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Klinische vraag 

Hebben niet-farmacologische interventies met informatie- en 

communicatietechnologie een doeltreffender effect op de psychologische en 

gedragssymptomen bij dementerende bejaarden dan de gebruikelijke zorg? 
 

Achtergrond 

Dementie, gekenmerkt door een geleidelijke achteruitgang van de cognitieve vermogens, trof in 2020 

wereldwijd zo'n 50 miljoen mensen en de prevalentie zou tegen 2050 nog verdriedubbelen (1). De 

meeste dementerenden ontwikkelen psychische en gedragsstoornissen, die de functionele achteruitgang 

kunnen versnellen (2,3). Meestal wordt medicatie toegediend om de symptomen te verminderen. Met 

niet-farmacologische interventies (sensorieel, psychosociaal, zorgprotocollen) werd onlangs ook een 

zekere werkzaamheid aangetoond (4-7). Hierbij kan het welzijn en de levenskwaliteit van de ouderen 

behouden blijven (8). Volgens de Wereldgezondheidsorganisatie (9) zou het gebruik van informatie- en 

communicatietechnologie (ICT) een troef kunnen worden in de niet-farmacologische aanpak van 

patiënten die bijzonder gemotiveerd zijn voor dit soort van interventie (10,11). Deze systematische 

review moet nauwkeuriger bepalen hoe werkzaam deze interventies zijn in de behandeling van 

psychische en gedragssymptomen van dementerende personen en nagaan welke factoren dit effect 

eventueel kunnen beïnvloeden (12). 

 

Samenvatting 
 

Methodologie 

Systematische review en meta-analyses van gerandomiseerde gecontroleerde studies.  

 

Geraadpleegde bronnen  

• PubMed, CINAHL, PsycINFO, Embase en de Cochrane Library. 

 

Geselecteerde studies: 

• inclusiecriteria: ouderen met een diagnose van dementie, niet-farmacologische interventies met 

ICT voor de behandeling van symptomen van dementie (tablet, video, robot, mobiele telefoon); 

gerandomiseerde gecontroleerde studies met een interventiegroep en een controlegroep die de 

effecten meten van de interventie op vlak van een of meerdere symptomen 

• exclusiecriteria: niet-Engelstalige literatuur, onafgewerkte studies, deelnemers met slechts 

matige cognitieve stoornissen of geen dementie, studies die onvoldoende informatie verstrekken 

over de metingen of studies zonder statistische of kwantitatieve gegevens. 

• in totaal voldeden 15 artikels aan de inclusiecriteria 

• de verschillende geïncludeerde interventies konden als volgt ingedeeld worden: gebruikmakend 

van muziek, reminiscentietherapie, lichaamsoefeningen, sociale interacties met robots, telezorg 

met verstrekking van coaching of adviezen. 
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Bestudeerde populatie: 

• bejaarden met dementie met psychologische en gedragssymptomen. 

 

Uitkomstmeting 

• berekening van de gemiddelde standaardafwijkingen voor elk van de symptomen afzonderlijk 

en tezamen. 

 

Resultaten 

• de resultaten tonen aan dat de verschillende interventies een statistisch significant matig tot 

groot effect hebben op alle symptomen samen, op depressie en op agitatie; er werd echter geen 

effect waargenomen op de neuropsychiatrische symptomen, angst of apathie 

 

Symptomen Gestandaardiseerd 

gemiddeld verschil 

95% BI Aantal deelnemers, 

interventie/controle 

Alle symptomen bij 

elkaar 

 

-0,664 -0,990 tot -0,338 753/781 

Depressie  -1,088 -1,983 tot  

-0,193 

242/254 

Neuropsychiatrische 

symptomen  

-0,251 -0,579 tot 0,077 

(niet significant) 

237/246 

Agitatie  -0,586 -1,130 tot 

-0,042 

149/152 

Angst -0,541 -1,270 tot 0,188 

(niet significant) 

46/37 

Apathie  -0,830 -1,835 tot 0,176 

(niet significant) 

79/92 

 

• uit de analyses van subgroepen blijkt dat een jongere leeftijd een temperend effect zou kunnen 

hebben op het effect. 

 

Besluit van de auteurs 

De resultaten van deze systematische review suggereren dat niet-farmacologische interventies met 

informatie- en communicatietechnologie nuttig zijn om de psychologische en gedragssymptomen van 

ouderen met dementie aan te pakken en dit met een matig tot groot effect. Voor angst en apathie zijn de 

bewijzen echter niet overtuigend vanwege het beperkte aantal bestaande gecontroleerde 

gerandomiseerde studies.  
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Bespreking 
Beoordeling van de methodologie 

De auteurs van deze systematische review hebben een strikte methodologie toegepast. Ze hebben 

hun protocol op voorhand gepubliceerd in PROSPERO en 5 databases geraadpleegd. Bovendien 

gebruikten ze de PRISMA-richtlijnen voor de rapportering van hun review. Met het Cochrane-

instrument voor de evaluatie van de risico’s van bias kon de kwaliteit van de gerandomiseerde 

gecontroleerde studies getoetst worden. Van de 16 gerandomiseerde studies vertonen er 6 een hoog 

risico van bias. De Eggers-test gebruikte men om het risico van publicatiebias uit te sluiten. Het 

inclusiecriterium ‘ouder’ lijkt evenwel zeer vaag omschreven. Er wordt niet gepreciseerd wie 
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beschouwd wordt als een ‘oudere’, en de auteurs hebben de leeftijd niet op voorhand vastgelegd. We 

weten alleen maar dat de geselecteerde studies gaan over ouderen van 74,1 tot 90 jaar. De klinische 

heterogeniteit van de studies is groot, bijvoorbeeld als het gaat om de intensiteit van de behandeling 

(van 15 minuten tot 1 uur, wekelijks of dagelijks) of de voorgestelde interventie. Er is ook een grote 

statistische heterogeniteit. Deze bereikt bijvoorbeeld 89% voor de I2-test voor het effect op de 

symptomen in het algemeen, wat zorgwekkend is en vragen oproept bij de relevantie om de resultaten 

te poolen. 

 

Bespreking van de resultaten 

Hoewel de geselecteerde studies uitsluitend in het Engels zijn geschreven, zijn ze afkomstig van 

verschillende continenten, behalve Afrika. De steekproef lijkt dus relatief representatief te zijn. De 

resultaten missen nauwkeurigheid wegens een laag aantal patiënten per gerandomiseerde studie en 

de brede betrouwbaarheidsintervallen voor de gepoolde resultaten. Slechts twee studies betroffen 

thuiszorg, de grote meerderheid vond plaats in rusthuizen. Aangezien de levensverwachting 

toeneemt, had het interessant kunnen zijn om te beschikken over studies met mensen ouder dan 90 

jaar. Op het vlak van extrapoleerbaarheid werd het niveau van digitale geletterdheid van de 

deelnemers niet besproken en evenmin het daaruit voortvloeiende risico van digitale uitsluiting wat 

betreft het gebruik van ICT (13). 

 

Wat zeggen de richtlijnen voor de klinische praktijk?  

De gids voor de klinische praktijk van WOREL (2017) beveelt aan (op basis van een laag tot matig 

bewijsniveau) om oefenprogramma's aan te bieden aan dementerende personen, samen met 

cognitieve stimulatie, oefeningen in de ADL (activiteiten van het dagelijkse leven) en psychologische 

en gedragsondersteuning (14). In 2011 stelde het KCE ook de vraag naar mogelijke alternatieven 

voor de farmaceutische behandelingen die effectiviteit missen. Het noemde vier soorten 

doeltreffende behandelingen: psychologische en sociale ondersteuning, opleiding van de 

(thuis)omgeving, opleiding van personeel (van instellingen), lichaamsbeweging en stimulatie van de 

cognitieve functies (15). We wijzen er wel op dat deze aanbevelingen voor de praktijk ‘algemene’ 

adviezen verstrekken en niet uitsluitend gebaseerd zijn op de psychologische en gedragssymptomen 

van dementie. Deze review bezorgt ons dus een specifieke blik op het nut van niet-farmacologische 

behandelingen voor welbepaalde symptomen. 

 

Besluit van Minerva  

Deze systematische review en meta-analyse met sterk heterogene resultaten wijst erop dat niet-

farmacologische interventies met gebruik van informatie- en communicatietechnologie een gunstig 

effect zouden kunnen hebben op sommige symptomen van dementie (depressie, agitatie, algemene 

symptomen), en dit vooral bij jongere personen met dementie. In dit onderzoeksdomein met weinig 

gestandaardiseerde interventies die sterk afhangen van de context, zijn degelijke en voldoende 

grootschalige klinische studies meer dan ooit broodnodig.   
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