
Hoe blijf je up-to-date met VR? 

Community Dag Editie 2



VR Bieb



Programma

Community dag Editie 2: Hoe blijf je up-to-date met VR?
Vanaf 13:00 uur Aanvang met koffie/thee

13:30 uur – 13:45 uur Inleiding

13:45 uur – 14:15 uur Presentatie modules

14:15 uur – 14:45 uur Centraal vraagstuk Kwadrant

14:45 uur – 15:15 uur Praktische tips en oplossingen VR-bril 

15:15 uur – 15:30 uur Pauze

15:30 uur – 15:45 uur Terugkoppeling met Job van ’t Veer van Faith Research

15:45 uur – 16:15 uur Brainstorm sessie

16:15 uur – ± 17:00 uur Afsluiting



Presentatie modules

GGD Trailer
Triage Trailer







VR bij KwadrantGroep



Houdings- en 
beweginsgerichte zorg

Hoe nemen we onze medewerkers mee?
pilots fysieke training = tijdsintensief
 Idee: slimmer + anders doen = VR
VR als onderdeel van de HBZ - scholing op 

locaties
VR training behandelaren, ergocoaches en 

kennisdragers wondzorg 
(train de trainer)



HBZ Leerlijn

VR = vast onderdeel HBZ leerlijn

VR vóór teamoverleggen met HBZ als 
onderwerp

Voor en door zorgmedewerkers
 > bewustwording + plezier
Door HBZ ervaring wordt VR vaste waarde 

bij scholing binnen KwadrantGroep



VR Bieb - waarom en hoe?

Organisaties in zorg hebben vaak dezelfde 
thema’s 
 Gezamenlijke VR-bibliotheek = efficiënt
 Gezamenlijke VR-bibliotheek = meer kwaliteit

VR = één van leermiddelen bij thema’s
 Iedereen leert op een andere manier
 VR maakt dat de tijdsinvestering vaak veel lager 

is 
 Het is vooral een leuke manier van leren
 Werkplezier staat voorop!



Onze VR Learnings
 VR = niet als doel op zich
 VR  = middel om thema te ondersteunen

-----
 VR = thema makkelijker overbrengen aan 

zorgteams bij bestaande overlegmomenten
 VR = laagdrempelig en de training komt naar jou 

toe (het kan ook vanuit huis dus!)
 VR trainingen ontwikkelen samen met 

zorgmedewerkers en behandelaren 
 VR-scenario’s altijd aansluiten bij werkvloer

-----
 Neem altijd RvB en managers mee over hoe VR in 

te zetten
 Vergeet ook ICT, Academie en Communicatie niet!



Tips & Tricks #1 het kinderslot aan- en uizetten



Tips & Tricks #2 Centreren van de VR-bril



Tips & Tricks #3 De doos in- en uitpakken



Tips & Tricks #4





Pauze



Terugkoppeling met Job van ‘t Veer



MODULES VR-BIEB



VR-
BIEB
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ONDERZOEKSOPZET

VR-
BIEB



VR-
BIEB
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UITKOMSTEN

VR-
BIEB



VR-
BIEB

Ik beschik over voldoende kennis en vaardigheden om clienten lichamelijk 

voldoende actief te houden en hen te stimuleren tot een juiste (lig)houding
5.8 6.5

Op een schaal van 1-10 (rapportcijfer)

Ik kan goed in schatten wanneer ik dagelijkse handelingen NIET moet overnemen,  ondanks dat dit de cliënt moeite kost. 
6.4 6.6

Ik kan goed in schatten wanneer je juist WEL even een client moet helpen bij dagelijkse handelingen
6.8 6.4



VR-
BIEB

Ik beschik over voldoende kennis en vaardigheden om clienten lichamelijk 

voldoende actief te houden en hen te stimuleren tot een juiste (lig)houding
5.8 6.5

Op een schaal van 1-10 (rapportcijfer)

Ik kan goed in schatten wanneer ik dagelijkse handelingen NIET moet overnemen,  ondanks dat dit de cliënt moeite kost. 
6.4 6.6

Ik kan goed in schatten wanneer je juist WEL even een client moet helpen bij dagelijkse handelingen
6.8 6.4



VR-
BIEB

Ik weet goed hoe ik moet handelen bij clienten die een (sterke) voorkeurshouding hebben (bijv. slaaphouding
5.1 6.3

Op een schaal van 1-10 (rapportcijfer)

Ik kan goed inschatten in welke situaties houding- en 

bewegingsgerichte zorg belangrijker is dan werken vanuit 

persoongerichte zorg

4.5 5.4

Ik weet wat de gevolgen op langere termijn kunnen zijn wanneer iemand niet voldoende gestimuleerd wordt in het aannemen van een goede lichaamshouding 7.46.3



VR-
BIEB

60,1 66,5

(n=16) (n=16)

Uitkomsten voor- en nameting

Was er een verschil in de cumulatieve voor en nameting? 

p=.05

(moet minder dan .05 zijn)



Ik beschik over voldoende kennis en vaardigheden om clienten lichamelijk voldoende actief te houden en hen te stimuleren tot een juiste (lig)houding

Ik kan goed in schatten wanneer ik dagelijkse handelingen NIET moet overnemen,  ondanks dat dit de cliënt moeite kost. 

Ik kan goed in schatten wanneer je juist WEL even een client moet helpen bij dagelijkse handelingen

Ik weet hoe ik op een subtiele manier (bijv. met eigen lichaamstaal) een client duidelijk kan maken dat hij/zij een handeling (eerst) zelf moet proberen 

Ik weet wat de gevolgen op langere termijn kunnen zijn wanneer cliënten niet voldoende gestimuleerd worden om te blijven bewegen

Ik ken het verschil tussen rust- en slaapmomenten, en hoe dit verschil bepaalt wat je wel of niet moet 

Ik weet goed hoe ik moet handelen bij clienten die een (sterke) voorkeurshouding hebben (bijv. slaaphouding

Ik kan goed inschatten in welke situaties houding- en bewegingsgerichte zorg belangrijker is dan werken vanuit persoongerichte zorg

Ik weet wat de gevolgen op langere termijn kunnen zijn wanneer iemand niet voldoende gestimuleerd wordt in het aannemen van een goede lichaamshouding

+
HBZ-kennis totaalschaal



Experiment
eel leren 

‘Immersiveness’

Realistisch
scenario

Debriefing 
t.b.v. 
leertransferNiveau van 

de training

VR-
BIEB



Experimenteel leren 

“Nou, ik merkte wel dat ik het vooral toch wel 
GOED wil doen. Het is ook wel fijn als je dan een 
goede score hebt aan het eind. Is juist een 
bevestiging dat je vaak genoeg de juiste keuze 
hebt gemaakt” 

VR-
BIEB



VR-
BIEB

Realistisch scenario

“Zeker realistisch. Met name op het stukje van om 
cliënten dingen zelf te laten doen. De neiging om 
iets over te nemen kwam erg naar voren” 



Debriefing t.b.v. 
leertransfer

“Zou wel meer tijd en aandacht willen hebben met 
collega’s achter af. Wat zijn verschillen in afwegingen?
Dan kun je het ook beter vertalen naar eigen werk”

VR-
BIEB



VR-
BIEB

• Onderzoek is relatief snel te realiseren

• Inzichten voor/nameting geven interessante patronen: goed te gebruiken voor feedback/feedforward

• Summatieve evaluatie impliceert dat er wel ‘iets gebeurd’. Grotere respondenten groep nodig voor betrouwbare meting

• Langere termijn effect nog niet duidelijk

CONCLUSIES EN ENKELE AANDACHTSPUNTEN



VR-
BIEB

• Kwalitatieve evaluatie maakt duidelijk: 

• Innovatieve manier van leren zeer gewaardeerd
• Niveau sluit aan en is realistisch. 
• Experimenteel leren mag sterker ingezet t.b.v. rendement
• Aandacht voor goede debriefing essentieel (leertransfer)

CONCLUSIES EN ENKELE AANDACHTSPUNT



VR-
BIEB

• Niveau en specifieke context komt soms precies. Kijk goed

naar niveau van de training is en kies bewust voor welke
doelgroep deze het meest relevant is. 

• Wanneer er VR-trainingen worden gedaan met deelnemers met 
verschillende vakinhoudelijke achtergronden, overweeg om 
verscheidene scenario’s aan te bieden bij de deelnemers. 

CONCLUSIES EN ENKELE AANDACHTSPUNTEN



VR-
BIEB

CONCLUSIES EN ENKELE AANDACHTSPUNTEN
• Gamification kan soms onbedoeld het leerproces belemmeren

(en daarmee het rendement)

• varieer in antwoordmogelijkheden (laten kiezen van minst
goede optie, het aannemen ander perspectief zoals van cliënt, 
meerdere aannemelijke antwoordmogelijkheden bieden) 

• het gemakkelijker maken dat een stap in het scenario opnieuw
kan worden gespeeld.



VR-
BIEB

• Combineren met andere scholingsactiviteiten

• Duurzame borging door vakinhoudelijke professionals (debriefing). 

Moderator die vakinhoudelijk en didactisch goed onderlegd is.

CONCLUSIES EN ENKELE AANDACHTSPUNTEN

• Ontwikkeling van specifiekere gespreksleidraad kan helpen

diepgang debriefing te borgen



VR-
BIEB

CONCLUSIES EN ENKELE AANDACHTSPUNTEN

Beleid rond intern opleiden  (e.g. afdeling L&O)

Leerlijn “Risico’s met slikken en stikken”

Voorbereidende e-learing Intervisie/leernetwerkVerdiepende cursus

Professionals met Vakinhoudelijke/ didactische kennis

VR-module



VR-BIEB



BINNENKORT START MET MONITORING 
VR-MODULE SLIK/STIK PROBLEMATIEK

VR-
BIEB



Brainstorm sessie



Afsluiting
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