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/org dat je (zorg

Welke kansen biedt consumentenelektronica in de zorg? Kunnen men-
sen die afhankelijk zijn van langdurende zorg profiteren van de voorde-
len van gemakkelijk verkrijgbare elektronische hulpmiddelen? Hoe kij-
ken cliénten en hun zorgverleners daar tegenaan en wat komen
cliénten tegen bij het eerste gebruik? Vilans zoekt het uit samen met
zorgorganisaties en cliénten.
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e tijd dat je voor elektronische zorghulp-

middelen afhankelijk was van de inzichten
van de zorgverlener of van het inkoopbeleid van
de thuiszorgwinkel is voorbij. Je hoeft de Gam-
ma of de Mediamarkt maar binnen te lopen en
je wordt overspoeld met apparaten die het leven
van thuiswonende ouderen en mensen met een
beperking (en hun mantelzorgers) kunnen ver-
gemakkelijken en veiliger maken. Denk bijvoor-
beeld aan een camera die bewegingen regis-
treert, een robotstofzuiger, rookmelders of een
draadloze bediening voor de verlichting. Ook
het aanbod van gezondheidsapps groeit per dag.
En dan hebben we het nog niet over alle inno-
vatieve mogelijkheden die je via internet kunt
vinden. Via platforms als If This Then That
(IFTTT.com) en Zapier.com kun je met een paar
muisklikken of swipes koppelingen tot stand
brengen en acties aanmaken. Zo regel je bijvoor-
beeld dat de verlichting aangaat als je moeder
thuiskomt en dat jij daar een app over krijgt.

Met de opkomst van al die apparaatjes en mo-
gelijkheden rijzen ook de vragen. Wat vinden

De Raad voor de Volksgezondheid en Zorg (RVZ) hanteert als definitie voor consumenten-
eHealth: direct op de markt zonder tussenkomst van zorgverleners aan de consument
aangeboden informatie- en communicatietechnologie, die beoogt de gezondheid van
gebruikers te ondersteunen of te verbeteren’ Consumentenelektronica is breder. Het om-
vat alle technologische producten die direct verkrijgbaar zijn. Ook de producten die niet
specifiek bedoeld zijn om de gezondheid van mensen te ondersteunen of verbeteren,
maar die daar wel geschikt voor zijn.
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cliénten er zelf van? En hun mantelzorgers?
Waarom kiezen ze er wel of juist niet voor? Wat
zijn hun reacties bij het zien van al die nieuwe
mogelijkheden? Wat vinden zorgverleners er-
van? Wat betekent het voor hun werk? Vilans
zoekt het uit, samen met vier zorgorganisaties:
Talmahaven uit Urk, ZuidZorg uit Veldhoven,
Rivas Zorggroep uit Gorinchem en TSN uit
Groningen. We kijken vooral naar de kansen en
knelpunten van consumentenelektronica voor
de oudere cliént (thuiswonend, in een aanleun-
woning of in een zorginstelling), zijn mantel-
zorgers en zijn zorgverleners. We maken een
eerste overzicht van consumentenelektronica
die bruikbaar kan zijn voor de zorg. Het onder-
zoek loopt tot eind 2015 en de eerste resulta-
ten worden in dit artikel beschreven.

Onze aanpak bestond uit drie stappen:
gesprekken met senioren in een buurthuis;
gesprekken met verzorgenden, beleidsme-
dewerkers en managers van zeven zorgorga-
nisaties;
vier bijeenkomsten met cliénten of mantel-
zorgers en zorgverleners van de vier deelne-
mende organisaties: de zogenoemde ‘werk-
labs’.

We voerden de gesprekken met senioren aan de
hand van zes thema'’s: vrijheid, veiligheid, mobi-
liteit, communicatie, gezondheid en leuke din-
gen doen. Bijna alle senioren vinden gezond-
heid het belangrijkste. Voor vrijheid en
veiligheid denken ze geen hulpmiddelen nodig
te hebben. Maar als ze er dieper over nadenken,
komen ze met oplossingen om ‘niet overvallen
te worden in huis’, bijvoorbeeld door een came-
ra bij de deur. Vooral mensen die samenwonen
met hun partner zien geen directe noodzaak om
technische hulpmiddelen aan te schaffen.
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Thuismetingen bieden logistieke voordelen en vergroten de efficiency

‘Tegen de tijd dat ik het nodig heb is het al-
weer verouderd’
Oudere

Wat vinden zorgverleners?

Zorgverleners geven aan dat consumentenelek-
tronica een actueel en herkenbaar onderwerp
is, maar vinden het moeilijk in te schatten in
hoeverre het een rol speelt in het zorgproces.
Er lijkt een lastige tweestrijd te heersen. De cli-
ent moet meer zelfregie en meer vrijheid krij-
gen en wil dat vaak zelf ook. Consumenten-
elektronica of consumenten-eHealth kan daar
een belangrijke stimulerende rol in spelen. Zo
bieden thuismetingen veel logistieke voordelen
en vergroten ze de efficiency. Voor zorgverle-
ners is WhatsApp een aantrekkelijke en laag-
drempelige manier om informatie over een cli-
ent uit te wisselen, bijvoorbeeld over medicatie
of wondzorg. Maar voor de organisatie is het
gebruik van consumenten-eHealth ook een uit-
daging. Wat als iedereen automatisch zijn eigen
gadgets en apps gaat gebruiken? Wat wordt
dan de rol van de medewerker? Hoe gaat hij
om met zo’n grote hoeveelheid informatie?
Moet hij overal op reageren? Heeft hij een advi-
serende rol? Ook vragen over privacy en wet-
en regelgeving komen vaak naar boven.

‘Hoe zorg je ervoor dat je bij gebruik van con-
sumenten-eHealth nog steeds aan de regels
voldoet?’

(Zorgmanager)
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‘Veiligheid, met proven technology, kost veel
geld. Een babyfoon is goedkoper. Dat is niet
per se slechter en biedt ook veiligheid. Maar
daarvoor is wel een mindshift nodig’
(Medewerker innovatiewerkplaats ZuidZorg)

Aan de slag in werklabs

Op basis van de gesprekken met de zorgverle-
ners hebben we gezocht naar technologie die
het leven van cliénten en/of zorgverleners mak-
kelijker of comfortabeler kan maken. De oplos-
singen die we vonden, testen we nu bij de
deelnemende organisaties. Iedere organisatie
heeft twee onderwerpen gekozen op basis van
hun eigen behoefte, bijvoorbeeld zelfmetingen,
medicatieveiligheid, vermaak of dwalen. Vervol-
gens hebben we ‘tech-boxen’ samengesteld: do-
zen met elk drie technische apparaten die een
oplossing bieden binnen het gekozen onder-
werp in drie gradaties: lowtech, midtech en
hightech. Alle apparaten zijn te verkrijgen op
de consumentenmarkt. We gebruikten bijvoor-
beeld een robothond, een babyfoon met came-
ra, een tablet met spelletjes, een medicijnapp
op de smartphone en een Scanadu Scout: een
apparaatje dat je op je voorhoofd plaatst en dat
op je mobiel binnen enkele seconden je bloed-
druk, temperatuur en hartslag weergeeft.

Na een inventarisatie van technische kennis en
factoren die normaliter de aanschaf van tech-
niek beinvloeden voor de cliénten, mantelzor-
gers en zorgverleners worden de boxen ge-
opend. De cliénten/mantelzorgers en
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zorgverleners bekijken en onderzoeken de
techniek in de dozen en raden waarvoor het
bedoeld is. Na een uitleg over het doel, wer-
king en de aanschafprijs laten we de deelne-
mers kiezen welk apparaat ze een aantal we-
ken willen testen.

Veel cliénten, mantelzorgers en zorgverleners
vinden dat zij rond de 6 scoren (schaal van
1-10) op hun technische kennis. Meerdere men-
sen geven aan, ‘ik kan wel een nieuwe radio
bedienen’ of ‘vroeger haalde ik mijn motor he-
lemaal uit elkaar’, ‘maar van de laatste ontwik-
kelingen weet ik weinig af’. Voor cliénten en
hun mantelzorgers is het soms lastig te over-
zien welke technische oplossingen passen in
hun leven. Cliénten maken (nog) weinig ge-
bruik van consumentenelektronica. Sommigen
hebben een tablet, maar dat is een minderheid.
Jongere mantelzorgers hebben vaak een smart-
phone, bij cliénten komt dat niet voor. Ze moe-
ten ermee in aanraking komen om de voor- en
nadelen te ervaren. Ook vragen ze zich af wat
ze met de data van de zelfmetingen moeten
doen en of het niet voor meer onrust zorgt.
Toch kan het meten van de eigen waardes ook
zorgen voor meer bewustwording en eigen re-
gie. Net als bij andere eHealth-toepassingen,
moet ook consumenten-eHealth of -elektronica
aansluiten bij de behoefte en het niveau van de
cliént. Vooral cliénten in woonvoorzieningen
vinden veel van de meegebrachte technologie
nog ‘te moeilijk’. Daarnaast moeten de oplos-
singen gebruiksvriendelijk en solide zijn. Ande-
re barrieres voor het gebruik van consumen-
tenelektronica: in de woning is vaak geen
internetverbinding, veel elektronica werkt met

Wat is bekend?

Je wordt overspoeld met apparaten die het leven van thuiswonende ouderen en mensen
met een beperking (en hun mantelzorgers) kunnen vergemakkelijken en veiliger maken.
Toch wordt deze consumentenelektronica nog slechts mondjesmaat ingezet in de zorg.

Wat is nieuw?

Vilans heeft een inventarisatie gedaan naar het gebruik van consumentenelektronica in de
langdurende zorg. Wat vinden cliénten en mantelzorgers ervan? Waarom kiezen cliénten
er wel of niet voor? Wat zijn de reacties bij het zien van nieuwe mogelijkheden? Wat vin-
den zorgverleners ervan? Wat betekent het voor hun werk? Samen met vier zorgorganisa-
ties zoeken we dat uit: Talmahaven uit Urk, ZuidZorg uit Veldhoven, Rivas Zorggroep uit
Gorinchem en TSN uit Groningen.

Wat kun je ermee?

Consumentenelektronica zijn de toekomst van de zorg. Toch hebben zorgorganisaties en
zorgverleners nog een slag te slaan op het gebied van de mogelijkheden. In dit artikel
schetsen we een beeld van de kansen en knelpunten van het gebruik van consumenten-
elektronica in de zorg.
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een app op een smartphone - ouderen werken
daar liever niet mee — en voor mensen met de-
mentie zijn veel elektronische toepassingen
niet geschikt. Hun cognitieve niveau maakt het
extra lastig nieuwe dingen aan te leren en te
accepteren.

De bekendheid en het gebruik van consumen-
tenelektronica in de langdurende zorg is nog
beperkt. Toch is het belangrijk dat zorgorgani-
saties er wel over nadenken. Omdat het
goedkope(re) oplossingen kan bieden voor be-
paalde problemen, maar ook om de zorgverle-
ners voor te bereiden op de komst van meer
consumentenelektronica en de vragen daarover
van cliénten en mantelzorgers. Scholing voor
zorgverleners is noodzakelijk, iets waar Vilans
zich in 2016 op zal richten. Ook mantelzorgers
zouden meer inzicht moeten krijgen in hulp-
middelen die hen kunnen ondersteunen. Zorg-
organisaties moeten een visie ontwikkelen op
het gebruik van consumenten-eHealth en -elek-
tronica. Deze visie moet bijdragen aan de
mindshift die nodig is om organisaties ‘toe-
komstbestendig’ te maken. Met ‘o, daar weet ik
niets van’, kom je er niet meer. Er komen straks
vanzelf cliénten die het willen gebruiken. Bo-
vendien kan het in de wereld van bezuinigin-
gen een zeer welkome aanvulling zijn op de
zorg.

Als de werklabs en de interviews met cliénten,
mantelzorgers en zorgverleners zijn afgerond,
maken we de resultaten bekend en geven we
een overzicht van bruikbare consumentenelek-
tronica. In 2016 gaan we door met dit project.
We gaan zorgorganisaties helpen hun visie te
ontwikkelen en naast consumentenelektronica
ook de opkomst van tech-start ups in de zorg
onderzoeken. Wilt u meer informatie of mee-
doen met dit project, neem dan contact op met
projectleider Nienke Nijhof, n.nijhof@vilans.nl.
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