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Health check
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- patiént staat rechtop met de vocten
ongeveer 25 tot 30 cm uit elkaar;

- meting halverwege laagste punt van de
onderste rb en boven-voorzijde van de
bekkenkam (horizontaal streepje zetten op.
dic pun);

~ meting op blote huid, na een normale
uitademing, zonder dat de centimeter druk
uitoefen op de huid;

- meec met de (plastic) centimeter over de
horizontale streepjes heen, recht over de
buik;

- meet oweemaal de omurek en noteer de
‘gemiddelde waarde in cm, afgerond op
05cm.
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Voorwoord

Het doel van mijn verslag is om meer inzicht te krijgen over hoe ik tot een adviesgesprek moet komen met een cliënt die zijn leefstijl wil verbeteren.
Hieronder valt een intakeformulier die je doorneemt, hoe je erachter ziet te komen wat de cliënt precies wil, de testen die je uitvoert om hieruit gegevens te halen en het advies dat je geeft aan je cliënt. Het uiteindelijke resultaat is dat jouw cliënt weet waar hij of zij aan moet werken en progressie maakt in zijn of haar leefstijl.  

Ik wil alle leraren bedanken die mij hebben geholpen met het vergaren van de informatie tijdens de werkcolleges en de tips die ze mij hebben gegeven bij het maken van dit verslag.


Veel leesplezier gewenst!

Tim Wiefferink
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Hoofdstuk 1

Inleiding

Het onderwerp van dit verslag is het adviesgesprek. Hierbij gaat het erom hoe iemand zijn leefstijl kan verbeteren. Moet diegene meer gaan sporten of minder gaan eten? Wie kan de cliënt helpen met het bereiken van zijn doel? Wat vind de cliënt leuk om te doen en hoe gaat hij of zij dit de aankomende jaren volhouden? Welke testen moet je doen om te kijken hoe de cliënt ervoor staat?
Hoofdstuk 2 gaat over de verschillende testen die zijn uitgevoerd bij de drie cliënten. Hierin wordt beschreven hoe de testen werken, welke normeringen daarbij horen en hoe betrouwbaar het meetinstrument is. In hoofdstuk 3 is er een adviesrapport van de cliënten beschreven, hierbij staan de belangrijkste gegevens van de cliënt en is er in één oogopslag te zien hoe diegene is. In het laatste hoofdstuk is beschreven wat voor advies er is gegeven aan de cliënt. Hierbij zal moeten worden gedacht aan de handelingen die diegene moet doen om dichter bij zijn of haar doelstelling te komen. 
Hoofdstuk 2

Toelichting testen

In de onderstaande tekst heb ik de testen beschreven die ik heb gemeten bij mijn cliënten. De verschillende testen zijn: vetpercentage, body mass index, bloeddruk, glucose en de peakflow. Bij de testen heb ik wat uitgelegd over de algemene informatie, de normeringen, het materiaal en wat voor advies je de cliënten zou kunnen meegeven. Ook staan er tabellen bij waar de normeringen en cijfers in staan verwerkt en de betrouwbaar/validiteit heb ik in het kort beschreven.

Vetpercentage

Algemene informatie
Bij het meten van het vetpercentage zeggen we iets over de lichaamssamenstelling van een cliënt. Met het vetpercentage wordt wat de verhouding is tussen het totale gewicht en het percentage vet in je lichaam gemeten. Het lichaam heeft een bepaalde hoeveelheid vet nodig om goed te kunnen functioneren. Het vetweefsel dient oorspronkelijk als energiereserve in perioden van voedselschaarste. Verder heeft het nog wat andere functies zoals het op peil houden van de lichaamstemperatuur. Een hoog vetpercentage is een risicofactor voor welvaartsziekten. Het is daarom van groot gezondheidsbelang het vetpercentage te verlagen en overgewicht te bestrijden. 
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Normering
Het optimale vetpercentage is voor vrouwen en mannen verschillend. Daarnaast moet ook de leeftijd van de cliënt mee genomen worden in de normering. De normeringen voor mannen en vrouwen is terug te vinden in de normen tabel. 
Advies
Naar aanleiding van de meting van het vetpercentage ben je in staat om te beschrijven wat de verhouding is tussen het totale lichaamsgewicht en het percentage vet in je lichaam. Hier dient wel rekening gehouden te worden met individuele verschillen in lichaamsbouw tussen de verschillende cliënten. Cliënten met een te hoog vetpercentage hebben een verhoogd risico op diabetes mellitus en hart- en vaatziekten. Voor een cliënt met een verhoogd vetpercentage geldt dat je deze zou moeten adviseren om professionele begeleiding in de arm te nemen t.a.v. energie inname en energie verbruik om op deze manier de gezondheidsrisico’s te verlagen. Het raadplegen van deskundigen (bijvoorbeeld huisarts) zou hierbij de eerste stap kunnen zijn.
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Betrouwbaarheid/validiteit
Als je het op de goede manier doet, dus door alleen de huidplooien te pakken is de vetpercentagemeter erg betrouwbaar. Je meet  precies het aantal cm in vetpercentage wat die persoon heeft. Bij de ene persoon is de huid wel beter te pakken dan bij de ander dus helemaal goed vergelijken kun je het nooit. Wel kun je met een goede zekerheid zeggen of iemand teveel of te weinig vetpercentage heeft.





                 









                                          











Vetmeter

 
Body Mass Index

Algemene informatie
De Body Mass Index (BMI) is een index die de verhouding tussen lengte en gewicht bij een persoon weergeeft volgens de formule: Gewicht (kg) / (lengte*lengte). De beoordeling van BMI is bij kinderen (tot 18 jaar) anders dan bij volwassenen. Bij kinderen hangen lengte en gewicht namelijk sterk af van de leeftijd omdat ze nog in de groei zijn. Bij volwassenen is de BMI niet meer geslachtsafhankelijk. In alle gevallen zou dit getal idealiter tussen de 18,5 en de 25 moeten liggen.
Er zit wel verschil tussen de mannen en vrouwen. Vrouwen hebben over het algemeen een hoger vetpercentage en de mannen hebben meer spiermassa. Dus de vrouwen mogen in hun BMI net iets hoger zitten als de mannen.

Normering
Score onder de 20: In principe geen probleem tot ongeveer 18,5. 
Score tussen de 20 en 25: Verhouding lengte en gewicht is prima.
Score tussen de 25 en 30: Dit is een signaal voor overgewicht.
Score boven de 30: Sprake van duidelijk overgewicht (obesitas).
Score boven de 40: Sprake van zeer ernstig overgewicht (morbide obesitas)
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Advies
Bij het interpreteren van de resultaten is het van belang dat er duidelijk wordt gemaakt dat het bij de BMI meting gaat om een verhouding tussen lengte en gewicht en dat het in feite niets zegt over de lichaamssamenstelling van een cliënt. In combinatie met een vetpercentage meting kan je hier wel een uitspraak over doen. 
Bij cliënten die een BMI hebben die hoger is dan 25 is een verandering in energie inname en energie verbruik aan te raden. Dit kan gebeuren door de energie inname te verlagen en het energieverbruik te verhogen. Op websites van o.a. het Voedingscentrum is hierover nadere informatie te vinden. Deskundige begeleiding bij het veranderen van energie inname en energie verbruik is essentieel (denk aan een diëtist, sport- gezondheidscentrum of een beweeg- en leefstijl adviseur). Voor cliënten met een BMI boven de 30 luidt het advies om zo spoedig mogelijk een huisarts te raadplegen.


Betrouwbaarheid/validiteit
De BMI is een simpele rekensom van (lengte x lengte: gewicht). Als je dit weet, zou je bij iemand op een makkelijke manier zijn BMI uit kunnen rekenen. De rekensom is wel erg onbetrouwbaar, omdat hierbij geen rekening wordt gehouden met het vetweefsel en de spiermassa van de persoon.  

Over het algemeen kun je wel zien aan de persoon of diegene meer spiermassa of meer vetweefsel heeft, maar dan nog is de test niet 100% betrouwbaar. 
Bloeddruk


Algemene informatie
Bij de bloeddruk meting wordt de druk op de vaatwand gemeten op het moment dat de hartspier samentrekt en op het moment dat de hartspier ontspant. 
· De systolische druk (=bovendruk): De bloeddruk in een slagader op het moment dat de hartspier samentrekt.

· De diastolische druk (=onderdruk): De bloeddruk in een slagader als de hartspier ontspant.

Op het moment van de meting zijn er veel verschillende factoren die van invloed kunnen zijn op de bloeddruk. Hierbij kan gedacht worden aan emotie, spanning, lichaamsbeweging, temperatuur, praten, gebruik van middelen etc. 
Normering                  
                   


Diastolisch = onderdruk 

Systolisch = bovendruk    
Optimaal                                        
 
 onder 80                                                  
 onder 120
Normaal                                        
  
 80-85                                                      
120-130
Hoog-normaal                                  
 85-90                                                      
130-140
Grenswaarde-hoge bloeddruk       
 90-100                                                   
140-160
Hoge bloeddruk                               
100-110                                                  
160-180
Te hoge bloeddruk              

boven 110                                                 
boven 180
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Advies
Bij het interpreteren van het resultaat is het allereerst van belang dat er rekening gehouden dient te worden met de factoren die van invloed kunnen zijn op de meting (zie boven bij algemene informatie bloeddruk). Er zijn wel risicofactoren bekend die een rol kunnen spelen, zoals overgewicht, te zout eten, gebruik van alcohol en suiker, stress en erfelijke factoren. Ook diabetes (suikerziekte), nierziekten en zwangerschap kunnen de bloeddruk doen stijgen. Bij kinderen komt een verhoogde bloeddruk zelden voor. Op jonge en middelbare leeftijd hebben meer mannen dan vrouwen last van een te hoge bloeddruk. Bij iemand met een hoge bloeddruk is de kracht op de vaatwanden groter dan normaal. Hierdoor kunnen op termijn de wanden van de bloedvaten beschadigd raken, een proces dat atherosclerose (aderverkalking) wordt genoemd. 



















     Bloeddrukmeter

Betrouwbaarheid/validiteit
De bloeddrukmeter is over het algemeen redelijk betrouwbaar. Je meet de onderdruk en bovendruk van de persoon en daaruit komen twee getallen. Alleen waar vaak geen rekening mee wordt gehouden is hoe de persoon zich op dat moment voelt. Het kan dus zijn dat hij of zij het niet fijn vind en zich daarom druk gaat maken, waardoor de meting verhoogd wordt. Of dat hij/zij net actief heeft gesport en het hart nog niet helemaal tot rust is gekomen. Het beste is om de bloeddruk in volledige rust, zelf te meten en dit thuis in een veilige omgeving te doen. Hierdoor creëer je de beste metingen en is die het meest betrouwbaar. Om voldoende informatie te krijgen is het goed om meerdere keren op een dag te meten en te kijken hoe de metingen er dan uitzien. 
Glucose
Algemene informatie 
Om een indicatie te krijgen van het suikergehalte in het bloed is de glucosemeting uitgevoerd. Het streven is naar een normaal glucosegehalte van het bloed. Dat betekent een waarde tussen de 4 en 7 mmol/l als u nuchter bent. Glucose komt in het bloed door middel van de voeding en is vaak afkomstig van koolhydraten (deze zijn terug te vinden in suiker, brood, pasta en rijst). Het lichaam zet een deel van de glucose om in een chemische stof die we glycogeen noemen. Die wordt opgeslagen in de lever en de spieren. De rest van de glucose wordt door de bloedbaan getransporteerd om brandstof te leveren aan de cellen en organen van uw lichaam. Dit is de glucose die we meten bij de glucosemeting. De hersenen en de cellen in uw lichaam hebben de energie van de glucose nodig om te kunnen werken. Het is dus belangrijk dat uw bloedsuikerspiegel zich op een gezond niveau bevindt. Dit is de reden dat we een glucosemeting uitvoeren.

Normering

Normwaarden glucosegehalte (mmol/l)
	glucosegehalte
	Normaal
	Verhoogd
	sterk verhoogd

	score
	Goed = NORM
	Onvoldoende
	zeer onvoldoende

	
	  < 7,8
	7,8 - 11
	> 11


Advies
Het glucosegehalte in het bloed wordt bepaald door een aantal factoren. Zo is het nuttigen van voeding kort voor de meting van grote invloed op het resultaat. Daarnaast wordt het glucosegehalte in het bloed bepaald door het eten of drinken van te veel koolhydraten of suikers, de hoeveelheid lichaamsbeweging (te weinig lichaamsbeweging kan resulteren in een verhoogde bloedsuikerspiegel) en stress (bijvoorbeeld voor een examen, ongeval of depressie). Deze informatie moet in acht genomen worden tijdens het interpreteren van de resultaten. Indien iemand een sterk verhoogd glucosegehalte in het bloed heeft dan dient een huisartsbezoek geadviseerd te worden.
Betrouwbaarheid/validiteit

Bij de bloedglucosemeter is het erg van belang om alles nauwkeurig uit te voeren. Ten eerste moet de meter helemaal in orde zijn en de prikpen moet worden voorzien van een schone naald. Bij de bloedglucosemeter zit altijd een kleine afwijknorm in van een paar tienden. De vinger moeten goed schoon zijn gemaakt en de eerste bloeddruppel moet worden weggenomen i.v.m. het bloedplasma. Waar ook rekening mee dient worden gehouden is wat diegene daarvoor heeft gedaan, dus bijvoorbeeld niet gesport of veel gegeten kan erg van invloed zijn. Deze test is het beste betrouwbaar door in volledige rust uit te voeren zonder dat de glucosewaarde aan het stijgen of dalen is. 
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        Bloedglucosemeter

Peakflow


Algemene informatie 
Voor het meten van de longventilatie is de peakflow meting gedaan. Hierbij is de Peak Expiratior Flow gemeten. Dit is de maximale luchtstroom bij uitademing in liters per minuut. Met deze meting kan beoordeeld worden of de luchtwegen (longen en luchtpijp) nog voldoende functioneren (om aan bijvoorbeeld fysieke activiteit deel te kunnen nemen).

Normering
Normwaarden longfunctie (l/min)
Mannen

	Lengte
	Leeftijd

	
	-25
	30
	35
	40
	45
	50
	55
	60
	65
	70

	1.55
	515
	502
	489
	476
	463
	450
	438
	424
	412
	399

	1.60
	534
	520
	508
	495
	482
	469
	456
	443
	430
	417

	1.65
	552
	539
	526
	513
	501
	487
	475
	462
	449
	436

	1.70
	570
	557
	544
	531
	519
	505
	493
	480
	460
	454

	1.75
	589
	576
	563
	550
	537
	524
	511
	498
	486
	472

	1.80
	607
	594
	582
	568
	556
	543
	530
	517
	504
	491

	1.85
	625
	612
	600
	586
	574
	561
	548
	535
	522
	509

	1.90
	644
	632
	619
	606
	593
	580
	567
	545
	541
	528


Vrouwen

	Lengte
	Leeftijd

	
	-25
	30
	35
	40
	45
	50
	55
	60
	65
	70

	1.45
	365
	357
	348
	339
	330
	321
	312
	303
	294
	285

	1.50
	383
	374
	365
	356
	347
	338
	329
	320
	311
	302

	1.55
	400
	390
	381
	372
	363
	354
	345
	336
	327
	318

	1.60
	416
	407
	398
	389
	380
	371
	362
	353
	344
	335

	1.65
	433
	423
	414
	405
	397
	388
	379
	370
	361
	352

	1.70
	449
	440
	431
	422
	413
	404
	395
	386
	377
	368

	1.75
	466
	456
	447
	438
	429
	420
	411
	402
	393
	384

	1.80
	482
	473
	464
	455
	446
	437
	428
	419
	410
	401



Score
:  
Boven / gelijk aan de norm
:  Goed



Onder de norm


:  Onvoldoende











                                         
Advies
Tijdens het interpreteren van de resultaten zou de relatie kunnen gelegd worden met de leefstijl vragenlijst waarin antwoord gegeven is op vragen omtrent lichamelijke activiteiten en roken. Deze factoren zijn namelijk van grote invloed op het resultaat. Proefpersonen die onvoldoende scoren in vergelijking met de norm zullen op het gebied van roken en/ of lichamelijke activiteit wellicht winst kunnen boeken.
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Leeftijd 20t0t24 25t0t20 30tot34 35t0t39 40tot4d 45tot49 50tot59 60 plus
Zeer goed 18.2 18.9 19.7 214 226 243 266 274
Goed 212 22 227 24 256 273 297 307
Gemiddeld 25 25.4 26.4 277 293 309 331 34
Ongezond 296 208 30.5 31.5 328 34.1 362 373
MANNEN

Leeftijd 20tot24 25t0t20 30tot34 35t0t39 40totdd 45t0t49 50tot59 60 plus
Zeer goed 102 128 14,5 16,1 17,5 18,6 198 202
Goed 14,9 16,5 18,0 193 205 215 227 233
Gemiddeld 19 203 215 226 236 245 256 263

Ongezond 233 243 252 26,1 269 276 287 293




Betrouwbaarheid/validiteit
Bij de peakflowmeting meet je iemands longinhoud, dit wordt gedaan door middel van een peakflowmeter. Deze meter is zeer betrouwbaar, omdat je in de tabel precies kunt zien hoe goed je gescoord hebt. De meting moet wel meerdere malen zijn gedaan om zo betrouwbaar mogelijk te zijn.
Ook deze test moet je doen wanneer je in volledige rust bent, je longen moeten uitgerust zijn en dit moet je meten wanneer je niet ziek/zwak of misselijk bent.









               Peakflowmeter

Buikomvang


Algemene informatie
De buikomvang geeft een goede indicatie van het hoeveelheid abdominaal vet (buikvet) en het totale lichaamsvet. De buikomvang (of middelomtrek) wordt gemeten tussen de onderkant van de onderste rib en de bovenkant van het bekken.


Meten van de buikomvang
Doorloop bij het meten van de buikomvang de volgende stappen:
1. Zorg voor een flexibel, maar niet elastisch, meetlint 
2. De persoon bij wie de buikomvang gemeten wordt dient met zijn voeten 25-30 cm uit 
elkaar te gaan staan. Het gewicht dient over beide voeten gelijk verdeeld te worden. 
3. De middelomtrek wordt gemeten op het smalste deel van de middel tussen de onderste rib en de bovenkant van het heupbeen, net nadat je hebt uitgeademd. 
4. Het meetlint wordt horizontaal om de buik gelegd en zachtjes aangetrokken. Het is 
handig dat de persoon die de buikomvang opmeet aan de zijkant gaat staan/zitten van de persoon van wie de buikomvang bepaald moet worden. Op die manier kan goed gekeken worden of het meetlint horizontaal om de buik is gelegd. 
5. De buikomvang wordt afgelezen op 0,5 cm nauwkeurig aan het einde van een normale uitademing. 

[image: image15.emf]Het is erg belangrijk om nauwkeurig te meten!



Normeringen

	
	Mannen 
	Vrouwen

	Normale buikomvang
	≤ 94 cm
	≤ 80 cm

	Vergrote buikomvang
	94-102 cm
	80-88 cm

	Ernstig vergrote buikomvang
	≥ 102 cm
	≥ 88 cm


Advies
Het advies als diegene een vergrote of ernstig vergrote buikomvang heeft, is het letten op de voeding en genoeg bewegen. Zolang diegene hier niks mee doet, zal er niks veranderen en blijft het niet goed voor de gezondheid. Wanneer er actie onder nomen wordt door middel van aanpassing aan de voeding of meer gaan bewegen zou de omvang minder kunnen worden en dit zal zorgen voor minder vet om de organen en dus beter voor de gezondheid.
Betrouwbaarheid/validiteit

De buikomvang meting is een simpele test die erg betrouwbaar is. Je hebt alleen een goed lint nodig en de persoon moet zich houden aan de regels die hierboven staan beschreven. Hoewel de test best betrouwbaar is, heeft het ook een klein beetje te maken met de bouw van je lichaam. Het is een simpele test en kan gemakkelijk thuis uitgevoerd worden.
Hoofdstuk 3 
Adviesrapport


De drie cliënten die ik geholpen heb met hun leefstijl, hebben allereerst een intakeformulier ingevuld (intakeformulier bijlage 1). Aan de hand van deze resultaten heb ik vervolgens samen met de drie cliënten een adviesrapport opgesteld. Eerst heb ik de belangrijkste gegevens zoals: de algemene gegevens, de verschillende testgegevens, hun leefstijl aan de hand van de BRAVO-factoren, eigen doelstellingen en hun medische achtergrond in de onderstaande tabel neergezet. Dit is overzichtelijk en zo kan ik snel de belangrijkste gegevens erbij pakken.

Cliënt 1:  Marleen Arentsen
	
Algemene gegevens

	

	Naam
	Marleen Arentsen

	Geboortedatum
	21-10-1991

	Nationaliteit
	Nederlands

	Werk/School
	Student

	Hobby’s
	Fotograferen, winkelen, stappen met vriendinnen 

	Sporthistorie
	Volleybal, fitness, hardlopen

	Gewicht / Lengte
	58 kg  /  165 cm

	Testen                        
	
Uitslagen

	Vet%
	23,2%                      

	Bloeddruk
	125/72                  

	Glucosemeting
	5.6 mmol/ml        

	Buikomvang
	70 cm                    

	BMI
	20.9

	Peakflow
	400 L/min             

	Huidige situatie (BRAVO)
	

	Bewegen
	Ze fietst naar het station en één keer per week gaat ze naar de fysiotherapie

	Roken
	Ze rookt niet en heeft dit ook nog nooit gedaan

	Alcohol
	Ze drinkt gemiddeld zes witte wijn per week

	Voeding
	Haar voeding is redelijk: Ontbijt, middageten, avondeten + drie tussendoortjes  

	Ontspanning
	Ze heeft weinig tijd voor ontspanning i.v.m. schoolopdrachten en haar werk

	
Doelstellingen:
	- Ze wil van haar knieklachten afkomen
- Ze wil graag haar conditie verbeteren 
- Ze wil wat gezonder gaan eten

	
Medisch
	

	Blessures
	Knieblessure (L), twee keer geopereerd, waarbij de laatste operatie plaats heeft gevonden op 8 november 2013.

	Dokter/Fysiotherapeut
	Fysiotherapeut van Jonbergen (Deventer)

	Ziektes
	Geen

	Medicatie:
	Geen


Cliënt 2:
Leny Voskamp
	
Algemene gegevens

	

	Naam
	Leny Voskamp

	Geboortedatum
	14-03-1963

	Nationaliteit
	Nederlands

	Werk/School
	Verpleegkundige

	Hobby’s
	Lezen, tekenen

	Sporthistorie
	Korfbal, fitness

	Gewicht / Lengte
	75 kg  /  158 cm

	Testen   
                                  
	
Uitslagen

	Vet%
	37,4%                      

	Bloeddruk
	137/86                 

	Glucosemeting
	6.6 mmol/ml        

	Buikomvang
	86 cm                    

	BMI
	30.3                       

	Peakflow
	349 L/min             

	Huidige situatie (BRAVO)

	

	Bewegen
	Ze fietst vijf keer per week naar het dorp

	Roken
	Ze rookt vijf sigaretten per week

	Alcohol
	Ze drinkt geen alcohol

	Voeding
	Haar voeding is matig. Ze ontbijt niet genoeg en ze eet in het weekend twee keer fast food en af en toe tussendoor neemt ze wat snoepgoed.  

	Ontspanning
	Ze heeft genoeg tijd om te ontspannen. Komt aan minimaal drie uur per dag.

	
Doelstellingen
	- Ze wil afvallen en haar vetpercentage omlaag brengen 
- Ze wil meer zelfvertrouwen krijgen 
- Ze wil haar conditie verbeteren

	
Medisch

	


	Blessures/ontstaan
	Bekkeninstabiliteit door zwangerschap 19 jaar geleden

	Dokter/Fysiotherapeut
	Dr. Smeekens

	Ziektes
	Geen

	Medicatie:
	Geen


Cliënt 3:
Ron Grootewolthaar
	
Algemene gegevens

	

	Naam
	Ron Grootewolthaar

	Geboortedatum
	23-02-1991

	Nationaliteit
	Nederlands

	Werk/School
	Student

	Hobby’s
	Fitnessen en lezen

	Sporthistorie
	Fitness

	Gewicht / Lengte
	90 kg  /  190 cm

	Testen   
                                  
	
Uitslagen

	Vet%
	15,0%                      

	Bloeddruk
	132/80                 

	Glucosemeting
	4.8 mmol/ml        

	Buikomvang
	87 cm                    

	BMI
	24,9                       

	Peakflow
	605 L/min             

	Huidige situatie (BRAVO)

	

	Bewegen
	Hij fitnest twee per week en fietst naar school

	Roken
	Hij rookt per dag ongeveer twaalf sigaretten

	Alcohol
	Hij drinkt door de weeks elke avond vier glazen bier en in het weekend vaak wel acht tot vijftien glazen bier. 

	Voeding
	Zijn voeding is redelijk, hij eet de grote maaltijden en ook de tussendoortjes. Hij mag wat meer groente en fruit eten. Af en toe eet hij 's avonds een zak chips.

	Ontspanning
	Hij heeft genoeg tijd om te ontspannen. Hij komt aan minimaal drie uur per dag.

	
Doelstellingen

	- Hij wil zijn uithoudingsvermogen verbeteren
- Hij wil meer spiermassa krijgen
- Stoppen met roken
- Alcohol minderen

	
Medisch

	


	Blessures/ontstaan
	Geen

	Dokter/Fysiotherapeut
	Geen

	Ziektes
	Geen

	Medicatie:
	Geen


Hoofdstuk 4

Testresultaten

De testresultaten heb ik hieronder nog een keer in een tabel kort omschreven. Aan de hand van de kennis die ik heb, ga ik de testgegevens verantwoorden en kijken welke punten goed zijn en waar de cliënt zich nog kan verbeteren. Uiteindelijk heb ik eronder nog een korte samenvatting/conclusie geschreven over de testgegevens.
Cliënt 1
Marleen Arentsen


	Vet%
	23,2%                      

	Bloeddruk
	125/72                  

	Glucosemeting
	5.6 mmol/ml        

	Buikomvang
	70 cm                    

	BMI
	23,5                       

	Peakflow
	400 L/min             



Het vetpercentage van haar is 24,2 en dit betekent dat ze binnen de gezonde norm zit.  Ze voelt zich hier ook prima bij en heeft hier ook niet haar prioriteiten liggen. Ook als het vetpercentage 1% zou dalen of stijgen is dit voor haar nog steeds geen probleem. Haar bloeddruk is perfect, ze zit op een hele mooie bloeddruk van 125/75. Zelf ervaart ze ook nooit duizelig te zijn of dat ze snel flauwvalt. Met haar glucosemeting zit ze op 5.6 mmol/ml en deze bloedsuikerwaarde is helemaal perfect. Aangezien haar vriend ook diabetes heeft, meet ze dit af en toe ook om te kijken hoe het ervoor staat en dit was voor haar ook geen verrassing. Ze heeft een buikomvang van 70cm en dit is binnen de gezonde norm. Ze is tevreden over haar buikomvang en hier hoeft van haar niks aan veranderd te worden. Haar body mass index is lengte 1,65x1,65/58 kilogram wat uitkomt op een BMI van 23,5 en dit is een hele mooie score voor iemand van haar lengte en leeftijd. Haar peakflow kwam uit op precies 400 L/min. Dit is voor haar lengte en leeftijd niet voldoende, omdat ze dan op 433 L/min zou moeten uitkomen. Deze score was voor haar toch wel een beetje te verwachten. Ze weet van zichzelf dat haar conditie niet heel goed is, omdat ze de laatste tijd niet veel kan bewegen i.v.m. een operatie aan haar knie en hier nog wat probleem mee heeft. 

Conclusie
Ze is over het algemeen tevreden over de test resultaten en dat mag ze ook zeker zijn. Haar vetpercentage, bloeddruk, glucosemeting, buikomvang en BMI waren allemaal binnen de gezonde norm. Het enige waar ze in zou kunnen verbeteren is de peakflow test.


Cliënt 2:
Leny Voskamp
	Vet%
	37,4%                      

	Bloeddruk
	137/86                 

	Glucosemeting
	6.6 mmol/ml        

	Buikomvang
	86 cm                    

	BMI
	30.3                       

	Peakflow
	349 L/min             


Haar vetpercentage is aan de hoge kant voor iemand van haar leeftijd. Ze zit er ongeveer zeven procent boven en dat is veel te veel. Zelf had ze dit ook verwacht, omdat zij weet dat ze overgewicht heeft. Ze schrok wel van het hoeveelheid percentage dat ze erboven zat en gaf aan hier wat aan te willen gaan doen. Haar bloeddruk is 137/86, zowel de systolische als de diastolische waarden waren bij beiden binnen de norm. Wel mag de bloeddruk nog iets omlaag, zelf denkt ze dat dit mede komt door haar overgewicht en de familie is bekend met hoge bloeddruk. Zelf gaf ze aan dat ze af en toe op haar werk de bloeddruk wel is meet en deze resultaten haar bekend voorkwamen. De glucosemeting is 6.6, dit is een mooie waarde en hier hoeft niks aan gedaan te worden. Ze kende de meting wel en vond dit geen probleem om dit te doen, wel was ze een beetje gespannen vanwege het resultaat maar dit viel gelukkig erg mee. Haar buikomvang was 86 cm, bij deze test wist ze dat ze erboven zou zitten. De buikstreek is ook het gedeelte waar haar meeste lichaamsvet zit en dit wil ze graag verbeteren om er beter uit te zien. Haar BMI zit op 30.3 en dit is vergeleken met de norm veel te hoog. Ze schrok erg van deze resultaten, omdat ze net in het gebied van obesitas kwam. Ik heb bij haar aangegeven dat ze 0,3 procent erboven zat en het niet extreem was maar er zeker wat aan gedaan moet worden om problemen te voorkomen. Ze had een peakflow van 349 L/min. De uitslag van deze test viel haar zelf nog heel erg mee, want ze dacht dat ze ver onder de norm zat. De norm voor haar ligt tussen de 354 en de 371.
Conclusie
Sommige testresultaten waren voor haar best moeilijk om te zien. Haar vetpercentage, buikomvang en BMI waren te hoog en dit was voor haar confronterend. Ze was wel blij dat haar bloeddruk en glucosemeting wel goed waren. Bij de peakflow zat ze net iets onder de norm wat haar erg meeviel.

Cliënt 3:
Ron Grootewolthaar
	Vet%
	15,0%                      

	Bloeddruk
	132/80                 

	Glucosemeting
	4.8 mmol/ml        

	Buikomvang
	87 cm                    

	BMI
	24,9                       

	Peakflow
	605 L/min             


Zijn vetpercentage is heel erg mooi, hij zit binnen de gezonde norm en traint ervoor om dit nog verder omlaag te brengen. Zijn bloeddruk is 132/80 en dit is voor zijn leeftijd een goede bloeddruk. In het verleden heeft hij wel is vaker een bloeddrukmeting ondergaan en dit is altijd nog goed geweest. Wel zijn er bij hem in de familie veel mensen met een hoge bloeddruk geconstateerd, dus dit moet hij goed in de gaten houden. Zijn glucosemeting kwam uit op 4.8 mmol/ml, een mooie score die ruim onder de norm van 7.8 mmol/ml zit. Zijn buikomvang zat op 87cm, ook deze test zit hij weer onder de norm van 94cm. Zelf is hij hier ook druk mee bezig, omdat hij bij de buikstreek nog wel wat wil zakken met zijn vetpercentage. Zijn BMI komt uit op 24,9 wat voor zijn gewicht en lengte prima is. Omdat hij al aardig gespierd is, is het moeilijk te berekenen wat zijn BMI is. Als laatste werd de peakflow gemeten, die uitkwam op 605 L/min, dit is ver onder de norm van 644. Hij gaf zelf aan dat hij voornamelijk bezig is met krachttraining en weinig aan zijn uithoudingsvermogen doet. Dit kan dus een oorzaak zijn dat zijn longcapaciteit wat minder is. 
Conclusie
Hij is verder een gezond persoon. Hij scoort op de meeste testen een dikke voldoende en er waren voor hem geen verrassingen. Het enige waar hij zelf een klein beetje van opkeek was de peakflow test, omdat hij wel dacht dat hij een redelijke conditie te hebben. 
Hoofdstuk 5

Gedragsdoelen

Aan de hand van het intakeformulier, de testen die we gedaan hebben en het gesprek die we hebben gevoerd zijn er bij de drie cliënten een aantal doelstellingen uitgekomen waar ze zich in willen verbeteren. Dit zijn doelstellingen die uit hun zelf komen en waar ze zelf achter staan.
Cliënt 1:
Marleen Arentsen


Doelstellingen:
Doelstelling 1:
Ze wil meer bewegen in het dagelijks leven
Doelstelling 2:
Ze wil gezonder gaan eten
Doelstelling 3:
Ze wil van haar knieklachten afkomen
Doelstelling 4:
Ze wil haar conditie verbeteren
Hoe denkt u dat te gaan doen?

Doelstelling 1: Ze wil meer bewegen in het dagelijks leven
Ik denk door s' avonds af en toe is te gaan wandelen en in overleg met de fysiotherapeut kijken of ik een sport mag gaan beoefenen.

Doelstelling 2: Ze wil gezonder gaan eten
Ik wil ervoor zorgen dat ik meer fruit en groente ga eten en erop ga letten dat ik minder ongezonde dingen ga eten.
Doelstelling 3: Ze wil van haar knieklachten afkomen
Ik wil weer meer gaan bewegen om ervoor te zorgen dat de spieren rondom mijn knie sterker worden en daardoor ik minder klachten heb aan mijn knie.

Doelstelling 4: Ze wil haar conditie verbeteren
Door te gaan bewegen komt dit vanzelf wel. 
Wat is de reden dat u aan deze doelstellingen wilt werken?
Doelstelling 1: Ze wil meer bewegen in het dagelijks leven
Zo voel ik mij fitter en denk ik sneller mijn conditie te verbeteren.

Doelstelling 2: Ze wil gezonder gaan eten
Ik denk dat ik meer energie kan halen uit mijn eten en drinken en daardoor minder snel moe wordt.
Doelstelling 3: Ze wil van haar knieklachten afkomen
Omdat ik door mijn knieklachten pijn heb en niet kan sporten wat ik wel graag doe en uiteindelijk misschien wel weer kan gaan volleyballen.

Doelstelling 4: Ze wil haar conditie verbeteren
Ik ben snel buitenadem als ik de trap op loop of naar school moet fietsen.
Cliënt 2:
Leny Voskamp


Doelstellingen:

Doelstelling 1:
Ze wil meer gaan bewegen in het dagelijks leven 
Doelstelling 2:
Ze wil regelmaat in haar voedingspatroon krijgen
Doelstelling 3:
Ze wil haar vetpercentage en gewicht omlaag brengen 


Hoe denkt u dat te gaan doen ?

Doelstelling 1:
Ze wil meer gaan bewegen in het dagelijks leven
Door twee keer per week intensief gaan sporten en minder de auto te gebruiken.
Doelstelling 2:
Ze wil regelmaat in haar voedingspatroon krijgen
Elke dag op vaste tijdstippen gaan eten en elke keer de zelfde hoeveelheid.
Doelstelling 3:
Ze wil haar vetpercentage en gewicht omlaag brengen
Door te gaan sporten en op mijn voedingspatroon te gaan letten.

Wat is de reden dat u aan deze doelstellingen wilt werken?

Doelstelling 1:
Ze wil meer gaan bewegen in het dagelijks leven
Zo kan ik mijn werk beter volhouden en ik weet dat het helpt om kilo's kwijt te raken

Doelstelling 2:
Ze wil regelmaat in haar voedingspatroon krijgen
Door af te vallen en ik veel winst kan behalen in het voedingsgedeelte

Doelstelling 3:
Ze wil haar vetpercentage en gewicht omlaag brengen
Ik ben niet tevreden met mijn uiterlijk en door eraan te gaan werken hoopt ik meer zelfvertrouwen te krijgen
Cliënt 3:
Ron Grootewolthaar

Doelstellingen:
Doelstelling 1:
Hij wil zijn conditie opbouwen
Doelstelling 2:
Hij wil meer spiermassa krijgen
Doelstelling 3:
Hij wil stoppen met roken
Doelstelling 4:
Hij wil minder alcohol drinken


Hoe denkt u dat te gaan doen?

Doelstelling 1:
Hij wil zijn conditie opbouwen
Door af en toe is buiten te gaan hardlopen

Doelstelling 2:
Hij wil meer spiermassa krijgen
Ik wil minimaal vier keer per week gaan fitnessen

Doelstelling 3:
Hij wil stoppen met roken
Geen pakjes sigaretten meer halen bij de winkel
Doelstelling 4:
Hij wil minder alcohol drinken
Door de weeks helemaal geen alcohol meer drinken

Wat is de reden dat u aan deze doelstellingen wilt werken?
Doelstelling 1:
Hij wil zijn conditie opbouwen
Ik zag bij de peakflow test dat mijn conditie onder de norm zit en daarom wil ik dit verbeteren.

Doelstelling 2:
Hij wil meer spiermassa krijgen
Ik vind het belangrijk om er goed uit te zien en ik vind het mooi.

Doelstelling 3:
Hij wil stoppen met roken
Mijn conditie is niet optimaal en het roken wordt me ook te duur.
Doelstelling 4:
Hij wil minder alcohol drinken
Zelf merk ik dat ik steeds meer alcohol ben gaan drinken en omdat ik meer spiermassa wil krijgen is het belangrijk om zo min mogelijk alcohol te drinken.
Hoofdstuk 6

Advies/conclusie


Aan de hand van de informatie die ik heb kunnen halen uit de vragenlijst, de testgegevens en het gesprek ben ik erachter gekomen wat voor advies ik de drie cliënten kan geven om hun leefstijl te verbeteren. De cliënten hebben bij zijn of haar doelstellingen aangegeven hoe hun denken dit aan te gaan pakken. Ik heb gekeken of dit voor hen haalbaar is en het advies daaromheen wat aangepast. Uiteindelijk hebben we het advies doorgenomen en in onderling overleg een plan gemaakt hoe ze dit de aankomende weken gaat aanpakken. Dit plan duurt ongeveer acht weken lang, waarbij we elke week gaan evalueren hoe het gaat.


Cliënt 1:
Marleen Arentsen


Doelstellingen:

Doelstelling 1:
Ze wil meer bewegen in het dagelijks leven
Doelstelling 2:
Ze wil gezonder gaan eten
Doelstelling 3:
Ze wil van haar knieklachten afkomen
Doelstelling 4:
Ze wil haar conditie verbeteren

Doelstelling 1: 
Ze wil meer bewegen in het dagelijks leven
Mijn advies: 
Ze moet vijf dagen in de week 30 minuten achter elkaar beweging hebben gehad. Dit kan door boodschappen te halen, naar school, werk of vriendinnen te gaan.

Cliënt:

Dit vond ze wel een haalbaar doel en ze denkt dat ze dit wel moet kunnen halen. 

Doelstelling 2:
Ze wil gezonder gaan eten


Mijn advies:
Ze moet zes eetmomenten op een dag hebben, ontbijt, lunch, avondeten en de drie tussendoortjes. Dit betekent dat ze om de tweeënhalf/drie uur wat zou moeten eten en drinken. Hierbij moet ze ervoor zorgen dat bij elk eetmoment een groot glas water wordt gedronken. 

Cliënt:
Hier was ze zelf ook een beetje vanuit gegaan alleen wordt dit voor haar een uitdaging, omdat ze niet altijd vaste tijden heeft op haar school en werk.
Doelstelling 3: 
Ze wil van haar knieklachten afkomen
Mijn advies:
Samen met de fysiotherapeut van Jongbergen bespreken of je krachttraining mag gaan doen. Wanneer dit mag, moet je hierbij denken aan twee keer per week de linker bovenbeenspieren versterken.

Cliënt:
Ze was enthousiast dat ze misschien weer wat mocht gaan doen. Heb haar wel duidelijk aangegeven dat ze eerst een go moet krijgen van de fysiotherapeut aangezien hij hier een beter zicht in heeft dan dat ik dat heb. 
Doelstelling 4: 
Ze wil haar conditie verbeteren
Mijn advies:
Afwachten wat de fysiotherapeut zegt. Wanneer je mag gaan fitnessen is het van belang om samen met de instructeur een schema te maken wat goed voor jouw is. Mijn advies is om de eerste vier weken te beginnen met twee keer in de week matig intensief sporten om te zien hoe het met de knie gaat. 

Cliënt:
Ze hoopt dat ze van de fysiotherapeut toestemming krijgt om te gaat fitnessen. Ze kijkt er erg naar uit om weer lekker te gaan sporten. 
Conclusie:
Ze heeft totaal vier doelstellingen waar ze aan wil gaan werken. De BRAVO-factoren die hierin voorkomen zijn voeding en bewegen. De aankomende acht weken ga ik elke week een half uur met haar evalueren om te zien hoe het gaat. Het advies wat ik hierboven heb gegeven is iets wat op de langere termijn goed moet gaan. Tussendoor heb ik kleinere doelen waar we elke week heen gaan werken.
Doelstellingen voor het volgende gesprek:
- Toestemming vragen bij van Jongbergen om te gaan fitnessen
- Je boodschappen op de fiets doen
- Vaste tijdstippen voor jezelf zoeken wanneer je wat kunt gaan eten 
Cliënt 2:
Leny Voskamp


Doelstellingen:
Doelstelling 1:
Ze wil meer gaan bewegen in het dagelijks leven 
Doelstelling 2:
Ze wil regelmaat in haar voedingspatroon krijgen
Doelstelling 3:
Ze wil haar vetpercentage en gewicht omlaag brengen 

Doelstelling 1: 
Ze wil meer gaan bewegen in het dagelijks leven

Mijn advies: 
Ze zal in haar dagelijks leven wat actiever kunnen worden. Ze zal vijf dagen per week minimaal 30 minuten  moeten bewegen. Ze zal de boodschappen op de fiets kunnen doen en elke avond een kleine wandeling maken met haar man waardoor ze aan voldoende beweging komt.

Cliënt:

Ze gaf zelf al aan dat ze de auto minder wou gaan gebruiken en meer wilde gaan sporten. Ze kan zich vinden in mijn advies. Ze vindt het moeilijk om te gaan sporten en aangezien haar man al veel wandelt is het voor haar een extra stok achter de deur.

Doelstelling 2:
Ze wil regelmaat in haar voedingspatroon krijgen

Mijn advies: 
Ze moet ervoor zorgen dat ze zes eetmomenten op een dag heeft. Hiermee gaat het erom dat ze om de tweeënhalf/drie uur wat binnenkrijgt. Drie grote maaltijden en drie tussendoortjes, waarbij de tussendoortjes bestaan uit veel fruit. 

Cliënt:
Ze denkt hier zelf weinig moeite mee te hebben en denkt dat dit haar wel gemakkelijk gaat lukken. Ze weet alleen niet of ze daarbij de juiste hoeveelheden haalt.


Doelstelling 3: Ze wil haar vetpercentage en gewicht omlaag brengen


Mijn advies: 
Door goed op je voeding en bewegen te gaan letten. Door de bovenstaande twee doelstellingen goed na te leven kom je al een heel eind. Over een tijd kijken waar we staan en dan misschien kijken of ze kan beginnen met een sport beoefenen.

Cliënt: 
Ze vond dit lastig, volgens haar verwachting valt ze dan niet snel genoeg af. Ik heb haar uitgelegd dat eerst de basis goed moet zijn en we daarna verder gaan kijken. 
Conclusie:

Totaal zijn er drie doelstellingen waar ze aan wil gaan werken. We beginnen eerst met twee doelstellingen en kijken hierna verder. De BRAVO-factoren die hierin voorkomen zijn voeding en bewegen. De aankomende acht weken ga ik elke week een half uur met haar evalueren om te zien hoe het gaat. Het advies wat ik hierboven heb gegeven is iets wat op de langere termijn goed moet gaan. Elke week heb ik kleinere doelen die ik haar meegeef en waar ze aan moeten gaan werken.

Doelstellingen voor het volgende gesprek:

- Met je man afspraken maken en kijken of hij je hiermee wilt helpen.
- Een weeklogboek bijhouden met wat je allemaal eet en drinkt door de week heen.  
Cliënt 3:
Ron Grootewolthaar
Doelstellingen:
Doelstelling 1:
Hij wil zijn conditie opbouwen
Doelstelling 2:
Hij wil meer spiermassa krijgen
Doelstelling 3:
Hij wil stoppen met roken
Doelstelling 4:
Hij wil minder alcohol drinken

Doelstelling 1:
Hij wil zijn conditie opbouwen

Mijn advies: 
Door meer te gaan fietsen naar de supermarkt, vrienden, de kroeg of de sportschool. Hierbij is het van belang dat zijn lichaam hieraan gaat wennen en daardoor zal zijn basisconditie toenemen. In de sportschool minimaal twintig minuten achter elkaar cardiovasculaire training doen.

Cliënt:

Hij geeft aan dat zijn dagelijkse dingen op de fiets voor hem weinig moeite zal kosten tenzij het weer tegen zit. Omdat hij erg gericht is op spiermassa opbouwen zal hij hier een goede balans tussen moeten zien te vinden.


Doelstelling 2:
Hij wil meer spiermassa krijgen

Mijn advies: 
Om spiermassa te krijgen is het van belang om met regelmaat te gaan trainen en weten hoe je dit moet doen. Hij zal drie keer per week moeten gaan fitnessen en met de instructeur kijken wat voor oefeningen hij hiervoor moet doen. Uiteindelijk zal zijn techniek goed moeten zijn en kan hij met voeding verder groeien.

Cliënt:
Hij zal moeten gaan kijken of hij drie keer per week kan redden. Hij denkt zelf wel dat het hem gaat lukken, omdat hij het leuk vind om te doen. Zelf twijfelde al om vaker te gaan fitnessen.


Doelstelling 3:
 Hij wil stoppen met roken

Mijn advies: 
Door elke week te gaan minderen zal hij uiteindelijk helemaal zonder moeten kunnen. Omdat hij zijn uithoudingsvermogen wil gaan verbeteren is dit van essentieel belang. 

Cliënt: 
Hij staat hier volledig achter en denkt dit aan te kunnen. Zelf wilde hij in een keer stoppen maar achteraf leek hem het toch een beter plan om het op deze manier te gaan doen, omdat hij bang was om gelijk weer terug te vallen in zijn oude patroon.
Doelstelling 4:
Hij wil minder alcohol drinken
Mijn advies:

In het weekend tijdens het stappen of opeen verjaardag is het niet erg om een paar biertjes te drinken, alleen vijftien biertjes op één avond is teveel en schadelijk voor de gezondheid. Mijn advies is om door de weeks helemaal te stoppen met het drinken van alcohol en in het weekend het terug te brengen naar ongeveer tien bier. 

Cliënt:
Staat is hier mee eens en dit was ook zijn plan. Door de weeks zal voor hem ook geen probleem zijn om niet meer te drinken behalve als er een kameraad op bezoek komt. Ook vind hij dat hij in het weekend teveel drinkt alleen wordt het voor hem een hele opgave, omdat zijn kameraden dit ook doen.
Conclusie:

Totaal zijn er vier doelstellingen waar hij aan wil gaan werken. De BRAVO-factoren die hierin voorkomen zijn bewegen, roken en alcohol. De alcohol zal voor hem de moeilijkste opgave worden om daarin te minderen, omdat hij dan ook afhankelijk is van zijn kameraden. De aankomende acht weken ga ik elke week een half uur met hem evalueren om te zien hoe het gaat. Het advies wat ik hierboven heb gegeven is iets wat op de langere termijn goed moet gaan. Per week gaan we een stap verder richting de doelstelling. Wanneer een doelstelling niet wordt gehaald, gaan we niet verder, maar blijven we net zolang doorgaan totdat het wel goed gaat. 
Doelstellingen voor het volgende gesprek:

- Met de fitnessinstructeur om tafel om te kijken hoe hij moet gaat fitnessen 
- Twaalf sigaretten terug brengen tot tien sigaretten
- Door de weeks van vier glazen bier terugbrengen naar twee glazen bier
Evaluatie

Het adviesgesprek heb ik aan de hand van de STARR-methode geëvalueerd. De STARR-methode bestaat uit: situatie, taak, actie, resultaat en reflectie. Aan de hand van deze methode heb ik het adviesgesprek omschreven. 

Situatie
De situatie was dat Marleen Arentsen hulp nodig had om haar leefstijl te verbeteren en daarvoor mij als leefstijladviseur nodig had. Bij mij thuis hebben we een gesprek gevoerd en gekeken op welke punten ze haar leefstijl kon verbeteren. 

Taak
Mijn rol was om goed te luisteren naar wat Marleen vertelde en een goed beeld te krijgen over hoe ze is als persoon en waar ze staat. Voor haar moet ik een vertrouwenspersoon zijn, waarbij ze bij me terecht kan als het op een of andere manier niet goed gaat met haar leefstijl of andere mogelijke dingen. Daarnaast is mijn taak om haar advies te geven en hulpmiddelen aan te reiken waar ze aan moet gaan werken. In het proces zou ik elke week met haar om tafel moeten gaan zitten om te kijken waar ze nog sturing nodig heeft. Wat ik uiteindelijk wilde bereiken is dat ze het gevoel krijgt dat ik haar wil helpen en ze altijd bij mij terecht kan voor advies. Maar dat de motivatie echt uit haarzelf moet komen en ik alleen een soort van hulpmiddel ben.    

Actie
Ik heb met haar de vragenlijst doorgenomen die ze de week ervoor had ingevuld. Bij de vragenlijst waren voor mij nog een aantal vragen waar ik verder op in ben gegaan om een beter beeld van haar te krijgen. Aan de hand daarvan heb ik haar gevraagd hoe zij denkt haar doelstellingen te gaan halen. Ik ben alleen maar een hulpmiddel en daarom vind ik dat zij zelf met ideeën moet komen, want zij weet het beste wat ze wel en niet kan en wil. Nadat ze haar ideeën heeft opgenoemd heb ik haar aangevuld met mijn advies en gevraagd of zij denkt dat het haalbaar voor haar is. Daarna heb ik alles nog even kort samengevat wat ze moet gaan doen om dichter bij haar doelstelling te komen. Ik heb dit kort samengevat, zodat ik zeker weet dat er geen misverstanden zijn ontstaan. Uiteindelijk heb ik haar drie kleine doelstellingen meegegeven waar ze die week aan moest gaan werken en we over een week dit gingen evalueren. Ik heb haar drie kleine doelstellingen meegegeven, omdat ze in kleine stapjes richting haar doelstelling moet gaan en het voor haar een succeservaring moet zijn en niet dat ze nu al denkt ik haal het niet. 

Resultaat 
Het resultaat was uiteindelijk dat ze zeker wist dat ze haar leefstijl wilde gaan veranderen. Tijdens de vragenlijst kwam er meer los dan dat ze daadwerkelijk op papier had gezet. Ook had ze voor zichzelf al een plan bedacht hoe ze dit ongeveer wilde gaan doen. Bij sommige doelstellingen zat ze wel op de goede weg alleen wist ze niet precies hoe ze dit moest gaan doen. Ze was het eens met mijn advies en ze gaat de aankomende week met haar doelstellingen bezig.
Reflectie 

Tijdens het gesprek gingen er een aantal punten wel goed, maar ook een aantal dingen die ik nog moet verbeteren. 

Goede punten:
- Oprecht geïnteresseerd
- Geeft de cliënt ruimte om zijn of haar verhaal te doen
- Parafraseren 

Verbeterpunten:
- De testuitslagen benoemen
- Teveel 'uuhm'
- Mag soms nog wat enthousiaster zijn 
- Nog meer complimenteren  
Hoofdstuk 7

Nawoord

Het onderwerp adviesgesprek was interessant om nog is door te nemen. Aangezien ik zelf in een sportschool werk, ben ik hier constant mee bezig. Nu je hier weer mee hebt gewerkt zijn er toch nog weer een aantal dingen die je normaal gesproken niet doet of waar je nog meer het accent op kunt gaan leggen. Je leert om meer te werken volgens de BRAVO-factoren en ook op wat voor manier je de cliënt het beste kunt aanspreken. Voor in de praktijk is dit heel erg nuttig, omdat je gesprekken gaat voeren met directeuren of werkgevers en hierbij een aantal handvatten hebt om een gesprek zo goed mogelijk te voeren.


Adviesgesprek

Het adviesgesprek met Marleen Arentsen heb ik met haar toestemming gefilmd en op www.youtube.com gezet. In dit adviesgesprek is te zien hoe ik haar vragen stel en het advies met haar doorneem.
Filmpje van het adviesgesprek met Marleen Arentsen:
   http://youtu.be/27K0qk_ofas
Bronnenlijst


Internetsites
Gezondheid. (2014). Bloeddrukmeter. Geraadpleegd op 18 januari 2014 via
http://www.dokterdokter.nl/gezondheid/gezondheid/32676/buikomvang-voorspelt-kans-op-sterfte-aan-hart-en-vaatziekten

Google afbeeldingen. (2013). BMI. Geraadpleegd op 18 januari 2014 via https://www.google.nl/search?q=bmi&newwindow=1&source=lnms&tbm=isch&sa=X&ei=wCzqUqivCqXG0QW32IHgBw&ved=0CAkQ_AUoAQ&biw=1517&bih=741&dpr=0.9

Google afbeeldingen. (2013). Peakflowmeter. Geraadpleegd op 18 januari 2014 via
https://www.google.nl/search?newwindow=1&biw=1517&bih=741&tbm=isch&sa=1&q=peakflowmeter&oq=peakflowmeter&gs_l=img.3..0j0i24l4j0i10i24j0i24.2152.2647.0.2743.5.5.0.0.0.0.96.444.5.5.0....0...1c.1.32.img..0.5.442.xpG_b58JFqQ

Informatie blackboard. (2014). Cursusmateriaal. Geraadpleegd op 09 januari 2014 via https://bb.helo.hanze.nl/webapps/portal/frameset.jsp?tab_tab_group_id=_2_1&url=%2Fwebapps%2Fblackboard%2Fexecute%2Flauncher%3Ftype%3DCourse%26id%3D_325225_1%26url%3D

Persoonlijke communicatie

Leny Voskamp, collega, Weidelaan 130, Raalte. Gesprek op 13 januari 2014.

Marleen Arentsen, vriendin, Bereklauw 29, Wijhe. Gesprek op 9 januari 2014.

Ron Grootewolthaar, kennis, Stationsstraat 12, Raalte. Gesprek op 18 januari 2014.



Bijlagen

Bijlage 1: Intakeformulieren van de drie cliënten

Intakeformulier Marleen Arentsen

Algemene gegevens:
Naam: 


Marleen Arentsen
Geslacht:

Vrouw 
Geboortedatum:  
21-10-1991
Adres: 


Bereklauw 29 
Woonplaats:

Wijhe
Telefoonnummer: 
06-83660094
Sofinummer: 

872344 
Lengte/gewicht: 
165 cm/ 58 kg

Doelstelling:
Wat is je kortetermijndoelstelling: 
-Ik wil meer bewegen in het dagelijks leven
-Ik wil gezonder gaan eten
-Ik wil mijn conditie verbeteren

Wat is je langetermijndoelstelling: 
- Ik wil graag van mijn knieklachten afkomen

Waarom wil je deze doelstelling behalen?
- Zo voel ik mij fitter en denk ik sneller mijn conditie te verbeteren
- Ik denk dat ik meer energie kan halen uit mijn eten en drinken en daardoor minder snel moe wordt
- Ik ben snel buitenadem als ik de trap op loop of naar school moet fietsen

Heb je eerder wat gedaan om deze doelstelling te behalen?
Nee, want van de fysiotherapeut mocht ik niet sporten

Medische gegevens:
1. Heb je klachten of aandoeningen?
Ja, ik heb knieklachten

2. Hoe is de klacht ontstaan?
Waarschijnlijk door het volleyballen

3. Wat is de verdere verloop van de klacht?
Ik bent twee keer geopereerd en daarbij hebben ze bindweefsel weggehaald

4. Sta je of ben je onder behandeling geweest van een arts/ therapeut  en zo ja, wie?
Ik sta onder behandeling bij fysiotherapeut Van Jonbergen

5. Mag ik waar nodig contact opnemen met deze persoon?
Ja, graag

6. Gebruik je medicatie:
Nee

Werk/school:
1. Wat voor werk/school doe je?
Ik studeer Communicatie en ik ben dit jaar aan het afstuderen

2. Hoeveel uur per week?
Ongeveer 40 uur in de week

3. Is het lichamelijk en/of mentaal zwaar werk? 
Nee, ik zit voornamelijk en ik vind het leuk om te doen

Thuissituatie:
1. Hoe is je thuissituatie?
Goed, ik heb ouders, een broertje en een zusje

2. Heb je een goede band met de gezinsleden?
Ja, ik kan goed met iedereen opschieten

3. Steunen ze jouw waar nodig?
Ja, als er wat is dan zijn ze er voor mij


BRAVO - factoren
 Beweging:
 1. Beoefen je een sport, zo ja hoe vaak? 
Nee, ik sport niet meer

2. Is er een speciale reden dat je momenteel niet sport?
Ik heb knieklachten

3. Wanneer heb je voor het laatst een sport beoefend?
Twee jaar geleden heb ik voor het laatst gevolleybald

4. Hoe intensief heb je dit gedaan?
Het was voornamelijk op recreatief niveau

5. Wat is de reden dat je bent gestopt?
Ik kreeg knieklachten en mij werd geadviseerd om per direct te stoppen

6. Beweeg je in je dagelijkse leven veel?
Nee, ik zit veel stil en fiets alleen af en toe eens naar het station

7. Vind je dat je voldoende beweegt?
Nee, ik zou graag meer willen bewegen, maar ik ben aardig druk met school


8. Wil je meer gaan bewegen?
Ja, dat wil ik
 
Roken: 
1. Rook je en zo ja, hoeveel?
Nee

2. Zou je willen minderen/stoppen met roken?
nvt.

3. Heb je in het verleden wel is gerookt? 
Nee

4. Wat is de reden dat je dit nooit hebt gedaan?
Ik heb er geen behoefte aan

5. Gebruik je drugs?
Nee

Alcohol: 
1. Drink je wel eens alcohol?
Ja, in het weekend drink ik wel is wat

2. Wat voor alcohol drink je?
Zoete, witte wijn

3. Hoeveel glazen drink je dan?
Gemiddeld zes glazen in de week

4. Vind je dat je zelf teveel drinkt?
Nee, op zich vind ik het wel meevallen

5. Zou je willen stoppen met het drinken van alcohol?
Dat maakt mij niet heel veel uit

Voeding:
1. Heb je ooit wel is aan een dieet gedaan? 
Ik heb er wel eens aan gedacht maar nooit geprobeerd

2. Hoeveel eetmomenten heb je op een dag?
Ik heb ongeveer vier of vijf eetmomenten op een dag

3. Eet je op vaste tijdstippen?
Nee, wisselt. Ligt eraan hoe mijn rooster eruit ziet

4. Hoeveel dagen in de week ontbijt je?
Zeven dagen per week

5. Hoeveel dagen in de week lunch je?
Zeven dagen per week

6. Hoeveel dagen in de week eet je warm?
Zeven dagen per week

7. Wat eet je tussen de grote maaltijden in?
Koekje en af en toe eens wat fruit

8. Wat drink je op een dag voornamelijk?
Dubbel fris en water

9. Eet je groenten en fruit?
Gemiddeld één per dag

10. Vind je dat je gezond eet?   
Over het algemeen wel; ik snoep weinig, maar ik heb geen vast ritme

11. Ben je van plan om gezonder te gaan eten?
Ja, dit wil ik zeker wel gaan doen

Ontspanning:
1. Heb je hobby's?
Ja

2. Wat voor hobby's?
Ik fotografeer en ik wil graag met mijn vriendinnen stappen en winkelen

3. Heb je wel eens last van stress?
Nee, eigenlijk niet


4. Heb je wel eens momenten voor jezelf?
Niet altijd, ik ben vaak druk met school

5. Vind je dat je zelf genoeg tot rust komt?
Ja, ik denk dat ik wel genoeg tot rust kom

6. Zou je meer ontspanning nodig hebben?
Ja, ik denk wel dat ik meer ontspanning nodig heb


Overige vragen:
1. Hoe lekker zit je in je vel (tussen 1 en 10)? 
8

2. Welk cijfer geef je voor jouw gezondheid (tussen 1 en 10)? 
7

3. Ben je van plan gezonder te gaan leven? 
Ja, als dat verstandig is, dan wil ik dat wel gaan doen

4. Zou je willen dat een leefstijladviseur je daarbij helpt? 
Ja, dat zou ik fijn vinden

5. Wat verwacht je van mij als leefstijladviseur? 
Dat je mij voorziet van adviezen en tips. En dat je aangeeft op welk gebied van voeding en bewegen ik mezelf nog kan verbeteren

Bedankt voor het invullen van het intakeformulier!
Intakeformulier Leny Voskamp

Algemene gegevens:
Naam: 


Leny Voskamp

Geslacht:

Vrouw
Geboortedatum:  
14-03-1963
Adres: 


Weidelaan 130
Woonplaats:

Raalte
Telefoonnummer: 
0572-351649
Sofinummer: 

58787985
Lengte/gewicht: 
158 cm / 75 kg    

Doelstelling:
Wat is je kortetermijndoelstelling: 
-Ik wil afvallen en mijn vetpercentage omlaag brengen  
-Ik wil mijn conditie verbeteren

Wat is je langetermijndoelstelling: 
-Ik wil meer zelfvertrouwen krijgen

Waarom wil je deze doelstelling behalen?
-Omdat ik niet tevreden ben over mijn uiterlijk en soms heb ik daar problemen mee tijdens het werken

Heb je eerder wat gedaan om deze doelstelling te behalen?
Nee

Medische gegevens:
1. Heb je klachten of aandoeningen?
Bekkeninstabiliteit

2. Hoe is de klacht ontstaan?
Zwangerschap negentien jaar geleden

3. Wat is de verdere verloop van de klacht?
Af en toe moeite met opstaan, verder geen restklachten

4. Sta je of ben je onder behandeling geweest van een arts/ therapeut  en zo ja, wie?
Vroeger wel, maar dat is al 30 jaar geleden en niet meer van belang

5. Mag ik waar nodig contact opnemen met deze persoon?
n.v.t.


6. Gebruik je medicatie:
Nee
Werk/school:
1. Wat voor werk/school doe je?
Ik ben verpleegkunde in een ziekenhuis in Zwolle

2. Hoeveel uur per week?
32 uur per week

3. Is het lichamelijk en/of mentaal zwaar werk? 
Het lichamelijk best wel zwaar werk, je moet veel mensen optillen en verplaatsen. Mentaal is het niet zo zwaar.

Thuissituatie:
1. Hoe is je thuissituatie?
Goed, ik heb een man en totaal drie kinderen

2. Heb je een goede band met de gezinsleden?
Ja, ik ben erg tevreden hoe we met elkaar omgaan

3. Steunen ze jouw waar nodig?
Ja, zeker weten


BRAVO - factoren
 Beweging:
 1. Beoefen je een sport? 
Nee

2. Is er een speciale reden dat je momenteel niet sport?
Geen behoefte aan

3. Wanneer heb je voor het laatst een sport beoefend?
35 jaar geleden

4. Hoe intensief heb je dit gedaan?
Op recreatief niveau

5. Wat is de reden dat je bent gestopt?
Ik ben destijds gaan studeren en toen had ik er geen tijd meer voor

6. Beweeg je in je dagelijkse leven veel?
Nee, ik fiets af en toe is naar het dorp maar verder beweeg ik weinig

7. Vind je dat je voldoende beweegt?
Nee, ik moet meer gaan bewegen

8. Wil je meer gaan bewegen?
Ja, zeker weten. Ik wil wat aan mijn gewicht doen en daardoor moet ik meer gaan bewegen.
 
Roken: 
1. Rook je, en zo ja hoeveel?
Ja, ik rook gemiddeld zo'n vijf sigaretten per week
  
2. Zou je willen minderen/stoppen met roken?
Nee, ik vind het lekker en wil dit zo houden

3. In het verleden wel is gerookt? 
n.v.t.

4. Wat is de reden dat je dit nooit hebt gedaan?
n.v.t.

5. Gebruik je drugs?
Nee
Alcohol: 
1. Drink je wel eens alcohol?
Nee, ik drink niet

2. Wat voor alcohol drink je?
n.v.t.

3. Hoeveel glazen drink je dan?
n.v.t.

4. Vind je dat je zelf teveel drinkt?
n.v.t.

5. Zou je willen stoppen met het drinken van alcohol?
n.v.t.

Voeding:
1. Heb je ooit wel eens aan een dieet gedaan? 
Nee

2. Hoeveel eetmomenten heb je op een dag?
Ik heb denk ik zo'n vier of vijf eetmomenten op een dag


3. Eet je op vaste tijdstippen?
Ja, dat meestal wel

4. Hoeveel dagen in de week ontbijt je?
Vijf dagen in de week, soms slaap ik uit of heb ik geen zin om te eten

5. Hoeveel dagen in de week lunch je?
Zeven dagen in de week

6. Hoeveel dagen in de week eet je warm?
Zeven dagen in de week

7. Wat eet je tussen de grote maaltijden in?
Vaak een koekje of ik snoep tussendoor wat

8. Wat drink je op een dag voornamelijk?
Koffie, thee en water

9. Eet je groenten en fruit?
Ja, ik eet groente en fruit maar niet elke dag

10. Vind je dat je gezond eet?   
Nee, ik ben niet zo tevreden over mijn eetpatroon. Ik eet te vaak ongezond.

11. Ben je van plan om gezonder te gaan eten?
Ja, ik ben er klaar voor om mijn leefstijl te veranderen

Ontspanning:
1. Heb je hobby's?
Ja

2. Wat voor hobby's?
Ik houd van lezen en tekenen

3. Heb je wel eens last van stress?
Nee, ik heb geen last van stress. Wel soms dat ik heel erg druk ben op het werk maar ik vind wel genoeg ontspanning.

4. Heb je wel eens momenten voor jezelf?
Ja, ik werk niet fulltime en daardoor heb ik af en toe nog tijd over om wat hobby's uit te voeren.

5. Vind je dat je zelf genoeg tot rust komt?
Ja, dat denk ik wel


6. Zou je meer ontspanning nodig hebben?
Misschien af en toe, alleen vind het ook wel goed zo

Overige vragen:
1. Hoe lekker zit je in je vel (tussen 1 en 10)? 
7

2. Welk cijfer geef je voor jouw gezondheid (tussen 1 en 10)? 
6

3. Ben je van plan gezonder te gaan leven? 
Ja

4. Zou je willen dat een leefstijladviseur je daarbij helpt? 
Ja, graag

5. Wat verwacht je van mij als leefstijladviseur? 
Dat je mij voorziet van advies en mij helpt als ik het even niet meer weet
Intakeformulier Ron Grootewolthaar

Algemene gegevens:
Naam: 


Ron Grootewolthaar
Geslacht:

Man
Geboortedatum:  
23-02-1991
Adres: 


Stationsstraat 9
Woonplaats:

Raalte
Telefoonnummer: 
0635874587
Sofinummer: 

87542552
Lengte/gewicht: 
190cm/90kg

Doelstelling:
Wat is je kortetermijndoelstelling: 
- Ik wil mijn uithoudingsvermogen verbeteren
- Ik wil stoppen met roken
- Ik wil het alcoholgebruik minderen
- Ik wil meer spiermassa opbouwen 

Wat is je langetermijndoelstelling: 
Geen

Waarom wil je deze doelstelling behalen?
Ik wil gezonder gaan leven en daardoor beter in mijn vel zitten

Heb je eerder wat gedaan om deze doelstelling te behalen?
Nee

Medische gegevens:
1. Heb je klachten of aandoeningen?
Nee

2. Hoe is de klacht ontstaan?
n.v.t.

3. Wat is de verdere verloop van de klacht?
n.v.t.

4. Sta je of ben je onder behandeling geweest van een arts/ therapeut  en zo ja, wie?
n.v.t.

5. Mag ik waar nodig contact opnemen met deze persoon?
n.v.t.

6. Gebruik je medicatie:
n.v.t.

Werk/school:
1. Wat voor werk/school doe je?
Ik studeer in Groningen aan de universiteit bedrijfseconomie

2. Hoeveel uur per week?
Gemiddeld zo'n 20 uur per week op school en daarbij nog 20 uur zelfstudie

3. Is het lichamelijk en/of mentaal zwaar werk? 
Beide niet

Thuissituatie:
1. Hoe is je thuissituatie?
Prima, ik heb een broer, een zusje en ouders

2. Heb je een goede band met de gezinsleden?
Ja, ik zie mijn ouders nu wel minder omdat ik nu in Groningen woon maar de band is goed.

3. Steunen ze jouw waar nodig?
Ja, ik kan altijd bij ze terecht als ik wat nodig ben


BRAVO - factoren
 Beweging:
 1. Beoefen je een sport en zo ja, hoe vaak? 
Ja, ik fitness en dat doe ik ongeveer twee á drie keer per week

2. Is er een speciale reden dat je momenteel niet sport?
n.v.t.

3. Wanneer heb je voor het laatst een sport beoefend?
n.v.t.

4. Hoe intensief heb je dit gedaan?
n.v.t.

5. Wat is de reden dat je bent gestopt?
n.v.t.

6. Beweeg je in je dagelijkse leven veel?
Nee, buiten de fitness niet. Ik fiets eens naar de stad of naar vrienden

7. Vind je dat je voldoende beweegt?
Ik zou wel meer kunnen gaan sporten

8. Wil je meer gaan bewegen?
Ja, ik sta er wel voor open
 
Roken: 
1. Rook je, en zo ja hoeveel per dag?
Ja, ik rook ongeveer twaalf sigaretten op een dag

2. Zou je willen minderen/stoppen met roken?
Ik zou eigenlijk wel helemaal willen stoppen, omdat het best duur is en ik wil mijn conditie verbeteren

3. In het verleden wel is gerookt? 
n.v.t.

4. Wat is de reden dat je dit nooit hebt gedaan?
n.v.t.

5. Gebruik je drugs?
Nee

Alcohol: 
1. Drink je wel eens alcohol?
Ja

2. Wat voor alcohol drink je?
Bier

3. Hoeveel glazen drink je dan?
Gemiddeld 30 glazen bier in de week

4. Vind je dat je zelf teveel drinkt?
Ja, nu ik student ben kan ik wel merken dat ik veel meer alcohol drink

5. Zou je willen stoppen met het drinken van alcohol?
Helemaal, stoppen denk ik niet maar ik wil zeker wel minderen

Voeding:
1. Heb je ooit wel is aan een dieet gedaan? 
Nee, nog nooit gedaan

2. Hoeveel eetmomenten heb je op een dag?
Ik heb ongeveer zes eetmomenten op een dag

3. Eet je op vaste tijdstippen?
Meestal wel, niet altijd

4. Hoeveel dagen in de week ontbijt je?
Zeven dagen in de week

5. Hoeveel dagen in de week lunch je?
Zeven dagen in de week

6. Hoeveel dagen in de week eet je warm?
Zeven dagen in de week

7. Wat eet je tussen de grote maaltijden in?
Fruit of een koek

8. Wat drink je op een dag voornamelijk?
Water en koffie

9. Eet je groenten en fruit?
Meestal wel, maar soms heb ik er geen zin in en dan eet ik geen groente of fruit

10. Vind je dat je gezond eet?   
Nee, ik eet 's avonds wel is een zak chips en ik zou meer groente en fruit moeten eten

11. Ben je van plan om gezonder te gaan eten?
Ik zou er iets rekening mee kunnen houden

Ontspanning:
1. Heb je hobby's?
Ja

2. Wat voor hobby's?
Fitness en lezen

3. Heb je wel eens last van stress?
Nee, eigenlijk nooit behalve als ik een belangrijke toets heb


4. Heb je wel eens momenten voor jezelf?
Ja

5. Vind je dat je zelf genoeg tot rust komt?
Ja, ik heb genoeg rust voor mezelf

6. Zou je meer ontspanning nodig hebben?
Nee


Overige vragen:
1. Hoe lekker zit je in je vel (tussen 1 en 10)? 
8

2. Welk cijfer geef je voor jouw gezondheid (tussen 1 en 10)? 
7

3. Ben je van plan gezonder te gaan leven? 
Ja

4. Zou je willen dat een leefstijladviseur je daarbij helpt? 
Ja, zelf zou ik het niet kunnen

5. Wat verwacht je van mij als leefstijladviseur? 
Ik verwacht tips om mezelf te verbeteren
31
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