
De afdeling klinische epidemiologie en HTA (KEMTA)  van het MUMC+ 
organiseert maandelijkse masterclasses voor een ieder geïnteresseerd 
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Opzet presentatie

- Wat is mixed methods onderzoek?

- Wat is triangulatie?

- Hoe wordt triangulatie toegepast?

3



Wat is mixed methods

onderzoek?



Informatie over mixed methods

• Mixed methods International Research Association 
(MMIRA)  

https://mmira.wildapricot.org/

• Mixed methods webinars

https:// www.ualberta.ca/international-institute-for-
qualitative-methodology/webinars/mixed-methods-
webinar/index.html

• Journal of Mixed Methods Research (JMMR) 
https://journals.sagepub.com/home/mmr
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Informatie over mixed methods
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Wat is mixed methods?

“Mixed methods research 

is the type of research in 

which a researcher or team 

of researchers combines 

elements of 

qualitative and

quantitative research 

approaches

(e.g. use of qualitative and quantitave viewpoints, data 

collection, analysis, inference techniques) for the purposes

of breadth and depth of understanding and corrobation.”

7
Johnson et al. (207)Toward a definition of mixed methods research. 

Journal of Mixed Methods Research, 1(2), 112-133.



Wat is mixed methods?

Mixed 

methods
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Multi 

methods

Integratie/

triangulatie



QUAN of QUAL?

Leeftijd

Geslacht

Bloedsuikerwaarde 

Tevredenheid over een behandeling
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QUAN of QUAL?

Vragenlijsten 

Biometrie 

Observatie 

Interview
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QUAN of QUAL?

“The infection I acquired last Sunday was serious enough

to give me a splitting headache and keep me in bed for four

days”

11
Pat Bazeley. Integrating analysis in mixed methods research.Sage

Publications, 2011.



Kenmerken QUAL en QUAN
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QUAL QUAN

Type vragen Hoe, waarom? Hoe vaak, hoeveel, 

waar, wat?

Theoretische 

oriëntatie 

Theorie genererend Theorie toetsend

Gevolgtrekking Inductie Deductie 

Kracht Validiteit Betrouwbaarheid, 

Generaliseerbaarheid

Dataverzameling Interview, focusgroep, 

observatie,..

vragenlijsten, 

biometrische 

metingen

Rapportage Verhalend, citaten Tabellen, grafieken



+ Mogelijkheid tot triangulatie

+ Kracht van beide methodes gebruiken (validiteit-
generaliseerbaarheid)

+ Een meer compleet beeld van een onderwerp

+ Causaliteit:

• Verband/correlatie

• Tijdelement

• Uitsluiten andere plausibele verklaringen

- Kan complex zijn

- Arbeidsintensief

- Meer verschillende soorten expertise nodig

Pros en Cons

13
Palinkas, L., Causality and Causal Inference in Social Work: Quantitative 

and Qualitative Perspecitves. Res Soc Work Pract, 2014. 24(5): p. 540-547



Wat is triangulatie?



Triangulatie
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Triangulatie in onderzoek

• Methodologie (mixed methods)

• Data 

• Onderzoeker 

• Theorie

16
Teddlie and Tashakkori Foundations of mixed methods research: Integrating 

quantitative and qualitative approaches in the social and behavioral sciences. 

Sage; 2009.



Hoe wordt triangulatie 

toegepast (en wanneer)?



Triangulatie

• Methode

• Resultaten

• Discussie/conclusie
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Design: explanatory sequential

QUAN

qual

onderzoeksvraag

Conclusie

19
Creswell & Plano Clark. Designing and conducting mixed methods 

research. Sage Publications, 2011.



Design: exploratory sequential

onderzoeksvraag

Conclusie

QUAN

qual

20
Creswell & Plano Clark. Designing and conducting mixed methods 

research. Sage Publications, 2011.



Design: concurrent triangulation

QUAN

/quan
QUAL/

qual

onderzoeksvraag

Conclusie

21
Creswell & Plano Clark. Designing and conducting mixed methods 

research. Sage Publications, 2011.



Theoretisch model

• Gebruik van verschillende theoretische uitgangspunten

• Gebruik van verschillende hypotheses

• Operationalisatie van begrippen in meerdere indicatoren

22
Denzin 1970.



Steekproef

• Steekproefgrootte:

– QUAN:  berekenen

– QUAL:  

o Afhankelijk van onderzoeksdoel, grootte 

populatie, haalbaarheid

o Mening experts

o Meestal range (min-max)

o Niet status quo: data saturatie

– MM: ?
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Dataverzameling

• Doelgroepen

• Bronnen 

• Tijd

• Plaats

• Onderzoekers 

24
Denzin,  N.K.  (1970).  The  research  act:  A  theoretical  introduction  

to sociological methods. Chicago: Aldine..



Data analyse

• QUAL en QUAN meestal separate analyses

• Typologie: 

− Analyse van 1e methode levert framework

voor analyse van 2e methode

• Data transformatie:

− QUAL→QUAN

− (QUAN→QUAL)

• Let op: verschillende statistische toetsen om 

resultaten te valideren is ook triangulatie!
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• Is het doelmatig en effectief om een zelfstandige 

bevoegdheid toe te kennen aan de BMH (VS, PA)?

• Zo ja, voor welke voorbehouden handelingen?
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Pre-test 
T0

Post-test 
T1

Post-test 
T2

QUAN

?

w
e
ts

w
ijz

ig
n
g

QUAL

integreren



QUAN

• Theoretisch framework Sidani & Donabedian

• Structuur-, proces- en uitkomstmaten

• Vragenlijsten BMH, VS/PA, artsen, patiënten

• 3 meetmomenten

• Convenience sampling

• Analyse door 3 onderzoekers in SPSS 
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QUAL

• Theoretisch framework van Grol en Wensing

• Expert interviews met BMH, VS/PA, artsen, stakeholders (2 
interviewers)

• Focusgroep interviews BMH (1 moderator, 2 observatoren)

• Observaties patienten

• 2 meetmomenten

• Purposive stratified sampling (59 expert profielen+ regionale 
spreiding)

• Analyse door 3 onderzoekers in NVIVO 

• (Documentanalyse)

• (Open vragen vragenlijsten)
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Analyse

• QUAN en QUAL apart analyseren

• Inter methode: Combineren, vergelijken, integreren 

volgens triangulatie schema 

• Typologie: volgens beide theoretische frameworks

• Data transformatie: QUAL→ QUAN

30
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Toepassing 

triangulatie

• Methode

• Resultaten

• Discussie/conclusie
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Resultaten

• Typologie

• Joint display

• Aantal woorden!

33



34



35Ann Fam Med. 2013; 11(3): 22-229, S221-S228



Resultaten

36
Haynes-Brown, T. K., & Fetters, M. D. (2021). Using Joint Display as an Analytic Process: An 

Illustration Using Bar Graphs Joint Displays From a Mixed Methods Study of How Beliefs Shape 

Secondary School Teachers’ Use of Technology. International Journal of Qualitative Methods, 20. 

https://doi.org/10.1177/1609406921993286
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Tijdens de nulmeting was de aanwezigheid van (richtlijnen afgeleide) schriftelijke protocollen voor 

het verrichten van voorbehouden handelingen een aandachtspunt. Binnen de instellingen/afdelingen 

bestonden volgens 29,5% van de VSen en 33,3% van de PAs (gegevens niet in tabel) deze protocollen 

niet. Tijdens de 2e nameting zijn deze percentages voor de VS gedaald naar 15,2% en voor de PA naar 

23,7%. Indien protocollen aanwezig zijn, geeft 44,4% van de VSen en 33,3% van de PAs tijdens de 

nulmeting nog aan, dat deze niet of maar ten dele voldoen. Tijdens de 2e nameting is dit percentage 

voor de VSen licht gedaald naar 41,7% en voor de PAs licht gestegen naar 36,2%. Onduidelijkheden 

bestaan tijdens T2 bij de VSen vooral over de verantwoordelijkheidsverdeling (40,7%) en bij de PAs 

over de taakverdeling (45,2%). Ondanks dat een afname te zien is in de percentages VSen/PAs, die 

aangeven dat de formele verantwoordelijkheden om op eigen indicatie voorbehouden handelingen 

te verrichten niet goed zijn vastgelegd, geldt dit tijdens de laatste nameting nog steeds niet voor 

15,6% van de VSen en 22,3% van de PAs (VS T0: 44,9%; PA T0: 29,8%). De percentages variëren licht 

binnen de verschillende verpleegkundige specialismen: 14,2% VS acute zorg; 8,8 % VS chronische 

zorg; 16,3% VS GGZ; 19,4% VS intensieve zorg.  

Bij ongeveer de helft van de respondenten die een toelichting gaven (allen VS), is het vastleggen nog 

in ontwikkeling; sommigen geven echter aan dat dit toch nog een grijs gebied blijft of zelfs 

tegengehouden wordt.  

“Psychiaters binnen de instelling weigeren de VS de ruimte te geven goede protocollen te 

ontwikkelen. Hierdoor blijft de VS met handen en voeten gebonden.” (VS) 

Dezelfde trends zijn waarneembaar bij artsen. Tijdens de nameting geeft nog 8,8% van de artsen die 

samenwerken met een VS en 27,2% van de artsen die samenwerken met een PA aan dat de formele 

verantwoordelijkheden niet goed zijn vastgelegd. 

 



Toepassing 

triangulatie

• Methode

• Resultaten

• Discussie/conclusie
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Discussie

• Convergentie

• Complementair 

• Divergentie: afwijkende bevindingen QUAL- QUAN

- Verschil in bv werving, anonimiteit?

- QUAN sensitief genoeg?

- Theoretische verklaringen?

39



Discussie

40
Hopf YM, Francis J, Helms PJ, et alCore requirements for successful data 

linkage: an example of a triangulation methodBMJ Open 2016;6:e011879. doi: 

10.1136/bmjopen-2016-011879



Discussie 

• Discussie van resultaten binnen team

• Discussie van resultaten binnen begeleidingscommissie

• Convergentie tussen QUAN en QUAL

• QUAN pre-test post-test tekortkoming door QUAl

geminimaliseerd (causaliteit)

• QUAL beperkte generaliseerbaarheid bij artsen

41
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Het onderzoek maakt duidelijk dat de ingevoerde wetswijziging voor een deel van 

de VSen en PAs een legalisering is van werkwijzen in de dagelijkse praktijk en voor 

anderen perspectief heeft geboden hun functie verder te ontwikkelen.  

De mogelijkheden die de wetswijziging heeft geschapen om katheterisaties, 

heelkundige handelingen, injecties en puncties te kunnen indiceren, uitvoeren en 

delegeren en het voorschrijven van UR-geneesmiddelen te kunnen indiceren en 

uitvoeren, zijn door VSen en PAs in hoge mate benut, waardoor de maatregel 

effectief is gebleken. ….  Zorgprocessen met voorbehouden handelingen zijn 

efficiënter ingericht en de zorg wordt door de hiertoe geschikte professional 

uitgevoerd, hetgeen indicatoren zijn voor doelmatige zorg. ….   

Uit het onderzoek is verder gebleken dat aan alle in de wet vastgelegde 

randvoorwaarden is voldaan en geen negatieve bijeffecten zijn opgetreden als 

gevolg van de wetswijziging. 

 




