
ALCOHOL

GEINTEGREERD GEBRUIK TOT CHRONISCHE VERSLAAFD



Alcohol is een cultuur eigen drug



Is alcoholmisbruik op zijn retour?

• Alcohol als bron van gezondheid

• Wet Vandevelde

• Helder bier

• Waar zijn de syndromen van Wernické of 
Korsakov?

• Droogleggen?

• Van tolerantie tot intolerantie



De alcoholplas

 9.8 liter pure alcohol per hoofd (15+) 
per jaar

 28% drinkt wekelijks

 18.6% dagelijks

 Jongens meer dan meisjes

 Vlamingen meer dan franstaligen

 Rijken meer dan armen







De prijs

 Ongevallen
 Gezondheid
 Agressiviteit
 Misbruik en afhankelijkheid

- 5% van de Nederlanders drinkt    
gemiddeld 8 glazen alcohol per dag

- de helft hiervan drinkt meer dan 12 
glazen per dag

- risicodrinkers 5% van de praktijkpopulatie 
bij de huisarts



Huisarts als arts

 Gebruik je mandaat als arts om 
alcoholgebruik te bevragen in zoveel 
mogelijk onverdachte situaties



risicogroepen

 Mannen

 Alleenstaand

 Gescheiden

 Werkloos

 Horeca, arbeiders alcoholindustrie

 Managers, zakenlui, journalisten

 Zeelieden, militairen, artsen

 Positieve familieanamnese



Kwetsbare groepen

 Ouderen

 Zwangeren

 Diabetes, hypertensie, hartziekten, 
epilepsie, gastro-intestinale ziekten

 Psychiatrische patiënten

 Gebruikers van drugs, methadonsubstitutie, 
benzodiazepines

 Interacties met medicatie



De Richtlijn

• Max. 10 standaardglazen/week

• Spreid over meerdere dagen

• Drink een aantal dagen niet

Best geen alcohol:

• Onder de 18 jaar 

• Voor en tijdens zwangerschap, en 
tijdens borstvoeding



Uitgangspunten?

• Evenwicht: 
wetenschappelijke evidentie vs. accepteerbaarheid

• Recht op informatie over risico’s

– lichamelijke gezondheid

– geestelijke gezondheid

– welzijn

– veiligheid

• Mortaliteitsrisico: 1 op 100 (ander vrijwillig gesteld
gedrag: 1 op 1.000)



Nieuwe evidentie?

• Gezondheids- en mortaliteitsrisico’s

• 200 ziekten en verwondingen 

• Kankerverwekkend effect

Geen veilige ondergrens

1 of 2 consumpties/dag 
toename risico 8 soorten kanker



Matig alcoholgebruik 
GEEN beschermend effect

Recente reviewstudie ontdekte

probleem met controlegroep. 
Vroegere veronderstelling: Huidige veronderstelling:

Conclusie: risico op sterfte = lineair dosisgerelateerd verband



Drankgebruik spreiden? 
Alcoholvrije dagen?

• Risico’s beperken

• Gewoontevorming voorkomen 

• Lichaam laten recupereren



Standaardglas?



10 standaardglazen/week?

• Evenwicht wetenschappelijke evidentie en accepteerbaarheid
• Alcoholrichtlijnen van andere landen 
• Gegevens van het alcoholgebruik in Vlaanderen*

*Gemiddeld aantal gedronken glazen alcohol per week door wekelijkse drinkers, Vlaams gewest 2013



Advies bepaalde groepen?

Richtlijn is richtinggevende preventieboodschap

Doelgroep = algemeen publiek

Individuele eigenschappen verschillen 
van persoon tot persoon 



Advies zwangerschap?

Toepassen voorzichtigheidsprincipe 

- Geen ‘veilige drempel’ voor embryo of foetus

- Schade is volledig te vermijden



Advies jongeren?

Jongeren hebben specifieke kwetsbaarheden.

• Best geen alcohol voor 25ste verjaardag.

• Maar: Geen maatschappelijk draagvlak voor grens
op 25 jaar.

Keuze: 18 jaar als grens



Richtlijn ≠ wetgeving

• Verhogen beginleeftijd: effectief alcoholbeleid 
Effect wetswijziging 2009

• Meeste EU-landen: 18 minimumleeftijd voor verkoop alle
alcohol

Richtlijn Wetgeving

2 leeftijdsgroepen: -18 en 
+18

3 leeftijdsgroepen:
-16, 16-18 en +18

Gezondheidsperspectief Onvoldoende bescherming
gezondheidsrisico’s





Advies ouderen?

GEEN aparte richtlijn 

• Heterogene groep

• Internationale richtlijnen

WEL opgenomen als risicogroep

• Specifieke kwetsbaarheden

meer kans op negatieve gevolgen



Wanneer drink je beter niet?

In bepaalde situaties:

• Verkeer

• Sport

• Voor en tijdens het werk

• Werken met machines, ladders, …

• Verantwoordelijk voor veiligheid

• Alertheid of vaardigheden nodig



Invloed screeningsinstrumenten?

Screeningsinstrument: indicatie op ziekte of 
aandoening

Richtlijn: helpen bepalen wanneer en hoe(veel) men wil 
drinken, door te wijzen op risico’s

• Richtlijn heeft GEEN invloed op de 
validiteit van screeningsinstrumenten. 

• Ev. WEL: kort advies of kortdurende 
interventie bij overschrijden richtlijn ≈ 
riskant gedrag.



Wijs drinken

 Geen alcohol in de voormiddag
 Alcohol liefst combineren met eten
 Gebruik het juiste glas (10à12 g alcohol)

 Niet alleen drinken
 Traag drinken
 Positieve motieven
 Afwisselen met niet alcoholische drank
 Alcohol na de activiteit
 21/14 regel
 Alcoholvrije dagen
 Geen alcohol voor de leeftijd van 16 jaar (beperkt tot 25)



Alcohol etiquette 

 Alcohol en verkeer gaan niet samen

 Alcohol en werk of school gaan niet 
samen

 Geen alcohol tijdens zwangerschap of 
borstvoeding

 Gastvrijheid zorgt voor attractieve 
alterantieven



Overschrijden richtlijn 
≠ problematische drinker?



Gebruik of misbruik?

 Cut down

 Annoyed

 Guilty

 Eye opener







levenssferen

 Misschien is het boeiender om het 
effect of de plaats van alcohol te 
onderzoeken in de verschillende 
levenssferen van de patiënt.

 Waar liggen zijn prioriteiten, 

 Ontspanning

 Relaties

 Werk

 Reizen



Motiverende hulpverlening



Doel coaching van 
probleemdrinkers

 Over gedrag praten

 Over HUN/ONZE problemen praten

 Hulp aanvaarden

 Gecontroleerd drinken

 Stoppen met drinken

 ….



Basisattitudes bij de hulpverlener

 Onvoorwaardelijke acceptatie

 Constructieve confrontatie



draaideurmodel

Veranderingsmodel van Prochaska en 
Di Clementi



tussentijdse

uitgang

start

permanente

uitgang

consolidatie

actieve

verandering voorbeschouwing

terugval

besliss ing bescho uwing

stadia





Bezorgdheid begeleider

Er is een probleem

Inspanningen 

begeleider gericht op 

contact

Bezorgdheid

begeleiding

Voor de cliënt:

Er is geen probleem

Effect cliënt:

Openheid

Bezorgdheid

cliënt

Wederzijds contact

Gevoel:

Toenemende invloed

Gevoel:

Erkenning

Uitlokken van verandering



Marc Tack - CAT(cggEclips) - Omgaan met 
alcoholproblematiek 

Methode

GRENZEN 

STELLEN

Moment

Nu

Positie 

Scène

Inhoud

Regel

Grens

Norm

Doel

Het stopt

FEEDBACK

INFORMATIE

Onmiddellijk nadien

Emotioneel rustig

Scène/

Balkon

Gedrag Men leert

MOTIVEREN Gespreid over een 

periode

Balkon Proces van 

inzicht

Men kan

kiezen



Frames

probleemperceptie zelfrespect

Stimulerend (on)evenwicht

Feedback

Advies

menu

Verantwoordelijkheid

Empathie

Self efficacy



Marc Tack - CAT(cggEclips) - Omgaan met 
alcoholproblematiek 

PROBLEEMPERCEPTIE ===bewegend === ZELFPERCEPTIE

stimulerend evenwicht

waarden - incentieven zelfwaarde

doelenhiërarchie                                             zelfefficiëntie

coping – methodieken

tussendoelen zelfvertrouwen    

ALTERNATIEVEN

Fig: 

Hefbomen tot gedragsverandering, resultaat van een dynamisch evenwicht.



watervalmodel

Interventie A

Interventie B

Interventie C

Interventie D

Nieuwe patiënt

+ -



Begeleiding van de partner

 Is zinvol zelfs als de gebruiker geen 
behandeling wil

 FRAMES

 Groepstherapie, zelfhulp geeft 
(h)erkenning



Helpende gedachten

 Niet verantwoordelijk voor het drinken van mijn partner wel 
voor mijn reactie

 Ik ben niet verantwoordelijk voor een oplossing voor zijn 
drinken

 Ik kan blijven of weggaan
 Ik moet in geen geval geweld verdragen
 Kinderen hebben recht op informatie en veiligheid
 Ik beslis over wat ik zeg aan anderen
 Er is niets fout aan wat ik voel of denk
 Ik mag voor mezelf zorgen
 Ook als het drinken is gestopt mogen we de tijd nemen om 

naar een nieuw evenwicht te zoeken in onze relatie
 Ik mag mij door anderen laten helpen



Hier eindigt mijn verhaal

Marc Lemiengre

Marc Tack






