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Je wil iets doen rond eetgedrag in je buurt?  

Goed idee, en je zal er ongetwijfeld reden voor hebben: 
Misschien merk je hoge cijfers van obesitas bij de kinderen en 
jongeren in je gemeente, en wil je daarom inzetten op een 
gezond gewicht. Er kunnen vanuit de scholen zorgen komen 
rond jongeren die niet meer willen eten door een 
voedingshype of uit onzekerheid rond hun lichaam. Maar 
evengoed kan je in kader van een project rond milieu en 
omgeving, je inwoners willen informeren rond 
milieuvriendelijke voeding.  

Welke insteek je ook kiest, in al deze projecten ga je op één of 
andere manier werken rond eetgedrag. Daarom is het voor 
elk van deze projecten belangrijk om telkens de preventie van 
zowel eetproblemen én gewichtsproblemen mee op te 
nemen. Beide vragen immers een gelijkaardige aanpak. 

Gezond gewicht in jouw gemeente 

Het ondersteuningspakket ‘Gezond gewicht in jouw 
gemeente’ ondersteunt lokale besturen om samen met lokale 
partners een geïntegreerd preventief gezondheidsbeleid uit te 
werken dat bijdraagt aan de preventie van eet- én 
gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren en hun omstaanders. Het pakket richt zich op 
het versterken van beschermende factoren, het verminderen van risicofactoren zoals 
stigmatisering en lijngedrag, en het creëren van een ondersteunende en inclusieve 
leefomgeving waarin alle kinderen en jongeren zich kunnen ontwikkelen.  

Eetproblemen en gewichtsproblemen aanpakken 

Eetproblemen en gewichtsproblemen aanpakken, gebeurt het best op een continuüm van 
gezondheidsbevordering (versterken), ziektepreventie (problemen voorkomen), 
vroegdetectie (signalen tijdig opmerken) en zorg. Werken rond een gezonde leefstijl in je 
buurt, is dé manier om in je stad of gemeente het hele continuüm te ondersteunen.  

 Inleiding 
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Dit stappenplan en het bijhorende ondersteuningspakket zijn ingebed in de kadermethodiek 
Gezonde Gemeente, die lokale besturen ondersteunt om via een integrale en participatieve 
aanpak duurzaam te werken aan een preventief gezondheidsbeleid.  

 

Doordacht beleid uitwerken 

Het 7-stappenplan van Gezond Leven ondersteunt je om een doordacht beleid uit te 
werken dat zowel eetproblemen als gewichtsproblemen omvat. Je kan vervolgens zelf 
accenten leggen: wil je vooral vertrekken vanuit de blik van eetproblemen of 
gewichtsproblemen, of beide? Idealiter versterken alle acties elkaar en werk je zo aan één 
samenhangende aanpak in de preventie van eet- en gewichtsproblemen. 

 

Het ALLES     -kader is een krachtig instrument om het lokaal beleid hierrond 
structureel vorm te geven. Het ALLES     -kader omvat 6 leefstijlthema’s en staat 
voor: 

• Afwisselend eten  
• Leuk bewegen  
• Lief zijn voor jezelf 
• Emoties hanteren 
• Slaap 
• 🖤 Sociale verbondenheid 
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Doel van het ondersteuningspakket 

Het lokaal bestuur ontwikkelt en voert samen met lokale partners een geïntegreerd 
preventief gezondheidsbeleid dat bijdraagt aan de preventie van eet- en 
gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun omstaanders).  

Het beleid richt zich op het versterken van beschermende factoren en het bevorderen van 
een brede leefstijlgerichte aanpak volgens het ALLES     -kader, zodat alle kinderen en 
jongeren (en hun omstaanders) voordeel kunnen halen uit een gezonde, ondersteunende en 
inclusieve omgeving. 

Doelstellingen 

• Opbouwen van een gedeelde brede leefstijlgerichte visie en kennis bij het lokaal 
bestuur, lokale partners en omstaanders, en deze vertalen naar beleidsmaatregelen, 
lokale acties en communicatie. 

• Ontwikkelen en uitvoeren van een geïntegreerd en versterkend lokaal preventief 
gezondheidsbeleid ter preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en 
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jongeren en hun omstaanders, gebaseerd op het ALLES🖤-kader (Afwisselend eten, 
Leuk bewegen, Lief zijn voor jezelf, Emoties hanteren, Slaap, Sociale verbondenheid). 

• Hanteren van een positieve, versterkende en niet-stigmatiserende communicatie over 
leefstijl en gezondheid, gericht op kinderen, jongeren en hun omstaanders, en op lokale 
partners. 

• Versterken van beschermende factoren en verminderen van risicofactoren (zoals 
stigmatisering, lijngedrag), via structurele maatregelen in de fysieke en sociale 
omgeving die gezonde leefstijl voor kinderen en jongeren (en hun omstaanders) 
bevorderen. 

• Ondersteunen van lokaal bestuur, (lokale) partners, om het beleid structureel in te 
bedden, inclusief monitoring, evaluatie en duurzame verankering. 

Doelgroep 

Einddoelgroep: kinderen en jongeren 

• Leeftijd: alle kinderen en jongeren tussen 0-18 jaar, met specifieke aandacht voor 
tieners in volle groei  

• Risicoprofielen: kinderen en jongeren met een verhoogd risico op eet- en 
gewichtsproblemen, bijvoorbeeld door: 

• Een hoger gewicht of sterke gewichtsschommelingen.  
• Sterke focus op gewicht en lichaamsvormen, zoals zorgen over gewicht en 

lichaamsvormen, preoccupatie met slankheid, verstoord lichaamsbeeld en 
lichaamsontevredenheid.  

• Negatief affect, zoals depressieve en angstklachten. 
• Problemen in het zelfbeeld, zoals laag zelfbeeld, gevoelens van ineffectiviteit, en 

zelfbewustzijn als aversief ervaren. 
• Gebrekkige emotieregulatie, zoals stemmingsintolerantie, emotionele instabiliteit en 

emotioneel eten. 
• Interpersoonlijke problemen, zoals sociale afhankelijkheid, problemen in het 

gezinsfunctioneren, (negatieve) reacties van de directe omgeving. 
• Gewichtsgerelateerd pestgedrag (kinderen met overgewicht lopen meer risico om 

gepest te worden).  
• Stigmatisering.  
• Lijnen of ‘op dieet gaan’. Lijnen kan eet- en gewichtsproblemen in de hand werken, 

omdat het zowel lichamelijke reacties als strenge denkpatronen uitlokt die leiden tot 
eetbuien en gewichtsschommelingen. 
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Einddoelgroep: omstaanders 

Deze groep ondersteunt de einddoelgroep, fungeert als rolmodel en is cruciaal voor 
duurzame gedragsverandering: 

• Ouders, verzorgers en opvoeders 
• Onderwijsprofessionals: leerkrachten, zorgcoördinatoren, CLB-medewerkers… 
• Zorgverleners: huisartsen, kinderartsen, diëtisten, psychologen, 

(thuis)verpleegkundigen… 
• Sport- en vrijetijdsprofessionals: sportcoaches, speelpleinmedewerkers, 

jeugdbegeleiders… 
• Lokale partners in welzijn en preventieve gezondheidszorg: gezondheidsdiensten van 

mutualiteiten, Kind & Gezin, OCMW, Huis van het kind… 
• Ervaringsdeskundigen en jeugdvertegenwoordigers 

Intermediairs: lokaal bestuur en lokale partners  

De intermediairs geven het beleid vorm, voeren het uit en zorgen voor verankering.  

• Beleidsmedewerkers van het lokaal bestuur (jeugd, onderwijs, welzijn, sport, 
gezondheid, ruimtelijke ordening...) 

• Schepenen en andere beleidsmakers 
• Coördinatoren van lokale werkgroepen (bv. Gezonde Gemeente, Warme 

Stad/gemeente) 
• (Lokale netwerken en partners die een rol spelen in gezonde levensstijl en preventie van 

eet- en gewichtsproblemen bv. sportdiensten, speelpleinwerking, 
vrijwilligersorganisaties) 
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1. Doel van deze stap 

 

 

 

 

Een gedeeld draagvlak zorgt voor betrokkenheid, gedeeld eigenaarschap én een breder 
perspectief. Door verschillende diensten en lokale (netwerk)partners samen te brengen, 
verhoog je de kans op samenhangend preventief gezondheidsbeleid, gedeelde 
verantwoordelijkheden én blijvende impact. Draagvlak is de motor van een werkbaar, 
duurzaam en gedragen preventief gezondheidsbeleid. 

2. Wat levert deze stap op? 

• Een netwerk van lokale actoren dat het doel deelt en zich er gezamenlijk voor 
engageert. 

• Verankering van het thema ‘preventie van eet- en gewichtsproblemen’ binnen het 
preventieve gezondheidsbeleid. 

• Een gedeeld kader en visie over wat de preventie van eet- en gewichtsproblemen bij 
kinderen en jongeren (en hun omstaanders) betekent.  

3. Werkwijze 

A. Breng de juiste partners aan tafel 

Preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren vertrekt vanuit het 
ondersteunen via hun omstaanders. Zij zijn immers de belangrijke rolmodellen in hun 
dagelijkse interacties en activiteiten. Betrek dus zeker die personen in je regio die in nauw 
contact staan met kinderen, jongeren en gezin of de personen uit hun directe sociale 
omgeving.  

 

 

Kernvraag die we hier willen beantwoorden: 

Hoe creëren we lokaal draagvlak om samen werk te maken van een gezonde leefstijl 
ter preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun 
omstaanders)? 

 Stap 1: Creëer draagvlak 
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Denk breed, betrek onder meer: 

• Interne diensten: welzijn, jeugd, sport, gezondheid, onderwijs... (zowel ambtenaren als 
schepenen) 

• Zorgverstrekkers: artsen, diëtisten, kinesisten, psychologen, (thuis)verpleegkundigen… 
• Onderwijs en CLB’s: schoolteams, leerkrachten, zorgcoördinatoren 
• Ouders, opvoeders (denk bijvoorbeeld aan bestaande ouderraden) 
• Preventieve gezondheidsprofessionals: gezondheidsdiensten mutualiteit, Kind & Gezin, 

OCMW 
• Lokale partners binnen de setting vrije tijd (sportcoaches, speelplein medewerkers, 

medewerkers jeugdbeweging,..) 
• Aanspreekpunt Gezondheidsmakers van jouw regio  
• (Vertegenwoordigers van) experts uit de doelgroep (ervaringsdeskundigen). 

Voer een netwerkanalyse uit om zicht te krijgen op relevante (lokale) partners en hun rol. 
Omwille van drukke agenda’s kan je een opdeling maken tussen partners die bij elk overleg 
aanwezig moeten zijn, en partners die je uitnodigt of raadpleegt bij specifieke onderwerpen. 

(Het kan interessant zijn om sportcoaches te bevragen via je sportdienst. Via hen pikken 
kinderen en jongeren namelijk boodschappen op rond gezondheid, goede eet- en 
beweeggewoonten, beelden rond een sporterslichaam… Coaches kunnen sterke 
rolmodellen zijn: ze geven het goede voorbeeld in hoe je zorg draagt voor je lichaam en 
kunnen helpen om mythes over bewegen en gewichtsverlies te ontkrachten. Toch is het niet 
nodig, noch realistisch om sportcoaches bij elk overkoepelend overleg te betrekken). 

Rol werkgroep (opdrachtgever) 

• Een netwerkanalyse uitvoeren om 
zicht te krijgen op relevante 
partners en hun mogelijke rol.  

• Lokale noden rond het thema 
verzamelen en in kaart brengen.  

• Betrokken partners en 
Gezondheidsmakers uitnodigen 
voor de werkgroep.  

• De werkgroep voorbereiden, 
voorzitten en nazorg. 

 

Rol Gezondheidsmakers 

• Vraag verkennen met de 
opdrachtgever (startpresentatie). 
Duidelijk krijgen wat het project 
moet bereiken en of de gekozen 
methodiek geschikt en haalbaar is. 

• In kaart brengen van het lokale 
netwerken en partners die 
relevant zijn voor eet- en 
gewichtsproblemen.  Op basis 
daarvan in afstemming met de 
opdrachtgever een werkgroep 
samenstellen. 

 

https://www.gezondleven.be/files/gemeente/model-netwerkanalyse-versie-12052020.pdf
https://www.gezondleven.be/files/gemeente/model-netwerkanalyse-versie-12052020.pdf
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B. Veranker je project in een werkgroep en introduceer het ondersteuningspakket  
‘Gezond gewicht in jouw gemeente’ 

Richt een nieuwe werkgroep op rond de preventie van eet- en gewichtsproblemen bij 
kinderen en jongeren of haak aan bij een bestaande structuur zoals Gezonde Gemeente, 
Warme Steden en gemeenten, Bewegen Op Verwijzing/HALT2Diabetes-werkgroep, 
werkgroep preventieve gezondheid…  

De werkgroep: 

• Coördineert en voert de acties uit 
• Doet aan proces- en kwaliteitsbewaking 
• Stelt een trekker aan (= aanspreekpunt voor Gezondheidsmakers) 

Belangrijk: Valoriseer eerst het perspectief van partners. Luisteren en aansluiting vinden bij 
hun visie en noden is essentieel om duurzame samenwerking te creëren. 

C. Nulmeting 

Bij de start van de werkgroep vullen de leden een korte nulmeting in over hun kennis, 
attitudes en competenties rond gezonde leefstijl en de preventie van eet- en 
gewichtsproblemen. De bevraging gebeurt via deze Google Form, voor of tijdens het eerste 
overleg. De resultaten zijn niet bedoeld om partners te beoordelen, maar om het leer- en 
veranderproces binnen de werkgroep zichtbaar te maken en later op te volgen 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSelr3e2DwW5ohx6Ah4qJ1taO_PsUsMODulX90kprdYv2eO5SQ/viewform?usp=header
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Rol Gezondheidsmakers 

• Samen met opdrachtgever opstartoverleg voorbereiden met lokale stakeholders 
(lokaal bestuur, zorg, welzijn, onderwijs, jeugd, …).  

• Informeren over het project Gezond gewicht in jouw gemeente en de meerwaarde 
van de ondersteuningspakket voor het lokaal preventief gezondheidsbeleid 
toelichten. 

• Ondersteuningspakket toelichten o.b.v. wetenschappelijke inzichten vanuit de 
preventie van eet- en gewichtsproblemen a.d.h.v. de startpresentatie.  

• Delen en overlopen van het stappenplan Gezond gewicht in jouw gemeente.  
• Samen de rollen, verantwoordelijkheden en verwachtingen verhelderen van alle 

betrokken partners.  
• Draagvlak inventariseren: 

Politieke steun, budget en aansluiting bij bestaande beleidsdoelstellingen nagaan 
en adviseren over mogelijke aansluiting bij bestaande overlegstructuren.  Bepalen 
hoe dit initiatief opgenomen wordt in het Gezonde Gemeente verhaal.  

• Draagvlak creëren:  
Het ondersteuningspakket op de agenda brengen van bestaande werkgroepen 
waarin Gezondheidsmakers actief is, lokale beleidsmakers en partners informeren 
en sensibiliseren over het belang van dit project, onderhouden van contacten en 
stimuleren van blijvende betrokkenheid van lokale actoren. 

• Aanleveren van het evaluatieformat en adviseren om nulmeting uit te voeren. 

Rol werkgroep (opdrachtgever) 

• Initiëren van een nieuwe werkgroep of aansluiten bij een bestaande structuur of platform 
zoals een stuurgroep Gezonde Gemeente (op basis van de inventarisatie).  

• Coördineren van de werkgroep: voorbereiding, overleg, verslaggeving en opvolging.  
• Opzetten van het opstartoverleg.  
• Bewaken van heldere communicatie en afstemming tussen de (lokale)partners.  
• Plannen en coördineren van de nulmeting (evaluatie).  
• Uitvoeren van de nulmeting (evaluatie) 

 

https://eetexpert.be/sjabloon-nulmeting-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
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D. Ontwikkel een gedeelde visie  

De thema’s obesitas, eten, gewicht, leefstijl… lokken vaak reactie uit. Niet iedereen heeft er 
hetzelfde idee over, ook bij beleidsmedewerkers en gezondheidsprofessionals zijn er 
nuanceverschillen. Voor je acties gaat ondernemen zorg je best voor een gedeeld begrip van 
‘preventie van eet- en gewichtsproblemen’ en ‘gezonde leefstijl’.  

De inzichten over gewicht, eetgedrag en gezondheid zijn de voorbije jaren sterk 
geëvolueerd. Tegelijk circuleren er heel wat ideeën over wat ‘gezondheid’ is, die niet altijd 
kloppen. De kans is dan ook groot dat de partners in het project reeds ideeën hebben rond 
een gezonde leefstijl en hoe je hier naartoe werkt met kinderen en jongeren (en hun 
omstaanders), maar dat deze ideeën nog niet in lijn zijn met de huidige versterkende visie op 
preventie van eet- en gewichtsproblemen. Deze stap is daarom cruciaal om te komen tot 
een effectief doordacht preventief gezondheidsbeleid.    

Neem tijd om impliciete en expliciete gedachten op te vangen en door te spreken, en nog 
bestaande mythes te doorprikken.  Zo zorgen we dat alle omstaanders rond kinderen en 
jongeren  een eenduidige boodschap rond gezonde leefstijl, eetgedrag, gewicht en 
lichaamsbeeld  verkondigen. Maak hiervoor gebruik van de visietekst ‘preventie eet- en 
gewichtsproblemen’ en de visietekst ‘6 leefstijlthema’s ALLES     ’. Voor de 
visieontwikkeling werd een werkvorm voorzien die jullie op weg helpt.  

 

 

Rol Gezondheidsmakers 

• Aanleveren van kader en actuele 
inzichten over preventie van eet- 
en gewichtsproblemen.  

• Opdrachtgever ondersteunen in 
het traject dat leidt tot een 
gedeelde visie over eet- en 
gewichtsproblemen bij kinderen, 
jongeren en hun omgeving. 

 

Rol werkgroep (opdrachtgever) 

• Organiseren en leiden van het 
overleg met de voorziene 
werkvorm.  

• Verbanden leggen tussen het 
thema preventie van eet- en 
gewichtsproblemen en de lokale 
beleidsplannen (HiAP). 

• Uitschrijven van de conceptvisie 
en met de werkgroep tot een 
gedragen visie komen.  

• De visie verspreiden via interne 
en externe 
communicatiekanalen.  

 

https://eetexpert.be/tekst-visietekst-preventie-eet-en-gewichtsproblemen-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/tekst-visietekst-6-leefstijlthemas-alles-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/tekst-werkvorm-visieontwikkeling-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
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4. Aandachtspunten 

• Vermijd te snelle inhoudelijke stappen, neem de tijd om het draagvlak op te bouwen en 
een gedeelde visie te ontwikkelen. 

• Laat verschillende stemmen aan bod komen (beleid, praktijk, doelgroep,…). 
• Hou de communicatie transparant en deel intenties van bij de start. 
• Bouw voort op bestaande structuren en netwerken. 

5. Materialen 

Volgende materialen ondersteunen je wanneer je deze stap in de praktijk omzet:  

• Startpresentatie ondersteuningspakket  ‘Gezond gewicht in jouw gemeente' 
(Beschikbaar via de Gezondheidsmakers) 

• Visietekst ‘preventie van eet- en gewichtsproblemen’  
• Visietekst ‘6 leefstijlthema’s ALLES🖤’ 
• Werkvorm visieontwikkeling (pdf + powerpoint) 
• Netwerkanalyse  
• Document communicatie  
• Sjabloon nulmeting + google form 

Rol  Eetexpert  

Een correcte visie is dé basis voor je project. Omdat het zo belangrijk is dat alle 
neuzen in dezelfde richting staan, kan je indien gewenst beroep doen op het 
kenniscentrum Eetexpert om deze visie bijkomend toe te lichten.    

Praktisch bestaat het aanbod uit:  

• Een gratis online webinar, waarin Eetexpert de visie op eet- en 
gewichtsproblemen toelicht.  

• Deelname aan één werkgroep rond het ontwikkelen van een gedeelde visie 
om vragen te beantwoorden  

• Live: kostprijs €300 voor een sessie van 1 uur (incl. Voorbereiding)  
• Online: kostprijs €100 voor een sessie van 1uur (incl. Voorbereiding)  

https://eetexpert.be/tekst-visietekst-preventie-eet-en-gewichtsproblemen-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/tekst-visietekst-6-leefstijlthemas-alles-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/tekst-werkvorm-visieontwikkeling-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://www.gezondleven.be/files/gemeente/model-netwerkanalyse-versie-12052020.pdf
https://www.gezondleven.be/files/gemeente/model-netwerkanalyse-versie-12052020.pdf
https://eetexpert.be/infofiche-aandachtspunten-bij-communicatie-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/sjabloon-nulmeting-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSelr3e2DwW5ohx6Ah4qJ1taO_PsUsMODulX90kprdYv2eO5SQ/viewform?usp=header
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• Voorbeelden strategische, operationele doelstellingen en acties (Beschikbaar via de 
Gezondheidsmakers)  
*Het is nuttig om dit document ook in de eerste stap ‘creëer draagvlak’ te bekijken, 
omdat één van de doelstellingen expliciet gaat over het ontwikkelen van een gedeelde 
visie. 

6. Reflectievragen 

• Hebben we de juiste (lokale)partners betrokken? Bestaat er al een gepaste 
overlegstructuur waarop we kunnen aanhaken? 

• Zijn alle partners mee in de gedeelde visie? 
• Sluit onze visie aan bij de leefwereld van kinderen, jongeren en hun omstaanders? 
• Wat is nodig om het draagvlak verder te versterken? 

7. Output van stap 1 

Aan het einde van deze stap: 

• Is er voldoende draagvlak om verder te gaan met het ondersteuningspakket.  
• Is een werkgroep opgericht, of is het thema geïntegreerd in een bestaande werkgroep. 
• Is er een gemeenschappelijke en gedragen visie op gezonde leefstijl ter preventie van 

eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun omstaanders).  

8. Link met volgende stap 

De werkgroep en gedeelde visie vormen de basis voor stap 2: Breng de beginsituatie in 
kaart. Hierin wordt onderzocht wat er lokaal al gebeurt, en waar nog kansen liggen, met het 
draagvlak uit stap 1 als motor voor participatie en betrokkenheid.  
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1. Doel van deze stap 

 

 

 

 

Het doel van deze stap is een helder beeld krijgen van de huidige werking rond gezonde 
levensstijl en de preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun 
omstaanders) in de gemeente. Misschien wordt er nog niet expliciet ingezet op preventie 
van eetproblemen of gewichtsproblemen, maar werden er al veel acties georganiseerd die 
passen binnen het ALLES     -kader, waardoor impliciet kinderen en jongeren (en hun 
omstaanders) ook versterkt worden rond eet- en gewichtsproblemen.  
Door de sterktes, drempels en noden in kaart te brengen, kunnen er gerichter keuzes 
worden gemaakt, waardoor overlap wordt vermeden en effectiever werken aan de 
preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren, binnen een breder 
gezondheidsbeleid. 

2. Wat levert deze stap op? 

• Inzicht in de sterktes, drempels, noden en groeikansen van het lokaal beleid. 
• Inzicht in lokale gezondheidsdata. 
• Een gefundeerde basis om prioriteiten en doelen te bepalen in stap 3. 

3. Werkwijze 

A. Interne analyse – gebruik de gezondheidsmatrix 

Gebruik de gezondheidsmatrix om systematisch in kaart te brengen wat er lokaal al gebeurt 
op vlak van gezonde leefstijl en de preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en 
jongeren (en hun omstaanders). Kijk hiervoor naar de zes bouwstenen van de ALLES     *.  
Breng bestaande initiatieven, structuren en beleidsmaatregelen in beeld, en benoem 
successen, drempels en groeikansen. 

Kernvraag die we hier willen beantwoorden: 

Wat wordt er al gedaan binnen het lokaal bestuur en bij de lokale partners ter 
preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun 
omstaanders)?  

 

 

 Stap 2: Breng de beginsituatie in kaart 
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*Belangrijk: Sommige bestaande acties kunnen onder een bepaald leefstijlthema uit het 
ALLES     - kader vallen, maar toch nog vertrekken vanuit een andere visie of focussen op 
boodschappen die nog niet in lijn zijn met de huidige inzichten. Noteer ze alsnog in je 
gezondheidsmatrix met een duidelijke bemerking. Sommige acties zijn met kleine 
aanpassingen in hun insteek perfect te recupereren binnen dit project. Het is aangewezen 
om ‘het in lijn brengen van de visie in bestaande acties’ op te nemen als een van de acties  
binnen je project. Dat levert een echte win-win op: je vertrekt niet van nul, werkt rond 
meerdere thema’s tegelijk én zet tegelijk stappen richting de preventie van eet- en 
gewichtsproblemen. 

 
 
B. Externe analyse – verzamel en analyseer lokale data 

Breng relevante gezondheidsdata rond gezonde leefstijl en de preventie van eet- en 
gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun omstaanders) in kaart (bv. cijfers over 
overgewicht, eetproblemen, lichaamstevredenheid, beweging, voeding, slaapgedrag, 
mentaal welbevinden, socio-economische status...). Breng daarbij niet alleen moeilijkheden, 
maar ook sterktes in kaart. Gebruik de cijferpagina van Eetexpert voor databronnen en 
ondersteuning voor een correcte interpretatie van de cijfers. Combineer deze met 
praktijkervaringen en inzichten van lokale actoren die dagelijks met en naar deze doelgroep 

Rol Gezondheidsmakers 

• Aanleveren en toelichten van het 
(ingevulde) 
sjabloon gezondheidsmatrix (toe
gepast op de preventie van eet- 
en gewichtsproblemen), zodat 
werkgroep dit kan gebruiken in 
hun analyse.  

• Ondersteunen bij het in kaart 
brengen van relevante 
initiatieven in de regio (via de 
gezondheidsmatrix). 

 

Rol werkgroep (opdrachtgever)  

• Identificeren en analyseren van 
sterktes, drempels en 
groeikansen van het lokaal 
beleid en acties rond de 
preventie van eet- en 
gewichtsproblemen (= 
invullen gezondheidsmatrix).   

• Detecteren van hiaten in het 
bestaande aanbod en de 
dienstverlening (= ingevulde 
Gezondheidsmatrix). 

• De resultaten van de 
gezondheidsmatrix meenemen in 
beleidsvoorstellen. 

 

https://eetexpert.be/cijfers-datakompas/#buttons-menu-top
https://eetexpert.be/invultool-sjabloon-gezondheidsmatrix-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
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werken. Luister naar eventuele bezorgdheden en moeilijkheden die omstaanders van 
kinderen en jongeren ervaren. 

Let op: Data is een middel, geen doel. Geef prioriteit aan input van stakeholders en 
ervaringen uit de praktijk. 

 

4. Aandachtspunten 

• Beperk je niet tot eet- en gewichtsproblemen, maar neem de brede leefstijl mee 
(voeding, beweging, slaap, mentaal welzijn, sociale verbondenheid...). 

• Betrek partners en diensten breed: gezondheid, jeugd, onderwijs, vrije tijd, 
armoedebestrijding, milieu... 

• Combinatie van kwantitatieve en kwalitatieve inzichten is essentieel. 

5. Materialen 

Volgende materialen ondersteunen je wanneer je deze stap in de praktijk omzet:  

• Sjabloon gezondheidsmatrix 
• Ingevulde gezondheidsmatrix preventie van eet- en gewichtsproblemen  
• Overzicht data & cijfers  

Rol gezondheidsmakers  

Delen van relevante cijfers ifv eet- en gewichtsproblemen en de einddoelgroep 
(Population Health Management).  

 

Rol trekker (= lokaal bestuur) / werkgroep 

• Analyseren en interpreteren van cijfers en deze koppelen aan de lokale context en 
noden.  

• Relevante doelgroepen en risicogroepen in kaart brengen. 
• Praktijkinzichten verzamelen bij lokale actoren met affiniteit voor het thema en/of de 

doelgroep(en). 
• Peilen naar engagement en motivatie van lokale partners om met het project aan de 

slag te gaan.  

 

https://eetexpert.be/invultool-sjabloon-gezondheidsmatrix-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/invultool-sjabloon-gezondheidsmatrix-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/cijfers-datakompas/#buttons-menu-top
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6. Reflectievragen 

• Welke bestaande acties dragen al bij aan een gezonde levensstijl ter preventie van eet- 
en gewichtsproblemen?  

• Vormen deze acties een mix van strategieën (educatie, omgevingsinterventies, 
afspraken en regels, zorg en begeleiding)? 

• Welke van de bestaande acties lopen goed en wat ontbreekt nog? 
• Welke (sub)doelgroepen bereiken we (niet)? 
• Welke partners zijn actief betrokken? 
• Zijn er initiatieven die overlappen of elkaar versterken? 
• Wat zeggen de lokale cijfers en informatie van lokale partners over de leefstijl en eet- 

en gewichtsproblemen van kinderen en jongeren (en hun omstaanders)? 

7. Output van stap 2 

Aan het einde van deze stap beschik je over: 

• Een duidelijk beeld van de huidige situatie in de gemeente: bestaande acties, betrokken 
actoren, drempels, noden en groeikansen.  

• Een ingevulde gezondheidsmatrix: overzicht van sterke punten, hiaten en groeikansen 
binnen het lokale gezondheidsbeleid. 

8. Link met volgende stap 

De praktijkgerichte inzichten en data uit deze stap zijn noodzakelijk voor stap 3: Bepaal 
prioriteiten en doelstellingen. Deze inzichten helpen om prioriteiten te stellen en focus aan 
te brengen in de uitvoering van een effectieve methodiek. 
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1. Doel van deze stap 

 

 

 

Na het in kaart brengen van de beginsituatie (stap 2), beschik je over een compleet overzicht 
van noden, sterktes, groeipunten, bestaande initiatieven en opportuniteiten voor de 
preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun omstaanders) 
binnen jouw gemeente. In stap 3 vertaal je deze inzichten naar heldere prioriteiten en 
doelstellingen (die een directe impact hebben op de beschermende of risicofactoren voor 
eet- en gewichtsproblemen). Deze prioriteiten en doelstelling geven richting aan je beleid 
en verdere acties (stap 4). De uitdaging in deze stap is om de doelstellingen breed te 
bekijken. Het doel is om doelstellingen te kiezen die elkaar versterken en niet ontkrachten 
en waarbij de verschillende thema’s omvat zijn. Gezonde leefstijl gaat verder dan alleen 
voeding en beweging, en dit neem je mee in al je doelstellingen.  

Door hier tijd voor te nemen, verhoog je de impact en effectiviteit van je preventieve 
gezondheidsbeleid. 

2. Wat levert deze stap op? 

Deze stap levert richting en focus op voor het verdere traject. Door prioriteiten te bepalen en 
deze te vertalen naar duidelijke doelstellingen, wordt het mogelijk om: 

• Een gefundeerde keuze te maken van prioriteiten op basis van afstemming op de noden, 
sterktes, analyse en draagvlak uit stappen 1 en 2.  

• Een set van SMART-geformuleerde doelstellingen te formuleren, zowel strategisch als 
operationeel. 

• Een kader te creëren waarmee je latere acties kunt afstemmen, plannen en evalueren. 
 
 

Kernvraag die we hier willen beantwoorden: 

Op welke prioriteiten zetten we als lokaal bestuur in, en welke doelstellingen 
koppelen we hieraan? 

 

 

 Stap 3: Bepaal prioriteiten en doelstellingen 
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3. Werkwijze 

A. Prioriteiten bepalen 

Gebruik de input uit stap 2 (gezondheidsmatrix + data-analyse + praktijkinzichten) om in de 
werkgroep te bepalen waar het meest nood aan is, waar hiaten liggen, wat sterk leeft bij 
kinderen en jongeren (en hun omstaanders) en lokale partners, en waar draagvlak voor is. 
Hou rekening met wat haalbaar is en potentieel heeft om impact te creëren. Gebruik het 
document ‘Voorbeelden strategische & operationele doelstellingen en acties gezond 
gewicht in jouw gemeente’ bij de keuze van je prioriteiten en doelstellingen. 

B. Doelstellingen formuleren 

Werk zowel strategische als operationele doelstellingen uit. Stel je bij de doelstellingen de 
vraag: vermindert deze doelstelling de risicofactoren (bv. stigmatisering, lijngedrag, 
negatieve lichaamsbeleving...)? Versterkt deze doelstelling de beschermende factoren? (bv 
lichaamstevredenheid, plezier in bewegen, eetvaardigheden, sociale verbondenheid...).  

Strategische doelstellingen Operationele doelstellingen 

Lange termijn doelen die de algemene visie 
en missie van de organisatie weerspiegelen 
en aangeven wat men wil bereiken. 
Abstracter en breder geformuleerd.  

Korte tot middellange termijn doelen die 
concreet beschrijven hoe de strategische 
doelstellingen gerealiseerd worden. 
Meetbaar en specifiek. 

 

SMART formulering aangewezen voor strategische en operationele doelen: 

• Specifiek: Wat wil je precies bereiken? 
• Meetbaar: Hoe weet je of je doel bereikt is? 
• Acceptabel: Wordt dit gedragen door de betrokkenen? 
• Realistisch: Is het haalbaar binnen de context? 
• Tijdsgebonden: Tegen wanneer? 

Werk deze oefening uit in co-creatie met de werkgroep of betrokken (lokale) partners. Dit 
bevordert het draagvlak, de uitvoerbaarheid en verhoogt de betrokkenheid 

Ter info: Voorbeelden zie document ‘Voorbeelden strategische, operationele 

doelstellingen en acties ‘gezond gewicht in jouw gemeente’. 
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C. Succesfactoren  

De preventie van eet- en gewichtsproblemen gaat gepaard met een preventief 
gezondheidsbeleid. Of het al dan niet een succes wordt, dat hangt af van verschillende  
zaken. Zo er zijn een aantal factoren die de slaagkansen van het gezondheidsbeleid kunnen 
verhogen. Formuleer (bij voorkeur) een doelstelling voor de succesfactoren waar je nog te 
weinig op inzet. Deze succesfactoren kunnen je helpen richting te geven en bij te sturen, om 

zo de slaagkansen van het actieplan te verhogen. Voor meer info  succesfactoren – Gezond 

Leven.  

Rol Gezondheidsmakers 

• Deelnemen aan de werkgroep bijeenkomst waarin prioriteiten & doelstellingen 
worden besproken.  

• Ondersteunen bij het toepassen van de resultaten uit stap 2 (gezondheidsmatrix, 
externe analyse, praktijkinzichten). 

• Advies verlenen over Proportioneel Universalisme-principe. 
• Advies verlenen over Health in All Policies-principe. 

 

Rol werkgroep (opdrachtgever)   

Organiseren van de werkgroepbijeenkomst(en) waarin prioriteiten en doelstellingen 
worden besproken.  

• Doelgroep(en) verder verfijnen en segmenteren. 
• Bepalen op basis van de output uit stap 2: de beschikbare middelen en capaciteit 

de definitieve prioriteiten. 
• Bewaken dat de prioriteiten aansluiten bij lokale noden, sterktes en het 

draagvlak van partners. 
• Bewaken dat elke prioriteit gekoppeld is aan minstens één doelstelling.  
• (SMART) Formuleren en valideren van de definitieve strategische en 

operationele doelstellingen. 
• Bewaken dat de doelstellingen aansluiten bij de visie.  
• Bewaken dat de prioriteiten en doelstellingen op termijn worden verankerd in 

het lokaal preventief gezondheidsbeleid/ beleidsplannen/ 
samenwerkingsverbanden. 

 

https://www.gezondleven.be/settings/zorg-en-welzijn/jeugdhulp/gezondheidsbeleid-in-jeugdhulp/succesfactoren
https://www.gezondleven.be/settings/zorg-en-welzijn/jeugdhulp/gezondheidsbeleid-in-jeugdhulp/succesfactoren
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4. Aandachtspunten 

• Zorg voor samenhang tussen de gekozen prioriteiten en de output van stap 2. 
• Hou je doelstellingen haalbaar én niet te vaag. 
• Zorg dat alle doelstellingen gericht zijn op het voorkomen van eet- en 

gewichtsproblemen. 
• Denk al aan de opvolging en evaluatie in latere stappen. 
• Zorg dat je strategische doel voldoende breed is, en operationele doelen voldoende 

concreet. 

5. Materialen 

Volgende materialen ondersteunen je wanneer je deze stap in de praktijk omzet: 

• Ingevulde gezondheidsmatrix preventie van eet- en gewichtsproblemen  
• Voorbeelden strategische, operationele doelstellingen en acties (beschikbaar via 

Gezondheidsmakers) 
• succesfactoren – Gezond Leven. 

6. Reflectievragen 

• Waar is draagvlak voor binnen beleid en werkveld? 
• Zijn onze doelstellingen logisch afgeleid uit de analyse? 
• Zijn de doelstellingen voldoende SMART geformuleerd? 
• Is er voldoende samenhang tussen doelstellingen en prioriteiten? 

7. Output van stap 3 

Aan het einde van deze stap: 

• Is er een duidelijke selectie van prioriteiten 
• Zijn er SMART-geformuleerde doelstellingen, met onderscheid tussen strategisch en 

operationeel. 

8. Link met volgende stap 

De doelstellingen uit deze stap vormen de basis voor stap 4: Werk acties uit. Daarin worden 
deze doelen vertaald naar concrete acties, met verantwoordelijken, partners, timing en 
middelen. 

  

https://eetexpert.be/invultool-sjabloon-gezondheidsmatrix-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://www.gezondleven.be/settings/zorg-en-welzijn/jeugdhulp/gezondheidsbeleid-in-jeugdhulp/succesfactoren
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1. Doel van deze stap 

 

 

 

Acties zijn de praktische vertaling van de doelstellingen die in stap 3 werden bepaald. Ze 
maken de brug van intentie naar uitvoering. Door concrete, haalbare acties te koppelen aan 
elk doel, wordt duidelijk wat er nodig is, wie het zal doen en wanneer. 

Dit verhoogt de impact en maakt opvolging mogelijk, zowel voor je eigen werking als 
betrokken actoren.  

Aandachtspunt: Je kan ook bestaande acties herwerken. Veel acties bevatten namelijk 
mooie werkvormen en materialen, maar vragen soms een aanpassing in insteek en 
communicatie om in lijn te komen met de visie. 

2. Wat levert deze stap op? 

• Een overzicht van concrete, haalbare en lokaal gedragen acties per doelstelling. 
• Een gestructureerd actieplan dat richting geeft aan de uitvoering. 
• Heldere afspraken over verantwoordelijkheden en timing.  

3. Werkwijze 

A. Vertrek vanuit stap 3 

Gebruik de vastgelegde prioriteiten en doelstellingen uit stap 3 als fundament. 

B. Creëer en selecteer acties 

• Denk breed en combineer de vier preventiestrategieën uit de gezondheidsmatrix 
(educatie – omgevingsinterventies – afspraken en regels – zorg en begeleiding). 

• Gebruik inspiratie uit de ‘Gezondheidsmatrix preventie van eet- en gewichtsproblemen’. 
• Check op haalbaarheid in de lokale context. 

Kernvraag die we hier willen beantwoorden: 

Welke concrete acties werken we uit om onze doelstellingen te realiseren binnen het 
lokaal preventief gezondheidsbeleid? 

 

 

 Stap 4: Werk acties uit 
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C. Werk acties SMART uit in een actieplan 

• Je kan hiervoor gebruik maken van het sjabloon actieplan 
• Wat gebeurt er precies? 
• Wie voert de actie uit (trekker, partners)? 
• Wanneer start/loopt de actie? 
• Hoe wordt ze uitgevoerd? 
• Hoe en aan wie wordt gecommuniceerd? 
• Hoe wordt de actie geëvalueerd? 

Zorg dat elke actie SMART is geformuleerd: Specifiek – Meetbaar – Acceptabel – Realistisch 
– Tijdgebonden. 

Rol werkgroep (opdrachtgever)   

• Organiseren van de werkgroep bijeenkomsten om acties uit te werken. 
• Opmaken van het actieplan: bepalen van concrete acties naar de doelgroep(en). 
• Bewaken dat acties haalbaar zijn binnen beschikbare middelen, tijd en 

beleidsplannen.  
• Bewaken samenhang tussen doelstellingen en acties: vermijden van losse of 

eenmalige initiatieven.   
• Afstemming faciliteren tussen betrokken beleidsdomeinen en partners (onderwijs, 

welzijn, jeugd, sport,…). 
• Actieplan communiceren naar alle uitvoerende partners.  
• Acties(plan) verankeren in beleidsdocumenten.  
• Opstellen van het communicatieplan.  
• Bewaken dat communicatie consequent is en aansluit bij de visie van het project.  

 

Rol Gezondheidsmakers 

• Verbinding definiëren met relevante bestaande initiatieven in de regio. 
• Aanreiken inspirerende praktijkvoorbeelden en/of succesverhalen*.  
• Aanleveren bestaand* communicatieplan en -materialen op basis van doelstellingen 

en doelgroepen.  
• Structurele verankering bewaken: hoe kan een actie duurzaam herhaald of 

gegarandeerd worden?  
(*Indien beschikbaar).  
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Betrek partners actief bij het uitwerken van acties , zo verhoog je draagvlak en gedeelde 
verantwoordelijkheid.  

4. Aandachtspunten 

• Werk met een duidelijke trekker per actie. 
• Zorg dat elke actie aansluit bij de lokale noden en doelgroep. 
• Kies voor een mix van strategieën. 
• Bekendmaking van de acties kan gebeuren via sociale media. Sociale media bereiken 

een groot en divers publiek. Zorg dat boodschappen zijn afgestemd en bekijk andere tips 
in het document ‘sociale media’. 

• Denk alvast na over de evaluatie door indicatoren vast te leggen (zie sjabloon actieplan).  

5. Materialen 

Volgende materialen ondersteunen je wanneer je deze stap in de praktijk omzet: 

• Sjabloon actieplan 
• Document sociale media 
• Ingevulde gezondheidsmatrix preventie van eet- en gewichtsproblemen  
• Inspiratievoorbeelden: dit materiaal wordt later in 2026 beschikbaar gesteld. 
• De materialenpagina van Eetexpert  
• Communicatieplan: dit materiaal wordt later in 2026 beschikbaar gesteld.  

6. Reflectievragen 

• Is deze actie haalbaar binnen de beschikbare middelen en tijd? 
• Sluit de actie aan bij de doelgroep(en)? 
• Welke partners moeten betrokken worden? 
• Versterkt deze actie de doelstelling uit stap 3? 

7. Output van stap 4 

Aan het einde van deze stap beschik je over: 

• Een selectie van concrete, gedragen acties, afgestemd op de doelen en noden uit stap 2 
en stap 3. 

• Een finaal actieplan.  

8. Link met volgende stap 

De acties en het actieplan uit deze stap vormen het fundament voor stap 5: Voer acties uit. 
Ze maken het mogelijk om van voorbereiding naar uitvoering te schakelen.   

https://eetexpert.be/infofiche-hoe-omgaan-met-sociale-media-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/infofiche-sjabloon-actieplan-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/infofiche-hoe-omgaan-met-sociale-media-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/invultool-sjabloon-gezondheidsmatrix-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/materialen-en-tools/
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1. Waarom is deze stap belangrijk? 

 

 

 

Het uitvoeren van acties is de concrete vertaling van de beleidsdoelstellingen. De uitvoering 
bepaalt of je beleid ook werkelijk impact heeft. Acties zonder uitvoering blijven intenties. 
Een doordachte en (lokaal) gedragen aanpak zijn essentieel. Als lokaal bestuur neem je de 
leiding en coördineer je de uitvoering van de acties samen met de lokale partners. Je 
motiveert en ondersteunt hen waar nodig. Je brengt partners samen en zorgt voor een 
goede samenwerking. Belangrijk is dat alle neuzen in dezelfde richting staan, werkt 
iedereen vanuit dezelfde visie en doelstellingen?  

2. Wat levert deze stap op? 

Aan het einde van deze stap: 

• Zijn de eerste concrete acties effectief opgestart zoals gepland. 
• Is er een goede samenwerking en communicatie tussen alle betrokken partners. 
• Zijn drempels en weerstand tijdig herkend én op een constructieve manier aangepakt. 
• Is de voortgang zichtbaar, en zijn de acties gekoppeld aan de doelstellingen uit stap 3. 
• Is de basis gelegd voor duurzame implementatie en verankering. 

3. Werkwijze 

A. Start met duidelijke rolverdeling 

Gebruik het actieplan uit stap 4 als praktische leidraad. 

B. Communiceer helder en regelmatig 

• Houd partners betrokken en geïnformeerd. 
• Herhaal regelmatig de gezamenlijke visie (stap 1). 
• Koppel acties terug aan de doelstellingen (stap 3). 
• Maak voortgang zichtbaar en vier kleine successen. 

Kernvraag die we hier willen beantwoorden: 

Hoe zorgen we ervoor dat de geplande acties uit stap 4 effectief worden uitgevoerd in 
de praktijk, met betrokkenheid van alle partners? 

 

 

 Stap 5: Voer acties uit 
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C. Ga om met drempels en weerstand 

Voor sommige partners die de acties zullen uitvoeren of ondersteunen is de kennis over 
preventie van eetproblemen en gewichtsproblemen nog nieuw, en zeker de laatste 
richtlijnen zijn vaak nog niet bekend. Ondersteun hen zeker hierin a.d.h.v. de visie, en denk 
samen na over de concrete toepassing. Je kan de ondersteunende materialen uit stap 1 
hierbij inzetten. 

• Weerstand is normaal: het wijst op betrokkenheid. 
• Luister actief en toon empathie. 
• Bespreek bezorgdheden en zoek samen naar oplossingen. 
• Herbekijk indien nodig stap 1 (draagvlak) of stap 3 (doelen). 

D. Creëer een 'willen' i.p.v. 'moeten' sfeer 

• Geef partners inspraak en verantwoordelijkheid. 
• Maak duidelijk waarom acties belangrijk zijn. 
• Ondersteun bottom-up initiatieven.  

 

 

 

Rol Gezondheidsmakers 

• Deelnemen aan de 
werkgroep en adviseren 
over vooruitgang van 
het actieplan. 

• Fungeren als schakel 
tussen lokaal netwerk 
en Eetexpert (= 
signaalfunctie). 

 

Rol werkgroep (opdrachtgever)    

• Aanvrager staat (eventueel) samen met de 
werkgroep in voor de coördinatie van de 
uitvoering van de actie(s) die binnen het 
actieplan worden vastgelegd.    

• Uitvoeren van het communicatieplan.       
• Organiseren van regelmatige 

overlegmomenten met betrokken partners.  
• Actief communiceren van rolverdelingen en 

verwachtingen naar alle betrokken partners.  
• Actief informeren over voortgang, wijzigingen 

en beslissingen.  
• Monitoren van de uitvoering en feedback 

terugkoppelen naar betrokken partners. 
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4. Aandachtspunten 

• Zorg dat het actieplan een levend document is: bijsturen mag. 
• Houd regelmatige ‘voortgangsoverleggen’ met de werkgroep. 
• Let op signalen van uitval, overbelasting of weerstand. 
• Stimuleer intervisie tussen uitvoerende partners. 

5. Materialen 

Volgende materialen ondersteunen je wanneer je deze stap in de praktijk omzet: 

• Ingevuld actieplan (stap 4)  

6. Reflectievragen 

• Worden de acties effectief uitgevoerd zoals gepland? 
• Zijn de rollen en verwachtingen voor iedereen duidelijk? 
• Hoe wordt er omgegaan met drempels of weerstand? 
• Worden partners gemotiveerd om betrokken te blijven? 
• Is de voortgang zichtbaar én gekoppeld aan doelstellingen? 

7. Output van stap 5 

• Een reeks startende, lopende of afgeronde acties gebaseerd op de doelstellingen uit 
stap 3. 

• Een sterke (lokale) samenwerking en gevoel van gedeelde verantwoordelijkheid. 
• Duidelijkheid over de stand van zaken en eventuele bijsturingen. 

8. Link met volgende stap 

De uitvoering uit deze stap vormen de input voor Stap 6: Evalueer en stuur bij. Stap 6 zet in 
op hoe je impact zichtbaar maakt en waar je kunt bijsturen of versterken. 

  

https://eetexpert.be/infofiche-sjabloon-actieplan-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
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1. Waarom is deze stap belangrijk? 

 

 

 

Als lokaal bestuur heb je geïnvesteerd in tijd, personeel en middelen om acties rond 
gezonde leefstijl op te zetten. Evalueren is de manier om zeker te zijn dat die inzet ook het 
gewenste effect heeft. Evaluatie laat zien wat werkt en waarom, maar ook waar het minder 
goed liep of wat je beter niet herhaalt. Door te evalueren verzamel je onderbouwde 
inzichten, waarmee je toekomstige acties kunt versterken en het beleid kunt bijsturen.  

Evaluatie helpt om: 

• Te verantwoorden wat je doet: je kan partners tonen wat de acties hebben opgeleverd. 
• Betere keuzes te maken: je weet welke acties werken in jullie gemeente en welke 

minder impact hebben. 
• Middelen efficiënt inzetten: je investeert in wat resultaat oplevert en vermijdt herhaling 

van minder succesvolle acties. 
• Draagvlak versterken: zichtbare resultaten motiveren partners om verder te blijven 

inzetten op gezondheid. 
• Realistische verwachtingen te creëren: gezondheid evolueert in kleine stapjes die niet 

altijd zichtbaar zijn, evaluatie kan deze kleine vooruitgang zichtbaar maken. 
• Bij te dragen aan betere ondersteuning: de terugkoppeling toont voor Eetexpert en de 

Gezondheidsmakers in welke mate het stappenplan en de materialen lokale besturen 
ondersteunen, en waar nog extra/andere ondersteuning nodig is. 

2. Wat levert deze stap op? 

Aan het einde van deze stap: 

• Heb je zicht op het effect (wat hebben je acties opgeleverd) en het bereik van je acties. 
• Is er een evolutie merkbaar ten opzichte van de beginsituatie.  
• Weet je hoe het proces is verlopen en welke drempels en/of sterktes er zijn. En weet je 

waar nog bijsturing nodig is. 
• Beschik je over concrete groeipunten die je kunt meenemen naar een volgend project. 

Kernvraag die we hier willen beantwoorden: 

Wat heeft onze manier van werken opgeleverd, en hoe maken we die nog beter? 

 

 Stap 6: Evalueer en stuur bij 
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• Heb je de evaluatie gecommuniceerd naar alle betrokkenen. 

Naast het evaluatieformat voor jullie als lokaal bestuur, vragen we ook feedback op het 
stappenplan en de materialen van Eetexpert en de ondersteuning van de 
Gezondheidsmakers. Zo kunnen we onze ondersteuning verder afstemmen op de praktijk 
van lokale besturen. 

3. Werkwijze? 

A. Verzamel data voor tijdens én na uitvoering 

Voorzie meetmomenten op verschillende momenten in het traject. 

• Bij de start: om de beginsituatie vast te leggen. 
• Na afloop: om te kijken wat de acties hebben opgeleverd en hoe het proces is verlopen.  

Gebruik hiervoor de aangeleverde sjablonen en de Google Form.  

B. Trek conclusies en formuleer aanbevelingen 

• Wat werkte goed en kan behouden blijven? 
• Wat liep minder vlot en moet bijgestuurd worden? 
• Wat moeten we volgende keer zeker niet meer doen, wat moeten we aanpassen?  
• Wat moeten we volgende keer nog toevoegen of weglaten? 

C. Gebruik de leerpunten in het (lokaal) gezondheidsbeleid 

Zorg ervoor dat de leerpunten en conclusies niet in een lade verdwijnen: 

• Neem de inzichten mee in de volgende beleidsplanning.  
• Verwerk ze in het actieplan voor volgend jaar.  
• Stem doelen en acties realistisch af op wat werkt in jullie gemeente. 

D. Communiceer de resultaten 

Koppel de resultaten terug naar: 

• De werkgroep 
• Betrokken partners 
• Beleidsmakers 

Gebruik resultaten om erkenning te geven aan je partners en hen te bedanken voor de inzet.  
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4. Aandachtspunten 

• Evalueer niet te laat: plan evaluatie al mee vanaf stap 1. 
• Blijf kritisch, maar ook waarderend: erken wat goed liep. 
• Gebruik evaluatie niet als afrekening, maar zie het als een middel om verder te groeien. 

5. Materialen 

• Google Form nulmeting 
• Sjabloon nulmeting 
• Google Form Evaluatie (Dit materiaal wordt later in 2026 beschikbaar gesteld) 
• Sjabloon Evaluatie (Dit materiaal wordt later in 2026 beschikbaar gesteld) 

6. Reflectievragen 

• Zijn de doelstellingen bereikt? Waarom (niet)? 
• Wat waren de sterke punten in de uitvoering? 
• Welke drempels zijn er opgedoken, en hoe kunnen we die vermijden? 
• Hoe vertalen we deze groeipunten naar de toekomst? 
• Hebben we hierover goed gecommuniceerd naar alle partners? 

7. Output van stap 6 

• Een helder geëvalueerde reeks acties, zowel op vlak van effect van de acties als het 
proces dat de werkgroep heeft gelopen. 

• Concrete aanbevelingen voor verbetering of bijsturing. 
• Inzichten die de volgende beleidsplanningen kunnen versterken. 

Rol Gezondheidsmakers 

• Aanleveren van het evaluatie-
format en adviseren over 
verspreiding evaluatie.  

 

Rol Werkgroep (opdrachtgever) 

• Plannen en coördineren van de 
evaluatiemomenten.  

• Uitvoeren van de evaluatie(s). 
• Beslissen welke resultaten leiden 

tot aanpassingen in 
doelstellingen, acties, 
samenwerking of communicatie.  

 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSelr3e2DwW5ohx6Ah4qJ1taO_PsUsMODulX90kprdYv2eO5SQ/viewform?usp=header
https://eetexpert.be/sjabloon-nulmeting-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
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8. Link met vorige & volgende stap 

Deze stap sluit het doorlopen van het traject af. Wat je leert uit deze evaluatie vormt het 
fundament voor nieuw draagvlak, nieuwe doelen, en nieuwe acties in het volgende 
jaaractieplan.  
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 1. Waarom is deze stap belangrijk? 

 

 

 

 

De preventie van eet- en gewichtsproblemen heeft meer nodig dan losse acties of tijdelijke 
projecten. Door het thema stevig te verankeren in het beleid, maak je er prioriteit van. Het 
zorgt voor continuïteit, middelen en een breed draagvlak binnen het lokaal bestuur. Deze 
stap sluit aan bij het Health in All Policies-principe. 

 2. Wat levert deze stap op? 

Aan het einde van deze stap: 

• Zijn doelstellingen en acties rond de preventie van eet- en gewichtsproblemen bij 
kinderen en jongeren (en hun omstaanders) opgenomen in de meerjarenplanning 
/jaaractieplannen/ beleidsdocumenten/....van het lokaal bestuur. 

• Is het thema structureel geïntegreerd binnen relevante beleidsdomeinen (bv. jeugd, 
onderwijs, sport, welzijn, zorg, ruimtelijke ordening…). 

• Is er budget, tijd, middelen en opvolging voorzien. 
• Is de visie op de preventie van eet- en gewichtsproblemen gedeeld en gedragen binnen 

het lokaal bestuur.  
• Wordt het thema systematisch opgevolgd, geëvalueerd én bijgestuurd. 

3. Werkwijze? 

A. Koppel acties en doelstellingen aan beleidsdocumenten 

• Veranker de geformuleerde doelstellingen uit stap 3 in relevante beleidsdocumenten.  
• Veranker acties binnen het jaaractieplan, met vermelding van de verantwoordelijken, 

timing en indicatoren. 

Kernvraag die we hier willen beantwoorden: 

Hoe zorgen we dat preventie van eet- en gewichtsproblemen voor kinderen en 
jongeren (en hun omstaanders) structureel wordt opgenomen in het preventieve 
gezondheidsbeleid van het lokaal bestuur? 

 

 
Stap 7: Veranker de preventie van eet- en 
gewichtsproblemen in het beleid 
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B. Werk volgens het Health in All Policies-principe 

• Integreer het thema preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren 
(en hun omstaanders) over de verschillende beleidsdomeinen heen: 

o Onderwijs (gezonde schoolomgevingen) 
o Jeugd (positief zelfbeeld, veerkracht) 
o Sport (focus op plezier en inclusie, niet op gewicht) 
o Welzijn & armoedebestrijding (toegankelijkheid tot gezonde keuzes) 
o ... 

• Gebruik het ALLES🖤-kader als kapstok om het gesprek met andere diensten te voeren. 

C. Zet in op opvolging  

• Voorzie in beleidsdocumenten: 
• Budgetten voor uitvoering 
• Verantwoordelijken en trekkers 
• Indicatoren voor evaluatie (kwantitatief en kwalitatief) 
• Zorg dat gezondheid, en specifiek eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren, 

een vast agendapunt blijft binnen werkgroepen, gezondheidsraad, welzijnsraad... 

D. Communiceer en motiveer 

• Breng resultaten uit eerdere stappen (vb. evaluatie stap 6) helder in kaart en 
communiceer zowel intern als extern: wat werkte, wat niet, welke impact was er? 

• Zorg er voor dat de gemeenschappelijke en gedragen visie regelmatig terug op de 
agenda komt over de diensten heen.  

Rol Gezondheidsmakers  

• Basisadviezen rond opportuniteiten om de preventie van eet- en 
gewichtsproblemen te koppelen aan MJP en beleidsnota's.         

• Basisadviezen rond opportuniteiten om de preventie van eet- en 
gewichtsproblemen te koppelen aan andere lokale beleidsdomeinen (HiAP). 

• Signaleren van lokale knelpunten of succesfactoren naar Vlaamse PO’s 
(signaalfunctie).  

• Adviseren hoe resultaten ingezet kunnen worden om draagvlak te behouden of te 
versterken.  

• Inspirerende voorbeelden delen van duurzame verankering uit andere gemeenten 
of projecten. 
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4. Aandachtspunten 

• Geen hokjes: vermijd dat de preventie van eet- en gewichtsproblemen losstaat van de 
rest van het beleid. 

• Koppel aan bestaande initiatieven zoals Gezonde Gemeente, Warme steden en 
gemeenten... 

• Leg nadruk op versterkende factoren en het afbouwen van stigma. 
• Gebruik de resultaten van de evaluatie (stap 6) om in gesprek te gaan met de 

verschillende diensten binnen het lokaal bestuur.  

5. Materialen 

• Visietekst preventie van eet- en gewichtsproblemen (stap 1)  

• Visietekst ‘6 leefstijlthema’s ALLES🖤’ (stap 1)  
• Ingevuld actieplan (stap 4 + 5)  
• Resultaten evaluaties (stap 6) (worden ontvangen via mail na invullen van de Google 

Form) 

6. Reflectievragen 

• Is het thema preventie van eet- en gewichtsproblemen bij kinderen en jongeren (en hun 
omstaanders) opgenomen in beleidsplannen? 

• In welke beleidsdomeinen is het verankerd? 
• Zijn er middelen, tijd en capaciteit voorzien voor uitvoering en opvolging? 
• Wordt de aanpak ondersteund door schepen en college? 

Rol Werkgroep (opdrachtgever) 

• Opstellen van een aangepast actieplan voor de volgende periode.  
• Afspraken maken over opvolging en verantwoordelijkheden binnen diensten.  
• Vastleggen van de rol van externe partners op lange termijn.  
• Voorzien van structurele middelen (tijd, budget, personeel) voor verdere 

uitvoering.  
• Koppelen van evaluatieresultaten aan beleidsdocumenten.  
• Communiceren evaluatieresultaten met interne en externe partners. 

 

https://eetexpert.be/tekst-visietekst-preventie-eet-en-gewichtsproblemen-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/tekst-visietekst-6-leefstijlthemas-alles-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
https://eetexpert.be/infofiche-sjabloon-actieplan-gezond-gewicht-in-jouw-gemeente/
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7. Output van stap 7  

• De preventie van eet- en gewichtsproblemen is structureel opgenomen in de 
beleidsplanning van het lokaal bestuur. 

• Het thema is geïntegreerd in verschillende beleidsdomeinen via het Health in All 
Policies-principe. 

• De acties zijn verbonden aan duidelijke beleidsdoelstellingen, verantwoordelijken, 
indicatoren en timing. 

• Er is structurele opvolging en mogelijkheid tot bijsturing. 
• Er is een gemeenschappelijke visie over het thema binnen het beleid. 

8. Link met vorige stappen 

Deze stap verduurzaamt alle voorgaande inspanningen. Het draagvlak dat in stap 1 werd 
opgebouwd, vormt de basis voor verdere samenwerking en beleidsverankering. De input uit 
de nodenanalyse (stap 2), de prioriteiten en doelstellingen (stap 3), de uitgewerkte acties 
(stap 4), de uitvoering (stap 5) en de evaluatie (stap 6) worden hier samengebracht en 
omgezet in duurzaam beleid. Stap 7 garandeert zo continuïteit en impact op lange termijn. 

Tot slot  

Een Gezonde Gemeente gaat nog over heel wat andere thema's. Denk o.a. aan alcohol & 
drugs, seksuele gezondheid, valpreventie, bevolkingsonderzoek naar kanker... De 
WegWijzer helpt jullie op weg en laat zien aan welke gezondheidsthema’s je kunt werken, 
hoe je dat het beste aanpakt, en bij welke partners je terecht kunt voor vorming en 
ondersteuning. Je hoeft het niet alleen te doen en ook niet allemaal tegelijk. Ontdek meer op 
de WegWijzer Lokale Besturen. 

                                

 

https://preventiemethodieken.be/lokale-gemeenschap/lokale-besturen
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