
Voorwoord 

Een boek over leefstijlgeneeskunde. Daar ben ik blij mee. Artsen kunnen dan wel steeds meer, er zijn 

steeds betere behandelingen beschikbaar, steeds betere medicijnen, mooie digitale toepassingen. 

Dat is natuurlijk fantastisch. Maar voorkomen is altijd nog beter dan genezen. Op dat vlak laten we 

nu nog grote kansen liggen. Zo is het voor artsen toch een beetje dweilen met de kraan open.  

Veel chronische aandoeningen, zoals diabetes, COPD, hartfalen, worden veroorzaakt door leefstijl. 

Ruim 35.000 mensen sterven jaarlijks aan de gevolgen van roken, overmatig alcoholgebruik, te 

weinig bewegen en ongezonde voeding. Daarachter schuilt veel persoonlijk leed en leefstijlziekten 

kosten de overheid ook nog eens zo’n 9 miljard euro.  

Daar willen we iets aan doen. Bijvoorbeeld met het Nationaal Preventieakkoord. Samen met 

zeventig partners pakken we roken, overmatig alcoholgebruik en overgewicht aan. Samen willen we 

de gezondheid van alle Nederlanders verbeteren. Gezond kiezen makkelijker maken. Dat wordt 

steeds zichtbaarder. Op steeds meer plekken mag bijvoorbeeld niet meer worden gerookt. 

Producenten werken aan producten met minder zout, suiker en vet. En we proberen mensen bewust 

te maken van de risico’s van alcohol. Met dit soort acties wordt preventie meer onderdeel van de 

samenleving.  

Maar preventie moet ook meer onderdeel worden van de zorg. Meer onderdeel van het gesprek dat 

zorgverleners met hun patiënten voeren. Zorgverleners kunnen ontzettend veel betekenen. In de 

overdracht van kennis, in bewustwording of dat duwtje dat nodig is om aan de slag te gaan met 

gezonde leefstijl en om vol te houden. De inspirerende gesprekken met artsen, bijvoorbeeld van 

Vereniging Arts en Leefstijl, die hiervan bij hun werk de vruchten plukken, stemmen mij optimistisch.  

Sinds januari 2019 wordt de Gecombineerde Leefstijlinterventie (GLI) vergoed via het basispakket. 

En ondertussen onderzoeken we de effectiviteit van andere leefstijlinterventies en hoe die in de zorg 

kunnen worden ingezet voor specifieke patiëntengroepen.  

Als we willen bereiken dat leefstijl en preventie ook daadwerkelijk in de spreekkamer onderwerp van 

gesprek worden, zal daarvoor voldoende aandacht  moeten zijn in de richtlijnen van artsen en in de 

zorgopleidingen. Als we dat voor elkaar krijgen, dan levert dat heel veel gezondheidswinst op. En 

niet te vergeten meer kwaliteit van leven voor veel mensen. Kortom: er is werk aan de winkel! Ik 

hoop dat dit boek bijdraagt aan een doorbraak van leefstijlgeneeskunde. Samen voor een gezonder 

Nederland! 

Paul Blokhuis Staatssecretaris van Volksgezondheid, Welzijn en Sport 
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