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MijnAVL 

MijnAVL: hele ziekenhuis MijnAVL: A-CaRe 

Alle AVL patiënten Long en Mamma 

 Afspraken inzien  Afspraken inzien 

 Voorlichting  Voorlichting 

 Vragenlijsten invullen  Vragenlijsten invullen 

 Dossierinformatie 

 Patient-Reported Outcomes + feedback 

 Fit blijven/beweegadvies 

 Telemonitoring + Webbased oefenen 



A-CaRe2 

Doel: ontwikkelen van een patiëntenportaal om patiënten met kanker 

en survivors te ‘empoweren’. 

 

Studie: het evalueren van de haalbaarheid van het portaal, ervaringen 

van patiënten en behandelaars en een indicatie van het effect op 

patient empowerment, fysieke activiteit en kwaliteit van leven. 

 

 



WAAROM MIJNAVL? 

Toename in aantal kankerpatiënten en -survivors. 

Van 2000-2015 toename in aantal kanker SURVIVORS van 

366.000  692.0001 

Ook toename in lichamelijke en psychosociale PROBLEMEN2 

IT wordt in toenemende mate gebruikt om PATIENT EMPOWERMENT 

in chronische ziekten te ondersteunen. 

1. Dutch Cancer Register (NKR, 2010). www.ikcnet.nl 
2. Dutch Council for Public Health and Care (RVZ, 2010). Zorg voor je gezondheid! 
3. Kuijpers et al. JMIR 2013 
 

In ONCOLOGIE is dat echter nog BEPERKT3 

http://www.google.nl/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRxqFQoTCJKuq7-XkscCFcFuFAodR8kEmQ&url=http://www.sl2a-group.com/&ei=xyHCVdKuEMHdUceSk8gJ&bvm=bv.99261572,d.d24&psig=AFQjCNEFsICmC8_-HC_WvhSxmXgdLaqvYg&ust=1438872229733664


 

PATIENT EMPOWERMENT 

Autonomie en gerespecteerd worden,  
het hebben van kennis, psychosociale en 
gedragsvaardigheden (Groen et al., in preparation) 

http://www.google.nl/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRxqFQoTCM2mo7CH3cYCFQK_FAodopcMyw&url=http://newartcolorz.com/cat/3/172302.html&ei=VkemVc2jI4L-UqKvstgM&bvm=bv.97653015,d.d24&psig=AFQjCNG1jYsZi54_FrcGMLMkoAq6q5OInQ&ust=1437046932808351


ONTWIKKELING MIJNAVL – A-CaRe2 

BETROKKENHEID VAN PATIËNTEN BIJ ONTWIKKELING 

•Focusgroepen (35 patiënten) 

 Gewenste functionaliteiten 

•Interviews (16 patiënten) 

 Feedback op een eerste draft in PowerPoint 

 Inhoudelijke feedback 

•Usability tests (7 patiënten) 

 Gebruiksvriendelijkheid 

BETROKKENHEID VAN BEHANDELAARS BIJ ONTWIKKELING 
 Ontwikkelen en vaststellen van inhoud 

http://spotonlists.com/wp-content/uploads/2013/01/I_forgot_to_do_that.jpg


PATIENT-REPORTED OUTCOMES (PROs) 

Patiënten vulden Kwaliteit van Leven vragenlijsten in via MijnAVL, met 
vragen over: 

• Functionele problemen  
(o.a. fysiek, sociaal, emotioneel en cognitief) 

• Symptomen  
(o.a. pijn, vermoeidheid, misselijkheid en slapeloosheid) 

 

Op MijnAVL worden de scores inzichtelijk gemaakt voor patiënten 

 

In EZIS worden scores inzichtelijk gemaakt voor zorgverleners 



 



 



   

 





FIT BLIJVEN GEAUTOMATISEERD BEWEEGADVIES 

VRAGENLIJSTEN invullen op MijnAVL: 

Screening  

 Rondom operatie? 

 Fase van behandeling? 

 Wel of niet trainen onder begeleiding? 

 Contraindicaties? 

 Zelfgerapporteerde activiteiten en motivatie 

 

RESULTAAT: gepersonaliseerde feedback op MijnAVL 

Gebaseerd op: 

 Type tumor (borst en long) 

 Fase van behandeling (tijdens of na) 

 Fase van gedragsverandering 

 

https://www.google.nl/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRxqFQoTCKX0zpHU_scCFQU_Ggod0PcM4A&url=https://pixabay.com/nl/stokmens-wandelen-registreer-black-297255/&bvm=bv.102829193,d.d24&psig=AFQjCNHl7eK-Vv4cVQJlg4-i_woJcBD_mg&ust=1442599514129745


 



BEWEEGADVIEZEN 

Variëren per ‘motivatie-fase’ (5 fasen) 

• Indien patiënten niet bewegen/niet bewust zijn/niet gemotiveerd 
zijn (precontemplatie/contemplatie/preparatie) 

 vooral informeren over nut bewegen 

 

• Indien patiënten al bewegen (actie/volhoud fase)  

  adviezen vooral gericht op voorkomen van terugval 

 

Per fase 3 sets informatie zodat er variatie blijft (adviezen wisselen) 





 



GEBRUIK VAN MIJNAVL 

Borst Long 

Aantal logins 8.7 (10.3) 11.2 (9.1) 

Duur per login 13.1 (7.8) 12.9 (13.9) 

% ja Cijfer % ja Cijfer 

Voorlichting 46% 6.9 39% 7.1 

Afspraken 80% 8.7 89% 8.2 

Medisch dossier 89% 7.9 86% 7.1 

PROs 68% 6.8 75% 7.4 

Fit blijven 50% 6.1 29% 7.2 



WAAROM DOEN MENSEN NIET MEE? 

• Emotioneel te belastend      25% 

• Weinig ervaring met computer en/of internet           21% 

• Geen computer en/of internet             12% 

• Verwacht geen baat bij toegang tot MijnAVL           7% 

• Reden overig              9% 

• Geen DigiD met sms-functie (en wil deze niet aanvragen)     5% 

• Geen tijd om aan het onderzoek deel te nemen            7% 

• Reden onbekend              13% 

 




