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Voordelen actief zijn met diabetes



Low versus Moderate Leisure Time

Physical Activity in Type 1 Diabetes

Voordelen actief zijn met diabetes



Recommendations Physical Activity

• Children and Adolescents T1D en T2D:
• At least 60 min/day of moderate or vigorous-intensity aerobic activity
• At least 3 days/week of vigorous muscle-strengthening and bone-strengthening
• Limit sedentary time, including recreational screen time

• Adults T1D and T2D:
• > 150 min/week of moderate or vigorous-intensity aerobic activity, at least 3 days/week,  no 

more 2 days inactivity in a row
• 75 min of vigorous-intensity or interval might be sufficient in physically fit individuals

• 2-3 sessions/week of resistance exercise
• Decrease amount of daily sedentary behaviour (max 30 min consecutively)
• Promote walking, yoga, housework, gardening, swimming, dancing
• Flexibility and balance training 2-3x/week

ADA guidelines 2026



ADA guidelines 2026



Bachmann et al, Diabetes Care, 2016, 39, 25-6

Uitdagingen: nachtelijke hypo’s



Zarahieva et al, Diabetes Care, 2019, 42, 824-31

Uitdagingen: hypo’s tijdens sporten



Ridell et al, Diabetes Care, 2023, 21, 313-21

Uitdagingen: sensor loopt achter



Zarahieva et al, DTT, 2019, 46, 704-13

Uitdagingen: zoveel factoren die glycemie beïnvloeden

…



DUS

“fysiek actief zijn is gezond” 

maar…

maak het veilig en haalbaar





Gebaseerd op …



ENKELE KERNBEGRIPPEN

Moser O et al. Diabetologia. 2020 Dec;63(12):2501-2520. 
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ENKELE KERNBEGRIPPEN



Case 1

training

training match



Moser, Zaharieva et al, Diabetologia 2024

Hoe sporten met AID aanpakken?

1. Geplande activiteit: zet hoger streefdoel 1-2 uur voordien

(als daling verwacht wordt)



Start walking

Start Ex mode

Marc

65 year

HbA1c 6,5%

TIR 78%

Hobby: Walking

Problem: 

Hypo during walking

Advise:

Use Ex mode 

1-2 hours before PA

Hypo

Case 2



Start cycling

Start Ex mode

Personal Profile

Advise to avoid hypo

Use Ex mode 1-2 hours before PA

Control IQ (Tandem): Use Personal Profile 

with low basal

and high ISF 1-2 hours before PA 

(>> less IOB)

Case 2



Moser, Zaharieva et al, Diabetologia 2024

Hoe sporten met AID aanpakken?

1. Geplande activiteit: zet hoger streefdoel 1-2 uur voordien

(als daling verwacht wordt)

2. Geplande activiteit binnen de 2 uur na KH-rijke maaltijd: - 25-33% bolus

(als daling verwacht wordt). Hoger streefdoel ervoor opzetten!



Fast decreasing despite 150

Physical Activity: Running after breakfast

Problem: hypo’s during PA

case 3

100% 

mealcarbs before

Solution: 

* reduce carbs before PA but start -25 to -30%

* first target 150, than reduced bolus

* 150 target 1-2 hrs before PA



Fast decreasing & hypo despite 150

Physical Activity: Running after breakfast

Problem: hypo’s during PA

case 3

30% 

mealcarbs before

Insulin because

of hyperG

Solution: 

* reduce carbs before PA but start -25 to -30%

* first target 150, than reduced bolus

* 150 1-2 hrs before PA



Moser, Zaharieva et al, Diabetologia 2024

Hoe sporten met AID aanpakken?

1. Geplande activiteit: zet hoger streefdoel 1-2 uur voordien

(als daling verwacht wordt)

2. Geplande activiteit binnen de 2 uur na KH-rijke maaltijd: - 25-33% bolus

(als daling verwacht wordt). Hoger streefdoel ervoor opzetten!

3. Volg CGM waarde TIJDENS inspanning. Neem kleine KH-porties (3-20g) 

<7 mmol/l



Start cycling

10gr

75% bolus

10gr
Jef

18 year

HbA1c 6,8%

TIR 74%

Hobby: Cycling

Problem: 

None

Case 4



Start running

Autobolus + basal

30gr
Fast decrease

Jolien

26 year

HbA1c 7,4%

TIR 68%

Hobby: Running

Problem:

Glucose Up&Down

during PA

Case 5

Advise:

Less carbs (3-20g)

Activate Ex Mode 1-2hrs

before PA

Use personal profile 

with

low basal and high ISF



Moser, Zaharieva et al, Diabetologia 2024

Hoe sporten met AID  aanpakken?

1. Geplande activiteit: zet hoger streefdoel 1-2 uur voordien

(als daling verwacht wordt)

2. Geplande activiteit binnen de 2 uur na KH-rijke maaltijd: - 25-33% bolus

(als daling verwacht wordt). Hoger streefdoel ervoor opzetten!

3. Volg CGM waarde TIJDENS inspanning. Neem kleine KH-porties (3-20g) 

<7 mmol/l

4. Niet geplande activiteit: zet hoger streefdoel bij start (als daling verwacht 

wordt) + eet 10-20 g KH’en



Start skating

20gr

100% bolus

20gr

Advise unplanned

PA:

Set Ex Mode and

Personal Profile

(certainely for 

PA>30min)

Take 10-20gr carbs

Tania

42 year

HbA1c 6,5%

TIR 77%

Hobby: Skating

Problem: 

Hyper/Hypo after PA

Case 6

100% bolus

hypo



Moser, Zaharieva et al, Diabetologia 2024

Hoe sporten met AID aanpakken?

1. Geplande activiteit: zet hoger streefdoel 1-2 uur voordien

(als daling verwacht wordt)

2. Geplande activiteit binnen de 2 uur na KH-rijke maaltijd: - 25-33% bolus

(als daling verwacht wordt). Hoger streefdoel ervoor opzetten!

3. Volg CGM waarde TIJDENS inspanning. Neem kleine KH-porties (3-20g) 

<7 mmol/l

4. Niet geplande activiteit: zet hoger streefdoel bij start (als daling verwacht 

wordt) + eet 10-20 g KH’en

5a. Probeer te sporten wanneer INSULINE-AAN-BOORD laag is (nuchter, voor

de maaltijd).



fasting

Solution: 

* PA in fasting conditions

case 7

running



Moser, Zaharieva et al, Diabetologia 2024

Hoe sporten met AID aanpakken?

1. Geplande activiteit: zet hoger streefdoel 1-2 uur voordien

(als daling verwacht wordt)

2. Geplande activiteit binnen de 2 uur na KH-rijke maaltijd: - 25-33% bolus

(als daling verwacht wordt). Hoger streefdoel ervoor opzetten!

3. Volg CGM waarde TIJDENS inspanning. Neem kleine KH-porties (3-20g) 

<7 mmol/l

4. Niet geplande activiteit: zet hoger streefdoel bij start (als daling verwacht 

wordt) + eet 10-20 g KH’en

5a. Probeer te sporten wanneer INSULINE-AAN-BOORD laag is (nuchter, voor

de maaltijd).

5b. Bij hoge suikers: kies voor laag-intense inspanningen. Pas op als >15 mmol/l 

en/of ketonen >1,5 mmol.l



Start high int-low int running

Fasted

Tom

35 year

HbA1c 6,6%

TIR 79%

Hobby: Running

Problem: 

Hyper during PA

Case 8

Advise: do not activate

Ex mode and profil when

doing HIT training and

IOB is low

Start Low Int. PA when

glucose is increasing



SPORTEN MET AID



Langdurige sportinspanningen (bijv. ultramarathon, ironman, 

triatlon, racefiets, langdurig wandelen)

Risico 's

Lage insulinetoediening

Verhoogd risico op ketonen

Risico op hypoglykemie tijdens inspanning

Risico op hyperglykemie

Actie

Overweeg om tijdens de activiteit regelmatig kleine porties koolhydraten in te 
nemen

Om insulinetekort tijdens PA te voorkomen, vermijd een hoger glucose 
streefwaarde gedurende gans de inspanning

Houd CGM nauwlettend in de gaten

Evt Ketonmeter bij de hand



Langdurige uitschakeling van de insulinepomp tijdens sport 
(bijv. ≥120 min uitschakeling van de pomp voor contactsporten en/of 
activiteiten op het water)

Risico

• Lage insulinetoediening
• Verhoogd risico op ketonen
• Risico op hyperglykemie

Acties

• Als praktisch haalbaar, overweeg om de pomp elk uur een kleine hoeveelheid 
insuline toe te laten dienen

( bv afgifte van ~50% van de 'gebruikelijke basale' dosis per uur tijdens de rust van 
voetbalwedstrijd)

• Overweeg toediening insuline met pen tijdens inspanning

• Overweeg over te stappen op een patchpomp



Wedstrijdstress (bijv. voetbalwedstrijd)

Risico

• Hyperglykemie voor en tijdens het evenement
• Vertraagde hypoglykemie na inspanning

Actie

• Blijf gehydrateerd

• Glucose streefwaarde niet aanpassen 1-2 uur voor de wedstrijd 

• Als de glucose stijgt tot >270 mg/dl, overweeg dan een handmatige 
boluscorrectie (bijv. 50% van de gebruikelijke correctiedosis), eventueel met pen



Activiteiten op het water
(bijv. zwemmen, surfen, duiken)

Risico

• Gebrek aan communicatie tussen CGM en AID
• Hypoglykemie 

Acties

• Overweeg voor het Omnipod 5-systeem om de Pod en de sensor dichter bij 
elkaar te houden 

• Vermijd hoge IOB bij het begin van activiteiten op het water

• Evt. elk uur opnieuw AID aansluiten of pentoediening voor een kleine 
hoeveelheid insuline

• Zorg dat er snelwerkende glucose direct beschikbaar is



Contactsporten (bijv. worstelen, rugby, 
voetbal, jiu-jitsu, waterpolo, platformduiken)

Risico

• Reactie op stress
• Apparaten die loskomen
• Gebrek aan comfort

Acties

• Houd rekening met de locatie van het apparaat voor meer comfort

• Overweeg waar mogelijk loskoppelen AID als kans op beschadiging van de pomp

• Gebruik patches en tape om het CGM- en AID-systeem op zijn plaats te houden

• Als AID losgekoppeld, overweeg insulinetoediening elk uur (~50% van de 
'gebruikelijke basale' dosis per uur)

• Waarschijnlijk geen nood aan hoger glucosedoel 1-2 uur vóór de activiteit



Hoge omgevingstemperatuur 
(bijv. wandelen in de hitte)

Risico

• Meer zweten
• Verhoogde insulineabsorptie
• Verhoogd energieverbruik
• Verhoogd risico op hypoglykemie
• Mogelijke impact op de CGM-nauwkeurigheid

Acties

• Overweeg vingerprik in gevallen waarin de nauwkeurigheid van CGM kan worden beïnvloed

• Stel 1-2 uur voor het sporten een hoger glucosedoel in tot het einde van de activiteit

• Verlaag de insulinedosis voor maaltijden of snackbolussen voor en tijdens de activiteit (bijv. 
25-33% verlaging)

• Gebruik patches en tape om het CGM- en AID-systeem op zijn plaats te houden



Lage omgevingstemperatuur 
(bijv. skiën, blootstelling aan kou)

Risico's

• Vernauwing van de perifere bloedvaten
• Minder risico op hypoglykemie op basis van stressrespons op koude, maar hangt 
waarschijnlijk af van de duur en intensiteit van de activiteit

Acties

• Houd glucosegel en/of insuline in de pomp dicht bij het lichaam

• Overweeg glucostabletten die niet kunnen bevriezen 

• Signaalverlies is mogelijk met CGM, dus het kan nodig zijn om de apparaten op te 
warmen 

• Neem glucosestrips mee bij falen van CGM



Sporten op grote hoogte 
(bijv. skiën, wandelen, snowboarden)

Risico

• Hypoxie kan de besluitvorming beïnvloeden
• Impact op stresshormonen
• Schommelende waarden door hypoxie
• Mogelijke impact op de CGM-nauwkeurigheid

Acties

• Bloedglucosemeters en CGM worden aanbevolen voor gecombineerd gebruik (beide 
kunnen valse waarden geven)

• Blijf gehydrateerd

• Kortdurende blootstelling aan grote hoogte kan insulineresistentie veroorzaken door 
sympathische stimulatie, maar insulineresistentie zal afnemen na enkele dagen 

• Boven de 5000 m wordt er meer cortisol aangemaakt en dus meer risico op hyperglykemie





Climbing for Life – Belfort 

2015
2016

2018

2017

2019 Lopers



Climbing for Life – Belfort 

2019 Wandelaars



2019 Fietsers





Wat ga je morgen doen om succes te hebben?

Type, duur, 
intensiteit, 
tijdstip van 
Inspanning

Ken je 

glucose en 
weet wat 
gedaan

Specifieke 
AID 

aandachts-
punten

Insuline 

aan boord
KH 

inname


