ONDERZOEK IN DE PRAKTIJK

Wel of niet kiezen voor

Er zijn verschillende
ziektespecifieke drink-
voedingen voor diabetes-
patiénten op de markt. Maar
in de klinische praktijk is
veel onzekerheid over

de effectiviteit van deze
diabetesspecifieke drink-
voeding op de glykemische
regulatie van diabetes-
patiénten. Wat zijn de

redenen om er al dan niet

voor te kiezen?
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diabetesspecinieke
drinkvoeding?

Het onderzoek vond plaats via een online enquéte. We hebben deze enquéte in
samenwerking met de NVD verspreid onder diétisten over het gehele land, via hun
social-mediakanalen. De doelgroep van de enquéte waren diétisten werkzaam
met diabetespatiénten, die zowel diabetesspecifieke als niet-ziektespecifieke
drinkvoeding inzetten tijdens de behandeling. Hierin vroegen we onder andere
welke diabetesspecifieke drinkvoeding ze in de praktijk gebruiken.

Vervolgens hebben we een literatuuronderzoek gedaan, waarbij we zochten naar
artikelen die inzicht geven in het effect van diabetesspecifieke drinkvoeding op de
glykemische regulatie, ten opzichte van niet-ziektespecifieke drinkvoeding. Daar-
naast hebben we nog een apart literatuuronderzoek uitgevoerd naar de drie meest
gebruikte diabetesspecifieke drinkvoeding volgens de enquéte-doelgroep.

RESULTATEN

Van de diétisten die hebben deelgenomen aan de enquéte (respons: n=50), is het
grootste deel werkzaam in de klinische setting (48 procent) of in de eerstelijnszorg
(50 procent). Een groot deel van de respondenten (88 procent) gebruikt diabetes-
specifieke drinkvoeding. De meest gebruikte drinkvoedingen zijn: Glucerna 1,5 kcal
(66 procent), Fresubin DB (60 procent) en Diasip (50 procent).

In de praktijk zijn volgens de diétisten positieve effecten te zien op de glykemische
regulatie. Een van de redenen om geen diabetesspecifieke drinkvoeding voor te
schrijven, is dat het minder calorieén en eiwitten bevat in vergelijking met niet-ziek-
tespecifieke drinkvoeding. Uit het literatuuronderzoek blijkt dat er meer, en kwalita-
tief betere, onderzoeken te vinden zijn over diabetesspecifieke drinkvoeding in het
algemeen, maar dat er minder onderzoeken te vinden zijn wanneer je zoekt naar
artikelen over Diasip, Glucerna 1,5 kcal en Fresubin DB. De artikelen over diabetes-
specifieke drinkvoeding in het algemeen laten een mogelijk positief effect zien op
de glykemische regulatie van diabetespatiénten, zoals significant verlaagde
HbAlc-waarden.#*
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Van de ondervraagde professionals uit de enquéte is het merendeel positief over
het gebruik van diabetesspecifieke drinkvoeding in de praktijk. Een klein deel
geeft aan minder goede ervaringen te hebben en geen verschillen te zien in de
glykemische regulatie. Mogelijk heeft dit te maken met andere (ziekte)factoren.
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Figuur 1. Resultaten van het onderzoek.
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In de systematic reviews van ons onderzoek zien we positieve uitkomsten bij de
keuze voor diabetesspecifieke drinkvoeding, namelijk een verbetering van de gly-
kemische regulatie bij het gebruik van deze drinkvoeding.** We moeten er echter
rekening mee houden dat niet alle onderzoeken waren gericht op diabetespatiénten
met (risico op) ondervoeding.** Op dit moment blijkt dat de drinkvoeding van het
merk Diasip het best onderzocht is: de gevonden literatuur heeft de hoogste
kwaliteit. Dit is in verband met de hoogste kwaliteit van gevonden literatuur en
daarnaast ook weer het mogelijk positieve effect op de glykemische regulatie.

Kijkend naar de praktijk zou diabetesspecifieke drinkvoeding in een poliklinische of
eerstelijnssetting overwogen kunnen worden. In de klinische setting zouden ver-
schillende ziekte- en stressfactoren invloed kunnen hebben op de werking van de
drinkvoeding. Daar is in de artikelen van ons onderzoek nog onvoldoende naar
gekeken.*??* Het is daarom goed om kritisch te blijven tijdens het gebruik van de
drinkvoeding, want onafhankelijk vervolgonderzoek is belangrijk. In het overgrote
deel van de artikelen was er sprake van belangenverstrengeling, wat zou kunnen
leiden tot vertekende uitkomsten.** Een suggestie voor vervolgonderzoek is daar-
om: een volledig onafhankelijk onderzoek naar de effecten van het gebruik van
diabetesspecifieke drinkvoeding door diabetespatiénten, zonder enige vorm van
belangenverstrengeling.
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