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Patiënten met ongeneeslijke kanker
staan voor keuzes over hun

behandeling waarbij winst en last 
moeten worden afgewogen. 

Samen beslissen is daarbij essentieel. 

Oncologen nemen samen met de 
patiënt beslissingen; 

verpleegkundigen en huisartsen
kunnen dit process ondersteunen. 

Training kan hierbij helpen.

Bij samen beslissen wisselen de 
zorgverlener en patiënt informatie uit

over de behandeling en waarden van de 
patiënt om tot de best passende

behandeling voor die patiënt te komen.
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Hoe effectief zijn blended learnings in verbeteren ‘samen beslissen’-vaardigheden?

E-learning modules (1 uur) Trainingsbijeenkomst (3,5 uur)
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Conclusie: blended learnings verbeteren ‘samen beslissen’-vaardigheden

Huisartsen (n=17) & verpleegkundigen (n=16)

Geobserveerd samen beslissen: neemt toe na de training 
(p-waarden: 0.000 (OPTION12/4SDM); Cohen’s d: 1.10 (OPTION12)/1.20 (4SDM))

Geobserveerde ondersteuning van samen beslissen: neemt toe na de training 
(p-waarden overall: 0.002 (Triple-S)/0.059 (DSAT10); Cohen’s d: 1.20 (Triple-S)/0.70 (DSAT10))

Secundaire uitkomsten P-waarde Cohen’s d
Kennis samen beslissen 0.012 0.65
Geloof in eigen kunnen 0.004 0.74
Tevredenheid met gesprek 0.000 1.20

Secundaire uitkomsten P-waarde Cohen’s d
Kennis samen beslissen 0.000 1.90
Geloof in eigen kunnen 0.001 1.00
Tevredenheid met gesprek 0.144 0.54
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