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Samenvatting: Counteractive optimism is een strategie waarbij optimistische voorspellingen 

gedaan worden over het behalen van een doel als reactie op obstakels. Volgens deze 

theorie leiden optimistische voorspellingen tot een hogere motivatie om een doel te behalen 

en tot het succesvol behalen van een doel. In deze studie (N = 46) stond het doel om minder 

ongezond te snacken centraal, waarbij gekeken werd naar het effect van de 

moeilijkheidsverwachting op de voorspellingen, inspanning en eetgedrag. Tegen verwachting 

in werd in huidig onderzoek gevonden dat een lage moeilijkheidsverwachting (vs. een hoge 

moeilijkheidsverwachting) leidde tot optimistischer voorspellingen, hogere inspanning en het 

in meerdere mate behalen van het doel om minder ongezond te snacken. Om er achter te 

komen of counteractive optimism inderdaad niet plaatsvindt bij het doel om minder ongezond 

te gaan snacken is nader onderzoek aanbevolen.            

Sleutelwoorden: Counteractive optimism, obstakels, doelgedrag, ongezond snacken, 

optimistische voorspellingen, moeilijkheidsverwachting. 

Abstract: Counteractive optimism is a strategy of generating more optimistic predictions of 

achieving a goal in response to obstacles. According to this theory optimistic predictions will 

lead to a higher motivation in achieving a goal and to finish a goal successfully. In this study 

(N = 46) the goal was to reduce unhealthy snacking, while looking at the effect of the 

difficulty expectation on the predictions, effort and eating behavior. Contrary to expectations, 

this study shows that a low difficulty expectation (versus a high difficulty expectation) led to 

more optimistic predictions, higher efforts and achieving the goal to reduce unhealthy 

snacking more often. To find out whether counteractive optimism does indeed not occur in 

the goal to reduce unhealthy snacking, further research is recommended. 

Key words: Counteractive optimism, obstacles, goal attainment, unhealthy snacking, 

optimistic predictions, difficulty expectation. 

 



Inleiding 

Gezonder gaan eten is iets wat op de ‘to-do list’ staat van vele Nederlandse vrouwen. 

De motivatie hiervoor kan zeer uiteenlopend zijn. De vrouwen willen graag afvallen, op hun 

gezonde gewicht blijven, het goede voorbeeld geven aan hun kinderen enz. Uit onderzoek 

van het Voedingscentrum (2009) blijkt dat 29,5% van de vrouwen een matig overgewicht 

(een Body Mass Index (BMI) tussen de 25-30) heeft. 12,4% van de vrouwen heeft zelfs een 

ernstig overgewicht (een BMI van 30 of hoger). Dit overgewicht kan allerlei lichamelijke 

problemen tot gevolg hebben, zoals hart- en vaatziekten, slaapstoornissen of moeite met 

bewegen. Daarnaast kan het ook psychische problemen als schaamte en een negatief 

zelfbeeld teweeg brengen. Op internet zijn er honderden verschillende diëten te vinden en op 

televisie zijn programma’s te zien waarin mensen de strijd aangaan met hun overgewicht. 

Toch mislukken veel pogingen en blijft het doel om gezonder te gaan eten maar op de ‘to-do 

list’ staan. Het is daarom interessant om erachter te komen hoe mensen hun intenties om 

gezonder te gaan eten kunnen vertalen naar daadwerkelijk gedrag, zodat deze pogingen 

vaker lukken.  

Iemand die graag gezonder wil gaan eten krijgt te maken met obstakels die het lastig 

maken om het doel te behalen. Voedselverleidingen op de korte termijn moeten weerstaan 

worden om het lange termijn doel te kunnen behalen (Kuijper, de Ridder, Ouwehand, Houx 

& van den Bos, 2008). Het is goed om te anticiperen op deze obstakels, omdat mensen zich 

hier dan op kunnen voorbereiden. Taylor en Aspinwall (1997) spreken over proactive 

coping, waarbij men zich voorbereid op een stressvolle situatie of deze voorkomt. Door 

proactieve coping geeft de stressvolle situatie minder stress en kan er van tevoren een 

strategie bepaald worden om met deze situatie om te gaan Een andere strategie om te 

kunnen anticiperen op obstakels waarover Oettingen en Gollwitzer (2010) schrijven, is het 

gebruik van mental contrasting. Hierbij beeldt iemand zich in dat het beoogde doel bereikt is, 

waarna geëvalueerd wordt in hoeverre de huidige realiteit hiervan afwijkt. Obstakels worden 

gedetecteerd en er wordt een plan gemaakt hoe deze aangepakt kunnen worden.  

 Het anticiperen op obstakels heeft ook een meer directe invloed op cognities en 

gedrag. Armor en Taylor (1998) stellen dat doelgerichte gedragingen sterk beïnvloed 

worden door de verwachtingen die mensen hebben over de uitkomst van hun gedrag. In 

hun artikel staat dat positieve verwachtingen over het behalen van een doel, de motivatie en 

inspanning verhogen om het doel te behalen. Een ander onderzoek laat zien dat mental 

contrasting in combinatie met een hoge verwachting van succes ervoor zorgt dat mensen 

meer actie ondernemen om hun doel te behalen en plannen maken om obstakels te kunnen 

overwinnen. Dit zorgt er vervolgens voor dat iemand er meer naar streeft het doel te 

behalen en ook meer commitment t.o.v. het doel heeft (Oettingen & Gollwitzer, 2010). 



Volgens Zhang en Fishbach (2010) fungeert de voorspelling die gedaan wordt over het 

behalen van het doel als een norm. Een optimistische voorspelling vereist meer inspanning 

om deze norm te kunnen behalen en hierdoor neemt de motivatie om het doel te behalen 

toe. Optimistische voorspellingen leiden daarnaast tot meer self-efficacy. Dit is de 

beoordeling van iemand over zijn of haar vermogen om op een effectieve manier om te 

kunnen gaan met een bepaalde situatie (Eaton & Rossi, 1991). Zhang en Fishbach (2010) 

laten zien dat de voorspelling die gedaan wordt over het toekomstig succes in doelgericht 

eetgedrag, beïnvloed wordt door de verwachting die iemand heeft of het moeilijk of 

makkelijk gaat worden om het doel te behalen. Uit hun onderzoek blijkt dat als mensen 

denken dat het moeilijk wordt hun doel te behalen, zij een optimistische voorspelling maken 

over het behalen van een doel. Dit wordt ook wel counteractive optimism genoemd. 

Uiteindelijk heeft counteractive optimism tot gevolg dat (door een verhoogde motivatie en 

inzet) het doel in meerdere mate behaald wordt door mensen die verwachten dat het 

moeilijk wordt, dan door mensen die verwachten dat het makkelijk gaat worden.  

Op basis van deze theorie wordt verondersteld; hoe meer obstakels er verwacht 

worden, hoe beter het iemand lukt om zijn of haar doel te behalen. Het is echter de vraag of 

er geen grens zit aan het menselijke vermogen om te kunnen anticiperen op obstakels. 

Zhang en Fishbach (2010) stellen dat er zelfcontrole vereist is om te kunnen anticiperen op 

obstakels. Met zelfcontrole wordt bedoeld dat iemand controle over zichzelf en over de 

externe wereld heeft (Baumeister, Bratslavsky, Muraven & Tice, 1998).  Muraven, Tice en 

Baumeister (1998) deden een onderzoek waaruit geconcludeerd kan worden dat 

zelfcontrole een bron is met een beperkte capaciteit. Als deze bron te veel belast wordt en 

het limiet wordt bereikt, zal het uitvoeren van zelfcontrole moeilijk of zelfs onmogelijk 

worden. Zhang en Fishbach (2010) geven aan dat als iemand zelf geen controle heeft over 

obstakels, de obstakels geen counteractive optimism oproepen. Dit veronderstelt dat er een 

limiet zit aan het positieve effect van het anticiperen op obstakels. Daarnaast kunnen 

mensen verwachten dat de obstakels die ze tegen zullen komen bij het behalen van hun 

doel te groot of veelvuldig zullen zijn om ze te kunnen overwinnen. Dit leidt ertoe dat iemand 

geen commitment meer heeft t.o.v. het doel, er sprake is van minder self-afficacy en iemand 

het opgeeft om inspanning te leveren om het doel te kunnen behalen (Wrosch, Scheier, 

Carver & Schulz, 2003). 

Ook aan het positieve effect van optimistische voorspellingen zit een limiet. Zo 

benadrukken Armor en Taylor (1998) dat voorspellingen onrealistisch optimistisch kunnen 

zijn. Dit onrealistische optimisme kan negatieve gevolgen hebben zoals teleurstelling. 

Shepherd (2002) spreekt over een optimistic bias, waarbij mensen het risico van de invloed 

van obstakels voor zichzelf onderschatten tegenover het risico voor anderen. Doordat 

mensen onrealistisch optimistisch over zichzelf zijn, wordt de invloed van obstakels 



onderschat. Dit kan ervoor zorgen dat obstakels niet gemeden worden of dat mensen zich 

er niet op voorbereiden waardoor het doel in mindere mate behaald wordt. Een onderzoek 

van Oettingen en Wadden (1991) beschrijft het effect van positieve fantasieën op de mate 

waarin vrouwen slaagden gewicht te verliezen. Uit hun onderzoek blijkt dat positieve 

fantasieën, waarbij gedagdroomd werd over het zonder veel moeite verliezen van gewicht, 

het succesvol verliezen van gewicht niet kunnen faciliteren op korte en op lange termijn.  

In het huidige onderzoek wordt gekeken of counteractive optimism zich voordoet bij 

het doel om minder ongezond te gaan snacken. Het toepassen van deze 

zelfcontrolestrategie op eetgedrag is vernieuwend en verschilt in enkele opzichten van het 

onderzoek dat Zhang en Fishbach (2010) gedaan hebben. Zij deden voornamelijk 

onderzoek naar taken die eenmalig plaatsvonden. Bij het doel om minder ongezond te gaan 

snacken, gaat het echter om gedrag dat meerdere keren en over langere tijd uitgevoerd 

wordt. Daarnaast gaat huidig onderzoek over eetgedrag wat relevant en belangrijk is voor 

het dagelijkse leven, terwijl Zhang en Fishbach onderzoek deden naar prestatiegerichte 

taken.  

Op basis van de theorie wordt verwacht dat mensen die denken dat het moeilijk gaat 

worden om het doel te behalen optimistischer voorspellingen maken, meer inspanning 

verrichten en het doel uiteindelijk ook daadwerkelijk in meerdere mate behalen dan de 

mensen die denken dat het makkelijk gaat worden. Er wordt dus niet alleen onderzocht 

welke voorspellingen er gedaan worden over het toekomstige doel, maar ook wie hier 

uiteindelijk het beste in slaagt. Verder wordt onderzocht welke factoren de relatie tussen het 

anticiperen op obstakels en de cognities en gedrag beïnvloeden. Dit is interessant voor de 

klinische praktijk, omdat deze kennis gebruikt kan worden bij de behandeling van iemand 

die gezonder wil gaan eten. Factoren die in dit onderzoek meegenomen worden zijn de 

attitude van iemand t.o.v. het doel en de zelfregulatie capaciteiten. Onder attitude worden 

de ideeën die iemand heeft over gezond eten, de commitment en de intentie om zich aan 

het doel te gaan houden verstaan. Met zelfregulatie capaciteiten worden de eerdere 

ervaringen met het behalen van het doel en de zelfcontrole bedoeld.  

 

Methoden 

Participanten 

Voor dit onderzoek zijn vrouwelijke studenten van de Universiteit Utrecht benaderd 

door middel van flyers, persoonlijke toenadering en per email. Drie personen met 

ondergewicht (BMI < 18) en één persoon die geen gewicht had ingevuld werden niet in de 

analyses meegenomen. Dit werd gedaan omdat verondersteld wordt dat vrouwen met 

ondergewicht (of obesitas) hun eetgedrag op een andere manier reguleren dan mensen met 

een normaal gewicht of overgewicht (Adriaanse et al., 2009). Verder zijn vier personen niet 



komen opdagen bij het vervolgonderzoek en om die reden uit de dataset gehaald. De 

participanten (N = 46)  hadden een gemiddelde leeftijd van jaar 19,9 jaar (SD = 2,2) en een 

gemiddeld BMI van 21,7 (SD = 2,1).   

 

Design en Procedure 

Er is in dit onderzoek een twee factor design gebruikt, waarbij één onafhankelijke 

variabele gemanipuleerd werd, namelijk hoe moeilijk iemand denkt dat het wordt om zich 

aan het doel te houden om minder ongezond te snacken (moeilijkheidsverwachting). De 

afhankelijke variabelen in dit onderzoek waren de voorspelling die gedaan werd over het 

toekomstig succes in doelgericht eetgedrag (voorspelling), de mate van inspanning die 

iemand wil en denkt te verrichten om het doel te behalen (inspanning) en het daadwerkelijk 

behalen van het doel (gedrag).  

  De participanten werden aselect ingedeeld in één van de twee condities: 

moeilijk of makkelijk (voor de beschrijvende statistieken per conditie zie Tabel 1). Zij kregen 

de volgende tekst voorgelegd: ’Wetenschappelijk onderzoek heeft uitgewezen dat het …is 

om je over langere periode aan het doel te houden om minder ongezond te snacken.’ Bij 

participanten in de moeilijk conditie stond op de stippellijn ‘relatief moeilijk’ en in de 

makkelijk conditie ‘relatief makkelijk’. Na deze manipulatie werden de voorspellingen 

gemeten. Om ervoor te zorgen dat de participant niet op de hoogte was van het 

daadwerkelijke doel van het onderzoek werd deze voorgewend dat het ging om een 

onderzoek over levensstijl en geheugen. Zo werd er naast eetgedrag ook gevraagd naar 

andere onderdelen van iemands levensstijl zoals studeren, sporten en alcoholgebruik. 

Daarnaast werden de participanten voorgewend dat zij een week later terug moesten 

komen voor het geheugenonderzoek en wisten zij niet dat er dan naar eetgedrag gevraagd 

zou worden. Als de participanten hiervan wel op de hoogte geweest waren zouden zij 

immers hun voorspellingen hierop aan kunnen passen. Om het eerste en tweede onderdeel 

van het onderzoek aan elkaar te kunnen koppelen zonder de privacy te schaden werd de 

participant gevraagd een persoonlijke code aan te maken.  

Bij binnenkomst werd de participant naar een afgeschermde zitplek gebracht. Hier 

lag een stapeltje met participantenboekjes en een instructieblad klaar. Aan de participanten 

werd verteld dat de participantenboekjes zelfstandig doorgewerkt konden worden en dat de 

proefleider beschikbaar was voor eventuele vragen. Wanneer de proefpersoon de 

vragenlijsten had afgerond werd een vervolgafspraak gemaakt voor precies een week later.  

 Bij de vervolgafspraak werd nogmaals een vragenlijst ingevuld. Ten slotte kreeg de 

participant een vergoeding en werd bedankt voor haar medewerking. 

 

 



Tabel 1      

Beschrijvende statistieken per Moeilijkheidsverwachting  

            

      

Moeilijkheidsverwachting Moeilijk (n = 23) Makkelijk (n = 23) 

      

  M SD M SD 

      

Leeftijd  19.78 2.22 19.96 2.18 

BMI  21.57 2.27 21.75 2.04 

Gezond eten 4.93 1.01 5.17 .61 

Commitment 4.76 1.47 4.89 .71 

Intentie  5.00 1.39 5.02 1.73 

Succes  4.17 .91 4.00 .77 

Zelfcontrole 2.91 .65 2.90 .52 

Honger  3.91 1.83 3.09 1.88 

            

 

 

Materialen 

Demografische gegevens. Er werd gevraagd naar de leeftijd, lengte en het gewicht 

van de participant. Met deze gegevens kon het BMI berekend worden. 

Attitude. De participant werd gevraagd in hoeverre gezond eten belangrijk werd 

gevonden (gezond eten), in hoeverre iemand committent had t.o.v. het doel (commitment) 

en in hoeverre de participant de intentie had zich aan het doel te houden de komende tijd 

(intentie). 

Zelfregulatie. Er werd gekeken in hoeverre de proefpersoon in het dagelijks leven 

succesvol waren in het behalen van het doel om minder ongezond te snacken (succes).  

Verder is de vertaalde versie van de Brief Self-control Measure (α = .80), van Tangney et al. 

(2004) opgenomen (zelfcontrole). 

Voorspelling. De participanten moesten voorspellingen doen over hun gedrag door 

een percentage van 0 tot 100% aan te geven op de stippellijn. Zo werd er bijvoorbeeld 

gesteld: ‘ik zal beter in staat zijn mij aan het doel te houden om minder ongezond te gaan 

snacken dan …% van andere vrouwen van mijn leeftijd met dit doel’. 

Inspanning. Er werden aan de participant een drietal vragen gesteld over hoeveel 

inspanning de participant ‘verwacht te moeten leveren’, ‘bereid is te leveren’ en ‘van plan is 

te leveren’ om het doel te behalen. Met deze vragen werd beoogd te meten in hoeverre 

iemand gemotiveerd is om zich aan het doel te houden minder ongezond te snacken en 

daarvoor inspanning wil leveren 

Gedrag. Het gedrag werd gemeten m. b. v. verschillende vragen. Allereerst werden 

een aantal vragen gesteld over in hoeverre het doel behaald was. Daarnaast werd er 

opnieuw gevraagd percentages aan te geven over in hoeverre de participant de afgelopen 



week er in geslaagd dacht te zijn in vergelijking met andere vrouwen van haar leeftijd om 

zich aan het doel te houden. Ten slotte werden nog een aantal vergelijkingsvragen gesteld, 

waarbij de afgelopen week vergeleken moest worden met de week voor het onderzoek 

begon.  

Manipulatiecontrole. Aan het einde van de exitvragenlijst is er een 

manipulatiecontrole uitgevoerd door de participanten te vragen of zij zich nog konden 

herinneren wat er op de stippellijn stond. Participanten konden aangeven dat zij vergeten 

waren wat er stond of dat ‘relatief moeilijk’ of ‘relatief makkelijk’ op de stippellijn hoorde te 

staan. Daarnaast werd er gevraagd hoe geloofwaardigheid, confronterend en 

overeenkomend met eigen ideeën en gedachten van de participant deze uitspraak was. 

 

 

Resultaten 

 

Manipulatiecontrole. Aan de participanten is gevraagd aan te geven of zij zich nog 

konden herinneren wat er vorige week vermeld stond over de moeilijkheidsverwachting van 

het behalen van het doel. 26 personen gaven hierbij aan niet meer te weten welke 

moeilijkheidsverwachting zij hadden of vulden het verkeerde in. Enerzijds hoeft het feit dat 

mensen zich het niet meer konden herinneren niet te betekenen dat de manipulatie geen 

invloed heeft. De invloed van de manipulatie kan immers ook onbewust plaatsvinden. 

Anderzijds is het effect van de manipulatie wellicht sterker als de participanten zich dit nog 

kunnen herinneren. Om deze reden is in de secundaire analyses een filter toegepast 

waarbij naast de personen die in de hoofdanalyse al uit de dataset gefilterd waren (N = 8) 

de personen die geen of een onjuiste moeilijkheidsverwachting hadden opgegeven uit de 

dataset gefilterd zijn (N = 18).   

Randomisatiecheck. Voor de hoofdanalyse en de secundaire analyse is er 

gecontroleerd op significante verschillen tussen de condities op de variabalen BMI, honger, 

zelfcontrole, succes, commitment en intentie. Uit de test kwamen voor alle variabelen p-

waarden van .14 of hoger. Er waren dus geen significante verschillen tussen de condities. 

Daarnaast bleek er wel een significant verschil tussen de condities op geloofwaardigheid: ‘in 

hoeverre vond je dit gegeven uit wetenschappelijk onderzoek geloofwaardig’, t(42) = -2.66, 

p < .05. Participanten met een hoge moeilijkheidsverwachting vonden de manipulatie 

geloofwaardiger (M = 5.14, SD = 1.28) dan participanten met een lage 

moeilijkheidsverwachting (M = 4.00, SD = 1.54). De geloofwaardigheid van de 

moeilijkheidsverwachting is als covariaat in de analyses betrokken. 

 Hoofdanalyses. De data van het onderzoek zijn d.m.v. een MANOVA geanalyseerd 

waarbij de moeilijkheidsverwachting steeds de onafhankelijke variabele is. 



Voorspelling: 

Allereerst werd er gekeken naar een hoofdeffect van de manipulatie op de voorspellingen 

die gedaan waren. Er werd een marginaal significant hoofdeffect gevonden op voorspelling: 

‘De kans dat het mij lukt om mij aan mijn doel te houden is hoger dan …% van alle vrouwen 

van mijn leeftijd die dit doel hebben’ (voorspelling 1), F(1,41) = 3.74, p = .06. Participanten 

met een hoge moeilijkheidsverwachting hadden lagere voorspellingen (M = 38.41, SD = 

18.73) dan participanten met een lage moeilijkheidsverwachting (M = 50.00, SD = 22.47). 

Daarnaast werd ook een marginaal significant hoofdeffect gevonden op de voorspelling: ‘Ik 

zal beter in staat zijn mij aan mijn doel te houden om minder te gaan snacken dan …% van 

andere vrouwen van mijn leeftijd met dit doel’ (voorspelling 2), F(1,41) = 3.72, p = .06, 

waarbij de participanten met een hoge moeilijkheidsverwachting (M = 37.73, SD = 16.88) 

opnieuw lagere voorspellingen deden dan participanten met een lage 

moeilijkheidsverwachting (M = 47.27, SD = 21.70). Verder werd er een hoofdeffect op de 

voorspelling: ‘De kans dat ik erin slaag om minder ongezond te gaan snacken de komende 

tijd is …%’ (voorspelling 3) gevonden, F(1,41) = 3.22, p = .08. Ook hier schatten de 

participanten met een hoge moeilijkheidsverwachting deze kans lager in (M = 46.05, SD = 

18.73) dan participanten met een lage moeilijkheidsverwachting (M = 55.91, SD = 21.64). 

Deze resultaten laten zien dat participanten met een lage moeilijkheidsverwachting meer 

toekomstig succes verwachtten in hun doelgerichte eetgedrag dan participanten met een 

hoge moeilijkheidsverwachting.  

Inspanning: 

Alle effecten waren niet significant (p ≥ .47). 

Gedrag: 

In dit onderzoek werd er gekeken in hoeverre het doel om minder ongezond te snacken een 

week later behaald was. Er werd een significant hoofdeffect gevonden op een voorspelling 

uit het vervolgonderzoek: ‘In de afgelopen week ben ik beter in staat geweest mij aan het 

doel te houden om minder te gaan snacken dan …% van andere vrouwen van mijn leeftijd 

met dit doel’ (vvoorspelling 1), F(1,41) = 5. 74, p < .05. De participanten die een lage 

moeilijkheidsverwachting hadden gaven lagere voorspellingen aan (M = 40.91, SD = 23.08) 

dan participanten die een lage moeilijkheidsverwachting hadden (M = 30.36, SD = 18.77).  

Participanten met een lage moeilijkheidsverwachting gaven dus aan beter in staat geweest 

te zijn de afgelopen week om zich aan het doel te houden dan participanten met een hoge 

moeilijkheidsverwachting.  

 Secundaire analyses.  

Voorspelling: 

Er werd een significant hoofdeffect gevonden op de voorspelling : ‘De kans dat het mij lukt 

om mij aan mijn doel te houden is hoger dan …% van alle vrouwen van mijn leeftijd die dit 



doel hebben’ F(1,25) = 7.21, p <.05. Participanten met een lage moeilijkheidsverwachting 

schatten deze kans hoger in (M = 48.85, SD = 18.84) (M = 34.33, SD = 16.99) dan 

participanten met een hoge moeilijkheidsverwachting (M = 34.33, SD = 16.99). Daarnaast 

werd er op de voorspelling: ‘Ik zal beter in staat zijn mij aan mijn doel te houden om minder 

te gaan snacken dan …% van andere vrouwen van mijn leeftijd met dit doel’ F(1,25) = 5.04, 

p <.05 ook een significant hoofdeffect gevonden. Participanten met een hoge 

moeilijkheidsverwachting (M = 37.33, SD = 17.92) hadden lagere voorspellingen dan 

participanten met een lage moeilijkheidsverwachting (M = 48.08, SD = 17.39).  

Inspanning: 

Er werd een marginaal hoofdeffect gevonden op inspanning: ‘Hoeveel inspanning ben je 

van plan te leveren om je de komende tijd aan het doel te houden om minder ongezond te 

snacken?’ (inspanning) F(1,25) = 3.26, p = .08). Participanten in de makkelijk conditie 

gaven aan dat zij meer van plan waren om inspanning te leveren (M = 5.00, SD = 1.41) dan 

participanten die verwachtten dat het moeilijk zou worden (M = 4.27, SD = 1.10). 

Gedrag: 

Er werd een significant hoofdeffect gevonden op doel behaald: ‘In hoeverre ben je er in de 

afgelopen week in geslaagd om minder ongezond te gaan snacken t.o.v. wat je verwacht 

had’ (doel behaald), F(1,25) = 5.05, p <.05, waarbij participanten in de moeilijk conditie hier 

in mindere mate aangaven hierin geslaagd te zijn (M = 3.60, SD = 1.06) dan participanten 

uit de makkelijk conditie (M = 4.31, SD = 1.49). Daarnaast was een voorspelling uit het 

vervolgonderzoek: ‘In de afgelopen week ben ik beter in staat geweest mij aan het doel te 

houden om minder te gaan snacken dan …% van andere vrouwen van mijn leeftijd met dit 

doel’ marginaal significant, F(1,25) = 3.93, p = .06. De participanten die een lage 

moeilijkheidsverwachting hadden gaven een hogere voorspelling aan (M = 39.23, SD = 

22.81) dan de participanten die een lage moeilijkheidsverwachting hadden. (M = 30.33, SD 

= 18.47).  Ten slotte werd er nog een marginaal significant hoofdeffect gevonden op een 

andere voorspelling uit het vervolgonderzoek: ‘In de afgelopen week ben ik succesvoller 

geweest in mij aan het doel te houden om minder te gaan snacken dan …% van andere 

vrouwen van mijn leeftijd met dit doel’ (vvoorspelling 2), F(1,25) = 3.05, p = .09. 

Participanten uit de makkelijk conditie deden hogere voorspellingen (M = 35.38, SD = 

24.96) dan mensen uit de moeilijk conditie (M = 28.33, SD = 15.31). Bovenstaande 

resultaten laten zien dat de participanten die dachten dat het moeilijk zou worden aangaven 

er in mindere mate in geslaagd te zijn zich aan het doel te houden om minder ongezond te 

snacken een week later dan participanten die verwachten dat het makkelijk zou worden. 

 Tegen de verwachtingen in blijkt uit de resultaten (zie Tabel 2) dus dat een lage 

moeilijkheidsverwachting leidt tot het maken van optimistischer voorspellingen i.p.v. een 

hoge moeilijkheidsverwachting. Verder waren mensen met lage moeilijkheidsverwachting 



succesvoller in het behalen van het doel om minder ongezond te gaan snacken dan 

mensen met een hoge moeilijkheidsverwachting.  

 

 

 

Discussie 

 

 In dit onderzoek werd er gekeken of counteractive optimism optreedt bij eetgedrag. 

Op basis van de theorie werd verondersteld dat de verwachting van veel obstakels (vs. 

weinig obstakels) leidt tot optimistischer voorspellingen over het behalen van een doel en 

tot het in meerdere mate behalen van dit doel (Zhang & Fishbach, 2010). In huidig 

onderzoek stond het doel om minder ongezond te gaan snacken centraal. Het doel van het 

onderzoek was er achter te komen welke voorspellingen en welk eetgedrag mensen tonen 

die denken dat het moeilijk wordt om minder ongezond te gaan snacken tegenover mensen 

die denken dat dit makkelijk wordt. De verwachting was dat mensen met een hoge 

moeilijkheidsverwachting optimistischer voorspellingen zouden doen. Daarnaast werd er 

verwacht dat mensen met een hoge moeilijkheidsverwachting meer inspanning wilden 

verrichten en het doel uiteindelijk in meerdere mate zouden behalen dan mensen die een 

lage moeilijkheidsverwachting hadden. Op basis van dit onderzoek kan geconcludeerd 

worden dat de gevonden resultaten niet in overeenstemming zijn met deze verwachtingen. 

De uitkomsten van het onderzoek van Zhang en Fischbach (2010) kunnen door huidig 

onderzoek dus niet ondersteund worden.  

Tabel 2        

Overzicht van de Hoofdanalyses en de Secundaire Analyses     

                

        

  Hoofdanalyses     Secundaire analyses   

        

                       M (SD)   F                M (SD)   F 

        

Moeilijkheidsverwachting Moeilijk (n = 23) Makkelijk(n = 23)  Moeilijk (n = 15) Makkelijk(n = 13)  

        

Voorspelling 1 38.41 (18.73) 50.00 (22.47)     3.74* 34.33 (16.99) 48.85 (18.84)     7.21** 

Voorspelling 2 37.73 (16.88) 47.27 (21.70)     3.72* 37.33 (17.92) 48.08 (17.39)     5.04** 

Voorspelling 3 46.05 (18.73) 55.91 (21.64)     3.22* 47.53 (18.74) 56.92 (24.88)     2.59 

        

Inspanning  4.41 (1.18) 4.64 (1.47)     .53 4.27 (1.10) 5.00 (1.41)     3.26* 

        

Doel behaald 3.73 (1.20) 4.00 (1.31)     1.19 3.60 (1.06) 4.31 (1.49)     5.05** 

Vvoorspelling 1 30.36 (18.77) 40.91 (23.08)     5.74** 30.33 (18.47) 39.23 (22.81)     3.93* 

Vvoorspelling 2 29.68 (19.73 33.64 (24.31)     .84 28.33 (15.31) 35.38 (24.96)     3.05* 

                

* p ≤ .10 ** p ≤ .05       



 Opvallend is dat de resultaten van dit onderzoek zelfs tegengesteld zijn aan datgene 

wat men op basis van de theorie over counteractive optimism zou verwachten. Participanten 

met een lage moeilijkheidsverwachting deden optimistischer voorspellingen dan 

participanten met een hoge moeilijkheidsverwachting. Verder gaven participanten met een 

lage moeilijkheidsverwachting aan beter in staat geweest te zijn de afgelopen week om zich 

aan het doel te houden dan participanten met een hoge moeilijkheidsverwachting. 26 

personen die deelnamen aan het onderzoek gaven aan zich de manipulatie niet of onjuist te 

herinneren en zijn om deze reden in de secundaire analyses uit de dataset gefilterd. Deze 

participanten hadden mogelijk meer aandacht voor andere onderdelen van het onderzoek, 

waardoor de invloed van de manipulatie kleiner werd. Hierdoor zouden de resultaten 

vertekend kunnen worden en daarom is ervoor gekozen de secundaire analyses uit te 

voeren. Uit deze resultaten bleek dat mensen met een lage moeilijkheidsverwachting (vs. 

een hoge moeilijkheidsverwachting) optimistischer voorspellingen deden en het doel in 

meerdere mate behaalden. Daarnaast gaven participanten met een lage 

moeilijkheidsverwachting aan dat zij van plan waren meer inspanning te leveren dan 

participanten met een hoge moeilijkheidsverwachting.  

 Samenvattend kan gesteld worden dat een hoge moeilijkheidsverwachting (vs. een 

lage moeilijkheidsverwachting) eerder een negatief dan een positief effect lijkt te hebben op 

de voorspellingen, de inspanning die geleverd werd en het behalen van het doel. Bij het 

doel om minder ongezond te gaan snacken lijkt dus geen counteractive optimism op te 

treden. Dit kan komen doordat eetgedrag een doel is wat over langere tijd plaatsvindt. In het 

onderzoek van Zhang en Fishbach (2010) werd een manipulatie uitgevoerd waarop direct 

een prestatietaak volgde. In huidig onderzoek zou de invloed van de manipulatie kunnen 

verzwakken, doordat hier een week tijd overheen ging. Wellicht is er alleen sprake van 

counteractive optimism als de anticipatie op obstakels op de korte termijn plaatsvindt.  

Daarnaast is eetgedrag natuurlijk gedrag wat op meerdere momenten plaatsvindt in 

het dagelijks leven. Dit maakt het lastiger voor participanten om voorspellingen te doen over 

dit gedrag dan over de prestatie op een taak die eenmalig plaatsvindt. Doordat deze 

inschatting lastig was, heeft de participant zich mogelijk conform de manipulatie gedragen. 

Participanten met een lage moeilijkheidsverwachting lazen dat uit wetenschappelijk 

onderzoek bleek dat het relatief makkelijk was om het doel te behalen. Hierdoor dachten zij 

dat het minder moeilijk, en dus meer haalbaar zou worden om hun doel te behalen. Dit zou 

kunnen verklaren waarom zij hogere voorspellingen doen dan mensen die denken dat het 

moeilijk gaat worden.   

Verder kan het zijn dat mensen met een lage moeilijkheidsverwachting meer 

gemotiveerd waren om inspanning te verrichten om het doel te behalen en het doel in 

meerdere mate behalen, omdat het doel haalbaar wordt voorgesteld en dus ‘wel moet 



lukken’. Het verschil tussen de hoge en lage moeilijkheidsverwachting zit dan in de mate 

van controle die ervaren wordt. Participanten in de conditie met een hoge 

moeilijkheidsverwachting kunnen het idee hebben dat ze geen controle hebben op 

verwachtte obstakels, waardoor counteractive optimism niet optreedt. Participanten met een 

lage moeilijkheidsverwachting ervaren echter veel controle en willen daarom meer 

inspanning verrichten om het doel te behalen (Zhang & Fischbach, 2010).  

Een eventuele vertekening in de resultaten van dit onderzoek zou het gevolg kunnen 

zijn van het sociaal wenselijk invullen van de vragenlijst. Iemand die een lage 

moeilijkheidsverwachting had kan doen alsof het doel in meerdere mate gelukt is dan dat dit 

daadwerkelijk het geval is, omdat zij zich schaamt het makkelijke doel niet behaald te 

hebben. Dit is niet het geval bij mensen met een hoge moeilijkheidsverwachting, omdat zij 

het niet of in mindere mate behalen van het doel kunnen toeschrijven aan de moeilijkheid.  

In huidig onderzoek is het lastig te bepalen of de manipulatie die uitgevoerd is wel 

voldoende invloed had. Het gaat er hierbij om dat participanten die een hoge 

moeilijkheidsverwachting (vs. een lage moeilijkheidsverwachting) hadden, hierdoor ook 

daadwerkelijk dachten dat het moeilijk ging worden om zich aan het doel te houden. Naast 

dat er een verschil was tussen de condities in de geloofwaardigheid en de mate waarin het 

overeen kwam met de eigen ideeën van iemand hierover, was ongeveer de helft van de 

participanten vergeten welke moeilijkheidsverwachting zij hadden. Dit impliceert dat de 

invloed van de manipulatie mogelijk te klein was.  

Vervolgonderzoek. Allereerst kan vervolgonderzoek inhouden dat het huidige 

onderzoek gerepliceerd wordt waarbij de zwakke (methodische) punten van dit onderzoek 

verbeterd worden. Zo is het belangrijk om bij vervolgonderzoek meer participanten te 

werven om een te kleine sample size te voorkomen. Er moet hierbij rekening gehouden 

worden met eventuele filters die toegepast worden op de dataset en die de sample size 

kunnen verkleinen. Daarnaast kan het voor vervolgonderzoek interessant zijn om meer 

nadruk te leggen op de manipulatie, zodat de moeilijkheidsverwachting meer gefaciliteerd 

wordt en de participant zich deze moeilijkheidsverwachting eigen maakt. Dit zou gedaan 

kunnen worden door naast de manipulatie in de vragenlijst, de participant zelf een stukje te 

laten schrijven over redenen waarom het moeilijk of makkelijk gaat worden om het doel te 

behalen. Daarnaast kan ervoor gekozen worden de participant gedurende de week dat er 

aan het doel gewerkt wordt te herinneren aan de manipulatie. 

Voor vervolgonderzoek kan het ook interessant zijn om de invloed van emoties op 

counteractive optimism te onderzoeken. Het doel om minder ongezond te gaan snacken ligt 

voor veel mensen gevoelig. Het heeft te maken met de eigen gezondheid en lichaamsbeeld. 

Daarnaast zijn er vaak al eerdere pogingen ondernomen om dit doel te behalen. De 

moeilijkheidsverwachting die in dit onderzoek gemanipuleerd werd heeft hierdoor wellicht 



verschillende gevoelens opgeroepen bij de participanten. Zo zouden participanten met een 

lage moeilijkheidsverwachting meer positieve emoties kunnen ervaren en mensen met een 

hoge moeilijkheidsverwachting meer negatieve emoties. Uit onderzoek is gebleken dat 

positieve emoties organismen beter kunnen voorbereiden op toekomstige doelen en 

mensen meer bereid maken zich te richten op doelen die nog niet behaald zijn. Daarnaast 

bleek een positief affect gerelateerd te zijn aan optimisme en een verhoogde self-efficacy 

(Lyubomirsky, King & Diener, 2005). Met het oog op deze onderzoeksresultaten en de 

wetenschap dat eetgedrag een onderwerp is wat voor veel mensen gevoelig ligt, is het 

interessant om de rol van emoties in vervolgonderzoek te betrekken.  

Vernieuwend aan dit onderzoek was dat er naast de voorspellingen die de 

participanten moesten doen over hun eetgedrag er ook gekeken werd naar het 

daadwerkelijke eetgedrag. Door te kijken naar de relatie tussen obstakels, verwachtingen in 

de vorm van voorspellingen die gedaan werden en eetgedrag kan er meer inzicht gekregen 

worden in de manier waarop mensen een intentie om gezonder te gaan eten om kunnen 

zetten in gedrag. Als mensen die denken dat het makkelijk gaat worden om minder 

ongezond te gaan eten inderdaad optimistischer voorspellingen maken en het in meerdere 

mate lukt dit doel te halen dan is dit interessant voor de klinische praktijk. Het accent zou in 

behandeling dan immers meer moeten liggen op het benadrukken van de haalbaarheid van 

het gestelde doel, dan op de obstakels die verwacht worden. Door meer kennis over 

processen rondom eetgedrag en een goede toepassing van deze kennis in de praktijk, 

kunnen in de toekomst hopelijk meer mensen een streep zetten door het doel om gezonder 

te gaan eten op de ‘to-do list’. 
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