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Ontwikkelingen in
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Overview

Martijn Bakkers - Dimence

De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022




Verwarring

Onzekerheid

Weerstand

Frustratie

Succesvolle

Verandering
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Nieuwe Technologie
Oude Organisatie

Dure Oude Organisatie
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Trends en Lo
ontwikkelingen

Netwerkpsychiatrie stimuleert positieve
gezondheid.

Een aandoening, klacht of symptoom staat
zelden op zichzelf. Netwerkpartners kiezen
waar de digitale inzet vanuit de ggz-
aanbieder op zijn plaats is.

Voor het aanleren van mentale gezondheids-
vaardigheden worden digitale interventies
ingezet.
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Inzicht in data met

ketenpartners

Pelle Oosting - Dimence
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GEM Deventer, ecosysteem mentale gezondheid
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‘ Samen werken aan een beter leven



Doel van vandaag %‘
Wat is GEM?

Waarom Deventer?

What’s the plan?




Een samenleving gericht op psychische weerbaarheid

GEM coalitie ontwikkelt een ecosysteem mentale gezondheid.

Omslag van ziektemodel naar een samenlevingsmodel waarin meer
ruimte is voor de ontwikkeling van psychische weerbaarheid

Psychisch lijden is zeer prevalent in onze maatschappij.

De nood is hoog en het aanbod van de GGZ ontoereikend.
Alleen al de lange wachtlijsten getuigen daarvan.
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Landelijke coalitie

Nieuwe GGZ:

 Jim van Os (hoogleraar psychiatrie UMCU): onderzoek en landelijk expert
therapiehuis en modulaire GGZ

* Philip delesPaul (hoogleraar innovatie in de GGZ UM): landelijk expert HOI

* Michael Milo (innovator en initiator nieuwe GGZ): verbinding tussen lokale en
landelijke ecosystemen

* Gijs Ockeloen (Reframing studio): ontwerp van de veranderaanpak, vormgeving

Landelijke klankbordgroep komt elk kwartaal bijeen:
NL GGZ, VWS, NZA, ZN, Mind, VNG, SWN
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Wat is de uitkomst die Gem nastreeft (onderzoek v. Os)

De uitkomst is dat nieuwe werkwijzen aantoonbaar worden
gerealiseerd

De hypothese is dat deze nieuwe werkwijzen:

e gepaard zullen gaan met veranderingen in populatie zorgconsumptieparameters
e gepaard zullen gaan met ervaring van zinvol werken bij hulpverleners

e gepaard zullen gaan met ervaring van zinvolle zorg bij hulpvragers
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Geen sterke correlatie tussen WMO en ZVW in
Deventer

Waar zijn de KOSTEN boven . Kasion HOGEN b dumeprifoche rodicts
DEMOGRAFISCHE PREDICTIE Hoge Uisdijende ZORG
Kosten HOGER boven demografische predictie

EN .. AUS

. Matig Uitdijende ZORG
is sprake van Kasten I LUIN of slechts WEINIG HOGER
UITDIJENDE ZORG N i
(Hoog Midden Laag)
De GEM hypothese laat zich het
best onderzoexen n aen regio
waar

1) De zorg kosten beduidend hoger
liggen dan j@ op grond van de
populatie kenmerken kan
verwachien

En ..

2) waar de zorgkoston over de jaron
eoen stigende trond vartonen

Twee keer Rood: 10 pt
Een keer Rood/ Een keer Roze: 8 pt
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GEM Deventer

* Valt onder de pijler: Juiste zorg op de juiste plek van Salland United

* Coalitie: Mindfit, Jeugd-GGZ, WIJZ/de Kern, RIBW, Dimence, HCDO,
ENO, Raster, Saxion

e GEM NL ondersteunt en adviseert.
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Kerncoalitiepartners hebben hun eigen motivatie

'?% De Gemeente Deventer zet onder meer in op preventie en nieuwe, meer Iaagdrempelige,
eventer cOllectieve vormen van zorg. En beweegt van ‘ziek en zorg’ naar ‘gezond en gedrag

70 Vriendendiensten Deventer heeft als doel dat de kwaliteit van leven van mensen met een psychische
Y Q‘\ kwetsbaarheid verbetert. Ze zetten in op Zelfregie en persoonlijk, maatschappelijk €
Vriendendiensten

peverter  fUNCtiONeel herstel

Dimence ziet mentaal gezond worden of blijven als een gedeelde verantwoordelijkheid voor

iedereen. Daarom zoekt Dimence samenwerking met lokale en regionale netwerken van zorg er
welzijn wanneer dat bijdraagt om mentale problemen te voorkomen en aan te pakken
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De reis naar verand
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Uitkomsten ateliers bepalen opschaling

* Experimenteren, monitoren, bijstellen, opschalen
* Ontwikkelen meetmethode om verschuivingen te kunnen voorspellen

e Zonder data-analyse op populatieniveau is het niet mogelijk om inzet
zorg te bepalen!
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Bekijk de video op web Video (office.net)
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https://eur04.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fhubblecontent.osi.office.net%2Fcontentsvc%2Fvideohostpage%2Fvideo%3Flcid%3D1043%26syslcid%3D1043%26uilcid%3D1043%26app%3D3%26ver%3D16%26build%3D16.0.15726%26platform%3DWin32%26streamsso%3Dtrue%26appCorrelation%3DA69D0116-2DA1-4B58-A258-5E99C34656B7%26url%3Dhttps%253A%252F%252Fplayer.vimeo.com%252Fvideo%252F681322375%253Fh%253D5eb1828722%2526app_id%253D122963&data=05%7C01%7C%7C88266db40b6e452abbdc08dabe4f8980%7Cfc2a22daceca4656b47a9458944b15e1%7C0%7C0%7C638031546063448758%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=9gWhe2MndsP%2BCVpnaGZ3V9mLLtARgd7VcMd%2FrkSQsqI%3D&reserved=0

De organisatie als
digitaal ecosysteem:

Overview

Ton Vink

De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022




Wat is een ecosysteem?

20 De ggz als digitaal ecosysteem



Bekijk de video ‘Hoe wolven rivieren veranderen’

21 De ggz als digitaal ecosysteem


https://youtu.be/ysa5OBhXz-Q

Wat is een ecosysteem?

 Complex van factoren = circulaire causaliteit

* Uitzoekerij: aan de voorkant snap je het niet maar aan de

achterkant kun je het wel uitleggen
* DUS NIET lineaire causaliteit

* Digitalisering in de ggz = ontwikkeling binnen bijzonder complex

geheel

22 De ggz als digitaal ecosysteem de Nederlandse ggz



De organisatie als digitaal ecosysteem

MENS 6,9 8 1 6/9 6- 6
PROCES T T 8/1 6 6+ 5
TECHN 4 8 6 T 6- 8 o _
| | Digi-aardig, laat systemen
* Kennis versnipperd digi-aardig worden”
e Aantal enthousiastelingen “We zijn nog steeds aan *#%&S
e Systemen niet of nauwelijks te videobellen met citrix!”
connecteren

* Implementatie bottleneck

23 De ggz als digitaal ecosysteem
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Digitaal ecosysteem: vijf jaar

* Digitale zorg = zorg = normaal

* Digitale vaardigheid is onderdeel van curriculum
* Interoperabiliteit stimuleert samenwerking

e Best-of-breed oplossingen

* Standaardisatie zet door

e Systemen zijn digi-aardig

* Delen van inzichten en strategieén

* Rolvan de professional: de CMIO

De ggz als digitaal ecosysteem de Nederlandse ggz



De Chief Medical

Officer in de ggz

Tjeerd van Rees Vellinga
GGZ NHN

De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022




De CM‘O In de GGZ Tjeerd van Rees Vellinga

Nut en noodzaak psychiater en CMIO
’ M
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Inhoud

Wat is een CMIO?

Welk probleem lost een CMIO op?
Waar moet een CMIO aan voldoen?
Wat zijn randvoorwaarden voor succes?

Vragen



e Chief Medical Information Officer
* Brug tussen ICT en Zorg

* Sinds jaren ‘90 in de VS

e 70'n 100 in Nederland, waarvan 1
Wat is een CMIO? in de GGZ
* Hypothese over dit verschil
* Affiniteit
* Organisatiestructuur
* Financiéen



Welk probleem lost een CMIO op? Een voorbeeld

8 AV becanie
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Atspraak maken met psychiater

Nabellen medciyren

MDD voorbersiden

Uitslag peychiater maballen

Irebei b e taboy Volgende afspraak  wosin agenis

Lecnie Jansen | tirtames |

Niwume atvprask sasmaken

Regatrm




Welk probleem lost een CMIO op?? Een voorbeeld (2)
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Welk probleem lost een CMIO op? Een voorbeeld (2)

3.7 Digitalisering en ,
gegevensuitwisseling KRS N .
< 35 jaar 3645 jaar
Elektronische gegevensuitwisseling draagt bij aan goede en —
(17 | [
veilige zorg voor de patiént/cliént, verlicht de werkdruk van B B B8 ﬂ =

L1 EVCI ICTIHITIO TI1H 1D TUIHI COOCTIILIKIT 1dlivuvuvivwaaiuc vilI uc

andere doelen uit het IZA te behalen. Om optimaal gebruik te
maken van patiéntgegevens moeten deze goed beschikbaar,
bereikbaar en voor primair en secundair gebruik herbruikbaar e o o o 551 o
zijn voor andere zorgverleners in het netwerk van de patiént en - - I T -
de patlent zelf via een Persoonlljke Gezondheidsomgeving.

nemen van knelpunten om ervoor te zorgen dat elektronische U
gegevensuitwisseling de standaard wordt. Het belang van
privacy en gegevensbescherming wordt altijd meegewogen. e A eBun-cutkachten s Neutrial - w Beviogenheid



Waar moet een CMIO
aan voldoen?

Behandelaar/psychiater (vgl: CNIO)
1-2 dagen per week CMIO

Minimaal 2 dagen patiéntenzorg

Affiniteit met ICT; opleiding geen
must

* Affiniteit met bestuurlijke
dynamiek

* Flexibel, pionieren, verbinden

* Duidelijke plek in organisatie (zie
volgende dia)



e Steun op niveau RvB is essentieel

e Geef prioriteit aan
* Positionering

Wat zijn * Mandaat
randvoorwaarden * Expliciete doel van de functie

VOOr succes? * Geeft belangrijke stem aan

Medische Staf/andere
vertegenwoordiging

e Gebruik bestaande kennis en
nationaal netwerk



Vragen

t.vanreesvellinga@ggz-nhn.nl



Leren van data /

Honeygrid

Johan Linsen - YWCC

De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022
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OVER
YES WE CAN
HEALTHCARE GROUP

We aim to be the world’s leading mental healthcare family

Verschillende organisaties die vanuit de eigen discipline bijdragen
aan de groepsdoelstellingen. Waaronder een van de grootste en
meest effectieve jeugdkliniek ter wereld die hulp geeft aan jongeren
met psychische problemen, verslavingen en/of gedragsproblemen én
hun families.

Yes We Can Clinics

Jeugdkliniek in Hilvarenbeek, Ambulant in
Eindhoven en 4 nazorglocaties.

Yes We Can Youth Clinics

Engelstalige kliniek in Nederland, ambulant in Londen
+ digitale nazorg wereldwijd

Feniks
Efficiénte en hoge kwaliteit van facilitaire diensten

Zero & Sano
Beschermd wonen in Zwolle, Amersfoort,
Roermond, Elst, Rotterdam en Krimpen a/d lJssel.

Hawking
Innovatieve zorgtechnologie gericht op data
science, digitale zorg en procesoptimalisatie

What'’s next?

De groep heeft nog ambities om uit te breiden
op specifieke expertises, waaronder trauma.



rawking

HEALTHCARE TECHNOLOGY



ARTNERs |

VAN YES WE CAN CLINICS

Contracten en afspraken met
alle gemeenten in Nederland voor
vergoeding voor jongeren tot 18 jaar

Met zorgverzekeraars afspraken en
contracten voor vergoedingen 18+
jongeren

Samenwerking met
andere zorginstellingen in consortia

Jongeren in behandeling uit 42 landen,
met 50+ nationaliteiten

Intensieve samenwerking VGZ & BCBS
Volledig ISO gecertificeerd

Samenwerking met IVO en Quelsa
voor effectiviteitsmetingen

Onafhankelijk onderzoek
door dr. Prof. Peer van der Helm
(Universiteit van Amsterdam)

Partnership met PwC (UK, Nederland
en Duitsland) op data-ontwikkeling



TEVREDENHEID EN EFFECTIVITEIT

72% 80% 28% 93% 86%

Heeft geen Van de ouders zien Van de Van de ouders Heeft na de
specialistische zorg verbetering door fellows is is tevreden over behandeling een
meer nodig ouderprogramma er nog niet behandelprogramma dagbesteding

Wekelijks starten 20 fellows waarvan er 18/19 de behandeling afronden.
Gemeten door een onafhankelijk onderzoeksbureau (Quelsa) en ROM-lijsten bij alle jongeren die het programma hebben afgerond.



Verhoging van zorgkwaliteit

Technologische oplossingen kunnen
bijdragen aan het verbeteren van de
zorgkwaliteit

Onafhankelijk worden van dure
generieke IT-oplossingen

In de zorg spenderen we erg veel geld aan
matige IT-producten die (vaak) niet
aansluiten op de behoefte van
organisaties en cliénten

e -' sy e Transparantie over kwaliteit: met

2 e : data bouwen aan Al
I ECH NOOGY e e De GGZ sector i niet (overal) transparant
. s - 3 ’ waardoor kwaliteit niet inzichtelijk wordt:

Al kan daar bij ondersteunen en zelfs
voorspellen




Architectuur

Newest. Newest.
Discovery Research
Monitoring Questionairs

[

Yes We Guide
Health mid-office
Datalake

Medicore
Health back-office

Newest.
Optimizer

Planning

Newest.
FellowRepublic

PGO+

Intranet & _
Service portaal

Financiele backoffice

Bl Tooling

Microsoft 365 / Azure




Predictive Analytics
door middel van Al
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Behandelinzichten
via data-analyse

T L

Integratie met
zorgprocessen

Procesoptimalisatie /
Operational overview

[ |
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Discovery

Followbook

e
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Predictive Analytics
op groep en individu

- - - ;
dlska., Y- . A LW

Loghoek en analyse &
van behandeling ;

y
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Efficiénte manier van
registreren (-65%)

Koppeling met EPD




Honeygrid: C

Dgrrmre salersenie e beawbeaed

Honeygrid

Efficiénte registratie
voor psychiaters

0-meting voor
behandelontwikkeling

Shared decision
making met client

N N ﬁ;
» 4 5 e O

Inzicht in kwaliteit
per doelgroep
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http://www.yeswecanhealthcaregroup.com/
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De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022



e
Nederlandse
gg<

=

Digitale @
innovaties

Ggz-aandieders kiezen voor innovaties waar zi)
gezamenlijk op in willen zetten, bijvoorbeeid
Artificiéle Intelligentie, Augmented Reality en
spraaktechnologie.

De siagingskans van innovaties neemt toe wanneer
gg2-aanbieders in brede inkoopcombinaties scherp
een waag in de markt zetten.

Professionele implementatieconderstouning is
moodzakelijk om innovaties verder te brengen.

De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022

Digitale innovaties:

Overview

Merijn van der Zalm
GGZ Oostbrabant
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Digitale innovaties: samen kijken, samen kopen,

samen, beter implementeren

* \Versnippering: experimenteerfase, geen totaal beeld

* Gebruik neemt toe, behoefte aan meer ordening t.b.v. keuzes m.b.v.
beoordelingskader digitale innovaties: samen kiezen

* Samen kopen: succes van innovaties te voren slecht in te schatten, samen
evidence opbouwen gaat sneller en is goedkoper.

* Implementatie steviger aanpakken: veranderkundige insteek met significant
budget

* |nnovatie methodisch aanpakken

e Landelijk netwerk innovatie, budget (IZA middelen?) poolen om sneller

kritische massa te bereiken

De ggz als digitaal ecosysteem

de Nederlandse ggz
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Een punt van
positieve

gezondheid

Joyce Kleikers — VIGO Groep

De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022




S

VIGO™

We maken een punt van
gezondheid

Presentatie DNGGZ
2 november 2022




- Ketewn b net werk
onouWeh

VIGO™

De beweging

Eigen kracht verder brengen
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Samenwerken voor een mentaal
veerkrachtige, inclusieve en

veilige samenleving. Doe je mee

met onze beweging?




Stichting GZ-Punt @

We maken een punt van Gezond Zijn - fysiek en mentaal

Mentale
veerkracht van
mensen echt
versterken

&




GZ-Punt werkt aan @

o Maatschappelijk normaliseren van mentale en fysieke tegenslagen

e Het versterken van mentale en fysieke weerbaarheid: heel normaal
om dagelijks te werken aan je gezondheid

e Een beweging van curatief naar preventief
e Beschikbaarheid van professionals en hulp indien nodig
e Eigen regie versterken vanuit positieve gezondheid

e Het bundelen, matchen en delen van kennis en expertise




GZ-Punt faciliteert @

o GZ-plein

e GZ-hubs - fysieke locatie waar burgers en professionals elkaar ontmoeten
o GZ-talks, GZ-stijl magazine, GZ-oplossingen

o GZ-samenwerkingen & community building

Samenwerken
aan preventie

en positieve
gezondheid




@ PLEIN

GZ-plein

e Een online platform

e Open en onafhankelijk

e Met de kunst van het leven, in al zijn rafeligheid

e Zelf bepalen, doen en kunnen op- en afschalen wanneer nodig

Op GZ-Plein begint jouw reis naar een veerkrachtig leven

Vanaf dit punt wil je het
anders doen

Start vandaag! >
=® Mentale veerkracht ® Sociaal verbonden - ® Zinvol leven | Grip op je leven :




GZ-plein
e Voor burgers en professionals
e Je eigen unieke mix & match
o Zelf-deskundigheid - ervaringsdeskundigheid - (zorg)professionals

e Landelijk, maar ook lokaal en op maat
o Wat we ontwikkelen, delen we graag

B DOEN 15 minuten . & LUISTER 45 minuten | _§

~

M DE WACH

LEES 3 minuten }:

rdediteren kun je !-Icie l:l;t"ret om M?ddule: . Leer van een
eren je leefstij minderen me : ;
(blijvend) te alcohol Rl
veranderen?



G JeEN

Vanuit GZ-plein

e Data gericht op voorspellen, signaleren en matching (Al)

- (L /'-
/,/
Innovatief % N1 BN
| platform voor ~ “EiEm
; ,
. gezondheids-
. verbetering

AT
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GZ-punt oplossingen @
Next Step Tool p (OV I @:)

e Digitale gidsfunctie schakel in de ggz
e Voor zowel professionals als de burger op de bank .
e Combinatie van expertise - technologie — ai CII;I
e Het stellen van de juiste vragen- positief en gezond Y ¥+

e Het matchen van vraag en passende ondersteuning ‘s.,d,.em.ms

Helmond

e Van zelfhulp tot behandeling

123Consultatie o0 f
MDDO U1J
Helmond Plein

Roermond Plein



G JeEN

Opgepikt en voorbereid op de uitdagingen van morgen

Waar gaan
we naartoe?

Meerwaarde voor de patiént of cliént
Zorg is aantoonbaar effectief

Minister Helder over GZ-
Plein

10 mei 2022
"Ik heb haast, want de toekomst is al

Samen met de patiént of cliént
Patiént en zorgprofessional staan samen aan het roer

Juiste zorg op de juiste plek
Dichtbij huis waar het kan, verder van huis voor complexe zorg

begonnen”, zei Minister Helder gisteren bij Gericht op gezondheid i.p.v. ziekte

de openingsmanifestatie 2022 van Kwaliteit van leven staat centraal

ICT&health. En dat is precies wat wij ook

Goede werkomgeving voor zorgprofessionals
Verminderen werkdruk en administratief gedoe

denken.

(O @ (o) (v



Let’s TeamUp
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De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022

Design Thinking als
leidraad bi]

Innoveren

Arina van Donselaar &
Barbara Montagne
GGZ Centraal
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Haalenbeten en
Cupcakes -

Innovatie bij GGZCentraal

Arina van Domselaar
Barbara Montagne




Design Thinking

20 Six

Fingers

DarefoDiffer



ggz

Design Thinking

CENtraal

Creativiteit door structuur
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Innoveren vraagt experimenteren

IT'S NOT
FAILURE .
IT'S UNFINISHED

élgee&u
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Innoveren doe je samen: een netwerk met alleen maar
belangrijke rollen!

a 8 - e d x. . .
e | AN 2 A, ¥ 8 Nieuwsgierig
o) . s o " 5 4 M g 2 L
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& At/ 3R NG
s g T T s i 8 Creatief
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Van Cupcake

Soclale contacten!

naar Bruidstaart!

4

Sociale contacten

Hoo ban Ih min comacten vormgeeen poals het bl m past?

ST 4 A — 0§ o 200
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Quote

.. Dit heeft ervoor gezorgd dat ik

regelmatig geen idee had waar we

stonden, waar we mee bezig waren en

waar we naartoe gingen. En dat bleek &
niet zo’'n probleem te zijn. Door de =
structuur van ons project was er

ruimte voor twijfel en juist het ‘niet

weten’ bleek zo ontzettend belangrijk

te zijn. Door huidig project ben ik mij

nog veel meer gaan realiseren hoe snel

wij als behandelaren terugvallen op

onze eigen ideeén of interventies als

‘oplossing’ voor een ‘probleem’. ....
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CSP- DNA : van reactief naar preventief bij crisis

Pijn:
" Het liefste wat je wil is een

(gedwongen) opname
voorkomen."




- - —_— e -

Pilot studie: e ®—_ ,  -->2sporen:

v . Y e LI . B3 *WO: Kwantitatief —
" '.- CHC€sC3é ™ ™= Kwalitatief.

--> centrale R R RS~ SRS - *Opschalen en

. | @ o 2 . e .
Vl'aag :r:::: c§°: :E ® =D oci 2 3:.?:. ' Implementeren.

haalbaarheid?

www.ggzcentraal.nl/onderzoekslijnpersoonlijkheidsstoornissen



http://www.ggzcentraal.nl/onderzoekslijnpersoonlijkheidsstoornissen
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Innoveren Is experimenteren en verwonderen

A\ o ==
A \7
-

- Bereidheid om het probleem te
begrijpen vanuit het perspectief van de
eindgebruiker.

- Bereidheid om je aannames te toetsen “6‘322&33%!
en aan te passen! - ~ - -

-Bereid zijn om op te pad te gaan zonder
dat je weet waar je uitkomt!
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Ontwikkeling
Sense-IT app met

kennispartner

Youri Derks GG Net

De ggz als digitaal ecosysteem
2 november 2022




dr. Y.P.M.J. Derks
Gz-psycholoog in opleiding
tot specialist, senior
onderzoeker, strategisch
beleidsprofessional
technologie (GGNet)
Docent klinische psychologie
(Uniyersiteit Twente)




® Technologische ontwikkelingen

onderdeel van dagelijks bestaan

TECHNOLOGIE in de ® Technologie heeft vormende rol
GGZ

Achtergrond

® Technologie maakt het leven ‘beter’?

(heeft in elk geval effect)

® Huidige situatie GGz-instelling:
zeer beperkte implementatie van
(‘geaccepteerde’) technologie

in behandelproces

® Huidige situatie GGz-instelling:
moeite om te voorzien in

gevraagde zorg



1\@ WAAROM INVESTEREN?




TECHNOLOGIE KAN ZORGPROCES
BETER, AANTREKKELIJKER, LEUKER EN
EFFICIENTER MAKEN

CALVO, R. A., DINAKAR, K., PICARD, R., CHRISTENSEN, H., & TOROUS, J. (2018). TOWARD IMPACTFUL COLLABORATIONS ON
COMPUTING AND MENTAL HEALTH. J MED INTERNET RES, 20(2), E49. DOI:10.2196/JMIR.9021

MOHR, D. C., BURNS, M. N., SCHUELLER, S. M., CLARKE, G., & KLINKMAN, M. (201 3). BEHAVIORAL INTERVENTION
TECHNOLOGIES: EVIDENCE REVIEW AND RECOMMENDATIONS FOR FUTURE RESEARCH IN MENTAL HEALTH. GENERAL HOSPITAL
PSYCHIATRY, 35(4), 332-338. DOI:HTTP://DX.DOI.ORG/10.1016/J.GENHOSPPSYCH.2013.03.008

FEIJT, M. A., DE KORT, Y. A,, BONGERS, I. M., & WA, I. J. (2018). PERCEIVED DRIVERS AND BARRIERS TO THE ADOPTION OF
EMENTAL HEALTH BY PSYCHOLOGISTS: THE CONSTRUCTION OF THE LEVELS OF ADOPTION OF EMENTAL HEALTH MODEL. J MED
INTERNET RES, 20(4), E153. DOI:10.2196/JMIR.9485

ADIBI, S. (2015). MOBILE HEALTH: A TECHNOLOGY ROAD MAP: SPRINGER.



«. JMIR Publications | 20

IMPACT FACTOR 4.541 ©

GROTE GROEI IN

Current reature

WETENSCHAPPELIJK SOLIDE Inmaculada Pfu;'ze;,r Marcelo Marcos Piva Demarzo, Paola Herrera-Mercadal, Javier Garcia-
ddageltl s
TOEPASSINGEN S

1ital Wellness Training for Stress Management: Feasibility and
0 nplications Based on a One-Month Field Study
Aino Ahtinen, Elina Mattila, Pasi Vilkkynen, Kirsikka Kaipainen, Toni Vanhala, Miikka
Ermes, EssiSairanen, Tero Myllymaki, Raimo Lappalainen
JMIR Mhealth Uhealth 2013 (Jul 10); 1(2):e11
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AMBIENT / EMBODIED INTERACTION
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Virtual Reality and games in treatment of
generalized social phobia

VR-THERAPY

| \ AR ¥ -
Toon wiet op tafel \ ‘\\\ ! | Naar buiten
i \
:
| v
Toon karakter aan tafel \ I ( Naar toonbank
e |
; —— |
1 |
Toon coffeeshop basis | Naar dammen
)
———

Toon coffeeshop vulling

Einde tutorial

= — e > ;. (~ T ¢
— e S LT Ve, (SN

Virtual Reality to support substance use disorder

treatment of individuals with an intellectual
disability



= 0.0
PERGAMON®

Pervasive serious games
supported by virtual
coaching for children with
diabetes type |

N SENSING - THINK /ACT /EMPATHISE - FEEDBACK s

Multiple virtual coaches
form a personal council
that supports the user in
their health and well-
being




WAARDOOR BLIJFT DE
IMPLEMENTATIE VAN
TECHNOLOGIE DAN ZO BEPERKT?
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The More | Think =:&

More Confused | G6Q
The' SERRARY> NN










O

© )y GGNet

EEN WERELD TE WINNEN
Onze ambities voor 2020-2023

Vijf pijlers

We hebban onze ambi

viif pilers. In de jaren
23 vormen deze pijlers

VITALE
COLLEGA'S

TECHNO-
LOGIE




¢ ), GGNet

Vijf pijlers
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4 NET-
WERK-
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TECHNO-

EEN WERELD TE WINNEN
Onze ambities voor 2020-2023

VITALE
COLLEGA'S




INVESTEREN IN TECHNOLOGIE = INVESTEREN IN
ONTWIKKELING, NIET HET KOPEN VAN EEN PRODUCT



HOE INVESTEREN?®
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WAT IS NODIG YVOOR WATER UIT DE KRAANZ?

® Bronnen

® Investeren in aanleg en onderhoud netwerk

® Samen het netwerk onderhouden en verbeteren
® Zelf ontwikkelen

® Kennis delen
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emolional.awareness.coach.

UNIVERSITY
OF TWENTE.
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PROJECT o EMOTIONAL AWARENESS
AND MENTAL HEALTH
ew of the literature
TRANSDIAGROSTIC
STARTS IN THE BODY
EA = REAL LOW EA7 ALEXITHYMIA!
Developmant EA = ESSENTIAL IN EMOTION
wehance £ g REGULATION
LOW EA = HIGH PREVALENCE IN

EMOTIONAL AWARENESS AND
BORDERLINE PERSONALITY PATHOLOGY

Meta-aralysls

Eohm... Emotions

. \ .
o Dovelopng a research framewark to Il L |
b Neads & nerts =" L
learn the Needs & Requirements s & — . - ! /{/ N N
ey > ,\/‘\ -~
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o USER CENTERED DESIGN - PART I
Developing a wocking protetype
with multigle usar groups

WANT TO
KNOW MORE?
Pluase contact

You

ydarkeBgyre

Martal Hual

OF TWENTE.

" . 08 WD ’
wre insight, and just in time pon
oo SYENTE [EEEEH e 0t

triggerad intarventions

physiclogeally



SENSE-IT:

Matthijs Noordzij & Youri Derks (Psychology, Health and Technology)
Randy Klaassen (Human Media Interaction)

UNIVERSITY
OF TWENTE.

- A
de Bascule “Pluryn

Behandeling en ondersteuning bij
wonern, werken, leren en vrije tijd



g PhD Defense Janna ter Harmsel

Share this pYs

Details

Thesis Utle
Date-start time

LoCabion

Supervisor prof ar Fopma & Co-supervisor

Biocueing as an addition
to aggression regulation therapy
in forensic psychiatric outpatients

.emieke ter Harmsel

@ Amsterdam UMC Resmarch highlights Events

we laclites Research msttute
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Governance:

Overview

Arthur Notermans
GGZ Drenthe/Espria

De ggz als Digitaal Ecosysteem
2 november 2022




Wat is nodig

* Ontwikkel digitaal leiderschap

* Integreer digitale strategie (én datastrategie) in
organisatiestrategie

* Participeer in Regionale Samenwerking Organisatie en wacht
daarbij niet af

* Investeer in digitale zorg

* Stel een CMIO aan

* Geef de client een plek bij het bepalen van digitale strategie

116 De ggz als digitaal ecosysteem de Nederlandse ggz
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Laatste dia:
vragen of
aanmeldingen

ischrieke@denederlandseggz.nl

06 15092097

De ggz als Digitaal Ecosysteem
2 november 2022
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