
Inleiding
Communicatievaardigheden leren met
behulp van een computer klinkt para-
doxaal. Communiceren is vooral inter-
menselijk en aan het bedienen van een
computer valt weinig intermenselijks te
ontdekken. Toch zijn er ook mogelijkhe-
den om via de computer communicatie-
vaardigheden te leren.

Het idee om computers te gebruiken
voor onderwijs ontstond eind jaren vijftig,
begin jaren zestig.1 Met name de introduc-
tie van de personal computer begin jaren
tachtig, gevolgd door de ontwikkeling van
beeldplaatspelers, cd-rom, cd-i en dvd,
heeft de interesse voor computersoftware
voor het onderwijs (courseware) sterk
gestimuleerd.2 Inmiddels worden de eerste
interactieve patiëntensimulaties aangebo-
den via Internet.3-5 In multimediapro-
gramma’s worden tekst, foto’s, grafieken,
animaties en geluids- en beeldfragmenten
gecombineerd. Het is mogelijk geworden

deze verschillende soorten informatie te
integreren en op een flexibele en tevens
gestructureerde manier aan te bieden.
Hierdoor zijn computerprogramma’s ook
geschikt geworden voor toepassingen als
het trainen van gespreksvaardigheden.6

COO past in een studentgecentreerde
benadering van onderwijs, waarin het leren
van de student centraal staat en de student
onafhankelijker is van de docent.7-9 Met
COO veranderen de rol en de functie van
de docent in het onderwijs: de taak van de
docent behelst constructie en begeleiding
van onderwijsleerarrangementen.7 Dit
sluit aan bij moderne onderwijskundige
inzichten dat de student moet leren zelf
actief kennis op te bouwen en verantwoor-
delijkheid te dragen voor het eigen leerpro-
ces.10 In dit artikel worden kenmerken van
COO besproken die relevant zijn voor de
training van communicatievaardigheden.
Op basis van een bestaande COO-cursus
worden de onderwijsvormen besproken
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Communicatievaardigheden leren met COO; 
mogelijkheden en beperkingen in vergelijking met
conventioneel onderwijs

R.L. Hulsman

Samenvatting
Gespreksvaardigheden leren met behulp van een computer lijkt paradoxaal. Computer-
ondersteund onderwijs (COO) heeft echter – naast de bekende voordelen zoals individuali-
teit en flexibiliteit van leermomenten en leertraject – een aantal specifieke voordelen voor het
leren van gespreksvaardigheden. Vaardigheidstraining kent een cognitieve component en een
ervaringscomponent. In COO kunnen hiervoor dezelfde vier onderwijsmethoden worden
gebruikt die ook in conventioneel vaardigheidsonderwijs worden toegepast: instructie,
videovoorbeelden, oefenopdrachten en feedback. Het schaarse onderzoek naar de effectiviteit
van COO laat positieve resultaten zien. Geconcludeerd wordt dat COO voor het leren van
gespreksvaardigheid aantrekkelijke kenmerken heeft, maar aangevuld moet worden met
ervaringsleren via rollenspelen. Ongeacht het type training, is de motivatie van de student
om de verworven vaardigheden in de praktijk toe te passen en de vertrouwde routine te door-
breken een belangrijke barrière voor gedragsverbetering. Deze factor is wellicht van groter
belang bij het bereiken van gedragsverandering dan het type training.
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die toegepast kunnen worden. Tenslotte
wordt onderzoek naar de effectiviteit van
dergelijke COO-programma’s kort samen-
gevat.

Kenmerken van COO
Het voordeel van COO ten opzichte van
conventionele groepstrainingen voor ge-
spreksvaardigheid is de flexibiliteit van
zowel de leermomenten als de inhoud van
het onderwijs. Voor de effectiviteit van
elke onderwijsvorm is de mate waarin
rekening gehouden wordt met de motiva-
tie van de student van belang. De moge-
lijkheden van COO met betrekking tot
flexibiliteit en motivatie worden in het
onderstaande toegelicht.

Flexibiliteit van leermomenten
COO biedt de student de mogelijkheid om
zelf plaats, moment, duur en frequentie
van onderwijssessies te plannen.11 12 Via
COO kunnen praktijkvoorbeelden aange-
boden worden op de momenten dat de
student daar behoefte aan heeft.7 13 14 

Flexibiliteit van het leertraject 
COO biedt ook flexibiliteit in de keuze van
het leertraject. Enerzijds kan de student
zelf kiezen welke onderwerpen hij of zij
wil bestuderen en in welke volgorde;
anderzijds kan de computer het aanbod
en de moeilijkheidsgraad van de leerstof
aanpassen aan het prestatieniveau van de
student.15 Het is dus mogelijk dat geen
twee studenten dezelfde informatie in
dezelfde volgorde bestuderen.16

De mate waarin de student het verloop
van de cursus kan beïnvloeden, is afhan-
kelijk van het design van een cursus.17-20

Alleen in een vertakt design heeft de stu-
dent veel keuzemogelijkheden om het ver-
loop van de cursus te beïnvloeden. In een
lineair design volgen de onderwerpen
elkaar op in een vast stramien zonder dat
de student daar veel invloed op kan uitoe-

fenen.1 7 16 19 Een vertakt design is effec-
tief als de student ervaring heeft met het
onderwerp, bekend is met de mogelijkhe-
den van het programma, nieuwsgierig is
en niet geneigd om belangrijke informatie
over te slaan of een cursus voortijdig af te
breken.17 21 Minder gemotiveerde studen-
ten missen de kennis en de instelling om
de juiste keuzes te maken in een vertakt
programma.17 21 Dat kan ertoe leiden dat
de onderwerpen niet goed op elkaar aan-
sluiten. De zorg voor de samenhang tus-
sen de onderwerpen moet daarom bij
voorkeur aan de docent/ontwerper over-
gelaten worden en niet aan de student.16

Motivatie
COO doet een beroep op de eigen verant-
woordelijkheid en interne motivatie van
de student. Apparatuurstoringen, maar
ook het gebrek aan menselijke kwaliteiten
en intermenselijke interactie, kunnen de
student demotiveren en daarmee het leer-
proces ongunstig beïnvloeden.1 13 22 Er is
geen docent aanwezig die erop let hoe stu-
denten leren en die reageert als de moti-
vatie te wensen overlaat. COO biedt voor-
alsnog geen mogelijkheid voor discussie
en uitwisseling van ervaringen tussen
docent en student en tussen studenten
onderling. Daar staat tegenover dat het
aantrekkelijke kenmerken heeft, die de
interesse van de student kunnen vergro-
ten en kunnen bijdragen aan de effectivi-
teit. Door het geïntegreerd gebruik van
verschillende media biedt COO de student
de mogelijkheid informatie te vergaren,
illustraties te bekijken, simulaties te ana-
lyseren, vraagstukken op te lossen, vragen
te beantwoorden, vaardigheden te oefe-
nen en feedback te ontvangen.11 13 23 24

Ook de actieve informatie-uitwisseling
tussen de computer en de student maakt
COO aantrekkelijk en draagt bij aan de
effectiviteit.16 17 Door deze interactie kan
de student zijn of haar voortgang en pres-
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taties testen. Foutieve ideeën en reacties
kunnen worden opgespoord en bijgesteld
door feedback.25 Door de actieve rol van
de student wordt de verwerking van de
cursusinhoud bevorderd en worden denk-
processen geactiveerd die noodzakelijk
zijn voor het leren.11 16 19 

Keller et al. onderscheiden vier compo-
nenten die de motivatie van een student
om een COO-programma te volgen beïn-
vloeden: aandacht, relevantie, confiden-
tie, en satisfactie.26 ‘Aandacht’ heeft te
maken met de vormgeving, het ontwerp,
de presentatie en de bediening van de
COO-cursus. Een verkeerde uitwerking
daarvan leidt de aandacht af en beïn-
vloedt de motivatie negatief. De relevan-
tiecomponent impliceert dat de cursus
moet aansluiten bij de kennis, ervaring en
vooral behoeften van de student. De con-
fidentiecomponent verwijst naar de moei-
lijkheidsgraad van de cursus en de kans
op succes. De COO-cursus moet de stu-
dent uitdagen om zich in te spannen en
voldoende ruimte bieden om in een veili-
ge omgeving fouten te maken. ‘Satisfactie’
verwijst naar de mogelijkheden om door
oefening en toepassing te merken dat het
oefenen leidt tot positieve resultaten.

Communicatievaardigheden leren
met COO

Vaardigheidstraining kent een cognitieve
component, gericht op het verwerven van
kennis over het aan te leren gedrag, en
een ervaringscomponent, gericht op het
toepassen van deze kennis in praktijksitu-
aties, en feedback.27 In conventionele cur-
sussen voor gespreksvaardigheid zijn deze
componenten terug te vinden in vier
onderwijsvormen, die alle inpasbaar zijn
in COO.23 24 30 Deze onderwijsvormen
worden in het onderstaande toegelicht.
Het betreft: (1) instructies met uitleg van
adequaat gedrag, (2) modelling van voor-
beeldgedrag, (3) rollenspel om het geleer-

de te oefenen, en (4) feedback op het
eigen gedrag en de effecten ervan op de
gesprekspartner.28 29 Figuur 1 toont hoe
in een bestaande COO-cursus voor
gespreksvaardigheden deze vier onder-
wijsvormen met elkaar verbonden zijn.31

Instructie
Instructie omvat uitleg over gespreksmo-
dellen, gesprekstypen en de bijbehorende
technieken. De instructie kan gegeven
worden in teksten op het scherm of door
een vertelstem. Tekstschermen stellen de
student in staat de informatie in eigen
tempo te verwerken. Het beeldscherm is
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Figuur 1. Relatie tussen onderwijsvormen in een
COO-cursus over gespreksvaardigheid.
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echter niet geschikt voor het lezen van
langere teksten. Het beluisteren van infor-
matie is comfortabeler, maar biedt geen
controle over het tempo waarin de infor-
matie verwerkt wordt. Bovendien wordt
informatie gemakkelijk gemist als de
gedachten even afdwalen. Opties om de
informatie terug te spoelen en te herhalen
ondervangen deze beperking. Gesproken
tekst kan bovendien ondersteund worden
door teksten en plaatjes op het scherm,
waarmee accenten gelegd kunnen wor-
den.

Gesprekstechnieken kunnen in COO
levendig worden aangeboden, met illu-
stratie van de theorie met beeld en geluid
en de mogelijkheid om de technieken in
een zelfgekozen volgorde te bestuderen.
Ook kunnen er dwarsverbanden worden
aangebracht, bijvoorbeeld hoe dezelfde
gesprekstechnieken in verschillende ge-
sprekssituaties te gebruiken zijn. De toe-
gang tot achtergrondinformatie kan geïn-
tegreerd worden in de cursus, terwijl het
gebruik ervan bepaald wordt door de
behoefte van de student.

Modelling: het tonen van voorbeelden van
gedrag

Het aanbieden van visuele voorbeelden van
meer en minder adequaat gedrag is een
belangrijke methode in COO om gespreks-
vaardigheden te leren.13 24 30 Zonder voor-
beelden kunnen de algemene principes van
goede communicatie beschreven worden,
maar de vertaling naar de dagelijkse prak-
tijk is niet eenvoudig.32 Met videofragmen-
ten kunnen concreet gedrag en het effect
op de gesprekspartner worden getoond,
waardoor de student een voorbeeld voor
ogen heeft als hij later het gedrag toepast
in de praktijk.

In COO kan de weergave van een video-
fragment bestuurd worden door de compu-
ter, waardoor belangrijke momenten be-
nadrukt worden. Gebeurtenissen kunnen

vertraagd weergegeven worden, of stapsge-
wijs met pauzes bij essentiële momenten,
of meermaals worden herhaald. Aldus kan
de wijze waarop voorbeelden getoond wor-
den, worden afgestemd op de behoeften
van de student.

Oefenvragen en opdrachten
De functie van oefenvragen in COO is ver-
gelijkbaar met de functie van het rollenspel
in conventionele cursussen. Oefenvragen
bieden de student de mogelijkheid tot ont-
dekkend leren. Zij nodigen de student uit
om de lesstof actief te verwerken en de
eigen voortgang te toetsen.11 Oefenvragen
houden de student actief betrokken bij de
cursus en stimuleren dat studenten de les-
stof beter onthouden.15 Studenten behalen
betere leerresultaten wanneer lesmateriaal
wordt aangeboden met oefenvragen dan
wanneer er geen oefenvragen zijn.33

Globaal gesproken zijn er twee typen
oefenvragen: meerkeuzevragen en open
vragen.34 35 Meerkeuzevragen doen een
beroep op herkenning.1 Via de computer
kunnen de antwoorden van de student op
dit type vragen relatief eenvoudig beoor-
deeld worden, waarna relevante feedback
of andere informatie aangeboden kan
worden. Een nadeel van meerkeuzevragen
is echter dat ze vaak indicaties bevatten
die verwijzen naar het goede antwoord.36

Een open vraag biedt de student de maxi-
male ruimte om te reageren en zijn of
haar ideeën in te brengen.

Voor het oefenen van gespreksvaardighe-
den heeft een open vraagvorm de voorkeur,
maar via de computer zijn antwoorden op
open vragen moeilijker te beoordelen.1 16

Het programma moet anticiperen op alle
mogelijke soorten input. Dit kan opgelost
worden door de computer te laten zoeken
naar relevante kernwoorden, maar dan
worden de context en de betekenis waarin
die woorden gebruikt worden, vaak gene-
geerd. Verder moet rekening gehouden
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worden met de volgorde van de informatie,
het minimum aantal noodzakelijke ele-
menten, spelfouten, synoniemen, et cetera.
Hoe langer de antwoorden, hoe ingewik-
kelder de evaluatie.1 Een alternatieve vorm
is de long-menu-vraag, een gecontroleerde
open vraag waarbij de student zelf een
term moet invoeren, die op hetzelfde
moment wordt opgezocht in een lijst.37

Van een dergelijk vraagtype gaat weinig
suggestie uit, terwijl de evaluatie van het
antwoord uiterst gestructureerd verloopt.
Dit soort vragen is wel geschikt voor fei-
tenkennis, maar niet om vaardigheden te
oefenen.

Een specifieke oefenopdracht bij ge-
spreksvaardigheden is de simulatie. De
student krijgt videobeelden van realisti-
sche gesprekssituaties aangeboden waar-
mee geoefend kan worden.24 30 Op be-
paalde momenten in het gesprek wordt de
student om een reactie gevraagd, die
bepalend is voor het verdere verloop van
het gesprek.30 Aldus leert de student in
een levensecht voorbeeld gesprekstech-
nieken te beoordelen. De student kan ver-
schillende interventies uitproberen, situ-
aties herhalen en feedback krijgen, terwijl
de gesprekssituatie zich ontwikkelt.24

Natuurlijk hebben COO-simulaties ook
beperkingen. Het aantal varianten dat een
computersimulatie kan laten zien, is van
tevoren vastgelegd in het cursusprogram-
ma. Het ontwikkelen van veel gedragsal-
ternatieven, waarbij geanticipeerd wordt
op iedere reactie van de student, is boven-
dien een complexe en kostbare aangele-
genheid. De complexiteit en subtiliteiten
van een echt gesprek zijn moeilijk te van-
gen in een computerprogramma.23 24 38

Dat kan echter een voordeel zijn voor de
beginner, voor wie een echt rollenspel
vaak te complex is om alle relevante ele-
menten te kunnen overzien en beheersen
en direct een adequate reactie te verzin-
nen.39 Verder biedt COO de student een

relatief veilige leersituatie, waarin reac-
ties en interventies uitgeprobeerd kunnen
worden die men in echte gesprekken niet
goed durft te gebruiken. De computer is
neutraal en minder streng en dwingend
dan een supervisor die over de schouders
meekijkt tijdens het oefenen.13 14 16 24 40

Bovendien kunnen oefensituaties met de
computer net zo vaak herhaald worden
als men wil, terwijl daar bij conventionele
trainingen vaak geen tijd voor is.

Feedback
Feedback verschaft de student informatie
over de juistheid van zijn of haar ideeën
en responsen.25 Reigeluth et al. maken
onderscheid tussen natuurlijke en artifi-
ciële feedback.27 Natuurlijke feedback
wordt vaak toegepast in simulaties door
het letterlijk in de (gesimuleerde) realiteit
tonen van de consequenties van gedrag.
Dit type feedback is meer geëigend in een-
voudige stimulus-respons-taken, waarbij
de student zelf eenvoudig de consequen-
ties van gedrag kan zien. Artificiële feed-
back heeft meer het karakter van uitleg.
Het verschaft de student een (abstracte)
beschrijving van de consequenties van de
responsen en van de relaties tussen
responsen en uitkomsten. Beide typen
zijn relevant bij het leren van gespreks-
vaardigheden. Soms is goed te zien welk
effect een gesprekstechniek heeft op een
gesprekspartner. Dan is natuurlijke feed-
back effectief. Als het effect niet direct
zichtbaar te maken is, bijvoorbeeld omdat
het gaat om een combinatie van gespreks-
vaardigheden, dan is artificiële feedback
meer geëigend.

Goede feedback voldoet aan een aantal
eisen. Feedback dient bij voorkeur direct
te volgen op de respons van de student.16

Behalve dat feedback informatie geeft
over of en waarom een respons goed of
fout was, kan er ook aanvullende infor-
matie of een extra oefening aangeboden
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worden.41 Een COO-programma kan net
als een menselijke supervisor de student
feedback geven, suggesties aanreiken en
achtergrondinformatie aanbieden. Er zijn
echter verschillen tussen COO-feedback
en ‘levende’ feedback. COO-programma’s
geven vaak gestandaardiseerde feedback,
die niet of nauwelijks op de individuele
student is toegespitst. Een COO-cursus
kan wel veelvoorkomende fouten detecte-
ren en verhelpen, maar onverwachte reac-
ties worden genegeerd. Ook biedt COO de
student geen mogelijkheden om zijn of
haar gedrag toe te lichten of een weer-
woord te geven op de feedback, zoals dat
bij rollenspel wel kan.22 Menselijke docen-
ten zijn flexibeler. Zij kunnen de rede-
neertrant van de student beter volgen,
misverstanden en onjuiste conclusies aan
het licht brengen en feedback geven die is
afgestemd op het individu.

De effectiviteit van COO voor 
communicatievaardigheden

In literatuurreviews wordt over het alge-
meen geconcludeerd dat COO een effec-
tieve onderwijsmethode is voor tal van
onderwerpen.38 42-46 COO-programma’s
voor sociale vaardigheden zijn echter
schaars en er is weinig informatie over
hun effectiviteit.11 22 40 47 In drie studies,
waarin alleen cognitieve evaluatiemetho-
den, gericht op kennis en attitudes, en
geen gedragsobservaties werden toege-
past, werden positieve cursuseffecten
gevonden.11 22 40 Echter, verbeterde ken-
nis of attitudes zijn niet toereikend als
voorwaarde voor feitelijke gedragsveran-
deringen in de dagelijkse praktijk.48 In de
enige studie waarin feitelijk communica-
tiegedrag geobserveerd werd, konden
geen conclusies over de effectiviteit van
COO getrokken worden, omdat een voor-
meting ontbrak.47 Eigen onderzoek heeft
aangetoond dat een COO-programma de
kwaliteit van de medische gespreksvoe-

ring in de dagelijkse praktijk van medisch
specialisten kan verbeteren.31 In dit
onderzoek werden video-opnamen geana-
lyseerd van 21 medisch specialisten in 385
consulten met echte patiënten. De opna-
men werden gemaakt op vier tijdstippen,
twee voor en twee na de cursus, met tel-
kens intervallen van vier weken. Op ieder
tijdstip werden circa vijf consulten per
specialist bekeken. De verbetering in
gespreksvoering werd vooral gevonden bij
specialisten die zelf aangaven de leerstof
in de praktijk toe te passen.31

Dit onderzoek laat zien dat de effecten
van COO op gedrag niet uitsluitend afhan-
kelijk zijn van de aard van de cursus,
maar ook van een algemene bereidheid
om te veranderen bij de studenten.

Conclusie
Communicatietraining met COO biedt de
student een veilige leeromgeving waar-
door deze op ongedwongen wijze zich de
materie kan eigen maken en kan oefenen.
Een ander voordeel van COO is de flexi-
bele mogelijkheden om sessies te plannen
en om de inhoud van een sessie aan te
passen aan de behoeften van de student.
Daardoor heeft de student in principe
controle over het leerproces.2 COO kan 24
uur per dag beschikbaar zijn en is daar-
door toegankelijker dan conventionele
onderwijsvormen. Het biedt in een aantal
opzichten beperktere mogelijkheden,
omdat het feitelijk oefenen van gedrag,
zoals dat bij rollenspelen mogelijk is, ont-
breekt. Ook is het lastig om de student
persoonlijke feedback te geven op het
eigen gedrag en is er geen ruimte voor dis-
cussie. Deze beperkingen kunnen worden
opgevangen door COO aan te vullen met
andere onderwijsvormen, zoals rollenspe-
len en groepsdiscussies.22 23 27 39 

Diverse onderzoeken hebben aange-
toond dat een toegenomen competentie
niet altijd lijdt tot betere prestaties in de
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praktijk.49 50 Belangrijk is ook dat men
gemotiveerd is om de vertrouwde dage-
lijkse routine te doorbreken en de verwor-
ven vaardigheden toe te passen.48 Niets is
zo moeilijk als het afleren van (onge-
wenst) gedrag.23

Bij de vergelijking van COO met con-
ventioneel onderwijs bestaat het gevaar
dat dit laatste tot norm wordt verheven.
De voordelen van een menselijke docent
moeten echter niet overschat worden. Uit
een overzicht van vijftien evaluatiestudies
van conventionele gesprekstrainingen is
gebleken dat de effectiviteit over het alge-
meen beperkt is.51

Na een gespreksvaardigheidstraining
moet de student het geleerde actief in
praktijk brengen.48 Het leren en het toe-
passen van adequate communicatievaar-
digheden en het integreren ervan in de
dagelijkse praktijk is complex. In het
onderwijs worden vooral de principes van
adequaat gedrag geleerd, waarna door
toepassing deze principes telkens weer
opnieuw ontdekt moeten worden in iede-
re nieuwe sociale interactie.23 Omdat
iedere gesprekssituatie afwijkt van iedere
andere situatie, ontstaat adequaat gedrag
door actief ontdekkingsleren en niet door
instructie alleen. Belangrijk daarbij is dat
de student veel moet oefenen in de prak-
tijk. In geen enkele cursus, conventioneel
of COO, kan men alle nuances ervaren en
oefenen. Er is sprake van een cyclisch
proces waarbij reflectie op het eigen func-
tioneren een belangrijke rol speelt.30 52

COO kan een belangrijke bijdrage leveren
aan het stimuleren van periodieke leerer-
varingen waarbij de kennis en ervaring
worden opgefrist en nieuwe inzichten
worden verworven. Om echte veranderin-
gen in de praktijk te bereiken is het
belangrijk dat er een bereidheid tot veran-
deren bestaat. Deze bereidheid is waar-
schijnlijk een belangrijker factor dan het
type cursus dat wordt aangeboden.
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Summary
Computer-assisted communication skills training sounds paradoxical, because computers
lack human qualities. However, computer-assisted instruction (CAI) offers specific advan-
tages for communication skills training, in addition to its well-known general advantages,
such as individualised approach and flexibility in planning and pace. Communication skills
training involves both cognitive and experiential learning modalities. CAI programmes can
incorporate the four educational methods that are commonly used in conventional
communication skills training: instruction, video-examples, practice questions, and feed-
back. Scarce research of the effectiveness of CAI in teaching communication skills reveals
positive effects. It is concluded that CAI has attractive elements for teaching communica-
tion skills, but should be supplemented by experiential learning, such as role play. An impor-
tant barrier to improving behaviour is the learner’s motivation and ability to change routine
behaviour. The effect of motivation may outweigh that of the type of training where beha-
vioural changes are concerned. (Hulsman R.L. Learning communication skills with com-
puter-assisted instruction; possibilities and limitations compared to conventional training.
Dutch Journal of Medical Education 2000;19(3):83-91.)


