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Instructies bijeenkomst week 3

Samensteller: Hanny Groenewoud
Datum: 21 februari 2019

Opmerking vooraf
Zie ook de ‘Docentenhandleiding Opleiding Verpleegkunde Afstudeerproduct’ voor semester 2 (van Hooft, 2019).

VERGEET HET DIDACTISCH COACHEN NIET 

Duur bijeenkomst: 100 minuten (2 lesuren)

Groepsgrootte:  10-15 studenten

Materialen (meenemen naar de les)
· Presentielijst.
· Voor de bespreking van de voorbereidingsopdrachten (afhankelijk van de gewenste vorm):
· Printversies van de uitwerkingen die de studenten –bijvoorbeeld in twee- of drietallen- van feedback kunnen voorzien.
· Aanvullende dia’s met (selectie van) de uitwerkingen voor plenaire bespreking.
· Eventueel voldoende formulieren voor het geven van peer feedback (hand-outs per variant beschikbaar op de shared).
· PowerPointpresentatie ( te vinden op I:\VERPLEEGKUNDE\COLLEGEJAAR 2018-2019\Jaar 4\Afstuderen\Lessen afstudeeronderzoek\BIJEENKOMSTEN 2018-2019 SEMESTER 2).

· Nog niet gedaan? Maak een indeling voor de pitches in week 5 en 6. Misschien is het nodig om te loten.

Datum – Lokaal
	Tijd
	Student
	Meelezers
	Beoordelaar 1
	Beoordelaar 2

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Onderdelen van deze les
· Welkom
· Bespreking voorbereidingsopdracht 1
Omdat de inleiding (met de probleemanalyse) een belangrijk onderdeel is van de pitch (in de weken 5 en 6) is het advies om in deze les relatief veel tijd te besteden aan de inleiding.
· Verwerkingsopdracht
In voorbereiding op het schrijven van de methodenparagraaf is het advies om het laatste deel van deze les al (kort) in te gaan op de methodenparagraaf. 
· Afsluiting

 WELKOM ( ± 5 min.)

(eigen invulling)

 BESPREKING VOORBEREIDINGSOPDRACHT 1 – INLEIDING ‘TOT ZOVER’ (± 60 min. in totaal)


1. 	Maak groepjes van drie ‘critical friends’. Deze studenten zullen straks, voorafgaand aan de pitch, ook elkaars (uitgewerkte) onderzoeksplannen beoordelen aan de hand van de rubric.

Tijdens deze bijeenkomst kunnen de studenten dan al kennismaken met de rubric.

2. Peer review in vijf stappen (waarvan stappen 4 en 5 in deze les) (± 45 min.)



Eerdere stappen: 

STAP 1: De student maakt een bouwplan voor de inleiding van zijn/haar onderzoeksplan.

STAP 2: Een medestudent wordt gevraagd om feedback te geven op dit bouwplan.
Instructies voor feedback zijn daarbij belangrijk (zie dia ‘Bouwplan (peer feedback)’ van week 2).

STAP 3: De student werkt een eerste versie van de inleiding  uit op basis van het (verbeterde) bouwplan.

Deze les:

STAP 4: Een medestudent wordt gevraagd om feedback te geven op de inleiding c.q. probleemanalyse. Mogelijk is het (qua tijd) niet haalbaar om de studenten elkaar feedback te laten geven op het gehele ingestuurde stuk. Je kunt de studenten ook vragen om zelf aan te geven op welk onderdeel zij feedback willen hebben van de betreffende medestudent.

Laat de studenten hierbij de formulieren voor feedback uit de studentenhandleiding gebruiken. Ze leren dan ook voor zichzelf waarop zij moeten letten bij het schrijven van de inleiding.

STAP 5: De student verbetert de inleiding c.q. probleemanalyse aan de hand van de gegeven feedback. 
Je kunt stap 5 in de les uitvoeren, maar je kunt deze stap ook meegeven als opdracht voor thuis.

Terugkoppeling voorbereidingsopdracht 1  (± 15 min.)

Opties:
· Vraag aan de studenten: Wat vonden jullie van het geven van de (peer) feedback? Wat ging goed? Wat vonden jullie lastig?
· Projecteer het feedbackformulier op het scherm en laat willekeurige studenten bij de verschillende criteria een voorbeeld noemen van  ‘voldaan’ of ‘niet voldaan’. 
Wat kan de student doen om het betreffende onderdeel te verbeteren in geval van ‘niet voldaan’?

Je kunt de nabespreking eindigen door terug te komen op de dia’s ‘Inleiding – Veel gegeven feedback’ uit het hoorcollege (zie opsomming hieronder).

Algemeen/ vormcriteria
· Taal: let nog op het Nederlands. Een aantal taal- en/of typefoutjes kun je er met de spellingchecker vast nog wel uithalen. Let nog op d/t-fouten.
· Schrijfstijl: ‘Dhr. dit’ en ‘dhr. dat’ is te veel verpleegkundige rapportagestijl.
· Lay-out: vergeet de paginanummering niet!
· Inhoudsopgave is niet nodig.
· Geef je stuk een titel, en zo nodig een informatieve ondertitel.
· Noem een bron op de meest logische plaats. Soms is dit al meteen na de eerste zin die over die bron gaat.
· Referenties en literatuurlijst: laat in ieder geval in de literatuurlijst de 2e en volgende regels van een referentie inspringen. Van boeken of rapporten moeten de titels cursief, bij tijdschriftartikelen de naam van het tijdschrift en het jaargangnummer.
· Je hebt nog onvoldoende wetenschappelijke bronnen gebruikt.

Probleemanalyse
· De opbouw van je inleiding is nog niet helder.
· Eén alinea, één onderwerp!
· ACZ: De opbouw van het voorbeeldartikel ACZ is gevolgd, maar ook een andere indeling van de inleiding is denkbaar, bijv. ‘Aanleiding’, ‘Casus’, ‘Achtergrondinformatie’, …
· Relevantie: in het onderzoeksartikel is dit geen apart kopje. Wel moet uit je probleemanalyse blijken dat het probleem (en/of het onderzoek dat je gaat doen) relevant is voor patiënt, maatschappij of verpleegkundig beroep.

 VERWERKINGSOPDRACHT: METHODEN (± 20 min. in totaal)

Het (verplichte) hoorcollege over ‘Onderzoeksmethoden’ is pas ingeroosterd in week 4. Toch lijkt het handig om in deze les alvast stil te staan bij de methoden(paragraaf).
[bookmark: _GoBack]Op de dia ‘Methodenparagraaf - Kopjes’ staat welke (standaard) kopjes de methodenparagraaf van een onderzoeksplan of onderzoeksartikel bevat.

In de bijlage (zie achterin deze instructie) is een korte handreiking voor het schrijven van de onderzoeksparagraaf toegevoegd.

Suggestie voor werkvorm:
· Maak 3-5 kleine groepjes (drie- of viertallen, evt. tweetallen).
· Laat ieder groepje één van de kopjes voor de methodenparagraaf kiezen (of laat ‘lootjes trekken’).
· Vervolgens gaat ieder groepje ca. 20 minuten aan de slag om uit te zoeken welke informatie er onder het betreffende kopje gegeven moet (of kan) worden. De studenten kunnen hierbij gebruik maken van:
· de meegenomen wetenschappelijke artikelen;
· studieboeken over onderzoeksmethoden;
· internet.
· De studenten maken een opsomming van de onderwerpen/ onderdelen/ aandachtspunten op een dia of op een A4-tje.

Terugkoppeling verwerkingsopdracht

Suggestie: vraag iedere student om één aandachtspunt te noemen dat hij/zij ‘meeneemt’ voor het schrijven van zijn/haar eigen methodenparagraaf.

Optioneel: 
1. Als er voldoende tijd is, kun je de dia’s of A4-tjes nog tijdens de les bespreken.
2. Alternatief: laat de groepjes hun uitwerking mailen en kom daar volgende les op terug.
 
 AFSLUITING ( ± 5 min.)

Opdracht voor komende week (zie betreffende dia).
Afstuderen hbo-V, week 3, docentenhandleiding, versie 1.0 d.d. 21-feb-2019	4
[image: http://hint.hro.nl/intranet/webbureau01/nieuwsonline/2007/images/huisstijl_vernieuwd/HR_logo2007_RGB_B.jpg]Praktijkonderzoek
Onderzoeksopzet

Samenstellers: Hanny Groenewoud
Versie: februari 2019

Inleiding

In de onderzoeksopzet wordt gedetailleerd beschreven hoe je het onderzoek denkt te gaan uitvoeren. Een goede onderzoeksopzet geeft niet alleen inzicht in de methodologische kwaliteit van het onderzoek, maar anderen zouden op grond van de informatie in de onderzoeksopzet vooral ook in staat moeten zijn om het onderzoek te repliceren.

De vraagstelling van het onderzoek geeft aan wat je gaat onderzoeken. De vraagstelling -met eventuele deelvragen- is uiteindelijk richtinggevend voor het gekozen onderzoeksontwerp. Vaak wordt de vraagstelling van het onderzoek, samen met de doelstelling van het onderzoek, al genoemd in een eerste, inleidende hoofdstuk. Het kan soms handig zijn om de vraagstelling van het onderzoek bij de onderzoeksopzet te herhalen. 

	VRAAGSTELLING
	De vraagstelling moet zodanig geformuleerd zijn dat deze te beantwoorden is, eenduidig zijn (niet voor meerdere uitleg vatbaar), en richting geven aan de gewenste onderzoeksopzet. De vraagstelling van een onderzoek kan beschrijvend, verklarend, vergelijkend of evaluerend zijn.
Het antwoord op eventuele deelvragen moet bijdragen aan het beantwoorden van de hoofdvraag.

	DOELSTELLING
	Moet helder en haalbaar zijn, en duidelijk maken wat je met je onderzoek wil bereiken in de praktijk

	
	

	
	Onderzoeksopzet

	
	

	ONTWERP
	· kwalitatief, bijv. fenomenologische of open interviews, etnografische veldstudie, historische documentenanalyse
· kwantitatief, bijv. (quasi-)experimenteel, dwarsdoorsnedeonderzoek, longitudinaal (follow-up) onderzoek
· mixed-methods
N.B. Beargumenteer waarom je voor de betreffende aanpak gekozen hebt, met andere woorden, waarom is het gekozen ontwerp het meest geschikt voor het beantwoorden van de vraagstelling?

	SETTING
	Waar vindt het onderzoek plaats?
Land | provincie | gemeente | wijk | instelling (aantal bedden, aantal werknemers, type zorg)

	ONDERZOEKS-POPULATIE
	Keuze van de onderzoekseenheden. Gaat het om individuele personen of om organisaties? Om welke groepen of typen? Wordt een steekproef getrokken, en zo ja, op welke manier en in welke omvang?
Als twee of meer groepen worden vergeleken, licht dit dan toe,

	
	Inclusiecriteria, bijv. leeftijd | geslacht | aard aandoening | stadium | voorgaande behandeling.

	
	Exclusiecriteria, in principe gaat het hier niet om het tegenovergestelde van de inclusiecriteria, maar om redenen waarom een persoon niet aan het onderzoek mee zou kunnen doen, bijv. omdat de onderzoekstechniek of het meetinstrument niet geschikt is of zelfs gevaar kan opleveren.

	
	Steekproeftrekking, vaak afhankelijk van beschikbare aantallen. Soms benadering van álle patiënten die aan de in- en exclusiecriteria voldoen, soms steekproef:
· aselecte steekproef: enkelvoudige aselecte steekproef | systematische steekproef | getrapte steekproef | gestratificeerde steekproef | disproportioneel gestratificeerde steekproef | geclusterde steekproef
· selecte steekproef: doelgerichte steekproef | gelegenheidssteekproef.
Bij kwalitatief onderzoek soms keuze voor een zo gevarieerd mogelijke steekproef (‘purposive sampling’) om bijv. ervaringen en meningen in de volle breedte te verkennen (zgn. ‘variatiedekking’). Vaak wordt dan doorgegaan met het houden van interviews tot het punt van verzadiging is bereikt.

	
	Werving en selectie, hoe, wanneer en door wie worden de potentiële respondenten benaderd voor het onderzoek? 

	DATAVER-ZAMELING
	Gegevens, welke gegevens ga je precies verzamelen?
bijv. demografische gegevens (leeftijd, geslacht) | medische gegevens (diagnose, symptomen, behandeling) | kennis (over …) | attitude (ten opzichte van …) | gedrag (in geval van …)

	
	Wijze van gegevensverzameling,
· dossieronderzoek
· observaties: participerend | non-participerend; evt. m.b.v. video-opnamen
· mondelinge interviews: individueel | focusgroep; opbouw interview; topics; geluidsopnamen; locatie; (beoogde) gemiddelde duur
· (schriftelijke) vragenlijsten: per post | persoonlijk; aantal vragen; open vragen | gesloten vragen | combinatie; onderwerpen, thema’s; evt. antwoordcategorieën
· objectieve metingen, bijv. laboratoriumbepalingen, fysieke metingen, etc.

	
	Meetinstrumenten, hoe is het meetinstrument tot stand gekomen: zelf ontwikkeld | aanpassing van een bestaand instrument | gevalideerd meetinstrument.
Indien zelf ontwikkeld of bijgesteld meetinstrument: evt. beoordeling door (inhouds-) deskundigen (gezichts- of inhoudsvaliditeit) | try-out.
Indien gevalideerd meetinstrument: ontwikkelaar; items en domeinen; wat is bekend over gezichtsvaliditeit | inhoudsvaliditeit | constructvaliditeit | criteriumvaliditeit.
N.B. Belangrijk is ook dat duidelijk wordt hoe abstracte begrippen zijn geoperationaliseerd, inclusief motivatie.

	DATA-ANALYSE
	Welke stappen zijn gezet in het analyseren van de data. Welk programma is daar eventueel bij gebruikt?
Kwalitatief onderzoek, bijvoorbeeld volgens drie stappen: ‘open coderen’, ‘axiaal coderen’ en ‘selectief coderen’.
Kwantitatief onderzoek: invoer data in Excel of SPSS versie …; beschrijvende statistiek (percentages, gemiddelde); verschillen tussen groepen m.b.v. …; verband tussen variabelen m.b.v. … 
N.B. Raadpleeg een statistiekboek voor het benoemen van de juiste toetsen, bijv. t-test voor vergelijking van gemiddelden tussen twee groepen.

	KWALITEIT
	Interne validiteit (afwezigheid van systematische fouten): kan er bijvoorbeeld sprake zijn van selectiebias (denk aan selectieve non-respons) | informatiebias (denk aan herinneringsbias, sociaal-wenselijke antwoorden).
Kwalitatief onderzoek: denk bijvoorbeeld aan membercheck | peer review.
Externe validiteit (generaliseerbaarheid), in hoeverre zullen de conclusies van het onderzoek ook van toepassing zijn op grotere populaties of in andere situaties als in het onderzoek (denk daarbij vooral aan de representativiteit van de onderzoekspopulatie).
Bij kwalitatief onderzoek is generaliseerbaarheid meestal niet aan de orde!


	
	Betrouwbaarheid (afwezigheid van toevallige fouten), bijvoorbeeld te bevorderen door een goed meetprotocol | dubbele beoordeling
Kwalitatief onderzoek: denk bijvoorbeeld aan audit trail | triangulatie. 

	ETHISCHE ASPECTEN
	Belangrijk: een WMO-plichtig onderzoek (WMO: Wet medisch-wetenschappelijk onderzoek met mensen) dient te allen tijde ter toetsing voorgelegd te worden aan een METC. In geval van een niet WMO-plichtig onderzoek wordt geadviseerd om contact op te nemen met een METC en te informeren of een verdere procedure, bijvoorbeeld beoordeling van de WMO-plichtigheid, noodzakelijk is (en zo ja, welke stukken hiervoor bij de METC moeten worden ingeleverd). Als een METC het niet noodzakelijk acht het projectvoorstel te ontvangen omdat WMO-plichtigheid is uitgesloten, dan is de zaak daarmee afgedaan.
In het onderzoeksvoorstel moet aandacht worden besteed aan:
· motivatie waarom het projectvoorstel al dan niet WMO-plichtig is;
· eventuele toetsing door een METC;
· op welke wijze patiënten zijn geïnformeerd over het onderzoek (eventueel verder toegelicht in een bijlage);
· hoe is omgegaan met informed consent;
· hoe de anonimiteit van respondenten is gewaarborgd;
· op welke termijn vernietiging van onderzoeksgegevens plaatsvindt.

	TIJDSPLANNING
	Maak een reële tijdsplanning voor de verschillende fasen van het onderzoek, benoem de activiteiten en de tijd die je daarvoor nodig denkt te hebben (denk bijv. aan voorbereiding/ontwikkeling meetinstrument; start inclusie; start data-analyse (bij kwalitatief onderzoek soms al na eerste interview(s), etc.).

	
	

	BIJLAGEN
	Eventueel:
•	meetinstrument
•	informed consent brief 
•	eventuele schriftelijke communicatie met een METC



STAP 1
Student maakt bouw-schema


STAP 2
Een peer student geeft feedback op het bouwschema


STAP 3
Student schrijft concept inleiding op basis van bouwschema


STAP 4
Een peer student geeft feedback op de concept inleiding


STAP 5
Student verbetert inleiding op basis van feedback
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