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Samenvatting
opleidingsdag 1

Preventie begint bij kennis!




Het momentum is daar!

Kiezen voor
houdbare zorg

Mensen, middelen en
maatschappelijk draagvlak

'‘Zorg moet rigoureus
veranderen’, luidt boodschap

campagne Zorginstituut
NOS Nieuws » Dinsdag 17 mei 2022, 05:00 NOS




We krijgen er nauwelijks jaren zonder chronische

aandoeningen bij, maar wel vijf jaren zonder beperkingen

Absolute toename 2015-2040 (jaren)

Mannen Wrouwen
M Levensvenwachting [V in goeds ervaren gezondheid
I LV zonder beperkingen I LV zonder chronische aandoening
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En wat heeft ons hormoon insuline hiermee te maken?
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The world is getting heavier, and America leads the way

1975-2014 (% of population); Body mass index > 30; Age-standardized

Global men (95% C|) =~ Global women (35% Cl) — US. men (35% Cl) — U.S. women (5% C|)
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4%~ The average weight of the world’s . 45%
population became about 3.3 pounds 3%
4%~ heavier each decade over the last 40
years. According to The Lancet, “If post-
5%~ 2000 trends continue, the probability
of meeting the global obesity target is 8
y0y- Virtually zero.” Among all high-income 3
countries, the United States has the Projected
o highest obesity rate.
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betes was 151 million. By 2009 it had grown by 88% to
aged 20-79 years - a staggering 463 million people
ren and adolescents under the age of 20, live with
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25 million. |
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(73 Estimated number of adults with
diabetes (in millions)(from IDF
Diabetes Atlas editions 1*to 9")




Oorzaken obesitas pandemie:
1. Globale toename welvaart / ongezonde leefomgeving

2. Mondiale vergrijzing (toename levensverwachting)
3. Krimpende hoog / (nog) groeiende laag-sociaal economische

klasse




Klinisch beeld: ziekteproces

/ Normal \r/ > Prediabeet sYL Diabetes T2

Insuline TNO tOOI: Diabetypering ,, Verhoogd insuline

resistentie resistentie

ORAL GLUCOSE TOLERANCE TEST
(OGTT)

Endogene insuline
secretie Oral Glucose Tolerance Test

. Nsulj uat
Glucose na maaltijd ﬁ @ \Q e ne reSlstent’-e

w

No food or
drink 8 to 12

hours prior
to test
Nuchter glucose Drieik glutose Blksesd 4 vasnad Hyperglycemie
two hours later
High glucose level = potential diabetes
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FASE 1: VICIEUZE CIRKEL 1
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FASE 1: VICIEUZE CIRKEL 2
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Voeding: verbranding of opslag

Citroenzuurcyclus: Energieleverancier via eiwit
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Opslag als glycogeen of vet




FASE 1: VICIEUZE CIRKEL 3
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Lipogenese
(DNL)

Endogene

transport TG
als VLDL

Insuline
resistentie
LEVER

LEVER
VERVETTING

Chronisch
Opslag laaggradige
Vetdrempel <:::;;;;;;:::> ontsteking

Insuline
resistentie
VET

VET
VERVETTING

Insuline

resistentie

SPIER

Insuline
resistentie
PANCREAS

SPIER
VERVET-
TING

PANCREAS
VERVETTING




FASE 2: VICIEUZE CIRKEL 4
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Vervetting
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Hyper- Resistentie 1

GEZONDHEIDSZORG

disfunctie
Verstoorde
Insuline afgifte

glykemie
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Medicatie (bijv.
exogeen

insuline, SU, ccs)

Overmaat
Microbioom

Koolhydraten
Epi-

Evolutie

Verbinding

Sociaal

Bestrijdings
genetica

middelen
Tekort slaap

Te weinig
en beweging

vitamine D
Etniciteit

Roken
Teveel
stress

Disbalans
omega 3:6

Overmaat
fructose
Dyslipidemie Hypertensie

Visceraal-ectopisch
vetopslag

Atherosclerose

PCOS

Kanker

Dementie

Hyperglykemie




Theodosius Dobshansky

* Nothing in biology makes sense
except in the light of evolution




Veonume 66, Na. | Maorcn 1191

THE QUARTERLY REVIEW
of BioLocy

THE DAWN OF DARWINIAN MEDICINE

Grorce C., WiLtiams  Ranporen M. Nesse

, B ] |
Randolph M. Nesse George C William
1926-2010

Kuipers, Luxwolda, Muskiet. Medisch Contact 2010

Evolutionary Mismatch

Defense-mechanism
Trade-offs/Conflicts
Constraints
Mismatch
Genetics

Onze genen leven nog in de Steentijd




Conditions of existence

( = oorzaak)

uofjoeleg [eanjeN

Survival of the Fittest

(= gevolg)

Om gezond te blijven
moeten we onze

‘conditions of existence’
of OER-omgeving
(onder)kennen

Onze ‘Conditions of Existence’

* Laaste gemeenschappelijke
vooroudermet de chimpanzee:

6 miljoen jaar geleden

Cradle of Mankind:
Africa

* 3rd Out of Africa Diaspora:
100.000 jaar geleden

» 100.000/6.000.000 => 0.02 =
2% => 98% van de menselijke
evolutie vond plaats in Oost
Afrika

Onze
i et H !
conditions of existence

land-water ecosysteem




Take home message No- 7: Take home message No- 8:

Welvaartsziekten
zijn op steeds jongere leeftijd optredende
ouderdomsziekten
veroorzaakt door langdurige blootstelling aan

risicofactoren en daarmee
lage graad ontsteking

Om gezond te blijven
moeten we terug naar onze

‘conditions of existence’
of OER-omgeving




Hoog Kanker

holesterol Hart- en
CROSIOrc vaatziekten
Syit:lr- \ , Prikkelbare
Ziekie . darmsyndroom
Stille
Hoge Ontsteking
bloeddruk 1 Alzheimer
Depressie Auto- Chro '.".'sc he
. pijn
immuun
ziektes

‘hronic
fatigue

Lage graad ontsteking
en

een oerleefstijl




Kanker
h ":"“tﬂ | Hart- en
CROSIOrc vaatziekten
Syil;:nr- \ , Prikkelbare
Ziekie . darmsyndroom
Stille
Hoge GntSteklng )
bloeddruk Alzheimer
Depressie Auto- Chro nisc =
- pijn
immuun
ziektes

Een verbindende ‘risico-factor’

Bewegen

Stille
ontsteking

Ontspannen

Lage graad ontsteking
en

een oerleefstijl




De link tussen koolhydraten en inflammatie

John Gofman

Carbohydrate
induced

hyper-TG

' - Hypercalorische rocduzm In de bloedbaan:
) ¥ et veb en/of koolhydro - activatie van het iowwxn-
Eucolorische voeding met systecm door verzadgd vet
vael saelle koclhydraten
| 3 - T -
S f 3 ) (: Fi
F i £ )
& - 2N
Gezand persoon ¥,
2
kaeihydra Trig ( 4
Vi) u
{ A ercilon asheeerseien

serradigd vet

&percnlwbehs voedi Lagegraadontstehing:
vat anfot kochydmtan - Inzsudinerssistentie

+Eucalorische voeding met + hyperchole steroleme.
} veel (snele) koobhgdraten - hypertensie
Hypocalorische waeding met
Netabeol syndroow veel lsnelie) koolgdraten

Figuur 21. De gevolgen van de inname wan verschillende soorten voeding op de trigly-
ceriden, het cholesterol, op insulineresistentie, overgewicht (ohesitas) en hoge bloed-
druk (hypertensie) via lagegraadontsteking in gezonde personen en personen met het

3
metaboolsyndroom

Kuipers, het Oerdieet, 2014

Vervang
ongezonde (snelle) koolhydraten (fastfood en
frisdrank) en verzadigd vet (rood vlees)
door
door langzame koolhydraten (groente en fruit) en
noten, peulvruchten, gevogelte en vis

Verzadigd vet en aderverkalking

Darm

Endotoxin-lipoprotein hypothese

Bloedbaan

Veel
Verzadigd

Vet

Samaan Diabetology & Metabolic Syndrome 2011




The carbohydrate-insulin model: a physiological perspective on the
obesity pandemic

David 8§ Ludwig,"*? Louis J Aronne,* Ame Astrup,” Rafael de Cabo,® Lewis C Cantley,” Mark I Friedman,™*
Steven B Heymsfield,'” James D Johnson,'"? Janet C King,'? Ronald M Krauss,"*"* Daniel E Lieberman,'® ,
Gary Taubes,” Jeff S Volek,"” Eric C Westman,"™ Walter C Willett,*"” Walliam S Yancy, Jr,"s and Cara B Ebbeling"?

ABSTRACT .
According to a commaonly held view, the obesity pandemic is caused 700 b=
by overconsumption of modem, highly palstable, energy-dense 350+ ;

processed foods, exacerbated by a sedentary Hifestyls. However, Pre-diabetes

obesity rates remain ot historic highs, despite a persistent focus on

cating less and moving more, as guided by the energy balance model l
(EBM). This public health failure may anise from a fundamental

limitation of the EBM itsell, Conceptunlizing obesity as a disorder
of energy balance restates a principle of physics without considering
the biological mechamsms that promote weight gain. An alternative
paradigm, the carbohydrate-insulin model (CIM), propases areversal g R
of causal direction. According to the CIM, increasing fat deposition { =y F
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in the body—resulting from the hormonal responses to a high-
glycemic-foad diet—drives positive energy balance. The CIM
provides a conceplual framework with lestable hypotheses for bow
various modifiable factors influence energy balance and fat storage.
Rigorous rescarch is needed to compare the validity of these fasting L thlbitod

2 models, which have substantially different implicatzons for obesity nsuline fipodysis / hepatic GLUTS

management, and to generste new models thal best encompass the NHANES increased gluce- mediated
evidence. Am J Clin Neatr 2021;00:1-13. lipogenesis  |neogenests  glucose

8

o

Ludwig et al, AJCN, 2021 Kolb et al. BMC Medicine (2018) 16:232

Take home message

Vervang
omega-6 vetten (zonnebloemolie)
door omega-3 vet (vis)

Eet meer
groente & fruit

Matig(er) met granen en zuivel
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