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Diabetes en seksualiteit

Frank Vandereyt psycholoog- psychotherapeut
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Diabetes zorgt voor heel wat
psychosociale draaglast

* Proces van aanpassing begint bij het horen
van de diagnose

* Diabetes vraagt altijd de aandacht van de
patiént: één van de meest belastende
chronische aandoeningen zeker wat betreft

'‘aanpassingen’.

Diabetes vergt het zich voortdurend
‘aanpassen’

* Behalve verwerking en 'aanvaarding' ook: diabetes
doet steeds weer beroep op het zelfregulerend
vermogen (GEDRAG) van de patiént

* Geen 'vakantie weg van diabetes'

* 24u/dag 365 dagen per jaar

* diabetes omvat ieder aspect van het (volwassen) leven: werk,
sociaal leven, vrije tijd en familie.

* Met vaak onvoorspelbare glucoseniveau's
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Diabetes vergt het zich voortdurend
‘aanpassen’

* Volhouden van de dagelijkse noodzakelijke zelfzorg (ondanks het
meestal ontbreken van een directe positieve bekrachtiging van 'goed
gedrag’)

* Vaak: schuld rond (matige) diabetesinstelling en veel zorgen over de
mogelijke gevolgen/complicaties van hyperglycemie

Diabetes vergt het zich voortdurend
‘aanpassen’

» Dagelijks terugkerende momenten van zelfzorg:
* Medicatie/injectie
* Bloedglucose controle
* Planning maaltijden
* Rekening houden met voeding
* Frequente medische controles

* Maken van diabetes een dominant gegeven in het
dagelijks leven van de patiént en diens naasten,
zekeren ook bij volwassenen.

* Verzekeringen
* Rijbewijzen

* Hypotheken
* Beroepen!
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Diabetes vergt het zich voortdurend
‘aanpassen’

Bij aanpassing aan diabetes zijn gevoelens als
* Angst
*  Stemmingsschommelingen
*  Boosheid/Woede
e  Stress

Menselijk en normaal

Aanpassingsmoeilijkheden kunnen
aanleiding geven tot:

* Angst
* voor complicaties (verhoogde glucosespiegel = (geen) 'ramp’)

* Acceptatie van een tijdelijk minder goede diabetesregulatie
onder invloed van onverwachte stressvolle omstandigheden
helpt om de frustratie over het eigen 'falen' te verminderen

* Belang van diabetes educatie/realistische gedachten
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Aanpassingsmoeilijkheden kunnen
aanleiding geven tot:

Stemmingsschommelingen/depressie

* Depressieve klachten en metabole ontregeling elkaar in stand houden en
versterken

* Depressie is geassocieerd met verslechterde zelfzorg en glycemische
instelling en verhoogde kans op complicaties.

Belang van de rol die negatieve gedachten spelen voor het
ontstaan en het in stand houden van negatieve emoties en
zelfzorgmoeilijkheden
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Diabetes distress
Wat?

« Diabetes distress verwijst naar de emotionele last
die je kan ervaren, als gevolg van het leven met en
het opvolgen van je diabetes. Deze emotionele
last kan zich uiten in gevoelens van frustratie,
schuld, verdriet of zorgen. Wanneer deze emoties
de bovenhand krijgen in je dagelijks leven zoals je
werk, school, familie, relaties en jouw omgang met
diabetes, dan wordt dit voor jou en je omgeving
nog uitdagender. Daarom is het goed om
kopzorgen, of diabetes distress, bespreekbaar te
maken.
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Diabetes distress

Diabetes leidt soms tot twijfel, angst of frustratie. Dat is normaal.

Om te voorkomen dat milde diabetes distress evolueert naar ernstige
diabetes distress en/of depressie, is het belangrijk om tijdig tekens van
diabetes distress te herkennen:

 Ernstige angst voor chronische complicaties

 Ernstige angst voor hypo- of hyperglycemie

 Gevoelens van schaamte vanwege stigmavorming en discriminatie

» Het gevoel hebben niet begrepen te worden door anderen

 Financiéle zorgen vanwege je therapie

« Frustraties bij gebrek aan controle over de bloedsuikerwaarden

» Onzekerheid over het effect van bepaalde activiteiten op de
glycemie

 Schuldgevoelens bij beperkte beheersing van je diabetes

» Tekens van zelfverwijt en gevoelens van falen wanneer je de
vooropgezette doelen niet behaalt
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Diabetes

IS

Therapietrouw |~—— | Psychologisch welzijn
e Confrontatie

¢ Continue aanpassingen
e Stemming

¢ Bezorgdheden, angst

e Schuld schaamte

e Stress
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Gezonde stress Ongezonde stress

Stressreactie Toestand van stress

nuttig vaak
noodzakelijk te hevig

Hoe lang duurt de reactie?
Hoe vaak treedt de reactie op?
Hoe hevig is de reactie?
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De vecht- en vluchtreactie
Wat gebeurt er juist in het lichaam?
hersenen
7
activatie van autonome zenuwstelsel
afscheiding van stresshormonen : o.a. adrenaline
7
* hartslag
+ bloeddruk ™
+ ademhaling : snel en oppervlakkig
+ verhoogde toestroming van zuurstofrijk bloed naar de hersenen, het hart, de longen,
de spieren
» verminderde bloedtoevoer naar huid, nieren, lever
+ spijsvertering : wordt grotendeels stopgezet
+ bloedstolling ™
16
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Rechtstreekse invloed van stress op diabetes
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Ongezonde stresstoestand: Wat gebeurt er juist in het lichaam?

hersenen
Vv

- activatie van autonome zenuwstelsel
- langdurige afscheiding van stresshormonen : adrenaline/cortisol
v

hartslag 1, ritmestoornissen
kans op atherosclerose M

bloeddruk
cholesterol A (door hormonen en verminderde doorbloeding lever

bloedstolling

+ ademhalingsstoornissen : o.a. hyperventilatie
 stoornissenin de bloedsomloop van de ledematen

Stoornissen in de suiker- en . .
vetstofwisseling/verhoging insulineresistentie

18
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Onrechtstreekse invloed van stress op diabetes
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Signalen negatieve stress

Algemene en gedragsmatige signalen

0 gewichtsverandering

0 slapeloosheid

0 frequent urineren

0 te veel eten

0 passiviteit

0 toename van conflicten

0 onvermogen om te
kunnen ontspannen

0 negatief zelfbeeld

17/06/2026

0 toenemend alcoholgebruik
0 toename medicijngebruik
0 overmatig slapen

0 sociale isolatie

0 weinig energie

0 meer ongevallen

0 verminderde autonomie

0 minder bewegen

0 deconditionering

0 gebrekkige eetlust

0 nagelbijten

0 onderpresteren

0 geremdheid

0 gebrekkige organi-
satie

0 druk en veel praten

0 verminderde draag-
en veerkracht

10
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Diabetes

IS

Therapietrouw |~—— | Psychologisch welzijn

e Confrontatie

¢ Continue aanpassingen
e Stemming

¢ Bezorgdheden, angst

e Schuld schaamte

e Stress
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Diabetes en seksualiteit
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Therapietrouw en gezonde leefstijl vormen
belangrijke pijlers in de diabetesbehandeling
Ter preventie van cardiovasculaire risicofactoren
* Leefstijladviezen voor alle diabetespatiénten:
* Gezonde voeding
* Voldoende lichaamsbeweging
* Niet roken
* Matig alcoholgebruik
* Gewichtsreductie
26
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Inhoud van het programma

»Individueel infomoment
» Fietsproef

»Training o.b.v. kinesisten
> 18 beurten
»2 keer per week, luur

» Individueel consult, indien gewenst

»Psycholoog
o2
29
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KO St p I’I_] S (01/01/2026)

_ 1-18 seSSies -

Remgeld zonder €6,25-,
voorkeursregeling

Remgeld bij verhoogde €2,50-,
tegemoetkoming

> Hospitalisatieverzekering: komt tussen in de kosten als men nog vanaf
de ontslagdatum tot een bepaalde periode nadien gedekt is.
» Clubsysteem: na 18sessies. € 227,5/ 3 maanden
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Wat stimuleert het
aanpassingsproces?

De verwerking stimuleren:

van ‘beperkingen’ naar nieuwe kansen

33

34
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Acceptatie

* Verwerking en integratie van twee thema’s:

* |k heb diabetes

* |k kies bewust voor een gezonde levensstijl

En dit met een acceptabel niveau van bezorgdheid zonder de confrontatie met diabetes en de
eigen rol in de behandeling uit de weg te gaan

35
Wat stimuleert het
aanpassingsproces?
» Stilstaan bij de eigen situatie
» Zelfwaarde loskoppelen van de aangetaste gezondheid
» Jezelf tijd geven om te verwerken en aan te passen

36
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Van confrontatie met diabetes en ‘beperkingen’ naar
ALNVER. UL
* Door diabetes stil staan bij leefkwaliteit en —stijl.

* Ontdekken van andere waarden, eigen veerkracht

* Nadenken over nieuwe levenskwaliteit, keuzes,... ik kies bewust voor
een blijvend gezonde levensstijl (niet omdat ik dit moet, maar omdat ik
dit wil).

* Van moeten naar willen...

» Verlies en groei, kwetsbaarheid en kracht bestaan naast elkaar
* ‘lk heb diabetes, maar leef kwalitatief nu beter".
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Diabetes en seksualiteit
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Diabetes en seksualiteit &= "

Kansen voor de relatie

¢ nkrach
« 1k heb diabetes, maar leef kwalitatief nu eter’.

* Diabetes beinvloedt de relatie maar bepaalt ze niet volledig

» Elkaar tijd en intimiteit geven om samen te zoeken en te groeien naar
een nieuw evenwicht in seksualiteit

* Met elkaar spreken over bezorgdheden,...

* Creatief zijn in seksualiteitsbeleving mét respect voor elkaar
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Kenmerken seksuele lichamelijke reactie

* Fase van verlangen (zin, libido)

* Fase van opwinding met verhoging hartslag, ademhaling en
doorbloeding van de geslachtsdelen (erectie, vochtig worden)

* Plateaufase: stijgende seksuele spanning
* Orgasmefase

* Resolutiefase: lichaam keert terug naar oorspronkelijke toestand

43

Diabetes en seksualiteit

Seksuele problemen bij mannen én vrouwen met diabetes

Bij mannen
* Verminderde zin, libido

* Erectiestoornissen (opwinding)

Bij vrouwen
* Minder zin
* Verminderde seksuele opwinding, minder lubrificatie

* Meer dyspareunie

44
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beleving...

Diabetes en seksualiteit

Gerelateerd aan psychologisch welzijn; spanning, stemming, relatie
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Diabetes en seksualiteit

Seksualiteit gerelateerd aan diabetes-specifieke factoren en complicaties
(erectiele dysfunctie en vasculariteit)
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