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Een leven lang gezond en gelukkig werken. 
Is het mogelijk?
Duurzame inzetbaarheid en vitaliteit zijn gangbare 
begrippen geworden. De tijden zijn voorbij dat be-
roepsziekten een geaccepteerd bij-effect van wer-
ken waren. De tijden zijn ook voorbij dat beroepszie-
ke medewerkers opgelapt werden.
Zelfs preventie van ziekte is tegenwoordig een ver-
ouderd begrip. De teneur is de laatste jaren om niet 
zozeer ziekte te voorkomen, als wel om gezondheid 
optimaal te bevorderen.
Dat is een positievere kijk. Niet gericht op ziekte, 
maar op vitaliteit.
Een blik gericht op een vitale toekomst voor zowel 
bedrijven als medewerkers. Want die twee zijn on-
losmakelijk verbonden. De laatste jaren investeren 
bedrijven daarom volop in het optimaliseren van de 
vitaliteit van hun personeel. Dat is een keuze voor 
langdurig behoud van lichamelijke en mentale fit-
heid en daarmee voor goede prestaties: productivi-
teit, creativiteit, betere samenwerking en duurzame 
inzetbaarheid. 

Helaas is er nog onvoldoende wetenschappelijke 
onderbouwing voor de juistheid van die keuzes. Er 
is een leemte in kennis over factoren die duurzame 
inzetbaarheid beïnvloeden. Dat is de reden dat VU 
Medisch Centrum en TNO zes jaar geleden de on-
derzoekshanden ineen sloegen. Een uniek en langlo-
pend onderzoeksprogramma met maar liefst vijf we-
tenschappelijke promotietrajecten werd opgetuigd. 
We doopten het VIP: Vitaal in Praktijk. Het ‘zeer be-
langrijke praktische’ doel van VIP is om programma’s 
te ontwikkelen die mensen en organisaties vitaler 
maken en houden, en die te toetsen op effectiviteit.

Maar mooie doelen kosten vaak geld. En zulke 
hooggestemde doelen kosten veel geld. VIP is mo-
gelijk gemaakt door financiering vanuit het Fonds 
NutsOhra en door support van Delta Lloyd en Ohra.
Het Fonds biedt financiële ondersteuning aan pro-
jecten die ‘ertoe doen’ en die bij voorkeur een vlieg-
wieleffect hebben op gezondheidsbevordering. Het 
Fonds zag in VIP zo’n project. 
We denken dat we die verwachting hebben ingelost. 
Maar oordeelt u zelf.
U heeft de samenvatting in handen van een dikke 
stapel wetenschappelijke publikaties die Vitaal In 
Praktijk heeft opgeleverd. We denken en hopen dat 
duizenden bedrijven en tienduizenden medewerkers 
ermee geholpen worden om vitaler te worden en te 
blijven.

Namens het voltallige VIP-team van onderzoekers, 
wetenschappelijke staf en ondersteuners dank ik ie-
dereen die dit project mogelijk maakte.

Ernst Koningsveld projectleider Vitaal In Praktijk
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nemen. Zowel interventies om de mentale als om de 
fysieke gezondheid te bevorderen. Zowel gericht op 
individuele gedragsverandering als op cultuurbeïn-
vloeding. Zowel op bewustwording en training als op 
veranderingen in de fysieke omgeving. 
In alle studies heeft een deel van de medewerkers 
het vitaliteitsprogramma wel en een ander deel het 
niet doorlopen. Op die manier is de effectiviteit van 
de inspanningen gemeten. Verder is het uniek dat 
ook de financiële gevolgen van de meeste interven-
ties zijn geëvalueerd.  

Eén programma, vijf studies
In het onderzoeksprogramma zijn vijf verschillende 
studies uitgevoerd bij zeven Nederlandse bedrijven. 
De onderzoeken op een rij:

VIP in de Bouw
In een bouwbedrijf werd onderzocht of persoonlijke 
coaching effect heeft op het eet- en beweeggedrag 
van bouwvakkers en daarmee overgewicht en klach-
ten aan het houdings- en bewegingsapparaat kan 
voorkomen of reduceren. 

VIP in Verzekeren
Bij een verzekeringbedrijf werd onderzocht of be-
weging en ontspanning tijdens het werk effect heeft 
op het verminderen van de herstelbehoefte na werk 
van medewerkers. Dat gebeurde door motiverende 
groepsgesprekken en aanpassingen van de werkom-
geving.

VIP in Onderzoek
In twee onderzoeksinstituten werd het het effect van 
aandachtstraining (mindfulness) en e-coaching op de 
mentale gezondheid en leefstijl onderzocht.

VIP in Cultuur
Wat is de invloed van cultuurverandering op de  
bevlogenheid en vitaliteit van medewerkers? Dit 
werd onderzocht bij drie zeer verschillende organi-
saties. 

VIP Kosten Baten
In een overkoepelende studie zijn de financiële  
gevolgen van de ingezette interventies geëvalueerd.

De Nederlandse bevolking vergrijst, ook de be-
roepsbevolking. Met minder medewerkers moet 
hetzelfde, of eigenlijk nog meer, werk gebeuren. En 
dat werk verandert continu door technologische in-
novaties, politieke ontwikkelingen, mondiale markt-
verschuivingen en daarbijbehorende reorganisaties. 
Kortom: er wordt veel verwacht van medewerkers. 
Werken is een soort topsport geworden. Fysiek lijkt 
het allemaal lichter omdat veel werk geautomati-
seerd is, er goede ergonomische hulpmiddelen zijn 
en een groot deel van het dienstverlenende werk zit-
tend gebeurt. Het werkende lijf lijkt dus verlicht. Lijkt. 
Want bewegingsarmoede op het werk en in de vrije 
tijd leiden ertoe dat we zwaarder worden. De helft 
van alle Nederlanders heeft overgewicht. Met alle 
ongezonde gevolgen van dien. En mentaal hebben 
we het ook zwaarder. De informatiestroom en be-
slismomenten in werk en privé zijn duizelingwekkend 
toegenomen. Daardoor draaien niet alleen oudere 
breinen overuren, ook jongere medewerkers vallen 
steeds vaker uit met stress- en burn-outklachten. 
Hoe is dat tij te keren? Hoe blijven medewerkers ge-
zond en gelukkig? En bedrijven productief en con-
currerend? Hoe houden ze hun verzuimkosten in de 
hand? Hoe blijven of worden medewerkers duur-
zaam inzetbaar? 

Vitaal In Praktijk
Omdat werken en leven steeds meer topsport is, 
zoeken wetenschap, adviseurs en bedrijven naar ef-
fectieve manieren om optimaal te presteren. En dat 
gaat verder dan preventie en curatie van beroeps-
ziekten. Het draait niet langer om oplappen en risi-
co’s voorkomen, maar om gezonde mensen mentaal 
en fysiek gezond houden. 
Vitaliteit heeft de laatste jaren dan ook een brede-
re betekenis gekregen. Het gaat zowel om mentale 
veerkracht en fitheid als om lichamelijke conditie en 
doorzettingsvermogen. 
En dat houdt niet op bij de poorten van het werk.

Veel bedrijven investeren in de vitaliteit van hun 
mensen. Er is een breed scala aan activiteiten. Van 
bedrijfsfitness en gezonde voeding in het bedrijfs-
restaurant, tot werkdrukaanpakken en mindfulness. 
Bedrijven doen die inspanningen in de hoop en ver-
onderstelling dat het bijdraagt aan de verhoging van 
de vitaliteit van medewerkers. Het is echter nauwe-
lijks bekend of al die inspanningen het gewenste ef-
fect hebben. 
Het onderzoeksprogramma Vitaal in Praktijk (VIP) 
heeft tot doel die kennis te genereren. Het program-
ma bestaat uit vijf promotie-onderzoeken die alle 
aspecten van vitaliteitsbevordering onder de loep 

2 �Van gokken naar weten 
Op zoek naar effectieve vitaliteitsprogamma’s

Tot enkele jaren geleden was ‘vitaliteit’ vooral een term die gebruikt 
werd in relatie tot ouderen en in shampooreclames. Maar de tijden zijn 
veranderd. Bedrijven zijn volop bezig hun medewerkers vitaal en dus 
duurzaam inzetbaar te houden. Hoe is dat te doen op een manier die het 
gewenste en beoogde effect bereikt? Er wordt veel geprobeerd en gegokt. 
Onderzoeksprogramma VIP wil daar verandering in brengen. Namelijk 
door onderbouwde keuzes te maken en de effecten te meten.

Welk soort interventies?

Programma Individueel Omgeving Collectief

VIP in de Bouw Beweeg- en 
voedingscoaching

- -

VIP in Verzekeren - Bewegings- en 
ontspanningsprikkels

Teamgesprekken

VIP in Onderzoek Aandachtstraining, 
e-coaching, bedrijfsfruit, 
lunchwandelen

- -

VIP in Cultuur Beweeg- en 
voedingsprogramma’s

Stimuleringsprogramma’s 
om gezonder te leven 
(bewegen, ontspanning, 
bedrijfsfruit, kookworkshops)

Large Scale Interventions

VIP Kosten Baten Evaluatie van de financiële gevolgen
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Het menselijk gedrag is namelijk voor een groot 
deel afhankelijk van invloeden uit de fysieke en so-
ciale omgeving. Aandacht voor die mix is nog niet 
erg gangbaar. 

• �Gedragsverandering centraal Deze methodiek 
is niet alleen gericht op het verklaren van gedrag, 
maar vooral op het ontdekken en ontwerpen van 
invloeden die het gedrag kunnen veranderen. Dat 
is cruciaal voor mogelijk effect.

Je wordt waar je bent 
Gezond en ongezond gedrag komen niet uit 
de lucht vallen. Het is, zoals al het menselijk 
gedrag, het gevolg van een mentaal en sociaal 
overwegingsproces. Wat motiveert mensen 
om hun gedrag te veranderen? De meeste 
toonaangevende theorieën gaan ervan uit 
dat persoonlijke attitude en sociale invloed 
van de groep een cruciale rol spelen in 
gedragsverandering. De invloed van de fysieke 
werkomgeving en de bedrijfscultuur blijven 
dikwijls onderbelicht, terwijl ze ons gedrag 
toch in hoge mate sturen. 
 
Een voorbeeld: als je bij binnenkomst 
in een kantoorpand direct tegen de lift 
aanloopt terwijl de trap bijna niet te vinden 
is, zul je kiezen voor gemak en die extra 
bewegingsminuten niet maken.  
Hetzelfde geldt voor voeding. Als het 
bedrijfsrestaurant nogal kwistig en goedkoop 
is met vettige snacks en daarnaast karig en 
prijzig met gezond voedsel en fruit, dan is de 
keuze snel gemaakt.  
 
En zo heeft ook het sociale ecosysteem grote 

invloed op de (onbewuste) keuzes die we 
maken. De mens is nu eenmaal een kuddedier. 
Dus wat de meerderheid vindt en doet, volgen 
we bijna automatisch. Ookal denken we 
graag dat we uiterst autonoom handelen. De 
bedrijfscultuur is daarom ook onderdeel van 
het VIP-onderzoek.

Bij het ontwikkelen, plannen en uitvoeren van een 
programma dat zich richt op het verbeteren van vi-
taliteit door veranderingen van gedrag en (sociale 
en fysieke) omgeving draait het om de effectiviteit 
in de praktijk. Immers: van mooie voornemens, dikke 
beleidsrapporten of wetenschappelijke theorieën al-
leen wordt niemand vitaler. 
Om tot interventies te komen die zowel werkzaam 
als werkbaar zijn, hebben de onderzoekers in hun 
VIP-projecten gewerkt met ‘Intervention Mapping’. 
Het is een stappenplan om gestructureerd en in af-
stemming met de doelgroep interventies te ontwik-
kelen, uit te voeren en te evalueren. 

Intervention Mapping
Binnen de VIP-interventies stonden de wensen en 
behoeften van bedrijven en hun medewerkers cen-
traal. Acties en programma’s om de vitaliteit te be-
vorderen kunnen immers alleen effectief zijn als ze 
zijn afgestemd op de omstandigheden en de doel-
groep. Daarom zijn alle interventies ontwikkeld in sa-
menspraak met de bedrijven èn met de werknemers. 
De exacte invulling hing af van de bedrijfswensen, 
de beginsituatie, het personeelsbestand en het ge-
wenste eindresultaat. 

De systematiek van Intervention Mapping bestaat uit 
zes stappen:
1. Analyseren van problemen en behoeften 
2. Formuleren van programmadoelen
3. �Selecteren van theoretische methoden en 

praktische strategieën
4. Ontwikkelen van de interventie
5. Uitvoeren van de interventie
6. Evalueren van de effecten

Dit stappenplan oogt niet revolutionair en dat is het 
ook niet. Maar desondanks gebeurt wetenschappe-
lijk onderzoek slechts zelden op zo’n praktische en 
gebeuren praktijkingrepen niet op zo’n wetenschap-
pelijke wijze. Binnen VIP is gepoogd het beste van 
beide werelden te combineren. Wat zijn de belang-
rijkste pluspunten van zo’n aanpak?

• �Meerdere brillen De wetenschapper is niet de 
enige expert die de interventie plant en ontwikkelt. 
De ‘praktijk’ wordt al in de eerste fase van de ont-
wikkeling nauw betrokken bij het ontwerp van het 
programma. Daardoor komen meerdere inzichten 
aan bod. Dat voorkomt tunnelvisie en vergroot de 
kans op effect.

• �Verschillende ingangen Bij het specificeren van 
bedreigingen (risicofactoren) voor vitaliteit ligt de 
nadruk op zowel gedrags- als omgevingsfactoren. 

3 �Van uitrollen naar ontwikkelen 
Op weg naar participatieve interventie-ontwikkeling

Vitaliteit heeft alles met gedrag te maken. Helaas is er geen wondermiddel om gedrag te 
veranderen. Leidt bewustwording tot verandering? Voorlichten dus? Of moet je de omgeving 
zo aanpassen dat mensen zich anders gaan gedragen? Of de cultuur veranderen? Of coachen? 
Of een mix van dat alles? Het uitrollen van standaardprogramma’s en acties leidt zelden tot het 
gewenste vitale effect. Maar wat werkt dan wel? Binnen alle VIP-onderzoeken is gebruik gemaakt 
van Intervention Mapping. Een gestructureerde veranderaanpak op maat.
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Overgewicht is een kwestie van energiebalans. Wan-
neer we meer eten dan we met bewegen verbran-
den worden we zwaarder. Zo simpel is het. Het on-
derzoek ‘VIP in de Bouw’ was dan ook gericht op de 
leefstijlaspecten eten en bewegen.
Veel van de gangbare leefstijlprogramma’s zetten 
daar ook op in. Er is echter maar weinig bekend over 
de effectiviteit en de ontwerpwijze van dit soort pro-
gramma’s. In deze studie is een programma op maat 
ontwikkeld en uitgevoerd en zijn de gezondheidsef-
fecten gemeten. 
Bouwbedrijf Ballast Nedam wilde graag meedoen 
met het onderzoek. De HR-afdeling van het bouw-
bedrijf was al tijden actief met manieren om het 
verzuim te  verlagen en het personeel gezonder (en 
lichter) te krijgen. Maar doen we het juiste? Zijn onze 
maatregelen wel effectief? Zo vroeg men zich af. 

Ontwikkeling
Hoe beïnvloed je op effectieve wijze het eet- en be-
weegpatroon van medewerkers? Dat is waar het on-
derzoek ‘VIP in de Bouw’ om draait. Het onderzoek 
startte met het ontwikkelen van kansrijke manieren 
om het gedrag te beïnvloeden. Daarvoor werd ge-
bruik gemaakt van Intervention Mapping. 

Daartoe werden allereerst de leefstijlvariabelen van 
medewerkers in tal van functies in kaart gebracht. Bij 
tunnelbouwers, asfalteerders en prefabmakers. Hoe 
ziet een werkdag eruit? Wat voor bewegingen ma-
ken de mannen? Hoe lang en hoe zwaar? En wat en 
hoeveel eten ze? 
Vervolgens werden op grond van literatuurstudie en 
afstemming met medewerkers en bedrijf kansrijke in-
terventies gekozen en ontwikkeld.

Interventies
Welke maatregelen werden ingezet om de leefstijl 
te beïnvloeden? De proefgroep werd gecoacht en 
kreeg een toolbox met tips en adviezen over gezond 
eten en bewegen. De controlegroep kreeg niks bij-
zonders. 
De coaches hielpen de proefpersonen met het op-
stellen van een leefstijlplan voor eten en bewegen. 

4 �VIP IN DE BOUW 
De omvangrijke afvalrace

Ongeveer de helft van de Nederlanders is te dik. Dat overgewicht kan leiden 
tot veel gezondheidsklachten. Op korte termijn tot problemen aan spieren 
en gewrichten en op lange termijn tot bijvoorbeeld diabetes en hart- en 
vaatziekten. 
Bouwvakkers blijken bovengemiddeld zwaar. Ook klachten aan het 
houdings- en bewegingsapparaat komen bij hen veelvuldig voor.  
Laura Viester onderzocht de effecten van een op maat gesneden  
leefstijl-interventie bij een bouwbedrijf.

Laura Viester onderzoeker VU Medisch Centrum

“Bouwvakkers denken dat ze minder op hun 
eten hoeven te letten omdat ze vinden dat ze 
zo’n actief beroep hebben. Toch is er meer dan 
gemiddeld overgewicht.”

Dat gebeurde een keer live en daarna telefonisch. In 
de proefgroep waren er drie niveaus van coaching: 
intensief (vier coachgesprekken), medium (drie maal) 
of licht (twee gesprekken). De coachgesprekken wa-
ren uitgesmeerd over ongeveer een half jaar. Daarna 
stelden de proefpersonen met ondersteuning van de 
coach zelf een eet- en beweegprogramma op dat ze 
vervolgens op eigen kracht moesten zien vol te hou-
den.

Resultaten
Voor aanvang van de interventies, direct erna (na 6 
maanden) en na een jaar (om het lange termijn effect 
te bepalen) werd er gemeten. De metingen gebeur-
den tijdens het regulier Preventief Medisch Onder-
zoek. Er werd gelet op: lichaamsgewicht, klachten 
aan ondermeer knieën en schouders, leefstijl, fitheid, 
bloeddruk, cholesterolgehalte en bedrijfsrelevante 
maten zoals vitaliteit, productiviteit en werkvermo-
gen.
Was er aan het eind van het traject een verschil te 
meten tussen de proefgroep en de controlegroep? 
Ja, er was een verschil. De controlegroep, die geen 
programma had doorlopen, was zwaarder gewor-
den. De proefgroep was gemiddeld genomen ge-
lijk gebleven in gewicht. Een opmerkelijk resultaat 
aangezien bouwvakkers normaal gesproken elk jaar 
wat zwaarder worden. De bouwvakkers die coaching 
volgden zijn minder frisdrank gaan drinken en meer 
gaan bewegen. 
Op de langere termijn (een jaar) doofde dat effect 
uit. Het vitale devies is dus:  blijf stimuleren en blijf 
bouwen aan het leefpatroon. 

VIP-TIP
De uitkomsten van medische onderzoeken (zoals het 
Preventief Medisch Onderzoek) zijn vaak te vaag. 
Mensen raken gemotiveerd om gezonder te leven 
als er een concreet probleem is. Het liefst uitgedrukt 
in een helder getal. Begin daarom elk gezondheids-
traject met persoonlijke metingen. Geef de resulta-
ten weer in cijfers die mensen snappen. Bijvoorbeeld 

het cholesterolgehalte of de bloeddruk. Geef erbij 
aan of dat hoog of laag is. En hoeveel te hoog of te 
laag en wat dat betekent voor de gezondheid. Con-
creet inzicht is het begin van actiebereidheid.

Wetenschappelijke publicaties
• �Laura Viester, Evert ALM Verhagen, Karin I Proper, Johanna M 

van Dongen, Paulien M Bongers, Allard J van der Beek. VIP 

in construction: systematic development and evaluation of a 

multifaceted health programme aiming to improve physical 

activity levels and dietary patterns among construction work. 

BMC Public Health 2012, 12:89.

• �Laura Viester, Evert ALM Verhagen, Karen M Oude Hengel, 

Lando LJ Koppes, Allard J van der Beek, Paulien M Bongers. 

The relation between body mass index and musculoskeletal 

symptoms in the working population. (In review)

• �Laura Viester, Evert ALM Verhagen, Paulien M Bongers, Allard 

J van der Beek. Process evaluation of a multifaceted health 

programme aiming to improve physical activity levels and 

dietary patterns among construction workers. (In review)

• �Laura Viester, Evert ALM Verhagen, Paulien M Bongers, Allard 

J van der Beek. Improvement of dietary and physical activity 

behaviour through a worksite intervention in construction 

workers: results of a randomised controlled trial. (In 

voorbereiding)

• �Laura Viester, Evert ALM Verhagen, Paulien M Bongers, Allard J 

van der Beek. The effect of a health promotion intervention for 

construction workers on work- related outcomes: a randomised 

controlled trial. (In voorbereiding)

• �Johanna M van Dongen, Laura Viester, Marieke F van Wier, 

Judith E Bosmans, Evert ALM Verhagen, Maurits W van Tulder, 

Paulien M Bongers, Allard J van der Beek. Cost-effectiveness 
and financial return of a worksite intervention aimed at 
improving physical activity and nutrition among construction 
workers. (Afgerond)
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Werknemers die veel werkstress ervaren zijn minder 
productief, minder gemotiveerd en verzuimen va-
ker. Een bepaalde mate van ‘gezonde spanning’ is 
weliswaar nodig om optimaal te presteren, maar er 
is ook tijd nodig om te herstellen van de geleverde 
inspanningen. Beweging en ontspanning staan daar-
om centraal in het op maat gemaakte vitaliteitspro-
gramma van VIP in Verzekeren. 
Het unieke van dit programma is dat er zowel sociale 
als fysieke  omgevingsinterventies werden ingezet. 
De effectiviteit in vitaliteit en kosten van de combi-
natie van die twee is niet eerder wetenschappelijk 
getoetst.  

Ontwikkeling
Net als bij VIP in de Bouw en VIP in Onderzoek is ook 
dit VIP-programma ontwikkeld met behulp van Inter-
vention Mapping en eveneens in nauwe samenwer-
king met het te onderzoeken bedrijf. Er is gezocht 
naar interventies die enerzijds aansluiten bij de be-
hoeften en mogelijkheden van deze dienstverlener 
en anderzijds op basis van theoretische onderbou-
wing kansrijk zijn in het bereiken van een effect op 
werk en gezondheid.
Dat resulteerde in twee soorten interventies: motive-
rende groepsgesprekken van leidinggevenden met 
hun team (sociale omgeving) en aanpassingen in de 

omgeving zoals onder andere het introduceren van ta-
feltennissen en staand vergaderen (fysieke omgeving).
Dertig teamleiders volgden een tweedaagse training 
‘Group Motivational Interviewing’ (GMI). Ze leerden 
er hoe ze medewerkers kunnen coachen en begelei-
den in het voldoende bewegen op, van en naar het 
werk en hen kunnen motiveren tot voldoende ont-
spannen tijdens en na werk. Een belangrijk verschil 
met veel managementtrainingen is dat de GMI-tech-
nieken gebaseerd zijn op stadia van gedragsveran-
dering. Er is veel aandacht voor de gevoelens van 
ambivalentie in het gedrag van de te coachen mede-
werkers. Daarnaast is groepsdynamiek een belang-
rijk aandachtspunt. Specifieke vaardigheden die de 
leidinggevenden leerden toepassen zijn reflecteren, 
bevestigen en het stellen van verandervragen. Deze 
vaardigheden komen uiteraard ook van pas in ande-
re dan gezondheidsveranderingen. Denk aan verbe-
teren van de productiviteit en hoe om te gaan met 
het nieuwe werken.
De fysieke omgevingsaanpassingen betroffen het 
plaatsen van loungestoelen en tafeltennistafels in 
een aantal centrale ruimtes, het beschikbaar stellen 
van zitballen waarop medewerkers hun werk konden 
doen, vergaderplekken voor staand vergaderen en 
voetstapstickers om het gebruik van de trap te sti-
muleren. 

5 �VIP IN VERZEKEREN 
De zitcrisis te lijf

Nederland is grotendeels een dienstverlenend land. En veel van dat 
dienstverlenen gebeurt zittend, veelal achter een computer. Zo ook 
bij verzekeraar Delta Lloyd. Jennifer Coffeng onderzocht er of de 
herstelbehoefte van medewerkers positief te beïnvloeden is met een op 
maat gemaakt  beweeg- en ontspanningsprogramma.

Jennifer Coffeng onderzoeker VU Medisch Centrum

Interventies
In totaal deden 412 deelnemers mee aan het onder-
zoeksprogramma. Ze werden verdeeld over vier onder-
zoeksgroepen. Eén groep doorliep alleen een sociaal 
omgevingsprogramma. Ze hadden - onder leiding van 
hun GMI getrainde manager - vier motiverende team-
gesprekken van anderhalf uur per keer. Onderdeel van 
dit sociale programma was tevens de toegang tot een 
intranetpagina waarop collega’s afspraken met elkaar 
konden maken over sportieve activiteiten zoals hardlo-
pen, lunchwandelen en bedrijfsfitness. 
Daarnaast was er een groep die alleen de fysieke om-
gevingsinterventie aangeboden kreeg. Er was een 
groep die zowel de sociale als de fysieke interventies 
kon gebruiken. En tenslotte was er een controlegroep 
zonder bemoeienis.

Resultaten
Voor aanvang, na een half en na een jaar is bij ieder 
van de deelnemers een vragenlijst afgenomen om 
gezondheid- en werkgerelateerde uitkomsten te me-
ten. De verwachting voorafgaand aan het onderzoek 
was dat wanneer medewerkers meer bewegen en 
ontspannen zij een lagere herstelbehoefte hebben, 
zich gezonder en vitaler voelen, productiever zijn en 
minder verzuimen. De resultaten van de proceseva-
luatie laten zien dat de teamleiders de interventies 
beter beoordeelden dan de werknemers. Voor toe-
komstig onderzoek wordt dan ook aangeraden om bij 
de implementatie zowel teamleiders als werknemers 
te betrekken. Tevens werden de interventies beter 
beoordeeld wanneer ze zowel een sociale als fysieke 
component hadden. De (kosten)-effectiviteit van de 
interventies op de werk- en gezondheidsgerelateerde 
uitkomstmaten is nog niet vastgesteld. Deze resulta-
ten verschijnen in het najaar van 2013. 

VIP-TIP
Managers zien dikwijls op tegen verandergesprekken 
met hun medewerkers. Ze vinden het eng. Ze vre-
zen ook de dunne scheidslijn tussen bedrijfs- en pri-
vésfeer over te gaan. De medewerkers in dit onder-
zoek ervoeren dat anders. Ze vonden de coachende 
houding en de aandacht van hun leidinggevende 
juist positief. Daarnaast vonden ze dat er en betere 
groepssfeer ontstond door de teamgespekken. Kort-
om managers: ga op GMI-training!

Wetenschappelijke publicaties
• �Coffeng J.K., Hendriksen I.J.M., Duijts SF, Proper KI, Van 

Mechelen W & Boot CRL. The development and design of the 
Be Active & Relax ‘Vitality in Practice” (VIP) project and design 
of an RCT to reduce the need for recovery in office employees. 
BMC Public Health 2012.

• �Coffeng JK, Van Sluijs EM, Hendriksen IJM, Van Mechelen W. 

& Boot C.R.L.. Physical activity and relaxation during and after 
work are independently associated with need for recovery: a 
cross-sectional analysis. (Ingediend bij tijdschrift)

• �Van der Starre R.E., Coffeng JK, Hendriksen IJM, van Mechelen 

W & Boot CRL. Associations between body mass index, health 
measures and need for recovery in office employees: a cross-
sectional analysis. (Ingediend bij tijdschrift)

• �Coffeng JK, Hendriksen IJM, Van Mechelen, W & Boot 

CRL. Process evaluation of a worksite social and physical 
environmental intervention. (Ingediend bij tijdschrift)

• �Coffeng JK, Hendriksen IJM, Terwee CB, Van Mechelen W & 

Boot CRL. Assessment of reliability, validity and responsiveness 
of the Work-related Detachment and Relaxation scale. 
(Ingediend bij tijdschrift)

• �Coffeng JK, Hendriksen IJM, Van Mechelen W & Boot 

CRL. Effectiveness of a social and physical environmental 
intervention on work-related outcomes in office employees. (In 
voorbereiding)

• �Coffeng JK, Boot CRL, Van Mechelen W & Hendriksen IJM. 

Effectiveness of a social and physical environmental intervention 
on need for recovery, exhaustion, physical activity and 
relaxation in office employees. (In voorbereiding)

- Johanna M van Dongen, Coffeng JK, Bosmans JE, Hendriksen 
IJM, van Wier MF, van Mechelen W, Bongers PM, van der Beek 
AJ, Boot CRL, van Tulder MW. Cost-effectiveness and return-

De GMI-sessies prikkelden mijn medewerkers 
om actief na te denken over hun werk en leven. 
Dat maakte veel los op een positieve manier.” 



14 15

 Bij VIP in Onderzoek staat de bevlogenheid van 
medewerkers centraal. Dit begrip betekent in be-
drijfstaal doorgaans zoiets als ‘verbondenheid met 
het werk en loyaliteit naar de organisatie’. In weten-
schappelijke taal is bevlogenheid echter een ander 
concept. Het is de energieke tegenhanger van burn 
out. Wanneer werkstressoren en energiebronnen in 
balans zijn, kunnen medewerkers mentaal vitaal hun 
werk doen. 

De balans kan dus ontstaan door de stress te redu-
ceren, maar ook door de mentale weerbaarheid te 
verhogen. Dat laatste is waar dit onderzoek zich met 
name op richtte. Daarnaast is gekeken naar leefstijl.

Ontwikkeling
In overleg met en in nauwe afstemming op de be-
hoeften van de twee te onderzoeken onderzoeksin-
stituten werd met Intervention Mapping een pro-
gramma ontwikkeld. Dat bestond uit een in-company 
mindfulnesstraining en e-coaching. 
Daarnaast werd in het programma fruit aangeboden. 
Maar de nadruk lag op mindfulness: een training in 
aandacht en bewustwording. Het is een vorm van 
zelfregulatie die bestaat uit een aantal stappen. Het 
begint met persoonlijke gevoelens, gedachten en li-

chamelijke sensaties leren herkennen en benoemen. 
Daardoor kan de deelnemer vervolgens anders te-
gen het eigen gedrag (zoals grenzeloosheid of juist 
een teveel barrières) aan gaan kijken. Doel is dat 
deelnemers zich meer bewust worden van de ener-
giebronnen in hun werk en die inzetten als dat nodig 
is. Op deze manier werd mindfulness ingezet om de 
positieve uitwerking van bevlogenheid te behouden 
en te bevorderen.

Interventies
In elk van de deelnemende organisaties werd on-
der vrijwilligers random een ondergroepsgroep 
geformeerd die wél en een controlegroep die niet 
deelnam aan de interventies. De onderzoeksgroep 
woonde acht keer een mindfulnesstraining van an-
derhalf uur bij. Daarnaast werden deze medewerkers 
ondersteund met online coaching via e-mailcontact 
met de mindfulnesstrainer. Het doel daarvan was om 

6 �VIP IN ONDERZOEK 
van druk naar bevlogen

Vitaliteit is een breed begrip. Het betekent ook dat je activiteiten, zoals 
werk, met een bepaalde mate van bevlogenheid kunt doen. Maar dan wel 
met een bepaalde mate. Want medewerkers kunnen ook té bevlogen zijn. 
Dan slaat betrokkenheid en verbondheid om in werkstress en mentale 
vermoeidheid. Wetenschappers kunnen daar nog wel eens last hebben. 
Jantien van Berkel onderzocht daarom bij twee onderzoeksinstituten of 
een programma met mentale ontspanningsoefeningen de veerkracht van 
de wetenschappelijk medewerkers verhoogt.

Jantien van Berkel onderzoeker VU Medisch Centrum

“Bij die mindfulnesstraining kwam ik als een 
soort herboren terug. Dat klinkt misschien heel 
overdreven, maar ik voelde me echt heel ener-
giek en fit.”

de geleerde principes vol te houden, nieuwe doelen 
te stellen en te behalen.

Resultaten
Voor aanvang, na een half jaar en een jaar zijn bij 
alle 260 deelnemers uit de onderzoeks- en contro-
legroep vragenlijsten afgenomen om de mentale en 
fysieke vitaliteit te meten.
In de persoonlijke interviews na de mindfulnesstrai-
ningen gaven de deelnemers een goede waardering 
voor de sessies en het effect dat het op hen had. 
Het gros van de deelnemers gaf direct na de acht 
mindfulnesstrainingen aan zich ‘opgefrist’, ‘fris’, 
‘energiek’ en ‘vredig’ te voelen. Opvallend was dat 
de uitval onder deelnemers bijzonder laag was. Dat 
maakt het tot een betrouwbaar onderzoek en goed 
aantrekkelijk opgezette interventie.
De deelnemers meldden echter ook dat het effect vrij 
snel weer verdween. Dat bleek ook uit de meetgege-
vens. Na zes en na twaalf maanden zijn geen effecten 
gemeten op bevlogenheid, mentale gezondheid en 
leefstijl. We bevelen toekomstige onderzoekers en 
praktijkaanbieders van interventies daarom aan om 
vooral te investeren in het vasthouden van de effec-
ten.  

VIP-TIP
Dit was wereldwijd het eerste onderzoek naar de 
lange-termijneffecten van mindfulnesstraining. De 
resultaten bieden wetenschap en praktijk in ieder 
geval al één waardevolle tip voor toekomstige op-
zet en uitvoering van mindfulnesstraining: besteed 
niet alleen aandacht aan het zorgvuldig opzetten en 
uitvoeren van het aandachtsprogramma, maar stop 
zeker zo veel tijd en energie in opvolging en vast-
houden van de effecten. Bijvoorbeeld door intensie-
ve coaching of terugkomsessies. 

Wetenschappelijke publicaties
• �Jantien van Berkel, Meershoek, A.M., Boot, C. R. L., Proper, 

K. I., Janssens, M.J.P.A. & van der Beek, A. J. (2013) Ethical 

aspects of worksite health promotions, a stakeholder analysis. 

(In voorbereiding)

• �Jantien van Berkel, Proper, K.I., Boot, C.R.L., Bongers, P.& 

van der Beek, A.J. (2013) Effectiveness of a worksite health 

promotion intervention on lifestyle behaviors. (Ingediend bij 

tijdschrift)

• �Jantien van Berkel, Boot, C. R. L., Proper, K. I., Bongers, P. 

M., & van der Beek, A. J. (2013). Effectiveness of a worksite 

mindfulness intervention on work engagement, mental health 

and need for recovery. (Ingediend bij tijdschrift)

• �Jantien van Berkel, Proper, K.I., Boot, C.R.L., Bongers, P.& van 

der Beek, A.J. (2013)  Associations of physical activity with 

mental health and work engagement. (Ingediend bij tijdschrift)

• �Jantien van Berkel, J., Boot, C. R. L., Proper, K. I., Bongers, 

P. M., & van der Beek, A. J. (2013). Process Evaluation 

of a Workplace Health Promotion Intervention Aimed at 

Improving Work Engagement and Energy Balance. Journal of 

Occupational and Environmental Medicine.;55(1):19-26. 

• �Jantien van Berkel, J., Proper, K. I., Boot, C. R., Bongers, P. 

M., & van der Beek, A. J. (2011). Mindful “Vitality in Practice”: 

an intervention to improve the work engagement and energy 

balance among workers; the development and design of the 

randomised controlled trial. BMC Public Health, 11, 736.

• �Johanna van Dongen, J.M., van Berkel, J., Boot, C.R.L., 

Bosmans, J.E., Proper, K.I., Bongers, P.M., van der Beek, 

A.J., van Tulder, M.W., van Wier, M.F. Cost-effectiveness and 
financial return of a mindfulness-based worksite intervention 
aimed at improving work engagement: results of a randomized 
controlled trial. (Afgerond)
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Vanuit de organisatiekunde is bekend dat organisa-
tiecultuur invloed heeft op het gedrag van mensen. 
Organisatiecultuur is op verschillende manieren te 
beschrijven en te onderzoeken. In dit onderzoek is 
ervoor gekozen om sociaal kapitaal, een met gezond-
heid samenhangen cultuurelement, als uitgangspunt 
te nemen (zie figuur). Eén daarvan is sociaal kapitaal. 
Het is een belangrijk, met gezondheid samenhan-
gend, cultuurkenmerk. Sociaal kapitaal is het geheel 
aan sociale netwerken en structuren, regels en nor-
men, verplichtingen en verwachtingen binnen een 
organisatie. Evenmin als financieel kapitaal bouwen 
bedrijven hun sociaal kapitaal in een dag op. Het is 
in de loop van (vaak vele) jaren gegroeid tot ‘zo doen 
we dat hier’. De stijl van leidinggeven is een ander 
belangrijk sturend element in de organisatiecultuur. 
En datzelfde geldt voor de mate waarin een open 
gesprek mogelijk is over belangrijke thema’s, zoals 
vitaal werken en leven. 
Aan het onderzoek VIP in Cultuur namen drie organi-
saties deel: Domo, Rijksdienst voor het Wegverkeer 
(RDW) en SOO (Shared Service Organisatie) van het 
ministerie van Infrastructuur en Milieu (I&M). 

Ontwikkeling
Net zoals bij de hiervoor beschreven VIP-studies in 
Bouw, Verzekeren en Onderzoek werden ook bij VIP 
in Cultuur de beoogde veranderingen en daarvoor 
in te zetten interventiemiddelen samen met de deel-
nemende bedrijven ontwikkeld. Daarvoor is echter 
niet de authentieke Intervention Mapping gebruikt, 
maar wel principes eruit. Waarom? Omdat er nog 
geen methodiek bestond om binnen organisatie- en 
cultuurinterventies  ook vitaliteitsbevordering te ont-
werpen. Daarom is er speciaal voor dit onderzoek 
een aanpassing ontwikkeld (zie kader).
 

Met het bepalen van de veranderdoelen en het vast-
stellen van de ontwikkelrichting begon in wezen het 
cultuurveranderproces al. Hoewel de drie organi-
saties wezenlijk van elkaar verschillen, was het ont-
werpproces bij allemaal een kwestie van divergeren 
en convergeren. Dat gebeurde soms in grotere ge-
spreksgroepen en dan weer eens in kleinere pro-
jectgroepen. Zowel leiding als medewerkers deden 
daaraan mee. 

7 �VIP IN CULTUUR 
De culturele evolutie

Aandacht voor bedrijfscultuur staat hoog op de agenda van (verander)
managers en wetenschappers. Omdat de mens een ‘sociaal wezen’ is, 
bestaat er ongetwijfeld een relatie tussen collectieve normen en waarden 
en individueel gedrag. Maar cultuur is een diffuus begrip. Je kunt het 
niet onder de microscoop leggen. Hoe is er grip op te krijgen? En is 
bedrijfscultuur te veranderen? Hoe kan dat dan zodanig dat het gunstige 
onvloed heeft op de vitaliteit van werknemers? Dat zijn in een notendop 
onderzoeksvragen waarop Arjella van Scheppingen een antwoord zocht 
met VIP in Cultuur.

Arjella van Scheppingen onderzoeker & adviseur, TNO

“Doordouwen maakt me niet gezonder.”

De medewerker die dit zei, voelt intuïtief aan wat in 
VIP in Cultuur wetenschappelijk is aangetoond: men-
sen die druk ervaren om gezond te leven, vertonen 
ongezonder gedrag wat betreft bewegen, voeding 
en ontspanning. Druk uitoefenen werkt dus ave-
rechts. Voor roken en alcoholgebruik (de meest ver-
slavende gedragingen) ligt dat voor een deel van de 
onderzoeksgroep anders. Enige dwang helpt daar 
bij sommigen juist wel gezonder te gaan leven.

Interventies
Het ontwikkelen van organisatiecultuur gaat vooral 
via dialoog, zo is de heersende wetenschappelijke 
opvatting. In gesprekken tussen leden van de orga-
nisatie worden inzichten en standpunten gedeeld, 
afspraken gemaakt en nieuwe normen en regels 
gesteld. Dat is geen rechtlijnig proces van uitrollen, 
maar meer een gezamenlijke reis volgens een U-cur-
ve. De verandermethoden die daarvoor ingezet wor-
den, en ook bij de deelnemende organisaties werden 
gebruikt, zijn familie van de zogeheten Large Scale 
Interventies. Het is een participatieve benaderings-
wijze waarin alle relevante betrokkenen meedoen. 
Periodiek worden daarbij werkvormen gebruikt om 
grote groepen binnen het bedrijf tegelijkertijd met 
elkaar in dialoog te laten treden. ‘World Café’ is een 
voorbeeld van zo’n interventie. Bij alle drie de orga-
nisaties werd een participatief ontwikkeltraject inge-
zet waarin dialoogmethodieken zijn toegepast.
Bij één van de organisaties zijn als onderdeel van dit 
traject ook de meer gangbare interventies gepleegd 
zoals we die ook kennen uit de andere VIP-onder-
zoeken. Dat varieerde van fruit verstrekken en voor-
lichten tot workshops en lunchwandelen.
In alle gevallen hadden de Large Scale Interventies 
tot doel een organisatiecultuur te creëren waarin 
zelfsturing en vitaliteit worden bevorderd. 

Resultaten
De Large Scale Interventie is in delen van de be-
treffende organisaties al dan niet toegepast. In de 
analyses is bekeken of beide groepen verschilden in 

uitingen van cultuur en vitaliteit. Wat bleek?
Voor alle drie de bedrijven geldt dat de Large Scale 
Interventie invloed had op elementen van de organi-
satiecultuur (sociaal kapitaal en openheid ten aanzien 
van vitaliteit). De collectieve vitaliteitsactiviteiten die 
in één van de bedrijven werden ingezet, bleken bij te 
dragen aan een gezondere leefstijl (met name voe-
dingsgedrag en in mindere mate bewegen). Tot slot 
werd er bij medewerkers die deelnamen aan de col-
lectieve vitaliteitsactiviteiten een toename gemeten 
van de intrinsieke motivatie om gezonder te leven. 
Al met al geeft ruim 30% van de medewerkers aan 
actiever bezig te zijn met het thema vitaliteit. Dat is 
de eerste stap naar een vitaler leven.   

VIP-TIP
Het werken aan een vitale organisatiecultuur loont. 
Uit het VIP in Cultuur-onderzoek blijkt namelijk dat 
sociaal kapitaal binnen organisaties van belang is 
voor zowel de gezondheid als het functioneren van 
mensen. De toegepaste Large Scale Interventie leidt 
in alle drie de bedrijven tot een toename van ele-
menten van het sociaal kapitaal. 

Wetenschappelijke publicaties
• �Arjella van Scheppingen, De Vroome, E.M.M., Ten Have, 
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companies. Journal of Occupational and Environmental 
Medicine 55 (4) , pp. 371-377. 

• �Arjella van Scheppingen, De Vroome, E.M.M., Ten Have, 

K.C.J.M., Zwetsloot, G.I.J.M., Wiezer N.W. Van Mechelen, W. 

The associations between lifestyle factors, basic psychological 
needs, organizational-cultural aspect, and vitality and 
performance of employees . (Ingediend bij tijdschrift)

• �Arjella van Scheppingen, De Vroome E.M.M., Bos, E.H., 

ten Have, C.J.H, Zwetsloot, G.I.J.M, Van Mechelen, W. The 
association between motivational regulatory styles and healthy 
lifestyles among employees. A cross-sectional study in a Dutch 
company. (Ingediend bij tijdschrift)
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• �Zwetsloot, G.I.J.M., Van Scheppingen, A.R., Dijkman, A.J., 

Heinrich, J., Den Besten, H (2010). The organizational benefits 
of investing in workplace health. International Journal of 
Workplace Health Management 3 (2) , pp. 143-159. 

• �Arjella van Scheppingen, Nico Baken, Gerard Zwetsloot, Ellen 

Bos, Frank Berkers, (2012) “A value case methodology to 
enable a transition towards generative health management: A 
case study from The Netherlands”, Journal of Human Resource 
Costing & Accounting, Vol. 16 Iss: 4, pp.302 – 319.
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Intervention Mapping voor  
organisatiecultuur
Binnen VIP in Cultuur werd ook een ‘Delphi Onder-
zoek’ uitgevoerd. Het Delphi-panel bestond uit 42 
experts op het gebied van gezondheidkunde, orga-
nisatiekunde en management. Hen werd gevraagd 
de relevantie te beoordelen van organisatiespecifie-
ke factoren en criteria. Dat had ten doel een metho-
de te ontwikkelen waarmee organisatiespecifieke 
gezondheidkundige interventies op maat zijn vorm 
te geven en toe te passen. 
Dergelijke interventies zijn namelijk complex. Ze ver-
gen een optimale afstemming met ontwikkelingen 
in de context van het bedrijf en goede aansluiting 
bij bedrijfsbeleid, bedrijfspraktijken en procedures. 
Ook is het belangrijk om van meet af aan focus te 
hebben op relevante bedrijfsmatige opbrengsten. 
Deze inzichten zijn verwerkt in een organisatiespeci-
fieke werkwijze voor het toepassen van Intervention 
Mapping binnen organisaties. Ze omvat zowel een 
fase 0 als organisatiespecifieke toepassing van de 
zes algemene Intervention Mapping-stappen. Toe-
passing ervan draagt naar verwachting bij aan meer 
maatwerk bij het ontwikkelen van gezondheidkundi-
ge interventies binnen bedrijven.

In individuele interviews gevolgd door groepsdiscus-
sies werden de ethische problemen en grenzen rond 
vitaliteitsbevordering besproken. Dat gebeurde met 
werknemers, werkgevers, bedrijfsartsen, vakbonden, 
overheid, zorg- en inkomensverzekeraars, aanbie-
ders van gezondheidsprogramma’s in de werksetting 
en onderzoeksinstituten. Een plattegrond van het 
landschap aan meningen en overtuigingen:

Wat is gezondheid op het werk?
Alle betrokken partijen vinden dat gezondheid in de 
werksetting betekent dat je nog kunt functioneren 
en participeren. Ze hebben echter uiteenlopende 
meningen over de gezondheidsbedreigingen door 
het werk. Volgens werknemers, bedrijfsartsen en 
vakbonden kunnen vooral slechte werkprocessen 
en arbeidsomstandigheden de gezondheid nega-
tief beïnvloeden. Volgens werkgevers is vooral de 
leefstijl van de individuele werknemer van invloed 
op diens gezondheid. Ze denken daarbij met name 
aan voedings- en bewegingspatroon en de aard van 
de vrijetijdsbesteding, zoals het beoefenen van een 
blessuregevoelige sport. Voor werkgevers is het pri-
vedomein impliciet onderdeel van het arbeidscon-
tract. Dat is te typeren met de uitspraak: “een werk-
nemer verhuurt zijn capaciteiten aan de werkgever. 
Als die capaciteiten ineens met de helft afnemen 

door de leefstijl van de werknemer dan is dat scha-
delijk voor de werkgever”.

Wat is gezondheidsbevordering op 
het werk?
Werknemers en vakbonden geven een andere invul-
ling aan gezondheidsbevordering op het werk dan 
de overige betrokken partijen. Die overige partijen 
zoeken het in de sfeer van een gezond menu in de 
bedrijfskantine, bedrijfsfitness en trainingen. Werk-
nemers zoeken het meer in het aanbod van verlof 
(vrije dagen), de communicatiestijl van leidinggeven-
den, de bedrijfsvoering of het verminderen van de 
werkdruk. Uit de gesprekken kwam naar voren dat 
werknemers doorgaans geen stem hebben bij de in-
voering van gezondheidsbevorende activiteiten.
Vakbonden noemen de voorbeelden van de andere 
stakeholders ‘de kers op de taart’ maar focussen zelf 
liever op ‘de taart’. Daarmee bedoelen ze het geheel 
aan arbeidsomstandigheden. 
Diverse partijen in dit onderzoek hebben twijfels 
over de effectiviteit van gezondheidsbevordering 
op het werk. Ze vinden dat de inspanningen vooral 
gericht moeten zijn op de jeugd: “anders blijft het 
dweilen met de kraan open”. 

8 �Het ethisch dilemma 
vip in onderzoek

Vitaliteitsbevordering staat bij veel bedrijven op de kaart. Van aanbieden bedrijfsfitness 
tot stoppen met roken-cursussen. Van gezonde voeding in het bedrijfsrestaurant tot 
mindfulnesstrainingen. Het VIP-onderzoeksprogramma was gericht op het ontwikkelen van 
effectieve interventies om de vitaliteit van medewerkers en organisaties te bevorderen. Maar hoe 
ver mogen werkgevers, onderzoekers en interventie-aanbieders gaan met hun inspanningen? 
Is er een grens aan de bemoeienis met de levensstijl van medewerkers? En zo ja, waar ligt die 
dan? In haar studie VIP in Onderzoek peilde Jantien van Berkel de opvattingen van belangrijke 
stakeholders.

onderzoeksmodel � De factoren in groen zijn bij alle bedrijven gemeten.

Sociale werkomstandigheden/cultuur
Sociaal kapitaal

Transitioneel leiderschap
Organisational efficacy

Lerend klimaat

Individuele factoren
Zelfsturing

(autonomie, competenties, verbondenheid)
Motivatie voor GL

Large Scale 
Interventions

Persoon. Fit Org. 

Vitaliteit/gezondheid
Leefstijl (BRAVO)

Werkstijl

Vitailiteit
Mentale gezondheid

Zelf ervaren gezondheid en vitaliteit

Persoonlijk functioneren
Effectief persoonlijk functioneren

Presenteïsme
Persoonlijk initiatief

Ziekteverzuim
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Wat is de verantwoordelijkheid van 
de werknemer?
Alle stakeholders zijn het erover eens dat gezond-
heid en gezond leven primair de eigen verantwoor-
delijkheid van de werknemer is. Maar zij verschillen 
van mening over de betekenis van het begrip ‘eigen 
verantwoordelijkheid’. Voor de werknemer bete-
kent het vrijheid; het is een vrije keuze om al dan 
niet gezond te leven. Werkgever, bedrijfsarts, zorg-
verzekeraar en onderzoeksinstituten zien de eigen 
verantwoordelijkheid van de werknemer als minder 
vrijblijvend. Ze vinden dat het een sort sociaal con-
tract is waar je een beroep op mag doen en waar 
werknemers aan gehouden mogen worden. Werkne-
mers en bonden spreken op dit punt du seen andere 
taal dan de overige partijen in het werkveld.

Vertrouwen de partijen elkaar? 
De geinterviewde werknemers, werkgevers, bedrijfs-
artsen en vakbonden wantrouwen elkaar onderling 
rond de intenties van gezondheidsbevordering op 
het werk. Ze signaleren dit wantrouwen en zijn daar 
tegelijkertijd verbaasd over. Ze vinden het wantrou-
wen van de andere stakeholders jegens zichzelf on-
gegrond. De werknemer-werkgeverrelatie staat cen-
traal bij gezondheidsbevordering in de werksetting. 
Wantrouwen in deze relatie kan een obstakel vormen 
voor succesvolle programma’s en acties.
 
Verschillen grote organisaties en 
MKB? 
Grote organisaties hebben middelen, personeel en 
beleid voor gezondheidsbevordering. Ze zijn ook 
meer gericht op lange(re) termijnproblemen en -op-
lossingen. Kleine en middelgrote bedrijven (MKB) 
hebben minder middelen en een korte planningsho-
rizon. Daarentegen zijn de onderlinge banden en de 
groepsdruk zowel tussen werkgever en werknemer 
als tussen collega’s onderling er groter. Een gezonde 
werk- en leefcultuur is in MKB-bedrijven daardoor in 
principe makkelijker te verwezenlijken. Verzekeraars 
hebben echter een blinde vlek voor gezondheidsbe-

vordering in het MKB. Ze richten hun inspanningen 
vooral op grote organisaties. 

VIP-TIPS 
De gesprekken met de stakeholders in het gezond-
heidsveld bieden aanknopingspunten voor iedereen 
die op een (ethisch) verantwoorde manier een ge-
zondheidsbevorderend programma wil ontwikkelen, 
onderzoeken of toepassen. De kernboodschappen 
van de onderzochte stakeholders op een rij:
• �Richt de aandacht en energie allereerst op het ge-

zond maken van het werk en dan pas op de werk-
nemer. Met andere woorden: verbeter eerst de 
omstandigheden en werkprocessen dan pas indi-
vidueel gedrag.

• �Een gezonde leefstijl is de eigen verantwoordelijk-
heid van de werknemer, maar de meningen lopen 
uiteen over wat die verantwoordelijkheid inhoudt. 
Zorg dat er helderheid is over het begrip ‘eigen 
verantwoordelijkheid’. 

• �Geef werknemers een stem in het opzetten van ge-
zondheidsbevordering op de werkvloer. Kijk daar-
bij verder dan alleen individueel leefstijlgedrag.

• �De kwaliteit van de relatie tussen werknemer en 
werkgever is cruciaal voor het effect van gezond-
heidsbevordering. Investeer in deze relatie zodat 
er vertrouwen is.

• �Het MKB verdient speciale aandacht rond gezond-
heidsbevordering. 

Bedrijven die gezondheids- en vitaliteitsprogram-
ma’s inzetten zien dat doorgaans als een investering. 
Want investeren veronderstelt dat er ooit opbreng-
sten zijn. Maar is dat zo?

In deze VIP-studie werd ondermeer een literatuur-
studie gedaan van wereldwijd uitgevoerde onder-
zoeken naar de financiële opbrengsten van beweeg-, 
voedings- en gecombineerde programma’s op de 
werkplek. Er werd (in diverse wetenschappelijke 
zoekmachines) gezocht naar zulke onderzoeken ge-
publiceerd tot en met 14 januari 2011. Er werden 
(slechts) achttien geschikte publicaties gevonden, 
waarvan het overgrote gedeelte van lage kwaliteit.
Wat zegt dat? Dat betekent dat er wereldwijd uiter-
mate weinig gezondheids- en vitaliteitsinterventies 
in bedrijfssituaties zijn uitgevoerd waarbij op een 
wetenschappelijk verantwoorde wijze is gepoogd 
de financiële opbrengsten in kaart te brengen. We-
tenschappelijk verantwoord wil zeggen: het aanbie-
den van de interventie aan een proefgroep, met een 
voor- en nameting van de kosten. En ter controle 
op dezelfde momenten metingen verrichten bij een 
controlegroep die geen interventie (of een beknopte 
versie van de interventie) kreeg aangeboden. Voor 

een hoge studiekwaliteit is het van belang dat deel-
nemers op basis van kans over deze twee groepen 
worden verdeeld. Gerandomiseerde gecontroleerde 
trials heet dergelijk onderzoek in vakjargon.
Met het VIP-programma zijn er in ieder geval weer 
een aantal wetenschappelijk waardevolle studies 
toegevoegd aan de schamele achttien die er tot nu 
toe waren. 
De effectiviteit van de interventieprogramma’s heeft 
u kunnen lezen in de voorgaande hoofdstukken.
Maar hoe zit het met de financiële gevolgen van de 
VIP-interventies?

Analyses
De kosteneffectiviteit en kosten-baten van de VIP-in-
terventies zijn bepaald voor VIP in de Bouw en VIP in 
Onderzoek. Voor VIP in Verzekeren zijn de resultaten 
momenteel in ontwikkeling. 

9 �De vitale portemonnee 
VIP Kosten Baten

In de vier beschreven VIP-studies werd gemeten wat de effecten van de 
VIP-interventies waren op verschillende gezondheids- en werkgerelateerde 
uitkomsten. In een overkoepelende studie zijn ook de financiële 
gevolgen geëvalueerd. Bijvoorbeeld; wat levert een vitale medewerker 
nu eigenlijk op en wat kost die vitaliteit? In de studie VIP Kosten Baten 
onderzocht Hanneke van Dongen voor twee van de VIP-deelprojecten de 
kosteneffectiviteit en kosten-baten. Een derde evaluatie is in voorbereiding. 
Daarnaast deed ze een literatuurstudie naar de financiële opbrengsten van 
beweeg- en/of voedingsprogramma’s op de werkplek.  

Hanneke van Dongen onderzoeker Vrije Universiteit van Amsterdam

“In tegenstelling tot wat vaak wordt gedacht 
en beweerd, zijn er maar uiterst weinig (hoge 
kwaliteit) studies gedaan. Of gezondheids- en 
vitaliteitsprogramma’s renderen is dus nog 
nauwelijks bekend.”
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De kosteneffectiviteit van deze twee VIP-interventies 
is na twaalf maanden bepaald. Dat levert inzicht in 
de kosten per gewonnen eenheid effect (zoals bij-
voorbeeld een kilo gewichtsverlies). Ook werden de 
kosten-baten na twaalf maanden bepaald. Met an-
dere woorden: wat levert het programma financieel 
gezien op?
De kosteneffectiviteit is vanuit twee perspectieven 
bepaald. Namelijk vanuit het bedrijfs- en maatschap-
pelijke perspectief. Vanuit dat laatste perspectief 
worden de effecten van de interventies afgezet te-
gen alle soorten kosten die samenhangen met de 
VIP-interventies. Namelijk; interventie-, (bedrijfs)
gezondheidszorg-, sport-, verzuim-, en arbeidspro-
ductiviteitkosten. Vanuit het bedrijfsperspectief 
daarentegen zijn alleen de kosten meegenomen die 
relevant zijn voor de werkgever. Gezondheidszorg- 
en sportkosten kwamen dus in deze analyses te ver-
vallen.
Daarnaast is vanuit bedrijfsperspectief een kos-
ten-batenanalyse (KBA) verricht. Dat wil zeggen dat 
de kosten van de VIP-interventies zijn vergeleken 
met de eventuele financiële baten voor de werkge-
ver door een afname van verzuim en bedrijfsgezond-
heidszorgkosten en een toename in arbeidsproduc-
tiviteit. 

Resultaten
Het programma VIP in de Bouw kostte € 287,- per 
persoon vanuit het werkgeversperspectief. Het pro-
gramma kost de maatschappij gemiddeld genomen 
€ 371,- per kilogram gewichtsverlies.
Het programma levert de werkgever gemiddeld ge-
nomen € 20,- op per procent afname in bewegings-
apparaatklachten. Per geïnvesteerde euro levert 
het programma de werkgever gemiddeld genomen  
€ 1.48 op.

Het programma VIP in Onderzoek kostte € 464,- 
per persoon vanuit het werkgeversperspectief. Het 
programma is duurder en minder effectief dan het 
huidige aanbod voor zowel de maatschappij als de 

werkgever. Daarnaast levert het programma geen fi-
nanciële winst op voor de werkgever 

Voor het programma VIP in Verzekeren worden de 
resultaten in juli 2013 verwacht.

VIP TIP
Bedrijven zijn erg geïnteresseerd in de financiele 
gevolgen van interventies op de werkplek. Het is 
daarom van belang dat onderzoekers die gevolgen 
vaker in kaart brengen. Voor een betrouwbare eco-
nomische evaluatie is een langdurige follow-up van 
de interventies nodig. Alleen op die manier zijn alle 
relevante kosten te meten en te ondervangen.

Wetenschappelijke publicaties
• �van Dongen JM, Proper KI, van Wier MF, van der Beek AJ, 

Bongers PM, van Mechelen W, van Tulder MW. Systematic 
review on the financial return of worksite health promotion 
programmes aimed at improving nutrition and/or increasing 
physical activity. Obes Rev. 2011, 12: 1031-1049 

• �van Dongen JM, Proper KI, van Wier MF, van der Beek AJ, 

Bongers PM, van Mechelen W, van Tulder MW. A systematic 
review of the cost-effectiveness of worksite physical activity 
and/or nutrition programs.  Scand J Work Environ Health. 2012. 
38(5): 393-408.

• �van Dongen JM, Strijk JE, Proper KI, van Wier MF, van Mechelen 

W, van Tulder MW, van der Beek AJ. A cost-effectiveness and 
return-on-investment analysis of a worksite vitality intervention 
among older hospital workers: results of a randomized controlled 
trial. J Occup Environ Med. 2013, 55(3): 337-346

• �van Dongen JM, Tompa E, Clune LA, Sarnocinska-Hart A, Bongers 

PM, van Tulder MW, van der Beek AJ, van Wier MF. Bridging the 
gap between the economic evaluation literature and daily practice 
in occupational health: a qualitative study among decision makers 
in the healthcare sector. Implement Sci, 2013 (Geaccepteerd)                                                                                        

• �van Dongen JM, van Berkel J, Boot CRL, Bosmans JE, Proper 

KI, Bongers PM, van der Beek AJ, van Tulder MW, van Wier MF. 

Cost-effectiveness and financial return of a mindfulness-based 
worksite intervention aimed at improving work engagement: 
results of a randomized controlled trial. (Afgerond)

• �van Dongen JM, Viester L, Bosmans JE, van Wier MF, Verhagen 

EALM, van Tulder MW, van der Beek AJ, Bongers PM. Cost-
effectiveness and financial return of a worksite intervention 
aimed at improving physical activity and nutrition among 
construction workers. (Afgerond)

• �van Dongen JM, van Wier MF, Tompa E, Bongers PM, van der 

Beek AJ, van Tulder MW, Bosmans JE. Trial-based economic 
evaluations in occupational health: principles, methods, and 
recommendations. (In voorbereiding)

• �van Dongen JM, Coffeng JK, Bosmans JE, Hendriksen IJM, 

van Wier MF, van Mechelen W, Bongers PM, van der Beek 

AJ, Boot CRL, van Tulder MW. Cost-effectiveness and return-
on-investment analysis of a social and physical environmental 
intervention aimed at reducing the need for recovery in office 
employees. (In voorbereiding)
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even met aandacht een bakkie doen
“We deden mee met het programma VIP in Onder-
zoek. Het is boeiend te merken wat het teweeg heeft 
gebracht binnen onze organisatie. Normaal gespro-
ken is er niet zo’n intens contact tussen collega’s van 
verschillende afdelingen. Iedereen is nogal op zijn en 
haar directe werkomgeving gericht. Dat geldt ook 
voor mezelf als staflid. De mensen die deelnamen 
aan de mindfulnesstrainingen waren een dwarsdoor-
snede van de organisatie. Sommigen spraken elkaar 
voor het eerst. Ik zat zelf ook in de onderzoeksgroep. 
Wat me opviel is dat er een hechte band is ontstaan 
tussen de deelnemers aan de training. We maken bij-
voorbeeld grapjes als we elkaar tegenkomen bij de 
koffie. In de trand van ‘zo, even met aandacht een 
bakkie drinken’.
Wetenschappelijk is niet aangetoond dat de sessies 
ons vitaler hebben gemaakt, maar het heeft zeker 
een positief sociaal effect gehad. En los daarvan, we 
zijn zelf wetenschappers, we leven al bewust en ge-
zond. Het is best moeilijk om daar nog meetbaar een 
schepje bovenop te doen. Maar als ik voor mezelf 
spreek: ik heb er baat bij gehad. Ondanks een forse 
reorganisatie en een piitige tijd thuis met een ziek 
familielid voel ik me vitaal. Ik heb het idee dat dat 
mede door die sessies komt. Maar ja, mijn gevoel is 
natuurlijk geen harde wetenschap.” 
� Deelnemer VIP in Onderzoek

We gaan nu anders met elkaar om
“Toen VIP in Verzekeren begon, wilde ik als leiding-
gevende graag deelnemen aan het programma 
omdat er in mijn team nogal wat mensen stress- en 
RSI-klachten hadden. Ik dacht: ‘wie weet leer ik hoe 
ik daar wat aan kan doen en leer ik klachten bij ande-
re medewerkers voorkomen’. De training Group Mo-
tivational Interviewing vond ik erg boeiend. Ik heb 
er groepsdynamische technieken geleerd die ik nog 
steeds toepas met mijn team. En dan gaat het niet 
perse over onderwerpen op het gebied van vitali-
teit. Het zijn algemene principes van elkaar positieve 
feedback geven en motiveren. Het is leuk om te zien 
dat we daardoor anders met elkaar omgaan. De ta-
feltennistafel was trouwens ook een doorslaand suc-
ces. We hebben een teamcompetitie gehouden. Het 
heeft de saamhorigheid groter gemaakt. Sommige 
mensen die nooit aan sport deden, namen ook deel. 
Dat is natuurlijk mooi meegenomen en helemaal 
in lijn met de doelstelling van de interventie. Maar 
voor mij als leidinggevende is het eerlijk gezegd nog 
waardevoller dat het team hechter is geworden. Dat 
noem ik ook vitaliteit.”
� Deelnemer VIP in Verzekeren

10 �Een vitale toekomst 
het leven na vip

De VIP-studies zijn bijna afgerond. In het najaar van 2013 promoveren 
de vijf onderzoekers. Dan zijn het wetenschappelijke VIP’s. En daarmee 
is het onderzoeksprogramma Vitaal In Praktijk ten einde.
De praktijk is dan aan zet om de vitale resultaten en inzichten daar 
waar mogelijk toe te passen. Sommige bedrijven doen dat nu al. 
Namelijk degenen die deelnamen aan het onderzoek. Een blik op hun 
praktijkervaringen. 
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Hebt u in de afgelopen 3 maanden ... 
•   contact gehad met een huisarts, een therapeut/paramedicus, een alternatief  

genezer of een specialist, of
• een bezoek gebracht aan de spoedeisende hulp van het ziekenhuis, of
•  een of meerdere dagen in het ziekenhuis gelegen, of
•  geneesmiddelen en/of hulpmiddelen gebruikt.

 Nee (Ga naar vraag 11)   Ja (Ga naar vraag 2)

Hebt u in de afgelopen 3 maanden contact gehad met een huisarts?

 Nee (Ga naar vraag 3)  Ja, vul onderstaande tabel in

Huisarts Bezoek  
huisartspraktijk/post

Telefonisch contact Visite aan huis

VOORBEELD Aantal: ……2…… Aantal: ……1…… Aantal: ……1……

Aantal: ………… Aantal: ………… Aantal: …………

Hebt u in de afgelopen 3 maanden een bezoek gebracht aan een therapeut/
paramedicus? Denk hierbij aan een fysiotherapeut, psycholoog, ergotherapeut, 
diëtist, diabetesverpleegkundige etc. 

 Nee (Ga naar vraag 4)  Ja, vul onderstaande tabel in  
Let op: Meerdere therapeuten/paramedici invullen is mogelijk.

Therapeut/paramedicus Visite aan huis

VOORBEELD: Type therapeut/paramedicus     Psycholoog Aantal: ……1……

Type therapeut/paramedicus (1) Aantal: …………

Type therapeut/paramedicus (2) Aantal: …………

Type therapeut/paramedicus (3) Aantal: …………

Marlies 
vrouw van John

Griekse salade 

Met tips uit eigen keuken:

VIP in 
de keuken
alles over gezond 
eten en bewegen

Gerechten van 

de vrouwen van 

Ballast Nedam

VITAAL IN PRAKTIJK Oefeningen 3x per week

2.  PLANK Ligsteun op de ellebogen
  uITVOeRINg Armen onder je schouders, leunen op beide ellebogen, heupen hoog 

en rug recht, navel intrekken. 
  heRhALINgeN 3 keer 30 seconden vasthouden, uitbouwen naar 60 seconden.

3.  suPeRmAN (1) Op handen en knieën zitten, 1 been en 1 arm uitstrekken
  uITVOeRINg Armen onder je schouders, knieën onder je heupen, navel intrekken. 

Blijf naar de grond kijken om de nek te ontspannen. Strek rustig 1 been en 1 arm 
tegelijk uit, even vasthouden, wisselen van arm en been. 

 heRhALINgeN 3 keer 10 seconden, uitbouwen met meer herhalingen.

4.  suPeRmAN (2) In buiklig armen en benen optillen
  uITVOeRINg Billen aanspannen, armen en benen van de grond tillen, dan rustig 

armen en benen weer neerleggen. 
  heRhALINgeN 3  keer 15 seconden vasthouden, uitbouwen naar 30 seconden.

1.  zIJwAARsTe PLANK Zijwaartse ligsteun op 1 arm 
  uITVOeRINg Arm onder je schouder, leunen op je elleboog, heupen hoog houden 

zodat er een rechte lijn is tussen je voeten en hoofd, navel intrekken.
 heRhALINgeN 3 keer 15 seconden vasthouden, uitbouwen naar 30 seconden.

teksten
Laura Viester

eindredactie
Arboriginals, Amsterdam

ontwerp
Meester Ontwerpers, Amsterdam

VitaaL in praktiJk

colofon VIP in voeding

U hebt kort geLeden een gezondheidskeUring biJ de arbodienst 
gehad en U hebt de Vip in de boUw VragenLiJst ingeVULd. daarUit 
is gebLeken dat U niet gezond eet. dat wiL zeggen dat Uw Voe-
ding niet VoLdoet aan de richtLiJnen Voor een gezonde Voeding. 
daardoor Loopt U extra risico op gezondheidsprobLemen zoaLs 
oVergewicht, een Verhoogde bLoeddrUk, te hoog choLesteroL, 
sUikerziekte en hart- en Vaataandoeningen.

VitaaL in praktiJk

teksten
Laura Viester

eindredactie
Arboriginals, Amsterdam

ontwerp
Meester Ontwerpers, Amsterdam

VitaaL in praktiJk

colofon VIP in beweging

Uit de gezondheidskeUring is gebLeken dat U onVoLdoende (in-
tensief) beweegt. te weinig bewegen kan onder andere Leiden tot 
een Verhoogde bLoeddrUk en oVergewicht. biJna de heLft Van 
de nederLanders is ‘te zwaar’ en Loopt daarmee een extra kans 
op een aantaL ziekten, zoaLs sUikerziekte of hart- en Vaatziekte. 
kortom, meer bewegen LeVert U gezondheidswinst op!

VitaaL in praktiJk

teksten
Laura Viester

eindredactie
Arboriginals, Amsterdam

ontwerp
Meester Ontwerpers, Amsterdam

VitaaL in praktiJk

colofon VIP in conditie

Uit Uw gezondheidskeUring is gebLeken dat U op dit moment een 
goed gewicht en geen LichameLiJke kLachten heeft. een gezond 
beweeg- en eetpatroon heLpen om dat zo te hoUden. 

VitaaL in praktiJk

HeALTH coAcH eDwIN VAN DeN BRoeK oVeR VoeDINg:
“Teveel eten of ongezonde dingen eten, is vaak een automatisme. Je doet  
het gewoon en je hebt het al op voordat je je hebt afgevraagd waarom 
je het eigenlijk eet en of het de gevolgen voor je gezondheid waard zijn. 
Als je af wilt van je slechte eetgewoonten, helpt het om stil te staan bij die 
waarom-vraag. Je komt er dan bijvoorbeeld achter dat je eet als je stress 
hebt. Of je beseft dat je elke dag biertjes drinkt omdat het gezellig is en jij 
niet degene wil zijn die niet meedoet. Als je je bewust bent van je motivatie, 
kun je een andere keuze proberen te maken. Bijvoorbeeld door te kijken hoe 
je anders met stress om kunt gaan en of het net zo gezellig is als je het bij één 
biertje laat.”
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BMi Body Mass index 
17,59   ernstig ondergewicht
17,6  –  18,4 ondergewicht
18,5  –  24,9 normaal gewicht
25  –  29,9 overgewicht
30  –  39,9 obesitas
40  en hoger morbide obesitas 

VIP in berekenen
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2 Hoe zou u op dezelfde schaal van 0 tot 10 uw algehele werkprestatie beoordelen in de  
afgelopen 4 weken? 
(kruis het juiste antwoord aan)

slechtste prestatie beste prestatie

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

                      

3

4

5

Hoe beoordeelt u uw algehele werkprestatie over de afgelopen 4 weken in vergelijking met 
de prestatie van de meeste andere werknemers met dezelfde soort functie?  
(slechts één antwoord aankruisen)

  Uw prestatie was veel beter dan anderen 

  Uw prestatie was enigszins beter dan anderen

  Uw prestatie was nauwelijks beter dan anderen

  Uw prestatie was niet beter/ niet slechter dan anderen

  Uw prestatie was nauwelijks slechter dan anderen 

  Uw prestatie was enigszins slechter dan anderen

  Uw prestatie was veel slechter dan anderen  

In welke mate bent u het eens met de volgende uitspraken? 
(kruis het juiste antwoord aan)

helemaal 
niet mee 
eens 

niet mee 
eens 

niet mee 
eens, noch 
mee oneens

grotendeels 
mee eens 

helemaal 
mee eens 

Ik behaal alle doelen (werk-
opdrachten) die bij mijn werk 
horen

          

De taken die bij mijn werk 
horen gaan me goed af           

Ik presteer goed in mijn werk           

Hoe denkt u dat uw leidinggevende uw algehele prestatie over de afgelopen 4 weken beoordeelt? 
(In vergelijking met de prestatie van de meeste andere werknemers met dezelfde soort functie)  
(kruis het juiste antwoord aan)

   Veel beter dan de prestatie van anderen

   Iets beter dan de prestatie van anderen

   Niet beter/ niet slechter dan de prestatie van anderen

   Iets slechter dan de prestatie van anderen

   Veel slechter dan de prestatie van anderen

   Niet van toepassing (bijvoorbeeld vanwege vakantie)

VIP in onderzoek
vragenlijst

Nummer:

VITAAL IN PRAKTIJKVITAAL IN PRAKTIJK

Screeningsvragenlijst 
medewerkers RIVM

Beste RIVM medewerker,

Voor het project Vitaal in Praktijk (VIP) zouden wij u willen vragen deze  
vragenlijst in te vullen. De vragenlijst heeft als doel om een globaal inzicht 
te krijgen in bepaalde leefstijlgewoonten en werkbelevingsaspecten onder 
de RIVM-medewerkers. 
Het invullen kost u slechts enkele minuten en u zou het VIP-project enorm 
helpen. 

Bij voorbaat hartelijk dank voor uw medewerking!

Met vriendelijke groet, 
Het VIP-team

Nieuws vaN eN 
over vitale 

bedrijveN  
april 2010 de vitalitijd

vitaal persoNeel
aandacht voor mentaal 
kapitaal >> 2

bevlogeNheid:
het wapen tegen 
teleurstellingen >> 2

suffeN is goed...
als je het met 
aandacht doet >> 3

de golveN te lijf
lerend Netwerk over 
mindfulness >> 4

op de hoogte blijven? 

Bezoek de site en meldt u aan  
voor de Vitalitijd en het Lerend 
Netwerk! www.vitaalinpraktijk.nl

Overgewicht en de  
gevOlgen vOOr een bedrijf
Werknemers met (ernstig) overge-
wicht verzuimen vaker en zijn minder 
productief dan werknemers zonder 
overgewicht. Obese werknemers:
•  verzuimen 14 dagen/jaar meer  

(Jans et al, 2007)
•  ervaren meer beperkingen in de uit-

voering van hun werk (6,9% vs. 4,0%) 
(Hertz et al., 2004)

•  hebben vooral meer langdurig  
verzuim (Neovius et al, 2008,  
Van Duijvenbode et al. 2009)

relatie sterfte en gedrag
Ongezond gedrag is de belangrijkste 
oorzaak van ongunstige trends in 
gezondheid. Een aanzienlijk deel van 
sterfte hangt samen met gedrag:
•  roken (15%),
•  te weinig bewegen (6%)
•  overgewicht (6%)
•  te weinig groenten/fruit  (5%)
•  te veel verzadigd vet (5%)

uit de bocht bevlogen
Mindfulness voor de juiste balans
Medewerkers die trots op hun werk en zeer bevlogen zijn. Dat is natuurlijk geweldig. Toch 

schuilt in dit ogenschijnlijk juichende plaatje ook een gezondheidsrisico. Zo kun je té bevlogen 

zijn. Dan slaat betrokkenheid en verbondenheid om in werkstress. Het project ‘VIP in Onder-

zoek’ zet in op een interventie met mindfulness-training om te voorkomen dat medewerkers 

hun grenzen voorbij gaan.

Colofon

de vitalitijd
• Uitgave van Vitaal In Praktijk (VIP)
•  VIP is een initiatief van zorgverzekeraar  

Delta Lloyd/Ohra
•  VIP wordt uitgevoerd door Body@Work,  

een structureel samenwerkingsverband van het  
VU Medisch Centrum en TNO Kwaliteit van Leven

abOnneren
•  de VITaLITIjD verschijnt drie maal per jaar
•  U kunt zich (gratis) abonneren via  

www.vitaalinpraktijk.nl
KOpij en reacties
• info@vitaalinpraktijk.nl
redactie 
• arboriginals
Ontwerp/illustraties
• Meester Ontwerpers, amsterdam
Oplage 
• 500

wat is vip?
Vitaal In Praktijk (VIP) is een project dat de 
vitaliteit van bedrijven en hun medewer-
kers bevordert. VIP ontwikkelt en evalueert 
gezondheidsprogramma’s op maat van be-
drijven.

wat Kan vip Opleveren?
•	Een nieuwe impuls voor gezondheidsbeleid,
 met actieve betrokkenheid van medewerkers 

•	Een	op	maat	gesneden
 gezondheidsprogramma

•		Inzicht	in	de	(kosten)	effectiviteit	van
 het programma

•		Een	Lerend	Netwerk	voor	 
geïnteresseerden

waarOm vip? 
Het gros van de bedrijven heeft afgelopen jaren veel 
aandacht besteed aan reductie van ziekteverzuim. En 
met succes! Het ziekteverzuim is over het algemeen 
flink gedaald. 
Tevredenheid alom en einde oefening? Dat ligt aan de 
ambities. Kiest u ervoor om de 3 tot 5% zieken weer 
gezond te krijgen of besteedt u ook aandacht aan het 
gezondheid houden van 95% gezonden? Steeds meer 
bedrijven zien preventie als het beste medicijn. Ze in-
vesteren daarom in de gezondheid en vitaliteit van het 
totale personeel. Dat is een keuze voor langdurig be-
houd van fysieke en mentale fitheid en daarmee voor 
productiviteit, creativiteit en duurzame inzetbaarheid. 
Dat is goed voor mens en bedrijf. 
Helaas is er nog onvoldoende wetenschappelijke ken-
nis over factoren die duurzame inzetbaarheid beïn-
vloeden. Het VIP-project heeft tot doel om die kennis 
te genereren en effectieve vitaliteitsprogramma’s te 
ontwikkelen. Daar plukken zowel bedrijven als weten-
schap de gezonde vruchten van.

dOOr wie?
VIP is een initiatief van zorgverzekeraar Delta Lloyd/ 
OHRA. VIP wordt uitgevoerd door Body@Work, waar-
in het VU Medisch Centrum en TNO Kwaliteit van Le-
ven samenwerken.

vOOr wie? 
De VIP-maatprogramma’s worden uitgevoerd bij on-
der meer Ballast Nedam en Delta Lloyd. Maar ook 
andere bedrijven en organisaties kunnen profiteren 
van de opgedane bedrijfsmatige en gezondheids-
wetenschappelijke inzichten. Dat kan via de website 
(www.vitaalinpraktijk.nl), deze nieuwsbrief (de Vitali-
tijd) en de tweejaarlijkse (gratis en vrij toegankelijke) 
bijeenkomsten van het VIP Lerend Netwerk (zie het 
verslag op de achterpagina van deze Vitalitijd).

meer weten? 
Mail info@vitaalinpraktijk.nl
Bel 023 55 49 524 (Ernst Koningsveld)

mentale gezOndheid
Aandacht hebben voor de mentale gezondheid 
is relatief nieuw in het bedrijfsleven. Dat er aan-
dacht voor moet komen, is inmiddels duidelijk. 
Maar de vraag is hoe en in welke vorm. Welke 
interventie is nodig naast de al bestaande voor-
zieningen om medewerkers fit en gezond te hou-
den? Nicole van Overbeek: “Wij werken graag 
mee aan de zoektocht naar dit antwoord. Als on-
derzoeksinstituut hebben wij natuurlijk een war-
me band met het wetenschappelijk onderzoek. 
Het is bijzonder om nu ook zelf onderwerp van 
onderzoek te zijn. Verder zijn we ons bewust van 
de maatschappelijke relevantie van dit onder-
werp en hopen we dat het maatwerk voor onze 
organisatie oplevert.” 

mindfulness
‘VIP in Onderzoek’ zet mindfulness in als inter-
ventie. Training in aandacht en bewustwording. 
Een praktische, maar zeker geen cognitieve aan-
pak. Nicole van Overbeek: “Het wordt door onze 
medewerkers een beetje als soft gezien. We heb-
ben te maken met wetenschappers die het liefst 
met meetbare methoden werken. Mindfulness 
roept associaties op met zoiets ongrijpbaars als 
‘het geluksgevoel’. Aan de andere kant kunnen 
mensen zich er best een voorstelling bij maken 
en onderkent iedereen het probleem van de 
grenzenloze bevlogenheid.” 

>> lees verder op de volgende pagina

De deelnemers aan ‘VIP in Onderzoek’, mede-
werkers van een onderzoeksinstituut, hebben een 
innige band met hun werk. Ze vinden het werk 
dat ze doen maatschappelijk relevant en voelen 
zich zeer verbonden met de onderwerpen die zij 
behandelen. Uit het medewerkerstevredenheids-
onderzoek van het instituut bleek dat de mede-
werkers deze betrokkenheid hoog waarderen, 
maar ook werkstress ervaren. Volgens Nicole van 

Overbeek, hoofd beleid en advies van de afde-
ling HRM, is de werkstress gerelateerd aan de 
mate van bevlogenheid. “Wij zijn als organisatie 
natuurlijk blij met trotse, bevlogen medewerkers. 
Maar we zien ook dat mensen over hun grenzen 
heen kunnen schieten. Zo ontstond bij ons de 
behoefte om te onderzoeken hoe wij de mede-
werkers daarin kunnen ondersteunen.”

OngezOnd in de rij
 

‘We staan in de rij om minder vitaal te 
worden’. Een bekend beeld: op de sta-
tions staat een dikke rij voor de roltrap, 
maar op de trap loopt bijna niemand. 

zappen vOOr pizza
Vanaf dit voorjaar kunnen we in Neder-
land eten bestellen met de afstandbe-
diening van onze televisie, zo meldt 
Spits. In een menu op je televisie kun je 
met een druk op de knop pizza, patat of 
bier bestellen, mist je bent aangesloten 
op internet of in bezit bent van een Blu-
Rayspeler die dan kan. Aanbieder Just-
Eat noemt het ‘een slimme manier van 
bestellen, niet per se ongezond’.

bevlogenheid
maar hier

mmh.. mmh..

het onderzoeksteam
Jantien van Berkel Projectmedewerker
Dr. Cécile Boot Begeleider
Dr. Karin Proper Projectleider
Prof. Dr. Allard van der Beek Hoogleraar Arbeidsepidemiologie
Prof. Dr. Ir. Paulien Bongers Bijzonder hoogleraar Preventie van 
arbeidsgerelateerde klachten

meer informatie?
Hebt u vragen of opmerkingen over het onderzoek, neemt u dan 
gerust contact op met VIP via vipinonderzoek@vitaalinpraktijk.nl 
of 06-22002759.

VIP is een project dat geïnitieerd is door Delta Lloyd / OHRA 
Zorgverzekeringen en uitgevoerd wordt door Body@Work (een 
samenwerking tussen het VU medisch centrum en TNO Kwaliteit 
van Leven). www.vitaalinpraktijk.nl

 colofon

teksten
Jantien van Berkel
eInDreDactIe
 Arboriginals, Amsterdam
ontwerP
Meester Ontwerpers, Amsterdam
Druk
Drukwerkfabriek, Oosterhout

VIP in onderzoek
werken bIj het rIVm Is leuk en Vooral uItDagenD. onze hersenen 
werken oP Volle toeren terwIjl we lIchamelIjk steeDs InactIeVer 
worDen. PrIVé hebben we ook Vaak onze hanDen Vol. Daarom Is 
het soms moeIlIjk om VolDoenDe te bewegen en gezonD te eten. 
Daarnaast Is het belangrIjk Dat je werk je meer energIe geeft Dan 
Dat het kost. VItaal In PraktIjk (VIP) rIcht zIch oP De oPtImalIsa-
tIe Van De gezonDheID Van De meDewerker. Daartoe worDen Pro-
gramma’s ontwIkkelD en geëValueerD mIDDels onDerzoek bIn-
nen beDrIjVen en organIsatIes .  

VItaal In PraktIjk
Een moment niks doen om de 
werkstress tegen te gaan. Een mi-
nimeditatie inlassen om vervolgens 
weer geconcentreerd verder te kun-
nen werken. Het is in het bedrijfsle-
ven een novum om aandachtstraining 
aan te bieden als preventiemaatre-
gel. Het VIP-project VIP in Onder-
zoek zet deze mindfulness training 
in als interventie. Medisch socioloog 
Chris Grijns over de waarde van de 
‘tussen de bedrijven door pauze’.

Werknemers suffen gemiddeld 23 
minuten per dag. Minuten waarin ze 
uit het raam staren, een rondje lopen 
of een kop koffie drinken in de hoop 
wat helderder te raken en weer ge-
concentreerd aan het werk te kunnen. 
Volgens de gemiddelde manager zijn 
dit verloren minuten. Volgens Chris 
Grijns zijn het zeer waardevolle mi-
nuten. Zij bepleit met het geven van 
aandachttrainingen voor het inlassen 
van ‘tussen de bedrijven door pauzes’ 
die je juist scherper en alerter maken. 
“Voorwaarde is wel dat je de pauzes 
bewust neemt. Dus geen mentale af-
wezigheid –het suffen-, maar juist met 
aandacht en concentratie voor het 
moment waarin je zit. Zo leer je om 
steeds slimmer te werken in plaats van 
steeds harder.” 

spanning OplOssen
De truc is om de pauze te gebruiken 
om de aandacht op jezelf te richten: 
‘Hoe is het met mij?’ Grijns: “Je stopt 
even met je werk en je checkt hoe je in 
je vel zit. Misschien voel je irritatie en 
zie je op tegen de rest van de dag. Je 
staat bewust stil bij dat gevoel. Door-
dat je erkent dat je dat voelt en het 
aandacht geeft, kun je het accepteren. 
Zo los je de spanning op en krop je het 
niet op. Je creëert ruimte om verder te 
kunnen. Door een minimeditatie con-

centreer je je op een vriendelijke ma-
nier op het moment. Een groot voor-
deel is dat je dit vermogen tot bewust 
pauzeren altijd bij je hebt.”

Minimeditatie
Waarschijnlijk zit je, terwijl je dit leest. 
Je kunt je aandacht nu richten op je 
zithouding en het contact met de 
stoel voelen. Misschien voel je dat 
je ademt. Dan volg je rustig de be-
weging van de ademhaling. Je hoeft 
niets extra’s te doen, je lichaam is er 
al. Je geeft er even aandacht aan. En 
je leest dan weer verder. 

Het bedrijfsleven en ook de deelne-
mers van het project VIP in Onderzoek 
kijken met interesse, maar zeker ook 
met argusogen naar het fenomeen 
mindfulness. Het heeft een spirituele 
lading en lijkt weinig te maken te heb-
ben met de dagelijkse werkpraktijk. 
Volgens Chris Grijns is het juist in de 
drukke werkpraktijk heel toepasbaar. 
“Het is voor velen een eye-opener 
dat je met zoiets simpels als even aan-
dacht aan jezelf geven, zoveel kunt 
bereiken. Als je weerstand voelt tegen 
‘niks doen’ omdat je vindt dat je ‘ge-
woon moet werken’ dan is het al een 
actie op zich om jezelf dat moment nu 
juist wel te gunnen en stil te staan bij 
die weerstand.” 

mildheid en 
vriendelijKheid
Binnen het VIP-project VIP in Onder-
zoek worden de trainingen van Chris 
Grijns en collega aandachttrainers 
ingezet als interventie om te onder-
zoeken of dit een passende preventie-
maatregel kan zijn voor bedrijven. De 
onderzoeksgroep – medewerkers van 
een onderzoeksinstituut – ervaart geen 
optimale vitaliteit op het werk maar is 
wel zeer betrokken. Grijns: “Betrokken 

medewerkers die zo toegewijd zijn aan 
hun werk hebben de neiging zich met 
hun functie te identificeren; ze zijn hun 
werk. Maar je bestaat uit meer dan het 
afmaken van een klus. Je hebt een li-
chaam, gedachten en gevoelens van 
jezelf waar je even bij stil kunt staan. 
Door het trainen van aandacht, leer je 
mildheid en vriendelijkheid voor jezelf 
ontwikkelen.” 

Een reguliere aandachttraining bestaat 
uit acht wekelijkse bijeenkomsten van 

tweeënhalf uur en een stiltedag. Voor 
de VIP-interventie hebben de trainers 
– in overleg met de onderzoeker- het 
traject aangepast op de werkomge-
ving. “We snappen dat tweeënhalf uur 
werktijd per week veel is. Daarom heb-
ben we sessies gemaakt van negentig 
minuten. Ook hebben we aandacht 
voor voldoende bewegen en gezonde 
voeding. Gezondheids- en leefstijl 
items die er bij deze groep hardwer-
kende mensen ook regelmatig bij in 
schieten. In alles nemen we de drie 

stappen van aandachttraining mee: 
Stoppen, waarnemen en dan in vrij-
heid een (nieuwe) keuze maken.”

Chris Grijns is medisch socioloog en 
geeft aandachttrainingen en work-
shops stresspreventie. Zij is auteur 
van het boek ‘Adempauze, aandacht 
trainen op het werk’, met uitleg en 
praktische oefeningen (inclusief oe-
fen-cd). www.mindfulwerken.nl 
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productiever door ‘niks doen’ 
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deadlinestress
Voor deadlines en andere stressvolle 
situaties geldt: hoe langer je onder 
druk staat, hoe meer tijd je nodig hebt 
voor het herstel. Probeer daarom tij-
dens zo’n periode kleine micropauzes 
in te lassen: Doe elk uur bewust drie 
in- en uitademingen. Het volgende 
zinnetje kan je daarbij helpen: ‘Ik 
adem in en kom tot rust, ik adem uit 
en ontspan.’

bij bOOsheid en drift
Boosheid kan zo snel opkomen dat hij 
niet te temperen lijkt. Toch kun je ook, 
door aandacht te schenken aan die 
heftige emotie, meer vat krijgen op je 
reacties. Het recept:
•  Zo gauw je voelt dat je in de aanval 

schiet, zet je eens extra stevig je voe-
ten op de grond. Allebei de voeten.

•  Dan breng je de aandacht naar de 
ademhaling. Adem eens wat dieper 
in, om daarna langzaam uit te ade-
men en laat je schouders wat zak-
ken.

•  Tel langzaam tot tien op de uitade-
ming, bedenk dat het maar om een 
paar seconden rust gaat. Wat let je?

vOOr het raam
Deze oefening gaat over stilstaan bij 
wat er nu is.
•  Kijk eens aandachtig uit het raam. 

Misschien kijk je uit op een straat of 
een dak, misschien zie je een boom.

•  Laat je blik rusten op wat er te zien is. 
Er ligt misschien een plastic zak, of je 
ziet gras. Je kijkt.

•  En je kijkt opnieuw. Je kunt net als 
met een verrekijker je blik scherp-
stellen. Let op vormen, kleuren.

•  Probeer details waar te nemen. Mis-
schien valt het je op dat er beweging 
is.

•  Sta dan ook stil bij je adembewe-
ging. Je ademt in en uit. En weer in, 
weer uit, staand, kijkend.

telefOOnpauze
Van een telefoon gaat een dwingende 
werking uit. Je kunt leren om niet zo 
slaafs en gehaast op elk telefoontje te 
reageren.
•  Elke keer dat je de telefoon hoort 

overgaan, sta je stil.
•  Je ademt in en uit, en beantwoordt 

de beller pas nadat je ringtone drie 
keer is overgegaan.

KOffiedrinKen
Maak van een gewone koffiepauze en 
bewuste koffiepauze
•  Loop met aandacht naar de koffieau-

tomaat: je merkt op dat je loopt.
•  Sta stil voor de koffieautomaat. 

Adem in en uit.
•  Kom je iemand tegen: sta stil, wees 

je bewust van het staan, en leg con-
tact.

•  Neem je koffie uit de automaat: voel 
het gewicht, de warmte, ruik de geur, 
zie de kleur, het bewegen.

•  Loop met aandacht naar de plek 
waar je de koffie gaat drinken.

•  Neem met aandacht je eerste slok: je 
voelt, ruikt, proeft en slikt.

•  Wees je bewust van het feit dat je 
even koffiepauze hebt.

aandacht in de praktijk

mmh.. mmh..

als je niks te 
doen hebt...
doe het dan 

niet hier

maar hier

VITAAL IN PRAKTIJK

Handboek
deel 2

Draaiboek voor het geven 
van de GMI-sessiesVIP Delta Lloyd

vragenlijst 1
Deelnemerscode:

VITAAL IN PRAKTIJK

VITAAL IN PRAKTIJK

UITNodIgINg!
gezoNde eN 
VITALe medeweRKeRs!
dAAR gAAN Uw TeAmLeIdeRs AAN weRKeN

wilt u graag weten wat VIP voor u en delta Lloyd kan betekenen?  
Kom dan op maandag 20 juni naar de VIP introductie bijeenkomst.  
met uw steun wordt VIP een succes! zie voor meer informatie de  
bijlage!

• TIJd 12.30 – 13.15
• RUImTe A040
• AANmeLdeN J.coffeNg@VUmc.NL

Het project Vitaal in Praktijk (VIP) is een gezamenlijk initiatief van Delta Lloyd 
Groep, VU Medisch Centrum en TNO Kwaliteit van Leven.

maandag 20 juni
VIP introductie bijeenkomst

Voorbeschouwing
Volhouden 

• Mijn gedrag is al geruime 

tijd veranderd

• Ik ben tevreden over de 

verandering in mijn gedrag

• Ik geef hulp aan anderen om 

te veranderen in gedrag

• Ik zie de voordelen van  
veranderen in gedrag

• Ik denk na over de 
verschillende mogelijkheden 
om te veranderen in gedrag

• Ik heb besloten om mijn 
gedrag te veranderen
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VITAAL IN PRAKTIJK

VIP HERINRICHTING VAN UW VLEUGEL

NIEUWE INRICHTING 

HET VITAAL IN PRAKTIJK PROJECT
Vitaal in praktijk (VIP) is een initiatief van Delta Lloyd Groep, VU medisch  
centrum en TNO. VIP richt zich op het optimaliseren van de gezondheid van  
de medewerker. Het programma bij Delta Lloyd heeft als doel om medewerkers  
gezond en productief aan het werk te houden door dagelijkse lichaamsbeweging 
en ontspanning te bevorderen. Het VIP programma is in nauwe samenwerking 
met Delta Lloyd medewerkers ontwikkeld. 

VIPONTmOETINGzone 

•  Gebruik de ruimte om  
te ontspannen en te  
ontmoeten

•	  Informeel overleg met  
uw collega’s 

VIPHALzone

•	 	Informeel overleg 
met uw collega’s

•	  Sla een balletje in  
de hal om even te 
bewegen en te  
ontspannen

• Neem vaker de trap

VIPWERKzone 

•  Verminderen geluidsover-
last 

• Creëren van meer privacy
•  Zitballen: Pak per dag voor 

twee uurtjes een zitbal 
 Voordelen:
 - Dynamisch zitten 
 -  Verminderen rug,  

schouder en nekklachten
 -  Versterking buik- en  

rugspieren

Meer informatie 
E j.coffeng@vumc.nl  T 020-4446137

VIPOVERLEGzone

•  Effectief meeten met  
collega’s: bespaar tijd  
met staand vergaderen

•  Vergadertijd is 30%  
korter

Efficiënt overleg  Informeel overleg, 
Ontspannen & Bewegen

Ontspannen &
Ontmoeten

Geluidsreductie, meer Privacy 
& verminderen Zitgedrag

VIP in verzekeren ter ondersteuning van de interventies o.a.   

vragenlijsten, banner, voetstappen, scorebord en handboeken VIP in onderzoek ter ondersteuning van de interventies o.a. 

vragenlijsten en de vitalitijd
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Sensing
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letting-go

deep dive

embodyingsuspending

enacting

letting-come

performing
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through practices, 
infrastructures

prototyping
co-create strategic 

microcosms

crystallizing
vision and 
intention

co-creating
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open mind

open Heart

open Will

presencing
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source

co-presencingco-sensing

Who is my Self?
What is my Work?

collectieve leerproceSSen (zoalS world café ook toepaSt) verlopen via een u-curve: 
loS komen uit eigen overtuigingen, omSlag, vaStzetten van nieuwe overtuigingen.
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werken 
en... 
cultuur

Vip in de 
toekomst

Nieuws vaN eN 
over vitale 

bedrijveN  
april 2009 de vitalitijd

Café veraNdert gedrag 
de wetenschap achter de 
world Café-methodiek >> 2

vitaal lereN iN bedrijf
eerste sessie lerend Netwerk 
verdiept en inspireert >> 4

gezoNd oNderNemeN
vier strategieën voor  
gezondheidsbevordering >> 3 

viP de film
zwaarlijvige feiten en frisse 
oplossingen >> 4

op de hoogte blijven? 

Bezoek de site en meldt u aan voor  
de Vitalitijd en het Lerend Net-
werk! www.vitaalinpraktijk.nl

inspraak en info maken gezonder
Bij 41% van de werknemers die de afgelopen 
twee jaar een reorganisatie meemaakten, 
leidde het veranderingsproces tot gezond-
heidsklachten. Dit blijkt uit onderzoek van FNV 
Bondgenoten. Werknemers voelen zich beter 
bij meer inspraak en informatie bij veranderin-
gen. 

Nieuws

fietsende werknemer is minder ziek
Werknemers die met de fiets naar het werk 
komen, zijn minder vaak ziek. Het bedrijfsleven 
kan hierdoor jaarlijks gemiddeld 27 miljoen 
euro aan ziektekosten besparen. Dat blijkt uit 
onderzoek van TNO in opdracht van de minis-
teries van Verkeer en Waterstaat en Volksge-
zondheid, Welzijn en Sport (VWS).

mentale gezondheid vaak 
onderbelicht
Werkgevers zijn onvoldoende geïnteresseerd in 
de gezondheid van hun werknemers. Vooral de 
psychosociale kant wordt nogal eens vergeten, 
zo stelt TNO-onderzoeker Gerard Zwetsloot. 

revalideren kan overal 
Terwijl het aantal chronisch zieken groeit, 
bleef de hoeveelheid medisch en verzorgend 
personeel in de afgelopen jaren hetzelfde. 
Verzorgenden en zorginstellingen dreigden 
daardoor in de knel te komen. Een reddings-
middel lijkt nabij: revalidatie en training búiten 
de muren van een zorginstelling. Chronisch 
zieke patiënten te zorgen kunnen op afstand 
motiverende feedback krijgen en gemonitord 
worden. De universiteit Twente ontwikkelt deze 
technologie samen met Roessingh Research 
and Development in Enschede.

Afgelopen zomer presenteerde Albert Heijn in ei-
gen gelederen haar business-strategie tot 2012. 
In de kern komt het erop neer dat het concern 
zich komende jaren zal richten op verdere omzet- 
en winstgroei. “We kunnen dat alleen bereiken 
door efficiënter en effectiever te werken en te 
organiseren. Dat doet een groot beroep op de 
vitaliteit van mensen. 

Het bereiken van de strategieplannen vergt een 
andere manier van omgang, een andere cultuur”, 
aldus Van Gerwen. Samen met de onderzoekers 
van TNO en VUmc wordt een cultuurinterventie 
ontwikkeld. “We zetten met name in op het ver-
sterken van de sociale dialoog, zelfsturing, vitali-
teit en het benutten van talent. We willen een so-
ciale omgang creëren waarin mensen authentiek, 

albert Heijn: 
vitaal het café uit 
Gedragsverandering door sociale dialoog

Dit najaar gaan honderden medewerkers van het Zaanse Albert Heijn hoofdkantoor in caféset-

ting aan hun vitaliteit werken. Het zogeheten World Café is een innovatieve werkvorm om een 

levendige, gezamenlijke dialoog op te zetten rondom vragen die er werkelijk toe doen. In tal 

van organisaties heeft deze - inmiddels beproefde - organisatieveranderingstechniek opmerke-

lijke verschuivingen in collectief denken en doen teweeg gebracht. Edwin van Gerwen, Change 

Manager bij Albert Heijn, licht toe waarom de grootgrutter met VIP de kroeg in gaat. 

Colofon

de vitalitijd
• Uitgave van Vitaal In Praktijk (VIP)
•  VIP is een initiatief van zorgverzekeraar  

Delta Lloyd/Ohra
•  VIP wordt uitgevoerd door Body@Work,  

een structureel samenwerkingsverband van het  
VU Medisch Centrum en TNO Kwaliteit van Leven

abonneren
•  de VITaLITIjD verschijnt drie maal per jaar
•  U kunt zich (gratis) abonneren via  

www.vitaalinpraktijk.nl

Kopij en reacties
• info@vitaalinpraktijk.nl

redactie 
• arboriginals

ontwerp
• Meester Ontwerpers, amsterdam

oplage 
• 500x

wat is viP?
Vitaal In Praktijk (VIP) is een project dat de 
vitaliteit van bedrijven en hun medewer-
kers bevordert. VIP ontwikkelt en evalueert 
gezondheidsprogramma’s op maat van be-
drijven.

Wat kan VIP oPleVeren?
•	Een nieuwe impuls voor gezondheidsbeleid,
 met actieve betrokkenheid van medewerkers 

•	Een	op	maat	gesneden
 gezondheidsprogramma

•		Inzicht	in	de	(kosten)	effectiviteit	van
 het programma

•		Een	Lerend	Netwerk	voor	 
geïnteresseerden

Waarom VIP? 
Het gros van de bedrijven heeft afgelopen jaren veel 
aandacht besteed aan reductie van ziekteverzuim. En 
met succes! Het ziekteverzuim is over het algemeen 
flink gedaald. 
Tevredenheid alom en einde oefening? Dat ligt aan de 
ambities. Kiest u ervoor om de 3 tot 5% zieken weer 
gezond te krijgen of besteedt u ook aandacht aan het 
gezondheid houden van 95% gezonden? Steeds meer 
bedrijven zien preventie als het beste medicijn. Ze in-
vesteren daarom in de gezondheid en vitaliteit van het 
totale personeel. Dat is een keuze voor langdurig be-
houd van fysieke en mentale fitheid en daarmee voor 
productiviteit, creativiteit en duurzame inzetbaarheid. 
Dat is goed voor mens en bedrijf. 
Helaas is er nog onvoldoende wetenschappelijke ken-
nis over factoren die duurzame inzetbaarheid beïn-
vloeden. Het VIP-project heeft tot doel om die kennis 
te genereren en effectieve vitaliteitsprogramma’s te 
ontwikkelen. Daar plukken zowel bedrijven als weten-
schap de gezonde vruchten van.

Door WIe?
VIP is een initiatief van zorgverzekeraar Delta Lloyd/ 
OHRA. VIP wordt uitgevoerd door Body@Work, waar-
in het VU Medisch Centrum en TNO Kwaliteit van Le-
ven samenwerken.

Voor WIe? 
De VIP-maatprogramma’s worden uitgevoerd bij 
Ahold, KNMI en Ballast Nedam. Maar ook andere 
bedrijven en organisaties kunnen profiteren van de 
opgedane bedrijfsmatige en gezondheidsweten-
schappelijke inzichten. Dat kan via de website (www.
vitaalinpraktijk.nl), deze nieuwsbrief (de Vitalitijd) en 
de tweejaarlijkse (gratis en vrij toegankelijke) bijeen-
komsten van het VIP Lerend Netwerk (zie verslag 
van de eerste sessie op de achterpagina van deze 
Vitalitijd).

meer Weten? 
Mail info@vitaalinpraktijk.nl
Bel 023 55 49 524 (Ernst Koningsveld)

open en creatief zijn. Kortom we streven naar een 
werksfeer waarin mensen duurzaam goed kun-
nen functioneren. 
Naast leren van nieuwe vaardigheden hoort 
daarbij ook loslaten van oude gebruiken. Beide 
elementen zijn van belang om tot een andere, 
meer bij de strategie passende, manier van om-
gang te komen.”

WorlD Café
De methodiek die Albert Heijn samen met de 
VIP-onderzoekers en -adviseurs heeft gekozen 
om de sociale dialoog te versterken en zelfstu-
ring te bevorderen is het ‘World Café’. Hoe gaat 
dat in z’n werk? Men neme honderd mensen en 
verdeelt hen in groepjes van ongeveer acht over 
een toereikend aantal tafels. Een facilitator legt 
aan het begin van de ‘Café-sessie’ doel en spel-
regels uit. Aan elke tafel gaan de deelnemers in 
dialoog over een specifieke, van te voren gefor-
muleerde, stelling of vraag. Een Albert Heijn-
werkgroep is momenteel nog bezig de thema’s 
te ontwikkelen. ‘Mijn bijdrage aan de droom voor 
Ahold 2020.’ en ‘Wat wil en kan ik bijdragen om 
mijn en andermans talenten optimaal te benut-
ten?’ zijn enkele van de dialoogthema’s die op de 
shortlist staan. De thema’s worden in drie rondes 
van maximaal een half uur besproken. Elk half uur 

>> lees verder op de volgende pagina

IN CULTUUR

·  Een gezamenlijke uitspraak dat 
individuele vitaliteit van medewerkers 
zowel fysieke als een mentale component 
omvat. Naast werk- en leefstijlfactoren 
kwam men overeen dat ook sociale en 
fysieke werkomstandigheden hierin een 
rol spelen.

·  Een gezamenlijk beeld dat het naast de 
vitaliteit van medewerkers ook gaat om 
de vitaliteit van DOMO als geheel. Hierbij 
gaat het om omstandigheden die ertoe 
bijdragen dat medewerkers en het bedrijf 
als geheel vitaal kan blijven functioneren.

GEzaMELIjkE
vITaLITEIT 

a.  autonomie (jezelf kunnen zijn)

B.  Competenties (in de zin van je competent 
voelen/ meester voelen van de omgeving)

C.  Mate van bewegen

D. Gebalanceerde werkstijl

E.  Sociaal kapitaal (cultuurdimensie: 
samenwerking, vertrouwen, openheid, 
rechtvaardigheid)

INDIvIDUELE  
vITaLITEIT

viP-onderzoek 
naar relatie tussen 
cultuur en gedrag 

Over zelfreflectie, zelfsturing en persoonlijk leiderschap 

“Ik wil mensen en organisaties vooruit helpen door een verbinding te leggen tussen gezond-

heid en business, dat drijft en boeit me.” Arjella van Scheppingen is een bevlogen adviseur en 

onderzoeker. Sinds 2002 werkt ze als adviseur bij TNO Kwaliteit van Leven. Vorig jaar startte 

ze - eveneens binnen TNO - met haar wetenschappelijke promotieonderzoek naar cultuurin-

terventies. In dat kader begeleidt ze Albert Heijn in het World Café-traject. Ze geeft tekst en 

uitleg bij deze - door zijn ogenschijnlijke eenvoud - wonderlijke methodiek.

World Café is een conversatiemethodiek om 
diepgaande dialoog te initiëren met als doel 
zelfsturing te stimuleren. Het is een praktische 
manier om collectieve gedachten te versterken, 
dynamische conversatie te katalyseren en nieuwe 
mogelijkheden voor verandering van gedrag te 
openen. De methode behoort tot de zogenaam-

de ‘large scale interventions’ en wordt vooral toe-
gepast in gevallen waarin groepen gezamenlijk 
nieuwe ideeën willen genereren rond een vraag-
stuk. Het hoeft dus niet perse over vitaliteit te 

gaan, elk onderwerp is geschikt. Als het maar om 
wezenlijke thema’s gaat die mensen echt raken, 
waarbij ze een persoonlijke beleving hebben. Het 
World Café wordt verondersteld een open hou-
ding en draagvlak te creëren voor nieuwe ideeën, 
(gedrags)verandering én het nemen van initiatief 
daarvoor. Deze van oorsprong Amerikaanse me-
thodiek (Brown 2001, Brown en Isaacs 2005) is de 
afgelopen jaren door diverse wetenschappers op 
z’n houdings- en gedragsveranderende effecten 
getest. En inderdaad het blijkt effectief. 

Waarom Werkt het?
Om te begrijpen waarom de methodiek werkt, 
moeten we in de organisatieleertheorie duiken. 
Een groepsproces van zelfreflectie, zelfsturing en 
persoonlijk leiderschap wordt gezien als bepa-
lende factor voor gedrag en gedragsverandering. 
Het stimuleert tot gedrag waarvoor mensen ver-
antwoordelijkheid willen nemen. Het gezamenlijk 
reflecteren op overtuigingen en gedragingen 
leidt tot aanscherping van inzichten en diepere 
beleving van hardnekkige patronen. Dit inzicht 
biedt de mogelijkheid om bestaande gewoonten 
los te laten en de beeldvorming daarover bij te 
stellen tot beelden die passen bij eigen overtui-
gingen en waarden. Doordat er wezenlijke the-
ma’s besproken worden, leren mensen gehoor te 
geven aan hun eigen waarden (‘the self’). Vanuit 
deze aangepaste beeldvorming ontstaat ruimte 

om samen ideeën te genereren en invulling te 
geven aan een gewenst, ander toekomstbeeld. 
Het gezamenlijke proces blijkt mensen te stimu-
leren tot persoonlijke initiatieven die passen bij 
hun eigen waarden en mogelijkheden. 

ColleCtIef leren
Doordat mensen tijdens het World Café (zie pro-
cesbeschrijving in het coverartikel) van tafel en 
dus van dialooggroep wisselen, vindt kruisbestui-
ving plaats. De deelnemers creëren samen een 
levend netwerk van conversaties, waardoor ze 

kennis delen, exploreren en verbanden en nieu-
we andere mogelijkheden gaan zien. Mensen en 
organisaties bezitten doorgaans al wel de ken-
nis om een actueel probleem te begrijpen. Maar 
kennis alleen is vaak niet voldoende om hardnek-
kige gedragspatronen en gewoonten te doorbre-
ken. Daar is meer voor nodig: zoals persoonlijke 
autonomie en keuzevrijheid in gedrag dat bij 
mensen past. En uiteraard moeten de competen-
ties aanwezig zijn (of worden verworven) om dat 
gedrag te kunnen vertonen. Door kennis te delen 
en ideeën uit te wisselen stimuleer je dat. Tot slot 
zijn verbondenheid en gezamenlijkheid essenti-
eel in dit proces. Al deze componenten maken 
onderdeel uit van collectieve leermethodieken 
zoals het World Café. De leerprocessen worden 
verondersteld te verlopen via een U-curve (zie 
figuur): los komen uit eigen overtuigingen, om-
slag, vastzetten van nieuwe overtuigingen. 

albert heIjn Door De boCht
Van Scheppingen onderzoekt bij Albert Heijn of 
sociale dialoog leidt tot versterking van vertrou-
wen, samenwerking en rechtvaardigheid. Deze 
waarden worden ook wel het Sociaal Kapitaal van 
een organisatie genoemd. Ook onderzoekt zij of 
de sociale dialoog leidt tot zelfsturing en vitali-
teit. “Die verbinding tussen groeps- en persoon-
lijke dynamiek interesseert me uitermate. Albert 
Heijn is traditioneel een bedrijf van doeners. Een 
van de ontwikkelambities is om kritischer te re-
flecteren op het handelen, zowel op individueel 
als groepsniveau. Albert Heijn spreekt van ‘em-
powerment’. Dat betekent dat medewerkers zich 

vaker af gaan vragen ‘wat voegt dat wat ik doe 
toe aan het geheel en wil ik hier verantwoor-
delijkheid voor nemen?’. Daarnaast streeft men 
meer samenwerking na. Ik ben benieuwd wat 
voor invloed de collectieve bewustwording door 
het World Café heeft op het gedrag van mensen. 
Ik verwacht een positief resultaat, want per slot 
van rekening zijn we allemaal ‘human beings’ en 
geen ‘human doings’.”
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U-curve voor gedragsverandering (Scharmer 2007)

Samen een nieuw 
toekomstbeeld scheppen

Wij zijn human beings, 
geen human doings

wisselt de tafelsamenstelling. Slechts één van de 
disgenoten blijft achter om de uitkomsten – op 
het papieren tafelkleed – te noteren en het stokje 
over te dragen aan de nieuwe dialooggenoten. 
Aan het eind van de bijeenkomst inventariseert 
de facilitator alle uitkomsten met de hele groep 
en pikt de rode draad eruit. Het World Café vindt 
plaats in een omgeving die zo passend moge-
lijk is ingericht, op een manier die mensen aan-
spreekt en inspireert. 
Het klinkt allemaal kinderlijk eenvoudig, bijna te 
simpel om te kunnen bijdragen aan de ambiti-
euze groeiplannen van Ahold. Maar Van Gerwen 
is overtuigd van het nut: “We hebben de metho-
diek met onze HRM-afdeling afgelopen najaar 
uitgetest: het was werkelijk verbazingwekkend. 
De sessie gaf een enorme energieboost en prik-
kelde het denken. Het aardige en verrassende 
is dat je op een andere manier naar je eigen en 
andermans denken en doen gaat kijken. Die be-
wustwording is het mogelijke begin van gedrags-
verandering.”

nIeuWe InzIChten
Momenteel zijn de voorbereidingen voor de 
World Café-sessies in volle gang. In het voorjaar 
neemt de helft van de medewerkers op het hoofd-
kantoor (ca. 500) plaats aan de tafels. De andere 
helft neemt in eerste instantie niet deel. Zij zijn, in 
wetenschappelijke termen, de controlegroep. De 
VIP-onderzoekers kunnen op die manier de hou-
dings- en gedragsresultaten van beide groepen 
vergelijken en bepalen of de aanpak effectief is 
en breder ingezet kan worden binnen Ahold. 
Van Gerwen: “Deze VIP-interventie moet bijdra-
gen aan onze cultuurverandering, te beginnen 
op het hoofdkantoor. Het moet dan ook optimaal 
aansluiten bij de lopende ontwikkelingen en idee-
en van AH. Dit betekent dat het World Café, als 
het succesvol is, geen eenmalige sessie kan zijn. 
De veranderingen moeten worden geborgd in 
onze gebruikelijke werkwijzen. Dit kan alleen door 
het proces gezamenlijk met een aantal spelbepa-
lende betrokkenen binnen AH vorm te geven. En 
dat doen we dan ook. We hopen dat deze aanpak 
bij medewerkers en management tot nieuwe in-
zichten leidt in wat zij zelf kunnen betekenen om 
de toekomst invulling te geven en wat zij nodig 
hebben om dat verder te stimuleren.” 

nIet uIt het nIets
De deelname van Albert Heijn aan het VIP-project 
komt niet uit het niets. “Sinds 2004 zijn we al be-
zig met om mens en organisatie fitter en vitaler te 
maken. Destijds zijn we begonnen om onze kern-
waarden op een rij te zetten. Wat is belangrijk 
voor ons? Waar staan we voor? We formuleerden 
met het gehele bedrijf een set van kernwaarden: 
respect, vertrouwen, samenwerking, doelgericht-
heid, bezieling en vernieuwing. Die zijn vertaald 
in concrete gedragsvoorbeelden. Leidinggeven-
den nemen in werkoverleg en functionerings-
gesprekken het voortouw in het aanspreken op 
deze waarden. Dat doen we al een aantal jaar. 
Ook bieden we al geruime tijd – onder de titel 
‘Fit en Fun’ een leefstijl- en fitnessprogramma om 
mensen vitaal te houden. Dat programma is met 
name gericht op de fysieke gesteldheid. We kwa-
men tot het inzicht dat we ook aandacht moeten 
besteden aan de mentale gezondheid. Je kunt 
als HRM’er wel traditioneel in ziekteverzuim en 
‘organisatieharkjes’ blijven denken, maar als je 
medewerkers echt gelukkig, ambitieus en vitaal 
wilt maken en houden moet je je ook richten op 
gedrag en cultuur. Dat verklaart onze deelname 
aan het VIP-project.
Het heeft mij persoonlijk in ieder geval al veel 
energie geschonken. Ik ga daar graag de rest van 
de organisatie mee aansteken.”

>> vervolg pagina 1
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VIP in cultuur ter ondersteuning van de interventies o.a.

de vitalitijd en VIP-CITY

werken 
en... 
kosten 
en baten

Vip in de 
toekomst

Pre-imPlementatie
fase

imPlementatie -   
en evaluatie faseinitiatie fase

vaststellen behoefte 
aan interventie

ontwikkelen
interventie / business case
GoedkeuriG verkrijGen

imPlementatie en 
evaluatie van de  
interventie

kosten EN baten
01 02 03

evaluatie
methodes

• Procesevaluatie
• trend analyse

• wetGevinG
• kosten
•  een sPecifiek incident
•  financierinGs
 moGelijkheden
•  Ziekenhuis acceditatie
 Procedure
• audits
• safety GrouPs

triGGers inhoud 
business case

•  overZicht interventie 
en bijbehorende kosten

•  imPlementatiestrateGie
•  rationale voor de 
    interventie
 • WEttElijk
 • FiNaNciEEl
 • MorEEl
 •  BEdrijFsrEsultaat

`Om de kosteneffectiviteit van de leefstijlinterven-
ties te bepalen, moet je de vraag beantwoorden: 
wat kosten de maatregelen om een additioneel 
effect te realiseren die binnen de VIP-pilots wor-
den uitgetest extra ten opzichte van het huidige 
aanbod van de deelnemende bedrijven? Kort 
door de bocht: wat kost een vitalere werknemer?´, 
aldus Van Dongen. Die kosten kan je dan gaan 
vergelijken met de prestaties van die werknemer, 
die naar verwachting beter zijn dan voorheen.

perspectief van bedrijf en 
Maatschappij
In het onderzoek worden de kosten en effecten 
vanuit twee perspectieven met elkaar verge-
leken, namelijk het bedrijfsperspectief en het 
maatschappelijke perspectief. Het breedste per-
spectief is dat van de maatschappij, waarbij de 
effecten worden afgezet tegen de kosten voor 
alle maatschappelijke partijen die rechtstreeks 
te maken hebben met de interventiekosten en 
met gewijzigde kosten door veranderde gezond-
heid van medewerkers. Vanuit het maatschap-
pelijke perspectief wordt een kosteneffectivitei-
tanalyse (KEA) uitgevoerd. Bijvoorbeeld, voor 
VIP in de Bouw zal berekend worden hoeveel het 
maatschappelijk gezien kost om een bepaalde 

gewichtsafname te realiseren, bovenop het be-
staande aanbod dat bijvoorbeeld uit bedrijfsfit-
ness bestaat. Vanuit het bedrijfsperspectief wordt 
ook een KEA uitgevoerd, waarbij de effecten be-
staan uit voor de bedrijven relevante uitkomstma-
ten, zoals werktevredenheid. Daarnaast zal vanuit 
het bedrijfsperspectief een kosten-batenanalyse 
(KBA) worden uitgevoerd. Hierin wordt nagegaan 
of de kosten voor het leefstijlprogramma in een 
aantrekkelijke verhouding staan tot de eventuele 
financiële baten door een afname in verzuim en 
toename in productiviteit.
De kosten die meegenomen worden in de evalu-
aties worden bepaald door het gekozen perspec-
tief. Voor de evaluaties vanuit het maatschap-
pelijk perspectief gaat het om interventiekosten, 
productiviteit en gezondheidszorgkosten. Voor 
het bedrijfsperspectief komen de gezondheids-
zorgkosten te vervallen. Deze zijn namelijk niet 
voor rekening van het bedrijf. Het is van belang 
de kosten zo goed mogelijk te meten. De manier 
waarop dit gebeurt, wordt hieronder toegelicht.

kostensoorten
Voor het onderzoek is het van belang om volgen-
de kostensoorten in kaart te brengen: interven-
tiekosten, productiviteitskosten en kosten voor 

gezondheidszorg. De interventiekosten worden 
in kaart gebracht door middel van een bottum-up 
kostprijsbepaling. Voor elke interventie-eenheid, 
bijvoorbeeld contact met een Health Coach in het 
project ‘VIP in de Bouw’, of een mindfullness-ses-
sie binnen ‘VIP in Onderzoek’, bepalen de onder-
zoekers de kostprijs van het ingezette personeel, 
ruimte,en materialen, en overheadkosten. Zo kun 
je de totale kosten van de interventie berekenen. 
Voor wat betreft productiviteitskosten worden 
drie soorten kosten onderscheiden, namelijk kos-
ten voor absenteïsme (ziekteverzuim), voor pre-
senteïsme (productiviteitsverlies op het werk) en 
natuurlijk moeten ten slotte de kosten worden 
meegenomen voor de afwezigheid van mede-
werkers die aan de interventie deelnemen. Voor 
het bepalen van het ziekteverzuim zullen ideali-
ter de verzuimgegevens van de deelnemers op-
gevraagd worden bij de personeelsafdeling of 
arbodienst van de deelnemende bedrijven. Als 
dit niet mogelijk is, zal dit aan de deelnemers 
gevraagd worden. Afwezigheid voor de inter-
ventie zal tijdens de uitvoering van de interven-
tie geregistreerd worden. Om het presenteïsme 
te meten wordt de PRODISQ (Productivity and 
Disease Questionnaire) afgenomen. Deze vraagt 
naar de hoeveelheid én de kwaliteit van het ver-
richte werk. Door de bovenstaande gegevens te 
vermenigvuldigen met de salariskosten van de 
deelnemers kunnen de productiviteitskosten wor-
den berekend. Deze gegevens worden ook weer 
gebruikt om de financiële baten voor de werkge-
ver te berekenen.
Om de kosten voor de gezondheidszorg te be-
palen wordt de deelnemende medewerkers naar 
hun zorggebruik gevraagd. Dat gebeurt via een 
serie retrospectieve vragenlijsten over periodes 
van drie maanden. Aangezien moeilijk te bepalen 
is welk type zorggebruik direct gerelateerd is aan 
de interventie zal het algemene zorggebruik van 
de deelnemers worden nagevraagd. Standaard-
kostprijzen worden gebruikt om het zorggebruik 
van de deelnemers te waarderen.

stand van zaken
Waar staat het onderzoek nu? Van Dongen: ´De 
interventies van VIP in de Bouw en VIP in Onder-
zoek zijn van start gegaan en de eerste kostenvra-
genlijsten zijn verstuurd. We gaan nu aan de slag 
met het plan van aanpak van de overige economi-
sche evaluaties. Als we alle data uit de pilotbedrij-
ven binnen hebben, kunnen we de economische 
evaluatie van de vier VIP-pilots uitvoeren. In de 
tussentijd gaan we aan de gang met de andere 
onderzoeksvragen. Zo zijn we op dit moment be-
zig met het schrijven van een literatuurstudie naar 
de kosteneffectiviteit van leefstijlinterventies voor 
werknemers.’

bij ieder preventief instrument, houd je het 
probleem: de geïnvesteerde kosten zijn goed 
te berekenen, maar de baten veel minder 
makkelijk. Vergelijk het maar met de levens-
loopregeling, daarvan zijn de baten op het 
moment van investeren ook onzeker. De basis 
is vaak puur het vertrouwen dat je er uiteinde-
lijk profijt van zult hebben.’
Willem Biever verwoordt de verwachtingen 
van Delta Lloyd Groep concreter: ‘Het belang 
van vitaliteit wordt van hoog tot laag door de 
organisatie gevoeld. Ons doel is producten 
verkopen en daarmee winst maken. Daarvoor 
heb je vitale, gemotiveerde medewerkers 
nodig; die werken het best en zijn het meest 
klantvriendelijk. Sinds vorig jaar is Delta Lloyd 
beursgenoteerd; dat stelt hogere eisen aan 
de medewerkers. Hun gemotiveerdheid is bo-
vendien een directere zorg voor het bestuur 
geworden. Daarom is rond de beursgang 
een onderzoek uitgevoerd dat zich niet op 
medewerkertevredenheid, maar expliciet op 
medewerkergemotiveerdheid richtte.’

preventieve aanpak
Delta Lloyd zal de uitkomsten van het VIP-
onderzoek gebruiken om het bestaande vita-
liteitsbeleid, Sterk Fit genoemd, aan te vullen 
met interventies rond beweging en mentale 
gezondheid. Biever: ‘Met Sterk Fit hadden we 
ons traditionele gezondheidsbeleid – in grote 
lijnen: verzuimbeleid op basis van ziekmeldin-
gen en arbobeleid op basis van de RI&E – al 
uitgebreid. Belangrijkste uitgangspunt is dat 
we naast curatieve instrumenten, vanaf het 
moment van ziekmelding, ook investeren in 
preventieve instrumenten die onze gezonde 
medewerkers in balans houden. Biever is 
tevreden als het VIP-onderzoek voor Delta 
Lloyd twee interventies oplevert, inclusief een 
wetenschappelijke onderbouwing van hun 
positieve effect op de vitaliteit van de mede-
werkers. ‘Daarmee willen we met name die 
preventieve aanpak verder versterken.’
Aan de kostenkant maakt Delta Lloyd ove-
rigens onderscheid tussen investeringen in 
centraal preventief beleid en individueel 
curatief beleid. Investeringen voor het eerste, 
waar ook het VIP-traject binnen valt, worden 
door het concern bekostigd, met de HR-
afdeling in een regierol. Kosten voor indivi-
duele trajecten komen voor rekening van de 
betrokken leidinggevende. ‘Het blijft natuur-
lijk vestzak-broekzak, maar ik verwacht wel 
dat we op deze manier zicht kunnen krijgen 
in de “return of investment” van ons centrale 
preventiebeleid, in termen van lagere kosten 
voor verzuimbe-geleiding en vervanging op 
teamniveau.’

niet alleen geld
Koningsveld benadrukt overigens dat het 
bij baten niet altijd om geld gaat. ‘Kostenef-
fectiviteitsanalyses kunnen bijvoorbeeld ook 
inzichtelijk maken hoeveel tijd je wint door te 
investeren in een andere werkwijze. Vervol-
gens kun je bewust kiezen waarop je die 
tijdwinst gaat inzetten. Extra taken uitvoeren, 
of bestaande taken met extra aandacht of met 
meer tijd doen.’ Door de economische focus 
van veel organisaties in de laatste decennia is 
een soort fabrieksmentaliteit ontstaan, gericht 
op maximale productie en minimale bezet-
ting. Daardoor is de lucht uit veel werkproces-
sen geperst, aldus de projectleider. ‘Als een 
mens een grote stapel houtblokken van de 
ene naar de andere kant moet verplaatsen in 
zo min mogelijk tijd, dan gaat hij doorpezen, 
zonder na te denken over hoe het slimmer 
zou kunnen. Die trend te keren, dat zou een 
goede uitkomst van het VIP-programma zijn.”

>> vervolg pagina 1
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kosten en baten van viP
economische evaluatie viP-onderzoeken
Voor de meeste moderne organisaties is het vanzelfsprekend te investeren in de veiligheid en 

het welzijn van hun werknemers. Steeds vaker klinkt de wens om ook -via leefstijlprogramma´s- 

te investeren in hun gezondheid en vitaliteit. Begrijpelijk, want leefstijlinterventies beloven, 

behalve verbetering van medewerkersgezondheid en -tevredenheid, ook ‘economische’ winst 

door een stijgende productiviteit en dalend verzuim. Binnen VIP wordt een apart deelproject 

gestart om te onderzoeken hoe de opbrengsten van de vier VIP-pilots zich verhouden tot de 

gemaakte kosten. Hanneke van Dongen legt uit hoe dit in zijn werk gaat. 
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VIP-CITY werken en...  
kosten en baten

benieuwd naar wat hier gebeurt? 
kijk op www.vitaalinpraktijk.nl

Het recHt  
om ongezond 

te leven

een kwestie van 
volHouden

sa
la

ri
s  

in
 d

e 
as

ba
k

filmpje

r
a

d
io

b
er

ic
h

t

h
eeft ied

er
een

 h
et r

ech
t o

m
 zelf te 

b
eslissen

 h
o

e o
n

g
ezo

n
d

 h
ij leeft? 

Wat kost een  
rokende Werknemer?

42
00

 e
u

r
o

 p
er

 g
eW

o
n

n
en

 l
ev

en
sj

a
a

r

werkfruit
een appeltje voor (tegen) de Werkdruk

VIP kosten baten ter ondersteuning van de interventies o.a. 

de vitalitijd en VIP-CITY
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