Methode
Ik heb een kwalitatief onderzoek uitgevoerd, waarbij de gebruikers en experten van de community centraal stonden. Tijdens mijn onderzoek heb ik de “community-centered development methode” gevolgd, die door Preece beschreven wordt in haar boek “Online Communities”.

De community-centered development methode bestaat uit een proces waarbij gebruikers van de community als het ware meewerken met de ontwikkelaars doorheen het ontwerpproces. Zo kan het systeem verfijnd worden naar de noden van de gebruikers toe. Dit proces bestaat uit vijf stadia.
Gedurende het eerste stadium heb ik de noden van de doelgroep geanalyseerd. Ik heb me gedurende dit stadium toegelegd op literatuurstudie, daar ik voldoende kennis wou op doen over het onderwerp en om me in te leven in de gevoelens van een persoon met Anorexia Nervosa.

Verder heb ik mijn onderzoeksvraag vernauwt van “online medium” naar “online community” omdat er via een online community een duidelijkere overgang gemaakt wordt van de reële situatie naar het world wide web. Zoals Rheingold zei: “We doen alles wat mensen doen wanneer ze samenkomen, maar we doen het met woorden via een computerscherm.” 
Ik heb geanalyseerd wie er belangrijk was voor mijn doelgroep, en dat zijn enerzijds de gebruikers zelf, en anderzijds, de experten die in nauw contact staan met de gebruikers. (doktoren, psychiaters, diëtisten, …) Als gevolg hiervan, ben ik open interviews gaan afnemen met de gebruikers en experten. Ik wou dan ook gegevens bekomen die rijk van antwoord waren. Daarom heb ik gekozen voor individuele interviews. Deze interviews zijn geschikt om inzicht te krijgen welke gevoelens en gedachten mensen over een bepaald onderwerp hebben.  Zo konden de respondenten vrijuit spreken en kon ik luisteren en inpikken op wat de respondent me vertelt. Verder kon ik uit dit onderzoek argumenten halen die mijn beslissingen konden onderbouwen. Tijdens deze interviews, heb ik gewerkt met een vragenlijst als geheugensteun aan de hand van factoren die Preece beschreven heeft. Ik heb vier vragenlijsten [bijlage 1-4] opgesteld, waardoor ik antwoord kon krijgen op 2 gebieden:
Wat houdt de zorg en  nazorg voor Anorexia Nervosa in?

Wat moet een online community voor Anorexia Nervosa bevatten?
Die twee vragen heb ik dan uitgewerkt in 4 vragenlijsten, één voor de experten en één voor de ervaringsdeskundigen. Op die manier kon ik een gevarieerd concreet antwoord bekomen.

De vragenlijsten bestonden vooral uit open vragen en specifieke vragen die dieper op het onderwerp ingaan. Ik heb de doorvraag-techniek gebruikt, en gebruik gemaakt van “waarom-vragen”.
Gedurende het tweede stadium, heb ik verschillende bestaande communities gericht op eetstoornissen onderzocht en interviews afgenomen met de moderators. Ik heb alle voorgaande interviews en de literatuurstudie verwerkt en een beschrijving gemaakt van de  kernelementen die een goede online community voor Anorexia Nervosa moet bevatten.

Als gevolg hiervan heb ik enkele content management systemen onderzocht. Het werd me duidelijk dat niets volledig aan de resultaten uit mijn onderzoek voldeed, dus heb ik zelf een prototype content management systeem voor deze specifieke online community gemaakt. Verder heb ik enkele experten de conclusie uit mijn onderzoek laten nalezen en verbeteringen aangebracht.
Toen de online community online stond, heb ik gebruikers en experten gecontacteerd om het systeem te testen op bruikbaarheid en sociabiliteit. Ik heb het prototype opnieuw herzien en de problemen die er nog waren trachten op te lossen.
Sociabiliteit beschrijft de geschiktheid van het sociale beleid voor het leiden van sociale interacties.

Gedurende de laatste fase heb ik een post geplaatst op verschillende gekende fora voor eetstoornissen (waar ik mij in tussentijd al ingewerkt had), met de vraag of gebruikers interesse hadden in het interageren op de community.  Hierbij heb ik hen de vraag gesteld om te beschrijven wat er meerwaarde voor hen is in de nieuwe community. Het resultaat van deze vraag, kan u lezen in mijn conclusie.
