


Elke patiënt heeft iedere dag recht op lekker eten 

en drinken dat bijdraagt aan het welbevinden en 

het herstel aantoonbaar bevordert.  
 

FoodforCare maakt dit mogelijk door dagverse 

hoogwaardige gerechten en dranken, met zorg 

bereid en met aandacht geserveerd 
 

FoodforCare is een initiatief van jonge (AYA) kankerpatiënten, 
Radboudumc en Maison van den Boer   

Missie 

DEEL 1 



Eetmomenten 

Care & Cure 



Eetmomenten 

Care                Cure 



SAMENWERKINGSMOGELIJKHEDEN 



Presentatiemateriaal FoodforCare 



 

Verstrekkingmomenten FoodforCare 

      

 Ronde 1 Ontbijt    07.30 – 9.30  

 Ronde 2 Shakes/Smoothies  10.00 – 12.00 

 Ronde 3 Lunch    12.00 – 14.00 

 Ronde 4 Snacks    14.30 – 16.30 

 Ronde 5 Warme maaltijd/pannetjes 17.30 – 19.00 

 Ronde 6 Dessert    18.00 – 20.00 

 Ronde 7  Traktatie   19:00 – 20.00 

 



Ronde 2 



 



FoodforCare Academy 





Wetenschappelijk 
onderbouwd 
 



FoodforCare Foundation 

Raad van Toezicht 

Prof. Joost Drenth – afdelingshoofd MDL Radboudumc 

Prof. Maroeska Rovers – hoogleraar Evidence Based Surgery, Radboudumc 

Prof. Peter Huijgens – voorzitter IKNL & oud afdelingshoofd Hematologie Vumc 

Prof. Ellen Kampman – hoogleraar Voeding & Oncologie, WUR 

Dr. Henk Kivits – founding father FoodforCare 

Bestuur 

Dr. Eveliene Manten – voorzitter nationaal AYA expertise centrum 

Jessica Vogel – manager Kindergeneeskunde Radboudumc 

Ralph van Renselaar – AYA / ondernemer 





Doorontwikkeling binnen het concept op; 
 
• FoodforCare@home 
 
• Applicatie Pro10 
 
• We Are Food  

  

DEEL 2 



Eetmomenten 

Pilot studie is gestart op 5 november 2017: 

• Palliatieve oncologie patiënt 

• Radboudumc is in de lead van het onderzoek; 

 -> Kwantitatief onderzoek door Radboudumc (0-en 1 meting) 

 -> Kwalitatief onderzoek door IKNL 

 -> Haalbaarheidsstudie door FoodforCare 

 

Levering gerechten naar de patiënt en partner: 

• Vaste basis cyclus van 28 dagen voor oncologie patiënt ontwikkeld 

• Aanpassingen op cyclus na intake adviseur FoodforCare 

• Houdbaarheid aangepast van 48 -> 72 uur. 

• Levering 2 per week, voor periode van 3 weken 

 

Wetenschappelijk onderzoek (founded bij CZ):   

• Voorlopig start in januari 2018 

• Voor-en na behandeling; Heelkunde ca. 140 patiënten (0-en 1 meting) 

• Na behandeling; Palliatieve oncologie ca. 160 patiënten (0-en 1 meting) 

• Levering 2 per week, 3 weken levering voor en na behandeling    
 

FoodforCare@home & onderzoek 



Ontwikkelingen FFC PRO10 



Eetmomenten 

• Maand mei 2018 introduceren 
lifestyle Diabetes 2.  

• Roadshow met truck/trailer op 
bezoek bij steden en dorpen in 
Brabant. 

• Bereiken doelgroep via de huisartsen 
-> aanschrijven eigen patiënten. 

• Ca. 100.000 diabetes in Brabant, 
doelstelling 5.000 diabetes te 
bereiken. 

• Overall partner is FoodforCare. 
Overige partners zijn…  

We Are Food 



Wetenschappelijk 

Onderbouwd 
Radboudumc & FoodforCare 
 





Onderzoekscasus  
       de verdieping 

Prospectieve cohortstudie:  

0-meting: 4 maanden - 300 patiënten oorspronkelijke situatie 

1-meting: 4 maanden - 300 patiënten FoodforCare-concept 

(afdeling heelkunde, urologie, orthopedie, mdl, gynaecologie)  

 

24/7-meting voedings- en vochtinname van patiënten 

 

Primaire uitkomstmaat: eiwit- en energie inname volgens 

behoefte. 

Secundaire uitkomstmaten: voedingstoestand, lengte,  gewicht, 

MUST-score, lichaamssamenstelling, handknijp- kracht, Patiënt 

Generated Subjective Global Assessment 



Uitkomsten onderzoek  

Vraaggestuurd 

3 Maaltijden 

Terminal 

Aanbodgestuurd 

7 Gerechten 

Voedingsassistent 



Uitkomsten onderzoek eiwitten  

326 patiënten 

Maximale intake 92% 

Orthopedie +/+ intake 

Gynaecologie -/- intake  

  
 

311 patiënten 

Maximale intake 92% 

Dag 4 focus voor IGZ 

beoordeling 
 

Patiënten in de Traditionele Maaltijd Service (TMS) 

groep vs. FoodforCare op dag 1 en dag 4 van hun 

orale intake eiwitbehoefte. (1,2g eiwit/kg lichaamsgewicht)  



Uitkomsten onderzoek  

Patiënten in de Traditionele Maaltijd Service 

(TMS) groep vs. FoodforCare op dag 1 en 

dag 4 van hun orale intake energiebehoefte. 

(Kcal) 

89 patiënten 

Maximale intake 92% 

Orthopedie +/+ intake 

MDL  -/- intake  
  
 

80 patiënten 

Maximale intake 92% 

Dag 4 focus voor IGZ 

beoordeling 
 



Uitkomsten onderzoek kwalitatief  

Patiënten in de Traditionele Maaltijd Service 

(TMS) groep vs. FoodforCare. In eerste 

instantie geen significant verschil. 
 
  



Uitkomsten onderzoek kwalitatief  
Doorontwikkeling concept 
 

Patiënten in de Traditionele Maaltijd Service 

(TMS) groep vs. FoodforCare   

gem 10 pnt-sch. TMS FFC FFC FFC

jun-15 dec-15 sept 2016 april 2017

1. Informatie FfC formule 6,5 7,4 7,2

2. Informatie serveren 7,1 7,9 7,7

3. Informatie diëten 6,8 7,3 7,1

4. Informatie samen eten bezoek 7,1 7,8 7,4

5. Advies eiwitten en energie 6,5 7,3 6,9

6. Gastvrijheid voedingsassistent 8,1 8,4 8,6 9,1

7. Kennis voedingsassistent 7,5 6,9 8,5 8,1

8. Motiveren nuttigen gerecht 7,2 7,7 8,1

9. Begeleiding keuze (combi-)dieet 6,6 7,5 9

10. Ervaring 6-7 eetmomenten 8,1 8,2 9,2

11. Voldoende en smaakvol eten 7,7 7,6 7,9 8,2

13. Effect op gezondheid 7,4 8,1 8,5

Gemiddelde 7,7 7,2 7,8 8,1



 

De “Richtlijn ondervoeding” van de Stuurgroep Ondervoeding (aug 2017) 
Diëtistische behandelplan bij 75 – 100% : eiwit- en energierijke voeding. Bij 50% - 75% van de 
vastgestelde energie- en/of eiwitbehoefte is het advies drink- en/of sondevoeding naast eiwit- en 
energierijke voeding. Ligt de intake lager dan 50% = volledige sondevoeding aangewezen 
aangevuld met wat per os mogelijk is.  



 

Invloed van gezonde gerechten op verstrekken van medicatie; 
- Reductie van ca. 40% anti-emetica op afdeling oncologie. 
- Reductie van ca. 18 – 22% gemiddeld “ huismedicijnen” 

Paracetamol/ibuprofen. 
- Reductie van ca. 80% verstrekken medicinale drinkvoeding. 
- Verstrekken medicijnen nu in overleg met roostering patientenvoeding. 
- Hoog op de agenda: “ hoe te vernietigen oude en gebruikte medicijnen?”  




