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Congres Health & Technology 
Op 17 september ben ik aanwezig geweest bij het congres Health en Technology in Papendal. Het congres draaide om ‘technologische oplossingen voor de crisis in de zorg’. Ik dit verslag komt naar voren wat ik vandaag gedaan en geleerd heb. 
Om half 10 waren we aanwezig en om 10 uur begon het congres. We hebben 4 lezingen bijgewoond en tussen door was er een pauze van ander half uur en we zijn ook nog langs de verschillende stands gelopen. 

‘’kwaliteit als medicijn, de aanpak voor betere zorg en lagere kosten’’
Als eerst werd het woord gegeven aan Dhr. Ab Klink. Hij heeft verteld dat de innovaties in de zorg binnen de huidige manier van betalen en organiseren, dat het de zorg vaak alleen maar duurder maakt, terwijl het toch de bedoeling is dat het kostenbesparend gaat worden. Zeker in de technologische innovaties. Omdat de kosten vaak toenemen, zijn de verzekeraars en dus ook de aanbieders terughoudend om nieuwe technieken in zichzelf op te nemen. Dat is voor de patiënt maar ook voor de verzekeraars jammer. Dat is iets wat veranderd moet worden en waar Ab het vanmorgen over gehad heeft.

‘’De patiënt van de toekomst wil meer regie over zijn zorg, technologische toepassingen maken zelfmanagement mogelijk’’
Als tweede werd het woord gegeven aan Jacqueline Baardman. Jacqueline heeft het gehad over de patiënt van de toekomst. Ze kwam op voor de belangen van de patiënt.
Er wordt moet naar het verhaal van de patiënt worden geluisterd. Patiënten hebben nu weinig inzicht in wat er allemaal gebeurd en waar ze bijvoorbeeld voor betalen.  Daardoor worden patiënten mondiger, want waar betalen ze nu eigenlijk voor?
De patiënten willen meer regie over hun eigen gezondheid. Ze willen zelf de keuze maken voor zorg. 
De patiënt is de ervaringsdeskundige en weet en kan meer. De arts is daarbij meer een coach. 
De 3 pijlers, om regie te kunnen nemen:
1) Samen 
2) Informatie (informatie van zorgverleners)
3) Hulpmiddelen. 

Er is ook gepraat over het medisch dossier. Jacqueline gaf aan dat het goed is om de patiënt data te geven en het medisch dossier te laten beheren. Het doel daarvan is dat de patiënt de regie heeft en kan behouden. De patiënt kan zelf bepalen wat er bijvoorbeeld in staat en wie het mag zien. Het bevorderd daarmee ook het zelfmanagement en het medisch zorgdossier zorgt ervoor dat gezondheidsinformatie gedeeld kan worden met elkaar. 
Technologie maakt zelfmanagement mogelijk maar het moet nog wel ingebouwd worden. 

Patientslikeme is een nieuwe informatiebron, dat kan gedeeld worden met anderen personen. Er kan bijvoorbeeld informatie ingezet worden zoals bijwerkingen van medicatie etc. 

‘’uitdagingen voor het gebruik van eHealth’’
Helianthe Kort heeft gehad over het gebruik van eHealth. eHealth is de uitwisseling van data tussen de patiënt en de professional. Voorbeelden: 
· Telefonische begeleiding.
· Vitale gegevens doorzenden.
· Beeld – luisterverbinding. 

Door middel van eHealth kan de mens langer thuis blijven wonen en zorgt het voor een verbetering van de kwaliteit van leven. 
EHealth is niet meer weg te denken uit de gezondheidszorg. Er zijn verschillende eHealth toepassingen ingezet, uitgeprobeerd en ook geëvalueerd. Er werd daarbij vooral gekeken naar de technische werking van de toepassing.

‘’digitaal zelfmanagement: hoe krijgen we het van de grond?’’
Het verhaal werd verteld door Doortje Boshuizen. Digitaal management hoe krijgen we het van de grond. Ze vertelde over patiëntenportalen. Het kan een goed hulpmiddel zijn voor patiënten om zelf de regie te nemen over hun gezondheid en hun leven. Vilans heeft hier onderzoek naar gedaan. Ze heeft ook wat verteld over de resultaten van het onderzoek. Vanuit de zaal was er veel kritiek, wat niet allemaal terecht was. Het was daarbij ook zo dat zij alleen de voorlichting kwam geven en niet de opzetter is van het onderzoek, waardoor zij er ook niks aan kon doen. 
[bookmark: _GoBack]Het was een interessante dag. Maar het was soms moeilijk de sprekers te volgen. Het was namelijk erg zakelijk en er werd veel gesproken met moeilijke termen. Ik heb zeker het gevoel gehad dat ik wat van geleerd heb en dat het ook echt aansluit bij de minor, want er moet namelijk aandacht worden besteed aan het actief en gezonder oud worden en dat wordt mede gedaan door de crisis in de zorg. 

