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Not everything that can be counted counts, and not everything that counts can be 
counted 

 

                    -William Bruce Cameron, Professor of Sociology, 1963 



΢τόχοι τησ παρουςίαςησ 
  

• Ζνασ ςτόχοσ τθσ παρουςίαςθσ αυτισ είναι να δείξουμε ότι οι δφο  
μεκοδολογίεσ, των ποςοτικϊν μελετϊν και  των ποιοτικϊν 
μελετϊν, ενϊ φαινομενικά κείνται ςτα δφο αντίκετα άκρα,  ςτθ 
πραγματικότθτα όχι μόνο δεν αποκλείουν, αντίκετα  μπορεί ςυμπλθρϊνουνε θ 
μία τθν άλλθ. Ζτςι, ςυχνά, υψθλισ ποιότθτασ μελζτεσ χρθςιμοποιοφνε και 
τισ δφο μεκόδουσ.  

 

 

 

• Ζνασ δεφτεροσ ςτόχοσ είναι να δοκεί το μινυμα ότι θ εφαρμογι τθσ 
μεκοδολογίασ των ποιοτικϊν ερευνϊν είναι δυνατό να οδθγιςει από τθ μια ςε 
βακφτερθ κατανόθςθ του βίο-ψυχό-κοινωνικοφ φορτίου των 
ρευματικϊν νοςθμάτων και  από τθν άλλθ ςτθν ανάπτυξθ ςτρατθγικϊν 
διαχείριςθσ των ρευματοπακϊν ϊςτε να βελτιωκεί θ ποιότθτα 
ηωισ τουσ. 



Ορολογία  

 

 

• Qualitative-----------------------ποιοτικι μεκοδολογίασ μελζτεσ 

 

• High  quality---------------------υψθλισ ποιότθτασ μελζτεσ  

 



Η ποςοτική μεθοδολογία ςτην ιςτορία τησ 
ιατρικήσ 

 

• Οι πρόοδοι τθσ ιατρικισ ζρευνασ κατά τουσ 2 τελευταίουσ αιϊνεσ 
κατευκφνκθκαν από τθ ςυςτθματικι ςυλλογι μετριςιμων προςδιοριςμϊν που 
βαςίηονται ςε μετριςιμεσ ποςότθτεσ και που παράγουν μετριςιμεσ μεταβλθτζσ 
ςε διάφορουσ πλθκυςμοφσ.  

 

• Η ποςοτικι ζρευνα ζδωςε τεράςτια ϊκθςθ ςτθν ιατρικι επιςτιμθ αλλά μασ 
δίνει ελάχιςτεσ πλθροφορίεσ για τθν άποψθ και τθν βιωματικι εμπειρία των 
ατόμων εκείνων που ηοφνε με τθν αςκζνεια, εμπειρίεσ που κα μποροφςαν να 
προςφζρουν μια άλλθ εικόνα για αυτι, λιγότερο προςεγγίςιμθ ςτθ 
ποςοτικοποίθςθ.   

 

 

 





 

Αντίκετα, θ ποιοτικι ζρευνα προςφζρει μια πολφτιμθ αντίλθψθ για τισ 
εμπειρίεσ, τθ ςυμπεριφορά, τθ κακθμερινότθτα, τισ ςκζψεισ και τθν 
αναηιτθςθ νοιματοσ από τθ πλευρά των αςκενϊν, διευρφνοντασ με τον 
τρόπο αυτό τθ κατανόθςι  τθσ φφςθσ τθσ ανκρϊπινθσ αςκζνειασ. 



Σι είναι η ποιοτική ζρευνα; 
 

 

Η ποιοτικι ζρευνα διερευνά το νόθμα που ςυνδζεται με εμπειρίεσ 
ςχετιηόμενεσ με τθν υγεία, με απόψεισ, με αντιλιψεισ και  με κακθμερινζσ 
πρακτικζσ μζςα ςε ζνα πλαίςιο προςωπικϊν ςχζςεων και  κοινωνικϊν 
αλλθλεπιδράςεων.  

 

 

 

Ong BN, Richardson JC. The contribution of qualitative approaches to musculoskeletal 
research. Rheumatology 2006;45(4):369-70.  

 



 

Ενϊ θ ποςοτικι μελζτθ διερευνά τισ ςχζςεισ ανάμεςα ςε ανεξάρτθτεσ, εξαρτθμζνεσ και 
άςχετεσ μεταβλθτζσ που αντιπροςωπεφονται από αρικμθτικζσ αξίεσ, δθλαδι από 
νοφμερα, οι μονάδεσ ανάλυςθσ-analytical units- των ποιοτικϊν μελετϊν είναι αρχζσ και 
κζματα που προκφπτουν από ςυηιτθςθ, παρατιρθςθ και αναςκόπθςθ των δεδομζνων 
που ζχουν ςυγκεντρωκεί. 

 

Η ζρευνα τυπικά ζχει τθ μορφι ανοιχτϊν απαντιςεων-open ended 
surveys-που καταγράφοντα θχθτικά ι με τθ μορφι εγγράφων 
ςθμειϊςεων που ςυγκεντρϊνονται ι από τισ  προσ μελζτθ ομάδεσ αςκενϊν, ι από 
ατομικζσ ςυνεντεφξεισ με αςκενείσ. Όλα τα παραπάνω αποτελοφνε το αδρό 
περιγραφικό υλικό που ςυγκεντρϊνεται και το οποίο κα τεκεί ςε ερευνθτικι επεξεργαςία. 

 

 

  

Pope C, Ziebland S, Mays N. Qualitative research in health care. Analysing qualitative data. BMJ 
2000;320(7227):114-16. 

 





• Η κφρια χριςθ των ποιοτικϊν μεκόδων ςτο τομζα τθσ υγείασ είναι να 
αξιολογιςουν και να κατανοιςουν τισ αντιλιψεισ των αςκενϊν 
από τθ μια και των ατόμων που παρζχουν υπθρεςίεσ υγείασ από 
τθν άλλθ (γιατρϊν, νοςθλευτικοφ προςωπικοφ, τεχνικοφ 
προςωπικοφ κα).  

 

• Με τον τρόπο αυτό προςφζρουνε τα μζςα για καλφτερθ κατανόθςθ τθσ 
πραγματικισ εξζλιξθσ τθσ κάκε αςκζνειασ και  τθσ διαχείριςθσ τθσ με ςκοπό τθ 
βελτιςτοποίθςθ  τόςο τθσ ζκβαςθσ τθσ όςο και τθσ ποιότθτασ ηωισ των αςκενϊν. 

 

 





• Η ζρευνα που βαςίηεται ςτθ ποιοτικι μεκοδολογία δε περιορίηεται μόνο ςτισ 
εμπειρίεσ των αςκενϊν αλλά μπορεί να περιλαμβάνει κάκε άτομο που 
να ςχετίηεται-να εμπλζκεται με οποιαδιποτε φάςθ  εξζλιξθσ τθσ 
αςκζνειασ, ανάλογα με το προσ διερεφνθςθ ερϊτθμα που ζχει τεκεί.  

 

• Σα υποκείμενα τθσ ζρευνασ μπορεί λοιπόν να είναι θ οικογζνεια, οι φίλοι, οι 
γιατροί, το εξειδικευμζνο νοςθλευτικό προςωπικό, οι ειδικοί τθσ 
αποκατάςταςθσ, το επιςτθμονικό εργαςτθριακό προςωπικό, κάκε τφπου 
εκπαιδευτζσ, ακόμθ και το διοικθτικό προςωπικό. 

 





Ποιοτικζσ  ζρευνεσ  που ζχουν 
πραγματοποιηθεί 

 

 

Αφοροφνε……. 



΢ε λήψη αποφάςεων για θεραπεία ςτη 
ΡΑ και ςτην ΟΑ: 

 
 

 

 

 
• Suter LG, Fraenkel L, Holmboe ES. What factors account for referral delays for patients with 

suspected rheumatoid arthritis? Arthritis Rheum 2006;55(2):300-5 

• Ballantyne PJ, Gignac MAM, Hawker GA. A patient-centered perspective on surgery avoidance for 
hip or knee arthritis: lessons for the future. Arthritis Rheum 2007;57(1):27-34. 

• Kroll TL, Richardson M, Sharf BF et al. Keep on truckin or it’s got you in this little vacuum: race 
based perceptions in decision-making for total knee arthroplasty. L Rheumatol 2007;34(5):1069-
75 

 



΢ε πρακτικζσ ςυνταγογράφηςησ ςτο  
μυοςκελετικό πόνο: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Klein D, MacDonald A, Drummond N, et al. A qualitative study to indentify factors influencing 
COXIB prescribed by family physicians for musculoskeletal disorders. Fam Pract 2006; 23(6): 659-
65 

 



΢ε δυναμικά οικογενειακϊν ςχζςεων ςτη ΡΑ: 
 

 

 

 

 

 

 
• Mann C, Dieppe P. Different patterns of illness-related interaction in couples coping with 

rheumatoid arthritis. Arthritis Rheum 2006;55(2):279-286 

 



΢ε γονείσ που πάςχουν από  ΡΑ: 
 

 

 

 

 

 

 
• Barlow JH, Cullen LA, Foster NE et al. Does arthritis influence perceived ability to fulfill a parenting 

role? Perceptions of mothers, fathers and grandparents. Patient Educ Couns 1999;37(2):141-151 

• Backman CL, Smith LD, Smith S, et al. Experiencing of mothers living with inflammatory arthritis. 
Arthritis Rheum 2007;57(3):381-8. 

 



΢ε εμπειρίεσ αςθενϊν με Νεανική 
Ρευματοειδή αρθρίτιδα:  

 

 

 

 

 

 

 

 
• Degotardi PJ, Revenson TA. Family-level coping in juvenile rheumatoid arthritis: assessing the 

utility of a quantitative family interview. Arthritis Care Res 1999;12(5):314-24 

 



΢ε αλληλεπιδράςεισ αςθενϊν και ατόμων που 
παρζχουν υπηρεςίεσ υγείασ: 

  

 

• Sanders C, Donovan JL, Dieppe PA. Unmet need for joint replacement: a qualitative investigation of barriers to treatment 
among individuals with severe pan and disability of the hip and the knee. Rheumatology 2004;43(3):353-57’ 

• Rhodes LA, McPhilips-Tangrum CA et al. The power of the visible: the meaning of diagnostic tests in chronic back pain. Sos 
Sci Med 1999;48(9):1189-203 

• Donovan JL, Blake DR. Qualitative study of interpretation of reassurance among patients attending rheumatology clinics: 
just a touch of arthritis doctor?. BMJ 2000; 320(7234): 541-4 

• Haugli L, Strand E, Finset A. How do patients with rheumatic disease experience their relationship with their doctors? A 
qualitative study of experiences of stress and support in the doctor-patient relationship. PatientEduc Couns 2004;52(2): 
169-74 

• Ward V, Hill J, Hale C, et al. Patient priorities of care in rheumatology outpatient clinics: a qualitative study. Musculoskeletal 
Care 2007;5(4):216-28 

• Hay MC, Cadigan RJ, Knanna D et al. Prepared patients: internet information seeking by new rheumatology patients. 
Arthritis Rheum 2008;59(4): 575-82 

• Arthur V, Clifford C. Rheumatology: the expectations and preferences of patients for their follow up monitoring care: a 
qualitative study to determine the dimensions of patient satisfaction. J Clin Nurs 2004.13(2):234-42. 

• Hale ED, Treharne GJ, Lyons AC, et al.Joining the dots for patients with systemic lupus erythematosus: personal 
perspectives of health care from a qualitative study. Ann Rheum Dis 2006;65(5): 585-89 
 



΢ε διαπιςτϊςεισ πλεονεκτημάτων από την 
εφαρμογή τησ θεραπείασ: 

  

 

 
• Marshall NJ, Wilson G, Lapworth K, et al. Patients’ perceptions of treatment with anti-TNF therapy 

for rheumatoid arthritis: a qualitative study. Rheumatology 2004;43(8):1032-7. 

• Woolhead GM, Donovan JL, Dieppe PA. Outcomes of total knee replacement: a qualitative study. 
Rheumatology 2005;44(8): 1032-7 

• Thorstensson Ca, Roos EM, Petersson If, et al. How do middle-aged patients conceive exercise as a 
a form of treatment for knee osteoarthritis? Disabil Rehabil 2006;28(1): 51-9 

 



΢ε ςυμμόρφωςη ςε θεραπευτικζσ 
παρεμβάςεισ: 

  

 

• Campbell R, Evans M, Tucker M, et al. Why don’t patients do their exercise? 
Understanding non-compliance with physiotherapy in patients with osteoarthritis of the 
knee. J Epidemiol Community Health 2001;55(2):273-8. 

•  Veenhot C, van Hasselt TJ, Koke AJ, et al. Active involvement and long-term goals 
influence adherence to behavioural graded activity in patients with OA: a qualitative 
study. Aust J Physiother 2006; 52(4): 273-8 

• Sale JE, Gignac M, Hawker G. How bad does the pain have to be? A qualitative study 
examining adherence to pain medication in older adults with OA. Arthritis Rheum 
2006;55(2):272-8  

 



΢ε ανάπτυξη  ερευνητικϊν προτεραιοτήτων: 
  

 

 

 

 

 
• TallonD, Chard J, Dieppe P. Exploring the priorities of patients with OA of the knee. Arthritis Care 

Res 2000;13(5): 312-9.  

 



Πότε θα επιλζξουμε τισ ποιοτικζσ μελζτεσ. 
 

• Η ποςοτικι μεκοδολογία αποτελεί τθ ραχοκοκαλιά τθσ βιο-ιατρικισ ζρευνασ και 
γενικά εφαρμόηεται όταν υπάρχει αρκετι πλθροφορία ϊςτε να διαμορφωκεί 
μία υπόκεςθ που ςτθ ςυνζχεια κα τεκεί υπό ζλεγχο με τθ χριςθ μετριςιμων 
ποςοτικά μεταβλθτϊν.  

 

• Οι ποιοτικζσ ςτρατθγικζσ επιλζγονται όταν δεν υπάρχουν αρκετά ςτοιχεία 
ϊςτε να διαμορφωκεί μια ςτακερι υπόκεςθ ι μια ποςοτικι προςζγγιςθ και 
όταν θ απόκτθςθ περιςςότερων πλθροφοριϊν μπορεί να βοθκιςει ϊςτε να 
διαμορφωκεί θ ηθτοφμενθ υπόκεςθ εργαςίασ. 

 

• Εναλλακτικά, είναι δυνατό να υπάρχει άφκονθ πλθροφορία με τθ μορφι 
ποςοτικϊν δεδομζνων αλλά να λείπει θ κατανόθςθ του ανκρϊπινου κινιτρου 
που βρίςκεται πίςω από τθν εμφάνιςθ των ςυγκεκριμζνων αποτελεςμάτων. 

 



Σόςο θ ποςοτικι όςο και θ ποιοτικι μεκοδολογία παρζχουν ςθμαντικά 

ερευνθτικά εργαλεία που αλλθλο-ςυμπλθρϊνονται 
προσ τθν κατεφκυνςθ επίτευξθσ ευρφτερων ςτόχων, πολλά δε 
ερευνθτικά πρωτόκολλα υιοκετοφν μια προςζγγιςθ που ςυνιςτά 
μίγμα και των δφο μεκόδων.  

 



το ερωτηματολόγιο MACTAR  



το ερωτηματολόγιο MACTAR  

• Ζνα παράδειγμα τζτοιασ νεωτεριςτικισ ανάμιξθσ των δφο μεκόδων είναι το 
ερωτθματολόγιο MACTAR (McMaster Toronto Arthritis patient preference 
questionnaire).  

• Σο ερωτθματολόγιο αυτό ενςωματϊνει και ποιοτικά και ποςοτικά δεδομζνα 
ςχετικά με τθ προτεραιότθτα που αποδίδουν οι αςκενείσ ςτθ φυςικι τουσ 
κατάςταςθ και λειτουργία, διευκολφνοντασ τουσ ίδιουσ τουσ αςκενείσ να 
κζςουν και να ποςοτικοποιιςουν αυτό που για τουσ ίδιουσ ςυνιςτά 
προτεραιότθτα για τθ κατάςταςθ τθσ υγείασ τουσ. 

 
 

• TugwellP, Bombardier C, Buchanan WW, et al. The MACTAR Patient Prefernce Disability 
Questionnaire-an individualized functional priority approach for assessing improvement in 
physical disability in clinical trials in rheumatoid arthritis. J Rheumatol 1987;14(3): 446-51. 

 



το ερωτηματολόγιο MACTAR  

• Σο ερωτθματολόγιο MACTAR, ανακάλυψε οριςμζνουσ τομείσ που 
ςχετίηονται με λειτουργικζσ διαταραχζσ ςε αςκενείσ με Συςτθματικι 
Σκλιρυνςθ, που ΔΕΝ είχαν αποκαλυφκεί με το HAQ-DI (Health 
Assessment Questionnaire- Disability Index) ερωτθματολόγιο, 
υπογραμμίηοντασ με τον τρόπο αυτό τθ ςυμμετοχι των ίδιων των 
αςκενϊν ςτο ςχεδιαςμό και τθν υλοποίθςθ των μζτρων που αποςκοποφν 
ςτθ βελτίωςθ τθσ λειτουργικισ τουσ κατάςταςθσ.  

 

 
• Mouthon L, Rannou F, Berenne A, et al. Patient preference disability Questionnaire in systemic 

sclerosis: a cross-sectional survey. Arthritis Rheum 2008:59(7): 968-73 

 



• Ζνα από τα πολλά παραδείγματα του γεγονότοσ ότι τα ποιοτικά δεδομζνα 
επθρζαςαν τθν ζκβαςθ μελετϊν είναι αυτό που αφορά κλινικζσ μελζτεσ τθσ 
διάμεςθσ πνευμονοπάκειασ που ςχετίηεται με νοςιματα του ςυνδετικοφ 
ιςτοφ. 

 

• Σο ςφμπτωμα του βιχα ςα κεντρικι εμπειρία των παςχόντων από διάμεςθ 
πνευμονοπάκεια. 

 

 
• Saketkoo LA, Mittoo S, Huscher D, et al. Connective tissue disese related interstitial lung diseases 

and idiopathic pulmonary fibrosis: procisional core sets of domains and instruments for use in 
clinical trials. Thorax 2014;69(5):428-36. 

• Saketkoo LA, Mittoo S, Frankel S, et al. Reconciling healthcare professionals and patients 
perspectives in the development of disease activity and response criteria in connective tissue 
disease -related   interstitial lung diseases. J Rheumatol 2014;41(4):792-8. 

 



• πυροδότθςε με τθ ςειρά του πολλαπλζσ ποςοτικζσ μελζτεσ για τθν αναηιτθςθ 
πικανϊν αιτίων και κεραπευτικϊν προςεγγίςεων ςτθ νόςο και δυνθτικϊν 
μεκόδων που κα ενςωματϊνουν τθ ςοβαρότθτα και τθν επίπτωςθ 
του ςυμπτϊματοσ  του βιχα   ςτθ διάμεςθ πνευμονοπάκεια που 
ςχετίηεται με νοςιματα του ςυνδετικοφ ιςτοφ. 

 

 

 
• Saketkoo LA, Mittoo S, Huscher D, et al. Connective tissue disese related interstitial lung diseases 

and idiopathic pulmonary fibrosis: procisional core sets of domains and instruments for use in 
clinical trials. Thorax 2014;69(5):428-36. 

• Saketkoo LA, Mittoo S, Frankel S, et al. Reconciling healthcare professionals and patients 
perspectives in the development of disease activity and response criteria in connective tissue 
disease -related   interstitial lung diseases. J Rheumatol 2014;41(4):792-8. 

 



• Οι  ποιοτικζσ μζκοδοι ζρευνασ αφοροφνε μια ποικιλία τεχνικϊν 
ςυςτθματικισ ςυγκζντρωςθσ, οργάνωςθσ  και ερμθνείασ ανκρϊπινων 
εμπειριϊν που αποκτϊνται μζςα από ανοιχτι ςυηιτθςθ και παρατιρθςθ.  

 

• Η κεμελιϊδθσ αρχι τθσ ποιοτικισ ζρευνασ είναι θ φαινομενολογία, δθλαδι θ 
μελζτθ τθσ ανκρϊπινθσ εμπειρίασ.  

 

• Η αρχι αυτι κακοδθγεί πρακτικά κάκε ποιοτικι μελζτθ, χρθςιμοποιϊντασ 
τυπικά ςυνεντεφξεισ και ομάδεσ εργαςίασ, είναι δε ςε κζςθ να αποκαλφψει 
απροςδόκθτεσ εμπειρίεσ που κρίνονται μζγιςτθσ ςθμαςίασ από 
τουσ αςκενείσ ενϊ παραγνωρίηονται ενδεχομζνωσ από τουσ 
κλινικοφσ γιατροφσ. 

 





Ένα παράδειγμα: 

Ρευματοειδισ αρκρίτιδα και 
κόπωςθ 



Ένα παράδειγμα:  
 

• ομάδεσ εργαςίασ ςτθ ΡΑ αποκάλυψαν ότι ζνα κζμα που επανζρχονταν ςυνεχϊσ 

και  με διαβρωτικό τρόπο ιταν το ςφμπτωμα τθσ κόπωςθσ. Η ιςχυρι 
ανάδειξθ αυτοφ του ςυμπτϊματοσ οδιγθςε ςτθ πραγματοποίθςθ επακόλουκων 
μελετϊν ϊςτε να ποςοτικοποιθκεί το μζγεκοσ τθσ ζνταςθσ, τθσ ςυχνότθτασ και 
τθσ ςυςχζτιςθσ του ςυμπτϊματοσ τθσ κόπωςθσ με τθ ΡΑ, οδθγϊντασ ςτθ 
ποςοτικι ανάδειξθ τθσ κόπωςθσ ωσ αξιόπιςτου κλινικοφ δείκτθ τθσ 
ενεργότθτασ τθσ ΡΑ. 

 

 

• Minnock P, Kirwan J, Bresnihan B. Fatigue is a reliable, sensitive and unique 
outcome measure in rheumatoid arthritis. Rheumatology 2009;48912):1533-6 

 



Προβλήματα και προκλήςεισ 

 



Προβλήματα και προκλήςεισ. 
 

• Οι δείκτεσ ποιότθτασ των ποιοτικϊν μεκόδων διαφζρουνε από τουσ δείκτεσ 
ποιότθτασ των ποςοτικϊν μεκόδων. 

 

• Οι ποιοτικζσ μελζτεσ όπωσ είναι αναμενόμενο δεν είναι δυνατό να 
αναπαραχκοφνε πλιρωσ ςε άλλθ ομάδα εργαςία: δεδομζνων των μικρϊν 
ςε αρικμό, μθ τυχαιοποιθμζνων, ςκόπιμα   επιλεγμζνων υποκειμζνων και τθσ 
προςωπικισ φφςθσ των ςυλλεγόμενων δεδομζνων, τα δεδομζνα αυτά εγγενϊσ 
ςτεροφνται τθ δυνατότθτα ανόκευτθσ γενίκευςθσ. 

 

• ΢τισ ποιοτικζσ μελζτεσ επίςθσ, οι προκαταλιψεισ(bias) είναι πρακτικά 
αναπόφευκτεσ, δεδομζνου ότι θ ανάλυςθ των ςυλλεγόμενων δεδομζνων 
βαςίηεται ςτθν ευαιςκθςία του αναλυτι, μολονότι εργάηεται ςκλθρά ϊςτε να 
είναι όςο περιςςότερο αντικειμενικόσ γίνεται. 

 



Προβλήματα και προκλήςεισ. 

• Ιδιαίτερθ προςοχι κα πρζπει να δοκεί ςτθν αναπόφευκτθ επίδραςθ των πάςθσ 
φφςθσ προκαταλιψεων.  

 

• Δεδομζνου του γεγονότοσ ότι οι προςωπικζσ και επαγγελματικζσ πεποικιςεισ 
του ερευνθτι είναι αδφνατο να μθδενιςτοφν, είναι απαραίτθτθ μια πλιρθσ και 
διαφανισ καταγραφι του ρόλου του ερευνθτι ςε κάκε διακριτό ςτάδιο τθσ 
ερευνθτικισ διαδικαςίασ.  

 

• Με τον τρόπο αυτό εξαςφαλίηεται ότι οι όποιεσ προκαταλιψεισ κα είναι 
αναγνωρίςιμεσ και κα υπολογιςτοφν ςτθν ερμθνεία και αξιολόγθςθ των 
ευρθμάτων τθσ ζρευνασ.  

 



Εξαςφάλιςη κριτηρίων ποιότητασ 

• Είναι εξαιρετικά ςθμαντικό οι ποιοτικισ μεκοδολογίασ μελζτεσ να 
ικανοποιοφν τα περιςςότερα από τα κριτιρια ποιότθτασ που 
χαρακτθρίηουν τισ ποςοτικζσ μελζτεσ:  

• αξιοπιςτία-validity 
• αντικειμενικότθτα-objectivity 
• δυνατότθτα γενίκευςθσ-generalizability 
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κριτήρια. 



Εξαςφάλιςη κριτηρίων ποιότητασ. COREQ 
κριτήρια. 

• Για τθν εξαςφάλιςθ του κακοριςμοφ αρκοφντωσ αυςτθρϊν κριτθρίων ποιότθτασ 
ςτισ ποιοτικισ μεκοδολογίασ μελζτεσ, ζχουν παρουςιαςτεί πρωτόκολλα και 
κατευκυντιριεσ οδθγίεσ.  

• Η περιςςότερο αποδεκτι από αυτζσ είναι το COREQ (Consolidated Criteria for 
Reporting Qualitative Research), ζνασ κατάλογοσ 32 ςτοιχείων που 
χρθςιμοποιείται για προδθμοςίευςθ ςε οριςμζνα επιςτθμονικά περιοδικά, ϊςτε 
να εξαςφαλιςτεί ότι θ ποιοτικι μελζτθ πραγματοποιικθκε ακολουκϊντασ τα πιο 
αυςτθρά κριτιρια ποιότθτασ.  

 
 
 

• Tong A, Sainsbury P, Craig J.  Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research(COREQ): a 32 –
item checklist for interviews and focus groups. Int J Qual Health Care 2007;19(6): 349-57 

 
 



΢υμπεραςματικά-1: 
 

 

 

 

Η αποδοχι τθσ ποιοτικισ ζρευνασ υπιρξε ζνασ δρόμοσ πλιρθσ 
ςκεπτικιςμοφ και επικρίςεων αλλά θ επιςτθμονικι κοινότθτα ζχει 
αρχίςει αργά αλλά ςτακερά να εκτιμά τθν αξία αυτοφ που δεν είναι 
δυνατό να ποςοτικοποιθκεί. 

 

 

 







΢υμπεραςματικά-2: 
• Με μια ζννοια, θ ςυγκριτικά νζα ανάδυςθ των ποιοτικϊν μεκόδων ςτθν ζρευνα 

ςτθν υγεία, αντανακλά τθν επιςτροφι ςτθν ιατρικι τθσ περιόδου πριν τον 20ο 
αιϊνα. 

 

• Σότε, όπωσ και τϊρα, οι κλινικοί γιατροί εκτιμοφςαν και ζδιναν τθ μεγαλφτερθ 
προςοχι ςτο τεράςτιο όγκο πλθροφοριϊν που είναι δυνατό να εξαχκεί 
παρατθρϊντασ τουσ αςκενείσ και ακοφγοντάσ τουσ να αφθγοφνται με τα δικά 
τουσ λόγια τισ προςωπικζσ τουσ εμπειρίεσ για τθν αςκζνειά τουσ. 

 

• Με αυτι τθν ζννοια, θ ποιοτικι μεκοδολογία ςτθν ιατρικι ζρευνα, υπενκυμίηει 
με ζνα πολφτιμο τρόπο τθν ςυμπλθρωματικι διττι φφςθ τθσ Ιατρικισ 
όπωσ αναδείχκθκε από τον Ιπποκράτθ: τόςο ςαν επιςτιμθσ όςο και ςα 
τζχνθσ.   
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