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Medicatie voor 
eetbuien/obesitas

Fluoxetine

Topiramaat

Orlistat

Naltrexon/bupropion (Mysimba)

GLP-1

Lisdexamfetamine (alleen in de VS)



GLP-1

• Glucagon-like peptide-1

• Verzadigingshormoon
• Dunne darm en hypothalamus





Effect

• Remt de eetlust
• Minder voedselinname
• Vertraagt de maaglediging
• Remt de afscheiding van 

maagzuren
• Vermindert de motivatie om te 

gaan eten



GLP-1 medicatie

Stofnaam Merk Dosering Kosten per 
week in euro's

Gewichtsverlies

Liraglutide Saxenda, 
Victoza

1x per dag 
i.m.

Circa 50 5,8 %

Semaglutide Wegovy, 
Ozempic

1x per week 
i.m.

Circa 200 10-12%

Tirzepatide Mounjaro 1x per week 
i.m.

Circa 350 17,8%



Bijwerkingen

• Misselijk, buikpijn, diarree, hoofdpijn

Korte termijn

• Pancreatitis, darmobstructie, gastroparese

Lange termijn

Circa 10% stopt vanwege bijwerkingen

Bij stoppen weer gewichtstoename



• De eetstoornis behandelen terwijl iemand
gewichtsverlagende medicatie gebruikt?

• Wanneer niet en waarom? 

• Wanneer eventueel wél?

• Take to work



Bij AN/BN/AGE + ondergewicht of gezond gewicht

• Géén gebruik van GLP-1 medicatie gedurende
eetstoornisbehandeling

• Vóór start behandeling stoppen met GLP-1 medicatie

• Eetstoornisbehandeling omvat verminderen
overwaardering uiterlijk, figuur en gewicht

Uitzondering: wanneer GLP-1 medicatie is voorgeschreven vanwege
Diabetes Mellitus



Bij BED/AGE + overgewicht of obesitas
• Eerst de eetstoornis aanpakken
• Effectieve behandelingen beschikbaar
• Normaliseren eetpatroon vermindert
eetbuien/overeten (CBT-E 12 of 20 sessies)
• Verminderen overwaardering uiterlijk, figuur
en gewicht



Verstoorde lichaamsbeleving

Overwaardering uiterlijk, figuur, 

gewicht

Onregelmatig eetpatroon

Eetbuien/overeten

Aankomen in 

gewicht 

Emoties en lastige 

situaties

Probleemsamenhang: Eetstoornis bij (morbide) obesitas

• Vermijdingsgedrag
• Checkgedrag
• Verlies interesse 

activiteiten
• Dik voelen



Eetstoornisbehandeling starten zonder GLP-1 medicatie

• Levenslang gebruik medicatie met gewichtstoename bij stop:  
waarom dan niet eerst behandeling voor de eetstoornis doen?

• Blijkbaar nog eetklachten, ondanks medicatie

• Afvallen wakkert vicieuze cirkels eetstoornis aan, dieper in de 
eetstoornis

• Risico op doorslaan in het afvallen.

• Externe aanpak voor intrapsychisch probleem. (Zelfkritiek, 
onzekerheid, moeite omgaan met emoties, eten gebruiken om 
met moeilijke situaties om te gaan, coping)

• Langer aanmodderen: meer kans op jojo+ effect, toename
gezondheidsrisico’s, ontmoedigend



Wanneer wél gewichtsverlagende medicatie 
tijdens eetstoornisbehandeling?
Wanneer iemand deze medicatie al gebruikt bij aanmelding en:

• Morbide/super-obesitas heeft en/of

• Ernstige gewichtsgerelateerde gezondheidsrisico's (GGR) 

• Stoppen betekent toename lichamelijke risico’s

• Eetstoornisklachten

• Betreft vergoede zorg

➢Deze punten weeg je zorgvuldig af

➢Betrek medisch zorgkader



Take to work

• GLP-1 medicatie is beschikbaar én verleidelijk. 
• Zorg dat je goed op de hoogte bent, ken de namen en

werking.
• Gewichtsverlagende medicatie interfereert in herstel

eetstoornis
• Vraag gebruik goed uit bij intake (net als braken, laxeren, 

gebruik plaspillen e.d.)
• Maak een weloverwogen beslissing of/hoe je start met de 

eetstoornisbehandeling bij mensen met 
gewichtsgerelateerde gezondheidsrisico’s die GLP-1 
medicatie gebruiken.



Vragen?
Telefonisch spreekuur 020-5904710
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