Wat is E-mental health?

E-mental health is een jonge loot aan de stam binnen de GGZ en verslavingzorg. Door gebruik te maken van technologische toepassingen kan met minder middelen worden voorzien in een toenemende zorgbehoefte.

Definitie van E-mental health

E-mental health is het gebruik van informatie- en communicatietechnologie (ICT) om de geestelijke gezondheid en gezondheidszorg te ondersteunen en/of te verbeteren. 
Het gaat hier niet om bedrijfsprocessen, zoals elektronische uitwisseling van informatie en het elektronische patiëntendossier, maar om interventies die rechtstreeks gericht zijn op de consument.

Toepassingen e-mental health

E-mental health heeft toepassingen voor psychische problemen en verslaving in de gehele zorgketen: preventie, behandeling en (na-)zorg. 

Het aanbod via internet kan worden ingezet voor relatief lichte, veelvoorkomende problematiek, maar ook als hulpmiddel bij ernstige en complexe psychische stoornissen. Zowel voor de direct betrokkene als ook voor de omgeving. 

In Nederland is er inmiddels een aanbod voor veel voorkomende stoornissen zoals: verslaving, depressie, angststoornissen, stress en eetstoornissen.

Voorbeelden van instrumenten die via het internet plaats (kunnen) vinden, zijn:

· Advies en informatievoorziening 

· Zelftesten en zelfhulpprogramma’s 

· Lotgenotencontact 

· Screening en kortdurende interventies 

· Consultaties en online behandeling 

· Nazorg en terugvalpreventie 

Noodzaak 

De omvang, ziektelast en maatschappelijke kosten van psychische stoornissen en verslaving zijn groot en nemen toe. Drie psychische stoornissen staan wereldwijd in de top tien van aandoeningen met de grootste ziektelast: depressie, angststoornissen en alcohol gerelateerde stoornissen. 

De reguliere GGZ bereikt momenteel slechts een klein deel van de omvangrijke groep mensen met een  stoornis. Het aanbieden van online interventies kan hulp toegankelijker maken en een bijdrage leveren aan het verminderen van de problematiek.

In de toekomst zal de vraag naar hulp stijgen terwijl de beschikbare middelen niet navenant zullen toenemen of wellicht zelfs verminderen. Samen met de vergrijzing vergroot dit de noodzaak om inventieve methoden in te zetten. 

Effectiviteit 

Hoewel e-mental health nog volop in ontwikkeling is, zijn de eerste resultaten zeer bemoedigend. Door het laagdrempelige karakter worden meer mensen bereikt en in toenemende mate tonen wetenschappelijke onderzoeken aan dat de interventies even effectief zijn als de reguliere behandelingen. 
Meta-analyses hebben inmiddels aangetoond dat interventies voor depressie zowel klinisch als ook economisch effectief zijn. 

Voordelen E-mental health

E-mental health maakt gebruik van moderne technologie waardoor belangrijke voordelen zijn te behalen ten opzichte van het reguliere aanbod in de GGZ.

Toegankelijkheid internet

Internet is toegankelijk voor een groot deel van de bevolking. Inmiddels heeft zo'n 9 van de 10 Nederlanders direct toegang tot het internet. Niet alleen jongeren maken gebruik van het internet. Inmiddels gebruikt ook meer dan de helft van de 65-plussers het internet. Van alle internetgebruikers zoekt zo’n driekwart online naar informatie over gezondheid en zorg. In potentie is het bereik van internettherapieën dan ook groot. 

Laagdrempelig en anoniem

Ondanks dat 1 op de 4 volwassenen in Nederland last krijgt van een psychische stoornis, komt slechts een klein deel van deze mensen in aanraking met de hulpverlening. Er heerst een taboe op het hebben een psychisch of verslavingsprobleem en het zoeken van hulp daarvoor. Veelal is de drempel tot de reguliere hulpverlening te groot. Online hulpverlening wordt gezien als een laagdrempelig alternatief en/of aanvulling op het bestaande aanbod. Het anoniem kunnen deelnemen aan interventies is daarbij een belangrijk aspect. 
Een toenemend aantal onderzoeken toont aan dat het aanbieden van online interventies het bereik vergroot. 
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Een groot voordeel van het gebruik van internet is dat patiënten elke dag op ieder gewenst moment deel kunnen nemen aan de meeste interventies. Het is daarmee een stuk makkelijker om het in te passen in dagelijkse routine. Samen met het laagdrempelige karakter kan dit ook bijdragen in het verhogen van de therapietrouw.

Vroegsignalering

Bij veel mensen met een psychische stoornis of verslaving wordt deze niet als zodanig herkend. Daarnaast zoeken deze mensen vaak laat hulp door het taboe dat erop heerst. Het beschikbaar maken van informatie, zelftests en hulp via het internet kan een bijdrage leveren aan het eerder herkennen en behandelen. Klachten kunnen vaak beter worden behandeld wanneer deze in een vroeg stadium worden herkend.

Internettherapieën zijn relatief betaalbaar, omdat ze een forse reductie van de arbeidstijd van therapeuten met zich mee kunnen brengen. Dat maakt internettherapieën ook in economisch opzicht interessant, terwijl de effectiviteit niet onder hoeft te doen voor die van de reguliere hulpverlening. In de toekomst kan e-mental health een belangrijke bijdrage leveren aan het verminderen van de zeer omvangrijke maatschappelijke kosten die psychische klachten en verslavingen met zich mee brengen.

Aanbod E-mental health

E-mental health is volop in ontwikkeling. Het aanbod van preventieve en vroege interventies voor psychische problemen en verslaving neemt toe.

Het aanbod richt zich voornamelijk op de drie meest voorkomende stoornissen depressie, angststoornissen en alcohol- en drugsverslaving. 
Maar ook op andere terreinen zoals eetstoornissen, stress, burn-out en dementie is er inmiddels een aanbod van online-interventies. 

Voorbeelden van e-mental health producten

Depressie:
· Kleur je leven 
Dit is een online zelfhulpcursus voor mensen die hun sombere gevoelens willen aanpakken 

· Grip op je dip 
Dit is een website met informatie, een e-mailfunctie en de mogelijkheid tot het volgen van een online cursus voor jongeren die last hebben van somberheid 

(Problematisch) alcoholgebruik: 

· Minder drinken 
Deze site biedt hulp via internet aan mensen die zelfstandig hun alcoholgebruik willen minderen of willen stoppen met drinken. 

· Leren over genotmiddelen 
Een online leermodule voor scholieren. 

· Drankjewel 
Deze site biedt informatie en lotgenotencontact aan (volwassen) kinderen van probleemdrinkers. 

Overige e-health interventies 

· Kop op ouders en Kopstoring  
Dit zijn interventies gericht op ouders met een psychische of verslavingsproblemen stoornissen en hun kinderen. 

· Dementie de baas 
Deze website biedt hulp via internet aan mantelzorgers van mensen met dementie. 

Zoeken van interventies

Onderstaande weblinks kunnen u helpen bij het zoeken in het aanbod.

· Database online interventies 
I.COM, het kenniscentrum voor e-mental health, heeft een online database met interventies in Nederland. Naast het zoeken in het e-mental health aanbod, kunnen professionals in de GGZ interventies toevoegen aan de database.

· Kies Beter 
KiesBeter is een openbare portal voor het vinden van antwoorden over zorg in de breedste zin. Op deze site vindt u een speciale zoekfunctie voor E-mental health producten.

Effectiviteit E-mental health

E mental health heeft inmiddels laten zien een veelbelovende toevoeging op het reguliere aanbod te zijn. Maar is het ook effectief?

De effectiviteit van e-mental health kan op drie gebieden bekeken worden:
· Effectiviteit van interventies
· Gezondheidswinst op populatieniveau
· Kosteneffectiviteit 

Effectiviteit online-interventies
Inmiddels zijn er veel individuele studies gedaan naar de effectiviteit van online-interventies. Deze wijzen uit dat de behandelresultaten van wetenschappelijk onderbouwde online-interventies over het algemeen niet onderdoen voor die van face-to-face therapieën. Bij behandeling via het internet is het wel belangrijk dat er begeleiding wordt gegeven door een online coach of therapeut. Zonder begeleider zijn de effecten geringer.

Naar de effectiviteit van interventies voor (milde) depressie en angststoornissen, is het meeste onderzoek gedaan. Zowel uit primaire als uit meta-studies komt naar voren dat deze stoornissen effectief behandeld kunnen worden met behulp van online-interventies. Online-interventies voor problematisch alcoholgebruik zijn minder onderzocht, maar ook hier zijn de eerste onderzoeksresultaten hoopgevend.

Gezondheidswinst op populatieniveau 
Vanwege het laagdrempelige karakter van online-interventies neemt het bereik van de hulpverlening toe bij een toenemend aanbod. In de wetenschap dat veel Nederlandse interventies effectief zijn en de klachten van een deel van de deelnemers verminderen, mag er ook op populatieniveau gezondheidswinst worden verwacht. De eerste wetenschappelijke meta-analyses naar online-interventies bevestigen dat deze potentieel kunnen leiden tot gezondheidswinst op populatieniveau.

Kosteneffectiviteit
Met de inzet van online-interventies – bijvoorbeeld ter aanvulling op of in de plaats van een therapie – kan het aantal face-to-face gesprekken per behandeling de komende jaren waarschijnlijk worden teruggebracht. De behandelcapaciteit die zo beschikbaar komt, kunnen instellingen inzetten voor de behandeling van andere patiënten. Zo kunnen er voor hetzelfde geld meer patiënten worden behandeld. Ook op dit vlak onderschrijven de eerste wetenschappelijke onderzoeken deze verwachting.

Uit ervaringen van hulpverleners blijkt dat mensen via internet eerder worden bereikt. Daardoor zijn hun klachten vaak beter behandelbaar met behulp van minimale interventies. Dat bespaart op termijn duurdere intensieve behandelingen. Naast besparing op de kosten voor behandeling verminderen dan ook de maatschappelijke kosten als gevolg van ziekteverzuim, die een veelvoud bedragen van de kosten voor behandeling.

Meer informatie over effectiviteit e-mental health
Uitgebreide informatie over de effectiviteit van E-mental health is te lezen in de Programmeringsstudie E-mental health.
Toekomst e-mental health

E-mental health heeft een korte geschiedenis waardoor er nog verschillende uitdagingen liggen voor de nabije toekomst.

Kwaliteitstoetsing 

Met de groei van het e-mental health aanbod neemt ook de vraag naar duidelijkheid op dit vlak toe. Zowel bij de toezichthouders als ook bij de zorgverzekeraars, aanbieders en consumenten is er vraag naar duidelijke kwaliteitscriteria. In Nederland ontbreken deze vooralsnog.

Richtlijnen 
Zowel de bestaande klinische als operationele richtlijnen zijn nog niet altijd voldoende afgestemd op het specifieke karakter van e-mental health. Aanpassing en uitbreiding daarvan zijn nodig om de kwaliteit goed te kunnen toetsen.

Keurmerk 
Om alle betrokkenen een houvast te bieden in het toenemende aanbod kan een keurmerk uitkomst bieden. Hiervoor zullen naast ethische normen ook kwaliteitsnormen opgesteld moeten worden opgesteld voor toegankelijkheid, betaalbaarheid, effectiviteit. 
De afdeling I.COM van het Trimbos-instituut is bezig om een dergelijk keurmerk te ontwikkelen.

Financiering 

Over de financiering van e-mental health bestaat nog veel onduidelijkheid. Instellingen berekenen vooralsnog vaak geen kosten door aan de cliënt omdat het nog niet onder de verzekerde zorg valt. Dit geldt vooral voor het preventieve aanbod. Instellingen financieren het vaak vanuit de AWBZ of niet structurele gelden. Dit maakt de continuïteit van het aanbod onzeker. Verduidelijken van de financiering is dan ook van belang.

De eerste stappen voor het regelen van financiering zijn gezet. Het College van Zorgverzekeraars heeft de geïndiceerde depressiepreventie, waaronder internetaanbod zoals Kleurjeleven.nl en Gripopjedip.nl vallen, geduid als verzekerde zorg. Daarmee is de daadwerkelijke financiering nog niet geregeld, maar het is een stap in de goede richting. ook zijn er online behandelingen die door de verzekeraars gefinancierd worden gefinancierd.

Onderzoek 

Het e-mental health aanbod is nieuw en innovatief waardoor er nog veel onderzoek nodig is en gedaan kan worden. Een belangrijke vraag bijvoorbeeld die nog aandacht nodig heeft, is voor wie online-interventies precies wel of niet geschikt zijn. Ook de mate waarin interventies onderzocht zijn op (kosten)effectiviteit is een aandachtspunt voor de nabije toekomst. Steeds meer e-mental health interventies worden op effectiviteit onderzocht met gerandomiseerd klinisch onderzoek (RCT).

Investeren in onderzoek is nodig om de toegevoegde waarde van e-mental health aan te tonen. Deze investeringen verdienen zich uiteindelijk in meervoud terug door de kostenbesparingen als gevolg van effectievere behandeling, zo blijkt uit onderzoek. Maar ook de veelvoud aan maatschappelijke kosten als gevolg van onder ander ziekteverzuim kunnen in het verlengde hiervan worden teruggedrongen.

Aanbod 

Belangrijke aandachtspunten voor de toekomst zijn het structureel organiseren van het  aanbod en dit integreren in het reguliere aanbod. Van belang is ook om het bereik van online-interventies te gaan monitoren en te verbreden voor specifieke groepen. Bekend is bijvoorbeeld dat socio-demografische aspecten een belangrijke rol spelen bij het bereik. Het aanbod bereikt momenteel slechts in beperkte mate ouderen, mensen met een lage sociaal-economische status en allochtone doelgroepen. Verbreden of aanpassen van het aanbod en vergroten van de bekendheid is nodig om deze groepen te bereiken. Monitoringgegevens van het bereik biedt daarbij de benodigde handvatten.

Nieuws en actualiteiten E-mental health

E-mental health is een jonge, snel groeiende tak binnen de geestelijke gezondheidszorg (GGZ) waarbinnen de ontwikkelingen zich in rap tempo opvolgen. U kunt op de hoogte blijven door deze website te volgen. Of maak gebruik van één van onderstaande opties. 

Nieuwsbrief Mentaal Alert 
Wilt u op de hoogte blijven van de ontwikkelingen op het gebied van e-mental health? Neem dan een abonnement op de gratis elektronische nieuwsbrief Mentaal Alert. Deze verschijnt elke twee weken en geeft kort en bondige actuele informatie uit binnen- en buitenland.

Meld u aan voor Mentaal Alert 

I.COM 
I.COM is het kennisnetwerk e-mental health en een onderdeel van het Trimbos-instituut. I.COM stimuleert de inzet van e-mental health met als doel het verbeteren van de kwaliteit en toegankelijkheid van zorg voor mensen met psychische problemen.

Bezoek de website I.COM voor meer actuele informatie. 
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