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Appendices

APPENDIXA

Post-hoc mediation analyses ‘Perceived active control’

Perceived Active
Control

Condition =| ‘Website Satisfaction

Figure AL Tested mediation model using PROCESS Model 7 (Hayes, 2012). Direct and indirect effect of condition
on website satisfaction. The a-path refers to the effect of condition on perceived interactivity. The b-path refers
to the effect of perceived interactivity on website satisfaction. The c-path refers to the direct effect of condition
on the website satisfaction subscales. Age group was included as a moderator.
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A novel approach to tailored communication

Table Al. Mediating effect of perceived active control

Condition (reference Indirect effect of X on Y [95% Effectof X EffectofM Direct
group = mode-tailored BCBCI] onM (a) onY (b) effect of X
condition) onY(c)

Younger adults Older adults

Satisfaction with the attractiveness

Text-only -0.82(0.15) -0.60 (0.11) 2.02%** 0.41"** 0.17
[-1.14,-0.56]  [-0.84,-0.41] (0.26) (0.04) (0.18)
Text with illustrations -0.78(0.13) -0.53(0.11) -1.92%** 0.41*** 0.48**
[-1.05,-0.54] [-0.77,-0.34] (0.25) (0.04) (0.17)
Audiovisual -0.52(0.12) -0.58 (0.10) -1.29%* 0.417** -0.11
[-0.77,-0.31] [-0.80,-0.39] (0.25) (0.04) (0.16)
Combination -0.45(0.11) -0.48 (0.10) -1.12% 0.41*** 0.02
[-0.69,-0.26]  [-0.71,-0.30] (0.24) (0.04) (0.16)
Satisfaction with the comprehensibility
Text-only -0.32(0.07) -0.24 (0.05) 2.02°* 0.16*** 0.09
[-0.48,-0.21] [-0.36,-0.14] (0.26) (0.03) (0.14)
Text with illustrations -0.30(0.07) -0.21(0.05) -1.92%** 0.16** 0.227
[-0.45,-0.19]  [-0.32,-0.12] (0.25) (0.03) (0.13)
Audiovisual -0.20 (0.05) -0.23(0.05) -1.29*** 0.16"** -0.07
[-0.34,-0.12] [-0.35,-0.14] (0.25) (0.03) (0.13)
Combination -0.18 (0.05) -0.19(0.05) -1.12% 0.16™** -0.15
[-0.29,-0.09] [-0.29,-0.11] (0.24) (0.03) (0.13)

Satisfaction with the emotional support

Text-only -0.67(0.13) -0.50 (0.09) 202" 0.33** 0.44**
[-0.95,-0.45]  [-0.70,-0.34] (0.26) (0.03) (0.16)
Text with illustrations -0.64(0.11) -0.44(0.09) -1.92%%* 0.33*** 0.60***
[-0.86,-0.45] [-0.63,-0.28] (0.25) (0.03) (0.16)
Audiovisual -0.43(0.09) -0.48 (0.09) -1.29% 0.33"** 0.17
[-0.64,-0.27] [-0.66,-0.33] (0.25) (0.03) (0.15)
Combination -0.37(0.09) -0.40 (0.09) -1.12% 0.33*** 0.12
[-0.56,-0.22] [-0.58,-0.24] (0.24) (0.03) (0.15)

Note. Mode-tailored condition = 0, non-tailored condition = 1. X = condition, M = perceived interactivity,
Y = website satisfaction subscale. Unstandardized b-coefficients (with boot SE between parentheses);
BCBCI =bias-corrected bootstrap confidence interval using 5000 bootstrap samples; significant indirect effects
are bold. Total N =562, due to one missing case. N =264,N 298.

'p<.10.*p<.05. """ p<.001.

younger adults olderadults
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Appendices

APPENDIX B
Pretest

A pretest was conducted to select one male and one female patient character that would be fea-
tured on the website. Four different actors between the ages of 60-70 (two male, two female)
were pretested in a within-subjects design among 23 participants (M, =73.87,5D__=6.54, range
65-86, 47.8% male). For this pretest, we only included participants of 65 year and older, because
age congruency between the narrative character and viewer has been shown to be important
for older adults, but not for younger ones (Bol, van Weert, de Haes, Loos, & Smets, 2013). Partic-
ipants were first instructed to read the website information about how one can prepare for the
first consultation with the doctor and nurse for fast diagnostics in colorectal cancer. Based on a
first impression of a photograph of each character, participants indicated who they found most
suitable to tell this information by ranking them from 1 (most suitable) to 4 (least suitable) and by
rating each character on a scale from 1 (not suitable at all) to 10 (very suitable). We selected the
male and female character that were ranked first most times (male: eight times; female: six times)
and with the highest mean score on suitability for the final videos and illustrations in this study

(male:M=6.52,SD=2.37, female: M =7.26, SD = 2.05).
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APPENDIX C

Videos

Video title

Link

AW N

How does a day of fast-track diagnostics at GIOCA look like?
Practical information about the first visit to GIOCA
Preparing for consultations with the physician and the nurse
Contactinformation and reasons (e.g., physical complaints)
for consulting the hospital

Tips about managing nutrition, weight and stool in daily life

Tips about dealing with fatigue in daily life

https://youtu.be/x97gBpxunYA
https://youtu.be/TvxCUkWwxgY
https://youtu.be/3ebJXRO8CI
https://youtu.be/H_SaDSjoT6E

https://youtu.be/sPw4iwzwNBU
https://youtu.be/xOgsxb30HH4
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Dutch summary

DUTCH SUMMARY | NEDERLANDSE SAMENVATTING

De enorme groeivan het internet heeft ervoor gezorgd dat informatie over kanker op grote schaal
beschikbaar en toegankelijk is. Veel patiénten, waaronder ook oudere patiénten (=65 jaar), gaan
online op zoek naar deze informatie om zich voor te bereiden op consulten of om de informatie
die zij tijdens consulten ontvangen aan te vullen. Goede informatievoorziening aan patiénten met
kanker is essentieel voor grotere betrokkenheid bij hun gezondheid en zorg (empowerment), gein-
formeerde besluitvorming, verminderde angst en een betere kwaliteit van leven op korte en lange
termijn. Leeftijdsgerelateerde factoren zoals visuele en cognitieve achteruitgang, kunnen er echter
voor zorgen dat oudere patiénten risico lopen op minder goede communicatie met zorgverleners.
Zo blijken oudere patiénten gemiddeld genomen minder actief deel te nemen aan consulten (bi-
jvoorbeeld door minder vragen te stellen), meer onvervulde informatiebehoeften te hebben en
minder informatie uit medische consulten te onthouden dan jongere patiénten. Zowel oudere
patiénten als zorgverleners geven aan behoefte te hebben aan ondersteunende interventies om
de communicatie met en informatievoorziening aan ouderen met kanker te verbeteren. Omdat
online informatie over het algemeen voorziet in een behoefte van patiénten, en ouderen steeds
vaker online te vinden zijn, zou online informatie ook relevant kunnen zijn voor oudere patiénten.
Veel bestaande gezondheidswebsites zijn echter niet afgestemd op de voorkeuren van oudere
gebruikers, waardoor ouderen niet altijd optimaal gebruik kunnen maken van online gezondhe-
idsinformatie. Bovendien kunnen factoren zoals minder computerervaring en lagere gezondheids-
vaardigheden ervoor zorgen dat sommige ouderen zowel minder gemotiveerd als bekwaam zijn

om gebruik te maken van online gezondheidsinformatie.

Het doel van dit proefschrift was om inzicht te krijgen in hoe online gezondheidsinformatie voor
oudere patiénten met kanker geoptimaliseerd kan worden door het presentatieformat aan te
passen aan individuele voorkeuren, ook wel ‘mode tailoring’ of ‘informatie op maat’ genoemd. In
dit proefschrift verwijst mode tailoring naar de mogelijkheid voor personen om zelf de wijze van
informatiepresentatie op websites aan te passen door het instellen van tekstuele, visuele en/of
audiovisuele modaliteiten. De centrale vraag was of mode tailoring kan bijdragen aan het beter
onthouden van zowel online gezondheidsinformatie als informatie uit medische consulten bij
oudere patiénten met kanker (=65 jaar), en of deze effecten verschillen van die bij jongere patiénten
(<65 jaar). Daarnaast werd gekeken naar evaluatieve (tevredenheid met de website), psychologische
(angst) en communicatieve (vragen stellen tijdens consulten) uitkomsten, die gemeten zijn op

zowel korte termijn (direct na het bekijken van een gezondheidswebsite) als lange termijn (tijdens
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en na medische consulten met de arts). Ook werd onderzocht waarom het aanpassen van het
presentatieformat tot positieve effecten leidt, waarbij met name gekeken werd naar theoretische
verklaringen die te maken hebben met de motivatie en bekwaamheid om online gezondheidsin-
formatie te verwerken. De verschillende hoofdstukken in dit proefschrift gingen dieper in op de

volgende twee onderzoeksvragen:

1. Wat zijn de effecten van het kunnen aanpassen van het presentatieformat op een website
(mode-tailored vs. standaard websites) op de tevredenheid met en de herinnering van online
informatie over kanker onder oudere (=65 jaar) en jongere volwassenen (<65 jaar) en welke

theoretische mechanismen dragen daaraan bij?

2. Wat zijn de effecten van het kunnen aanpassen van het presentatieformat op een website
(mode-tailored vs. standaard websites) ter voorbereiding op een consult, op de cognitieve
(informatieherinnering), evaluatieve (websitetevredenheid), psychologische (angst) en com-
municatieve (vragen stellen tijdens consulten) uitkomsten onder oudere (=65 jaar) en jongere

(<65 jaar) patiénten met kanker?

Hoofdstuk 2 en 3: De effecten en theoretische mechanismen van het aanpassen
van het presentatieformat op tevredenheid met en herinnering van online
gezondheidsinformatie

Dit proefschrift beschrijft eerst twee experimentele studies. Deze studies onderzochten de effecten
en theoretische mechanismen van het aanpassen van het presentatieformat van online gezond-
heidsinformatie, ofwel mode tailoring, op de tevredenheid met de website en de herinnering van
informatie onder oudere (=65 jaar) en jongere (25-64 jaar) volwassenen. Het eerste experiment
(N =559), beschreven in Hoofdstuk 2 en 3, toetste de effectiviteit van mode tailoring op website
tevredenheid, aandacht en informatieherinnering. Deelnemers aan het experiment werden via een
online onderzoeksbureau geinstrueerd om de website te bekijken en zich daarbij in te beelden dat
zij patiént waren. Voor het onderzoek was een website met informatie over kanker ontwikkeld (geb-
aseerd op een bestaande ziekenhuis website, zie Hoofdstuk 5). Op deze website konden gebruikers
het presentatieformat aanpassen waarbij zij konden kiezen uit tekstueel, visueel en/of audiovisueel
gepresenteerde informatie. Deze website op maat is vergeleken met vier verschillende standaard
websites die niet konden worden aangepast (met alleen tekst, tekst met afbeeldingen, tekst met
video’s of een combinatie van alle presentatieformats). Zowel jongere als oudere deelnemers bleken

meer tevreden met de website op maat (wanneer zij het presentatieformat konden aanpassen) dan
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met de standaard websites. Opmerkelijk was dat oudere deelnemers ook meer aandacht hadden
voor de website op maat in vergelijking met de standaard websites, en dat zij vervolgens ook meer
informatie wisten te herinneren. Dit gold echter niet voor jongere deelnemers, die zich juist meer
informatie wisten te herinneren van standaard websites met alleen tekst of tekst met afbeeldingen.
De manier waarop jongere en oudere volwassenen de website op maat gebruikten kan deze bev-
indingen mogelijk verklaren. Ten eerste leken ouderen de presentatieformats anders te benutten
in vergelijking met jongere volwassenen. Zij kozen bijvoorbeeld vaker voor een video dan jongere
volwassenen deden. Daarnaast namen ouderen meer de tijd om hun presentatieformat te kiezen
en zij veranderden hun selectie hierna ook minder vaak dan jongere volwassenen. Dit suggereert
dat oudere volwassenen een weloverwogen keuze maakten over hoe zij de informatie wilden ont-
vangen, waarna zij de resterende tijd besteedden aan het bekijken van de informatie op de website.
Jongere volwassenen schakelden vaker tussen verschillende presentatieformats, wat hen mogelijk
heeft afgeleid van de informatie, met als gevolg dat zij minder onthielden van de website op maat

in vergelijking met de standaard websites.

Hoofdstuk 4: De theoretische verklaringen van mode tailoring effecten op
tevredenheid met en herinnering van online gezondheidsinformatie

Het tweede experiment, beschreven in Hoofdstuk 4, richtte zich op het vinden van theoretische
verklaringen voor de effecten van mode tailoring op website tevredenheid en informatieherinnering.
Onder een representatieve steekproef van de Nederlandse bevolking (N = 392; 25-86 jaar), toet-
sten we een theoretisch model waarin zowel uit de literatuur bekende theoretische verklaringen
(waargenomen relevantie en website betrokkenheid) als nieuwe theoretische verklaringen die
relevant werden geacht voor mode tailoring (waargenomen actieve controle, cognitieve belasting)
werden opgenomen. De verwachting was dat het aanpassen van het presentatieformat zowel de
motivatie (bijvoorbeeld via hogere waargenomen relevantie) als bekwaamheid (bijvoorbeeld via
verminderde cognitieve belasting) om informatie te verwerken zou verhogen, met positieve effect-
en op website tevredenheid en informatieherinnering als gevolg. De onderzoeksprocedure was
vergelijkbaar met het experiment zoals beschreven in Hoofdstuk 2 en 3. Ook nu konden deelne-
mers zelf het presentatieformat van de informatie aanpassen door tekstuele, visuele en/of audio-
visuele presentatieformats op de website in te stellen. Deze website op maat werd vergeleken met
een website waarop ook alle presentatieformats stonden, maar op een standaard manier die niet
aangepast kon worden. Het gevoel actief controle te hebben bleek een belangrijke verklaring voor
de effecten van mode tailoring. De mogelijkheid om het presentatieformat aan te passen, zorgde

ervoor dat de deelnemers een hogere mate van actieve controle ervaarden, wat er vervolgens toe
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leidde dat deelnemers de informatie als persoonlijk relevanter ervaarden, meer betrokken waren
bij het gebruik van de website en de informatie gemakkelijker konden verwerken. Deze theoretisch
onderbouwde mechanismen verklaarden samen waarom deelnemers meer tevreden waren met
website op maat en de informatie op de website beter wisten te onthouden, ten opzichte van de
standaard website. Samen impliceren de bevindingen uit Hoofdstuk 2, 3 en 4 dat het aanpassen
van het presentatieformat (via tekstuele, visuele, en audiovisuele formats), ofwel mode tailoring,
een veelbelovende strategie kan zijn om de effectiviteit van online informatie over kanker te opti-

maliseren, niet alleen voor oudere (=65 jaar) maar ook voor jongere (<65 jaar) volwassenen.

Hoofdstuk 5: De ontwikkeling van een website op maat voor nieuw-
gediagnostiseerde patiénten met kanker

Met als doel de bevindingen van Hoofdstuk 2, 3 en 4 te repliceren in een steekproef van patiénten
met kanker, werden de experimentele studies vertaald naar een klinische populatie. Hoofdstuk 5
beschrijft de ontwikkeling van een website op maat (waarbij het presentatieformat aangepast kan
worden door te kiezen voor tekst, afbeeldingen en/of patiéntenvideo’s) voor nieuwe patiénten
ter voorbereiding op hun eerste bezoek aan een polikliniek voor sneldiagnostiek bij kanker in het
spijsverteringskanaal (slokdarm-, maag- en colorectale kanker). In samenwerking met patiénten
en professionals (clinici, beleidsmedewerkers, onderzoekers, website designers) werd een besta-
ande website van het ziekenhuis systematisch aangepast om deze gebruiksvriendelijker te maken
vooroudere patiénten met kanker (=65 jaar). Het proces bestond uit drie fasen, waarbij ) zowel de
bestaande inhoud als het ontwerp werden beoordeeld door oudere patiénten; Il) op basis van ver-
kregen inzichten een prototype van de website werd ontwikkeld, die Ill) opnieuw werd geévalueerd
onder oudere patiénten alvorens definitieve aanpassingen te maken. Aanvullend werden inzichten
uit bestaande literatuur, uitkomsten van kwalitatieve en kwantitatieve empirische studies van ons
onderzoeksteam (onder andere inhoudsanalyses en usability onderzoek) en kennis van relevante
deskundigen verzameld en besproken in multidisciplinaire bijeenkomsten om tot consensus te
komen over de inhoud en het ontwerp van de website. Uit de bevindingen bleek dat de bestaande
website matig werd beoordeeld door oudere patiénten en dat informatie moeilijk te vinden was. De
nieuw ontworpen website, inclusief de mogelijkheid om het presentatieformat van de informatie
aan te passen, werd als gebruiksvriendelijk door deze doelgroep beoordeeld. Over het algemeen
waardeerden patiénten de optie om het presentatieformat zelf te kiezen, omdat dit ervoor zorgde
dat zij de informatie gedoseerd tot zich konden nemen. Dit hoofdstuk eindigt met aanbevelingen
over hoe bestaande websites en andere eHealth tools efficiént geoptimaliseerd kunnen worden

om ze gebruiksvriendelijker en geschikter te maken voor de klinische setting.
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Hoofdstuk 6: De relatie tussen angst en informatieherinnering onder nieuw-
gediagnostiseerde patiénten met kanker

In Hoofdstuk 6 is de relatie onderzocht tussen de mate van angst van patiénten met kanker en hun
herinnering van informatie uit medische consulten. Hoewel zowel in de literatuur en praktijk deze
relatie vaak wordt verondersteld, was dit een van de eerste studies die de relatie tussen angst en
informatieherinnering in een klinische setting heeft onderzocht. Omdat leeftijdsverschillen (jon-
gere [<65 jaar] versus oudere [=65 jaar] patiénten) centraal staan in dit proefschrift, is ook in deze
studie onderzocht of leeftijd de relatie tussen angst en informatieherinnering beinvloedt. In totaal
deden 78 patiénten met colorectale kanker mee aan het onderzoek. Van deze patiénten werden
alle consulten tijdens hun bezoek aan de eerder beschreven multidisciplinaire polikliniek voor
sneldiagnostiek opgenomen op video. De deelnemers werden na hun bezoek gebeld om na te
gaan welke informatie uit die consulten zij zich herinnerden. Patiénten bleken gemiddeld 60% van
de informatie te onthouden. Jongere patiénten onthielden gemiddeld 10% meer informatie dan
oudere patiénten. Patiénten die bijzonder angstig reageerden op het ontvangen van de diagnose
kanker onthielden minder informatie uit de consulten, ongeacht hun leeftijd. Deze resultaten laten
het belang zien van interventies die erop gericht zijn om de angst bij patiénten zo veel als realistisch
mogelijkis te verminderen om zodoende de kans te vergroten dat patiénten zich herinneren wat er
tijdens het consult is verteld. Mogelijk dat voorbereiding op het consult door middel van (online)

informatie de angst iets kan verminderen.

Hoofdstuk 7: Het effect van een website op maat ter voorbereiding op een consult

voor nieuw-gediagnostiseerde patiénten met kanker op gezondheidsgerelateerde
uitkomsten

Tot slot beschrijft Hoofdstuk 7 een randomized controlled trial (RCT; N = 232), die de effectiviteit van
de in Hoofdstuk 5 ontwikkelde website interventie (vs. drie standaard websites) op uitkomsten
toetst onderjongere (<65 jaar) en oudere (=65 jaar) nieuw-gediagnostiseerde patiénten met kanker
in het spijsverteringskanaal (slokdarm-, maag- en colorectale kanker). Deze uitkomsten omvatten
cognitieve (informatieherinnering), evaluatieve ( website tevredenheid), psychologische ( angst)
en communicatieve (vragen stellen tijdens het consult) uitkomsten. Patiénten ontvingen via een
link ofwel de website op maat (met de mogelijkheid om het presentatieformat aan te passen door
middel van tekst, afbeeldingen en patiéntenvideo’s) of een van de drie standaard website versies
(met alleen tekst, tekst met afbeeldingen of tekst met patiéntenvideo’s). Deze website was ter
voorbereiding op hun bezoek aan een polikliniek voor sneldiagnostiek voor het stellen van een di-

agnose en het bespreken van het behandeltraject. Eén dag voor hun bezoek werden deelnemende
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patiénten telefonisch geinterviewd om hun kennis van de website informatie te meten. Vervolgens
vulden patiénten voor en na hun bezoek vragenlijsten in. Alle consulten die tijdens hun bezoek
plaatsvonden, werden op video opgenomen. Binnen 36-48 uur na het bezoek werden patiénten
opnieuw telefonisch geinterviewd om na te gaan hoeveel informatie zij hadden onthouden uit de
consulten envan de website. Over het algemeen werden er geen verschillen in uitkomsten gevon-
den tussen patiénten die de website op maat hadden ontvangen in vergelijking met diegenen die
de standaard websites hadden bekeken. Wanneer leeftijdsverschillen in acht werden genomen,
bleek echter dat jongere patiénten die voorafgaand aan hun bezoek een website op maat bekeken
meer tevreden waren over de website en direct na het consult minder angstig waren dan jongere
patiénten die een standaard website met tekst kregen. Bij jongere patiénten die de website op maat
ontvingen was de angst van voor naar na het consult significant afgenomen. Deze vermindering in
angst is niet gevonden voor jongere patiénten die de standaard websites kregen te zien. Boven-
dien werden deze effecten niet gevonden bij oudere patiénten. Opmerkelijk was dat de websites
(ongeacht welke) langdurig werden gebruikt door patiénten (gemiddeld 34 minuten). Patiénten
brachten 10 tot 17 minuten langer door op de website op maat dan op de standaard websites,
maar dit verschil was slechts marginaal significant. Patiénten die zich meer betrokken voelden bij
de website en meer tevreden waren met de begrijpelijkheid van de website hadden meer kennis
van de informatie op de website voorafgaand aan hun ziekenhuisbezoek. Bovendien onthielden
patiénten die voorafgaand aan hun bezoek over meer kennis beschikten na hun bezoek ook meer
van de informatie uit het consult en de website. Samenvattend suggereren deze resultaten dat het
aanbieden van voorbereidende informatie in de vorm van een website toegevoegde waarde kan
hebben voor patiénten. Daarnaast blijkt dat het aanbieden van deze informatie op een manier
waarbij patiénten zelf het presentatieformat kunnen afstemmen op hun voorkeuren (via tekst,
afbeeldingen en patiéntenvideo’s) kan leiden tot meer tevredenheid met de website onder jongere

patiénten en hen tevens kan ondersteunen om beter om te gaan met hun angst.
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CONCLUSIE

Het doel van dit proefschrift was om inzicht te krijgen in hoe online gezondheidsinformatie voor
oudere patiénten met kanker geoptimaliseerd kan worden door het presentatieformat aan te
passen aan individuele voorkeuren voor tekstuele, visuele en/of audiovisuele modaliteiten, ook
wel ‘mode tailoring’ of ‘website op maat’ genoemd. Twee onderzoeksvragen stonden centraal in
dit proefschrift. Allereerst onderzocht dit proefschrift de effecten van een website op maat (vs.
standaard websites) op de tevredenheid met en de herinnering van online gezondheidsinformatie
onder oudere (=65 jaar) en jongere volwassenen (<65 jaar), en welke theoretische mechanismen
deze effecten verklaarden. Ten tweede ging dit proefschrift dieperin op de vraag of het aanpassen
van het presentatieformat op een website (vs. standaard websites), ter voorbereiding op een me-
disch consult, bijdraagt aan gezondheidsgerelateerde uitkomsten bij oudere patiénten met kanker

(=65 jaar), en of deze effecten verschillen van die bij jongere patiénten (<65 jaar).

In de experimentele setting liet mode tailoring veelbelovende resultaten zien voor oudere vol-
wassenen. Zowel jongere als oudere volwassenen bleken meer tevreden met de website op maat
dan met de standaard websites. Ouderen hadden echter ook meer aandacht voor de website op
maat in vergelijking met de standaard websites, met als gevolg dat zij meer informatie wisten te
herinneren van de website op maat. Jongeren wisten daarentegen meer informatie te herinneren
van standaard websites in vergelijking met de website op maat. Bovendien zorgde het kunnen
aanpassen van het presentatieformat van online informatie over kanker voor een hogere motivatie
(via verhoogde waargenomen actieve controle, persoonlijke relevantie en website betrokkenheid)
en bekwaamheid (via verminderde cognitieve belasting) om de informatie te verwerken. Dit verk-
laarde waarom zowel jongere en oudere volwassenen meer tevreden waren met en meer informatie

onthielden van de website op maat.

De resultaten uit de klinische setting lieten zien dat het gebruik van online gezondheidsinformatie
(zowel op maat als standaard) als voorbereiding op ziekenhuisbezoeken leidde tot verbeterde
gezondheidsgerelateerde uitkomsten (bijvoorbeeld informatieherinnering) bij zowel oudere als
jongere patiénten met slokdarm-, maag- of colorectale kanker. Met betrekking tot het kunnen
aanpassen van het presentatieformat, waren de resultaten uit de klinische setting juist positiever
voor jongere patiénten, hoewel er geen nadelen van mode tailoring waren gevonden voor oudere
patiénten. Jongere patiénten waren meer tevreden met de website op maat en voelden zich ook

minder angstig na afloop van een medisch consult, vergeleken met patiénten die een standaard
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website kregen. Ondanks dat mode tailoring geen duidelijke meerwaarde had voor gezondheidsger-
elateerde uitkomsten van oudere patiénten, bleek uit het usability onderzoek dat oudere patiénten
de mogelijkheid om het presentatieformat aan te passen wel op prijs stelden, omdat zij op deze

manier de informatie gedoseerd tot zich konden nemen.

Samenvattend heeft dit proefschrift laten zien dat mode tailoring een veelbelovende strategie is
om de effectiviteit van online gezondheidsinformatie voor patiénten met kanker te optimaliseren,
ongeacht hun leeftijd. De resultaten van dit proefschrift zijn dan ook relevant voor communi-
catiewetenschappers en interventie designers bij het ontwikkelen van effectieve online gezond-

heidsinformatie voor patiénten in een digitaal tijdperk.
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