
Factsheet  
Overgewicht 
en obesitas 

Overgewicht en obesitas zijn een groeiend probleem onder de Nederlandse bevolking.  
Deze factsheet combineert objectieve informatie uit verschillende bronnen* om inzicht  
te geven in de problematiek en sluit af met een oplossingsrichting. 
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Wat is overgewicht en obesitas? 
Overgewicht en obesitas worden gedefinieerd 
als een chronische ziekte, waarbij een zodanig 
overmatige vetstapeling in het lichaam bestaat dat 
dit aanleiding geeft tot gezondheidsrisico's.1,2 

Vaststellen van overgewicht  
en obesitas
Overgewicht en obesitas worden vastgesteld 
door het berekenen van de Body Mass  
Index (BMI). De BMI wordt berekend door  
het gewicht (in kilo’s) te delen door het  
kwadraat van de lengte (in meters).1,2 

Volwassenen

Overgewicht BMI ≥ 25 1,2

Obesitas BMI ≥ 30 1,2

 
Kinderen 
Het classificeren van overgewicht en obesitas bij 
kinderen en adolescenten is complexer dan bij 
volwassenen, omdat kinderen en adolescenten 
tijdens de groei veel lichamelijke en fysiologische 
veranderingen ondergaan. Voor kinderen onder 
de twee jaar zijn groeidiagrammen beschikbaar 
waarbij gewicht en lengte worden vergeleken  
met een referentiepopulatie.4,1 Bij kinderen van 
2-19 jaar worden de internationale afkappunten 
van de BMI aangehouden voor het vaststellen  
van overgewicht en obesitas.5

Hoe vaak komt overgewicht en  
obesitas voor?

Volwassenen 
In 2018 had 50,2% van de Nederlanders van  
18 jaar en ouder overgewicht. Overgewicht 
komt vaker voor bij mannen dan bij vrouwen.  
Bij obesitas is dat andersom: meer vrouwen 
hebben obesitas dan mannen. In totaal heeft 
15,0% van de Nederlanders van 18 jaar en  
ouder obesitas. Overgewicht neemt toe met  
de leeftijd. Deze cijfers zijn gebaseerd op  
zelfrapportage van lengte en gewicht.6
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Figuur 1. Trend in overgewicht volwassenen  
(volksgezondheidenzorg.info (RIVM)), percentage/jaar

 Overgewicht mannen   Overgewicht vrouwen   Obesitas mannen   Obesitas vrouwen
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Kinderen
Van de kinderen van 4-17 jaar had 11,7% in  
2018 overgewicht, waarvan 2,7% obesitas. 
Bij kinderen van 4-11 jaar komt obesitas iets 
vaker voor dan bij kinderen van 12-17 jaar.6

Wat zijn de oorzaken van overgewicht  
en obesitas? 
De oorzaken van overgewicht en obesitas zijn 
niet eenduidig. Het is een complexe interactie 
tussen genetische, fysiologische, psycholo- 
gische, sociaaleconomische en omgevings- 
factoren.7 In de basis wordt gewichtstoename 
veroorzaakt door een disbalans in energie-  
inname en energieverbruik van het lichaam.2 
Erfelijke factoren spelen daarbij een rol.1  
Voor zover nu bekend, zijn meer dan 140 genen 
betrokken bij lichaamslengte en gewicht.8  
Genen spelen ook een sterke rol in de vet- 
verdeling.1 Ook de individuele hormoonhuis-
houding is van invloed.9 Verder bestaat er 
een mogelijke relatie tussen de variantie in 
specifieke darmflora en overgewicht.10 Ook 
bepaalde medicatie en slaapgebrek worden 
gerelateerd aan een toenemend lichaams- 
gewicht.9  

Voeding, omgeving, gedrag
In de afgelopen decennia is het voedings- 
patroon sterk veranderd en is de portiegrootte 
toegenomen.9,11 Er is sprake van veel industrieel 
verwerkt voedsel met een hoge calorische 
waarde (hoog suiker-, zout- en vetgehalte).  
Bovendien is industrieel verwerkt voedsel 
goedkoop en makkelijk beschikbaar.9 Daarnaast 
kunnen omgevingsfactoren, de zogenaamde 
‘built environment’, van invloed zijn op het ont-
staan van overgewicht en obesitas. Denk hierbij 
aan het ontbreken van wandelpaden, sportter-
reinen en parken. Maar ook een hogere mate 
van verkeersdichtheid en bebouwing zijn nega-
tief gerelateerd aan overgewicht en obesitas.9 
Tot slot is er de afgelopen decennia sprake van 
een vermindering van fysieke activiteit en meer 
zittend gedrag.12
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Figuur 2. Trend in overgewicht kinderen 4-20 jaar   
(volksgezondheidenzorg.info (RIVM)), percentage/jaar

 Overgewicht jongens   Overgewicht meisjes   Obesitas jongens   Obesitas meisjes
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Wat zijn de gevolgen van overgewicht  
en obesitas? 
In 2010 werd het aantal doden door overge-
wicht en obesitas wereldwijd geschat op 3 tot 4 
miljoen.13 Er overlijden meer mensen door over-
gewicht en obesitas dan door ondergewicht.2 
Obesitas en overgewicht geven een verhoogd 
risico op verschillende soorten kanker, diabetes, 
cardiovasculaire ziekten, artrose en chronische 
nierziekten.10,14,15  Naast fysieke gevolgen zijn er 
ook psychosociale gevolgen van overgewicht 
en obesitas.16, 17 Omdat het aantal ongezonde 
levensjaren (doorgebracht met ziekte en  
beperkingen) als gevolg van overgewicht wordt 
vergroot, worden ook de maatschappelijke  
kosten vergroot 6.  

�Wat kan er gedaan worden aan 
overgewicht en obesitas? 
De WHO stelt dat overgewicht en obesitas 
grotendeels te voorkomen zijn. Een omgeving 
en maatschappij die zijn ingesteld op gezon-
de voeding en regelmatige fysieke activiteit is 
daarbij van belang. Artsen spelen hierbij een 
rol, omdat het bevorderen van de gezondheid 
van patiënten en de gemeenschap als geheel 
een belangrijke competentie is van artsen.7 
Een signalerende functie en goede diagnostiek 
van de onderliggende oorzaken is daarbij van 
belang, zodat verwezen kan worden naar juiste 
behandelstrategieën.7 

Maar artsen kunnen dit niet alleen. Werkelijke 
verandering bereiken we alleen als we als  
samenleving deze verantwoordelijkheid oppak-
ken. De KNMG pleit daarom voor een integrale 
benadering waarin zaken als ongezond gedrag 
niet (alleen) worden benaderd als een keuze van 
een individu, maar de invloed van de omgeving 
wordt onderkend én we die eveneens proberen 
aan te pakken. De KNMG bepleit een brede 
maatschappelijke aanpak waarin de nadruk ligt 
op de combinatie van interventies gericht op 
het toegankelijk, beschikbaar en betaalbaar 
maken van gezond eten en fysieke activiteit en 
het bevorderen van een gezonde leefstijl. 

Waar kunt u meer informatie vinden  
over diagnose en behandeling? 

-	 NHG standaard obesitas
-	 Thuisarts overgewicht
-	 Zorgstandaard obesitas
-	 Richtlijn morbide obesitas

https://www.nhg.org/standaarden/volledig/nhg-standaard-obesitas
https://www.thuisarts.nl/overgewicht
http://www.partnerschapovergewicht.nl/images/Organisatie/PON_Zorgstandaard_Obesitas_2011_A4_v1_04.pdf
https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/morbide_obesitas/morbide_obesitas_-_korte_beschrijving.html
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