (vooral ouders en school), de invloed van
de omgeving (leeftijdgenoten) en het repeterende en consistente karakter van die educa-
tie

» de slagingskans is ook afhankelijk van het persoonlijke belang

» de slagingskans is afhankelijk van waardering en neemt af door afkeuring van oorspronke-
lijk gedrag.

“Het beeld van jongeren” wordt vaak geinterpreteerd als het beeld dat volwassenen heb-
ben van jongeren. Ik wil dat binnen dit lectoraat omdraaien. Ik wil uitgaan van het beeld dat

37 Rob Wijnberg, Boeiuh, het stille protest van de jeugd, uitgeverij prometheus, 2007, ISBN 978 9o 446 0988 2.
38 Joke Hermes, Pauline Naber, Arjan Dieleman, Leefwerelden van jongeren, uitgeverij Coutinho, 2007,
ISBN 978 90 469 0051 2.
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jongeren van ons en van de door ons geschetste problematiek hebben. Als dat duidelijker
omschreven en verbeeld kan worden zullen aandacht voor en begrip van de problematiek
meer kans hebben. Aandacht en begrip zijn essentieel voor bewustwording, die weer nodig is
om het (eigen) belang te kunnen omschrijven en er iets aan te doen.

Ik acht modellen die gedragsveranderingen via voorlichting beschrijven in deze kansrijk. Het
voorlichtingsmodel van Kok e.a.®, is daar een voorbeeld van. Hij stelt dat aandacht en begrip
via attitudeverandering en intentieverandering uiteindelijk kunnen leiden tot gedragsveran-
dering en gedragsbehoud. Dat zou kunnen resulteren in een andere leefstijl.

Bestaande (succesvolle) instrumenten om gedragsverandering teweeg te brengen moeten
leidend zijn. Ik wil bij de invulling daarvan permanent uit gaan van de belevingswereld van
jongeren zelf “het beeld van jongeren”. Hiermee zal het lectoraat zich onderscheiden van
onderzoek dat tot nu toe op het gebied van leefstijlverandering en overgewicht is gedaan.
Daar waar kleinschalig al wel met deze focus gewerkt is, worden deze methodes verzameld
en uitgebouwd. Er worden instrumenten gezocht om deze methodes in lopend onderzoek in
te passen.

Concreet resulteert dat in de volgende bijdragen vanuit het lectoraat:

Daarbij wil het lectoraat nauw samenwerken met de participanten van het grootschalige
actieprogramma “Gezond Gewicht” van de gemeente Den Haag, dat in februari 2006 van
start ging en reeds veel gegevens op dit terrein heeft verzameld. Het lectoraat wil het
bestuur van de gemeente Den Haag ondersteunen in haar beleidsdoelstelling gezond-
heidsachterstanden tegen te gaan en effectieve gezondheidsprogramma’s te gaan uitvoe-
ren, met nadruk op gezonde voeding en het stimuleren van een gezonde leefstijl.

39 Kok, G.). Een model van gedragsverandering via voorlichting. Nederlands Tijdschrift voor de Psychologie, 1985, 40,
pp. 71-78.
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Verbeeld je eens dat...

Een mitrailleurvuur aan obesogene momenten vult 365 dagen per jaar ons leven. Dat is alle-
maal niet eens zo gek moeilijk om te verbeelden. Met repeterende geweren schieten we ook
terug, maar meer dan een loopgravenoorlog lijkt het maar niet te worden.

Van alle literatuur en boeken en beelden die ik tijdens mijn 25 jaar als huisarts en mijn 6
maanden als lector met betrekking tot dit onderwerp heb mogen bestuderen spreken som-
mige zaken mij fors tot de verbeelding en andere wat minder. Het is net als met kunst: de
een ziet heel veel in een abstract beeld, de ander ziet er niks in.

Ik schets hieronder een palet van obesogene aantrekkingskracht en de verdediging daarte-
gen. Het zijn de beelden die bij mij beklijven. Het is allerminst de bedoeling daarin uitput-
tend te zijn: ik daag een ieder uit zijn eigen beeld te vormen over onze 365 dwaze dolle
dagen. lk ben overtuigd van het feit dat een ander individu hele andere obesogene momen-
ten zou kunnen aanwijzen. Er zijn er immers honderden.

a. Het is niet voor niets dat de uitvinder van slechts drie dolle dwaze dagen haar campagne
vorig jaar aankondigde met: “10000 taarten, 4000 cakes, 94000 kleine koeken, 6500 luxe
koeken, 15000 hartige hapjes en 2200 kilo slagroomtruffels zijn speciaal gemaakt voor de
3 dwaze dagen op 4,5 en 6 oktober”. De aantrekkingskracht van eten en de verleidelijk-
heid van haar uitingsvormen is enorm en dat is ze de andere 362 dagen net zo goed.

Toen ik van de zomer in de Verenigde Staten was mocht ik ervaren dat in grote super-
markten meters planken worden ingeruimd voor alleen al zo’n dikke 180 verschillende
soorten pindakaas. Dan is het voor een jongere vrij lastig om mijn verhaal serieus te
nemen dat het beter zou zijn een paar van die verleidingen te weerstaan. Als je ogen
worden blootgesteld aan ruim 300 soorten chips, is het mentaal vrij moeilijk om je eigen
te maken dat worteltjes lekkerder en leuker zijn. Als ik in Amerika een smallcoffee bestel,
krijg ik de kingsize beker nauwelijks op. De portiegroottes small-medium-large-kingsize
van candybars en frisdranken tot en met hamburgers zijn echt niet van alle tijden: ze zijn
van de laatste jaren en ze stimuleren de verkoop en de consumptie. “Eat as much as you
like, one price” wordt in ons land geimiteerd met teksten als “onbeperkt spareribs eten”.
De containers popcorn in de tegenwoordige filmzalen doen ons geloven dat zo’n portie
normaal is. Zolang zes zakken nootjes teruggerekend goedkoper zijn dan een zak, kopen
we er zes. Zo zijn er duizenden (voor)beelden.
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En we trappen er nog ongemerkt in ook. Zo laat onderzoek van de Cornell University
fraai zien dat als we onbeperkt mogen eten uit een zak chips we aanmerkelijk meer eten
-en dus meer calorieén naar binnen krijgen- naarmate de zak groter is. Je eet 48% meer
snoep als je een grote verpakking voor je hebt, zelfs als je meer kleine verpakkingen op
voorraad hebt. Als je veel spaghetti maakt eet je 23 % meer. Ook ander onderzoek toont
de samenhang tussen portiegrootte en overgewicht zeer overtuigend aan+“.

Wat beklijft is het beeld van almaar groter wordende porties.

b.

Onderzoek zou aantonen dat hoe goedkoper een hamburger in een land is, hoe hoger

het percentage overgewicht. Hoe aantrekkelijk ook, de causale relatie lijkt mij gezien alle
andere factoren die overgewicht beinvloeden moeilijk bewijsbaar.

Produktprijzen en hun invloed op overgewicht blijven bron van permanent debat. Waar in
2002 de Raad voor de Volksgezondheid belasting op ongezond eten verwierp, wordt drie
jaar later door dezelfde raad de invoering van een vettax weer als mogelijkheid gepre-
senteerd voor het tegengaan van overgewicht. Inmiddels wordt onderzoek gedaan naar

de effecten van zo’n vettax. Deskundigen blijven het er niet over eens: of prijsprikkels

wel of geen effect hebben op de consumptie. “Als vet-, suiker- en zoutrijk voedsel belast
zou worden, zou dat jaarlijks 3.000 mensenlevens redden in Groot-Brittannié”. Dat bere-
kenden onderzoekers van het Queen’s Medical Centre in 2007. Met de belasting zou het
aantal hart- en vaatziekten ook aanzienlijk dalen, tot min 1,7 %. Je zou zeggen: als dat
allemaal waar is, waar wachten we dan nog op? Maar de nuancering ligt alleen al in de
hoogte van de prijsprikkel en welk voedsel dan precies belast zou moeten worden. Als een
hamburger 10% meer gaat kosten, gaan we dan significant minder naar de McDonalds? Ik
betwijfel dat sterk.

Wat beklijft is het beeld van elkaar tegensprekende informatie.

c.

40

7

Of ik nou op het vliegveld ben, op het treinstation of bij de benzinepomp: overal kom ik
hetzelfde arsenaal aan junkfood tegen. Allemaal ingrediénten die in een oogwenk opge-
geten kunnen worden: chocoladerepen, fastfood sandwiches, snoepjes, frisdranken, chips,
zoutjes, koekjes. Kortom, voeding die vaak met vet, zout, gezoete en chemische stoffen
verzadigd is en waar niet alleen jongeren dol op zijn. En dan denken we dat we vrije
keuzes hebben, maar de facto is het helemaal geen vrije keuze: het is een wereld van per-
manente verleidelijke blootstelling. Het is niet meer dan logisch dat jengelende kinderen
achter in een auto op weg naar Frankrijk letterlijk zoet worden gehouden met alles wat
onderweg bij tankstations te verkrijgen is: “wie zoet is krijgt lekkers”. Zo zou het ook inte-
ressant zijn om te onderzoeken of mijn hypothese, dat vertragingen bij de NS of files op

Rozin P et al. The Ecology Of Eating: Smaller Portion Sizes in France Than in the United States Help Explain the
French Paradox. Psychological Science 2003;14(5):450-454.
Nielsen SJ et al. Patterns and trends in food portion size, 1977-1998. JAMA 2003;289(4)/450-3.
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‘de mythe van de vrije keuz;’ |

-




de Nederlandse wegen -inmiddels bijna 365 dagen per jaar meer dan 150 kilometer in de
ochtend- en avondspits- tot significant meer consumeren van ongezonde producten leidt
om het wachten nog enigszins te kunnen verdragen. Wie zoals ik regelmatig op Holland
Spoor op een vertraagde trein staat te wachten, komt vanzelf tot die hypothese.

Wat beklijft is het beeld van de mythe van de vrije keuze.

d. Wat mij op stations, in treinen, in restaurants en bij mij thuis opvalt is dat we met een
enorme snelheid voedsel en drank tot ons nemen: van fastfoodketens tot fastfoodlevens.
Er zijn verschillende onderzoeken die er op wijzen dat juist jongeren met overgewicht erg
snel eten. Zo snel dat hun hersenen geen tijd hebben om te beseffen dat ze al vol zitten.
In Zweden is in 1993 voor boulaemie en anorexia nervosa, de klassieke eetstoornissen, een
computertje ontwikkeld om patiénten te helpen bij hun eetgedrag. In Nederland wordt
deze methode bij anorexia en boulaemie sinds 2004 door kinder- en jeugdpsychiatrisch
centrum de Bascule toegepast. In Engeland en Zweden wordt nu gekeken of deze metho-
de ook voor kinderen met obesitas kan worden toegepast. De zogenaamde mandometer is
een computer -software die binnenkort gewoon in een mobiele telefoon te plaatsen is- die
is aangesloten op een weegschaal en die jongeren onder meer stimuleert om langzamer
te eten en te stoppen wanneer ze vol zitten. Onderzoek naar de effecten lijkt veelbelo-
vend: binnenkort verschijnt een evaluatie van een onderzoek dat in Bristol is gedaan.

Wat beklijft zijn de beelden van snelheid.

e. ledereen herkent wel iets van het gedrag dat men ’s avonds laat, vlak voor het naar bed
gaan, lekkere trek heeft. Onderzoek van de Northwestern University in de Verenigde Sta-
ten toont aan dat er een grote kans is dat er dan overdag te veel verzadigd vet geconsu-
meerd is.

Veel verzadigd vet zou er voor zorgen dat de biologische klok die normaal regelt wanneer
je moet slapen, eten of opstaan niet meer goed functioneert. Dan blijf je te lang wakker,
krijgt verkeerd getimede prikkels om gaan eten en bovendien zou veel vet eten ook de
signalen dat je “vol” zit afremmen, waardoor je niet weet wanneer je met eten moet stop-
pen.

Wat beklijft is het beeld van onwetendheid.

f. Voedselproducenten die succesvol zijn zullen smullen van het feit dat telkenmale uit
onderzoek blijkt dat wanneer kinderen precies dezelfde soort voeding eten in verschil-
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lende verpakkingen er significante verschillen zijn in waardering®. 60% van de kinderen
vindt producten in de McDonald’s verpakking lekkerder, 18% vindt het gelijk smaken, en
ruim 20% vindt de producten in blanco verpakking lekkerder.

De kinderen van 3 tot 6 jaar oud vinden vooral de frietjes lekkerder als het verpakt is in de
bekende McDonald’s-Zakjes. Ruim 70% vindt dat deze beter smaken, terwijl er tussen de
frietjes geen enkel verschil is.

Wat beklijft is de kracht van het merk.

g. Door de overspannen beschikbaarheid van voedsel en drank loopt ons consumptiegedrag
helemaal niet meer in de pas met de werkelijke behoefte die wij aan voedsel en drank
hebben. Natuurlijk, vroeger stopten we ons ook vol met voedsel, maar dat was -evenals
in het dierenrijk nog steeds het geval is- om reserves op te bouwen voor tijden waarin
er weer voedselschaarste was. Nu stoppen we ons nog steeds vol, maar is de reden van
hamsteren voor slechtere tijden ons ontvallen. Toch is dat nog steeds een belangrijke
advertentieleus van Albert Heijn die iedereen kent: “Hamsteruuuh!”

Zwaarlijvigheid bij wilde dieren is vrij zeldzaam, maar inmiddels vrij gewoon bij mensen
en bij huisdieren, die te vaak en te veel eten en te weinig bewegen. Maar wilde dieren
moeten dan ook hun natuurlijk bioritme volgen en jagen, anders overleven ze niet. Een
leeuw weet precies wat hij opkan. Een leeuw haalt niks extra’s voor s’avonds laat in de
magnetron. Wij zijn niet wild meer, maar geciviliseerd, maar die civilisatie heeft merk-
waardige kanten.

Er is bij ons geen enkele noodzaak meer om moeite te doen om ons voedsel te verkrijgen.
Daar waar we vroeger nog moesten jagen voor een stukje vlees, komt Albert het stukje
vlees nu tot bijna op het aanrecht brengen. En voor wie geen zin heeft om moeite te doen
dat klaar te maken: de kant- en klaarmaaltijden met daarin vaak veel zout, vet en suiker
zijn in steeds meer winkels te koop. Restaurants zijn er in overvloed en worden frequenter
bezocht dan vroeger. Alles is 365 dagen per jaar permanent beschikbaar: waar je 20 jaar
geleden nog met smart op de eerste aardbeien zat te wachten, zijn ze nu het gehele jaar
verkrijgbaar. En dat geldt ongeveer ieder product. Wil je gezonder eten -voor zover voe-
dingsgeleerden het er al over eens zijn wat gezond is- dan moet je daar in de regel meer
geld voor neertellen: zo wordt gezond eten een optie die lang niet voor iedereen betaal-
baar is.

Wat beklijft is het beeld van permanent hamsteren.

h. Fitnesscentra schieten als paddenstoelen uit de grond, maar zijn voor een modaal-ver-
diener veelal onbetaalbaar. Dan helpt het beleidsvoornemen te onderzoeken of de kos-
ten voor fitnesscentra op doktersvoorschrift in het ziektekostenpakket kunnen worden

4 Thomas N. Robinson, MD et al. Effects of Fast Food Branding on Young Children’s Taste Preferences,
Archives of Pediatric en Adolescent Medecine. 2007;161:792-797.
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opgenomen wellicht, maar als tegelijk met dat voorstel het ministerie van Onderwijs nog
eens zegt dat de verplichte gymlessen worden afgeschaft kun je toch spreken van een
doldwaze overheid. Zou het niet logischer zijn wegbezuinigde gymlessen op scholen te
hervatten en beroepskrachten te scholen in pedagogische kennis en kunde iets aan (het
pesten van) hun te dikke leerlingen te doen?

Wat beklijft is een beeld van een merkwaardige overheid.

g. Als je in Nederland over straat loopt om een uur of drie in de middag, zie je velen etend
en kauwend over straat gaan. Het zijn vooral jongeren. In Italié zie je dat veel minder.
Toch zijn ltaliaanse jongeren significant dikker dan Nederlandse jongeren, dus een causale
relatie tussen het een en het ander is niet zomaar te staven. Nederland heeft een vreet-
cultuur, maar zit in de overgewichtmiddenmoot, Italié heeft een keurige drie-keer-per-
dag-eetcultuur maar staat boven Nederland en Frankrijk, het land van het bourgondisch
eten, staat veel lager dan ons land.

Wat beklijft is het beeld dat een beeld niet altijd klopt.

h. Reclame voor voeding en drank werkt met slimme slogans die iedereen vrij snel kent.
Ik wil Bolletje. Vier-uur Cup-a-Soup, dat zouden meer mensen moeten doen. Duyvis voor
als er een fuif is. Niet vergeten, Frico eten. Liever Kips leverworst dan gewone leverworst.
Mmmmm van Mora. Red Band, als je voor pret bent. Red bull geeft je vleugels. Mentos,
the fresh maker. Het zijn allemaal beklijvende zinnetjes.
Softdrinks, snacks, snoep en koekjes, gesuikerde ontbijtgranen en fastfood domineren de
reclameboodschappen ook in fantasierijke beelden. De associatie tussen beeld en pro-
duct maakt de verleiding om het aan te schaffen groter. Zeker ook als de boodschap vaak
wordt herhaald®.
De eeuwige discussies over de invloed van die reclame zijn tamelijk dwaas, omdat die
voornamelijk over een leeftijdsgrens gaan. Dat jonge kinderen geen onderscheid kunnen
maken tussen reclame en niet commerciéle boodschappen onderschrijft iedereen. Seidell*
zegt het beeldend: “Ze geloven alles: dat je goed kunt zwemmen door Peijnenburg, dat
je goed gaat voetballen van pindakaas”. Voor die jongeren is de industrie via zelfregule-
ring dan ook terughoudend. De discussie gaat over welke leeftijdsgrens je daarbij moet
hanteren, maar zou over het principe moeten gaan. Een totaal reclameverbod rondom
kinderprogramma’s -zoals in Zweden onder de 12 jaar- is niet een kwestie van niet kun-
nen, maar niet willen. Omdat zo’n verbod volgens sommigen niet werkt en volgens velen
(nog) niet haalbaar is (!), pleiten Buijzen en anderen voor training om kinderen (en ouders)

4

Buijzen, M., Schuurman, J., & Bomhof. E. (2007). De relatie tussen televisiereclame voor voedingsmiddelen en con-
sumptiepatronen van kinderen. Psychologie & Gezondheid, 35, 66-75.
44 Het Parool, 27 juni 2007.
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meer weerbaar te maken tegen het reclamegeweld* . Frankrijk kiest een andere weg: voor
reclame op internet, radio, tv en billboards geldt dat voor alle producten waar zout, zoet-
stof of suiker aan is toegevoegd de producent moet adviseren om minder tussendoortjes
te eten, voldoende groente en fruit te eten en actief te leven. De boete is 1,5 % van de
kosten van de reclame en wordt geoormerkt voor voorlichting op het gebied van gezond-
heid. Maar ook daar is een verbod niet aan de orde.

Onderzoek van de Obesity Task Force in de VS, Canada en tien Europese landen, waaron-
der Nederland, Zweden en Finland toont aan dat in landen waar tijdens kinderprogram-
ma’s op televisie veel reclame voor voeding wordt getoond, kinderen vaker zwaarlijvig
zijn. Hoe meer reclames voor vet en zoet, hoe meer kinderen met overgewicht. Ook

uit Brits onderzoek van Hastings blijkt dat kinderen op televisie in verhouding erg veel
reclame voor zoete of vette producten zien en dat hun consumptie daardoor beinvloedt
wordt.

Gedragscodes ( bijvoorbeeld: het aanzetten tot overconsumptie mag niet, het gebruik van
kinderidolen op TV mag niet) en zelfregulering werken te mondjesmaat: het is (te) dol dat
de Nederlandse overheid bij al dat richtinggevend bewijs -geen direct causaal verband,
wel indirecte beinvloeding- nog steeds twijfelt of ze de wetten en regels op dit terrein
moet aanscherpen.

Wat beklijft is het beeld van een machtige voedingsindustrie.

4

Maken voedingsketens van verschillende producten afspraken met elkaar hoe het ene pro-
duct het gebruik van het andere kan stimuleren? Het valt nooit te staven, maar het eten
van zoute patat -en liberhaupt producten waar zout in zit- leidt ontegenzeggelijk tot meer
dorst en dus ook tot meer frisdrank of bierconsumptie.

Toch is het mijn rotsvaste overtuiging dat de voedingsindustrie niet “de vijand” is. Ster-
ker: ik denk dat industrieén zich op dit moment terdege inspannen om te kijken wat hun
bijdrage kan zijn om dit mondiale probleem aan te pakken, deels gestuurd door verande-
rende wensen van consumenten. De industrie is hierin innovatiever dan de overheid, maar
hun inspanningen moeten wel concreter en substantiéler gemaakt worden dan nu. Ik vind
sponsoring van grote sportevenementen (vaak gezien als “afkopen”) toch iets anders dan
concrete voorstellen die een betreffende industrie zelf tot uitvoering kan brengen.

Buijzen, M. Commercie in de jeugdcultuur: vette verleiders en weerbare kinderen. In H. Dagevos en G. Munnichs
(Red.), De obesogene samenleving: Maatschappelijke perspectieven op overgewicht (pp. 95-102) 2007, Amsterdam
University Press.

4 Hastings et al. Review on the research on the effects of food promotion to children. Londen, 2003.
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In die zin zijn initiatieven als een CEO-convention*” (www.foodreflection.nl/ceoconven-
tion) lofwaardig: captains of industrie bij elkaar brengen, aanspreken op hun eigen verant-
woordelijkheid en concrete voorstellen laten formuleren.

Het lectoraat stelt zich ten doel haar kennis op het terrein van marketingtechniek hoe
jongeren kunnen worden verleid producten te kopen te vergroten. Wat de ene kant op
kan, kan met gelijksoortige gerichte marketing- en salestechnieken ook de andere kant
op. Marketingtechnieken (zie ook de sales-technieken die Al Gore hanteert) moeten mijns
inziens veel vaker worden ingezet om problemen en oplossingen op dit terrein voor het
voetlicht te brengen. Het is op zijn minst uitdagend om de mogelijkheden te onderzoeken
de industrie een essentiélere rol te laten vervullen in het bereiken van leefstijlveranderin-
gen bij jongeren. Het lectoraat zal daarom investeren in haar contacten met het bedrijfsle-
ven en de industrie expliciet uitnodigen zitting te nemen in de kenniskring van het lecto-
raat.

Wat beklijft is het beeld van een uitdaging.

Wat ik hierboven schets zijn allemaal beelden en feiten door elkaar heen, opgeroepen door
er veel over te lezen en goed om je heen te kijken.

Er valt niet te ontkennen dat de obesogene samenleving steeds omvangrijker wordt. Hoog-
leraar filosofie Hub Zwart zegt dat gedurende vele decennia menselijke dagdromen meer op
etenswaren dan op seksualiteit betrekking hadden. Ik heb de neiging te concluderen dat die
periode weer helemaal aan het terugkomen is.

We hebben een samenleving gecreéerd waarin we makkelijker tot de zeven zondes te verlei-
den zijn dan tot de zeven deugden.

De zonden hebzucht, lust, wellust, onmatigheid, gulzigheid, vraatzucht, gemakzucht, lui-
heid en vadsigheid beelden veel uit van onze omgangsvormen binnen die samenleving. Het
is ook wel veel gevraagd om in zo’n samenleving de zeven deugden te laten prevaleren.
Deugden zijn mooi, maar voorzichtigheid, verstand, wijsheid, gematigdheid, zelfbeheersing
en moed betrachten om dingen te weerstaan (als anderen de geneugten wel meepikken) is
ook wel erg moeilijk in luilekkerland. Ik denk dat het realiseren van leefstijlveranderingen bij
jongeren, in een wereld waarin de ene dolle dwaze dag automatisch gevolgd wordt door een
andere, een “hell of a job” wordt.

Maar het kan wel.

47 CEO-conventie: een eens in de twee jaar terugkerende conventie voor leidinggevenden in de Nederlandse
Food(service) wereld. De conventie moet leiders van vooraanstaande bedrijven inspireren om persoonlijk het ver-
schil te gaan maken met betrekking tot actuele onderwerpen die de branche en samenleving raken. 27 en 28 mei
2008 zal de derde CEO Convention plaatsvinden: ‘Investeren in een gezonde jeugd’
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En daar kunnen bijvoorbeeld ook het restant van de zeven zondes en zeven deugden juist

bij jongeren behulpzaam of op zijn minst richtinggevend bij zijn. De drie nog niet genoemde
deugden helpen daarbij in algemene zin: bij alle problemen die we kennen geldt dat geloof
in verbetering, hoop op oplossingen en liefde en aandacht voor de zaak altijd goed zijn.
Maar de drie nog niet genoemde zondes kunnen vooral jongeren wellicht wat specifieker
aanspreken omdat deze wat meer raken aan hun eigen belevingswereld.

Zo kan ijdelheid zeker bij pubers een reden zijn om gemotiveerd te raken iets aan je leefstijl
te doen. Als een jongen of meisje van 13 gepest wordt met zijn of haar uiterlijk, kan ijdelheid
een beslissend moment zijn er iets aan te doen. Discussies over het schoonheidsideaal kun-
nen achterwege blijven want leiden af van waar het om gaat: een kind wil er altijd “bijho-
ren”, waar het ook om draait. Trots zijn op je lichaam en je uiterlijk is geen zonde.

Jaloezie en afgunst dat anderen wel de kleren passen waar jij niet in past kan een motivatie
zijn om af te vallen. Een meisje van 14 dat jaloers is dat haar vriendinnen bij H&M wel in dat
topje passen, maar zij niet, motiveert sterker dan de wetenschap dat overgewicht op lange
termijn kan leiden tot allerlei hart- en vaatziektes.

Tenslotte kun je je verbeelden dat woede en toorn over hoe wij met de toekomst van de
aarde omgaan op het gebied van het klimaat kan overslaan op hoe achteloos wij met voedsel
omgaan en hoeveel grondstoffen wij gebruiken om die overvloed in stand te houden.

Vooral dit laatste punt acht ik kansrijk. Maar dan zal er eerst iets aan het gebrek aan bewust-
zijn moeten veranderen dat voedsel een kostbaar iets is. Dat voedsel geen weggooiartikel is.
Dan zal er iets moeten terugkomen van het gevoel dat we liberhaupt dankbaar mogen zijn
dat er voldoende voedsel is. Dan bedoel ik niet dat we dat onze jongeren moeten leren: dan
bedoel ik dat we als volwassenen daarin een andere attitude zouden moeten krijgen, mis-
schien daartoe wel gebracht door een andere opstelling van jongeren.

Stuitend en illustratief is de filmopname die in Engeland gemaakt is van ouders die hun
hongerige kinderen door de hekken van een school heen kwamen “bijvoeden”. Op die school
werd door Jamie Oliver het reeds genoemde experiment gedaan om kinderen gezonder te
laten koken en eten.

De overvloedige beschikbaarheid hebben we gekoppeld aan een allesomvattende aanvaard-
baarheid: er is overvloed, en de meerderheid aanvaardt het als vrijwel normaal hoe we

daar mee omgaan. Het is consumeren, consumeren en nog eens consumeren en het leidt bij
slechts een minderheid tot de conclusie dat dat dwaze kanten heeft. Het is ook in grote mate
een tamelijk onverschillige aanvaardbaarheid: dit is nou eenmaal luilekkerland.

Maar is het nou echt zo dat al die welvaart ons ook welzijn brengt? De feiten laten zien dat
dat lang niet altijd het geval is.

Maar we leven en consumeren ondertussen bijna letterlijk vanzelfsprekend, vaak zonder het
ons echt bewust te zijn. Onnadenkend.

Sommigen zullen de vergelijking mank vinden gaan, maar presentator Arie Boomsma van
het veelbesproken EO-programma “40 dagen zonder seks”, dat begin 2008 op televisie werd
gebracht, zei in een interview: “Het valt mij op dat jongeren wel seks hebben, maar nog nooit
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de liefde hebben bedreven. Ik was verbaasd over die keiharde consumptiecultuur. Alles moet
hard, snel en lekker.” Seks die niks te maken heeft met intimiteit, trouw en liefde zou je kun-
nen vergelijken met eten en drinken dat niks te maken heeft met waardering voor het voed-
sel, als 't maar veel, snel en lekker is. Fastfood en junkfood mogen veelzeggende termen
zijn: snackseks als beeld verbindt wellicht beide culturen.

Eten op straat wordt nauwelijks geproefd; de gangen die men eet bij zakendiners in peper-
dure restaurants kunnen thuis qua smaak en exclusiviteit nauwelijks worden naverteld en
eten is niet meer iets waar we “tijd” (en aandacht) voor nemen. Toen ik laatst mijn eigen
zoontje achter zijn computer aantrof, chattend met 3 vriendjes, sms-end met een ander
vriendje, tegelijkertijd kijkend naar Jettix en ook nog huiswerk makend en onderwijl een zak
chips verorberend , vroeg ik daarna wat hij op zijn kamer allemaal gedaan had. Een beetje
gechat, huiswerk gemaakt, tv gekeken, was zijn antwoord. En een zak chips gegeten, zei ik
achteloos. Zijn antwoord was veelzeggend: “oh ja, dat is waar ook”.

Ik zou ons voedingspatroon willen kenschetsen als “slechte eetgewoonte”. Dat gaat niet
alleen om te veel suiker of zout of vet, maar ook om de weinige tijd die we onszelf geven in
ons vaak snelle zap-bestaan letterlijk stil te staan of stil te zitten bij ons eten. Zou het niet zo
zijn dat onze visie op -of zelfs de wens tot- een gezonde, goede en prettige levensstijl in de
weg wordt gezeten door de wijze waarop wij ons bestaan in sociale, technologische en eco-
nomische zin hebben opgebouwd?

Daar zit een frictie.

En toch ... onze bolle dwaze dagen zijn ook dolle dwaze 365 dagen: ze zijn ook leuk. Eten is
prettig en geeft op zijn minst orale bevrediging, zo niet meer. Lekker lui zappen op de bank
is aangenaam. Het feit dat er zoveel mag en kan is leuk. Onze obesogene samenleving heeft
daarmee twee kanten. Dol heeft ook veel meer betekenissen dan alleen krankzinnig, bezo-
pen of bespottelijk. Het betekent ook uitgelaten, waanzinnig. En dwaas is niet alleen onwijs,
onverstandig of stom: het is ook uitzinnig en maf. Het is maar welk beeld je wil gebruiken.
En zelfs de negatieve klank van “onwijs” is op twee manieren interpretabel: jongeren gebrui-
ken het woord als ze iets heel gaaf vinden.

48 Dr. Marli Huijer is sinds januari 2007 lector Filosofie en Beroepspraktijk van De Haagse Hogeschool. Daarnaast is zij
verbonden aan de Faculteit Letteren, Universiteit Leiden. Haar onderzoek richt zich op de vraag hoe we, individueel
en collectief, om kunnen gaan met de diversiteit en veelheid aan tijden die eigen is aan de hedendaagse, technolo-
gische cultuur. Haar intreerede had als titel: Je hebt meer tijd als je denkt.
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De uitdaging is om onze jonge generatie in staat te stellen nieuwe betekenissen aan die
woorden te geven. Door ze zelf de gelegenheid geven creatieve instrumenten te ontwikkelen
om de negatieve pendant van een dol en dwaas bestaan af te zwakken en de positieve kant
te versterken.

Het beeld van wat we nu doen scherper krijgen

Wat stelt de huidige wijze van gedragsbeinvloeding betreffende gezondheid op het gebied
van vooronderstellingen, uitgangspunten en methoden de facto voor? Met andere woorden:
wat werkt bewezen wel en wat werkt bewezen niet? Zijn programma’s gericht op preventie
van overgewicht duurzaam genoeg om ook onze leefstijl op dit terrein te veranderen?

Een begin van een antwoord op die vraag komt wellicht uit onverwachte hoek. De interven-
tie die de laatste twee jaar het meest is toegepast is het “sonja-bakkeren”. In eenvoudige
bewoordingen legt Bakker -vaak tot afkeer van professionele diétisten- in haar bestseller-
boeken uit op welke wijze je iets aan je (over)gewicht kan doen. Op de vraag of haar diéten
nou echt helpen, geeft ze altijd een ontwapenend eerlijk antwoord: “je hebt mij levenslang”.
Daarmee geeft de meest populaire dieetgoeroe aan dat ook zij weet dat wanneer je haar
dieet stopt, de kans juist groter is om weer overgewicht te ontwikkelen dan zonder haar
dieet: wetenschappers wijten dat aan een veranderd stofwisselingspatroon. Hoe het ook zij:
crashdiéten hebben niet zoveel zin, daar is iedereen het wel over eens.

Is er bij alle interventies die er nu zijn -niet alleen de diéten- niet veel meer noodzaak om te
onderzoeken of juist ook op langere termijn deze interventies werkzaam zijn?

Ik vind van wel.

Slechts enkele studies rapporteren totnogtoe positieve resultaten, maar dan vooral op de
korte termijn,>°. Wat betreft de lange termijn is erg weinig onderzocht®'. Er is vooralsnog
geen enkel wetenschappelijk bewezen effectief programma beschikbaar voor de behandeling
van overgewicht bij jongeren. Er zijn wel aanwijzingen dat een combinatie van een aantal
interventies -zaken die je juist wel of juist niet moet doen- een positieve invloed zouden heb-
ben op het ontstaan van overgewicht bij jongeren, maar die aanwijzingen berusten meer op
logisch denken dan op bewezen werkzaamheid van interventies.

Maar wachten tot we het allemaal zeker weten is onverantwoord. Omdat er in de tussentijd
wel iets moet gebeuren is ruim twee jaar geleden het zogeheten overbruggingsplan voor
kinderen met overgewicht gepubliceerd door het Kenniscentrum Overgewicht van de VU5
De daarin beschreven interventies worden in Nederland op brede schaal toegepast. Maar

49 Campbell K, Waters E et al. Interventions for preventing obesity in children. The cochrane library. Issue 2. Oxford.

5° Lobstein T. Obesity in children and young people. Report to the WHO,2003.

5" Breat C, van Winckel M. Long term folluw-up of a cognitive behavioral treatment program for obese children. Beha-
viour therapy 2000;31: 55-74.

52 A Bulk. C. Renders. F van Leerdam R.Hirasing. Overbruggingsplan voor kinderen met overgewicht. 2005, VUMC .
ISBN 905 669 09 57.
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geen enkele van de voorgestelde interventies is onderzocht volgens de normen van evidence-
based medecine.
Het zijn in grove beelden 5 B’s en 4 C’s. lk voeg daar graag drie D’s aan toe.

Van meer bewegen en buiten spelen, het stimuleren van ontbijten, minder zoete dranken en
minder zittende activiteiten (tv, computer) wordt een positieve invloed aangenomen: Bewe-
gen, ontBijten, Buiten spelen, Bewust eten en drinken. Voor de volledigheid dient vermeld te
worden dat uit literatuur blijkt dat daar nog een vijfde B aan moet worden toegevoegd: het
geven van Borstvoeding gedurende 6 maanden of langer heeft een positief effect op het ver-
minderen van het ontstaan van overgewicht. Onderzocht moet naar mijn mening nog worden
of dit effect alleen de samenstelling van de borstvoeding betreft of dat ook de “care” van de
moeder (en vader) daarbij een rol speelt.

Vaak wordt gezegd: doe de 5 B’s ( die zijn goed) en laat de 4 C’s. De vier C’s staan dan voor
Chips, Cola, Chocola en Computeren (die zijn slecht). Vooral de energie-inname is verscho-
ven: jongeren eten meer tussendoortjes, drinken meer frisdrank, slaan ontbijt vaker over,
eten grotere porties en eten niet meer 3 x per dag, maar overal en altijd, met gemiddeld 200
eetbeslismomenten per dag. De jaarlijkse consumptie van frisdrank is in Nederland 99,8 liter
per hoofd van de bevolking. Mondiaal is het gemiddelde 28,5. Nederland staat erg hoog, 8e
op de wereldranglijst, de USA staat 1* met het dubbele aantal Liters®.

Het gaat natuurlijk om de lettercombinaties B en C. Zo is er is een toenemende tendens om
te eten voor de televisie of voor het computerscherm. De verklaring dat hoe langer jonge-
ren televisie kijken, hoe minder ze bewegen, hoe dikker ze worden is aanlokkelijk. Maar het
effect op de dagelijkse lichamelijke activiteit van lang tv kijken blijkt niet zo groot te zijn. Het
gaat bij te dikke kijkbuiskinderen om de voedselkeuze en voedselinname voor het scherm: de
keuze valt meer op snoep en snacks en men consumeert ook nog eens meer als men tegelij-
kertijd televisie kijkt of computerts+,.

Bovendien zou tegelijkertijd kijken en eten mogelijk ook het metabolisme vertragen.

Ik voeg aan de 5 B’s en 4 C’s 3 x een D toe. Doen, Doorgaan en Daten. Doen, omdat we
vooralsnog geen beter alternatief hebben. Doorgaan, omdat alleen volhouden een duurzame
invloed op leefstijlverandering heeft. Een half jaartje zet geen zoden aan de dijk. En daten,

% Bron: euromonitor.

54 Matheson et al. Children’s food consumption during television viewing. American Journal of Clinical Nutrition 2004,
79, 1088-1094.

% Havermans et al. Faculteit der Psychologie Universiteit Maastricht. In: De psycholoog, november 2007, 582-588.
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omdat het individueel in een omgeving die 365 Dolle Dwaze Dagen kent, bijna niet is vol te
houden. Daarbij zijn ouders essentieel, maar is de peergroep mogelijk nog essentiéler. Ook
de beroepskrachten zijn van groot belang. Het uiteindelijke resultaat van interventies is mede
afhankelijk van de motivatie en het voorbeeldgedrag van deze groepen. Het lectoraat zal
zich derhalve ook richten op de vraag hoe peergroep, ouders en beroepskrachten overtuigd
kunnen worden van het nut van interventies en hoe ze zelf denken deze interventies in de
praktijk te kunnen verwezenlijken.

Ik denk dat vooral de beroepskrachten op consultatiebureaus daarbij een onderscheidende rol
kunnen hebben. Mijn ervaringen als huisarts hebben mij overtuigd dat ouders met een eerste
kind vaak erg onzeker zijn over wat goed en slecht is, zeker qua voeding. Daar liggen belang-
rijke aangrijpingspunten voor de aanpak van overgewicht.

Prof R. Hirasing en M. Gouwerok hebben de elementen van het overbruggingsplan in een in
Sonja Bakker-stijl geschreven boekje duidelijk verwoord en verbeeld. Ik begrijp niet waarom
dat boekje niet standaard bij het door de industrie vet gesponsorde pretpakket zit, dat ieder
gelukkig gezin immers ontvangt bij de geboorte van een nieuwe telg®.

Maar hoe je het ook went of keert, de B’s, C’s en D’s blijven toch een soort 10 geboden:

“gij zult niet dit of gij zult dat...”. Ik denk dat geboden niet de enige en zeker niet de meest
geéigende weg zijn om jongeren bewust te maken, te motiveren en dingen wel of niet te
doen aan te leren. Met een te grote focus op eten en diéten bereik je bij kinderen juist het
tegenovergestelde wat je zou willen bereiken is een stelling bij het proefschrift van Neeltje
Vogels* die ik van harte wil onderschrijven. Haar tweede stelling onderschrijf ik ook: gerichte
adviezen werken niet, mensen gebruiken hun eigen strategieén.

Daarom is onderzoek door, van en bij jongeren op welke wijze zij vanuit hun eigen belevings-
wereld tot meer duurzame leefstijlveranderingen komen essentieel.

Daarmee kan naar mijn mening ook de samenhang van interventies makkelijker vormge-
geven worden: je doet dingen omdat je ze leuk vindt en niet omdat het moet. Er is nog
weinig bekend over de meest succesvolle samenhang van betere voeding, meer beweging

en gezondheid bij jongeren. In de praktische uitwerking van vergelijkbare interventies is niet
zelden sprake van een beperkte benadering in die zin dat verandering en verbetering worden
gezien als een vraagstuk waarvoor elk specialisme of ‘zuil’ (voeding, sport, zorg) een eigen
(en daarmee bijna per definitie geisoleerde) aanpak wordt geacht te ontwikkelen. En niet of

5 Kinderen en overgewicht. Een actieplan voor ouders. Prof Dr Remy Hirasing en Monique Gouwerok. Rean uitgeverij

2007. ISBN 978 g0 5669 111 0.
57 Neeltje Vogels. “On the weighty issue of obesity: Physiological, behavioural and genetic aspects”.
Promotieonderzoek: Faculteit der Gezondheidswetenschappen, Maastricht, 2006.
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in mindere mate als een aangelegenheid waarbij determinanten van de gezondheidssituatie
in hun feitelijke samenhang worden bezien. Intussen bewerkstelligt juist de confrontatie van
verschillende disciplines een meer realistisch beeld van de mogelijkheden voor verandering,
waardoor de effectiviteit van het professioneel handelen van alle betrokkenen kan toenemen.
Daarnaast: wat voor het ene kind geldt, geldt niet per definitie voor het andere.

In de gezondheidszorg heet dat “patiént centraal”, in plaats van de instituties centraal. Dat
is in de praktijk vaak een papieren tijger. Ik zou de benadering in deze graag “kinderen eerst”
willen noemen.

Naast het eerder genoemde onderzoek van de leefstijl ( want gewenste veranderingen kun-
nen echt pas worden geinitieerd als we meer benul hebben van die leefstijl) is het -alleen
al om een uitgangspunt te hebben- noodzakelijk om interventies, projecten en praktijken ter
zake zo volledig mogelijk in kaart te brengen en te evalueren. “Hundreds of initiatives are
being introduced world wide, but these have not been properly evaluated” zegt het eerder
genoemde rapport van de Obesity Taskforce.

De focus wordt na dat in kaart brengen vooral gericht op die interventies die ook op de
middellange en lange termijn effect (b)lijken te hebben. Het ligt in de bedoeling dat deze
interventies nader worden geévalueerd, voorzien van wetenschappelijke kaders en in de tijd
begeleid en vervolgd worden.

Om het beeld van wat we nu allemaal doen scherper te krijgen zal dit lectoraat de volgende
twee onderzoeken starten:

Zo wil dit lectoraat een bijdrage leveren om interventiekaf van interventiekoren te scheiden,

om zodoende:

« te helpen handen en voeten te geven aan het beleidsvoornemen van de minister van Volks-
gezondheid alleen nog in te zetten op die preventieve handelingen die echt veelbelovend
zijn en deze te onderzoeken op effectiviteit en interventies die niet werken te stoppen.
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« verzekeraars de mogelijkheid te geven echt effectieve primaire preventie aan te bieden in
hun onderscheidende pakketten.
Uit commercieel oogpunt moge het begrijpelijk zijn dat verzekeraar Univé eind 2007 met het
Sonja Bakker-dieet adverteert voor haar aanvullende polis, uit zorginhoudelijk oogpunt zijn
dit soort acties te opportunistisch. Daarmee wekt de verzekeraar de verwachting dat de door
haar betaalde on line begeleiding bij het sonja-bakkeren in combinatie met het eveneens
voor vergoeding in aanmerking komende abonnement op de sportschool “de” oplossing biedt
voor overgewicht, terwijl juist het gevaar van een relaps na initieel afvallen op de loer ligt.
Het zijn juist de zorgverzekeraars die binnen ons nieuwe stelsel er terecht op hameren dat de
zorg die verzekerd wordt bewezen effectief en duurzaam moet zijn. Het zijn juist de verzeke-
raars die er op wijzen dat preventie uiteindelijk beter en goedkoper is dan curatie.
Het lectoraat wil komen tot een meer structurele samenwerking met zorgverzekeraars in
deze, onder meer door ze uit te nodigen in de kenniskring van het lectoraat te participeren.
Gekeken zal daarbij worden hoe in projectmatige zin door verzekeraars aangeboden interven-
ties in het kader van primaire preventie kunnen worden getoetst op effectiviteit, doelmatig-
heid en duurzaamheid.

Zo heeft TNO onderzoek gedaan naar computergames die kinderen kunnen helpen

om genoeg te bewegen. (www.tno.nl/downloads%s5Csamenvatting_bewegen_compu-
ter_games.pdf) Daaruit blijkt dat games als Xerbike, Lasersquash, ApartGame en Dance
Dance Revolution genoeg lol geven (en daardoor ook intensief beoefend worden) om de
beweegnorm voor kinderen te halen. Het gaat er natuurlijk om of de games stimulerend
genoeg zijn om ook op lange termijn bij te dragen tot meer bewegen. Het lectoraat stelt
zich ten doel dat laatste expliciet te onderzoeken.

Het beeld resetten

Ik weet nog goed dat begin jaren 60 Meinsma, ons in geschrift en in acties waarschuwde
voor de gevolgen van het roken. Hij werd zo ongeveer door de maatschappij verketterd.
Roken was toen de norm en als man werd je niet voor vol aangezien als je niet rookte. Roken
was stoer en niet-rokers waren watjes. Er kwam geen beeld voorbij op televisie of in de

film of er werd gerookt. In de film Casablanca rookte idool Humphrey Bogart in de meeste
scénes zoveel, dat de walm het beeld op hem en Ingrid Bergman bijna wegnam. Als er een
verjaardag was, zette de gastheer een rokertje op tafel en als er geld genoeg was, werden er
grote sigaren gepresenteerd. In kroegen, in bioscopen, schouwburgen, trams, treinen, bussen
en restaurants stonden standaard asbakken, bij de kapper stonden sigaretten op de kaptafel.

58 Meinsma, L, Rapport over het roken en zijn gevolgen voor mens en maatschappij, Bew van: The Consumers Union

report on smoking and the public interest, 1963, aangevuld door dr L Meinsma, H.J. Paris - Amsterdam.
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Ministers gaven in blauwe nevelen van rook hun wekelijkse interviews. Er was op school
bijna geen leraar te vinden die geen rokertje opstak, in de pauze net zo makkelijk als voor de
klas. In televisieprogramma’s werd standaard gerookt. Roken was in, overal waren sigaretten
en shag beschikbaar en het liet ons onverschillig. Sterker: we aanvaardden het volledig.

Toen kwam er een omslag. Roken en longkanker werden aan elkaar gelinkt. Eerst kwamen er
overal waarschuwingen dat roken slecht was voor de longen, daarna begon men langzaam
maar zeker te tornen aan reclameboodschappen en vervolgens werd sigarettenreclame echt
aan banden gelegd. Daarop begon het terugdringen van het roken in openbare gelegenheden
en kwamen er op kantoren rookvrije werkplekken. Roken in treinen, bussen, vliegtuigen en
straks ook in cafés en restaurants werd streng verboden.

Ruim 2 generaties later is de roker een soort paria; zijn honderden maatregelen van kracht
om het roken tegen te gaan en te ontmoedigen en is er wereldwijd een flinke afname van het
aantal rokers. De beelden die we nu zien zijn koukleumende types die buiten de draaideur
van hun bedrijf hun sigaretje staan te roken of bij elkaar klittende mensen op perrons die bij
meestal vervaarlijk brandende en rokende pilaren hun behoefte bevredigen.

Ik verwacht dat overgewicht dezelfde ontwikkeling zal doormaken. Anno 2008 is er min of
meer dezelfde onverschilligheid over eten als destijds over roken. Tegenwoordig zetten we
geen glaasje sigaretten neer op tafel, maar sushi of chips met dipsauzen of een schaal met
vlammetjes, bitterballen, kaassoufflétjes en nasischijven. In films is het roken vervangen
door eten. Bij Barend en van Dorp werd in de rechtstreekse uitzending niet meer gerookt,
maar stonden de borrelnootjes je tegemoet te glimmen. In treinen wordt bijna permanent
gegeten. Op scholen staan blinkende automaten vol met voedsel en frisdrank.

Een niet representatief onderzoekje van enkele studenten die om 15.00 uur heen en weer
pendelden tussen Station Hollands Spoor en het plein voor onze school om te meten hoe-
veel mensen kauwend en/of etend over straat gingen, kwamen uit op ruim 55 %. Eten is het
roken van vroeger. Je doet ’t. We lijken soms wel onverzadigbaar. Om overgewicht echt terug
te dringen zou te veel eten en te weinig bewegen sociaal net zo onacceptabel moeten wor-
den als roken op dit moment is geworden.

Historisch besef over wat goed en slecht is geeft op z’n minst de hoop dat over twee of drie
generaties overgewicht een zelfde soort behandeling krijgt als roken nu. Daarbij moeten we
er wel voor waken dat dikke mensen ook als een soort paria’s in de hoek worden gezet en
verstoten worden naar plekken waar je nog net -staande bij een afzuigkap- een patatje-met
mag eten. Een patatje-met zal nooit het probleem zijn, zeker nu vooraanstaande voedings-
deskundigen ons vertellen dat mayonaise helemaal zo slecht nog niet is*.

Mijn hoop is gevestigd op ons gezonde verstand: het bestrijden van de dreiging van de
moderne tien plagen begint met het bestrijden van de obesogene samenleving. Zouden over

%9 M.B. Katan. Wat is nou gezond? Fabels en feiten over voeding. Bert Bakker, 2008, ISBN10: 9035131339.
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2 generaties voedselketens als McDonalds alleen nog onder zeer strenge caloriecontroles
hun producten mogen verkopen? Maakt liberhaupt de gewone hamburger nog deel uit van
het assortiment? Zal al te vet en al te zoet of zout voedsel in de ban worden gedaan? Zal
reclame voor deze producten allang verboden zijn? Zal op verpakkingen van voeding een
waarschuwing staan, die vergelijkbaar is met de waarschuwingen die nu op sigaretten te
vinden zijn?

Een schrikbeeld? Ach, tegen die tijd zal er wel weer iets anders zijn, waarvan men in eerste
instantie denkt dat het allemaal wel meevalt. L’histoire se répéte.

Het is in die zin een kwestie van tijd en een kwestie van het beantwoorden van een cruciale
vraag: wat moeten we nu precies doen om onze leefstijl een beetje aan te passen, waar-
door we straks de afschrikwekkende toename van overgewicht en haar gevolgen in ernst en
omvang een halt kunnen toeroepen?

Dat begint toch echt bij het zichtbaar maken. Het voor en door jongeren te laten verbeelden.
De verbeelding aan de macht te krijgen, juist ook op dit onderwerp. Laten zien in wat voor
doldwaze maatschappij we eigenlijk leven. De plagen laten zien die daar het directe en indi-
recte gevolg van zijn en ook laten zien wat er precies aan de hand is. En ook wat er niet aan
de hand is. Niet normerend en niet moraliserend. Niet met een variant op de 10 geboden,
maar wel met behulp van de deugden en zonden die we allemaal in ons hebben. Dat is de
eerste opdracht binnen dit lectoraat. De Haagse Hogeschool heeft kwantitatief en kwalitatief
de mogelijkheden om die opdracht breed te agenderen, zowel binnen haar eigen onderwijs
als met behulp van genoemde onderzoeken.

Pas als het bewustzijn niet meer vernauwd is op dit terrein, kan met meer motivatie en
draagvlak onderzocht worden welke interventies duurzaam effectief blijken te zijn. Voor cre-
atieve veelbelovende initiatieven moet ruimte gecreéerd worden. De focus en financiering
moet alleen op zaken gericht worden die echt werken en daarbij moeten we durven op basis
van effectmetingen te schiften.

De wetenschappers van de universiteit van Sussex zeggen het als volgt: “Preventing obesity
is a societal challenge, similar to climate change. It requires partnership between govern-
ment, science, business and civil society”. Eenvoudige oplossingen -van Sonja Bakker via het
invoeren van een vettax tot meer bewegen- zijn veel te simplistisch voor dit complexe pro-
bleem. De bal steeds weer ergens anders leggen -een voedingsindustrie die blijft hameren op
het feit dat we tegenwoordig niet meer eten dan vroeger en dat het echt ligt aan het feit dat
we te weinig bewegen- zet geen zoden meer aan een dijk die op doorbreken staat.

Een samenhangend stelsel van inzichten op dit terrein helpen ontwikkelen die een denkkader

vormen waarmee de doldwaze werkelijkheid nader geanalyseerd kan worden: Overgewicht is
enerzijds echt toe aan een ander paradigma.
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Anderzijds is het wachten op dat ene moment -of die ene man of vrouw die ten opzichte van
dit onderwerp de problemen zo weet te verbeelden- dat de zo noodzakelijke veranderingen
van leefstijl plotseling in een niet meer te stoppen stroomversnelling komen. Grote veran-
deringen beginnen plotseling, betoogt Malcolm Gladwel® in zijn populair-wetenschappelijk
boek “The tipping point”, dat onder meer handelt over de kansen op epidemische versprei-
ding van gedrag en ideeen. De ondertitel van zijn boek is “How little things make a big diffe-
rence”. Zowel overdrachtelijk als letterlijk een mooi beeld van de uitdaging die voor ons ligt.

Het bestrijden van een obesogene samenleving is geen bijzaak, ook geen hoofdzaak. Het is
een halszaak geworden.

€ Malcolm Gladwell. The tipping point. 2000. ISBN 0349113467.
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De Body Mass Index bij meisjes

leeftijd BMI bij ) BMI bij ; BMI bij ; BMI‘bij ernstig over-
ondergewicht gezond gewicht overgewicht gewicht (obesitas)
2 minder dan 14,98 14,98-18,02 18,02-19,81 meer dan 19,81
3 minder dan 14,50 14,50-17,56 17,56-19,36 meer dan 19,36
4 minder dan 14,25 14,25-17,28 17,28-19,15 meer dan 19,15
5 minder dan 14,05 14,05-17,15 17,15-19,17 meer dan 19,17
6 minder dan 13,90 13,90-17,34 17,34-19,65 meer dan 19,65
7 minder dan 13,94 13,94-17,75 17,75-20,51 meer dan 20,51
8 minder dan 14,06 14,06-18,35 18,35-21,57 meer dan 21,57
9 minder dan 14,26 14,26-19,07 19,07-22,81 meer dan 22,81
10 minder dan 14,57 14,57-19,86 19,86-24,11 meer dan 24,11
1 minder dan 14,99 14,99-20,74 20,74-25,42 meer dan 25,42
12 minder dan 15,52 15,52-21,68 21,68-26,67 meer dan 26,67
13 minder dan 16,13 16,13-22,58 22,58-27,76 meer dan 27,76
14 minder dan 16,73 16,73-23,34 23,34-28,57 meer dan 28,57
15 minder dan 17,28 17,28-23,94 23,94-29,11 meer dan 29,11
16 minder dan 17,75 17,75-24,37 24,37-29,43 meer dan 29,43
17 minder dan 18,16 18,16-24,70 24,70-29,69 meer dan 29,69
18 minder dan 18,50 18,50-25,00 25,00-30,00 meer dan 30,00

De Body Mass Index bij jongens

leeftijd BMI bij ; BMI bij een ; BMI bij ; BMI.bij ernstig over-
ondergewicht gezond gewicht overgewicht gewicht (obesitas)
2 minder dan 15,24 15,24-18,41 18,41-20,09 meer dan 20,09
3 minder dan 14,67 14,64-17,89 17,89-19,57 meer dan 19,57
4 minder dan 14,40 14,4-17,55 17,55-19,29 meer dan 19,29
5 minder dan 14,20 14,20-17,42 17,42-19,30 meer dan 19,30
6 minder dan 14,04 14,04-17,55 17,55-19,78 meer dan 19,78
7 minder dan 14,02 14,02-17,92 17,92-20,63 meer dan 20,63
8 minder dan 14,10 14,10-18,44 18,44-21,60 meer dan 21,60
9 minder dan 14,29 14,29-19,10 19,10-22,77 meer dan 22,77
10 minder dan 14,53 14,53-19,84 19,84-24,00 meer dan 24,00
1 minder dan 14,84 14,84-20,55 20,55-25,10 meer dan 25,10
12 minder dan 15,23 15,23-21,22 21,22-26,02 meer dan 26,02
13 minder dan 15,70 15,70-21,91 21,91-26,84 meer dan 26,84
14 minder dan 16,25 16,25-22,62 22,62-27,63 meer dan 27,63
15 minder dan 16,84 16,84-23,29 23,29-28,30 meer dan 28,30
16 minder dan 17,42 17,42-23,90 23,90-28,88 meer dan 28,88
17 minder dan 17,98 17,98-24,46 24,46-29,41 meer dan 29,41

18 minder dan 18,50 18,50-25,00 25,00-30,00 meer dan 30,00



Stellige beelden
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leder jaar bestaat uit 365 te volle dolle dwaze dagen. (R. Oudkerk)

Wetenschap helpt wonderen de wereld uit. (D. Sipkema)

Het overgewichtprobleem spreekt te weinig tot de verbeelding en niet tot de verbeelding
sprekende problemen vragen nou eenmaal niet om een oplossing. (R .Oudkerk)
Overgewicht bij kinderen is een vorm van kindermishandeling. (M. Nijkeuter, R. Oudkerk)
Media verbeelden (zich) heel wat. (R. Oudkerk)

Een buikje is geen gezicht. Dat is jammer, anders deden we er meer aan. (R.Oudkerk)
Overgewicht is een ziekte, zeker bij kinderen. (R. Oudkerk)

Met je hart zie je meer dan met je ogen (A. Exupery)

Een buikje is als een etentje, het is altijd meer dan je denkt. (R. Oudkerk)

De maatschappelijke kosten van overgewicht zijn bij ongewijzigd beleid en ongewijzigde
leefwijze over 20 jaar onbetaalbaar. (R. Oudkerk)

De Wet van Klets draagt behalve aan vertraging van oplossingen ook bij aan het ontstaan
van zwaarlijvigheid. (R. Oudkerk)

Het recht op gezondheidszorg verlangt een plicht tot gezond gedrag. (R. Lapre)

Welvaart kan slechter uitpakken voor de gezondheid dan armoede.

(M. Polee, R. Oudkerk)

Het “eigen schuld dikke bult” principe kan onze solidariteit lelijk in gevaar brengen.

(R. Oudkerk)

Hamsturuuuuh! (de slogan van de Albert Heijn hamsterweken) verbeeldt precies was we
teveel doen. (R. Oudkerk)

Zonden zijn in de strijd tegen overgewicht net zo bruikbaar als deugden.

(R. Oudkerk)

Er is maar 1ding dat een droom onmogelijk maakt: de angst om te falen. (P. Coelho)

Het onderwijs gebruikt nieuwe media te weinig als middel om de ervaringswereld van kin-
deren te verbreden. (M. de Jong)

De bijdrage van lectoraten aan het onderwijs is rechtevenredig met de wil binnen hbo-
instellingen iets met die kennis te doen. (R. Oudkerk)

. Je hebt meer tijd als je denkt. (M. Huyer)
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‘slapeloos moorkopjes tellen’
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