Monitor Digitale Zorg

Digitale zorg binnen de
gehandicaptenzorg

Kernpunten

- In 2024 wordt er binnen de gehandicaptenzorg
veel gebruikgemaakt van videobellen,
elektronische bedmatten en akoestische of
videobewaking.

« Zorgprofessionals in gehandicaptenzorg zijn
positief over de (verwachte) impact van digitale
zorg op kwaliteit van zorg en regie van de cliént.

- Erontbreektinzichtin de ervaringen van
begeleiders (groeps- en woonbegeleiders) met het
werken met zorgtechnologie.

‘Gehandicaptenzorg’ en ‘mensen met

een beperking’.

In deze factsheet wordt gesproken over de ‘gehan-
dicaptenzorg’ en worden de ontvangers van zorg

en ondersteuning ‘mensen met een beperking’
genoemd. Om de soort zorg en de sector aan te
duiden is ‘gehandicaptenzorg’ de gangbare term,
bijvoorbeeld in wet- en regelgeving en beleid. De
benaming voor de mensen die deze zorg ontvangen,
is met de tijd veranderd. Op dit moment is de meest
gebruikte aanduiding ‘mensen met een beperking’ (1).

De gehandicaptenzorg biedt zorg aan een brede groep
mensen met een lichamelijke, verstandelijke en/of zin-
tuigelijke beperking (2)(Tekstbox 1). In Nederland
leven ongeveer 2 miljoen mensen met een beperking.
Minder dan 10 procent van deze groep woont in een
zorginstelling. De overige 9o procent woont en leeft
thuis, met meer of minder ondersteuning (1). Er zijn
ongeveer 1.974 organisaties actief (peiljaar 2023). In
een aanzienlijk deel van de organisaties, 1.631 (83%),
werken minder dan 25 medewerkers. Daartegenover
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zijn er 54 organisaties met meer dan 1.000 medewerkers
(3). Binnen deze organisaties werkt een diverse groep
professionals. De meest voorkomende functies zijn
groeps- en woonbegeleiders (53%), activiteitenbegeleiders
(begeleider dagbesteding) (10%), verzorgenden (10%),
assistent begeleiders, zorgassistenten, ADL-assistenten
(6%), pedagogisch medewerkers (5%), verpleegkundigen
niveau g4 (4%), psychologen en psychotherapeuten (q%) (3).
De zorg heeft te maken met uitdagingen zoals vergrijzing,
oplopende tekorten op de arbeidsmarkt en hoge zorg-
kosten. Onder meer vanuit het Integraal Zorgakkoord (I1ZA)
worden technologie en digitalisering als middel ingezet om
de zorg toegankelijk, kwalitatief en betaalbaar te houden.
De gehandicaptenzorg is geen onderdeel van het IZA,

maar kent wel twee andere initiatieven die digitale zorg
stimuleren, namelijk Kanslijn 2 (g) en de Innovatie-Impuls
(onderdeel van de ‘Toekomstagenda zorg en ondersteuning
voor mensen met een beperking’) (s,6).

Monitor Digitale Zorg

De Monitor Digitale Zorg meet ieder jaar het gebruik van
digitale zorg en de ervaringen hiermee onder panels van
zorgverleners (artsen, verpleegkundigen en verzorgenden)
en zorggebruikers (mensen uit de algemene bevolking

en mensen met een chronische ziekte). De resultaten
hiervan zijn te vinden op een interactief dashboard. In

de kennisnotitie behorend bij de Monitor Digitale Zorg
2024 is de methodologie beschreven, en wordt een toe-
lichting gegeven op de digitale toepassingen en maat-
schappelijke uitdagingen die in 2024 zijn onderzocht

(7). Om de resultaten van de Monitor Digitale Zorg 2024
inzichtelijk te maken op sectorniveau, zijn de resultaten
voor verpleegkundigen en verzorgenden werkzaam in drie
zorgsectoren in afzonderlijke factsheets gepresenteerd.
Dit zijn de sectoren intramurale ouderenzorg , gehandi-
captenzorg en de wijkverpleging. Déze factsheet biedt
specifiek inzicht in het gebruik van een aantal digitale
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zorgtoepassingen?, en de ervaringen hiermee in het

licht van een aantal maatschappelijke uitdagingen® van
zorgprofessionals werkzaam in de gehandicaptenzorg.

De informatie is gebaseerd op de respons van deelnemers
aan het Nivel Panel Verpleging en Verzorging (panel V&V),
zie ‘Methode Monitor Digitale Zorg’ aan het eind van deze
factsheet. Het panel V&V richt zich op verpleegkundigen
en verzorgenden en bevat in mindere mate andere zorg-
professionals, zoals begeleiders en agogisch mede-
werkers. Deze resultaten geven daarom geen volledig
beeld, omdat een beperkt aantal respondenten vanuit de
gehandicaptenzorg heeft deelgenomen aan het panel V&V
(n=55). Daarom worden de bevindingen uit de Monitor
Digitale Zorg in de beschouwing in het licht van andere
bronnen en onderzoeken over het gebruik van digitale zorg
in de gehandicapten zorg geplaatst. Waar we het in deze
factsheet hebben over zorgprofessionals, bedoelen we de
respondenten van het panel V&V.

Videobellen, elektronische bedmatten en
akoestische of videobewaking worden veel
gebruiktin de gehandicaptenzorg

Zorgprofessionals in de gehandicaptenzorg maken van
alle digitale toepassingen het meest gebruik van een
cliéntportaal (91,7%), digitale communicatie (67,3%) en
akoestische of videobewaking (63,6%). Vergeleken met
het gehele panel verpleegkundigen en verzorgenden
maken zij significant vaker gebruik van videobellen, de
elektronische bedmat en akoestische of videobewaking.
Zij maken echter minder vaak dan gemiddeld gebruik
van bewegingssensoren, GPS, inactiviteitsmelders,
digitale medicatie-ondersteuning en persoonsalarmering.
Het gebruik van digitale medicatie-ondersteuning en
persoonsalarmering was in 2024 wel toegenomen ten
opzichte van 2023. In tabel 1 zijn de gebruikerspercen-
tages te zien binnen de gehandicaptensector en voor
alle verpleegkundigen en verzorgenden. Deze resultaten
dienen met enige voorzichtigheid te worden geinterpre-
teerd, vanwege de soms kleine aantallen respondentenc.
Daarnaast beschouwen zorgprofessionals in de gehandi-
captenzorg zichzelf iets minder vaak digitaal vaardig

in het werk (75,9%) vergeleken met de gehele groep
verpleegkundigen en verzorgenden (84,8%).

Tabel 1. Gebruik van digitale toepassingen in 2024 door zorgprofessionals werkzaam in de gehandicaptenzorg
en door het gehele panel verpleegkundigen en verzorgenden

Verpleegkundigen Gehele panel

en verzorgenden verpleegkundigen

gehandicaptenzorg enverzorgenden

N Percentage N Percentage

Cliéntportaal a4 91,7 a71 89,7
Digitale schriftelijke communicatie 35 67,3 362 63,4
Akoestische of videobewaking 35 63,6™ 195 43,5
Persoonsalarmering 34 61,8* 378 73,8
Bewegingssensor 28 50,9* 225 59,4
Videobellen 26 50,0 221 39,2
Digitale medicijncontrole 23 46,0* 252 52,2
Elektronische bedmat 20 36,4" 109 29,2
GPS 14 25,5%* 166 38,8
Inactiviteitsmelders 11 20,0 66 17,4

a Digitale communicatie, cliéntportaal, telemonitoring, digitale medicatieondersteuning, toezichthoudende technieken en zorgrobots.

b Attitude, arbeidsmarktuitdagingen, kwaliteit van zorg, regie van de cliént, toegankelijkheid en organiseerbaarheid van zorg.

¢ De verschillen tussen de sector en het gehele panel, en tussen de twee meetjaren, zijn getoetst op significantie met regressieanalyses
en gewogen logistische regressie. Veranderingen worden als statistisch significant beschouwd wanneer de p-waarde kleiner is dan 0,05.
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Verpleegkundigen Gehele panel

en verzorgenden verpleegkundigen

gehandicaptenzorg enverzorgenden

N Percentage N Percentage

Telemonitoring 9 # 155 18,7
Digitale medicijndispenser 8 # 197 31,0
Zorgrobots 8 # 50 13,6
Slim incontinentiemateriaal 9 # 45 11,9

~ percentage significant hoger dan totaal
* percentage significant lager dan totaal
# aantal te Rlein voor analyses

Gematigd positief over de impact van digitale
zorg op maatschappelijke uitdagingen

Zorgprofessionals in de gehandicaptenzorg zijn, met

een gemiddelde score van 5,8 op een schaal van o tot

10 (Minimum - maximum: 4,9 — 7,0), gematigd positief
over de (verwachte) impact van de verschillende digitale
zorgtoepassingen op maatschappelijke uitdagingen. Deze
scores verschillen slechts minimaal met die in 2023 (niet
weergegeven in Figuur 1). De impact van de verschillende

digitale zorgtoepassingen op de regie van de cliént

wordt het best beoordeeld (gemiddeld 6,1) (Figuur1).
Zorgprofessionals zijn relatief het minst positief over de
invloed op organiseerbaarheid (gemiddeld 5,5). Op bijna
alle maatschappelijke uitdagingen zijn zorgprofessionals

in de gehandicaptenzorg iets negatiever over de impact van
digitale zorg, vergeleken met de gemiddelde scores van alle
verpleegkundigen en verzorgenden, al zijn de verschillen
vaak klein (Figuur 1).

Figuur 1. Gemiddelde scores van (verwachte) impact van digitale zorgtoepassingen op maatschappelijke uitdagingen,
gegeven door verpleegkundigen en verzorgenden in het algemeen (gehele panel; blauw) en door zorgprofessionals
werkzaam in de gehandicaptenzorg (rood), met een schaal van 0 (zeer negatief) tot 10 (zeer positief)
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Impact op werkdruk en kwaliteit van zorg

lijkt positief

Digitale zorg kan bijdragen aan het aanpakken van maat-
schappelijk uitdagingen als oplopende tekorten op de
arbeidsmarkt, waarbij het van belang is aandacht te
hebben voor de hoge werkdruk onder professionals en

een gelijkblijvende of hogere kwaliteit van zorg. Hieronder
worden ‘werkdruk’ en ‘kwaliteit van zorg’ verder uitgelicht.

De (verwachte) impact van digitale zorg op werkdruk wordt

door zorgprofessionals in de gehandicaptenzorg gematigd
positief beoordeeld met scores rondom de 5,7 (figuur 2,
links). Deze score is vrij constant over de jaren heen, en

is vergelijkbaar voor de afzonderlijke toepassingen. Ook

de (verwachte) impact van digitale zorgtoepassingen op
kwaliteit van zorg wordt door deze groep gematigd positief
beoordeeld met scores rondom de 6,0 (figuur 2, rechts).

Dit gemiddelde cijfer is vrij constant over de jaren heen,

en vergelijkbaar tussen de verschillende toepassingen.

Figuur 2. De (verwachte) impact van digitale zorgtoepassingen op werkdruk (linker paneel) en kwaliteit van zorg (rechter
paneel) door zorgprofessionals in de gehandicaptenzorg, op een schaal van 0 (zeer negatief) tot 10 (zeer positief)d
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Mogelijkheden voor digitaliseren van
informatievoorziening

Niet elk zorgproces is even geschikt voor digitalisering.
Zorgprofessionals beoordeelden daarom de geschiktheid
van digitalisering voor vijf zorgprocessen: informatie-
voorziening, assessment en diagnostiek (bijvoorbeeld
het invullen van vragenlijsten), communicatie met
cliénten (en/of mantelzorgers), uitvoeren van zorg-

en ondersteuningsinterventies, en nazorg. Daarnaast

is uitgevraagd in hoeverre zij deze zorg de afgelopen

12 maanden al digitaal hebben verleend. Zo wordt
inzichtelijk waar de meeste ruimte lijkt voor verdere
digitalisering en digitaal zorgaanbod. Zorgprofessionals
in de gehandicaptenzorg vinden informatievoorziening
het meest geschikt voor digitalisering (53%, streepje in

60%

80% 100% 0% 20% 40% 60% 80% 100%

5 m 6,7 m 8-10

figuur 3), terwijl dit nog niet zo vaak wordt uitgevoerd
(23%, blauwe balk). Hier lijkt nog veel ruimte om verder

te digitaliseren. De lage score bij de categorie ‘nazorg’
(16%) komt waarschijnlijk doordat veel patiénten in de
gehandicaptenzorg levenslange beperkingen hebben,
waardoor de categorie minder relevant is. Zorgprofessionals
in de gehandicaptenzorg vinden gemiddeld genomen dat
de vijf zorgprocessen minder geschikt zijn om digitaal aan te
bieden, vergeleken met het totale panel verpleegkundigen
en verzorgenden (niet in figuur weergegeven).

d De (verwachte) impact op werkdruk en kwaliteit van zorg zijn uitgevraagd op een schaal van o tot 10, waarbij o staat voor verhoging van de werkdruk
en voor verlaging van de kwaliteit (negatief) en 10 voor verlaging van de werkdruk en voor verhoging van de kwaliteit (positief).
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Figuur 3. Percentage van de zorgprocessen in 2024 dat volgens zorgprofessionals in de gehandicaptenzorg geschikt is voor
digitalisering (verticale streepje) en het percentage dat in de afgelopen 12 maanden digitaal werd uitgevoerd (gekleurde balk)
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Beschouwing

De druk op de gehandicaptenzorg is hoog. Zorgtechnologie
heeft de potentie om bij te dragen aan meer zelfredzaam-
heid en kwaliteit van leven voor mensen met een beperking
(6). Binnen deze sector wordt digitale zorg (zoals domotica,
apps en robots) een steeds vanzelfsprekender onderdeel
van de persoonsgerichte zorg en ondersteuning aan
mensen met een beperking. Uit de Monitor Digitale Zorg
blijkt dat, ten opzichte van alle verpleegkundigen en
verzorgenden, zorgprofessionals in de gehandicaptenzorg
vaker gebruikmaken van videobellen, de elektronische
bedmat en akoestische of videobewaking (bijvoorbeeld in
de nachtzorg (8)). Deze cijfers komen grotendeels overeen
met het Innovatie-Impuls 2 onderzoek onder professionals.
Daaruit blijkt dat technologie vooral wordt ingezet voor
stimulering, beweging, ontspanning en vermaak van
cliénten (zoals een ‘tover- belevenistafel’, robotknuffels en
snoezelapparatuur) (94%), ondersteuning van dagstructuur
(83%) en sensortechnologie (80%). Verder wordt gebruik-
gemaakt van technologie om slaap van cliénten te verbete-
ren (63%), voor contact op afstand tussen zorgmedewerker
en cliént (60%) en gebouw-gebonden technologie die
cliénten zelf bedienen (57%) (9).

Uit de Monitor Digitale Zorg blijkt ook dat zorgprofessionals
in de gehandicaptenzorg negatiever zijn over de (verwachte)
impact van digitale zorg op maatschappelijke uitdagingen
(zoals arbeidsmarktuitdagingen en kwaliteit van zorg)

e Academische Werkplaats ZoTeG- “Leren Werken met Data”
f Programma RegioKracht https://www.vilans.nl/actueel/verhalen/regio-a

40% 60% 80% 100%

I Geschikt voor digitalisering

en zichzelf als minder digitaal vaardig in hun werk
beschouwen vergeleken met het gehele panel verpleeg-
kundigen en verzorgenden. Dit tweede punt komt ook
terug in de CBS-cijfers van werkgevers over het betrekken
van medewerkers bij nieuwe technologische innovaties

en het opleiden hiervoor, waarbij de gehandicaptenzorg
lager scoort dan andere sectoren (11,12). Daarnaast zijn
zorgprofessionals in de gehandicaptenzorg minder positief
over het digitaliseren van zorgprocessen (zoals diagnostiek
en interventies) vergeleken met het gehele panel verpleeg-
kundigen en verzorgenden. Het is niet bekend waardoor
dit verschil komt. Wel is bekend dat het ervaren van nut

en gebruiksgemak essentieel zijn voor de acceptatie van
zorgtechnologie (13). Uit de literatuur blijkt dat er veel
goede voorbeelden voor het gebruik van digitale zorg in
de gehandicaptenzorg beschikbaar zijn, maar het betreft
vooral pilots. Wetenschappelijk onderzoek naar effectivi-
teit van bepaalde interventies is ook nog beperkt (5,9).

Er lopen verschillende initiatieven die de implementatie
van digitale zorg in deze sector stimuleren, bijvoorbeeld
rond het gebruik van datae en op het gebied van digitale
vaardighedenfs.

Er ontbreken echter nog diverse randvoorwaarden voor
het gebruik (en ook implementatie en opschaling) van
zorgtechnologie, zoals een goede ICT-basis en infor-
matiebeveiliging, waarmee informatie rechtstreeks in
het ECD/EPD komt en digitale uitwisseling van gegevens
met ketenpartners mogelijk is. Dit geldt voor zowel

anpak-boost-gehandicaptenzorg

g Digivaardigin de zorg https://www.digivaardigindezorg.nl/gehandicapte

nzorg
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de gehandicaptenzorg als andere sectoren. Daarnaast
worden afspraken over gebruik van technologie nog niet
altijd goed vastgelegd (8,14) en is er soms onvoldoende
technische ondersteuning (13). Beroepsverenigingen en/ of
belangenbehartigers in de gehandicaptenzorg streven naar
goede onderbouwing van technologische toepassingen

en naar het vergroten van kennis over deze innovaties

bij professionals en managers. Ook zetten zij zich in voor
vraagbundeling, standaardisatie en kostenbeheersing van
technologieén via gezamenlijke inkoop.

Er zijn nog veel vragen en onzekerheden over hoe de zorg
en ondersteuning voor mensen met een beperking er in de
toekomst uitziet. Dat digitale zorg daar onderdeel van is,
staat vast. Maar de vraag over hoe en in welke mate (zorg)
technologie het leven van mensen met een beperking
gaat beinvloeden, is volgens de toekomstverkenning

van het Verwey-Jonker instituut een van de belangrijkste
onzekerheden voor de toekomst (15). Daarom is inzicht in
gebruik van, en ervaringen met digitale zorgtoepassingen
in de gehandicaptenzorg van belang.

Deze factsheet geeft een eerste inzicht in het gebruik van,
en ervaringen met digitale zorg door zorgprofessionals

in de gehandicaptenzorg. Echter biedt deze factsheet
geen volledig beeld van de sector, omdat de steekproef
klein is (n=55). Dit kan betekenen dat niet alle inzichten

overeenkomen met de inzet van digitale zorg in de praktijk.

Daarnaast focust de Monitor Digitale Zorg op digitale
zorgtoepassingen, terwijl in de gehandicaptenzorg ook
digitale agogische toepassingen worden ingezet. Daar-
naast geeft de Monitor Digitale Zorg nog weinig inzicht
in het gebruik van Al-systemen onder verpleegkundigen
en verzorgenden. Uit onderzoek van Nictiz blijkt dat
hoewel er nog beperkt gewerkt wordt met Al-systemen,
respondenten een positieve houding hebben ten aanzien
van Al: men verwacht tijd te besparen, saai werk te ver-
mijden en meer grip op het werk te hebben. Vanaf 2025
wordt in de Monitor Digitale Zorg ook verpleegkundigen
en verzorgenden gevraagd naar het gebruik van Al (10).

De Monitor Digitale Zorg blijft de ontwikkelingen rond-
om het gebruik van, en ervaringen met digitale zorgtoe-
passingen volgen, waarbij extra aandacht voor de sector
gehandicaptenzorg van belang is. Bijvoorbeeld door meer
respondenten werkzaam in gehandicaptenzorg te werven,
waaronder begeleiders en ook rekening te houden met
andere type toepassingen. Alle resultaten van de Monitor
Digitale Zorg zijn te vinden op een interactief dashboard.
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Methode Monitor Digitale Zorg

Deze factsheet is onderdeel van de Monitor Digitale Zorg,
die jaarlijks het gebruik van, en ervaringen met digitale
zorg onder zorgverleners en zorggebruikers monitort.
Voor deze factsheet is specifiek gekeken naar de resultaten
van zorgprofessionals werkzaam in de gehandicaptenzorg,
en hoe deze zich verhouden tot de uitkomsten voor

alle respondenten binnen het Nivel panel Verpleging &
Verzorging. In 2024 hebben in totaal 579 verpleegkundigen
en verzorgenden uit het panel de vragenlijst ingevuld
(over de 12 aansluitende maanden in 2023 en 2024). Zij
waren werkzaam in de thuiszorg/wijkverpleging (n=175),
de intramurale ouderenzorg (n=100), een algemeen
ziekenhuis (n=92), een huisartsenpraktijk (n=88), de
gehandicaptenzorg (n=55), een academisch ziekenhuis
(n=24), de GGZ (n=4g1) of elders (n=q4). Binnen de groep
respondenten werkzaam in de gehandicaptenzorg, waren
er agogisch medewerkers (n=23), verpleegkundigen

(n=12), verzorgenden (n=5), begeleiders (n=7) en overige
medewerkers (n=8). Voor meer informatie over de Monitor
en het panel, zie de kennisnotitie behorend bij de Monitor
Digitale Zorg 2024. De verschillen tussen de sector en het
gehele panel, en tussen de twee meetjaren 2023 en 2024,
zijn getoetst op significantie met regressieanalyses en
gewogen logistische regressie. Veranderingen werden als
statistisch significant beschouwd wanneer de p-waarde
kleiner was dan 0,05. Deze factsheet is besproken met

een aantal relevante stakeholders uit het veld om de
uitkomsten verder te duiden en ter verrijking van de
beschouwing.
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