
KENT U ARFID AL?
HET NIEUWE JONGETJE IN DE STRAAT
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- BIJZONDER HOOGLERAAR - ORTHOPEDAGOOG-GENERALIST
VOEDINGS- EN EETSTOORNISSEN - BEHANDELCOÖRDINATOR

- KLINISCH PSYCHOLOOG-PSYCHOTHERAPEUT SEYSCENTRA LOCATIE MAASTRICHT



WELK VLEES 
HEBBEN WE IN DE 
KUIP?
¡ Wie is arts, diëtist, psycholoog, 

iets anders?

¡ Wie werkt met heel jonge 
kinderen (tot 8) 

¡ Wie werkt met pubers?

¡ Jongvolwassenen/volwassenen?

¡ Heb je al eens met ARFID 
gewerkt?

¡ Wie werkt niet in Limburg?

¡ Wie werkt in Zuid-Limburg?



QUIZ - STELLINGEN

1) Bij ARFID is er sprake van ondergewicht



QUIZ - STELLINGEN

2)  Een van de oorzaken van ARFID is een 
verstoord lichaamsbeeld



QUIZ - STELLINGEN

3) ARFID is altijd aangeboren: je hebt het sinds de kinderleeftijd



QUIZ - STELLINGEN

4) ARFID komt minder vaak voor dan anorexia nervosa



QUIZ - STELLINGEN

5) ARFID komt alleen voor bij kinderen



ANIMATIE – HOE HERKEN JE ARFID? 

https://www.youtube.com/watch?v=Kre1icS5EWk

https://www.youtube.com/watch?v=Kre1icS5EWk


Vermijdende/restrictieve voedselinnamestoornis



KLINISCH BEELD

DSM-5 CRITERIA 



ZOMAAR EEN GREEP UIT DE BONTE POPULATIE



DSM-5 
VOEDINGS- EN EETSTOORNISSEN

•Anorexia Nervosa
•Boulimia Nervosa
•Eetbuistoornis
•Vermijdende/restrictieve voedselinnamestoornis (ARFID)
•Pica
•Ruminatiestoornis
•OSFED (other specified feeding and eating disorders)
•UFED (unspecified feeding and eating disorders)



à Te weinig (restrictief) en/of te selectief eten 
(bijv. door gebrek aan interesse, sensorische gevoeligheid of angst voor de gevolgen)

à Ingrijpende gevolgen voor gezondheid en/of psychosociaal functioneren
- Onvoldoende groeien/ondergewicht/afvallen
- Deficiënties
- Afhankelijk v sondevoeding of supplementen
- Psychosociaal functioneren

à Niet omdat onvoldoende eten voorhanden is/culturele gewoonte
à Geen lichaamsbeeldprobleem
à Geen lichamelijke oorzaak (of eetprobleem is groter dan verwacht bij deze oorzaak en 

verdient extra aandacht)

ARFID – DSM-5



ARFID: 3 profielen/ 
verschijningsvormen
• Gebrek aan interesse
• Sensorische gevoeligheid
• Zorgen over de aversieve gevolgen



ARFID HEEFT 
VELE 
GEZICHTEN!



GEVOLGEN: PSYCHOSOCIAAL FUNCTIONEREN

¡ Niet onderschatten

¡ Vermijding

¡ Aanpassing

¡ Zelf eten meenemen

¡ Angst en schaamte



PREVALENTIE
COMORBIDITEIT



LAATSTE
WETENSCHAPPELIJKE
INZICHTEN

¡SCHATTING (PUNT)PREVALENTIE



COMORBIDITEIT KINDEREN / JONGEREN

¡ASS 

¡ADHD

¡Angstproblematiek

¡OCD

¡ Stemmingsproblematiek 



DIAGNOSTIEK



SIGNALENKAART 
EETSTOORNISSEN -
HUISARTSPRAKTIJK



SCREENING & DIAGNOSTISCHE INSTRUMENTEN

¡ Screeners-self report (vertaald in NL):

NIAS (Nine Item ARFID Screen); Zickgraf & Ellis

EDY-Q (Eating Disorders in Youth Questionnaire); van Dijck et al.

PARDI-AR-Q (PARDI-ARFID-Questionnaire); Bryant-Waugh et al.

SAS (Short ARFID Screen; zelf/ouder/clinician); Bryant-Waugh et al.

¡ Diagnostisch Interview (vertaald in NL):

PARDI (Pica, ARFID and Rumination Disorder Interview)



E-LEARNING: HTTP://WWW.ACCARE.NL/PARDI 



ZIE NAE WEBSITE (LEDENDEEL) 
VOOR VEEL VRAGENLIJSTEN EN INTERVIEWS OVER EETSTOORNISSEN!



BEHANDELING



WAT ZEGT DE ZORGSTANDAARD EETSTOORNISSEN?



SAMENVATTING AANBEVELINGEN

7. Zorgplan en behandeling ARFID



(COGNITIEVE) GEDRAGSTHERAPIE

Keuze is afhankelijk van leeftijd kind en eventuele comorbiditeit, verstandelijke 
vermogens etc

¡ Jonge kinderen: SLIK(+)-programma (12 stappen, gedragstherapie)

¡ Oudere kinderen en jongeren: CGT

¡ Eventueel combinatie met EMDR (bij angst voor de gevolgen)

¡ Bij kinderen: tevens systeemgerichte aanpak van belang!



Behandeling kinderen

Bij kinderen met ASS: ook Picky Eating Program (PEP)

Bij trauma: eventueel EMDR als aanvulling



BEHANDELING JONGEREN



COGNITIEVE GEDRAGSTHERAPIE





“ALS IK DEZE SPRINKHAAN EET, DAN …..”

“… ZAL IK MOETEN KOKHALZEN / BRAKEN

“….ZAL IK STIKKEN”

“… ZAL IK DAT NIET KUNNEN VERDRAGEN (IK MOET HEM UITSPUGEN)”

“… ZAL IK GEK WORDEN”
à GELOOFWAARDIGHEID? 0-100



ANDERE PROGRAMMA’S (NOG IN ONDERZOEK)



FACTSHEETS ARFID 



Verwijzing: zie ook eetstoornissennetwerk



Consultspreekuur SeysCentra

• Belafspraak met behandelcoördinator (via       
secretariaat)
• Gericht kijken of dit ARFID is en geschikt is 
voor doorverwijzing



Bedankt voor uw aandacht!


