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DOOR: DRS. ESTHER VAN NOORT 

Gezondheidsmeter PGO is, met meer 
dan 100.000 actieve gebruikers in 50 
verschillende modules, succesvol. 
Succesvol, omdat het aansluit bij de 

behoefte van de gebruiker, zoals alle succesvolle 
applicaties. Denk aan email, bankieren, shoppen. 
Deze applicaties zijn succesvol omdat ze functioneel 
en prettig in gebruik zijn. Soms biedt een applicatie 
één functie zoals bij ‘WhatsApp’. Soms is een applicatie 
zeer uitgebreid zoals Facebook. Facebook biedt veel 
functies voor de verschillende gebruikers groepen. 
Consumenten kiezen hun eigen functies, voor 
bedrijven zijn er hele andere functies. Zo werkt ook 
Gezondheidsmeter PGO: net als Facebook technisch 
en inhoudelijk complex met veel functies en inhoud 
voor verschillende stakeholders, zoals patiënten, 
mantelzorgers, zorgverleners, managers.

Gezondheidsmeter.nl: 
Facebook van  

de zorg

Wat verwachten gebruikers van het PGO?

Allereerst blijken mensen vooral geïnteresseerd te zijn 
als ze een ziekte hebben. De reden is simpel, door een 
ziekte-specifieke module te gebruiken, krijgen ze 
direct meer grip op de ziekte door: 

‘Meehelpen grip te krijgen op mijn ziekte…ik ben geen arts, maar 
ik weet wel hoe ik me voel!’  Dit is de kern waar de Persoonlijke 
Gezondheids Omgeving (PGO) over gaat; aan de hand van  
informatie uit diverse bronnen grip krijgen op de ziekte.

Figuur 1. Zorgverleners gebruiken ieder een eigen EPD (elektronisch 

patiënten dossier). De patiënt/burger krijgt zijn eigen dossier, in de cloud. 
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•	 goede informatie op maat en betere kennis
•	� meer tijd te investeren in leren omgaan met de 

ziekte
•	 inzicht in de eigen doelen
•	 een betere voorbereiding van het consult1,2

Wat verwachten zorgverleners?

Zij verwachten dat de deelnemers zelfstandig het 
PGO met regelmaat gebruiken en zo meer grip op hun 
eigen ziekte krijgen. Echter, uitsluitend een PGO 
aanbieden is onvoldoende. De sleutel tot succes ligt in 
een coachende rol van de zorgverlener. Interactie en 
communicatie maakt het interessant voor beide 
partijen om daadwerkelijk aan de slag gaan! 

Wat verwachten onderzoekers? 

Gezondheidsmeter PGO is een rijke bron van 
medische en patient-reported uitkomsten data, die 
transparant is en een governance kent. Via standaarden 
kunnen medische data ontvangen worden, die door de 
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deelnemer aangevuld en verrijkt worden. De 
deelnemer geeft toestemming om de data te gebruiken 
voor specifiek onderzoek of registers. Omdat het 
gebruik van het PGO primair de zorg aan de 
deelnemer dient, gaat de dataverzameling en verrijking 
automatisch door: ongeveer 70% van de mensen die 
het Gezondheidsmeter PGO gebruiken, gebruiken 
het PGO langdurig.3 De langste follow-up bedraagt 
inmiddels 11 jaar. 

Uitdaging 

De uitdaging is om het PGO eenvoudig en makkelijk 
in gebruik te presenteren, terwijl onder de motorkap 
een complexe applicatie draait, qua inhoud en 
techniek. Technisch past het platform zich aan de 
nieuwste devices (pc, tablet, smartphone) en koppelt 
met andere systemen. Dat kunnen EPD’s zijn, maar 
ook een consumenten product zoals de Fitbit. 

Er zijn inmiddels uitgewerkte zorgpaden op basis van 
beroepsstandaarden (zoals Nederlandse Huisartsen 
Genootschap (NHG) voor 40 indicaties. Elke module 
biedt een combinatie van zelfmonitoring (meten), 
zelfmanagement (sturen), e-consult (vragen) en 
e-learning (kennis). Mensen combineren zelf de 
modules en autoriseren per module zorgverleners. 
Deelnemers kunnen zelf veel instellen: ‘Wat wil ik 
bereiken? 

Wat is voor mij relevant bij de behandeling? Steeds 
wordt gezocht naar een mooie visualisering van de 
verzamelde data. Een mooi voorbeeld is de 
ziektelastmeter COPD, die op Gezondheidsmeter 
PGO door mensen zelf wordt ingevuld (figuur 3).
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1: In ‘t Veen et al ERS 2012, Gezondheidsmeter modules astma en COPD populatie in 1ste en/of 2de lijn in Nederland
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Figuur 2. In een real-life setting kozen deelnemers zelf voor: met of zonder 

de eigen zorgverleners deelnemen. Zonder zorgverlener haakten deelnemers 

na 2 of 3 keer inloggen af (p<0.001).
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Shared decision making (SDM) en een persoonlijk 
doel zijn van belang in het motiveren van patiënten 
om zich verantwoordelijk voor hun eigen behandeling 
en welzijn te voelen. Als het  behandeladvies wordt 
opgevolgd en de behandeling effectief is, is het gevolg 
dat de ballon voor dat specifieke item (bijvoorbeeld 
body mass index (BMI)) wordt verplaatst naar een 
hogere (groene) positie of niet verder daalt. Zoals 
getoond in figuur 3, zien patiënten zowel de huidige 
ballonnen en de ballonnen van de voorafgaande 
raadpleging (grijs). 
Dit kan dus tijdens elk overleg worden gebruikt om 
geïntegreerde gezondheidstoestand van de patiënt in 
de tijd te volgen. De volgende stap in de ontwikkeling 
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(C) Prof.dr. O. van Schayck, Caphri Instituut, Universiteit van Maastricht

Ziektelastmeter COPD
Huidige meting (24-03-2016) Vorige meting (24-03-2016) Clear all Toon alles

van het instrument is de geldigheid, de reactiesnelheid 
en de doeltreffendheid te testen.
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Figuur 3. Ziektelastmeter COPD, begrijpelijke en aansprekende visualisering.
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Figuur 4. Gezondheids Omgeving waarin data van binnen en buiten 
de zorg worden verzameld, verrijkt en gedeeld.

Voor de praktijk: de toekomst

Mensen kiezen en gebruiken een eigen PGO  
(figuur 4). Dit zal niet alleen als een ‘verlengstuk’ van 
het huisartsenportaal of ziekenhuis portaal fungeren, 
maar als een geheel eigen, consument vriendelijke 
omgeving. Hier zullen koppelingen met wearables en 
apps zijn aangebracht, functies en mogelijkheden die 
verder reiken dan de zorg alleen. De partijen die deze 
snelweg naar het PGO het eerste op orde hebben, 
leveren de zorg van morgen.


