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De sociaal-em

Samenvatting

Taal begrijpen en gebruiken is een belangrijke voor-
waarde voor sociale interactie. Als kinderen een taal-
ontwikkelingsstoornis (TOS) hebben, dan kunnen zij
minder goed leren van hun sociale omgeving 2. Dit
heeft gevolgen voor hun sociaal-emotionele ontwik-
keling. Kinderen met een TOS hebben vaker soci-
ale problemen. Zij hebben ook meer internaliserende
problemen, zoals depressieve klachten en meer exter-
naliserende problemen, zoals woede uitbarstingen 3.

In de begeleiding van kinderen met een TOS is

het een logische eerste stap om hen te helpen de

taalvaardigheid te vergroten. Echter, dit alleen
blijkt niet voldoende te zijn.

Veel onderzoek laat namelijk zien dat de sociaal-
emotionele problemen van kinderen met een TOS niet
sterk samenhangen met de ernst van hun taalproble-
men. Dus kinderen met méér taalproblemen hebben
niet per definitie ook meer sociaal-emotionele proble-

men. Naast de TOS spelen andere risicofactoren

mee, die door de TOS kunnen zijn veroorzaakt +°.
Voor effectieve interventies is het cruciaal te begrijpen
welke factoren de problemen veroorzaken en in stand
houden . Daarom is in het EmoTOS project onder-
zocht welke risicofactoren, naast de TOS, van invloed
zijn op de sociaal-emotionele ontwikkeling.

Emotionele competentie is een paraplu-begrip voor
het herkennen, begrijpen en reguleren van emoties
en het gepast reageren op andermans emoties ". Uit
onderzoek bij kinderen zonder een TOS blijkt
dat problemen in de emotionele competentie
zowel sociale, internaliserende, als externa-
liserende problemen veroorzaken. Emotionele
competentie wordt daarom gezien als een trans-
diagnostische factor 2.

“Ik heb iets heel raars.

Dat heet iets van GFT ofxzo0.”

Wat betekent dat?

“Ik weet het niet, taal...
Dat ik het een beetje
moeilijk vind.”

De ontwikkeling van emotionele competentie is sterk
afhankelijk van sociale interactie. Kinderen leren
zichzelf en anderen te begrijpen in interactie met ou-
ders en leeftijdsgenoten. Communicatie speelt hierbij
een belangrijke rol 231>, De taalproblemen van kin-
deren met een TOS beperken de toegang tot deze
sociale interactie, wat een negatieve invloed kan
hebben op de ontwikkeling van hun emotionele
competentie *'%7. Problemen in de emotionele
competentie kunnen vervolgens van invloed zijn op
het ontstaan van sociaal-emotionele problematiek.

Het EmoTOS onderzoek toont aan dat problemen in
emotionele competentie inderdaad een verhoogde
kans geven op sociale, internaliserende en externa-
liserende problemen. En deze invloed is soms sterker
dan bij kinderen zonder een TOS. Problemen met
het begrijpen van de eigen en andermans emo-
ties bleken met name risicofactoren voor het
ontstaan van sociaal-emotionele problemen bij
kinderen met een TOS 841819 De problemen in
emotionele competentie hebben soms invloed naast
de communicatieproblemen van kinderen met een
TOS %29, En soms lijken de communicatieproble-
men een indirect effect te hebben op de sociaal-
emotionele problematiek via de emotionele
competentie: Communicatieproblemen hangen
samen met minder emotionele competentie, wat op
zijn beurt sociale, internaliserende en externalise-
rende problemen veroorzaakt 469,
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De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongeren met een TOS

Aanbevelingen

Herken en onderzoek problemen in
emotionele competentie en taalvaardigheid
Problemen in emotionele competentie kunnen on-
derliggend zijn aan sociaal-emotionele problematiek,
naast de communicatieproblemen van kinderen met
een TOS. En sociaal-emotionele en gedragsproble-
men bij kinderen en jongeren kunnen samenhangen
met verlaagde taalvaardigheid die niet als zodanig
wordt herkend. Professionals moeten zich hier be-
wust van zijn, zodat ze bij kinderen met een TOS

niet alle problemen toeschrijven aan de com-

municatieproblemen en de behandeling al-

leen daar op focussen. En zodat bij kinderen met
sociaal-emotionele en gedragsproblemen de (vroege)
taalvaardigheid wordt meegewogen als mogelijke
oorzaak van de problematiek. Door te onderzoeken
welke verschillende risicofactoren meespelen bij een
kind en deze mee te nemen in de behandeldoelen,
kan de behandeling effectiever worden.

Onderzoek (communicatieve)
voorwaarden voor interventies
Interventies gericht op het vergroten van de emotio-
nele competenties van kinderen met een TOS moeten
goed aansluiten bij de communicatieve vaardigheden
van deze kinderen. Vaak wordt in behandelingen
veel gevraagd van de talige vermogens van kinderen.
Reguliere methoden kunnen voor de TOS doelgroep
niet goed toegankelijk zijn door een te hoog taal-
niveau. Ook kan er in methoden een bepaalde mate
aan voorkennis en emotionele en sociale competentie
worden verondersteld die nog niet voldoende aanwe-
zig zijn. Het is daarom belangrijk specialistische
zorg te beiden, die rekening houdt met de taal-
vaardigheid, leervermogens en de voorkennis
van kinderen met een TOS.

Bespreek emoties in hun context én
met nuance
In de behandeling van kinderen met een TOS moet
de impliciete kennis over emoties expliciet worden
gemaakt. Het taalniveau moet aangepast worden
aan het niveau van het kind, maar de informa-
tie die wordt gegeven moet niet simplistisch
worden. We moeten in de behandeling recht
doen aan de complexiteit van sociale interacties en
emoties. Kinderen moeten daarom niet alleen leren
emotieplaatjes te benoemen, maar moeten vooral
ook begrijpen wat zij en anderen in het dagelijkse
leven voelen, wanneer en waarom. Emoties moeten
daarom in hun context benoemd en besproken wor-
den met het kind, zodat kinderen inzicht krijgen in
de communicatieve functie van emoties.

Maak kinderen bewust van hun eigen
problemen én hun eigen ontwikkeling.
Kinderen missen vaak nog de kennis en cognitieve
vaardigheden om een genuanceerd beeld van zichzelf
en hun eigen vermogens te vormen. Hierdoor kunnen
zij een globaal negatief zelfbeeld krijgen. Het kan kin-
deren met een TOS helpen om te begrijpen waarin zij
wel én niet van anderen verschillen en om te ervaren
dat zij zich net als andere kinderen kunnen ontwik-
kelen. Als kinderen ervaren dat zij problemen hebben,
maar wel merken dat zij vooruit gaan, geeft dit een
ander gevoel en een andere instelling dan als zij alleen
maar denken dat zij iets niet goed kunnen. Daarnaast
kan inzicht in de eigen TOS de sociale interactie van
kinderen verbeteren. Er zijn veel psycho-educatie ma-
terialen beschikbaar om met kinderen in gesprek te
gaan over wie zij zijn, hoe hun TOS eruit ziet, welke in-
vloed dit heeft en hoe zij hier mee om kunnen gaan (zie
www.kindenemotie.nl/TOS). Ook contacten met ande-
ren kinderen met een TOS kunnen hierin helpend zijn.
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“Door mijn taalstoornis heb ik te veel
informatie in mijn hoofd en dan voelt het

net alsof mijn hoofd door de war gaat.
Ik heb wel plaatjes in mijn hoofd, maar
dan weet ik niet meer de woorden.”

Help kinderen met een TOS sociale
contacten te vinden en te behouden.
Kinderen leren veel in interactie met elkaar. Ook als
kinderen een achterstand hebben in hun emoti-
onele competentie of sociale vaardigheden kun-
nen zij zich verder ontwikkelen door positieve
interacties met anderen. Als kinderen eenmaal
een achterstand hebben ten opzichte van leeftijds-
genoten, kan het echter moeilijk zijn om aansluiting te
vinden bij leeftijdsgenoten. Het is daarom belangrijk
te zoeken naar alternatieve sociale activiteiten waarin
kinderen zich wel verder kunnen ontwikkelen. Dit
kan door middel van buitenschoolse activiteiten die
aansluiten bij de interesses van een kind, in interactie
met jongere kinderen en in (digitaal) contact met an-
dere kinderen met vergelijkbare problematiek. In der-
gelijke contacten kunnen kinderen hun emotionele,
sociale en communicatieve vaardigheden vergroten.
Kinderen met een achterstand in de sociaal-emoti-
onele ontwikkeling hebben hier wel nog meer hulp
bij nodig. Door uitleg te geven over de achterliggende
gedachten, emoties en de intenties van anderen ver-
betert het inzicht van kinderen in hun eigen emoties
en die van een ander. Door kinderen te stimuleren hun
wensen te verwoorden en naar de wensen van ande-
ren te luisteren, kunnen kinderen vaardiger worden
in het oplossen van conflicten en het onderhandelen.

Erken de sociaal-emotionele problematiek
voor indicatiestellingen
Bij indicatiestellingen zouden de sociaal-emotionele
problemen die gerelateerd zijn aan de TOS, erkend
moeten worden als onderdeel van de diagnose. Taal
staat niet op zichzelf. Als er in de vroege taalontwik-
keling ernstige problemen zijn heeft dit per definitie
ook invloed op hoeveel een kind kan leren van zijn
sociale omgeving. Problemen in emotionele compe-
tentie kunnen vervolgens blijvend effect hebben op
het functioneren van kinderen, ook als de taalpro-
blemen zelf verminderen. Met name bij belangrijke
transitiemomenten zouden personen met een
(geschiedenis van een) TOS daarom aanspraak
moeten kunnen maken op extra begeleiding.

Watis een Tos?

“Dat je 20 geboren bent
dat je niet goed kan praten.

Ik heb xoiets dat is stuk
gegaan. Dat is krom.”

o6 D



De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongere

“FEigenlijk ben ik
heel slim, maar

ik heb dyspraxie.
Endaardoor komt

het er niet uit.”

Kinderen met een Taalontwikkelingsstoornis (TOS)
hebben moeite met het leren en gebruiken van hun
eerste taal. Naast de taalproblemen hebben kinderen
met een TOS vaak sociaal-emotionele problemen 32',
Er is echter nog weinig bekend over de oorzaken van
deze sociaal-emotionele problematiek bij kinderen
met en TOS. De taalstoornis alleen kan niet goed ver-
klaren welke kinderen meer problemen hebben en
welke kinderen niet °. Het is belangrijk de oorzaken
van de problemen goed in kaart te brengen, zodat
hier in de behandeling van kinderen met een TOS op
gericht kan worden.

Het onderzoeksproject EmoTOS is uitgevoerd
om beter zicht te krijgen op welke sociaal-
emotionele problemen kinderen met een TOS
wel en niet ervaren én te zoeken naar een ver-
klarend model voor de ontwikkeling van deze
problemen. De ontwikkeling van 114 kinderen met
een TOS tussen de 9 en 16 jaar is gevolgd gedurende
anderhalf jaar. De kinderen met een TOS zaten zowel
op speciaal als op regulier onderwijs. De ontwikkeling
van deze kinderen is vergeleken met een groep van
214 kinderen zonder een TOS. Kinderen en hun ou-
ders hebben op drie momenten een groot aantal vra-
genlijsten ingevuld over verschillende onderdelen van
de sociaal-emotionele ontwikkeling 8420, Daarnaast
hebben kinderen met een TOS verteld over hun eigen
ervaringen. In deze brochure worden de bevindingen
beschreven.

“Soms weet ik het woordje dan
niet meer. En als ik het wel weet,
dan zit ik de hele tijd met mijn
vinger omhoog. En dan vergeet
ik het ook weer.”

Inhoud Brochure

In Hoofdstuk 1 wordt allereerst geintroduceerd wat
een TOS is; de kenmerken van de taalproblemen en
mogelijke oorzaken ervan. In Hoofdstuk 2 wordt het
beschikbare onderzoek over de sociaal-emotionele
ontwikkeling van kinderen met een TOS besproken
en bediscussieerd. Hier worden twee verklarende
theorieén besproken: Zijn de problemen een direct ef-
fect van de taalproblemen? Of zijn de problemen een
indirect effect door beperkte toegang tot sociaal leren?
Een groeiend aantal studies laat zien dat de tweede
theorie een beter verklarend model is, wat belangrijke
inzichten geeft voor effectieve interventies.

Voor goede begeleiding is het belangrijk de ver-
schillende gebieden van het sociaal-emotioneel
functioneren te onderscheiden én om hun sa-
menhang te begrijpen. In de Hoofdstukken 3 -5
bespreken we daarom de verschillende onderdelen
van emotionele competentie (Hoofdstuk 3), sociale
relaties (Hoofdstuk 4), en internaliserende en exter-
naliserende problemen (Hoofdstuk 5). Per onderdeel
bespreken we wat het is, hoe het zich ontwikkelt en
welke rol communicatie speelt in de ontwikkeling
van het onderdeel. Vervolgens beschrijven we wat we
hierover weten bij kinderen met een TOS en hoe we
kinderen kunnen ondersteunen bij de ontwikkeling.
Ieder hoofdstuk is ook los te lezen, zodat de brochure
als naslagwerk gebruikt kan worden. In de conclusie
vatten we het beschikbare onderzoek kort samen.
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Infobox 3

Wat voor soort taalproblemen hebben
kinderen met een TOS?

Taal is opgebouwd uit kleine bouwsteentjes, de klan-
ken of fonemen, die samengevoegd betekenis dragende
woorden kunnen vormen (het lexicon). Vervolgens kun-
nen complexere betekenissen worden overgedragen door
woorden te combineren in zinnen volgens de regels van
de taal (syntax of grammatica). Vaak worden werkwoor-
den hierbij vervoegd; in het Nederlands wordt de vorm
van het werkwoord bijvoorbeeld aangepast om aan te
geven of iets in het verleden of heden is gebeurd en door
welke persoon. Morfemen zijn daarnaast de kleinste be-
tekenis dragende deeltjes van taal die woordbetekenis-
sen aan kunnen passen; bijvoorbeeld door de toevoeging
van het morfeem ‘on-" kan de betekenis van een woord
ontkennend worden gemaakt: van begrip naar onbegrip.
Ook in gebarentalen wordt onderscheid gemaakt tussen
fonemen (bv. de handvormen, de plaats en beweging
van het gebaar), morfemen (bv. schudden van het hoofd
voor ontkenning tijdens een gebaar) en gebaren volgens
grammaticale regels samengevoegd in zinnen.

Kinderen met een TOS kunnen op de verschillende on-
derdelen van taal problemen ervaren, maar de type en
mate van taalproblemen kunnen sterk variéren per kind.
Kinderen met een TOS kunnen problemen ervaren met
het herkennen van fonemen in een woord. Deze vaardig-
heid is belangrijk bij het onderscheiden van verschillende
woorden die veel op elkaar lijken en het herkennen van
woorden in een zin. Als kinderen hier moeite mee hebben

hebben met de inhoud van ta oJonden 86187,
woordbetekenissen) en de vor
morfologie en grammatica) (zie
ontwikkelen kinderen met eel
blemen met het gebruik van ta
222425 Hoeveel informatie moet
leggen? Hoe praat je tegen jou

of jouw vriendje? Wanneer is ie
neer maakt iemand een grapje

over het gebruik van taal noemsé

Tot slot kan een T
gens van een kind
talige informatie :
een groter proble
leven we in een in
wordt verwacht d
kunnen uiten doc
op dit gebied van !
voldoen, kan er e
de vraag van de o
sociale interactie,
stand wordt verg:
moeilijker voor ee
te doen aan groe
taalvaardigheid te

NN NN NN NN\

kunnen zij minder makkelijk taal begrijpen en hebben zij
meer moeite nieuwe woorden te leren. Dit kan leiden tot
een klein lexicon.

Naast een kleiner lexicon wordt bij kinderen met een TOS
een minder ontwikkeld netwerk gevonden in hun lexi-
con. Kinderen ontwikkelen netwerken in hun hoofd van
woorden die iets met elkaar te maken hebben. Een stoel
hoort bijvoorbeeld bij een tafel en dit zijn beiden meubels.
Dergelijke netwerken zijn ingericht op betekenis en klank.
Beiden zijn belangrijk om taal snel te kunnen gebruiken
en talige informatie te automatiseren. Als deze netwerken
minder dicht zijn ingericht, dan hebben kinderen meer
kans op woordvindingsproblemen.

Daarnaast hebben kinderen met een TOS vaak meer moei-
te om de grammaticale regels van een taal te leren. Zij gaan
minder snel woorden combineren, of doen dit niet volgens
de grammaticale regels van de taal. Op latere leeftijd gaan
kinderen wel woorden combineren tot zinnen, maar het
zelf gebruiken van complexere constructies, zoals bijzin-
nen, blijven dan vaak lastig. Ook hebben kinderen met een
TOS vaak meer moeite met vervoegingen en morfemen van
een woord. Vervoegingen en morfemen hebben vaak min-
der nadruk in een woord; ze zijn meestal niet beklemtoond
waardoor ze minder opvallen, maar ze zijn cruciaal voor
het begrijpen van de boodschap. Werkwoorden worden op
een vaste manier vervoegd in een taal. Als kinderen deze
regel eenmaal begrijpen, kunnen zij de regel generaliseren
en op nieuwe woorden toepassen. Dit geeft hen veel moge-
lijkheden taal flexibel te gaan gebruiken, creatief te zijn met
taal en nieuwe woorden sneller te begrijpen. Doordat deze
onderdelen van taal minder nadruk krijgen in een zin, zijn
ze moeilijker op te pikken in een stroom met woorden, wat
problemen bij kinderen met TOS kan verklaren. Daarnaast
hebben kinderen veel oefening nodig bij het produceren
van deze grammaticale regels. Door te proberen, fouten te
maken en goede voorbeelden te horen, groeien kinderen in
hun taalvaardigheid.

Door de verschillende taalproblemen hebben kinderen
met een TOS meer problemen om hun eigen ideeén, wen-
sen en gedachten onder woorden te brengen. Dit verstoort
de normale taalontwikkeling en de communicatie met
de omgeving, waardoor ook vaak het sociale gebruik van
taal, de pragmatiek, minder vanzelfsprekend is voor kin-
deren met een TOS 2527,
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“Als ik echt een verhaal moet vertellen,
over wat ik een keer heb meegemaalkt,

dan vertel ik het door elkaar heen.

Of dan ga ik iets vertellen en
kom ik op een heel ander verhaal

Doordat de verschillende onderdelen van talige com-
municatie (vorm, inhoud en gebruik) zich ontwikkelen
naarmate kinderen ouder worden, kunnen kinderen
met een TOS op jonge leeftijd andere communicatie-
problemen ervaren dan als zij ouder zijn. Ook kunnen
kinderen op jonge leeftijd in het klinische gebied val-
len, tijdens de basisschooljaren een inhaalslag maken
waardoor zij geen TOS meer lijken te hebben, maar
op latere leeftijd opnieuw uitvallen op talig gebied. De
communicatieve eisen van de omgeving beinvloeden
hoeveel last kinderen van hun taalstoornis hebben.

Doordat de omgeving én het kind veranderen,

kan de ernst van communicatieproblemen an-

ders zijn op verschillende leeftijden. Met name
bij belangrijke transitiemomenten, zoals de wisseling
van basisschool naar middelbare school, kunnen pro-
blemen opnieuw aan het licht komen bij jongeren met
een TOS 303,

Vind je taal moeilijk?
‘Ja, en spelling en lexen en
begrijpend lexen... en gym.

Ik heb dat bij gym ook.
Dat xze snel praten. Dan snap
ik het niet wat ik moet doen.”

Hierbij speelt mee dat de communicatieproble-
men bij oudere kinderen moeilijker te meten
zijn dan bij jongere kinderen. Bij jongere kin-
deren kun je de hoeveelheid woorden tellen
die een kind gebruikt, of de hoeveelheid
woorden die een kind grammaticaal com-
bineert. Zinsbegrip kan worden gemeten
door kinderen korte opdrachtjes uit te

laten voeren en zinnen te laten herhalen.

en moet ik weer terug.”

Naarmate kinderen ouder worden kunnen com-

municatieproblemen subtieler worden, zoals
problemen met het gebruik van abstracte woorden,
of het begrip van complexere taalconstructies zoals
bijzinnen. Daarnaast kunnen jongeren meer moeite
hebben met wat iemand bedoelt als hij iets zegt (prag-
matiek) en de snelheid waarmee gecommuniceerd
wordt. Deze problemen in complexere taal en het soci-
ale gebruik van taal komen vooral tot uiting in sociale
interactie en zijn cruciaal om op school en in contact
met anderen te functioneren. In een rustige testsitu-
| atie, komen deze problemen niet altijd tot uiting.
Hierdoor kan ten onrechte worden geconcludeerd dat
een kind geen TOS meer heeft 332,

“Alle kinderen in
de klas hebben TOS,

maar bij iedereen is het
een beetje anders.”

Uit de praktijk:
Een jongen met een TOS komt thuis
en vertelt zijn moeder over de lessen
Nederlands:

"Mama, ze zegt steeds van die spreektaal!"
"Spreektaal?"
"Ja spreektaal, hoe noem je dat nou dat ze

»n

bijvoorbeeld zegt “de aap uit de mouw”.

"Oh, je bedoelt spreekwoorden."
"Ja, en dan weet ik niet wat het betekent. En dan
blijf ik daar maar over nadenken, wat zegt ze nou?

En dan hoor ik niet meer wat ze nog meer zegt."
"Dat vind ik heel vervelend."

9D
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De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongeren met een TOS

Heb je tips voor school? Heb je tips voor andere

“Diegene die moeilijk hebben kinderen met een TOS?
meer de beurt geven. Ik heb dat
ook soms dat ik het moeilijk

“Oefenen, oefenen,
oefenen en stampen.”
vind taal, maar ik steek de hele

tijd mijn vinger op als ik het
weet, niet verborgen of 20.”

“Als ik het niet weet,
dan ga ik het vaak
omschrijven.”

“Niet al te moeilijke woorden

en ook niet te lange woorden
gebruiken.”

“Ga ik eerst altijd nadenken,
met wat letter het begint,

7 en welke vorm, hoe ziet het
“Dat ze meer steun krijgen eruit, wat hoort het bij,
van de juf en meesters. /
En ook minder kinderen in

de klas doen. Dan kan de juf “Soms volg ik het niet echt.

en meesters hun beter helpen. Dan ga ik naar mijn vriendin
en dan gaat ze het me uitleggen.”

Hier inde klas kan ik mijn
stem horen.”

“Doorgaan, niet stoppen.
En omschrijf als je iets
niet uitkomt”

“De docent moet het soms

voor doen, niet altijd maar
vertellen.”

Zou je in een klas met 32
kinderen willen zitten?

“No way! Dan zou ik wel
waterballonnen pakken.”

1O >
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eigen we
moeite t¢

sociale,
worden.

Hoofdstuk 2

Wat zijn de sociaal-emotionele
problemen van kinderen met een TOS
en hoe worden xze verklaard?

X

Infobox 5

TOS en autisme

Kinderen met een TOS laten vaak gedrag zien, dat doet denken aan au-
tisme spectrum stoornissen. Dit kan duiden op een gedeelde genetische
basis. Uit familieonderzoek blijkt bijvoorbeeld dat autisme en TOS va-
ker samen voorkomen in families. Dat betekent dat er enige genetische
overlap is tussen de genen die beide stoornissen veroorzaken en een
verhoogde kans geeft op beide diagnoses. Er zijn echter ook heel veel
kinderen met autisme zonder taalproblemen, en kinderen met taal-
problemen zonder autisme. Het is dus geen simpele volledige overlap,
maar een complexe interactie tussen verschillende genen. Hierdoor is
de kans op het voorkomen van autisme en TOS wel vergroot 83,

De overlap tussen beide diagnoses (TOS en autisme) kan echter ook wor-
den veroorzaakt, doordat beide groepen vergelijkbare ontwikkelingen
doormaken, maar met een andere oorzaak. Voor kinderen met autisme
geldt net als voor kinderen met een TOS dat zij moeite hebben te leren
van sociale interactie: kinderen met autisme hebben meer moeite om
prikkels te verwerken uit hun sociale omgeving, of zijn hier minder op
gericht; kinderen met een TOS hebben meer moeite met de taal waar-
mee in sociale interactie gecommuniceerd wordt. Hierdoor kunnen
beide groepen minder leren van die sociale contacten. Dit beinvloedt
in beide groepen het emotiesocialisatieproces en de ontwikkeling van
sociale vaardigheden. Hierdoor kunnen kinderen vergelijkbaar gedrag
laten zien, maar met een ander probleem aan de basis .

Ook de behoefte aan voorspelbare, herhaalde gebeurtenissen - een be-
langrijk kenmerk van autisme kan bij kinderen met een TOS ontstaan.
Kinderen die weinig begrip hebben van wat er om hen heen gebeurt
doordat zij veel taal missen of het taalaanbod niet goed begrijpen, kun-
nen zich vastklampen aan wat zij wel begrijpen en herkennen. Hierdoor
kunnen zij meer moeite hebben als iets anders gaat dan normaal, of
plotseling verandert. Als kinderen hier de uitleg over missen kan dit
frustratie opleveren die niet is toe te schrijven aan autisme, maar aan
een gebrek aan informatie. Voor beide groepen kinderen kan soms
dezelfde aanpak helpen. Door structuur te beiden en duidelijke uitleg
zullen zowel kinderen met autisme als kinderen met een TOS minder
problemen hebben bij veranderingen. Maar het is belangrijk bij indivi-
duele kinderen te onderzoeken waar de problemen vandaan komen, zo-
dat de aanpak op de mogelijkheden van het kind worden aangepast >3

-emotionele
met een TOS

lie overvraagd worden
gtrekken *. Kinderen

X

v 2

agnose
ate van
nen

roblemen kunnen op ver-
en. In de psychiatrie wordt
1 verschillende diagnoses
intal kenmerken die vaak
een vastgesteld aantal van
liagnose krijgen. De DSM
> mate van de problemen;
t. Kinderen met een DSM-
ate van problemen die be-

aveel problemen kinderen
ken die bij een specifieke
‘vak). We spreken van een

seveelheid problemen
. diagnose zouden krijgen
als kinderen minder pro-
lsche gebied zitten, is het
jken. Immers, ook lichte
_voor een kind en als een
ntwikkeling, is er minder
litgroeien tot een depres-
een groep kinderen (kin-
iemiddeld in hogere mate
‘kinderen zonder een TOS)
aderen als kinderen ouder
anpak verklaren waarom
:r problemen ervaren dan
actoren dragen bij aan een
oroblemen?
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“Als xze vragen stellen over die opdracht
ofxzo0, dan zeg ik gewoon vaak dat ik het
niet weet. Terwijl ik het wel weet.

Maar toch wil ik het niet zeggen.”

Deze theorie is onderliggend aan veel interventies die Bij oudere kinderen en jongeren met een TOS
worden gedaan. Hierbij worden de communicatieve worden echter geen of slechts zwakke relaties
eisen en de verwachtingen van de omgeving aangepast gevonden tussen de mate van expressieve of
aan de vermogens van het kind, waardoor het kind op receptieve taalproblemen en de mate van so-
talig gebied niet overvraagd wordt. Tegelijkertijd wor-

den de communicatieve vermogens van het kind ge-

stimuleerd door bijvoorbeeld logopedie (zie infobox 7). ><

Infobox 7

Communicatieve Verwachtingen

cisen omgeving Lo dl  Interventies gericht
} Op communicatie

Normale
sociaal-emotionele

competenties . .
Veel interventies proberen het overvragen van

talige vermogens van kinderen met een TOS te

Compensatie- bepreken. Dit wordt aan de ene kant gedaan door

gedrag de communicatieve vermogens van kinderen te

verbeteren, door logopedie, of het oefenen van

Figuur1 Sociale adaptatie theorie *". communicatievaardigheden. Aan de andere kant

worden de communicatieve eisen van de omge-

ving aangepast. Dit wordt bijvoorbeeld gedaan

De sociale adaptatie theorie impliceert namelijk dat . door de taal te versimpelen, visuele ondersteuning

als kinderen minder communicatieve problemen in te zetten en pre-teaching toe te passen. Het idee

ervaren, het compensatiegedrag af zou moeten ne- is dat hiermee de omgeving beter aansluit op de

men. Ook zouden kinderen met minder ernstigere talige vermogens van het kind, waardoor kinderen

communicatieproblemen minder sociaal-emotionele meer toegang krijgen tot sociale interactie en min-
problemen moeten ervaren dan kinderen met meer der frustratie zullen ervaren.

communicatieproblemen. Uit onderzoek blijkt ech-

ter dat de ernst van de communicatieproblemen Daarnaast wordt in interventies vaak aandacht be-

van kinderen met een TOS niet duidelijk samen- steed aan reéle verwachtingen van de vermogens

hangen met hun sociaal-emotionele problemen van een kind op verschillende gebieden. Het doel

468914 hiervan is dat kinderen niet worden overvraagd

in hun communicatieve vermogens maar ook niet

Rond de kleuterschool leeftijd worden nog wel ondervraagd op andere gebieden. De verwachtin-

vaak relaties tussen beide gebieden gevonden. gen van anderen van de vermogens van een kind

Met name expressieve taalproblemen zijn hebben invloed op hoe zij met een kind omgaan,

gerelateerd aan meer externaliserende ge- wat weer een weerslag heeft op het kind. Door een

dragsproblemen, terwijl begripsproblemen kind uit te dagen op gebieden waar het meer kan,

gerelateerd zijn aan meer internaliserende rekening houdend met de taalvermogens, kan het
en sociale problemen 338, kind zich verder ontwikkelen.



De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongeren met een TOS

Hoe leer je woorden?

“Door horen, het is net spieken.
Je kan nooit zeggen dat je nooit hebt gespiekt.
Want spreken heb je ook gespiekt van je ouders,

van iemand.”

Wat verklaart de sociaal-emotionele
problemen van kinderen met
een TOS dan wel?
Bij interventies voor kinderen met een TOS
moeten we niet vergeten dat taal een middel is:
een middel om vaardigheden en kennis op te
doen in sociaal contact. Door middel van taal kun-
nen mensen uitleg geven, overleggen, onderhandelen,
informatie opdoen, samenwerken en discussiéren.
Een deel van de communicatie is non-verbaal, zoals
de mimiek en het gedrag van mensen. Maar om deze
non-verbale gedragingen te begrijpen, is taal onont-
beerlijk. Mensen vertellen wat zij denken, willen en
voelen door middel van taal. Zo leggen zij uit waarom
zij zich op een bepaalde manier gedragen, of waarom
zij een bepaalde emotie hebben. Sociale situaties zijn

Moeite Sociale
interactie

Minder
sociaal leren

Minder
Emotionele
competentie

Meer Problemen:

» Sociaal
o Internaliserend
+ Externaliserend

Figuur2 Sociale deprivatie theorie

vaak complex. Door middel van taal kunnen mensen
uitleggen welk stukje van de situatie de emotie ver-
oorzaakte. Taal is dus een belangrijk middel waarmee
kinderen de (sociale) wereld leren begrijpen 2.

Kinderen krijgen kennis over zichzelf, anderen en de
wereld door interactie met anderen. Zij leren gedrags-
normen door interactie met hun sociale omgeving. Dit
proces heet socialisatie. Deze kennis en vaardigheden
zijn vervolgens noodzakelijk om te functioneren in die
sociale omgeving 2. De sociale deprivatie theorie
stelt dat kinderen door verminderd contact met
hun sociale omgeving een vertraagde of andere
ontwikkeling door kunnen maken met soci-
ale en gedragsproblemen tot gevolg (Figuur 2)"2.
Kinderen met een TOS kunnen, door hun communi-
catieproblemen, minder toegang hebben tot sociale
interactie en sociaal leren. Hierdoor hebben kinderen
met een TOS een dubbel probleem. Niet alleen zijn zij
minder taalvaardig, maar door deze taalproblemen
kunnen zij ook beperkt worden op andere ontwik-
kelingsgebieden. Deze secundaire problemen kun-
nen vervolgens de ontwikkeling van kinderen
negatief beinvloeden, ook los van de communi-
catieproblemen ¢8°%°, De secundaire problemen
kunnen dus een eigen leven gaan leiden, ook bij kin-
deren waar de taalproblemen verminderen naar mate
zij ouder worden.

18>



De sociaal-emotionele

Infobox 8 X

Kinderen met e RiSiCO, beS.CheI' me.nde dies laat zien dat kin-
ondersteund wo g tran?_-dzagnostlsche et minder emotioncle
eling, maar zou aCtoren iale, internaliseren

moeten worden bblemen ervaren. En de
waarvan we wete rrklaart deze problemen
de sociale intera EERE sl iRl iaicon e EiRsdaEis SaRiEliESiElgiocnheibhndleles e taalproblemen van Kkin-
van is de ontwi zijn op de ontwikkeling van een individu en welke processen  ilojslelstcl R ee)aslelciiits (CRRES
Emotionele comps ii[ehleEinl=EnialSieintis =it ilcnyeloinic izl nrelel Sz rmende factor tegen het
Sl si S fiSChoedras van een KindinontwikkelinsrOver hetalsemeen el R slre]s] Canlca b ig-El el
DICERMENESE  spelen verschillende factoren hierbij een rol. Dit kunnen kind zonder een TOS, maar in
EhleClanthitgante) g ctoren zijn (zoals huntemperament intellisentie entaalver IS i vl e alelSih)
IMSIRZhRGNEEE mogen), factoren van de ouders (zoals opvoedingsstijl, stress 4818 Dit laat zien dat de
dEelnRCivddgs cn emotionele competentie) en omgevingsfactoren (zoals de belangrijk aandachtsge-
van emotionele mate van structuur in verschillende situaties, de hoeveelheid  RycJoMehlEE RS R0l

WCIERdO Y talige informatie in situaties, de normen en waarden in een

Ll CRAId  cultuur, en de mate van kennis en beschikbare hulp in een sa-

heid aan soc menleving). Deze verschillende factoren kunnen met elkaar
\oidhRoly”  interacteren, waardoor interactiepatronen en verwachtingen
infobox 8). ontstaan, die de ontwikkeling van een kind beinvloeden .

We spreken van risicofactoren, als factoren bijdragen aan het
ontstaan van problemen bij een kind en van beschermende
factoren, als deze een bufferende werking hebben op het
ontstaan van probleemgedrag. Door de complexe interactie
tussen factoren op verschillende niveaus hoeft één risico-
factor niet direct tot problemen te leiden. Als er voldoende
beschermende factoren zijn, kunnen deze problemen worden
voorkomen en beperkt. Als er echter een opeenstapeling van
risicofactoren is, dan wordt de kans groter dat kinderen pro-
blemen ontwikkelen'®.

Ook is er geen één-op-één relatie tussen bepaalde risicofac-
toren en bepaalde problemen op latere leeftijd. Verschillende
risicofactoren kunnen leiden tot dezelfde problemen. En
één risicofactor kan samenhangen met verschillende pro-
blematische uitkomsten. Risicofactoren die samenhangen
met verschillende negatieve uitkomsten noemen we ook wel
trans-diagnostische factoren. Zowel depressieve klachten
als agressieklachten hangen bijvoorbeeld samen met proble-
men in de emotieregulatie. Deze emotieregulatie-problemen
kunnen bij verschillende kinderen dus leiden tot ander soort
probleemgedrag, of kunnen bij één kind beide problemen
veroorzaken '°,
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Hoofdstuk 3

Emotionele competentie en TOS

Emoties zijn belangrijk in sociale interactie. Een emo-
tie is een reactie op een situatie die van belang is voor
een persoon. Deze reactie is zowel lichamelijk, cogni-
tief, als neurologisch. Door de emotie word je alert. Je
richt je aandacht op de oorzaak van de emotie en het
lichaam wordt geactiveerd, waardoor je kunt reageren
| op de situatie. Emoties zijn daarom functioneel;
ze zorgen dat een persoon zijn belang veilig kan stel-
len of een doel na kan streven in een situatie. Emoties
hebben daarbij ook een belangrijke communi-
catieve functie. Ze attenderen de persoon zelf én
anderen erop dat er iets van belang is 4.

Niet iedereen heeft dezelfde emotie in een situatie.
Welke emotie je krijgt hangt af van je interpreta-
tie van een situatie: wat denk je dat er gebeurt en
waarom? Als je bijvoorbeeld valt en denkt dat jouw
vriend je expres een duw gaf, zal je je anders voelen

dan als je denkt dat het per ongeluk was. De interpre-
tatie van een persoon wordt gekleurd door eerdere er-
varingen en verwachtingen over de situatie. Sommige
mensen zullen daardoor eerder boos worden, terwijl
anderen eerder verdrietig zullen worden 4°.

Elke emotie heeft een andere betekenis of geeft

een ander doel weer. Boosheid geeft bijvoorbeeld
aan dat je het niets eens bent met een situatie en dat
je er iets aan wilt veranderen. Anderen kunnen zien
dat jouw grens bereikt is. Word je juist verdrietig, dan
probeer je om te gaan met iets waar je zelf weinig aan
kunt veranderen. Het verdriet roept wel troostgedrag
op bij anderen, waardoor zij je kunnen helpen om met
de situatie om te gaan. Blijdschap geeft juist aan dat
je iets leuk vindt en dat je dus graag wil dat de situatie
hetzelfde blijft en voortduurt 4°.

M
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De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongeren met een TOS

“Soms is het teveel. Dan
wil ik rust en op het
schoolplein blijven en

We noemen kinderen emotioneel competent als vogels kijken.”

zijhun emoties effectief kunnen gebruikenin so-

ciale interactie “°. Dat impliceert dat zij zich bewust
zijn van hun eigen en andermans emoties, begrijpen
wat de oorzaak is van de emoties van henzelf en ande-
ren, de emoties kunnen reguleren en op gepaste wijze
op eigen en andermans emoties kunnen reageren 11.
Door middel van interactie en communicatie met hun
omgeving worden kinderen langzaam emotioneel
competent (Figuur 3)"3. De emotionele competentie
is vervolgens een belangrijke beschermende factor
tegen het ontstaan van sociale, internaliserende en
externaliserende problemen '2. Emotionele competen-
tie heeft verschillende aspecten. In de volgende para-
grafen beschrijven we hoe die verschillende aspecten
van emotionele competentie zich ontwikkelen, welke
rol communicatie daarbij speelt, wat we erover weten
bij kinderen met een TOS, en hoe we
kinderen kunnen ondersteu-
nen in de ontwikkeling.

Emotieherkenning:

Wat voel ik?
Wat voelt de ander?

Emotiebegrip:

Waar komt mijn emotie
vandaan?
Waar komt de emotie van de
ander vandaan?

Emotie communicatie:

Hoe noem ik mijn gevoel?

Wat vertel ik aan anderen?
Wat bedoelt de ander?

Emotie regulatie:

Emotiane’e Wat l;/vil ik bﬁreikhen?k "
o Wanneer, hoe sterk en hoe kan i
competentte mijn emotie laten zien, zodat ik dat
. kan bereiken?
Empathie: Wat wil de ander bereiken?

Wat voelt de ander? Hoe kan ik op de emotie van de

Waar komt de emotie van ander reageren?
de ander vandaan?
Hoe kan ik iemand helpen of troosten
en rekening houden met wat de

ander wil? Emotieregulatie-strategieén:

Kan ik de oorzaak oplossen, weggaan,
hulp zoeken, mezelf afleiden,
of een situatie
anders interpreteren?

<16 »



De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinde

3.1
Emotiebegrip van
de eigen emoties

Wat is emotiebegrip?
De eerste stap in emotionele competentie is het be-
wust zijn van de eigen emoties. Een kind moet mer-
ken dat hij geémotioneerd is, en of de situatie die de
emotie veroorzaakt wel of niet prettig is. Evolutionair
gezien is dit heel belangrijk: mensen moeten snel op-
merken of er gevaar dreigt, zodat ze hierop kunnen
reageren “°. In onze complexe sociale samenleving
spelen veel verschillende emoties een rol en moeten
kinderen dus leren herkennen en begrijpen welke
emotie zij precies ervaren. Emotiebegrip betekent

dat iemand kan onderscheiden welke emotie hij

heeft en waar de emotie precies door wordt ver-

oorzaakt. Als mensen begrijpen waar hun emoties
vandaan komen, zijn zij beter in staat op een situatie

te reageren. De emotie zet aan
tot actie, waardoor men-
sen op een situatie
kunnen reageren
om een doel na
te streven 4748,

Hoe ontwikkelt emotiebegrip zich?
Kinderen leren hun emoties te herkennen en te
begrijpen in sociale interactie. Baby’s communi-

ceren door middel van hun emoties. Zij gaan huilen

als ze pijn hebben, honger hebben, of zich vervelen.

Deze emotiecommunicatie is zeer effectief, omdat ou-

ders hier snel op reageren. Daardoor leren kinderen al

vanaf de geboorte dat er (meestal) een reactie volgt als
zij hun emoties tonen. Maar de emotiecommunicatie
is dan nog zeer basaal. Kinderen laten vooral blijken of
ze zich wel of niet goed voelen, maar maken verder nog
weinig onderscheid tussen verschillende emoties 2.

“Af en toe vind ik het niet leuk

om dingen te zeggen, maar mijn
Zevoelens, richten, dat doe ik bijna
nooit, nee vertellen in de klas,

vind ik niet echt leuk”

Naarmate kinderen ouder worden leren kin-

deren hun gevoelens meer te differentiéren.
Kinderen gaan geleidelijk patronen herkennen in hun
eigen gevoelens en in de oplossingen die ouders en
verzorgers aandragen, waardoor zij hun gevoelens
gaan associéren met bepaalde gebeurtenissen: bij
honger wil je gevoed worden, bij verveling wil je aan-
dacht. Ouders benoemen vaak de emoties en wensen
van een baby. Zij vertellen wat ze gaan doen en waar-
om. Hierdoor gaan kinderen bepaalde gebeurtenissen
en gevoelens steeds meer koppelen aan woorden. Als
kinderen begrijpen dat de oplossing eraan komt, stop-
pen zij al eerder met huilen 23,

Naarmate de wereld van kinde-
ren groter wordt, krijgen zij
steeds meer en complexere
emoties. Opnieuw moeten
zij leren herkennen wat zij
voelen en waarom. Soms
zijn het duidelijke
emoties over lets
wat op dat moment
speelt. Het kind wil
iets hebben, maar kan er
niet bij. Of het kind ziet iets engs en verstopt
zich daarvoor. Op andere momenten kan een
kind gespannen zijn, door een onduidelijke oorzaak of
door een emotie uit het verleden. Dit kan zich uiten in
woede om kleine dingen, verdriet of druk gedrag. De
meeste ouders benoemen voor hun kinderen wat zij
denken dat het kind voelt en waar de emoties vandaan
komen. Ze zeggen bijvoorbeeld dat het kind verdrietig
is omdat oma weg moest en dat zo jammer is of dat het
kind druk is omdat het kind het spannend vindt om
binnenkort naar school te gaan. Doordat ouders de
belevingswereld van hun kind kennen, kunnen
zij helpen de gevoelens te plaatsen. Als ouders
benoemen wat er bij een kind speelt helpt dit vaak om
de spanning los te laten. Door de emotie te benoemen
en de oorzaak duidelijk te krijgen, kan de ouder steun
geven aan het kind, of met het kind meedenken over
oplossingen 343,

17D
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De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongeren met een TOS

Het benoemen van de emoties en de
oorzaken ervan kan kinderen hel-
pen hun eigen emoties steeds beter te
herkennen en te plaatsen. Als zij ver-
gelijkbare emoties in een nieuwe situatie
ervaren, begrijpen zij daardoor sneller wat zij
voelen. Kinderen gaan ook zelf hun emoties benoe-
men en hierover redeneren. Hoe ouder zij worden
hoe meer en hoe complexere emoties zij bij zichzelf
herkennen. Driejarigen kunnen vooral goed onder-
scheid maken tussen de basisemoties, blij, boos,
bang en verdrietig, terwijl oudere kinderen ook
gaan onderscheiden dat zij jaloers, zenuwach-
tig, beschaamd, teleurgesteld of trots zijn. Ook
gaan kinderen differentiéren in de mate waarin zij hun
emoties ervaren. Zij geven aan dat ze maar een klein
beetje boos zijn, of juist heel erg en kunnen uitleggen
wat voor soort situaties bepaalde emoties bij hen ver-
oorzaken. Tot slot leren kinderen dat ze verschillende
emoties tegelijkertijd kunnen ervaren 3434950, Zoals
mijn zoontje van zes opmerkte: ‘Het is fijn om weer
thuis te zijn, maar wel jammer dat we niet meer op de
camping zijn.

Welke invloed heeft communicatie op de
ontwikkeling van emotiebegrip?
Het gebruik van taal helpt kinderen gevoelens te be-
noemen en beschrijven en de oorzaken ervan te leren
begrijpen. Ten eerste geeft taal toegang tot de uitleg
die ouders geven over wat een kind voelt en waar de
emoties vandaan komen. Als kinderen moeite heb-
ben de taal te begrijpen, hebben zij ook minder
toegang tot de uitleg over emoties.
Ten tweede krijgen kinderen door middel van taal
toegang tot interacties tussen anderen. Kinderen
kunnen bijvoorbeeld veel leren over emoties door
naar gesprekken tussen broertjes en zusjes en de

ouders te luisteren. Wat zegt

en doet de één en hoe reageert

de ander? Dit soort interacties geeft

veel informatie over wat mensen

denken en voelen in verschillende

situaties en hoe anderen hierop reage-

ren, ook al worden de emoties en gedachten niet altijd

expliciet benoemd 3%, Kinderen met taalproble-
men kunnen vaak minder goed volgen wat an-
deren tegen elkaar zeggen. Hierdoor krijgen
zij minder informatie via interacties tussen
anderen.

Ten derde helpt taal een kind om de eigen gevoelens,
wensen en gedachten onder woorden te brengen.
Hierdoor kunnen anderen hierover met het kind in ge-
sprek gaan, wat belangrijke kansen biedt voor een kind
om zijn emoties beter te gaan begrijpen '*4352, Als een
kind bijvoorbeeld zegt dat hij niet wil logeren, kunnen
ouders navragen waardoor dit komt, wat een kind pre-
cies spannend of moeilijk vindt en hoe dit opgelost zou
kunnen worden. Als kinderen echter moeite hebben
om over hun gevoelens en wensen te praten, kun-
nen anderen hier ook minder op in gaan.

Ten vierde nodigt taal uit om na te denken over com-
plexe zaken. Door communicatieproblemen kan de
kwaliteit van interacties met ouders afnemen. Als ou-
ders merken dat hun kind hen niet goed begrijpt,
gaan zij hun taal vaak versimpelen. Ze maken
kortere zinnen en houden de taal concreter, waardoor
abstracte onderwerpen zoals emoties minder bespro-
ken worden 523, Hierdoor kunnen kinderen de taal
van ouders beter volgen, maar tegelijkertijd worden
zij hierdoor minder uitgedaagd om over abstracte za-
ken na te denken en te praten. Juist gesprekken over
emoties en hun oorzaken, vragen om meer en
om complexere taal.

“Vroeger kon ik alleen maar krijsen en gillen,
omdat ik niet kon praten. Ik wilde wat xeggen,
maar ik wist het niet! Toen leerde ik gebaren.

En toen kon ik eindelijk praten, maar dan xzei
ik niet ‘opa’, maar ‘oepoe’, maar dan begrepen
xe het wel. Dat was veel leuker.”
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Tot slot ontwikkelt taal zich bijna ongemerkt in de
interactie met leeftijdsgenoten. In interacties met
anderen leren kinderen veel over hun eigen
emoties en wensen en de wensen van andere
kinderen. Taalproblemen kunnen de interactie
met anderen kinderen bemoeilijken 43, Kinderen
met communicatieproblemen hebben hierdoor niet
alleen minder toegang tot uitleg over emoties, maar
krijgen ook minder rijk aanbod én minder kansen om
hun emotionele competentie te vergroten >4. Dit kan
de ontwikkeling van het emotiebegrip bemoeilijken.

Wat weten we over emotiebegrip bij
kinderen met een TOS?
Jonge kinderen met een TOS hebben meer
moeite hun eigen gevoelens te benoemen en
erover te praten en hebben een kleinere emotie-
woordenschat ">>°¢, Dit is natuurlijk niet verras-
send doordat deze vermogens nauw samenhangen
met de taalvermogens van kinderen. Ook kinderen en
jongeren tussen de 9 en 16 jaar oud hebben volgens
hun ouders moeite te beschrijven hoe zij zich voelen,
terwijl ouders zien dat er iets aan de hand is met hun
kind. Dit duidt erop dat kinderen moeite hebben hun
eigen emoties te herkennen en te begrijpen waar de
emotie door wordt veroorzaakt @

Tip van Hilde, ambulant begeleider:

Een meisje met TOS van 5 jaar heeft vaak
kleine conflictjes tijdens het buitenspelen

en laat vaak bozig gedrag zien. Dit duurt soms
wel een paar uur, voordat ze dan weer mee kan

Hoe kunnen we kinderen
met een TOS helpen?

“Wat vragen stellen over hoe xze
zich vaak voelen bij sommige

situaties. Tegen wie die het
moeilijk vindt om te praten.”

Kinderen met en zonder een TOS tussen de 9 en 16
jaar rapporteerden vergelijkbaar begrip van hun ei-
gen basisemoties. Binnen de groep kinderen met
een TOS rapporteerden kinderen met meer se-
mantiek- en coherentieproblemen dat zij meer
moeite hadden met het begrip van hun eigen
basisemoties. Het emotiebegrip groeide naarmate
kinderen met en zonder een TOS ouder werden 8%,
Het is mogelijk dat meer complexe emoties en meer
subtiele verschillen tussen emoties moeilijker te on-
derscheiden zijn voor kinderen met een TOS, terwijl
zij de basisemoties wel begrijpen, maar tot op heden
is daar geen onderzoek naar gedaan.

Het emotiebegrip van kinderen blijkt een be-
langrijke beschermende factor te zijn tegen ver-
schillende problemen, met name in kinderen
met een TOS 8¢, Het is daarom belangrijk kinderen
met een TOS te ondersteunen in hun emotiebegrip.

doen in de les. Samen praten we vaak hierover na,
met ondersteuning van tekeningen. Dit helpt haar
inzicht te krijgen in wat ze voelt.

Ze wilde een keer graag op de fiets, maar het lukte
haar niet om er één te krijgen bij de verdeling. Op
het moment dat een ander kind weg reed met de fiets,
liep ze weg, met een boos gezicht. Al pratende bleek
dat ze niet gevraagd had om op de fiets te mogen.
Ze stond er wel bij, maar was te verlegen om het te
vragen in de groep met kinderen. Uiteindelijk liep
ze stampend en boos weg.

Het inzicht dat ze verlegen was, luchtte haar
dermate op dat ze acuut vrolijk werd. Terug in

de klas wilde ze dit meteen delen met haar
klasgenoten. Ze riep: "Ik was verlegen!"
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Wat helpt de ontwikkeling van
emotiebegrip bij kinderen met een TOS?
Het benoemen van en praten over emoties met kinde-
ren helpt kinderen om emoties te gaan herkennen en
begrijpen. Voor kinderen met een TOS is dit moeilijker
doordat kinderen minder makkelijk de taal verwerven
en gebruiken die hiervoor nodig is. Daarom is het extra
belangrijk met kinderen in gesprek te gaan over hun
emoties, de oorzaken en verschillen in verschillende si-
tuaties. Hoe kunnen ouders en professionals dit doen?

Praat veelvuldig over emoties met kinderen met
een TOS in taal die toegankelijk is voor hen 32,
Doordat kinderen met een TOS moeite hebben met
taal, hebben ouders en professionals vaak de neiging
minder over de abstracte gevoelens, oorzaken en
gevolgen te praten. Kinderen met een TOS hebben
deze informatie echter hard nodig om hun emoties te
gaan begrijpen. Door simpele taal en visuele onder-
steuning te gebruiken kunnen de gesprekken over
emoties beter begrepen worden. Hierbij kan gedacht
worden aan het gebruik van korte zinnen, het herha-
len van dezelfde boodschap op verschillende manie-
ren en het gebruik van mimiek, praatplaten, boeken
en videomateriaal. Ook zijn er veel materialen voor
psycho-educatie beschikbaar voor kinderen met een
TOS, waarmee emotiegesprekken kunnen worden ge-
faciliteerd (zie voor een overzicht van deze materialen

www.kindenemotie.nl/TOS).

Pas de taal aan aan de taalvermogens van een

kind, maar bespreek wel een rijke context 52,
Alleen het kunnen benoemen van emoties is niet het-
zelfde als emotiebegrip. Een kind leert pas emoties te
begrijpen als emoties in hun context worden bespro-
ken. Wat veroorzaakt de emotie van een kind? Wat
vertelt de emotie aan het kind over wat hij leuk, moei-
lijk, of spannend vindt in een situatie, of dat allemaal
tegelijk? Pas als kinderen hun emoties begrijpen,

kunnen zij de informatie die emoties hun geven
gebruiken in sociale interactie. Het is daarom belangrijk
de emotie van het kind te benoemen én de oorzaak van
de emotie duidelijk te krijgen in gesprek met een kind.

Geef het kind de tijd zelf te verwoorden wat hij

of zij denkt en voelt.
Praten over emoties kan extra lastig zijn voor kinde-
ren met een TOS. Daarom is het belangrijk het kind
de ruimte te geven na te denken en niet te snel in te
vullen wat een kind bedoeld. Ook als kinderen in de
ogen van de professional of ouder iets verkeerd inter-
preteren, is het goed wel eerst naar het kind te luis-
teren. De interpretatie van het kind van een situatie
stuurt zijn gevoelens. Door bij de interpretatie van het
kind te beginnen, kunnen volwassenen inzicht krijgen
in wat het kind ziet, denkt en ervaart. Hier kunnen ze
vervolgens op ingaan om de interpretatie te verrijken,
te nuanceren, of te veranderen. Als kinderen leren
verwoorden wat zij voelen en waarom, kunnen zij hun
emoties vaak beter begrijpen.

Specificeer samen met een kind de mate van

een emotie.
Emoties kunnen heel sterk of maar licht aanwezig zijn.
Ook kan een kind in een situatie een emotie steeds
sterker gaan voelen. Het is belangrijk voor kinderen on-
derscheid te gaan maken dus hoe sterk zij hun emoties
voelen en waarom. Het is daarom belangrijk niet alleen
de emotie te benoemen, maar ook de heftigheid: heel
boos, een beetje boos of een klein beetje boos, niet boos.
Daarbij kunnen extra emotiewoorden worden benoemd
waarmee de gevoelens ook gespecificeerd kunnen wor-
den; woedend, boos, gefrustreerd, of teleurgesteld, of
rustig en neutraal. Hierdoor kan een kind zijn emoties
meer gaan specificeren en beter begrijpen welke situ-
aties de verschillende emoties oproepen. Ook kan een
kind hierdoor eerder herkennen wanneer hij emotioneel
wordt, waardoor hij sneller op de situatie kan reageren.
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Tip van Selma,
ervaringsdeskundige met een

TOS: Vroeger dacht ik dat je

of blij 6f boos, o6f verdrietig kon
zijn. Ik wist niet dat je ook een
beetje boos kon zijn. Of dat je je ook
neutraal of kalm kunt zijn. Want
iedereen zei altijd: Ben je boos, of

ben je blij? Ik dacht je alleen sterke
emoties kunt hebben. Je moet

dus ook tegen kinderen met TOS
zeggen dat er andere emoties zijn.
En hoe sterk ze zijn.

Voer emotiegesprekken op momenten dat
kinderen in staat zijn ervan te leren.

Als een kind boos of verdrietig is kan het vaak helpen
de emoties te benoemen. Door de emoties te benoe-
men, wordt het gevoel van een kind erkend. Door sa-
men na te denken over de oorzaak van de emotie en
mogelijke oplossingen, leert een kind wat het gevoel
hem vertelt en wat hij ermee kan doen. Als een kind
echter zeer emotioneel is, is het vaak moeilijk zo'n ge-
sprekje te voeren. Op zeer emotionele momenten lukt
het niet de emoties onder woorden te brengen en na te
denken over oorzaken en oplossingen. Soms moet een
kind eerst rustig worden, afkoelen, afgeleid worden
en getroost worden. Het is dan wel goed later terug te
komen op de oorzaak van de emotie. Wat maakte je
zo kwaad/verdrietig/jaloers? Wat gebeurde er in jou?
Daarbij kan het helpen om na te denken over gebeur-
tenissen die in de toekomst liggen. Door te vertellen
wat er gaat gebeuren, hoe een kind zich dan zou kun-
nen voelen en wat een kind kan doen om met een
situatie om te gaan, leert een kind emoties sneller te
herkennen en begrijpen 2.

Wees je bewust van mogelijke achterstand
in emotiebegrip en de gevolgen voor het
gedrag.

Emotionele competentie ontwikkelt zich geleidelijk in
kinderen en jongeren. Als ouder of professional heb
je bepaalde verwachtingen van wat een kind van een
bepaalde leeftijd zal begrijpen en kunnen. Deze ver-
wachtingen sturen het gedrag, van de kinderen én de
volwassenen. Als kinderen door een TOS problemen
hebben in emotionele competentie, kan het zijn dat
hun emotiebegrip achterloopt ten opzichte van leef-
tijdsgenoten. Als de omgeving echter verwacht dat een
kind bepaalde vaardigheden al heeft, zal er minder
aandacht aan besteed worden zoals bij jongere kin-
deren gebeurt. Er wordt dan alleen nog impliciet naar
emoties verwezen, of vooral het gedrag van een kind
wordt becommentarieerd. Hierdoor missen kinderen
met een TOS mogelijk de input die zij nodig hebben
om hun vaardigheden te vergroten.
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3.2
Emotieregulatie

Wat is emotieregulatie?
Emotieregulatie omvat de cognitieve en gedrags-
matige processen die mensen gebruiken om de er-
varing, of expressie van een emotie te beinvloeden “.
Emotieregulatie is een belangrijke voorwaarde voor
het kunnen gebruiken van emoties in sociaal contact.
De manier waarop en mate waarin een emotie
wordt geuit, heeft namelijk invloed op de kwa-
liteit van de sociale interactie met anderen. Een
beetje boosheid kan effectief zijn, maar teveel werkt
averechts. Als een kind bijvoorbeeld overmatig boos
wordt omdat hij de bal wil, heeft hij minder kans
dat zijn vrienden nog met hem willen voetballen.
Misschien heeft hij dan zijn korte termijn doel gehaald
(de bal), maar verliest hij zijn lange termijn doel (kun-
nen voetballen met vrienden). Als een kind zich onte-
recht behandeld voelt, moet hij bij de expressie van
de mate van zijn boosheid rekening houden met zijn
eigen korte én lange termijn doelen, de sociale regels
van de groep, de wensen van anderen en de gevolgen
van zijn gedrag op anderen. Hiervoor is emotieregula-
tie belangrijk.

“Soms moet ik even
ademhalen, bij een groot

verhaal/geheim moet ik
even ademhalen”

De sociale regels voor de mate waarin emoties getoond
mogen worden zijn afhankelijk van de situatie en de
leeftijd van het kind. Als kinderen zich veel pijn doen,
wordt er niet gek opgekeken als ze gaan huilen. Als
peuters iets niet mogen en gaan schreeuwen of slaan,
wordt dit beschouwd als ‘normaal’ peutergedrag,
maar van oudere kinderen wordt het niet geaccep-
teerd als zij gaan schreeuwen en slaan. Andere kin-
deren zullen een kind dan eerder links laten liggen.
Regels over sociaal gepast gedrag, worden dus steeds
strenger naarmate een kind ouder wordt, doordat een
kind normaliter leert emoties te reguleren en volgens

Emotieregulatie-strategieén

Er zijn verschillende strategieén die mensen

kunnen gebruiken om de heftigheid van hun

emoties te beinvloeden. Dit noemen we emotie-
regulatie-strategieén (ook wel coping strategieén). Er
kan onderscheid worden gemaakt tussen strategieén
die zorgen dat de situatie minder invloed heeft op een
persoon (door afstand te nemen) en strategieén die iets
veranderen aan de (interpretatie van de) situatie 57>,

Strategieén waarbij afstand wordt genomen kunnen
zowel op gedragsniveau als op cognitief niveau plaats-
vinden. Op gedragsniveau kunnen kinderen fysiek
afstand nemen van een moeilijke situatie door
weg te lopen, of door hun ogen of oren dicht te
doen. Hierdoor krijgen kinderen minder mee van
een negatieve situatie waardoor de negatieve emotie
minder sterk blijft. Op cognitief niveau kunnen kin-

deren proberen afstand te nemen van een moei-

lijke situatie door hun aandacht te verleggen.
Door afleiding te zoeken, kan een moeilijke situatie
bijvoorbeeld minder invloed hebben. Ook kunnen kin-
deren bedenken dat de gebeurtenis niet zo belangrijk
is. Door het belang van een gebeurtenis te trivialise-
ren, kunnen negatieve emoties afnemen °75%6°,

“Dan wis ik het gewoon uit mijn
hoord. Ik praat er alleen met mama
en papa over en niet met andere
mensen, want ik vind het niet fijn
als iemand anders het weet.

Ik denk alleen aan goeie dingen,
maar niet aan slechte dingen.
Bijvoorbeeld als ik iemand met een
grote schaahwond zie, dat is naar
dus dat wis ik uit mijn hoofd.”

sociale regels te uiten 2. >
7
22
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Veranderstrategieén zijn gericht op het veranderen
van de situatie zelf waardoor emoties die een kind al
ervaart minder sterk worden ervaren. Door een pro-
bleem op te lossen, of door hulp en steun van an-
deren te vragen, kunnen situaties die de emotie
veroorzaken worden opgelost of minder sterk
worden ervaren °’. Door bijvoorbeeld de afspraak
te maken dat er eerlijk wordt gespeeld, of door een vol-
wassene te laten helpen bij het eerslijk spelen, kunnen
de emoties van een kind minder sterk worden.

Veranderstrategieén kunnen zich ook op cognitief ni-
veau afspelen, waarbij niet de situatie zelf, maar de in-
terpretatie ervan verandert. De interpretatie van een
gebeurtenis en eerdere ervaringen zijn van invloed op
welke emotie in welke mate wordt ervaren in een si-
tuatie. Door de interpretatie van een situatie te her-
| overwegen, kan een emotie ook veranderen *>. Als
een kind bijvoorbeeld denkt dat hij bij voetbal expres
minder wordt aangespeeld dan anderen, zal hij eer-
der boos worden, vooral als dat in het verleden vaak
is gebeurd. Door bewust de aandacht op positieve as-
pecten in een situatie te richten, of door je af te vragen
of de situatie niet verkeerd geinterpreteerd wordt, kan
de emotie die je hebt bij een situatie veranderen °°-°".
Als je bijvoorbeeld bedenkt dat je niet expres gene-
geerd wordt, maar dat het anderen niet lukte je aan te
spelen, dan zal je boosheid minder intens worden.

Het is afhankelijk van de situatie en de persoon
welke strategieén het beste effect zullen hebben
op hetreguleren van emoties en het omgaan met
moeilijke situaties *°. Er zijn echter ook emo-
tieregulatie-strategieén die meestal niet goed
werken: ze lossen namelijk het probleem niet op, of
maken het zelfs erger, en ze helpen een kind ook niet
een emotie minder sterk te ervaren. Dit noemen we
| mal-adaptieve strategieén. Voorbeelden van mal-
adaptieve strategieén zijn emoties onderdrukken,
waarbij je probeert te negeren dat je emoties ervaart,
of je zorgen maken, waarbij je steeds aan een situatie
blijft denken zonder tot nieuwe inzichten te komen
40 Fen andere vorm is agressief reageren op sterke
negatieve emoties, zoals schelden, slaan en dingen
kapot maken 5758,

Hoe ontwikkelt emotieregulatie zich?
Om emoties te kunnen reguleren moet een kind ver-
schillende capaciteiten ontwikkelen. Ten eerste moet
een kind zich bewust zijn van de eigen emoties en
begrijpen waar de emotie door wordt veroorzaakt 4748,
Ten tweede moet een kind leren zijn eerste impuls re-
actie te voorkomen om in zijn reactie niet alleen korte,
maar ook lange termijn doelen mee te laten wegen.
Hier zijn verschillende cognitieve vermogens voor no-
dig, waarmee kinderen hun gedachten en gedrag kun-
nen sturen (executieve functies) 2. Inhibitie is nodig
om impulsen te reguleren en het kind de tijd te geven
over een situatie na te denken. Het werkgeheugen is
nodig om over een situatie en de eigen interpretatie en
reactie na te denken. In het werkgeheugen combineert
een kind nieuwe informatie met herinneringen over
vergelijkbare situaties. Door rekening te houden met
de te verwachte reacties van anderen op het eigen ge-
drag, kan een kind doelgerichter (in plaats van impul-
sief) reageren . Ten derde moet een kind voldoende
taal tot zijn beschikking hebben om over situaties te
redeneren en reacties te plannen. Als kinderen over
hun eigen emoties, de oorzaken en gevolgen
kunnen redeneren door middel van (innerlijke)
taal, helpt dit hen om emoties te reguleren "4,

Het leren begrijpen en reguleren van emoties is een
emotiesocialisatie proces. Door ervaringen met hun
sociale omgeving leren kinderen hun eigen emo-
ties te begrijpen, erover te praten en de emoties
op zo’n manier te uiten dat zij hun doelen kun-
nen behalen in sociale interacties. Dit emotie-
socialisatieproces begint al zodra het kind geboren
wordt. Ouders helpen het kind rustig te worden door
te troosten, te steunen, even rust op te zoeken, of naar
oplossingen te zoeken. Ouders benoemen de emoties
en de oorzaken van de emoties van het kind. Door de
emoties te benoemen erkennen ouders wat het kind
probeert te vertellen. Vervolgens helpen ouders hun
kind naar oplossingen te zoeken. Op deze manier krij-
gen kinderen inzicht in wat zij voelen, waarom en hoe
zij hierop kunnen reageren. Als kinderen ouder wor-
den internaliseren zij deze strategieén en kunnen zij
steeds zelfstandiger bedenken wat zij kunnen doen in
reactie op emotionele situaties 246,

“Zij begreep me niet »20 goed. En ik

was ook een beetje moe. Ik word ook
een beetje boos als ik moe ben.”

O
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Ouders leren hun kinderen emoties te uiten volgens
de sociale regels die gelden in sociale situaties. Dit
betekent vaak dat een kind zijn eerste impulsen moet
reguleren. Ouders zullen bijvoorbeeld tegen het kind
dat boos is en schreeuwt, zeggen dat ze pas naar hem
zullen luisteren als hij stopt met schreeuwen en rustig
vertelt wat er aan de hand is. Het kind leert op deze
manier dat het geen zin heeft om te schreeuwen, maar
dat hij meer kans heeft zijn doel te behalen als hij zijn
emoties reguleert. Het bereiken van het doel is dus
een belangrijke motivator om emoties te gaan
reguleren. Naarmate kinderen ouder worden le-
ren zij steeds beter hun impulsen te controleren, en
groeit het inzicht in de gevolgen van hun eigen gedrag
op anderen 5%¢3, Hier kunnen zij vervolgens rekening
mee houden bij het uiten van hun eigen emoties *¢. In
contact met leeftijdsgenoten ontwikkelt deze
vaardigheid om emoties te reguleren en gepast
te uiten zich verder tot in de adolescentie °.

Kinderen gebruiken verschillende strategieén om
emoties te reguleren. Jonge kinderen gebruiken met
name gedragsmatige strategieén om met negatieve
situaties om te gaan, zoals weglopen, ogen dicht knij-
pen, problemen oplossen en steun zoeken bij ouders.
Ook komen agressieve strategieén nog relatief veel
voor. Deze nemen sterk af als kinderen leren hun
emoties op andere wijze te communiceren. Bij oudere
kinderen zien we steeds minder dat ze fysiek weglo-
pen uit situaties. Ze gaan daarentegen in toenemende
mate cognitieve strategieén gebruiken, zoals triviali-
seren en herinterpreteren van een situatie. Daarnaast
blijven de andere strategieén in gebruik. Oudere
kinderen gaan de verschillende strategieén meer
toespitsen op verschillende situaties. Zij kunnen
steeds beter inschatten of een situatie te ver-
anderen is of niet en passen daar hun strate-
gieén op aan °¢°. Het blijkt vooral effectief
alskinderen een verscheidenheid aan
emotieregulatie-strategieén kunnen
gebruiken in verschillende soorten
situaties °°.

Welke rol speelt communicatie in de

ontwikkeling van emotieregulatie?

Als kinderen communicatieproblemen hebben kan

dit veel frustratie en stress opleveren. Als je veel en
sterke negatieve emoties ervaart, is het moeilij-
ker deze te reguleren 2“8

Communicatie is van belang bij de ontwikkeling
| van emotieregulatie. Ten eerste hebben kinderen
door middel van taal toegang tot het emotiesocialisa-
tieproces, waarbij andere mensen uitleg geven over
emoties en de uiting van emoties volgens de sociale
normen van de omgeving 2". Ten tweede, biedt taal
de mogelijkheid emoties te uiten, waardoor anderen
jouw gevoel begrijpen en hierop kunnen reageren.
Door emoties met anderen te bespreken, krijgen kin-
deren meer inzicht in hun eigen emoties en kunnen zij
in hun gedrag rekening houden met de gevolgen ™3¢,
Tot slot helpt praten over emoties om zelf meer grip op
emoties te krijgen en jezelf te leren kennen: als je weet
wat jij heel belangrijk vindt, kun je daar zelf rekening
mee houden en word je in het vervolg minder verrast
door sterke emoties. Door middel van (innerlijke) taal
kunnen kinderen beter gaan redeneren over de oor-
zaken van emoties, hun eigen interpretatie van de
emotie en mogelijke alternatieve interpretaties 436467,

Uit de Praktijk: Een leerling met een TOS uit

groep 7 was altijd zeer sociaal correct. Ze ging
graag naar school en had leuke vriendinnen. In
groep 7 veranderde dit. Ze had moeite om de ‘sociale

taal’ van haar klasgenoten te duiden en kon er niet goed

mee omgaan. Ze begreep grapjes niet, voelde zich snel

aangevallen en werd boos omdat ze anderen niet begreep.
Hierbij speelde ook nog dat ze al vroeg in de puberteit kwam.
Andere kinderen begonnen haar ook te pesten. Kinderen

gingen haar napraten en dergelijken, heel naar. In haar
onmacht ging ze zelf ook hardere taal gebruiken. Meerdere
keren belandde ze in conflicten en gebruikte daarbij ook echt
grove taal. Ze zei zelf daarover: ‘Ik weet dat het niet goed is,
maar dat gaat sneller dan wanneer ik het moet uitleggen’.

We spraken er vaak over, maar ik kon haar daar als

Ambulant begeleider niet voldoende in ondersteunen. We
hebben een Sociale Vaardigheidstraining aangevraagd.
Hier heeft ze geleerd meer zelfbewust te zijn, te

ontspannen en naar haar eigen houding te kijken.

Dit heeft haar erg goed geholpen.
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“Het boos worden is soms wel frustrerend.
Want als mama iets wil uitleggen maar ik

begrijp het dan toch niet, dan gaat mama »uchten:
‘Je snapt het nooit’. En dan zegt mama “Laat maar
zitten.” Daar word ik dan wel boos om.”

Wat weten we over emotieregulatie
bij kinderen met een TOS?
Kinderen en jongeren met een TOS hebben meer
problemen met emotieregulatie. Zij ervaren vaak
sterkere emoties volgens hun ouders en docenten '8¢,
In hun emotionele reacties lijken kinderen met
een TOS zich minder bewust van de gevolgen
van hun emoties op de reacties van anderen.
Kinderen met een TOS tussen de 7 en 11 jaar vonden
het namelijk minder noodzakelijk emoties te regule-
ren om anderen niet te kwetsen °8. Ook worden meer
negatieve emoties gerapporteerd door kinderen met
een TOS tussen de 9 en 16 jaar. Naarmate kinderen
ouder werden, rapporteerden zij minder negatieve
emoties . Ook de ouders van deze kinderen rappor-
teerden meer emotieregulatie problemen bij negatieve
emoties bij hun kinderen, welke afnamen naarmate
kinderen ouder werden net als bij kinderen zonder
een TOS 20,

Wat betreft emotieregulatie-strategieén, komt agres-
sie als mal-adaptieve strategie in reactie op een ruzie
met leeftijdsgenoten vaker voor bij kleuters met een
TOS . Ook kinderen met een TOS tussen de 8 en 12
jaar rapporteerden vaker agressieve reacties naar
aanleiding van hypothetische ruzies met leeftijdsge-
noten ¢°. Maar kinderen met een TOS tussen de 9 en
16 jaar rapporteren vergelijkbare agressie in reactie
op problemen als leeftijdsge-
noten zonder een TOS °.
De andere mal-adap-
tieve strategie, je
zorgen maken
OVer een pro-

Tip van Heleen, moeder

van een kind met een TOS: Veel
nare situaties heb ik samen met
mijn zoon uitgespeeld. Eerst was
hij zichzelf en ik de ander om de
situatie voor mezelf ook duidelijk
te krijgen. Ik vroeg dan ook echt
door op “wat voelde je dan” en “hoe

keek de ander”. Daarna draaide we
de rollen om. Ik speelde dan mijn
zoon en hij de ander zodat hij kon
voelen hoe die situatie voor de
ander was.

O

bleem zonder tot een oplossing te komen, verschilde
niet bij kinderen tussen de 9 en 16 jaar oud met en
zonder een TOS. Binnen de groep kinderen met een
TOS kwamen beide mal-adaptieve strategieén
meer voor bij kinderen met meer communica-
tieproblemen. Meer agressie hing samen met meer
problemen in de semantiek en pragmatiek. En zorgen
maken hing samen met meer semantiekproblemen .

Bij jonge kinderen met een TOS wordt gerapporteerd
dat zij vaker fysiek afstand nemen van moeilijke si-
tuaties ¢"'. Kinderen met een TOS tussen de 9 en
16 jaar rapporteerden vaker op cognitieve wijze
afstand te nemen van een moeilijke situatie door
afleiding te zoeken en problemen te trivialise-
ren. Daarnaast rapporteren kinderen met een TOS
net zo vaak te proberen een probleem op te lossen en
hulp te zoeken als kinderen zonder een TOS. Al deze
strategieén bleken samen te hangen met een af-
name van depressieve klachten bij kinderen met
een TOS, net als bij kinderen zonder een TOS 7°.

Bij kinderen met en zonder een TOS hangt min-
der emotieregulatie samen met de verschillende
problemen, net als bij kinderen zonder een TOS.
Meer en groeiende negatieve emoties hangen samen
met meer gepest worden en zelf pesten 8 Minder
emotieregulatie hangt samen met groeiende gedrags-
problemen 2°. En meer adaptieve, maar minder mal-
adaptieve emotieregulatie-strategieén zijn gerelateerd
aan minder depressieve symptomen .
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Wat helpt de ontwikkeling van emotie-
regulatie bij kinderen met een TOS?

Beter begrip van de eigen emoties helpt om
emoties te kunnen reguleren. Als een kind snel-
ler begrijpt wat hij voelt en waarom kan hij beter op
een situatie reageren en nadenken over zijn eigen
emoties (zie Wat helpt voor de ontwikkeling van

emotiebegrip?).

Het benoemen en erkennen van emoties van

kinderen, helpt hen hun emoties te reguleren.
Als kinderen het gevoel hebben niet begrepen te wor-
den, kunnen emoties langer blijven hangen. De emotie
geeft weer dat een kind iets graag wil. Als kinderen
denken dat anderen dit niet begrijpen, blijft het nodig
de emotie te uiten. Ouders becommentariéren soms
alleen het gedrag van een kind. Door ook expliciet te
benoemen wat een kind wil en waarom voelt én door
de denkstappen te benoemen die leiden tot het wel of
niet inwilligen van de wens van een kind, kan het kind
beter begrip krijgen van een situatie. Zo kan een kind
geleidelijk gaan anticiperen op de reactie van anderen
en hier in het vervolg rekening mee houden. Hierdoor
zijn er minde onverwachte situaties, die sneller nega-
tieve emoties oproepen.

Stressisvaak een belangrijke oorzaak van sterke emo-
ties, die gereguleerd moeten worden. Het kan helpen

om met een kind met een TOS na te denken over

waar de stress vandaan komt en samen naar

oplossingen te zoeken. Hierbij kan samen worden
nagedacht over verschillende strategieén om emoties
te reguleren. Welke strategie kan helpen in welke situ-
atie? Welke strategieén gebruik je al en wat is daarvan
het effect? Zouden er andere manieren kunnen zijn en
wat zou dat voor effect kunnen hebben?

| Zorg dat emoties niet te hoog oplopen. Als je in
een stressvolle situatie bent, maar je herkent niet
dat deze invloed op je heeft, of wanneer je probeert
het te negeren, kunnen emoties oplopen. Hoe sterker
emoties worden, hoe moeilijker het wordt emoties te
reguleren én emoties te uiten naar anderen op sociaal
gepaste wijze. Als je eerder bij jezelf herkent wanneer
je emotioneel wordt zou je sneller op de situatie kun-
nen reageren, waardoor emoties niet zo hoog oplopen.
Door terug te denken aan een situatie, of door video-
opnamen terug te kijken, kun je nadenken over wan-
neer je nog kalm was en wanneer je een emotie begon
te voelen. Als kinderen meer inzicht krijgen in de si-
tuaties die bij hen emoties oproepen en in hun eigen
reacties, kunnen zij leren in nieuwe situaties sneller
te reageren, waardoor emoties minder sterk worden.
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derbaar zijn en situaties die dat niet zijn. Niet in
elke situatie is dezelfde oplossing passend. Daarom is
niet in elke situatie dezelfde emotieregulatie-strategie
helpend. Als een situatie opgelost kan worden, is het
goed dit ook te proberen. Als een situatie niet oplos-
baar is, is het effectiever troost te zoeken, jezelf af te
leiden of het probleem minder belangrijk te maken ’
door er anders naar te kijken.

Maak onderscheid tussen situaties die veran- ‘

Als kinderen overweldigd raken door hun

emoties, zoek dat naar manieren om eerst af te

koelen. Door ontspanningsoefeningen te doen,
even alleen te zijn, of tot tien te tellen, kan soms de eer-
ste vlaag van een negatieve emotie worden bedwon-
gen. Als een kind direct reageert op zijn eerste impuls,
heeft het vaak geen tijd gehad om na te denken over
de emotie, de eigen interpretatie en de effecten van de
emotie op anderen. De emotie moet niet weggedrukt
of genegeerd worden, want de emotie geeft weer dat
iets heel belangrijk is voor een persoon. Maar als de
emotie te sterk wordt geuit, is er meer kans dat het
doel in een situatie niet wordt bereikt omdat een kind
over sociale grenzen heen gaat. Door eerst rustiger te
worden is een kind misschien wel in staat adaptief op
de emotie te reageren. Het is daarom goed kinderen te
coachen in manieren om hun emoties op tijd te her-
kennen, voordat ze hoog oplopen. En om strategieén
te bedenken om bij heftige emoties weer tot zichzelf
te komen.
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3.3
Emotieherkenning
bij anderen

Wat is emotieherkenning?

Emotieherkenning bij anderen betekent dat kinderen
de emoties van anderen kunnen ‘lezen’: zij zijn in staat
uit gezichten, de houding, intonatie en kleur van de
stem op te maken welke emotie iemand heeft. Vaak is
ook de context nodig om een emotie correct te kun-
nen interpreteren. Hetzelfde emotionele gezicht kan
namelijk anders worden geinterpreteerd als hij in een
andere context is geplaatst 2.

Hoe ontwikkelt emotieherkenning zich?
Al zeer jonge baby’s reageren op de gezichten van
anderen mensen. Kinderen lachen eerder als zij een
gezicht zien, of iets wat erop lijkt, dan wanneer zij
objecten zien. Zij reageren ook al op de gezichtsuit-
drukkingen van mensen. Bij een positieve blik blijven
baby’s ontspannen, maar bij een negatieve uitdruk-
king stoppen ze met spelen, en worden ze gespannen.
Het aflezen van het verschil tussen positieve en
negatieve emoties lijkt dus aangeboren.

Naarmate kinderen ouder worden, moeten zij ook on-
derscheid gaan maken tussen verschillende emoties
en meer subtiele emoties. Door emoties van anderen

in verschillende situaties te ervaren, gaan kin-

deren patronen herkennen. Als iemand boos kijkt
en klinkt, zal hij anders reageren, dan als hij verdrietig
kijkt en klinkt. Als iemand zich pijn doet, reageert hij
anders,danalshijietslaatvallen. Deverschillentussen
meer complexe emoties zijn moeilijker te herkennen.

Door uitleg te geven over hoe iemand zich voelt en
waarom, kunnen kinderen geleidelijk meer emoties
herkennen bij anderen. Kinderen worden steeds

beter in het herkennen van emoties in gezichten
| en in stemmen. Hoe ouder zij worden, hoe sneller
zij emoties kunnen identificeren en hoe minder infor-
matie zij nodig hebben om de emotie te kunnen her-
kennen. Tieners kunnen bij het zien van de ogen van
iemand al verschillende complexere emoties aflezen,
maar adolescenten zijn hier nog beter in 24°.

Kinderen moeten emoties niet alleen leren herkennen,
maar ook leren begrijpen waar de emotie bij iemand
anders vandaan komt. Emotiebegrip bij anderen
betekent dat een kind kan herkennen welke
emotie iemand heeft en begrijpt waar emoties
bij anderen door veroorzaakt worden. Zo leert
het kind dat er een relatie is tussen gedrag en emotie.
Dit is belangrijke informatie want het kan helpen bij
het voorspellen van de reactie van de ander, waar het
eigen gedrag dan weer op aangepast kan worden “°.

Welke rol speelt communicatie bij de
ontwikkeling van emotieherkenning bij
anderen?
Uitleg over situaties, hoe iemand zich voelt en
waarom, helpt kinderen verschillen te gaan
herkennen tussen verschillende emoties bij an-
deren. Door de sociale interactie, waarbij commu-
nicatie zeer belangrijk is, krijgen kinderen inzicht in
de emoties van anderen. Daarnaast is communicatie
belangrijk om een emotielexicon op te bouwen. Als
kinderen meer woorden kennen voor emoties en voor
gradaties van emoties, is het makkelijker de emoties
van anderen te benoemen 24652,
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Wat weten we over emotieherkenning
bij kinderen met een TOS?
In de eerste stappen van de ontwikkeling lijken kin-
deren met een TOS nog geen problemen te ervaren
met emotieherkenning. Peuters met een TOS kunnen
net zo goed plaatjes van emoties matchen als peuters
zonder een TOS. Zodra taal een rol gaat spelen,
laten kinderen met een TOS meer problemen in
emotieherkenning zien ten opzichte van leef-
tijdsgenoten. Het benoemen van basisemoties bij
anderen was moelijker voor peuters met een TOS dan
voor peuters zonder een TOS °°. Ook kinderen in de
basisschoolleeftijd met een TOS hadden meer moeite
met het benoemen van emoties van foto’s ® en ado-
lescenten hadden meer moeite dan leeftijdsgenoten
zonder een TOS om complexe emoties te herkennen
in foto’s van de ogen *.

Het herkennen van de basisemoties in intonatie

is ook moeilijker voor kinderen met een TOS,

maar alleen als er tegelijkertijd ook talige infor-

matie verwerkt moet worden. Kinderen met een
TOS bleken namelijk net zo goed emoties te kunnen
herkennen uit een stem als de woorden niet goed hoor-
baar waren gemaakt. Als kinderen echter een emotie
moesten herkennen uit een emotioneel uitgesproken
zin (met neutrale woorden), hadden kinderen met een
TOS meer problemen dan kinderen zonder een TOS ™.
Ook als kinderen uit een gesprekje of een verhaal de
emotie van iemand moesten afleiden, zonder dat deze
werd benoemd, hadden kinderen met een TOS meer
problemen de emotie te herkennen 567576 Het lijkt
erop dat het verwerken van talige informatie zoveel
werkgeheugen vraagt van kinderen met een TOS, dat
zij minder aandacht hebben voor de emoties ™.

Wat helpt bij emotieherkenning van
kinderen met een TOS?

Benoem de emoties van het kind zelf en anderen

expliciet en in detail. Emotieherkenning moet je
leren in sociale interactie. Mensen hebben veel emo-
ties, die soms niet altijd duidelijk en minder sterk zijn.
Door de emoties van verschillende mensen te benoe-
men en uitleg te geven waar het door komt en wat het
betekent, kunnen kinderen inzicht krijgen in de emo-
ties van anderen en leren zij de emotiewoorden waar-
mee zij de verschillende emoties kunnen beschrijven.

I Wijs kinderen op de emoties van anderen. Door
kinderen in interacties te wijzen op de emoties van
anderen en het kind naar het gezicht van anderen te
laten kijken kan een kind zich bewuster worden van
de emoties van anderen en van de gevolgen van zijn
eigen gedrag op anderen.

Gebruik visuele ondersteuning waarbij de afge-

beelde emoties zoveel mogelijk op echte emoties

lijken. Door plaatjes, boeken, foto’s en videomate-
riaal kunnen de emoties van verschillende mensen
in verschillende situaties worden besproken en be-
noemd. Oefening helpt kinderen om emoties beter te
gaan herkennen. Het is hierbij goed om beelden van
echte mensen te gebruiken en niet alleen versimpelde
beelden zoals emoticons. Als kinderen moeten leren
om emoties in het echte leven te herkennen, moeten
zij vooral leren hoe emoties in het gezicht van mensen
eruit zien, met alle variaties en subtiele verschillen die
daarbij horen.
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3. 4
Empathie

Empathie is het vermogen om de emoties van

anderen in te voelen én de emoties van anderen

te begrijpen. Deze twee onderdelen van empathie
zijn belangrijke voorwaarden voor empathisch ge-
drag, ook wel pro-sociaal gedrag, zoals helpen, troos-
ten en delen. Als mensen voelen wat anderen voelen,
zijn zij gemotiveerd anderen te helpen of rekening te
houden met de gevoelens van anderen. Als mensen
begrijpen wat de ander voelt en waarom, kunnen zij
ingaan op de emoties van de andere persoon, de an-
der steunen en in hun eigen gedrag rekening houden
met de gevoelens van anderen. Empathie is daarom
heel belangrijk in sociaal contact en hangt samen met
goede sociale relaties 7.

Hoe ontwikkelt empathie zich?

De ontwikkeling van empathie is deels aangeboren.
Het vermogen om emoties van anderen te ervaren
is mogelijk door de spiegelneuronen; deze neuronen
zorgen dat mensen als ze een emotie bij anderen zien
een vergelijkbare emotie ervaren. Dit wordt affectieve
empathie genoemd 88, Jonge kinderen hebben nog
moeite hun eigen en andermans emoties uit elkaar te
houden. Als een ander kind verdrietig is, beginnen
zij bijvoorbeeld zelf ook te huilen. Zij spiegelen dan
de emoties van anderen, maar raken daar zelf door
overweldigd, waardoor een kind nog niet empathisch
kan reageren op de emoties van anderen. Rond het
tweede jaar kunnen kinderen meestal goed onder-
scheid maken tussen hun eigen en andermans emo-
ties. Daardoor kunnen kinderen zich steeds beter op
anderen richten en troostgedrag laten zien 788!,

Uit de praktijk: een jongen van 8 jaar
met een TOS heeft vaak last van buikpijn
en hoofdpijn. Ook kan hij hoofdpijn en
buikpijn van iemand overnemen. Ook bij

huilen werkt dat zo. Dat weet hij omdat
hij moest huilen toen iemand anders
aan het huilen was. Hij heeft nog moeite
zich niet te laten overweldigen door de
emoties van anderen.

O

De ontwikkeling van pro-sociaal gedrag hangt samen
met een groeiend begrip van de emoties van anderen
881 Dit noemen we cognitieve empathie 7. Cognitieve
empathie is gerelateerd aan de ontwikkeling van
Theory of Mind: het inzicht dat personen intenties,
gedachten, gevoelens en kennis hebben die hun ge-
drag sturen en dat deze per persoon kunnen verschil-
len 82, Kinderen leren cognitieve empathie in sociale
interactie. Doordat kinderen eigen en andermans
emoties in verschillende situaties ervaren, krij-
gen zij inzicht in de oorzaken van emoties en
kunnen zij steeds beter voorspellen hoe iemand
zich zal voelen in een bepaalde situatie 2. Dit is
waardevolle kennis, want als je kunt voorspellen wat
anderen zullen voelen, kun je hier rekening mee hou-
den in je gedrag °¢. Daarnaast leren kinderen steeds
beter dat iedereen verschillende emoties kan hebben
in eenzelfde situatie. Wat de een grappig vindt, maakt
de ander verdrietig. Dit maakt het steeds beter mo-
gelijk om rekening te houden met anderen in sociale
interactie. Ook helpt het inzicht in andermans emoties
om anderen te troosten of te helpen. Jonge kinderen
kunnen bijvoorbeeld oplossingen aandragen die zij
zelf fijn zouden vinden, zoals bijvoorbeeld hun eigen
ouder halen, terwijl iets oudere kinderen zich in kun-
nen leven in wat de ander kan helpen en de ouder van
het kind halen 7723,

Ouders en verzorgers helpen kinderen inzicht te krij-
gen in de emoties van anderen, door kinderen op de
emoties van anderen te wijzen en te verwoorden wat
verschillende personen willen en waarom. Naarmate
kinderen ouder worden, worden de situaties en bijbe-
horende emoties steeds complexer. In contact met
leeftijdsgenoten ontwikkelen kinderen hun
empathische vermogens verder. Vooral hechte
vriendschappen, waarin veel emoties en ideeén
worden gedeeld, blijken belangrijk. In die interacties
kunnen kinderen hun empathische vermogens verder
ontwikkelen tot ver in de adolescentie 284,
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Empathie en pro-sociaal gedrag ontwikkelen

zich niet alleen in hechte sociale relaties, maar

dragen ook bij aan de kwaliteit van sociale rela-

ties. Kinderen met meer empathie en meer pro-so-
ciaal gedrag zijn populairder bij andere kinderen. Ze
worden eerder gekozen als speelkameraatje op jonge
leeftijd en hebben meer en kwalitatief betere vriend-
schappen in de adolescentie 47888, De wisselwerking
tussen goede vriendschappen en empathie betekent
dat kinderen met minder empathie in een negatieve
spiraal terecht kunnen komen waarbij zij minder
positieve sociale interacties hebben, wat de verdere
ontwikkeling van hun empathische vermogens weer
beperkt #'.

Welke rol speelt communicatie in de
ontwikkeling van empathie?
Empathie ontwikkelt zich zowel door interactie met
volwassenen als met andere kinderen. Door het de-
len van gevoelens en ideeén leren kinderen veel
over de emoties van anderen en hoe zij hierop
moeten reageren om leuk of aardig gevonden
te worden. Veel van deze interactie verloopt
via taal. Daarom zijn de communicatieve vaardig-
heden van kinderen van invloed op hoeveel zij mee-
krijgen van de communicatie met anderen 343528,
Met name de interactie met andere kinderen wordt
steeds belangrijker omdat kinderen naarmate zij ou-
der worden steeds meer tijd met elkaar doorbrengen.
Leeftijdsgenoten kunnen minder goed dan ouders
compenseren voor de talige problemen van een kind
290 Hierdoor kunnen kinderen met taalproblemen
minder toegang hebben tot sociale interactie waarin
zij hun empathische vermogens kunnen vergroten.

Wat weten we over empathie
bij kinderen met een TOS?
Uit onderzoek bij kinderen tussen de 9 en 16 jaar blijkt
dat affectieve empathie vergelijkbaar is bij kinderen
met en zonder een TOS. De mate van cognitieve em-
pathie is echter lager in kinderen met een TOS,
net als de motivatie om pro-sociaal te zijn naar
anderen. Beide gebieden ontwikkelen zich echter
wel nog door naarmate kinderen ouder worden, net als
bij kinderen zonder een TOS ®. De mate van empathie
was niet gerelateerd aan de mate van de communi-
catieproblemen van kinderen met een TOS. Zowel
pragmatiekproblemen, als problemen met spraak, se-
mantiek, grammatica of coherentie in het taalgebruik
waren niet gerelateerd aan de empathie-onderdelen .

Vriendschapskwaliteit droeg daarentegen wel bij aan
de ontwikkeling van empathie. Kinderen met meer
positieve kenmerken in hun vriendschapen, zoals
vertrouwen, het delen van geheimen en plezier samen,
ontwikkelden hun empathische vermogens naarmate
zij ouder werden. Omgekeerd droeg empathie ook bij
aan meer positieve kenmerken in vriendschappen.
Deze relaties golden zowel voor kinderen met als voor
kinderen zonder een TOS. Kinderen met een TOS
hebben dus weliswaar een achterstand in hun
empathische vermogens, maar kunnen deze
vermogens verder ontwikkelen in positieve so-
ciale relaties net als kinderen zonder een TOS ®'.

Tip van Heleen, moeder van een kind met

een TOS: Mijn zoon werd aangesproken op een
ruzietje met een ander kind door zijn mentor.
Terwijl zij met hem sprak zei hij niets en

glimlachte hij een beetje naar haar. Volgens haar

lachte hij haar uit. Bij navraag van mij vertelde
hij: “Ja, ze was zoveel aan het praten. Dat kan ik
niet volgen. Dan zet ik het uit en hoor alleen nog
maar blablablabla”. En blijkbaar gaat hij daarbij

glimlachen. Je moet anderen dus steeds helpen
in te zien hoeveel invloed de TOS heeft. En je
moet extra uitleg geven aan je kind met een TOS,
zodat hij toch kan leren van dit soort situaties.
Anders gaat het langs hem heen.
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Wat helpt om empathische vermogens
te vergroten?

Positieve sociale interacties helpen kinderen om

hun empathische vermogens te vergroten, ook

als zij een achterstand hebben. Sociale interacties
zijn een belangrijke leerschool voor de ontwikkeling
van empathie, omdat kinderen in interactie met ande-
ren ervaren wat mensen voelen in verschillende situ-
aties, wat anderen belangrijk vinden en hoe zij hierop
kunnen reageren. Empathie ontwikkelt zich door tot
in de adolescentie en de eisen aan de vaardigheden
van kinderen groeien mee. Het voordeel hiervan is dat
kinderen met een achterstand zich nog verder kunnen
ontwikkelen en, eventueel met begeleiding, steeds
vaardiger kunnen worden in het begrijpen van eigen
en andermans emoties en hun pro-sociaal gedrag.
Het nadeel van de doorgaande ontwikkeling hij alle
kinderen is dat als kinderen eenmaal een achterstand
hebben het moeilijk kan zijn aansluiting te vinden bij
leeftijdsgenoten, omdat leeftijdsgenoten steeds hogere
eisen stellen aan de sociale vaardigheden van andere
kinderen.

Het kan kinderen met een TOS helpen om eerst
in een veiligere omgeving te oefenen met het
leggen van sociale contacten, zoals bijvoorbeeld
met jongere kinderen of andere kinderen die
vergelijkbare problemen hebben. Hierbij is het
goed hulp te geven zodat kinderen hun begrip en hun
vaardigheden kunnen vergroten. Net als bij jongere
kinderen, is het benoemen van de emoties en uitleg
geven over de oorzaak van de emoties heel belangrijk
om kinderen te helpen de emoties van anderen te be-
grijpen. Voor ouders en verzorgers betekent dit dat
ze kinderen moeten helpen om hun wensen te
verwoorden: wat voelt en wil het kind zelf en waar-
om? En om de emoties van anderen te verwoorden:
wat wilt en voelt het andere kind en waarom? Hierbij is
het met name belangrijk kinderen te laten nadenken
over elkaars wensen en hoe hier rekening mee te hou-

den. Dit betekent dat kinderen niet alleen hun eigen
wensen of grenzen moeten leren aan te geven (zoals
bij ‘Stop, hou op!’), maar dat ze vooral moeten leren aan
te geven wat ze wél willen en waarom én te luisteren
naar wat de ander wél zou willen en waarom. Door die

kennis te delen kunnen kinderen begrip krijgen

van elkaar, kunnen ze gaan onderhandelen en

samen naar een oplossing gaan zoeken. Ouders
en verzorgers kunnen hierbij ondersteunen door kin-
deren alternatieve oplossingen aan te dragen: Kun
je zeggen wat je zou willen? En zou de ander dat een
goede oplossing vinden? Kun je samen overleggen?
Kun je om de beurt doen, of..?.

In interactie met volwassenen kunnen kinde-

ren hun empathische vaardigheden ook verder

ontwikkelen. Ouders en verzorgers kunnen hun
eigen emoties en de emoties van kinderen benoemen,
uitleg geven en samen tot oplossingen komen. Door in
verschillende situaties de emoties van verschillende
mensen en de gevolgen op anderen te bespreken, kun-
nen kinderen veel kennis opdoen.

Kinderen ontwikkelen empathie ook door inter-
acties tussen anderen te observeren. Kinderen
blijken bijvoorbeeld veel te leren van het observeren
van emotionele situaties tussen broertjes en zusjes en
de ouders ®. Zij kunnen veel informatie opdoen door
te volgen wat er gebeurt, te zien hoe verschillende
personen reageren en te luisteren naar de uitleg die zij
geven of discussie die zij hebben. In dergelijke interac-
ties wordt veel informatie gegeven over de gevoelens
van betrokkenen, de reacties hierop door anderen en
mogelijke oplossingen. De vraag is alleen of kinderen
met een TOS deze gesprekken altijd goed kunnen
volgen. Het kan daarom helpen om achteraf nog
uitleg te geven bij emotionele situaties waarbij
het kind niet direct betrokken was, maar wel
bij aanwezig was, zodat het kind alsnog inzicht
krijgt in de gebeurtenis.

32

O



De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongeren met een TOS

Hoofdstuk 2

Sociale relaties
en TOS

| Als kinderen ouder worden, gaan zij steeds meer

tijd doorbrengen met hun leeftijdsgenoten °°.
Kinderen kunnen veel plezier met elkaar beleven, maar
ze kunnen ook heel hard zijn voor elkaar. Positieve
sociale interacties zijn van invloed op de ontwikkeling
van emotionele competentie. Daarnaast kunnen posi-
tieve sociale relaties een bufferend effect hebben bij het
ontstaan van internaliserende en externaliserende pro-
blemen '>889192_ Negatieve sociale interacties zijn daar-
entegen een belangrijke oorzaak van internaliserende
en externaliserende problemen 7+93-%5,

In de volgende paragrafen bespreken we vriend-
schapskwaliteit en pestgedrag: wat is het, hoe ont-
wikkelt het zich en welke rol speelt communicatie in
de ontwikkeling? Vervolgens bespreken we wat we
hierover weten bij kinderen met een TOS en wat we
kunnen doen om kinderen te ondersteunen in hun
sociale relaties.
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Wat vind je leuk om
te doen op school?

Met vriendinnen?

“Alleen soms denk ik dat
e het niet leuk vinden”

Waarom denk je dat?

“Ik heb het gevoel dat xze dan
raar gaan kijken.”
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2.1
Vriendschapskwaliteit

Wat is vriendschapskwaliteit?
Anders dan bijvoorbeeld je broertjes en zusjes, kun
je je vrienden kiezen. Daarom zijn vriendschappen
bijzondere relaties. Vrienden hebben een gelijkere sta-
tus. Doordat beide kinderen kunnen kiezen met el-
kaar bevriend te zijn, moeten ze soms ook meer
hun best doen voor elkaar. Dit biedt bijzondere
leermomenten voor kinderen, waarin zij kunnen le-
ren om rekening te houden met de ander, om de eigen
wensen en ideeén te verwoorden en om te onderhan-
delen. Vrienden delen vaak interesses en vinden het
leuk bij elkaar te zijn. Hierdoor geven vriendschappen
veel positieve emoties 2909,

Vriendschappen kunnen verschillen in kwaliteit.
Vriendschappen met hoge kwaliteit hebben vaak
veel positieve en weinig negatieve kenmerken °'.

Goede vrienden hebben bijvoorbeeld meer vertrou-

wen in elkaar, helpen elkaar, vertellen elkaar vaker

geheimen, of delen hun problemen. Ze hebben echter

niet vaak ruzie en zijn niet snel jaloers op elkaar 3.

Hoe ontwikkelt vriendschaps-
kwaliteit zich?
Jonge kinderen spelen vooral nog naast elkaar, waar-
bij ze weinig aandacht hebben voor de ander. Peuters
krijgen steeds meer interesse in andere kinderen en
gaan proberen samen te spelen. Op deze leeftijd gaat
dit meestal nog niet zonder slag of stoot, omdat peu-
ters het nog moeilijk vinden rekening te houden met
anderen. Zij kunnen zich nog minder goed inleven in
anderen en hebben nog moeite hun eigen wensen en
ideeén te communiceren. Naarmate kinderen ouder
worden, worden zij steeds vaardiger in sociale
interactie met anderen. Zij leren in interactie met
elkaar (met nog veel hulp van ouders) rekening te
houden met de ander in hun eigen gedrag. Zij kunnen
steeds beter op hun beurt wachten, delen, samen-
werken en vertellen wat zij willen. Kinderen krijgen
voorkeur om met bepaalde kinderen te spelen en zo
ontstaan de eerste vriendschappen 2. Het is opvallend
dat jonge vrienden vaak al veel op elkaar lijken in hun
emotionele competentie en sociale vaardigheden .

“Ik heb een xziekte in mijn
hersenen, dat zegt mijn papa.

De ziekte zorgt ervoor dat ik
amper vrienden kan krijgen.
Dat is wel vervelend.”

“Soms is praten met

vrienden moeilijk. Want
dan heb je ruxzies en je kunt
niet praten. En dat andere
kinderen je met rust laten.”

De interactie tussen vrienden geven belangrijke
leermomenten. Door met andere kinderen te spelen
krijgen kinderen inzicht in sociale actie en reactie. Als
een kind heel boos reageert, zullen andere kinderen
eerder weglopen. Als een kind iets op een aardige
manier vraagt, lukt het vaak beter samen te spelen.
Als een kind niets zegt of doet, weten anderen niet
wat het kind wil en kunnen ze hier ook geen rekening
mee houden. In dergelijke situaties ervaart het kind
wat het gevolg is van het eigen gedrag op de reactie
van anderen. Door deze sociale ervaringen kan een

kind gaan voorspellen hoe een ander zal reage-

ren. Hier kunnen zij vervolgens rekening mee

gaan houden in hun eigen gedrag °°. Dit vraagt
oefening en ervaring waar vriendschappen een be-
langrijke bron voor zijn 8. Omdat kinderen vaak graag
samen willen spelen, zijn zij gemotiveerd hun gedrag
aan te passen aan anderen °¢. Jonge kinderen heb-
ben hier nog wel veel hulp van volwassenen bij nodig.
Volwassenen helpen kinderen hun emoties en wensen
te uiten, rekening te houden met de emoties van ande-
ren en problemen en conflicten op te lossen 2.

Jonge kinderen wisselen nog vaak van vrienden.
Oudere kinderen hebben vaak één of een paar vaste
vrienden. Deze vriendschappen groeien in kwaliteit
naarmate kinderen ouder worden tot ver in de ado-
lescentie °8. Kinderen gaan gedurende de basisschool
leeftijd steeds meer gevoelens en geheimen delen met
hun vrienden. Ook steunen en helpen vrienden elkaar
in toenemende mate. De mate waarin conflicten op-
treden tussen vrienden neemt vaak juist af. Vrienden
zijn een zeer belangrijke bron van steun voor kinde-
ren, met name in de puberteit **8. De groei in vriend-

schapskwaliteit hangt samen met toenemende

emotionele competentie. Doordat kinderen beter
worden in het begrijpen van hun eigen en andermans
emoties en hier rekening mee kunnen houden in hun
gedrag, hebben zij minder vaak ruzie en meer intimi-
teit in vriendschappen 15:66.78.88,
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“Ik heb al twee vriendinnen met een TOS,
maardan is het vaak dat we elkaar niet begrijpen.

En dan krijgen we ruxzie. En dan krijg je gewoon snel
miscommunicatie. Net als dat je op Whats-App bent.
Dan heb je nog steeds TOS.”

Goede vrienden zijn ook in de adolescentie een be-
langrijke context voor groei in emotionele competen-
tie. Jongeren met goede vrienden leren hun woede
bijvoorbeeld beter te reguleren dan jongeren zonder
goede vrienden . En de empathische vermogens van
jongeren ontwikkelen zich met name als hun vriend-
schappen positieve kenmerken hebben ®. Gesprekken
die vrienden voeren zijn mogelijk een belangrijke bron
voor deze ontwikkelingen. Doordat jongeren praten
over hun ideeén, wensen en emoties, krijgen zij meer
inzicht in wat anderen denken, willen en voelen °°.
Daarnaast leren jongeren door elkaars gedrag te imi-
teren °"19°, Als een goede vriend pro-sociaal is, worden
kinderen ook pro-socialer in hun gedrag, maar alleen
als zij veel tijd doorbrengen met de goede vriend 2.
Ook kunnen jongeren juist minder pro-sociaal gedrag
laten zien, als leeftijdsgenoten dat aanmoedigen '°'.
Vriendschappen worden dus niet alleen ver-
sterkt door goede emotionele competenties,
maar zijn ook een belangrijke context waarin
kinderen en jongeren hun emotionele compe-
tentie verder ontwikkelen in lijn met de sociale
eisen van de groep '>¢7.

Welke rol speelt communicatie in de
ontwikkeling van vriendschappen?
Communicatie is een belangrijke voorwaarde voor so-
ciale interactie. Kinderen met taalproblemen kunnen
daardoor meer problemen ervaren in sociaal contact
met anderen. Kinderen met taalproblemen blijven
vaak meer op de achtergrond en vinden het moeilijker
om interactie met anderen te initiéren 3"¢""". Ook wor-
den zij sneller buiten gesloten '°2. Dit kan het vormen
van vriendschappen bemoeilijken.

Naarmate kinderen ouder worden, wordt communica-
tie steeds belangrijker binnen vriendschappen. Jonge
kinderen spelen vooral veel samen, maar ado-
lescenten besteden het grootste deel van hun
tijd aan kletsen met elkaar. Hierdoor worden de
communicatieve eisen die aan een kind worden ge-
steld steeds hoger naarmate het kind ouder wordt °°.

Door middel van taal hebben mensen toegang

tot de uitleg die anderen geven over hun wen-

sen, gevoelens en gedachten. Als kinderen min-
der taalvaardig zijn, kunnen zij problemen krijgen
met het begrijpen van wat anderen denken en voelen.
Hierdoor kunnen zij hier in hun eigen gedrag minder
rekening mee houden "¢°. Dit kan het empathisch ver-
mogen van kinderen beperken, waardoor zij minder
populair worden bij andere kinderen .

Ook kunnen kinderen met taalproblemen minder
makkelijk hun eigen emoties en wensen kenbaar ma-
ken. Hierdoor is het voor anderen minder helder

wat zij willen, en kunnen problemen minder

makkelijk besproken worden 2. Dergelijke ge-
sprekken zijn echter belangrijk om vriendschappen in
stand te houden. Door je in te leven in de ander, te on-
derhandelen over wat er gaat gebeuren en ruzies uit te
praten, kunnen conflicten worden opgelost, waardoor
vriendschappen behouden blijven 2.

“Soms volg ik het niet echt.
Dan ga ik naar mijn vriendin

en dan gaat xe het me

Wat weten we over vriendschappen
bij kinderen met een TOS?
Kinderen meteen TOS ervaren meer sociale problemen
met leeftijdsgenoten dan kinderen zonder een TOS. Zij
worden bijvoorbeeld vaker buiten gesloten of gepest en
hebben minder vrienden. Docenten rapporteren deze
problemen in toenemende mate als kinderen ouder
worden %%, Ook de vriendschapskwaliteit van kinde-
ren en jongeren met een TOS is lager in vergelijking
met leeftijdsgenoten. Kinderen met een TOS tussen
de 9 en 16 jaar rapporteren minder positieve en
meer negatieve vriendschapskenmerken dan
kinderen zonder een TOS. Net als bij kinderen
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zonder een TOS ontwikkelt de kwaliteit van de vriend-
schappen naarmate kinderen ouder worden ®’. Hoewel
de kwaliteit van hun vriendschappen minder goed is,
rapporteren de meeste kinderen en jongeren met een
TOS wel dat ze een goede vriend hebben 87104105,

Kinderen tussen de 9 en 16 met een TOS gaven aan dat
ze meer negatieve kenmerken in hun vriendschappen
ervoeren als zij meer communicatieproblemen had-
den. Positieve kenmerken van vriendschappen hingen
echter niet samen met minder communicatieproble-
men &, Kinderen van 7 jaar met een TOS met meer
expressieve (maar niet receptieve) taalproblemen
hadden in de adolescentie vriendschappen met een
lagere kwaliteit dan kinderen met minder expressieve
problemen. De relatie tussen expressieve taalproble-
men en vriendschapskwaliteit leek echter indirect.
Expressieve taalproblemen hingen samen met minder
emotieherkenning en meer moeite met het inleven in
anderen mensen, wat vervolgens samenhing met meer
vriendschapskwaliteit. De ernst van de taalproblemen
bij adolescenten hing niet meer samen met hun vriend-
schapskwaliteit, naast de emotionele competentie. Dit
suggereert dat het effect van de taalproblemen
wordt overschaduwd door problemen in emotio-
nele competentie in de adolescentie '°¢.

De mate van empathie van kinderen tussen de 9 en 16
jaar bleek een sterke voorspeller voor positieve vriend-
schapskenmerken. Kinderen die de emoties van ande-
ren begrijpen en gemotiveerd zijn anderen te helpen
en te steunen, hadden meer vriendschappen met posi-
tieve vriendschapskenmerken. Groeiin deze empathi-
sche vaardigheden hing samen met groei in kwaliteit
van vriendschappen. Dit gold zowel voor kinderen
met een TOS als kinderen zonder een TOS. De vriend-
schapskwaliteit van kinderen had ook een effect op de
empathieontwikkeling van kinderen en jongeren met
en zonder een TOS. Kinderen met meer positieve ken-
merken in hun vriendschappen ontwikkelden meer
empathische vermogens. Vriendschappen met veel
negatieve kenmerken hielpen daarentegen niet bij de
ontwikkeling van empathie. Dit betekent dat kinde-
ren baat hebben bij positieve sociale interacties,
ook of juist als zij weinig positieve vriendschap-
pen hebben en hun empathische vermogens nog
weinig zijn ontwikkeld. In positieve interacties
kunnen zij hun empathische vermogens vergroten,
wat vervolgens weer een positieve uitwerking kan
hebben op hun vriendschappen .

Wat kunnen we doen om vriendschappen
van kinderen met een TOS te bevorderen?

Onderzoek welke factoren sociale problemen ver-

oorzaken bij een kind. Wetenschappelijke studies
laten zien dat zowel de taalproblemen als de problemen
in emotionele competentie sociale problemen kunnen
veroorzaken bij kinderen met een TOS. Hierbij kan het
gaan om problemen met het begrijpen van de eigen emo-
ties en emotie regulatie, of problemen bij het begrijpen
van de intenties en emoties van anderen en empathisch
gedrag. Als kinderen stappen hebben gemist in hun

ontwikkeling kan het zijn dat de aanwijzingen

van de omgeving niet passen bij het niveau van

het kind. Het is daarom belangrijk te onderzoeken
welke problemen bij een kind meespelen om daar de
begeleiding en behandeling op te kunnen richten. Een
mogelijkheid om de verschillende onderdelen van emo-
tionele competentie in kaart te brengen is Emotieweb.
Professionals kunnen via gestandaardiseerde testen
inzicht krijgen in welk gebied een probleem vormt voor
een kind (zie: www.emotieweb.nl).

Help kinderen de emoties van zichzelf en ande-

ren te begrijpen en dit te gebruiken in sociale

interactie. Kinderen met meer emotionele compe-
tentie zijn populairder bij andere kinderen en hebben
vriendschappen met meer positieve kenmerken. Deze
competenties zijn niet alleen helpend bij het krijgen
van vrienden, maar ontwikkelen zich ook verder in
positieve sociale interacties. Kinderen kunnen in een
negatieve spiraal terecht komen als zij een achterstand
hebben in emotionele competentie, hierdoor minder
aantrekkelijk zijn voor andere kinderen en als gevolg
minder kans hebben hun emotionele competentie te
ontwikkelen. Het is daarom belangrijk kinderen met
een TOS te helpen inzicht te krijgen in zichzelf, in de
ander en in de sociale interacties.
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“Mijn beste vriendin vindt het soms wel moeilijk om mij

te begrijpen. Maar op de een of andere manier snapt xe

het ook wel, want ze weet ook wat ik heb”

| Help kinderen gelijkgestemden te vinden. Als
kinderen problemen ervaren op school of in de buurt
met het vinden van vrienden is het belangrijk naar
alternatieven te zoeken. Als kinderen vergelijkbare
competenties hebben, voelen zij zich sneller tot elkaar
aangetrokken. Dit kan bijvoorbeeld in hobby- of sport-
clubs. Maar ook contact met jongere kinderen en met
andere kinderen met een TOS kunnen mogelijkheden
geven. Door deze sociale interacties kunnen kinderen
meer zelfvertrouwen krijgen en hun emotionele com-
petenties vergroten.

Zou je het leuk vinden om
andere kinderen met een
TOS te leren kennen?

‘Ja, dan kan ik ook spelen met hun.

Omdat hun weten dan wat ik heb.

Maar ik weet ook wat hun hebben!”

“Nee, niet zo0.”

Ondersteun kinderen bij het vormen en behou-
den van vriendschappen. Bij jonge kinderen zijn
ouders vaak aanwezig om kinderen te ondersteunen
bij hun sociale relaties. Ouders verwoorden wat het
ene en het andere kind wil, zodat kinderen inzicht
krijgen in de emoties en het gedrag van anderen en
hier geleidelijk rekening mee leren houden. Daarnaast
kunnen ouders helpen bij het zoeken naar compromis-
sen en oplossingen als kinderen het niet eens worden.
Bij oudere kinderen wordt dit geleidelijk minder nodig.
Als kinderen nog vaak conflicten hebben met andere
kinderen is het nodig hulp te blijven bieden. Hierbij
is het belangrijk niet alleen op het gedrag of de
oplossing te focussen, maar de onderliggende
gedachten en gevoelens te blijven benoemen, zo-
dat het inzicht van kinderen in sociale interactie kan

“Ik zou wel willen dat er kinderen met een

TOS bij

ij in de buurt wonen, want de meeste

kinderen snappen me niet. Dat is niet zo0 erg
leuk. Maar dan leg ik het opnieuw uit.”

*Ja, ze hebben dan hetzelfde als
mij. Misschien snappen xze dan
mij. En misschien snap ik hun
dan veel beter.”
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Tip van Hilde, ambulant begeleider:
We spelen vaak cooperatieve spellen in een
groepje met drie of vier kinderen uit de klas.
Samen wordt het spel tot een einde gebracht,
door te overleggen en samen te werken. Je bent
gezamenlijk winnaar of verliezer. Voor de kinderen

Zorg dat een kind zich bewust is van met een TOS is dat heel veilig en zinvol. Als AB-er

zijn eigen TOS en van wat anderen kun- kan ik het kind (verbaal) ondersteunen. Vaak komt

nen doen om de communicatieproble- het onderwerp TOS ook spontaan ter sprake en wat

men te verminderen. Kinderen die weten je kunt doen om elkaar te helpen. Kinderen vinden
wat voor beperking zij hebben, hebben meer dat altijd heel leuk en iedereen uit de klas wil wel
positieve sociale interacties met anderen 107. mee. Leuke voorbeelden van cooperatieve spellen
Dit kan worden veroorzaakt doordat kinderen zijn het Boomgaardspel, Geheime gang, Max de
door het zelfinzicht meer zelfvertrouwen heb- kat, Waar woon jij en Mount Everest.

ben, of doordat anderen hierdoor beter rekening
kunnen houden met het kind. Als anderen niet
weten dat een kind een TOS heeft, zullen zij zelf
een conclusie trekken die wellicht niet klopt.
Andere kinderen denken bijvoorbeeld vaak dat kin-
deren met taalproblemen dom zijn. Dit heeft invloed
op de socia1§ int.gracti?s. Als een kind echter uit kan Vertelje aan anderen
leggen waarin hij wel én geen problemen heeft en op R
wat voor manier die problemen minder invloed heb- datle TOS hebt?
ben, kan dit de 1nterac?1e Vell.rsoepeler}. Veel kinderen “Ja, dan weten anderen
met een TOS weten eigenlijk zelf niet goed wat ze .
hebben. Kinderen moeten eerst inzicht krijgen in hun en kunnen xze rekening
eigen TOS, voordat zij anderen kunnen uitleggen wat mee houden”
hen zou helpen. Er zijn veel psycho-educatie mate-
rialen beschikbaar waarmee kinderen inzicht kun-
nen krijgen in hun eigen TOS (zie voor een overzicht
www.kindenemotie.nl/TOS).

“Dat hoef ik niet bij te zeggen.
Dat is niet nodig. Als ik met
kinderen ruxzie heb gaan ze

ermee spotten of »z0.”

“Als ik »ze nog niet 20 goed ken,
dan vind ik het niet 20 fijn om

. tegen anderen te zeggen.”
“Mwah, ja. Ik zeg het soms 2 22

ook tegen docenten. Maar die

interesseren het niet echt lijkt “Ik vind het moeilijk om
het, vind ik. Als ik erover praat uit te leggen dat ik dyslexie
dan xzeggen ze gewoon ‘oh’ en en taalstoornis aan andere
dat was het. En docenten praten kinderen. Dan heb ik daar
er ook niet echt over met niij. problemen mee.”
Dat xzou ik wel fijn vinden. En nou

had ik ook al voorgesteld om een

presentatie te houden over TOS 7//
en wat het inhoud.” /
<38 »
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.2
Pesten en gepest worden

Wat is pesten?
Pesten is het herhaaldelijk lastig vallen van een
ander kind om te kwetsen of pijn te doen. Bij pes-
ten is er vaak een ongelijke machtsverhouding.
Het kind dat gepest wordt heeft minder macht en sta-
tus binnen een groep en staat vaak alleen tegenover
een groepje andere kinderen. Hierdoor is het heel
moeilijk voor een kind dat gepest wordt iets aan de
situatie te veranderen '°8. Pesten kan fysiek zijn, door
schoppen en slaan, of verbaal door uitschelden en uit-
lachen. Daarnaast kan een kind worden gepest door
buitensluiting, roddelen, of negeren. Dit noemen we
relationeel of sociaal pesten. Sociaal pesten wordt
niet altijd herkend als pestgedrag en wordt min-
der vaak opgemerkt door docenten en ouders.
Pesten kan in real life voorkomen, maar ook via social
media zoals WhatsApp of Facebook 1%,

Er zijn meestal meerdere kinderen betrokken bij pes-
ten. Niet alleen de pester en de gepeste zijn (virtueel)
aanwezig, maar meerdere medestanders en omstan-
ders die invloed hebben op het pestgedrag '°°. Recent
Nederlands onderzoek laat zien dat een derde
van de kinderen wel eens wordt gepest en on-
geveer 7% van de kinderen meerdere keren per
week wordt gepest. Een derde van deze kinderen
vertelt niet aan anderen dat zij worden gepest "°. En
pesten wordt vaak ook niet opgemerkt door ouders of
docenten ™.

Ongeveer 20% van de kinderen in het regulier basis-
onderwijs rapporteert dat zij zelf wel eens pesten. Een
kleinere groep zegt vaak te pesten: 3% bij kinderen op
de basisschool en 5% bij kinderen in het voortgezet
onderwijs "2. De pester probeert vaak populairder te
worden bij andere kinderen ten koste van het kind dat
gepest wordt "3 Daarnaast pesten kinderen vaak
mee omdat ze bang zijn anders zelf het slachtof-
fer te worden "°.

“Ik maak wel eens hutten.
En die worden heel vaak gesloopt
door kinderen, want uhh dan

Zaan pestkoppen die slopen.

Ze maken heel vaak hutten van mij
kapot. Dan durfik niet 20 want ze
staan met een heel groepje.”

| Er zijn ook kinderen die vooral reactief pesten.
Dit zijn kinderen die gepest worden en zelf ook andere
kinderen pesten, uit woede, om wraak te nemen, of om
hun sociale positie te verbeteren 898167 Deze kinde-
ren worden vaak niet gezien als slachtoffer, om-
dat ze zelf ook negatief gedrag laten zien. Toch
blijkt dat juist deze kinderen een lage sociale status
hebben in de groep, vaak onzeker zijn en een verschei-
denheid aan problemen kunnen ontwikkelen "8,

Naast de kinderen die (mee)pesten of gepest worden
heb je omstanders en helpers. De omstanders zien het
pesten gebeuren maar grijpen niet in, omdat zij niet
goed weten hoe, of omdat zij bang zijn zelf slachtoffer
te worden. De helpers daarentegen proberen wel in te
grijpen en het slachtoffer te steunen '°. Om iets aan
pesten te kunnen doen is het belangrijk naar de
interacties binnen een groep te kijken en de mo-
tieven van kinderen te achterhalen.

Pesten kan zeer negatieve gevolgen hebben,
zowel voor de kinderen die gepest worden, als
voor de pesters. Uit onderzoek blijkt dat beide
groepen ongelukkiger zijn en meer moeite hebben
op school. Maar ook op volwassen leeftijd hebben
zowel de slachtoffers als de pesters meer psychische
problemen. Het is daarom belangrijk pesten vroeg te
herkennen, te beperken en te voorkomen 2425,

“Ferst had ik één vriend en nu nog maar nul.
De jongens zijn heel erg stoer en dat ben ik niet.
En de meisjes vinden mij irritant. Ik weet eigenlijk

niet waarom. En dan kan ik met niemand.
Maar als ik buiten ga spelen, speel ik gewoon

met iedereen.”
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Hoe ontwikkelt pesten zich?

Bij de ontwikkeling van pesten is het belangrijk

het gedrag en de intentie achter het gedrag te

onderscheiden. Peuters pakken bijvoorbeeld vaak
spullen af van andere kinderen, maar dit gedrag zien
we nog niet als pesten. Peuters kunnen zich namelijk
nog niet goed inleven in de gevoelens en gedachten
van anderen en de intentie is niet de ander bewust te
schaden. Kinderen in de kleuterleeftijd zijn nog steeds
veel met hun eigen wensen en behoeften bezig, maar
tegelijkertijd begrijpen zij al beter wat de invloed is
van hun eigen gedrag op de gevoelens van anderen.
Hierdoor kunnen zij beter rekening gaan houden met
de gevoelens van anderen 8. Waar zij dit (bewust) niet
doen, wordt het eerste pestgedrag zichtbaar.

Pesten kan voor een deel voortkomen uit zelf-

verdediging: als kinderen zich aangevallen voelen
door een ander kind zullen zij proberen dit kind van
zich af te houden door het te negeren, weg te duwen, of
te slaan. Omdat kinderen nog niet goed weten hoe zij
de situatie op kunnen lossen, maar zich wel bedreigd
voelen, laten zij uit zelfbescherming agressief gedrag
zien. Vriendjes, die de angst delen, kunnen bedenken
dat zij samen ‘tegen’ een ander kind zijn. Hierdoor kan
het kind in toenemende mate worden buitengesloten.

Pesten kan ook voortkomen uit de behoefte zelf

stoer of leuk te worden gevonden. Door andere

kinderen te kleineren, krijgt een kind een ge-

voel van macht ". Dit is al een bewustere vorm
van pesten, hoewel jonge kinderen zich nog niet altijd
realiseren wat de negatieve gevolgen van hun gedrag
zijn voor de ander. Kinderen in de bovenbouw kunnen
zich nog beter inleven in anderen, maar ook anderen
gaan manipuleren . Pesten wordt dan vaak minder
fysiek en meer sociaal, zoals het verspreiden van leu-
gens, roddelen en negeren .

Over het algemeen neemt het pesten af naarma-
te kinderen ouder worden, maar er worden veel
individuele verschillen gevonden in de mate en
ontwikkeling van pesten '°. In sommige perioden
wordt een verhoogde kans op pesten gevonden, zoals
rond de overgang naar de middelbare school. In deze
periode zijn pubers zeer gevoelig voor sociale prikkels
en moeten zij een sociale status verwerven binnen een
nieuwe sociale context. Hierdoor zijn er meer sociale
spanningen en wordt er ook meer gepest. Maar het is
ook mogelijk dat jongeren zich in deze periode bewus-
ter worden van pesten of het pesten sterker ervaren ",

Problematiek in de emotionele competentie is

een risicofactor voor zowel pesten als gepest

worden. Kinderen gaan sneller pesten als zich snel
aangevallen voelen in een situatie, minder begrip heb-
ben van hun eigen emoties en meer negatieve emoties
hebben "2 Enkinderenwordenvakergepestalszijon-
geremd zijn in hun emoties en gedrag. Pesters kiezen

kinderen die zij makkelijk kunnen domineren,

of waar zij veel reactie van kunnen verwachten.
Kinderen die snel huilen of wat meer teruggetrokken
zijn, kunnen onbewust uitstralen dat ze zichzelf niet
kunnen of durven verdedigen tegen pesten. Hierdoor
worden zij vaker het slachtoffer. Ook kinderen die
juist ongeremd en snel geirriteerd zijn worden meer
gepest. Als kinderen een kort lontje hebben en snel
heel boos worden, werkt dat als beloning voor pes-
ters, omdat het laat zien dat zij de macht hebben over
iemand "4,

Als kinderen eenmaal gepest worden, hebben ze later
ook meer kans om gepest te worden. Dit komt door-

dat gepeste kinderen gevoeliger worden voor

negatieve signalen uit hun omgeving. Hierdoor
zien zij eerder negatieve, of bedriegende signalen in
een nieuwe situatie en reageren zij hier sterker op
door bijvoorbeeld angstig, terug getrokken of ver-
drietig te worden, of juist door opvliegend en aanval-
lend te worden. Hierdoor hebben zij vervolgens meer

kans opnieuw het slachtoffer te worden van pesterijen
114,122,123

Welke rol speelt communicatie in de
ontwikkeling van pesten?

Kinderen die moeite hebben zichzelf duidelijk

te uiten door middel van taal zijn kwetsbaarder

voor pestgedrag. Het kan zijn dat kinderen worden
gepest met het taalprobleem: omdat ze anders praten,
niet uit hun woorden kunnen komen, of moeite heb-
ben grammaticale zinnen te maken. Daarnaast kun-
nen ze worden gepest doordat interacties voor hen te
snel gaan en ze hierdoor niet op tijd of ongepast rea-
geren. Als kinderen bijvoorbeeld niet goed begrijpen
wat er is gezegd, grapjes niet mee hebben gekregen, of
plotselinge wijzigingen in de spelregels missen, slaan
zij vaker de plank mis in sociale interacties. Dit maakt
kinderen kwetshaarder om buiten gesloten en gepest
te worden 7.
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De communicatieproblemen kunnen er ook
voor zorgen dat kinderen vaker het idee heb-
ben dat zij worden gepest. Als kinderen de signa-
len van anderen niet goed interpreteren, of niet goed
kunnen volgen wat anderen zeggen, kan een situatie
sneller als bedreigend worden ervaren '?3. Kinderen

moeten leren welke informatie belangrijk is om

iemands emoties en intenties te begrijpen. Dit le-
ren ze doordat ouders de belangrijke stukjes informa-
tie aanwijzen, benoemen en voor hen interpreteren.
Communicatie is heel belangrijk in deze ontwikkeling,
zodat kinderen in de stroom van informatie kunnen
leren waar ze op moeten letten om de (sociale) wereld
te begrijpen 21343,

Emotiebegrip en emotieregulatie beschermen zowel
tegen pesten als gepest worden "8, Communicatie
heeft een grote invloed op de ontwikkeling van emo-
tionele competentie van kinderen. Als kinderen com-
municatieproblemen hebben, is de informatie
die de omgeving geeft over emotionele en sociale
situaties minder toegankelijk "'*#¢. Kinderen leren
ook veel over emoties van elkaar. Als er minder sociaal
contact is door een communicatieprobleem krijgt een
kind ook minder kans om zijn emotionele competentie
te vergroten. Dit kan de achterstand in emotionele com-
petentie versterken 38724 waardoor kinderen kwets-
baarder worden voor zowel pesten als gepest worden.

Wat weten we over pesten bij kinderen
met een TOS?

Kinderen met een TOS hebben meer kans om

gepest te worden. Zowel kinderen als jongeren en
hun docenten rapporteren dat kinderen met een TOS
meer worden gepest dan leeftijdsgenoten zonder een
TOS 8125128 Dit geldt voor kinderen en jongeren met
een TOS in het regulier en in het speciaal onderwijs.
Kinderen in beide schooltypen verschillen niet in de
mate waarin zij gepest worden 826,

“Hun begrijpen mij ook niet.
Of eh ze zijn tikkertje aan het
spelen. Maar xze doen, ze gaan

het spelveranderen. Endaar
weet ik niks van. Dan begrijp
ik het weer niet en mag ik
helemaal niet meer meedoen.”

Is het fijn om met andere
kinderen met een TOS op
school te zitten?

Ja, die weten hoe het is.
Datis fijn.”

Heb je dan wel eens gehad dat
je je niet begrepen voelde?

Of gepest?

Er is relatief veel onderzoek gedaan naar de relatie
tussen de ernst van de taalproblemen van kinderen
met een TOS en de mate waarin zij gepest worden.
De uitkomsten zijn echter niet eenduidig. Soms wordt
gevonden dat meer expressieve en receptieve taal-
problemen van kinderen met een TOS samenhangen
met meer gepest worden 838125 soms worden er geen
relaties gevonden 5 en soms tegenstrijdige relaties,
waarbij kinderen met meer receptieve taalvermogens
meer werden gepest '?%. Het sociale gebruik van taal,
de pragmatiek, hangt wel consistent samen met
gepest worden. Meer pragmatiekproblemen han-
gen samen met meer gepest worden 819325, Maar de
gevonden relaties zijn over het algemeen niet sterk,
waardoor de communicatieproblemen alleen niet
goed kunnen voorspellen welke kinderen met een
TOS gepest worden en welke kinderen niet. Dit sug-
gereert dat er andere factoren zijn die (mede) bepalen
waarom kinderen met een TOS meer worden gepest.

Verschillende onderzoeken tonen aan dat de emoti-
onele competentie van invloed is op de mate waarin
kinderen met een TOS slachtoffer zijn van pesten. Net

als bij kinderen zonder een TOS zijn kinderen

met minder begrip van hun eigen basisemoties,

vaker het slachtoffer van pesten. Maar dit ver-
band bleek sterker bij kinderen met een TOS in ver-
gelijking met kinderen zonder een TOS. Dit betekent
dat voor kinderen met een TOS emotiebegrip van de
eigen emoties een belangrijke beschermende factor is
tegen pesten 8.
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De mate van de negatieve emoties verdriet en angst
waren gerelateerd aan meer gepest worden bij kinde-
ren met en zonder een TOS. Kinderen die meer van
deze negatieve emoties rapporteerden naarmate zij
ouder werden, werden ook meer gepest. Dit suggereert
dat de negatieve emoties niet alleen het resultaat zijn
van het gepest worden, maar dat kinderen met meer
negatieve emoties ook vaker opnieuw het slachtoffer
worden van pesten 8",

Ook de mate waarin kinderen zelf pesten heeft in-

vloed op hoeveel zij worden gepest. Kinderen met en

zonder een TOS rapporteerden vaker dat zij werden

gepest, als zij zelf ook pesten. En als kinderen meer

gingen pesten naarmate zij ouder werden, werden zij

ook meer gepest en andersom 8. Het reactief pesten,
waarbij kinderen als reactie op gepest worden
meer gaan pesten is dus belangrijk bij het in
stand houden van pestgedrag ">"®,

Kinderen met en zonder een TOS tussen de 9 en 16
jaar verschilden niet in hoeveel zij rapporteerden te
pesten. Kinderen met meer begrip van hun eigen emo-
ties rapporteerden minder te pesten. Daarbij bleek dat
als kinderen hun emotiebegrip verder ontwikkelden
naarmate zij ouder werden, zij minder gingen pesten.
Kinderen die vaker boos waren, rapporteerden meer
te pesten ®. Het begrijpen en reguleren van de eigen
emoties lijkt dus te beschermen tegen pestge-
drag bij kinderen met en zonder een TOS.

Wat helpt tegen pesten bij kinderen
met een TOS?

Kinderen met een TOS die hun eigen emoties be-
ter begrijpen en kunnen reguleren worden min-
der gepest en pesten anderen minder. Daarom is
het belangrijk kinderen te helpen de emotionele sig-
nalen bij zichzelf te leren lezen. Wanneer Krijg je een
emotie? Wat veroorzaakt je emotie? Hoe snel merk je
dat er wat aan de hand is? En vervolgens, hoe kun je dit
aan anderen laten zien en in welke mate? Lost dat het

op of wil je iets anders bereiken? Dit zijn zeer belang-
rijke vragen om samen met een kind met een TOS te
bespreken. Er zijn verschillende materialen beschik-
baar voor kinderen met een TOS om hun emotiebegrip
en emotieregulatie te stimuleren (zie emotiebegrip).

Het begrijpen van andermans emoties en inten-

ties is van belang om sociale interacties goed te

begrijpen. Is iets inderdaad negatief bedoeld,

of is er een andere interpretatie mogelijk? Als
iemand ontevreden kijkt, kun je soms onterecht inter-
preteren dat ditaan jouligt, of zelfs datiemand gemeen
tegen je is. Het is echter ook mogelijk dat iemand moe
is, of teleurgesteld over iets wat niets met jou te maken
heeft. Om iemands gedrag te kunnen interpreteren
moet je dus snappen waar emoties vandaan komen en
wat iemand bezighoudt. Hiervoor moet je voldoende
kennis hebben van de ander. Door die kennis kun je
sociale interacties en de intenties van andere perso-
nen interpreteren. Door over gebeurtenissen te praten
met een kind met een TOS, de interpretatie van het
kind uit te horen en alternatieven te bespreken, kan
een kind meer inzicht krijgen in de achterliggende
ideeén en intenties van anderen. Het gebruik van
beelden is hierbij goed om het gesprek te faciliteren.
Dit kan door video opnamen (herhaald) terug te kij-
ken en de gedachten en reacties van verschillende
personen te bespreken. Ook kan het tekenen van het
gesprek helpen om verschillende interpretaties en de
gevolgen voor het gedrag te visualiseren samen met
een kind met een TOS (www.tekenjegesprek.nl).

Het hebben van een sociaal netwerk, zowel bin-
nen als buiten school, kan kinderen met een
TOS beschermen tegen pesten en tegen de ne-
gatieve gevolgen ervan. Kinderen die een goede
vriend of vriendin hebben, worden minder gepest
128129 En vriendschappen kunnen beschermen tegen
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de negatieve effecten van pesten °2. Als kinderen met
een TOS op school problemen ondervinden kunnen
zij ook geholpen zijn met contacten via buitenschoolse
activiteiten, in hun familie, of via social media. Ook
contacten met andere kinderen met een TOS kunnen
helpen. Hierdoor kunnen zij steviger in hun schoenen
komen te staan en hun emotionele competentie ver-
groten, waardoor kinderen minder kwetsbaar worden
voor pesterijen 303"

Kinderen met een beperking, die een realistisch
beeld hebben van hun eigen vermogens en pro-
blemen ervaren minder sociale problemen '°".
Kinderen met een TOS realiseren zich soms niet
waardoor zij meer problemen ondervinden dan ande-
re kinderen. Zij kunnen soms een zeer negatief beeld
hebben van al hun vermogens en zich niet realiseren
wat de rol van de taalstoornis is. Ook kinderen in het

speciaal onderwijs realiseren zich soms niet dat zij
en hun klasgenoten vergelijkbare problematiek heb-
ben. Wat vanzelfsprekend is voor volwassenen, kan
bij kinderen soms onbekend zijn. Daarom is psycho-

educatie, het leren kennen van jezelf, je eigen

vermogens, moeilijkheden én ontwikkelingen,

heel belangrijk voor kinderen met een TOS. Op
de website www.kindenemotie.nl/TOS zijn materialen
te vinden die zich richten op psycho-educatie van kin-
deren met een TOS die hierbij kunnen helpen.

Pesten kan worden verminderd door een veran-

dering van de groepscultuur. Kinderen die wor-
den gepest hebben een lage sociale status en hebben
hierdoor weinig macht om iets in hun situatie te veran-
deren. Ook als zij meer zelfvertrouwen krijgen of beter
voor zichzelf opkomen, is dit vaak niet voldoende om
het pesten te stoppen. Omdat pesten een groepspro-

Tip van een ambulant begeleider:

Mijn leerlingen maken vaak een spreekbeurt
over TOS of over de ambulante begeleiding.
Hierbij kan ik ze als ambulant begeleider
goed helpen. En dan is het vooral ook goed
om te benoemen wat de TOS voor de leerling

betekent. Hieraan gekoppeld doen we vaak
een aantal ervaringsspelletjes in de klas (uit
de TOS-belevingsbox voor kinderen). Dit
maakt veel duidelijk voor de klasgenoten.
Daardoor is er meer begrip, rust en respect
voor de leerling met TOS.
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ces is, moet de groep ook veranderen. Dit kan worden
gedaan door omstanders te activeren. Als zij niet ac-
cepteren dat kinderen worden gepest, is er meer kans
op verandering. Als pesters in een groep geen hijval
krijgen bij hun pesterijen en juist impopulair worden
doordat zij pesten, behalen zij geen winst door hun ge-
drag en zal het eerder afnemen. Door kinderen te laten
ervaren hoe het voelt om buitengesloten te worden en
hoeveel het uitmaakt als anderen je steunen, kunnen
kinderen meer empathie krijgen voor de gepeste en
leren zij wat hun eigen rol is bij het (in stand houden
van) pesten'0%132,

Er zijn veel schoolbrede interventies die proberen
een dergelijke groepscultuur te creéren binnen een
school. Recent Nederlands onderzoek laat echter zien
dat maar een deel van deze programma’s effectief is
bij kinderen zonder taalproblemen (namelijk KiVa,
Prima en Taakspel), of alleen effectief is als er veel
problemen voorkomen in een klas (Kanjertraining). Er
zijn echter ook programma’s die niet of zelfs contra-
productief blijken te werken (Programma Alternatieve
Denkstrategieén en School Wide Positive Behavior
Support): het pesten neemt juist toe. Bij veel scholen

blijkt echter dat programma’s maar beperkt

worden uitgevoerd, wat de effectiviteit niet ten

goede komt. In onderzoeken waar intensieve bege-
leiding was bij de implementatie van een programma
en scholen het programma intensief gebruikten, wer-
den wel positieve effecten gevonden bij de laatste twee
interventies ",

Tip van Hilde, ambulant begeleider:
Bij een jongen met een TOS gebruikte
ik pre-teaching voor sociaal-emotionele
programma’s die binnen de school

werden gebruikt. We bespraken wat er
zou gaan gebeuren en welke rol hij zou
willen spelen in een rollenspel. Hierdoor
kon hij meedoen in de les. Anders was
hij veel te gespannen en ging de les langs
hem heen.

O

Er is nog geen onderzoek gedaan naar de ef-
fectiviteit van de beschikbare interventies
voor kinderen en jongeren met een TOS. Dit is
problematisch, want het is niet aannemelijk dat
dezelfde interventies voor kinderen zonder een
TOS zondermeer effectief zijn voor kinderen
met een TOS ""°. Het is belangrijk na te gaan of kin-
deren en jongeren met een TOS de talige informatie
in interventies goed kunnen volgen. Als kinderen oe-
feningen onvoldoende kunnen volgen, zullen zij ook
minder baat hebben bij dergelijke programma’s. Ook
is het de vraag of kinderen met een TOS voldoende ba-
sisvaardigheden hebben in emotionele competentie.
Als dat niet zo is, dan is het niveau van de interventies
voor hen te hoog. Tot slot is het mogelijk dat specifieke
informatie over TOS en de gevolgen ervan moet wor-
den toegevoegd aan interventies. Als andere kinderen
op de hoogte zijn van wat het betekent om een TOS te
hebben, kunnen zij hier beter rekening mee houden
en meer empathie hebben voor het kind met een TOS.

Tip van een ervaringsdeskundige met
een TOS: “Elke keer na de zomervakantie
een klein spreekbeurtje te doen over
TOS, na elke vakantie. Met spelletjes
en het digi-bord. Anders zijn de andere

kinderen het meteen weer vergeten.”
Na een spreekbeurt merkte deze jongen
dat hij minder werd gepest. Helaas was
dit effect niet blijvend. Daarom leek
herhaling hem de beste manier.
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Hoofldstuk 5

Internaliserende en externaliserende
problemen bij kinderen met een TOS

Alsiemand veel negatieve gevoelens heeft (zie infobox Uit onderzoek blijkt dat er veel overlap is tus-
9), kunnen deze op verschillende manieren worden sen verschillende soorten internaliserende en
geuit. Soms richten de negatieve gevoelens zich vooral externaliserende problemen °. Er is bijvoorbeeld

ar binnen. Dit worden internaliserende problemen  veel samenhang tussen sociale angstklachten en de-
» En kinderen en jongeren met
>< vaak ook meer internalise-

Infobox 9

de verschillende probleem-
manieren worden verklaard.
problemen op één gebied
ie) leiden tot problemen op
rijvoorbeeld depressie). Als
eren, zullen andere kinderen
Mensen ervaren emoties gedurende de dag als reactie op situaties die van belang  [[shircinBRteElfs (ol gl Ald W=l
zijn voor hen. Dit kunnen zowel werkelijke situaties zijn als gedachten aan een len en depressieve gevoelens
specifieke situatie. Deze emoties sturen onze aandacht in een situatie naar dat twikkelen '°.

wat belangrijk is en motiveren ons om in actie te komen. Daarom zijn emoties

functioneel; ze maken het mogelijk om op situaties te reageren, zodat we onze

doelen kunnen bereiken. Als mensen een extreme gebeurtenis meemaken en

daardoor extreme emoties ervaren, is dit dus een ‘normale’ reactie op de ex-

treme situatie 445, Als mensen echter extreme emoties ervaren in dat wat wordt

gezien als een ‘normale situatie’, of als de emotionele reactie na een situatie zeer

lang voortduurt, dan kunnen emoties problematisch worden. Ook als mensen

in reactie tot de extreme emoties hun gedrag aanpassen, waardoor zij minder

kansen hebben zich te ontwikkelen, of andere mensen schaden, reflecteert dit

problematisch of abnormaal gedrag. Voorbeelden hiervan zijn mensen die uit

angst steeds meer situaties gaan mijden, of mensen die agressief worden als re-

actie op hun emoties, waardoor ze moeite hebben sociale relaties te behouden,

naar school te gaan en werk te vinden en te behouden .

Wanneer worden emoties
problematisch?

Bij het onderscheid tussen normaal en abnormaal gedrag is de ontwikkelings-
fase van een kind van belang. Van baby’s verwachten we nog niet dat ze veel
onderscheid maken tussen emotionele situaties. En voor een peuter is het nog
gebruikelijk dat ze agressie gebruiken als ze hun zin niet krijgen of dat ze zich
verstoppen als iets spannend wordt. Naarmate kinderen ouder worden krijgen
we echter andere verwachtingen van hun gedrag en hun vermogen met stress-
volle situaties om te gaan. Op verschillende leeftijden worden verschillende vor-
men van gedrag als problematisch ervaren %57,
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Ten tweede kunnen de verschil-
lende problemen veroorzaakt
worden door dezelfde onderlig-
gende factoren die beide pro-
blemen veroorzaken. Dit worden
trans-diagnostische factoren genoemd
10 Zo blijkt dat kinderen die zich veel
zorgen maken zowel meer depressieve
klachten als sociale angstklachten ontwik-
kelen, waardoor er overlap wordt gevonden
tussen beide internaliserende problemen '#3. Ook
problemen in emotiebegrip en emotieregulatie zijn
belangrijke onderliggende oorzaken voor zowel in-
ternaliserende als externaliserende problemen . Tot
slot hangen negatieve gedachten patronen en een laag
gevoel van zelfvertrouwen samen met verschillende
internaliserende en externaliserende problemen 013,
Als kinderen en jongeren problemen laten zien in één
gebied, moet ook gekeken worden of er problemen In de volgende paragrafen gaan we nader in op het
zijn op andere gebieden en met welke risicofactoren  zelfvertrouwen van kinderen en verschillende inter-
deze problemen samenhangen. Soms is één probleem  naliserende en externaliserende problemen: watis het
zeer opvallend op een bepaalde leeftijd en in klinische  probleem, hoe ontwikkelt het zich bij kinderen en jon-
mate aanwezig, terwijl er andere minder opvallende  geren en welke rol speelt communicatie? Vervolgens
problemen meespelen. Als de onderliggende factoren  bespreken we wat bekend is over kinderen met een
niet worden aangesproken in de behandeling kun- TOS en wat we kunnen doen om deze kinderen en
nen deze een negatieve invloed blijven houden op de  jongeren te helpen.
ontwikkeling '°. Het is daarom belangrijk de proble-
men goed in kaart te brengen en te onderzoeken
welke (trans-diagnostische) factoren de proble-
men veroorzaken en in stand houden.
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5.1 Zelfvertrouwen

Wat is zelfvertrouwen?
Zelfvertrouwen is een subjectief gevoel van compe-
tentie. Kinderen hebben zelfvertrouwen als zij een
positief beeld hebben van zichzelf, hun eigen
vermogens en mogelijkheden tot ontwikkeling.
Kinderen hebben daarentegen weinig zelfvertrouwen
als zij een negatief beeld hebben van zichzelf, vinden
datzijslechter zijn dan anderen, en niet het gevoel heb-
ben dat zij hier iets aan kunnen veranderen. Het zelf-
vertrouwen kan wisselen op verschillende momenten
en in verschillende contexten. Het is afhankelijk van
de druk die een kind ervaart, de steun die het kind
krijgt van anderen, de eigen competentiebeleving en
de mogelijkheden aan de vraag van de omgeving te
voldoen 36138,

Naast een globaal gevoel van zelfvertrouwen, kunnen
kinderen zelfvertrouwen hebben in specifieke domei-
nen van hun leven, zoals de relatie met vrienden en
ouders, sport, schoolwerk en uiterlijk. Het zelfvertrou-
wen dat een kind heeft in verschillende domeinen, kan
van invloed zijn op het globale gevoel van zelfvertrou-
wen van een kind, maar het is geen simpele optelsom.
Het globale zelfvertrouwen is afhankelijk van
hoeveel waarde iemand hecht aan een specifiek
domein. Daarnaast is van invloed hoe belang-
rijk anderen een bepaald domein vinden
en hoe zij op een kind reageren. Tot slot
is van invloed hoe competent andere kin-
deren zijn in een bepaald gebied met wie
een kind zich vergelijkt 138140,

Laag zelfvertrouwen hangt samen met meer

negatieve gevoelens, meer gevoelens van een-

zaamheid en minder hoop op verandering in

de toekomst. Weinig zelfvertrouwen hangt samen
met negatieve denkpatronen die ook worden gezien
bij depressieve klachten en angstklachten 3¢,

Hoe ontwikkelt zelfvertrouwen zich?
Zelfvertrouwen ontwikkelt zich in samenhang
met hoe anderen reageren op een kind. Kinderen

kijken in de “sociale spiegel” en waarderen zichzelf

zoals zij denken dat anderen dat doen. Mensen die be-
langrijk zijn voor een kind hebben hierbij de meeste
invloed. Kinderen die zich veilig, gewaardeerd en
competent voelen, ontwikkelen daardoor meer zelf-
vertrouwen, terwijl kinderen die zich incompetent
voelen en merken dat anderen hen minder waarde-
ren, minder zelfvertrouwen ontwikkelen. Kinderen
internaliseren vervolgens het beeld wat anderen van
hen hebben. Sommige kinderen reageren sterker op
de meningen van anderen, waardoor hun zelfvertrou-
wen meer variatie laat zien. Andere kinderen hebben
een sterker basis zelfvertrouwen, waarbij zij minder
worden beinvloed door de meningen van anderen ™°.

Tip van Selma, ervaringsdeskundige met
een TOS: In de puberteit vertelde ik niet veel over
mijn TOS. Ik zei dan: ‘ik kan niet goed praten’ maar
meestal was ik gewoon stil. Dan konden anderen niet

merken dat ik een TOS had. Dat werkte toen goed voor

Kinderen met veel zelfvertrouwen
voelen zich over het algemeen beter
dan kinderen met weinig zelfver-
trouwen. Hierdoor zijn kinderen
met veel zelfvertrouwen minder
snel uit het veld geslagen als er iets
niet goed gaat en proberen zij lan-
ger en Op meer manieren naar een
oplossing te zoeken. Hierdoor kun-
nen zij beter met tegenslagen omgaan.

mij. Nu vertel ik meer, maar niet altijd. Soms heb ik geen
zin, of zie ik mensen toch nooit meer. Dan maakt het me
niet uit als ze denken dat ik dom ben. Dat zie ik dan aan hun
reactie. Ik kan daar steeds minder wakker van liggen. Dan
ga ik geen energie in mensen steken. Maar ik heb al wel een
lange weg afgelegd. Door veel te oefenen en bij anderen te
zien hoe zij het doen. Soms zeg ik ook niets omdat ik er dan
misschien wat van kan leren. Als mensen geinteresseerd zijn
of doorvragen dan leg ik meer uit. Ik vertel dan dat ik moeite
heb met praten, maar dat ik taal wel goed kan begrijpen.

Dus mensen kunnen gewoon praten en ik zal zeggen als

<47 >

ik iets niet begrijp. Soms moet ik iets later

nog een keer extra uitleggen.
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Als er een verandering plaats vindt in één van de do-
meinen die voor een kind belangrijk zijn, kan dit van
invloed zijn op het globale zelfvertrouwen. Kinderen
die zich minder competent gaan voelen, of die merken
dat in een nieuwe sociale context een domein minder
gewaardeerd wordt door anderen, kunnen daardoor
minder zelfvertrouwen krijgen. Kinderen die juist

merken dat hun competenties meer worden

gewaardeerd door anderen kunnen groeien in

hun zelfvertrouwen. Als kinderen bijvoorbeeld
op de middelbare school moeite hebben met leren,
maar in praktijk onderwijs merken dat hun prakti-
sche competenties worden gewaardeerd, kan dit hun
zelfvertrouwen binnen school ten goede komen. Als
dit domein voor het kind belangrijk is, kan dit ook
het globale zelfvertrouwen positief beinvloeden ™°.

Jonge kinderen zijn minder goed in staat hun zelfver-
trouwen op verschillende gebieden te integreren. Zij
zien de wereld vaak nog zwart-wit. Hierdoor hebben
ze Of een positief 6f een negatief beeld van zichzelf.
Over het algemeen hebben jonge kinderen een positief
beeld van zichzelf, wat vaak nog niet helemaal realis-
tisch is. Maar als kinderen merken dat zij minder
goed zijn dan andere kinderen en anderen hen
minder waarderen, kunnen zij juist een alge-
meen negatief beeld van zichzelf krijgen '3%'4',

Gedurende de basisschooltijd kunnen kinderen steeds
beter reflecteren op zichzelf en zich vergelijken met
anderen. Hierdoor kunnen zij een meer genuanceerd
en realistisch beeld krijgen van zichzelf, waarbij zij on-
derscheid maken tussen steeds meer domeinen 8. In de
adolescentie worden jongeren zich erg bewust van hoe
zij overkomen op anderen. Zij kunnen het gevoel heb-
ben dat iedereen naar hen kijkt en iets van hen vindt.
Hierdoor zijn zij veel bezig met hun uiterlijk en met soci-
aal gepast gedrag '*?. Het zelfvertrouwen van veel kinde-
ren daalt hierdoor vaak in de puberteit %', Met name
jongeren die hun zelfvertrouwen meer baseren
op wat anderen van hen denken, kunnen hierdoor
sterker wisselen in hun zelfvertrouwen “°.

Waarom zit jij hier op school?
“Omdat ik dom ben. Ja, ik kan

niet rekenen. Ik kan niet taal.
Ik kan niet schrijven.”

Wat kan je wel goed?

“Niks, alleen voethal.”

“Ik heb taalproblemen.
Taal gaat heel makkelijk, ook

schrijven. Maar ze zeiden dat ik
taalproblemen had.”

Zelf vind je dat eigenlijk niet?

“Nee, valt wel mee.”

Welke rol speelt communicatie in de
ontwikkeling van zelfvertrouwen?
Kinderen met communicatieproblemen kunnen vaker
niet goed volgen wat anderen zeggen en hebben zelf
moeite hun ideeén en wensen te uiten. Deze com-
municatieproblemen zijn met name van invloed op
sociale contacten en het schoolse leren. Kinderen
kunnen merken dat hun ouders zich zorgen
maken om hen, dat zij minder populair zijn bij
andere kinderen en dat zij minder presteren op
school dan anderen. Dit kan veel frustratie en on-
zekerheid opleveren, wat het zelfvertrouwen negatief
kan beinvloeden.

Het is voor kinderen niet vanzelfsprekend dat de taal-
vaardigheid heel veel andere gebieden beinvloedt.
Als kinderen met communicatieproblemen niet
goed begrijpen waarom zij meer problemen
hebben in bepaalde domeinen, kunnen zij zelf
negatieve conclusies trekken, bijvoorbeeld dat
ze dom zijn. Dit geeft een andere instelling dan als
kinderen begrijpen waarin zij wel en niet verschillen
van andere kinderen. Kinderen met een statisch
beeld van zichzelf en hun eigen vermogens,
denken niet dat zij zelf in staat zijn iets aan een
situatie te veranderen en dat zij zich kunnen
ontwikkelen. Hierdoor zijn zij sneller geneigd
op te geven als zij een probleem tegenkomen of iets
nieuws moeten proberen. Dit wordt ook wel ‘aange-
leerde hulpeloosheid’” genoemd. Kinderen die daar-
entegen begrijpen dat alle kinderen moeten oefenen
en uitproberen om zich te kunnen ontwikkelen zijn
minder bang voor uitdagingen. Deze ‘groeimindset’
helpt een kind om nieuwe vaardigheden te leren 36143,
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Wat weten we over zelfvertrouwen bij
kinderen met een TOS?
Sommige studies vinden geen verschillen in de mate
van zelfvertrouwen bij kinderen met een TOS in ver-
gelijking met leeftijdsgenoten zonder een TOS, terwijl
andere studies gemiddeld minder zelfvertrouwen
vinden in kinderen met een TOS. Het zelfvertrou-
wen van jonge kinderen is vaak nog vergelijk-
baar, maar bij oudere kinderen en adolescenten
wordt vaak een verlaagd zelfvertrouwen bij
kinderen met een TOS gerapporteerd "'4+'“>, Dit
verschil kan veroorzaakt worden doordat kinderen
zich in toenemende mate gaan vergelijken met andere
kinderen, wat zijn weerslag kan hebben op het zelf-
vertrouwen van oudere kinderen met een TOS ™4,

Zelfvertrouwen in de verschillende domeinen geeft
ook wisselende resultaten. Er worden geen verschillen
gevonden tussen het zelfvertrouwen in kinderen met
en zonder een TOS op het gebied van uiterlijk en sport.
Kinderen met een TOS hebben wel vaak minder
zelfvertrouwen in hun sociale relaties met leef-
tijdsgenoten en in hun cognitieve leervermogens
dan kinderen zonder een TOS '“+“547 Sommige
studies vinden geen verschillen tussen de groepen.

“Je durft niet echt snel om hulp

te vragen. Dan denk je dat je dom
bent, of het niet kan’

Het zelfvertrouwen van kinderen en adolescen-

ten met een TOS hing samen met meer sociale

angst en depressieve gevoelens *'°°, maar niet
met de mate waarin zij gepest werden 151. Achtjarigen
met een TOS met minder zelfvertrouwen hadden in de
adolescentie meer sociaal-emotionele en gedragspro-
blemen dan kinderen met een TOS met meer zelfver-
trouwen. Andersom gold ook dat kinderen met meer
sociaal-emotionele problemen op tienjarige leeftijd,
minder zelfvertrouwen hadden in de adolescentie ’.

Eén kleine studie van kinderen met een TOS tussen
de 7 en 10 jaar vond echter dat kinderen met meer
zelfvertrouwen in hun sociale relaties met leeftijdsge-
noten, minder goede sociale relaties hadden volgens
hun docenten. Dat suggereert dat deze kinderen zich
niet goed bewust waren van wat andere kinderen van
hen vonden ''.

Met name bij jonge kinderen (6 tot 9 jaar) worden geen
verschillen gevonden ™48 Andere studies vinden
geen groepsverschillen, maar zien wel grote variatie
binnen de groep van kinderen met een TOS, waarbij
een deel een zeer laag zelfvertrouwen rapporteert
ri4e148 Hén studie vond dat kinderen met een TOS
in het speciaal onderwijs meer zelfvertrouwen
hadden op het gebied van hun schoolse leer-
vermogens dan kinderen met een TOS in
het reguliere onderwijs &,

Tip van Selma, ervaringsdeskundige met een TOS:
Ik wist al heel vroeg dat ik een TOS had. Mijn moeder
heeft hier al vroeg informatie over gezocht. Zij legde mij
uit wat het was en wat er anders ging in mijn hersenen. Ik
was nieuwsgierig en ik wilde weten waarom ik niet goed kon
praten. Ze legde het steeds een beetje uit. Hierdoor kon ik het
al vroeg accepteren. Dat was heel fijn. Als andere kinderen het
niet snapte dan gebruikte ik het wel eens, of dan ging ik grapjes
maken. Er zijn ook jongeren die er pas op latere leeftijd achter
kwamen dat ze TOS hebben en dat lijkt mij lastig op dat moment.
Daarna moesten ze het dan nog accepteren, wat heel moeilijk was.
Als je begripsproblemen hebt is het moeilijker. Dan kun je wel
zeggen dat je TOS hebt, maar begrijpen kinderen het misschien niet.

De ernst van de communicatiepro-
blemen hangt soms niet ” en soms
wel samen met de mate van het
zelfvertrouwen van kinderen
met een TOS. Deze relatie tussen
meer taalproblemen en minder
zelfvertrouwen bleek deels indi-
rect te zijn. Kinderen met meer
taalproblemen, waren vaker
verlegen, wat vervolgens
samenhing met minder zelf-
vertrouwen °,

En soms weten ouders ook niet goed wat TOS is. Dan kunnen ze het
niet goed uitleggen. Ze moeten manieren bedenken om duidelijk
te maken wat TOS is voor kinderen. Mijn moeder gebruikte
legoblokjes. Of je kunt een autobaan gebruiken. Bij TOS moeten
de auto’s een veel langere kronkelweg afleggen.
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Wat kunnen we doen om het
zelfvertrouwen van kinderen
met een TOS te versterken?

Kinderen met een TOS moeten zichzelf leren

kennen. Dat betekent dat zij inzicht moeten

hebben in hun eigen zwakke én sterke kanten.
Kinderen hebben vaak een zwart-wit beeld van zich-
zelf. Als zij substantiéle problemen ervaren door hun
TOS, kunnen zij daardoor een zeer negatief zelf-
beeld krijgen. De TOS is natuurlijk een belangrijk
onderdeel van een kind, maar daarnaast zijn er veel
andere belangrijke aspecten. Door met kinderen na
te denken over wie zij zijn kunnen zij een breder en
meer genuanceerd perspectief krijgen over zichzelf.
Dit kan het zelfvertrouwen verbeteren. De werk, doe
en denk mappen van Spraaktaal-kids geven mooie
aanknopingspunten om hier met kinderen met
een TOS over in gesprek te gaan (www.uitgeverij-
pica.nl/titels/onderwijs/begeleiding-ondersteuning/
spraaktaal-kids-compleet-pica).

| Help kinderen hun eigen TOS te leren kennen.
Als kinderen meer inzicht krijgen in hun eigen com-
municatieproblemen, kunnen zij beter begrijpen
waarom sommige dingen voor hen moeilijker zijn dan
voor anderen. De term TOS zegt hierbij nog niet zo-
veel. Het gaat erom dat kinderen zich bewust worden
wat dat voor hen betekent. Welke problemen heeft een
kind wel en niet? Wanneer heeft hij deze problemen
en wat helpt om die problemen te voorkomen? Er zijn
verschillende materialen beschikbaar om met kinde-
ren na te denken over hun TOS, de oorzaken, gevolgen
en consequenties (voor een overzicht:
www.kindenemotie.nl/TOS).

“Soms schaam ik me als ik hulp

krijg. Dan word ik geirriteerd en
chagrijnig. Ik wil m’n eigen dingen
doen. Dan krijg ik weer ruxzie bij
mijn ouders endan denk ik: laat
me gewoon met rust, ik wil mijn

eigen weggetje xoeken. Ze willen
me helpen maar, ik wil mijn eigen

Help kinderen te bedenken wat zij anderen kun-

nen vertellen over hun TOS. Als kinderen weten
welke problemen zij hebben in communicatie én wat
hen helpt in de communicatie, kan dit sociaal contact
verbeteren. Veel kinderen en zeker pubers vinden het
moeilijk anderen iets te zeggen over hun TOS. Soms is
dit ook niet nodig. Maar als je niets zegt, trekken ande-
ren soms verkeerde conclusies. Er zijn verschillende
materialen en methoden om kinderen te helpen ande-
ren te vertellen over TOS. Het Com-pas is bijvoorbeeld
een pasje waar heel kort op staat wat een kind heeft en
wat zou helpen in de communicatie (wWwww.com-pas.nl).
Met de ervarings—bhox voor kinderen kan een kind
met een TOS klasgenoten laten ervaren hoe zijn TOS
eruit ziet en wat dat met hem doet (www.shop.auris.
nl/ervaar-tos-met-mij). Ook door middel van video-
interactie begeleiding kunnen kinderen zich bewust
worden van hun eigen TOS. Door middel van de video-
beelden kan een kind vervolgens zelf aan docenten en
ouders laten zien wat helpt in de communicatie 2.
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Maak kinderen bewust van hun eigen ontwik-

keling. Als kinderen denken dat hun TOS een
statisch probleemis, dan zijn zij minder geneigd te pro-
beren zich te ontwikkelen. Kinderen weten vaak niet
goed meer hoe zij twee maanden of een jaar geleden
konden praten. Als kinderen merken dat zij zich ont-
wikkelen en dat oefenen helpt, zijn zij eerder geneigd
uitdagingen aan te gaan en te proberen. Kinderen kun-
nen zich bewust worden van hun eigen ontwikkeling
door filmpjes terug te kijken van vroeger, waarin je
ziet hoeveel er veranderd is. Bij oudere kinderen kun-
nen ook de testgegevens van taaltesten worden be-
sproken. Door kinderen deelgenoot te maken van hun
eigen taalniveau in vergelijking met andere kinderen,
kunnen zij een realistischer beeld krijgen van hoeveel
problemen zij hebben op verschillende taalgebieden.
En door oude en nieuwe taalgegevens naast elkaar te
leggen, kunnen kinderen inzicht krijgen in hun eigen
ontwikkeling. Dit kan kinderen motiveren hun best te
gaan doen om zich te ontwikkelen. Het afnemen van
de jaarlijks taaltesten kunnen hierdoor een leerzame
en stimulerende ervaring worden voor het kind 3.

Wat xou je als tip geven aan
anderen met een TOS?

“Dat je jexelf moet blijven xzijn.
En dooraxzetten. Dan heb je meer
zelfvertrouwen en lukt het vaak
beter. Dan heb je het gevoel,
gevoel van ik kan wel wat.”

“Ferst gewoon aan je vrienden
die je goed kent proberen te
vertellen over TOS en dan later
misschien aan anderen,
gewoon rustig aan doen.”

“Gewoon een beetje over de
verlegenheid heen durven endan
gewoon echt proberen. Eerst een

beetje makkelijk en dan steeds
moeilijker.”

Daag kinderen uit te proberen binnen hun eigen

comfort zone. Als een kind een beperking heeft,
kunnen ouders daar veel stress door ervaren. De extra
zorgen om het kind en onbegrip bij anderen, zorgen
dat ouders hun kind vaak willen beschermen. Soms
krijgt een kind daarmee onbedoeld signalen dat hij
of zij problemen niet zelfstandig op kan lossen. Ook
wordt een kind soms minder gestimuleerd op andere
gebieden, die minder aan de TOS gerelateerd zijn. Dit
werkt de aangeleerde hulpeloosheid in de hand. Het is
daarom belangrijk per ontwikkelingsgebied te bekij-
ken wat een kind wel en niet zelfstandig kan.
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52
Depressieve gevoelens

Wat zijn depressieve gevoelens?

Iedereen is wel eens verdrietig of voelt zich gefrus-
treerd en hopeloos door een gebeurtenis. Als deze
gevoelens echter langere tijd aanhouden, niet meer
duidelijk verbonden zijn aan een negatieve gebeur-
tenis en als mensen plezier en interesse verliezen in
dingen die ze eerder wel leuk vonden, kan dit duiden
op depressieve gevoelens. Kinderen met ernstige
depressieve gevoelens, die langer dan zes maanden
aanhouden, kunnen gediagnosticeerd worden met
een depressie #4155,

Hoe ontwikkelen depressieve
symptomen zich?

Het wordt niet altijd herkend, maar ook kinde-

ren en jeugdigen kunnen depressieve gevoelens

hebben. Twee tot acht procent van de jongeren, en
dan vooral pubers, heeft wel eens last gehad van een
depressieve periode '*°. Kinderen met depressieve ge-
voelens hebben vaak weinig zelfvertrouwen. Ze voe-
len zich onmachtig hun eigen situatie te beinvloeden
en hebben weinig hoop voor de toekomst. Bij kinderen
is het soms moeilijker depressieve gevoelens te her-
kennen omdat ze hun gevoelens anders kunnen uiten
dan volwassenen. Kinderen kunnen de neiging heb-
ben sneller boos te worden, en zich snel aan dingen
te ergeren. Daarnaast kunnen ze moe, lusteloos en
teruggetrokken gedrag vertonen 54155,

Depressieve gevoelens hangen vaak samen met ver-
schillende risicofactoren die stress veroorzaken, zo-
als problemen met leeftijdsgenoten, of problemen op
school. Bij jonge kinderen die veel stress ervaren,
zien we al in de kindertijd depressieve gevoe-
lens '°. In de puberteit wordt vaak een toename
gezien in depressieve gevoelens. Door hormonale
veranderingen, worden jongeren gevoeliger voor de
meningen van anderen. Zij vergelijken zich veel met
leeftijdsgenoten en kunnen zich onzeker voelen '’.

Emoties zijn een reactie op een gebeurtenis. Als de
oorzaak van de emotie niet goed wordt herkend,
kan het negatieve gevoel blijven hangen, lang
nadat de gebeurtenis al voorbij is. Dit noemen we

een negatieve stemming. Als mensen een negatieve

stemming hebben, is het moeilijker nieuwe situaties
als positief te ervaren. Hierdoor kan het negatieve ge-
voel voortduren '°4°, Het goed kunnen begrijpen van
de eigen emoties (wat voel ik en waar komt het van-
daan?), is een belangrijke factor in het voorkomen van
depressieve gevoelens 260158,

Als kinderen de oorzaak van een emotie goed

herkennen, kunnen ze op de situatie reageren

en proberen de negatieve emoties te reguleren.
Kinderen kunnen verschillende strategieén gebrui-
ken om hun emoties te reguleren. Er zijn strategieén
waardoor de interpretatie van een situatie kan ver-
anderen en als minder negatief wordt ervaren, en er
zijn strategieén waardoor kinderen minder last heb-
ben van de negatieve situatie door het probleem op te
lossen, steun te zoeken of zichzelf af te leiden “6. De
verschillende strategieén die je kunt gebruiken om
met negatieve situaties om te gaan kunnen helpen het
negatieve gevoel te reguleren °°.

Waarom zijn communicatieproblemen
van belang in de ontwikkeling van
depressieve gevoelens?
Als kinderen meer stressfactoren hebben in hun le-
ven, kunnen zij zich sneller hopeloos en verdrietig
voelen '°. Taalproblemen kunnen allerlei proble-
men geven in interactie met ouders, docenten
en leeftijdsgenoten '*'". Dit kan meer negatieve
gevoelens veroorzaken. Zeker als een kind niet goed
begrijpt wat er precies aan de hand is, of zelf geen
vooruitgang ervaart in zijn vermogens. De duur en
frequentie van talige, sociale en schoolse problemen
kunnen een verlaagd zelfvertrouwen geven en gevoe-
lens van hopeloosheid in de hand werken.
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Daarnaast is taal heel belangrijk bij het leren omgaan
met stressoren. Kinderen leren hun emoties te begrij-
pen in sociaal contact met ouders en leeftijdsgenoten.
De talige uitleg van ouders en anderen is in dit contact
zeer belangrijk "'®%'. Als kinderen moeite hebben met
het praten over hun gevoelens, hebben zij minder toe-
gang tot steun van anderen en kunnen anderen hen
minder goed helpen emoties te verklaren, te relative-
ren of naar oplossingen te zoeken. Hierdoor kunnen
negatieve gebeurtenissen een grotere en langdurige
impact hebben, wat depressieve gevoelens in de hand
kan werken 4754,

Wat weten we over depressieve gevoelens
bij kinderen en jongeren met een TOS?
Kinderen en jongeren met een TOS rapporte-
ren meer depressieve gevoelens dan kinderen
zonder een TOS. Deze depressieve gevoelens zijn
meestal niet zo sterk dat ze in het klinisch gebied val-
len, maar er is veel individuele variatie 430:39159.16070.103,
Longitudinaal onderzoek laat zien dat over het alge-
meen de mate van depressieve gevoelens afneemt
naarmate kinderen en jongeren ouder worden 7103,

Veranderingen in het leven van jongeren met een

TOS kunnen de depressieve gevoelens beinvlioeden.

Jongeren die hun opleiding hadden afgerond rappor-

teerden minder depressieve klachten, maar toen zij

vervolgens moeite hadden een baan te zoeken, groei-

den de depressieve klachten opnieuw *°. De overgan-
gen naar nieuwe levensfasen kunnen dus extra
stress veroorzaken en daardoor een toename
van depressieve symptomen.

Tip van Hilde, ambulant begeleider:
We organiseren vanuit onze dienst
Ambulante begeleiding twee keer per

schooljaar een maatjesmiddag. Hierbij komen
kinderen met een TOS van allerlei basisscholen
bij elkaar voor een leuke activiteit. De ouders
van de kinderen zitten ook bij elkaar, om
ervaringen uit te wisselen. We krijgen hier
altijd hele positieve en blije reacties over,
van zowel de kinderen als van de ouders.

O

“Ik spreek eigenlijk nooit

docenten, in de klas ben ik
best wel stil en x20.”

De mate waarin kinderen met een TOS com-

municatieproblemen ervaren kan niet goed

verklaren welke kinderen depressieve gevoe-

lens hebben. In sommige studies worden geen
relaties gevonden tussen het type of de ernst van de
taalproblemen en de ernst van depressieve gevoelens
bij kinderen en jongeren met een TOS 3%7°193 In an-
dere studies wordt gevonden dat meer problemen in
de pragmatiek en semantiek samenhangen met meer
depressieve klachten in kinderen en jongeren met
een TOS. De gevonden relaties zijn echter niet sterk
en kunnen niet alle individuele verschillen binnen de
groep met een TOS verklaren 384170103,

Verschillend onderzoek laat zien dat de depres-
sieve gevoelens van jongeren met een TOS beter
kunnen worden verklaard door hun emotionele
competentie. Zo blijkt de mate van emotieherken-
ning van anderen, de depressieve gevoelens van jon-
geren met een TOS beter te kunnen verklaren dan hun
receptieve taalproblemen. Het kunnen inleven in de
gedachten van anderen (Theory of Mind) was niet ge-
relateerd aan de depressieve gevoelens . Ook de ver-
schillende emotieregulatie-strategieén kunnen
jongeren met en zonder een TOS beschermen te-
gen depressieve gevoelens. Jongeren met een TOS
die vaker problemen proberen op te lossen, rapporte-
ren minder depressieve gevoelens. Ook jezelf afleiden,
zodat je minder aan het probleem denkt, of problemen
relativeren voorkomt depressieve gevoelens 7°.
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Jongeren die zich juist veel zorgen blijven maken over
een probleem hebben meer kans op depressieve ge-
voelens. Ook als kinderen agressief reageren op een
stressvolle situatie is dit gerelateerd aan meer depres-
sieve gevoelens. Zowel zorgen maken als agressieve
reacties werden meer gevonden in kinderen met een
TOS met meer semantiekproblemen. De semantiek-
problemen bleken een indirect effect te hebben op
depressieve gevoelens: semantiekproblemen zijn
gerelateerd aan meer zorgen maken en agressieve
reacties, wat vervolgens een verhoogde kans geeft op
depressieve gevoelens 7°.

De sociale relaties van jongeren met een TOS vor-
men ook een belangrijke factor voor hun depressieve
gevoelens. Jongeren met een TOS die worden gepest
hebben meer depressieve gevoelens .

Wat helpt tegen depressieve gevoelens?

Het kunnen begrijpen en reguleren van nega-
tieve emoties is een belangrijke beschermende
factor tegen depressieve gevoelens bij kinderen
met en zonder een TOS ©°7°9158, Het is daarom be-
langrijk samen met kinderen met een TOS in gesprek
te gaan en na te denken over de oorzaken van hun
emoties (wat voel je en waarom?) en de strategieén
die kinderen gebruiken om met die emotionele situ-
aties om te gaan (welke strategieén gebruik je al en
wat is daarvan het effect? Welke andere strategieén
zou je kunnen gebruiken?). Hierbij moet ook aandacht
zijn voor de interpretatie van situaties. Mensen met
depressieve gevoelens hebben vaak meer oog
voor negatieve signalen dan voor positieve of
neutrale signalen. Welke signalen ziet een kind en
hoe interpreteert hij deze? Zou een andere interpre-
tatie mogelijk zijn? En zijn er ook andere neutrale of
positieve signalen?

Afhankelijk van de situatie, kan een emotieregu-

latie-strategie adaptief zijn of juist niet. Een kind

moet daarom onderscheiden of situaties veran-

derbaar zijn of niet. Als het niet mogelijk is om een
situatie te veranderen, kan het meer helpen om jezelf af
te leiden, weg te lopen of te proberen de situatie minder
erg te vinden. Als een situatie echter wel veranderbaar
is, kan het beter zijn te proberen een probleem op te los-
sen of hulp te vragen bij anderen. Het blijkt met name
effectief als kinderen meerdere strategieén tot hun be-
schikking hebben zodat ze afhankelijk van de situatie
één of meerdere strategieén kunnen gebruiken °°.

Wat niet helpt in moeilijke situaties is te veel

en te lang over een situatie blijven denken en

je zorgen blijven maken. Hierdoor herinnert een
kind zich steeds weer een negatieve gebeurtenis zon-
der verder te komen in de gedachten. Ook agressieve
uitingen uit machteloosheid en woede helpen niet om
depressieve gevoelens te verminderen. Kinderen met
een TOS met ernstige taalproblemen gebruikte vaker
negatieve strategieén, wat op hun beurt meer depres-
sieve gevoelens veroorzaakte. Het is daarom belang-
rijk kinderen te helpen andere manieren te zoeken
om met problemen om te gaan. Soms kunnen emoties
ook op niet-talige wijze worden geuit. Een moeder van
een kind met een TOS vertelde dat haar dochter via
dansen haar emoties kon uiten, waardoor zij haar ne-
gatieve emoties van zich af kon zetten.
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Het tegengaan van pesten en eenzaamheid van

kinderen en jongeren met een TOS is een be-

langrijke factor tegen depressie. Er zijn veel inter-
venties tegen pesten. Schoolbrede interventies tegen
pesten blijken bij kinderen zonder een TOS de meest
effectieve methode om pesten en sociale buitenslui-
ting tegen te gaan "°. Er is echter nog geen onderzoek
of de beschikbare interventies ook effectief zijn voor
kinderen en jongeren met een TOS. Het is daarom be-
langrijk na te gaan of kinderen en jongeren met een
TOS voldoende toegang hebben tot de interventies die
al plaats vinden, of dat de talige informatie te moeilijk
is. Daarnaast is de vraag of kinderen voldoende emoti-
onele competentie hebben om de informatie te volgen.
Tot slot is de vraag of andere kinderen specifieke ken-
nis moeten krijgen over TOS en de gevolgen, voor een
kind geaccepteerd kan worden door zijn klasgenoten.

Het hebben van een vriend werkt beschermend

tegen depressieve gevoelens, zelfs als een kind
elders problemen ervaart °2. Hierbij kan het zowel
gaan om vriendschappen op school, als vriendschap-
pen buiten school. Ook contact met lotgenoten kan een
positieve uitwerking hebben op kinderen en jongeren
met een TOS. Als kinderen met een TOS andere
kinderen ontmoeten in wie zij hun eigen proble-
men kunnen herkennen, kunnen zij zich minder
eenzaam en onzeker voelen. Uit onderzoek blijkt
dat buitenschoolse activiteiten met anderen jongeren
met een TOS positieve invloed kan hebben op de ge-
voelens van jongeren met een TOS waardoor zij met
meer zelfvertrouwen Krijgen en meer positieve gevoe-
lens 130,131'

“Ik ben bang dat ik een domme vraag stel ofxzo.
En vragen zijn nooit dom. Maar als iemand vraagt:
‘Wat moest je dan doen?’ En als je dat bij iemand anders

hoort, dan gaat de hele klas van ‘Oohhh dat heeft xze net
uitgelegd. Dus dan zeg ik maar niks. En dan vraag ik het

gewoon als we allemaal bexig zijn.”
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5.3
Sociale angst

Wat is sociale angst?

Het is heel normaal om af en toe bang te zijn. Dit is
ook belangrijk. In gevaarlijke situaties kan angst er
bijvoorbeeld voor zorgen dat een kind wegvlucht. Ook
kan het helpen bij sociaal gedrag. Door eerst verlegen
te observeren kan een kind bijvoorbeeld beter zijn ge-
drag aanpassen aan de gedragsnormen van anderen.
Angst wordt echter een probleem als een kind
vaak en extreem bang is in sociale situaties en
dit zijn ontwikkeling negatief beinvloedt '°. Dan
spreken we van sociale angst.

Mensen met sociale angst hebben vaak negatie-
ve verwachtingen over hun eigen vermogens in
sociale situaties en over wat anderen van hen
denken. Zij zijn zich erg bewust van negatieve sig-
nalen uit hun omgeving en van stress signalen van
hun eigen lichaam. Kinderen met sociale angstklach-
ten zijn vaak bang voor situaties waarin ze met andere
mensen moeten praten of waarin ze iets moeten doen
waar anderen naar kijken, zoals een spreekbeurt ge-
ven 161. Ze zijn dan bang om iets verkeerd te doen
of vernederd te worden. Hierdoor kunnen kinderen
bijvoorbeeld gaan blozen, stotteren, dichtslaan, of in
paniek raken. Ook kunnen kinderen deze situaties
gaan vermijden. In extreme gevallen willen kinderen
niet meer naar school, vermijden zij feestjes, of voe-
len zij zich ziek als zij uit hun vertrouwende omgeving
moeten ¢,

Hoe ontwikkelt sociale angst zich?

Sociale angstklachten ontstaan vaak aan het einde
van de basisschool, waarna de kans op sociale angst-
klachten verder toeneemt in de adolescentie, vooral
bij meisjes 2. Jongeren vergelijken zichzelf in toene-
mende mate met anderen. Ze willen graag bij de groep
horen en zijn zeer gevoelig voor signalen van sociale
uitsluiting. Hierdoor kunnen jongeren angstig worden
om iets verkeerd te doen °3.

Emotieregulatie problemen spelen een belangrijke
rol bij het ontstaan van sociale angstklachten 4. Als
mensen moeite hebben hun eigen emoties in een situ-
atie te herkennen en te reguleren, krijgen zij minder
grip op de situatie. Hierdoor kan een sociale situatie
sneller als negatief, of onvoorspelbaar worden erva-
ren, wat angst in de hand kan werken.

Ook spelen de emotieregulatie-strategieén een be-
langrijke rol bij het ontstaan en in stand houden van
sociale angst. Mensen die zich veel zorgen maken over
een sociale situatie en aan de situatie blijven denken
zonder te relativeren, zijn vaak angstiger in nieuwe
situaties. Door hun angstige gevoelens hebben zij

vervolgens meer 0og voor negatieve signalen in

een nieuwe situatie die hun negatieve verwach-

tingen bevestigen. Ook kunnen mensen soci-
ale situaties gaan vermijden, omdat dit de emotionele
stress kan verzachten. Echter, door het vermijden van
sociale situaties kan iemand geen nieuwe positieve
ervaringen opdoen en kunnen de negatieve verwach-
tingen niet worden weerlegd '°.

Negatieve ervaringen in sociaal contact kunnen

sociale angst veroorzaken. Kinderen die gepest
of uitgesloten zijn en minder stabiele vriendschappen
hebben, hebben meer kans op sociale angstklachten
165 Vriendschappen met veel positieve kenmerken
kunnen daarentegen beschermend werken tegen het
ontstaan van sociale angstklachten °2.
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Wat is de rol van communicatieproblemen
in de ontwikkeling van sociale angst?

Taal is belangrijk in het maken van contact met ande-
ren, in het goed kunnen volgen van gesprekken van
leeftijdgenoten en het interpreteren van grapjes. Als
kinderen problemen hebben met taal, dan kan dit het
contact maken met anderen bemoeilijken. Zij kunnen
bang worden te worden uitgelachen als zij iets zeggen,
en moeite hebben anderen te volgen. Hierdoor kunnen
sociale situaties onzeker of bedreigend worden, wat
sociale angst in de hand kan werken.

Ook is communicatie een belangrijke voorwaarde in

de ontwikkeling van emotiebegrip en emotieregulatie.

Door interactie met ouders en verzorgers, broertjes en

zusjes en leeftijdsgenoten leren kinderen emoties te

herkennen en begrijpen #. Situaties worden minder
snel verwarrend of bedreigend als de emoties
van anderen goed begrepen kunnen worden en
de eigen emoties duidelijk worden herkend.

Wat weten we over sociale angst bij
kinderen en jongeren met een TOS?
Kinderen met een TOS in de leeftijd 5 tot 8 jaar la-
ten meer teruggetrokken gedrag zien. Zij zijn vaker
verlegen in sociale situaties, of hebben meer moeite
initiatief te nemen in sociale interactie. Sociale angst-
klachten worden op deze leeftijd echter nog niet ge-
rapporteerd 3%¢712¢, Vanaf eind basisschool tot in de
adolescentie, worden echter wel meer sociale
angstklachten gerapporteerd bij jongeren met
een TOS in vergelijking met jongeren zonder een
TOS. Dit geldt zowel voor jongeren met een TOS op
reguliere scholen als in het speciaal onderwijs '8'°°,
Ook rapporteren jongeren met een TOS meer alge-
mene angstklachten dan jongeren zonder een TOS.
De verschillende angsten zijn meestal niet in het kli-
nische gebied 2°. Hoewel de meeste jongeren met een
TOS geen sociale angststoornis ontwikkelen, is de
kans op een sociale angststoornis ruim twee keer zo
groot in 19-jarigen met een TOS dan in leeftijdsgeno-
ten zonder een TOS (16.1 % versus 6.5 %) *°.
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Sommige studies vinden meer sociale angstklachten
in kinderen met een TOS met meer taalproblemen.
Kleuters met een TOS met meer semantische en fono-
logische problemen hadden bijvoorbeeld meer angst-
klachten ®8. In een studie bij jongeren met een TOS
werden echter geen relaties tussen de mate waarin
sociale angstklachten en de ernst van expressieve,
receptieve of pragmatiekproblemen 3°. Twee studies
vonden dat de ernst van communicatieve problemen
van jongeren met een TOS wel samen hingen met
meer sociale angst klachten, maar deze relaties le-
ken indirect’®"*'5° In de ene studie hing meer sociale
angst samen met meer communicatieve problemen,
maar niet meer als de emotionele competentie van
kinderen werd meegewogen ®. In de andere studie
hingen expressieve taalproblemen samen met minder
sociale vaardigheden, wat op zijn beurt samen hing
met meer sociale angst klachten 5.

De sociale angstklachten van jongeren met

een TOS worden ook beinvloed door hun emo-

tionele competentie. Jongeren hebben minder
sociale angstklachten als zij hun eigen emoties goed
begrijpen (welke emotie heb ik precies en waar komt
deze vandaan?). Daarnaast hebben jongeren minder
angstklachten als zij zich minder bewust zijn van de
lichamelijke reacties van hun lichaam op emoties.
Als iemand zich zeer bewust is van zijn eigen lichaam
(‘ben ik aan het blozen, zweten, heb ik buikpijn, voel ik
me slap?’), dan leidt dit waarschijnlijk tot minder aan-
dacht voor de situatie #. Hierdoor kan informatie uit
de omgeving gemist worden die zou kunnen helpen
om een situatie te herinterpreteren of ermee om te
gaan: Waardoor voel je je emotie en wat kun je er aan
doen? Een naar buiten gerichte focus (in plaats van
een focus op lichamelijke reacties) bleek dan ook te
beschermen tegen sociale angstklachten bij jongeren
met en zonder een TOS, maar deze relatie was sterker
in jongeren met een TOS '8,
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Wat helpt tegen sociale angstklachten?

Sociale angst wordt vaak veroorzaakt door een te grote
aandacht voor negatieve signalen uit de omgeving en
onbegrip van de intenties en emoties van anderen *'.

Door kinderen te helpen de emotionele signalen

van anderen beter te begrijpen, kunnen de so-

ciale situaties minder onvoorspelbaar worden.
Wat zegt iemand en wat bedoelt iemand? Hoe kijkt
iemand en wat wil dat zeggen? Waarom lacht iemand;
was dat om jou, of om iets anders? Zijn er andere inter-
pretaties mogelijk?

Kinderen moeten leren hun eigen emoties goed te her-
kennen, te begrijpen en te reguleren. Hiervoor is het
belangrijk de oorzaken van emoties te achterha-
len en de eigen gedachten te herkennen in plaats
van op lichamelijke reacties te focussen *42,
Waarom word je bang, wat denk je dat er zal gebeuren
of wat anderen denken? Door na te gaan waar de ge-
voelens vandaag komen kan een kind meer grip krijgen
op zijn eigen emoties en proberen de eigen emoties te
relativeren: Zou er een andere interpretatie mogelijk
zijn? Zie je ook andere positieve reacties? Vervolgens
kan naar het gedrag van kinderen worden gekeken.
Hoe reageer je en wat is daarvan het effect? Zou je ook
anders kunnen reageren en wat zou er dan gebeuren?
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Bij de begeleiding moet niet alleen aandacht

worden besteed aan zichtbaar gedrag (wat moet

je anders doen?), maar ook naar de abstracte

achterliggende ideeén en oorzaken. Hierdoor
kunnen kinderen beter gaan begrijpen wat hun ei-
gen gedrag stuurt. Het verwoorden van dergelijke
abstracte gedachten, gevoelens en interpretaties kan
voor kinderen met een TOS extra moeilijk zijn. Het is
bij de begeleiding en behandeling van kinderen met
een TOS dan ook nodig naar manieren te zoeken om
situaties concreet en visueel te maken. En natuurlijk
om het taalniveau aan te passen aan de mogelijkhe-
den van het kind. Video-interactiebegeleiding kan

een goede methode zijn voor kinderen met een

TOS om sociale situaties te leren begrijpen. Door
de beelden te gebruiken in de begeleiding kunnen si-
tuaties concreet worden gemaakt, waardoor kinderen
minder taal nodig hebben om een situatie te begrijpen
en over abstractere zaken te praten zoals gedachten,
gevoelens en interpretaties. Daarnaast kunnen beel-
den herhaald worden bekeken zodat een kind stapje
voor stapje inzicht kan krijgen in een situatie.

Positieve sociale relaties kunnen sociale angst-

klachten verminderen en voorkomen. Kinderen
met een goede vriend hebben minder last van sociale
angstklachten, zelfs als zij ook gepest worden. Dit kan
worden verklaard door zelfvertrouwen van kinderen.
Als kinderen in één situatie meer positieve ervaringen
opdoen, kan dit hun vertrouwen in zichzelf in andere
situaties vergroten. De negatieve gedachten en ver-
wachtingen die de angst in stand houden, hebben dan
minder invloed op het kind °2. Positieve relaties kun-
nen zowel binnen als buiten school worden gezocht.
Ook kan lotgenotencontact kinderen met een TOS
helpen meer zelfvertrouwen te Kkrijgen en positieve
ervaringen op te doen in sociale situaties %13,

Wat doe je dan als je iets moet uitleggen?

“Probeer ik toch nog dat echt goed te zeggen.
En ga ik een beetje zweten. Ik voel erg zenuwachtig.

O

Dat ik bijna een black-out heb.”

“Wel in de pauxe kletsen met vriendinnen. Maar niet in

de klas iets zeggen. Of als »e vragen stellen over die
opdracht ofxzo, dan zeg ik gewoon vaak dat ik het niet weet.
Terwijl ik het wel weet, maar toch wil ik het niet zeggen.”
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5.2
Psychosomatische klachten

Wat zijn psychosomatische klachten?
Psychosomatische klachten zijn lichamelijke klachten
die geen medische verklaring hebben. Veel kinderen
en jongeren ervaren lichamelijke pijnklachten zoals
hoofdpijn, buikpijn, gespannen spieren en moeheid
als reactie op angst, spanning of stress '%°.

Hoe ontwikkelen psychosomatische
klachten?
Als mensen een emotie ervaren heeft dit ook invloed
op hunlichaam. Als mensen schrikken spannen zij bij-
voorbeeld hun spieren aan, versnelt hun ademhaling
en gaat hun hart sneller kloppen. Deze lichamelijke
reacties maken het mogelijk op een gevaarlijke
situatie te reageren. Ook in situaties waar minder
acuut gevaar dreigt, vinden deze lichamelijke reacties
plaats. De lichamelijke reacties zijn dan een reactie op
stress of spanningen #°. Als mensen langdurig stress
ervaren en moeite hebben zich te ontspannen, kun-
nen de lichamelijke reacties sterker worden.
Bij kinderen komen psychosomatische klachten re-
latief veel voor. Een kwart van de kinderen tussen
de 3 en 10 jaar ervaren wekelijks psychosomatische
klachten. In adolescenten is dit percentage nog ho-
ger, vooral bij meisjes. Met name hoofd- en buikpijn
komen veel voor %", Psychosomatische klachten
komen meer voor als kinderen moeite hebben
hun eigen emoties te begrijpen en zich niet goed
realiseren dat zij gespannen zijn. Het kan zijn dat
ze de emotionele reacties van hun eigen lichaam dan
niet goed herkennen en dit verwarren met lichamelij-
ke pijn 8. Kinderen geven dan bijvoorbeeld aan dat ze
buikpijn hebben, terwijl ze eigenlijk bang zijn om een
spreekbeurt te moeten geven. Als kinderen dan ziek
in bed blijven zal dit de spanning tijdelijk verminde-
ren waardoor de buikpijn weggaat, alleen is aan het
werkelijke probleem dan nog niets opgelost, wat later
weer op zal spelen. Ook komen de psychosomatische
klachten meer voor als kinderen en jongeren moeite
hebben hun emoties te reguleren en proberen emoties
te negeren of zich onmachtig voelen iets aan een situ-
atie te veranderen 6869,

Welke rol spelen communicatieproblemen
in de ontwikkeling van psychosomatische
klachten?
Kinderen die meer moeite hebben over hun emoties
te herkennen, te begrijpen en erover te praten, hebben
meer kans op psychosomatische klachten. Ouders
helpen kinderen hun emoties, de lichamelijke
reacties en de oorzaken te leren herkennen en
begrijpen. Als een kind een emotie laat zien, be-
noemen ouders vaak de emotie. Jonge kinderen kun-
nen complexere en subtielere emoties nog niet goed
onderscheiden. Als ze aangeven wat zij voelen, kun-
nen ouders hierover in gesprek gaan. Als kinderen
bijvoorbeeld zeggen dat ze boos zijn, kunnen ouders
vaak interpreteren welke emotie een kind ervaart
doordat ze de leefwereld van hun kind kennen. Door
te benoemen dat een kind misschien zenuwachtig
is, in plaats van boos en waarom, leert een kind zijn
verschillende emoties en de gradaties van emoties
te onderscheiden. Hierdoor begrijpen kinderen de
situaties te herkennen die bij bepaalde emoties
horen en zullen zij dat in een nieuwe situatie
eerder weer herkennen. Als kinderen minder
toegang hebben tot de uitleg van ouders, als ouders
minder uitleg geven en als kinderen zelf moeite heb-
ben hun emoties onder woorden te brengen, kunnen
zij problemen ondervinden bij het leren begrijpen van
hun eigen gevoelens 343,

Wat weten we over psychosomatische
klachten bij kinderen en jongeren

met een TOS?

Studies naar psychosomatische klachten bij kinderen
met een TOS gebruiken meestal ouder- of docentvra-
genlijsten. Deze studies geven wisselende resultaten,
waarbij soms vergelijkbare psychosomatische klach-
ten worden gerapporteerd bij kinderen met en zonder
een TOS 7012 en soms meer psychosomatische klach-
ten bij kinderen met een TOS 380, In één onderzoek
is kinderen tussen de 9 en 16 jaar gevraagd of zij zelf
psychosomatische klachten ervoeren. Deze kinderen
rapporteerden meer problemen dan leeftijdsgenoten
zonder een TOS; de problemen namen af naarmate
kinderen ouder werden .
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De ernst van de communicatieproblemen bij 5-jarigen
kinderen met een TOS waren niet gerelateerd aan de
ernst van de psychosomatische klachten 38. Ook de
zelf gerapporteerde psychosomatische klachten van
kinderen tussen de 9 en 16 jaar waren niet gerela-
teerd aan de ernst van hun communicatieproblemen.
Emotiecommunicatie was echter wel gerelateerd
aan psychosomatische klachten. Kinderen met een
TOS die hun emoties beter konden beschrij-
ven en hierover probeerden te praten volgens
hun ouders, hadden minder psychosomatische
klachten .

Ook het emotiebegrip van kinderen en jongeren was
een beschermende factor voor psychosomatische
klachten. Kinderen en jongeren die beter hun

verschillende emoties konden onderscheiden

en begrepen waar hun emoties vandaan kwa-

men, rapporteerden minder psychosomatische

klachten. Kinderen die daarentegen veel aandacht
hadden voor de lichamelijke reacties van hun lichaam
bij emoties, rapporteerden meer psychosomatische
klachten ™. Om te kunnen reageren op een emotionele
situatie is het belangrijk dat de aandacht van een kind
op de situatie gericht is. Als de aandacht daarentegen
naar binnen gericht is en een kind zich erg bewust is
van de lichamelijke reacties van zijn lichaam op
een emotie, kan hij minder goed op de situatie
reageren ¥,

Wat helpt tegen psychosomatische
klachten?

Het onderzoek tot nu toe wijst erop dat het vermogen
emoties te herkennen, te begrijpen en te commu-
niceren beschermt tegen het ontstaan van psycho-
somatische klachten bij kinderen en jongeren met
een TOS. Als kinderen leren hun emoties beter
te benoemen en bespreken, kunnen emoties
en stressvolle situaties worden aangepakt,
geanalyseerd en kan dit de lichamelijk span-
ningen verminderen. Ouders en professionals
kunnen hieraan bijdragen door met hun kind in ge-
sprek te gaan over emoties. Ook kan het helpen de
eigen emoties te bespreken en uit te leggen hoe zij
met een situatie zijn omgegaan +'%2°, Er zijn verschil-
lende psycho-educatie materialen beschikbaar voor
kinderen met een TOS die hieraan bij kunnen dragen
(zie www.kindenemotie.nl/TOS voor een overzicht).

Uit de praktijk: Onze zoon van vier had

veel fysieke klachten (extreme vermoeidheid,

vermagering). Hiervoor hebben we een langdurig
traject van onderzoeken in het ziekenhuis achter de
rug. Uit deze onderzoeken kwam geen diagnose, al bleek
later wel dat hij allergisch was voor sommige soorten
voedsel. Er werd daarom vanuit gegaan dat zijn klachten
psychosomatische waren. Hij ervoer veel stress en druk door
het niet verstaanbaar kunnen spreken. Hij ging toen sinds kort
naar regulier kleuteronderwijs. Het maken van contacten was
erg lastig voor hem. Ook op de behandelgroep voor peuters met
een TOS, waar hij daarvoor aan deelnam, was dit een lastig
punt voor hem. Onze zoon is niet als autistisch getest. Het is

juist een heel gevoelig en sociaal jongetje.

Inmiddels zijn we een jaar verder en gaat het heel goed met
hem. Coaching op sociaal-emotioneel vlak heeft hem erg
geholpen een plaats in de klas te vinden. Hierdoor ervaart hij
minder stress en voelt hij zich thuis op school. Hij heeft veel
minder somatische klachten. Wellicht dat dit ook mee helpt
bij zijn taalontwikkeling. Op dit moment gaat hij
erg vooruit in zijn spraak en verstaanbaarheid: er

komt een zeer sociaal jongetje te voorschijn.
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Het is belangrijk te zorgen voor een voldoende

rijk aanbod in de begeleiding en behandeling

van kinderen met een TOS dat recht doet aan de

complexiteit van sociale interactie en de vari-

atie in emoties: het gaat er niet om dat kinderen
simpele emotieplaatjes kunnen benoemen en kunnen
zeggen dat je van een feestje blij of van een krokodil
bang wordt. Het gaat erom dat kinderen en jongeren in
alledaagse sociale interacties leren welke subtiele ge-
voelens zij hebben en waar deze precies door worden
veroorzaakt, hoe zij hierop kunnen reageren én hoe ze
hier met anderen over kunnen communiceren.

Als kinderen zich sterk focussen op de lichamelijk
reacties die horen bij hun eigen emoties is dit een
risicofactor voor psychosomatische klachten. De li-
chamelijke reactie kan gezien worden als een alarm-
systeem. Je merkt dat je emotioneel wordt doordat je
ergens pijn ervaart. Vervolgens moet je echter niet

proberen de pijnklachten op te lossen, maar

nadenken over de oorzaken van de pijn: de

stress die je ervaart. Door samen met een kind te
bespreken wat zij voelen, waar dit door komt, wat zij
denken dat er zal gebeuren of waar ze bang voor zijn,
kan de oorzaak van de stress duidelijk worden. Als de
oorzaak duidelijk wordt kan dit vaak al een deel van
de spanning wegnemen. Vervolgens kan samen naar
oplossingen worden gezocht waarbij verschillende
emotieregulatie-strategieén besproken kunnen wor-
den: kun je het probleem oplossen? Kun je een situatie
anders interpreteren, waardoor het minder negatieve
invloed heeft? Kun je jezelf afleiden in plaats van je
zorgen te blijven maken?

Het kan helpen lichamelijke spanning kwijt te

raken door ontspanningsoefeningen te doen,

of juist door actief te worden. Als je pijnklachten
hebt, heb je de neiging steeds minder te gaan bewe-
gen. Door echter te gaan bewegen, span je je spieren
op natuurlijke wijze weer aan, waarna de spanning af
kan nemen. Verschillende onderzoeken tonen aan dat
als mensen gaan sporten, dit de psychosomatische
klachten doet verminderen 314,

“Elke nacht heb ik buikpijn
en dat is helemaal niet leuk.
Maar ik herinner me dan
dingen van vroeger endan
maalk ik het steeds erger.
Het zijn slechte dingen,
leuke dingen, maar het

meeste slecht dingen.

En dan kan ik weer niet
slapen. Maar ik heb het
probleem nu opgelost,

met een aapje die doe ik dan
onder mijn buik. Warmte
helpt. Endan kan ik slapen.”
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5.5
Agressieen
Zedragsproblemen

Wat is agressie?
Agressie is gedrag waarmee negatieve emoties wor-
den geuit door middel van fysiek, verbaal of sociaal
geweld. Agressie heeft als doel om schade aan te
richten aan de omgeving of aan andere perso-
nen. Dit kan een reactie zijn op een situatie die door
de dader als provocerend of bedreigend wordt erva-
ren. Dit noemen we reactieve agressie, ook wel ‘hot-
blooded’ agressie genoemd. De agressie is dan een
manier voor een persoon om zichzelf te verdedigen,
wraak te nemen of zijn woede te uiten. Daarnaast kan
agressie meer instrumenteel worden gebruikt, om
iets te bereiken, anderen te manipuleren en de eigen
macht te verhogen. Dit noemen we proactieve agres-
sie, ook wel ‘cold-blooded’ agressie genoemd "°.

Hoe ontwikkelt agressie zich?
Bij peuters komt agressie nog relatief veel voor.
Kinderen kunnen uit frustratie of woede iets kapot
maken, anderen duwen, slaan of bijten. Op deze leef-
tijd is agressie niet gewenst, maar is het nog niet di-
rect een rede tot zorg. Agressie is een manier voor
jonge kinderen om hun wensen en grenzen weer
te geven . Denk bijvoorbeeld aan een peuter die
speelgoed van een ander kind wil en daarom een klap
uitdeelt. Een kind mag aangeven dat hij graag iets wil,
alleen moet hij nog leren dit op sociaal gewenste ma-
nieren te doen.

“Bij een woedeaanval voel ik

het gewoon rood worden in

mijn hoofd. Dan zie ik rood

of soms xwart en dan ga ik
Zgewoon tekeer. Dan heb ik alleen
scheldwoorden in mijn hoofd.
Dan wil ik slaan. Dan ga ik mexelf
slaan ofiemand anders. Dan smijt
ik de deurdicht.”
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Kinderen leren minder agressief te reageren doordat
volwassenen grenzen aangeven aan hun gedrag en
alternatieve gedragingen aanbieden om hun zin te
krijgen of frustraties te uiten. Naast de reactie van vol-
wassenen is de reactie van andere kinderen belang-
rijk. Als kinderen merken dat zij leuker met anderen
kunnen spelen en meer voor elkaar krijgen als zij
niet-agressief reageren, is dit een belangrijke motiva-
tor om het gedrag aan te passen '>'¢, Hier hebben zij
echter wel veel hulp bij nodig, omdat jonge kinderen
nog snel overweldigd raken door hun eigen wensen en
emoties en niet goed stil staan bij de gevolgen van hun
reacties.

Naarmate kinderen ouder worden neemt de mate van
reactieve agressie normaliter af. Proactieve agressie
komt weinig voor bij jonge kinderen, maar juist vaker
bij oudere kinderen "7, Dit hangt samen met de cog-
nitieve groei van kinderen, waardoor zij aan de ene
kant beter in staat zijn hun emoties te reguleren, maar
aan de andere kant meer subtiele vormen van agressie
kunnen vertonen, zoals manipulatie van anderen ™.
Ook de behoefte grenzen op te zoeken in de puberteit
en de gevoeligheid voor groepsdruk, zorgen bij een
deel van de jongeren voor een toename van agressie.
Naarmate adolescenten ouder worden neemt agressie
vaak weer af ">142,
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Uit de praktijk: Een jongen met een TOS uit groep 7 geeft aan dat
hij veel wordt gepest op school. Maar even later vertelt hij dat hij zelf
ook agressie gebruikt, als dreigmiddel naar andere kinderen. Hij heeft
al over het pesten verteld aan zijn ouders en docenten, maar die begrijpen
hem niet goed. En andere kinderen blijven onaardig doen, hem uitschelden en
schoppen. Dan schopt hij terug.

De docent zucht, ‘ja daar hebben we al wat mee gedaan, maar het helpt niet. Hij lokt
het zelf uit.’ Hij wil graag bij een groepje kinderen horen uit zijn klas, die hem er niet bij
willen hebben. Dan blijft hij achter ze aan lopen en ze uitdagen, totdat ze hem wegduwen
en uitschelden. Ouders geven ook aan dat hun zoon andere kinderen provoceert tot ze boos
worden op hem. Hij wordt vervolgens dan ook heel boos. Hij gaat dan vaak afkoelen op zijn
kamer. Er wordt later niet meer over gepraat. Daarna gaat het een tijdje goed totdat er een
nieuwe uitbarsting komt.

Er is duidelijk een andere interpretatie van de gebeurtenissen door de jongen en de omgeving.

De jongen voelt zich bedreigd en vindt dat hij reageert op agressie van anderen. De docent en
ouders vinden dat de jongen zelf de aanstichter is. In de behandeling van deze jongen zou de focus
moeten liggen op de interpretatie van de jongen en die van andere kinderen. Welke signalen pikt
deze jongen op? Waar ziet hij dreigende signalen en wanneer? Hoe interpreteert hij ze? Wat vinden
anderen dat er gebeurt? En hoe stuurt dit vervolgens het gedrag van de jongen en anderen? Doordat
de jongen vaak in agressieve interacties terecht is gekomen, zullen anderen hem misschien ook
minder leuk benaderen. Dat gaat niet zomaar over. Maar misschien interpreteert hij te veel signalen
als negatief. En misschien negeert hij vroege signalen dat anderen het niet leuk vinden, waardoor
interacties escaleren. Het is belangrijk het gevoel van de jongen te erkennen én de jongen te helpen
alternatieve interpretaties te zien. Na een conflict is het daarom cruciaal nog te praten over het
probleem, de oorzaken, de interpretaties van verschillende personen en naar oplossingen te zoeken.
Als de jongen ogenschijnlijk weer rustig is, maar het conflict niet wordt uitgesproken of opgelost,
blijven de negatieve emoties vaak voortsudderen. De jongen blijft dan in een negatieve stemming,
waardoor hij in nieuwe situaties eerder weer negatieve signalen ziet en hier sneller door geraakt is.
Daardoor ervaart hij sneller sterkere negatieve emoties, die hij moeilijker kan reguleren.

De jongen geeft zelf aan dat hij agressie als dreigmiddel gebruikt. Het helpt hem in sociale
interacties om zich veiliger te voelen, zodat hij invloed uit kan oefenen. Hij ziet agressie dus als
manier om zichzelf te verdedigen en verwacht dat anderen hem daardoor minder lastig zullen
vallen. Maar in de praktijk lijkt het hem niet te helpen. Door zijn agressieve reacties, lokt hij
agressie uit bij anderen, zijn anderen misschien bang voor hem, waardoor ze niet met het
willen spelen. Het zou deze jongen helpen positieve manieren te vinden om andere kinderen te
benaderen. Hij wil graag meedoen, maar moet daarbij de grenzen van anderen respecteren.
Hij moet beter inzicht krijgen in wat anderen leuk vinden en hoe hij hier rekening mee

kan houden. Met name bij het buiten spelen, kwam hij vaak in de problemen. In deze
ongestructureerde setting kan het extra moeilijk zijn voor hem met andere kinderen mee te
doen. Toezicht van docenten en ouders en hulp bij de sociale interactie is dan noodzakelijk
om hem hierbij te helpen. Daarnaast kunnen docenten helpen door hem eerst in een
gestructureerde omgeving samen te laten werken met een klasgenoot. Hierin kan
makkelijker gestuurd worden in de interactie dan bij het buiten spelen. Als hij hierin
succes ervaringen op kan doen, kan hij geleidelijk meer vertrouwen krijgen in sociale
interacties en zijn sociale vaardigheden vergroten.
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Als kinderen moeite hebben hun emoties te begrijpen
entereguleren, kan datleiden tot agressie. Agressieve

kinderen interpreteren situaties sneller als

bedreigend en hebben meer positieve verwach-

tingen van de gevolgen van agressief gedrag '>°.
Andere risicofactoren zijn: minder sociale acceptatie,
pesten, en meer agressieve vrienden. Ook een minder
stabiele thuissituatie, stress en agressie bij ouders
kunnen agressie bij kinderen veroorzaken 8.

Bij jonge kinderen is agressie nog veel voorkomend;
het valt binnen de grenzen van de ‘normale ontwikke-
ling’. Ook is agressie in zeer bedreigende situaties veel
voorkomend '°. Maar agressie bij kinderen die ouder
worden, is vaak wel een reden tot zorg. Vooral als
agressie wordt gebruikt in niet agressieve situaties,
of als buitenproportionele reactie op een situatie .
Agressie is dan een risicofactor voor de ontwikkeling
van sociale en psychische problemen, schooluitval,

alcohol- en drugsproblemen en problemen met justi-
tie 119,177,178.

Welke rol spelen communicatieproblemen
bij de ontwikkeling van agressie?
Volwassenen geven kinderen uitleg over de gevolgen
van hun gedrag en bieden alternatieve strategieén aan
om met teleurstellingen om te gaan of wensen te ui-
ten. Communicatie speelt hierbij een belangrijke rol:
‘je wilt zijn bal, maar je mag hem niet slaan, nou heeft
hij pijn. Maar je kunt wel zeggen, zullen we samen
doen, of mag ik na jou?’ In dergelijke interacties leren
kinderen rekening te houden met anderen, en leren
ze hoe zij hun emoties op sociaal geaccepteerde wijze
kunnen uiten. De afname in agressie hangt dan ook

samen met de toename van communicatieve

vaardigheden bij kinderen. Als kinderen leren
hun emoties te verwoorden en hun wensen talig weer
te geven, kunnen niet-agressieve manieren gebruikt
worden om de wensen weer te geven °’.

Daarnaast krijgen kinderen door groeiende taal-
vaardigheid beter inzicht in de wereld om hen heen,
waardoor zij gebeurtenissen beter kunnen begrijpen.
Ouders en verzorgers kunnen bijvoorbeeld uitleggen
wat er gaat gebeuren, wanneer en waarom. Dit leidt
tot minder onverwachte situaties en frustraties bij een
kind. Ook helpt het kinderen hun eigen gevoelens te
verwoorden, uit te leggen en te kunnen onderhande-
len ®. Deze vaardigheden zorgen ervoor dat kinderen
meer invloed hebben op hun omgeving, waardoor
frustraties afnemen en de angst niet begrepen te wor-
den afneemt 7.

Als kinderen problemen ondervinden in de commu-
nicatie met anderen en hun eigen wensen en emoties
moeilijk kunnen verwoorden, hebben zij minder toe-
gang tot dit sociale leerproces. Dit kan een negatieve
invloed kan hebben op hun begrip van sociale inter-
acties en manieren om wensen en emoties op sociaal
gepaste wijze te communiceren . Daarnaast passen
ouders vaak hun taalaanbod aan aan de communica-
tievaardigheden van hun kind. Als een kind minder
taalvaardig is, gaan ouders kortere zinnen ge-
bruiken, worden zij directief en geven zij minder
uitleg over emoties en alledaagse gebeurtenis-
sen '®°. Dit is aan de ene kant adaptief, want door
het taalgebruik te versimpelen, kan een kind het taal-
aanbod beter volgen. Maar aan de andere kant krijgt
een kind met taalproblemen hierdoor minder uitleg
over omgangsvormen, gevoelens en gedachten van
anderen en instructie over wel-adaptieve manieren
om met een situatie om te gaan. Hierdoor krijgen kin-
deren met taalproblemen niet alleen minder mee van
de uitleg om hen heen, maar krijgen zij ook nog min-
der aanbod, waardoor zij een achterstand op kunnen
lopen ten opzichte van leeftijdsgenoten. ‘

“Als kinderen vervelend doen,
dan xeg ik drie keer stop. Als ze
dan niet stoppen, word ik boos.

Soms is het best moeilijk om
het dicht te houden, dan ga ik

naar een rustig plekje met frisse
lucht ofwaar ik naar buiten kan
kijken. Ik xzit ook op kickbhoksen
en dat helpt ook, want daar leer
je ook controle.”
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Tot slot kunnen taalproblemen het socialisatieproces
tussen leeftijdsgenoten negatief beinvloeden. In con-
tact met leeftijdsgenoten leren kinderen hun frustra-
ties en wensen steeds verfijnder te communiceren.

Vriendschappen spelen een belangrijk rol bij het

leren omgaan met boosheid en het oplossen van

meningsverschillen >, Taalproblemen kunnen
de sociale relaties beperken, waardoor kinderen met
taalproblemen minder kansen krijgen hun emotionele
competentie te oefenen in dergelijke interacties '¢-54150,

Wat weten we over agressie bij kinderen
en jongeren met een TOS?

Jonge kinderen met een TOS laten vaker dan leef-
tijdsgenoten zonder een TOS agressief gedrag zien
38160 Problemen met leeftijdsgenoten escaleren soms
sneller bij kinderen met een TOS. Hierbij werd ge-
observeerd dat kinderen me TOS uit frustratie gaan
schreeuwen, om zich heen slaan of speelgoed weg-
trappen, zonder daarbij het andere kind nog veel
aandacht te geven. De agressie lijkt dan met name
een uiting van opgelopen emoties en frustratie en is
minder gericht op wraak 33. Kinderen met een TOS in
de bovenbouw rapporteren dat zij problemen met leef-
tijdsgenoten vaker met agressie zouden oplossen ©°.
Maar jongeren met een TOS rapporteerden niet va-
ker agressie te gebruiken bij problemen . Ook rap-
porteren jongeren met een TOS niet vaker agressie
te gebruiken als reactie op provocatie of om anderen
te manipuleren (proactieve agressie). Daarbij nam de
mate van agressie af naarmate jongeren met een TOS
ouder werden, net als bij jongeren zonder een TOS 2°,
In onderzoek bij jongvolwassenen met een TOS werd
wel meer agressie gerapporteerd, maar vielen de pro-
blemen niet in het klinische gebied 3°.

Agressieis een externaliserend gedragsprobleem. Om
behalve agressie ook andere externaliserende pro-
blemen — zoals woedeaanvallen, ongehoorzaamheid
naar volwassen, liegen en wraak nemen na provocatie
— in kaart te brengen worden vaak vragenlijsten ge-
bruikt. In de basisschoolleeftijd worden vaak meer

externaliserende problemen gerapporteerd bij

kinderen met een TOS door docenten en ouders.
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“Soms wil ik vertellen aan
docenten wat ik precies
heb en wat ik moeilijk vind,
maar xze luisteren vaak
gewoon niet. Dan xeggen
ze: “Jij bent gewoon een

leerling, jij it hier gewoon
op school.” Dus dan voel ik
me wel eens minderwaardig.
Sommige docenten weten
het wel, maar ze zien mij als
een vrolijk meisje op school
rondhuppelen, maar xze
weten niet waar ik nu precies
last van heb of als ik boos
ben, wat er dan precies met
mij gebeurt. En omdat ik
soms dingen die xze vertellen
niet begrijp, moet ik er soms
langer over nadenken. Als ik
iets niet begrijp willen ze het
mij gewoon uitleggen, maar

soms begrijp ik het dan nog
steeds niet en dan zeggen
xe: “Ach, kom op, dan moet
Jje gewoon opletten.” Ik ben
een meisje dat dan snel een
grote mond gaat geven
tegen docenten.”
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Ouders rapporteren hierbij vakerin de klinische range
dan docenten 193, Jongeren met een TOS van 16 jaar
rapporteren ook meer gedragsproblemen dan hun
leeftijdsgenoten zonder een TOS ™. Onderzoek naar
de ontwikkeling van deze gedragsproblemen geeft
een wisselend beeld. Bij kinderen tussen de 12 en 16
jaar wordt in sommige studies een toename gevonden
. terwijl in ander studies juist een afname werd ge-
vonden volgens docenten '°3. Ook ouders rapporteren
een afname in gedragsproblemen bij kinderen tussen
de 9 en 16 jaar °.

Er worden soms relaties gevonden tussen de ernst
van de taalproblemen van kinderen met een TOS. Bij
vijf-jarigen werd bijvoorbeeld meer agressie gevon-
den bij kinderen met meer fonologische problemen.
Problemen in spraak, semantiek en grammatica hin-
gen echter niet samen met gedragsproblemen 3. Ook
de ernst van expressieve taalproblemen bij kinderen
tussen de 7 en 16 jaar hing samen met meer gedrags-
problemen '°%. Andere studies bij kinderen en jonge-
ren vonden echter geen relaties tussen expressieve of
receptieve taalproblemen en de ernst van de gedrags-
problemen "¢%'®! Problemen in het sociale gebruik

van taal, de pragmatiek, zijn gerelateerd aan

meer gedragsproblemen 2°' en aan meer reac-
tieve agressie bij kinderen en jongeren met een TOS 2°.

Niet alleen de pragmatiekproblemen, maar ook de
beperkte emotionele competentie van jongeren
met een TOS speelt een rol bij externaliserende
problemen. Jongeren die meer moeite hadden hun

eigen emoties te onderscheiden, over hun eigen emo-
ties te praten, en emoties te reguleren volgens hun ou-
ders, rapporteerden zelf meer reactieve en proactieve
agressie. Gedragsproblemen volgens de ouders hin-
gen ook samen met minder emotiebegrip van de ei-
gen emoties, minder emotiecommunicatie en minder
emotieherkenning bij anderen. Tot slot werden meer
gedragsproblemen beschreven als de emoties van de
jongeren een minder duidelijke oorzaak hadden en zij
meer emotieregulatie problemen hadden 2°.

Wat helpt tegen agressie bij kinderen en
jongeren met een TOS?

Als agressie een uiting van frustratie is, is het

belangrijk kinderen te helpen hun emoties op

een andere wijze te reguleren en uiten. Hetis voor
kinderen belangrijk dat zij zich gehoord voelen. Als zij
moeite hebben hun wensen duidelijk te maken of bang
zijn niet begrepen te worden, is het moeilijk de wens
los te laten. Ouders en verzorgers kunnen laten blijken
dat ze begrijpen wat het kind wil, door allereerst te
benoemen wat een kind wil. Dit benoemen helpt een
kind ook als voorbeeld om zelf te kunnen zeggen wat
hij graag zou willen. Zeker als kinderen nog moeite
hebben te begrijpen waardoor zij boos worden en dit
onder woorden te brengen.

Vervolgens kan een ouder uitleg geven over een situ-
atie, uitleggen waarom iets wel of niet kan en een kind
helpen te onderhandelen. Kinderen kunnen soms heel
gefrustreerd raken bij gebrek aan invloed. Door kin-
deren een beetje speelruimte te geven en een kader
waarbinnen zij invloed kunnen uitoefenen, kunnen
frustraties minder groot worden én kunnen kinderen
leren hun invloed op een niet-agressieve wijze in te
zetten. Als kinderen met een TOS informatie mis-
sen over wat er gaat gebeuren, wanneer en waarom,
zullen zij eerder op hun eigen wensen focussen. Als
kinderen meer begrip krijgen van de kaders én hun
eigen invloed daarbinnen kan dit hen helpen minder
gefrustreerd te raken.
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Als agressie een reactie is op een provocatie, is

het belangrijk kinderen en jongeren te helpen

hun eigen emoties tijdig te herkennen en te be-

grijpen wat in een situatie de agressie oproept

en hoe zij hierop reageren. Als emoties te hoog
oplopen kan het bijvoorbeeld soms beter zijn even
afstand te nemen van een situatie, zodat een kind in
staat is daarna te proberen een probleem op te lossen.
Daarbij is het belangrijk dat kinderen leren emoties
van anderen te begrijpen en zich in te leven in an-
deren. Als reacties van anderen minder als negatief
of bedreigend worden ervaren, kan de noodzaak tot
agressie afnemen 5.

Als agressie gebruikt wordt door een kind om an-
deren te dwingen zijn zin te doen, of omdat het kind
geniet van de macht, is het belangrijk een kind dui-
delijk grenzen te stellen en tegelijkertijd een kind te
helpen inzien wat de gevolgen zijn van zijn gedrag op
anderen. Een toename van empathie voor slachtof-

fers draagt bij aan vermindering van proactieve

agressie '®2, Daarnaast is het belangrijk een kind
te helpen andere manieren te vinden om met andere
kinderen om te gaan zodat meer positieve interacties
kunnen ontstaan.

Wat vind je moeilijk

Vind je nog iets moeilijk op
school behalve vechten?

op school?

‘Ja, ophouden met vechten.”
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Conclusie

Kinderen en jongeren met een TOS laten een grote
verscheidenheid aan problemen zien. Zij heb-
ben meer kans op sociale, internaliserende en
externaliserende problemen. Dit geldt zowel voor
kinderen met een TOS in het regulier als voor kin-
deren met een TOS in het speciaal onderwijs.

Er is veel variatie tussen verschillende kinderen
met een TOS. Een deel van de kinderen ervaart
weinig tot geen problemen, terwijl andere kinde-
ren ernstige problemen ervaren.

De problemen van kinderen met een TOS kun-
nen niet alleen worden verklaard door de ernst
van hun TOS. De gevonden relaties zijn divers en
meestal niet sterk. Soms worden indirecte relaties
gevonden: de communicatieproblemen hangen
dan samen met minder emotionele competentie
en minder sociale vaardigheden, die op hun beurt
sociale, internaliserende of externaliserende pro-
blemen veroorzaken.
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Emotionele competentie is een belangrijke be-
schermende factor tegen het ontstaan van de
verschillende sociaal-emotionele problemen. Dit
geldt zowel voor kinderen met een TOS als voor
kinderen zonder een TOS. Maar bij kinderen met
een TOS worden regelmatig sterkere relaties
gevonden.

Taal is een middel om over jezelf en de soci-
ale omgeving te leren. Als de taalontwikkeling
problematisch verloopt, beperkt dit de toegang
tot het emotie-socialisatieproces. Problemen in
emotionele competentie die hierdoor ontstaan
kunnen vervolgens effect hebben op de verdere
ontwikkeling. Dit kan van invloed blijven naast de
taalontwikkeling, 66k als de taalvaardigheid van
kinderen toeneemt.

In de begeleiding en behandeling van kinderen
en jongeren met een TOS moet er daarom naast
aandacht voor de taalontwikkeling veel aandacht
zijn voor de ontwikkeling van emotionele compe-
tentie, zodat sociaal-emotionele problemen ver-
minderd en voorkomen kunnen worden.
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Infobox 1

Theorieén over
oorzaken TOS:

Waardoor ontstaat een TOS? Dit is een moeilijk te be-
antwoorden vraag omdat de ontwikkeling van men-
sen een complex samenspel is van kind kenmerken,
omgevingskenmerken en de interactiepatronen daar-
tussen. Er zijn aanwijzingen dat bij een deel van de
kinderen met een TOS sprake is van genetische aan-
leg. In sommige families wordt een hoger percentage
personen gevonden met taalproblemen, dyslexie en
ook autisme. Ook zijn er in sommige van deze families
aanwijzingen gevonden voor een genetische afwijking
die de taalproblemen zou kunnen veroorzaken. Echter
bij andere mensen met een TOS wordt deze genetische
afwijking niet gevonden 3.

Het is ook mogelijk dat de taalproblemen niet worden
veroorzaakt door een specifiek taalverwerkingspro-
bleem, maar dat er een informatieverwerkingspro-
bleem aan ten grondslag ligt '®4. Veel studies, maar
niet alle, vinden namelijk naast taalproblemen ook
problemen bij verschillende mentale processen, zoals
impulsinhibitie, het snel wisselen van focus en het
onthouden of verwerken van (talige) informatie. Dit
zijn onderdelen van het executief functioneren '8¢,
Het probleem is dat het begrijpen en produceren van
taal en executief functioneren nauw samenhangen;
we gebruiken taal in ons denken. Het is daarom moei-
lijk beide processen los van elkaar te meten. Het is dus
zowel mogelijk dat er een algemener informatiever-
werkingsprobleem ten grondslag ligt aan de taalpro-
blemen en dat taalproblemen problemen in executief
functioneren veroorzaken. In de verdere ontwikkeling
zijn beide processen vervolgens nauw aan elkaar ver-
bonden 8¢9,

Tot slot kan een TOS worden veroorzaakt door een
mismatch tussen de vermogens van een kind en de ta-
lige eisen van de omgeving. In een samenleving waar

talige informatie zeer belangrijk is, heeft een kind met
minder taalvaardigheid een groter probleem dan in
een minder talige maatschappij *’. In Nederland leven
we in een informatiemaatschappij, waar van kinderen
al van jongs af aan wordt verwacht dat ze informatie
tot zich nemen, stil kunnen zitten en zichzelf kunnen
uiten door middel van taal. Hoe ouder kinderen wor-
den, hoe meer we op dit gebied van hen verwachten.
Als een kind (nog) niet aan deze normen kan voldoen,
kan er een mismatch ontstaan tussen de vermogens
van het kind en de vraag van de omgeving, waardoor
kinderen minder kunnen deelnemen aan sociale in-
teractie, of informatie langs hen heen gaat. Hierdoor
kan de achterstand wordt vergroot: zonder de juiste
basisvaardigheden is het bijvoorbeeld moeilijker voor
een kinderen met een TOS om nieuwe woorden te le-
ren en mee te doen aan groepsgesprekken. Hierdoor
krijgen kinderen minder kans hun taalvaardigheid te
oefenen en nieuwe vaardigheden op te doen.

Infobox 2

Veranderende naam
en diagnose TOS

Welke kinderen hebben een taalontwikkelingsstoor-
nis? De DSM beschrijft welke symptomen een kind
moet hebben om in aanmerking te komen voor een
diagnose. In de laatste DSM-5 2* zijn er enkele wijzi-
gingen opgenomen ten opzichte van de DSM-4.

Een grote verandering is dat in de DSM-4 wordt ge-
sproken van een significante discrepantie tussen de
taalvaardigheid van een kind en zijn non-verbale in-
telligentie (IQ). In de DSM-5 is deze discrepantie geen
eis meer voor de diagnose. De gedachte was dat als
het non-verbale IQ van kinderen niet beperkt was, dit
de taalontwikkeling niet in de weg zou moeten staan
en er hierdoor geen duidelijke oorzaak was voor het
taalprobleem. Daarom werd het een specifiek taal-
probleem genoemd (S-TOS of internationaal Specific
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Language Impairment (SLI)). Onderzoek kon echter
deze discrepantie theorie niet goed onderbouwen. Zo
bleek dat er geen duidelijk verschil was tussen kinde-
ren met een niet-specifieke TOS (met lagere intelligen-
tie) en met een specifieke TOS. Beide groepen waren
bijvoorbeeld even vatbaar voor talige behandeling en
lieten een vergelijkbare leercurve zien 22'86'88  (Qok
werd in longitudinaal onderzoek bij een deel van de
kinderen met een TOS een afname gevonden in non-
verbaal IQ '®". En bleek dat er bij kinderen met een TOS
meer verschillen werden gevonden in non-verbaal IQ
bij verschillende 1Q-testen, wat niet het geval was bij
kinderen zonder een TOS ™. Dit suggereert dat er in
non-verbale IQ testen toch een beroep wordt gedaan
op de taalvaardigheid van kinderen. Mogelijk in de in-
structie, of doordat kinderen (innerlijke) taal moeten
gebruiken bij het oplossen van problemen. Het testen
van het non-verbale IQ, net als de taalvaardigheid
van kinderen is dus geen harde wetenschap '8¢'8, In
de DSM-5 is daarom alleen opgenomen dat de taal-
problemen van kinderen niet beter verklaard worden
door een intellectuele beperking of door een algehele
ontwikkelingsachterstand.

Een tweede verandering is dat in de DSM-4 onder-
scheid werd gemaakt tussen twee soorten taalpro-
blemen. Bij de expressieve variant hadden kinderen
voornamelijk problemen met de productie van taal.
Bij de gecombineerde receptieve-expressieve vari-
ant lieten kinderen zowel in begrip als de productie
een grote achterstand zien. Dit onderscheid is echter
los gelaten in de DSM-5, omdat het onderscheid vaak
moeilijk te maken bleek. Met name omdat receptieve
problemen vaak moeilijker meetbaar zijn, terwijl ze
wel degelijk het functioneren van kinderen beperken
89 In de DSM-5 wordt daarom gesproken van een
significante achterstand in receptieve 6f expressieve
taalvaardigheid 4.

De derde verandering is dat in de DSM-5 een nieuwe
diagnose is opgenomen die samen kan gaan met een
TOS: de sociale communicatiestoornis. Deze stoor-
nis wordt gekenmerkt door grote problemen bij het
gebruiken van taal in sociale interactie, zoals het aan-
passen van wat je vertelt en hoe je dat vertelt aan de

toehoorder en het gebruik van sociale regels rondom
hoe je een gesprek begint, gaande houdt en hoe je re-
ageert op anderen tijdens een gesprek. De diagnose
‘sociale communicatiestoornis’ is opgenomen om
kinderen met autisme te onderscheiden van kinderen
met alleen sociaal-communicatieve problemen, die
geen typerende kenmerken van autisme hebben, zoals
repetitief gedrag '*°. De sociale communicatiestoornis
kan dan ook niet samen gaan met een autisme spec-
trum stoornis, maar wel met een diagnose TOS. We
zien namelijk in onderzoek vaak dat kinderen met een
TOS, ook pragmatiekproblemen ontwikkelen 227,

Infobox 3

Wat voor soort
taalproblemen
hebben kinderen
meteen TOS?

Taal is opgebouwd uit kleine bouwsteentjes, de klan-
ken of fonemen, die samengevoegd betekenis dragen-
de woorden kunnen vormen (het lexicon). Vervolgens
kunnen complexere betekenissen worden overgedra-
gen door woorden te combineren in zinnen volgens de
regels van de taal (syntax of grammatica). Vaak wor-
den werkwoorden hierbij vervoegd; in het Nederlands
wordt de vorm van het werkwoord hijvoorbeeld
aangepast om aan te geven of iets in het verleden of
heden is gebeurd en door welke persoon. Morfemen
zijn daarnaast de kleinste betekenis dragende deeltjes
van taal die woordbetekenissen aan kunnen passen;
bijvoorbeeld door de toevoeging van het morfeem ‘on-’
kan de betekenis van een woord ontkennend worden
gemaakt: van begrip naar onbegrip. Ook in gebaren-
talen wordt onderscheid gemaakt tussen fonemen
(bv. de handvormen, de plaats en beweging van het
gebaar), morfemen (bv. schudden van het hoofd voor
ontkenning tijdens een gebaar) en gebaren volgens
grammaticale regels samengevoegd in zinnen.
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Kinderen met een TOS kunnen op de verschillende
onderdelen van taal problemen ervaren, maar de type
en mate van taalproblemen kunnen sterk variéren per
kind. Kinderen met een TOS kunnen problemen er-
varen met het herkennen van fonemen in een woord.
Deze vaardigheid is belangrijk bij het onderscheiden
van verschillende woorden die veel op elkaar lijken en
het herkennen van woorden in een zin. Als kinderen
hier moeite mee hebben kunnen zij minder makke-
lijk taal begrijpen en hebben zij meer moeite nieuwe
woorden te leren. Dit kan leiden tot een klein lexicon.

Naast een kleiner lexicon wordt bij kinderen met
een TOS een minder ontwikkeld netwerk gevonden
in hun lexicon. Kinderen ontwikkelen netwerken in
hun hoofd van woorden die iets met elkaar te maken
hebben. Een stoel hoort bijvoorbeeld bij een tafel en
dit zijn beiden meubels. Dergelijke netwerken zijn in-
gericht op betekenis en klank. Beiden zijn belangrijk
om taal snel te kunnen gebruiken en talige informatie
te automatiseren. Als deze netwerken minder dicht
zijn ingericht, dan hebben kinderen meer kans op
woordvindingsproblemen.

Daarnaast hebben kinderen met een TOS vaak meer
moeite om de grammaticale regels van een taal te le-
ren. Zijgaan minder snel woorden combineren, of doen
dit niet volgens de grammaticale regels van de taal. Op
latere leeftijd gaan kinderen wel woorden combineren
tot zinnen, maar het zelf gebruiken van complexere
constructies, zoals bijzinnen, blijven dan vaak lastig.
Ook hebben kinderen met een TOS vaak meer moeite
met vervoegingen en morfemen van een woord.
Vervoegingen en morfemen hebben vaak minder na-
druk in een woord; ze zijn meestal niet beklemtoond
waardoor ze minder opvallen, maar ze zijn cruciaal
voor het begrijpen van de boodschap. Werkwoorden
worden op een vaste manier vervoegd in een taal. Als
kinderen deze regel eenmaal begrijpen, kunnen zij de
regel generaliseren en op nieuwe woorden toepassen.
Dit geeft hen veel mogelijkheden taal flexibel te gaan
gebruiken, creatief te zijn met taal en nieuwe woorden
sneller te begrijpen. Doordat deze onderdelen van taal
minder nadruk krijgen in een zin, zijn ze moeilijker op
te pikken in een stroom met woorden, wat problemen

bij kinderen met TOS kan verklaren. Daarnaast heb-
ben kinderen veel oefening nodig bij het produceren
van deze grammaticale regels. Door te proberen, fou-
ten te maken en goede voorbeelden te horen, groeien
kinderen in hun taalvaardigheid.

Door de verschillende taalproblemen hebben Kkin-
deren met een TOS meer problemen om hun eigen
ideeén, wensen en gedachten onder woorden te bren-
gen. Dit verstoort de normale taalontwikkeling en de
communicatie met de omgeving, waardoor ook vaak
het sociale gebruik van taal, de pragmatiek, minder
vanzelfsprekend is voor kinderen met een TOS 2527,

Infobox 2

Klinische diagnose
versus de mate van
problemen

De ernst en relevantie van gedragsproblemen kunnen
op verschillende manieren vastgesteld worden. In de
psychiatrie wordt de DSM gebruikt. In de DSM worden
verschillende diagnoses gedefinieerd door middel van
een aantal kenmerken die vaak samen voorkomen. Als
kinderen hier een vastgesteld aantal van vertonen kun-
nen zij een specifieke diagnose krijgen. De DSM maakt
echter geen onderscheid in de mate van de problemen,;
of een kind heeft een diagnose, of niet. Kinderen met
een DSM-diagnose hebben meestal een hoge mate van
problemen die behandeling vereisen %24,

Een andere manier is kijken naar hoeveel problemen
kinderen hebben op de verschillende kenmerken die
bij een specifieke diagnose horen (de dimensionele
aanpak). We spreken van een klinische mate van pro-
blemen, als de hoeveelheid problemen overeenkomen
met kinderen die een diagnose zouden krijgen volgens
de DSM-aanpak. Maar ook als kinderen minder pro-
blemen hebben, die niet in het klinische gebied zitten,
is het relevant naar deze problemen te kijken. Immers,
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ook lichte depressieve gevoelens zijn vervelend voor
een kind en als een kind vroeg geholpen wordt in zijn
ontwikkeling, is er minder kans dat de depressieve
gevoelens uitgroeien tot een depressie °. Hierbij kan
gekeken worden of een groep kinderen (kinderen met
een TOS) een probleem gemiddeld in hogere mate
heeft dan een andere groep kinderen (kinderen zon-
der een TOS) en of de mate van de problemen veran-
deren als kinderen ouder worden. Ook kunnen we met
deze aanpak verklaren waarom sommige kinderen in
een groep meer problemen ervaren dan andere kin-
deren in die groep: welke factoren dragen bij aan een
toename of afname van de mate van problemen?

Infobox 5

TOS en autisme

Kinderen met een TOS laten vaak gedrag zien, dat doet
denken aan autisme spectrum stoornissen. Dit kan
duiden op een gedeelde genetische bhasis. Uit familie-
onderzoek blijkt bijvoorbeeld dat autisme en TOS va-
ker samen voorkomen in families. Dat betekent dat er
enige genetische overlap is tussen de genen die beide
stoornissen veroorzaken en een verhoogde kans geeft
op beide diagnoses. Er zijn echter ook heel veel kinde-
ren met autisme zonder taalproblemen, en kinderen
met taalproblemen zonder autisme. Het is dus geen
simpele volledige overlap, maar een complexe inter-
actie tussen verschillende genen. Hierdoor is de kans
op het voorkomen van autisme en TOS wel vergroot '#3,

De overlap tussen beide diagnoses (TOS en autisme)
kan echter ook worden veroorzaakt, doordat beide
groepen vergelijkbare ontwikkelingen doormaken,
maar met een andere oorzaak. Voor kinderen met
autisme geldt net als voor kinderen met een TOS dat
zij moeite hebben te leren van sociale interactie: kin-
deren met autisme hebben meer moeite om prikkels
te verwerken uit hun sociale omgeving, of zijn hier
minder op gericht; kinderen met een TOS hebben

meer moeite met de taal waarmee in sociale interac-
tie gecommuniceerd wordt. Hierdoor kunnen beide
groepen minder leren van die sociale contacten. Dit
beinvloedt in beide groepen het emotiesocialisatie-
proces en de ontwikkeling van sociale vaardigheden.
Hierdoor kunnen kinderen vergelijkbaar gedrag laten
zien, maar met een ander probleem aan de basis .

Ook de behoefte aan voorspelbare, herhaalde gebeur-
tenissen - een belangrijk kenmerk van autisme kan
bij kinderen met een TOS ontstaan. Kinderen die wei-
nig begrip hebben van wat er om hen heen gebeurt
doordat zij veel taal missen of het taalaanbod niet
goed begrijpen, kunnen zich vastklampen aan wat
zij wel begrijpen en herkennen. Hierdoor kunnen zij
meer moeite hebben als iets anders gaat dan normaal,
of plotseling verandert. Als kinderen hier de uitleg
over missen kan dit frustratie opleveren die niet is toe
te schrijven aan autisme, maar aan een gebrek aan
informatie. Voor beide groepen kinderen kan soms
dezelfde aanpak helpen. Door structuur te beiden en
duidelijke uitleg zullen zowel kinderen met autisme
als kinderen met een TOS minder problemen hebben
bij veranderingen. Maar het is belangrijk bij individu-
ele kinderen te onderzoeken waar de problemen van-
daan komen, zodat de aanpak op de mogelijkheden
van het kind worden aangepast >3'.

Infobox 6

TOS en ADHD

ADHD komt meer voor bij kinderen met een TOS dan
bij kinderen zonder een TOS. Net als bij autisme is het
echter de vraag of er een genetische overlap is bij bei-
de diagnoses, of dat kinderen met een TOS door hun
taalproblemen vaker rusteloos, ongeconcentreerd
gedrag laten zien. Kinderen die opdrachten niet goed
uitvoeren, moeite hebben om op hun stoel te blijven
zitten tijdens uitleg, of snel rusteloos worden, kunnen
worden beschreven als hyperactief. Maar deze gedra-

/3D

O



De sociaal-emotionele ontwikkeling van kinderen en jongeren met een TOS

gingen passen ook bij kinderen die begripsproblemen
hebben en afhaken bij talige instructie 9192,

Naarmate kinderen ouder worden wordt er steeds
meer van hen verwacht dat zij stil zitten, zelf mon-
delinge of schriftelijke instructies opvolgen, en zich
met meer abstracte kennis bezighouden. Het beroep
dat wordt gedaan op de communicatieve vaardighe-
den van een kind wordt hierdoor steeds groter, zodat
een kind met een TOS steeds meer in de problemen
kan komen. Bij het diagnosticeren van kinderen met
ADHD is het daarom belangrijk om het gedrag van
een kind in verschillende contexten te beoordelen
24192 Tg een kind altijd rusteloos, of vooral tijdens talig
aanbod? Kan een kind de mondelinge of schriftelijke
instructie goed volgen?

Infobox 7

Interventies gericht
op communicatie

Veel interventies proberen het overvragen van talige
vermogens van kinderen met een TOS te bepreken.
Dit wordt aan de ene kant gedaan door de communi-
catieve vermogens van kinderen te verbeteren, door
logopedie, of het oefenen van communicatievaar-
digheden. Aan de andere kant worden de communi-
catieve eisen van de omgeving aangepast. Dit wordt
bijvoorbeeld gedaan door de taal te versimpelen, vi-
suele ondersteuning in te zetten en pre-teaching toe
te passen. Het idee is dat hiermee de omgeving beter
aansluit op de talige vermogens van het kind, waar-
door kinderen meer toegang krijgen tot sociale inter-
actie en minder frustratie zullen ervaren.

Daarnaast wordt in interventies vaak aandacht be-
steed aan reéle verwachtingen van de vermogens van
een kind op verschillende gebieden. Het doel hiervan
is dat kinderen niet worden overvraagd in hun com-
municatieve vermogens maar ook niet ondervraagd

op andere gebieden. De verwachtingen van anderen
van de vermogens van een kind hebben invloed op
hoe zij met een kind omgaan, wat weer een weerslag
heeft op het kind. Door een kind uit te dagen op ge-
bieden waar het meer kan, rekening houdend met de
taalvermogens, kan het kind zich verder ontwikkelen.

Infobox 8

Risico,
beschermende en
trans-diagnostische
factoren

Het is belangrijk te onderscheiden welke factoren van
invloed zijn op de ontwikkeling van een individu en
welke processen bijdragen aan het ontstaan en het
voortduren van problematisch gedrag van een kind in
ontwikkeling. Over het algemeen spelen verschillen-
de factoren hierbij een rol. Dit kunnen kind factoren
zijn (zoals hun temperament, intelligentie en taalver-
mogen), factoren van de ouders (zoals opvoedingsstijl,
stress en emotionele competentie) en omgevingsfac-
toren (zoals de mate van structuur in verschillende
situaties, de hoeveelheid talige informatie in situaties,
de normen en waarden in een cultuur, en de mate
van kennis en beschikbare hulp in een samenleving).
Deze verschillende factoren kunnen met elkaar in-
teracteren, waardoor interactiepatronen en verwach-
tingen ontstaan, die de ontwikkeling van een kind
beinvloeden °.

We spreken van risicofactoren, als factoren bijdra-
gen aan het ontstaan van problemen bij een kind en
van beschermende factoren, als deze een bufferende
werking hebben op het ontstaan van probleemgedrag.
Door de complexe interactie tussen factoren op ver-
schillende niveaus hoeft één risicofactor niet direct tot
problemen te leiden. Als er voldoende beschermende
factoren zijn, kunnen deze problemen worden voorko-
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men en beperkt. Als er echter een opeenstapeling van
risicofactoren is, dan wordt de kans groter dat kinde-
ren problemen ontwikkelen.

Ook is er geen één-op-één relatie tussen bepaalde ri-
sicofactoren en bepaalde problemen op latere leeftijd.
Verschillende risicofactoren kunnen leiden tot de-
zelfde problemen. En één risicofactor kan samenhan-
gen met verschillende problematische uitkomsten.
Risicofactoren die samenhangen met verschillende
negatieve uitkomsten noemen we ook wel trans-
diagnostische factoren. Zowel depressieve klachten
als agressieklachten hangen bijvoorbeeld samen met
problemen in de emotieregulatie. Deze emotieregula-
tie-problemen kunnen bij verschillende kinderen dus
leiden tot ander soort probleemgedrag, of kunnen bij
één kind beide problemen veroorzaken '°.

Infobox 9

Wanneer
worden emoties
problematisch?

Mensen ervaren emoties gedurende de dag als reactie
op situaties die van belang zijn voor hen. Dit kunnen
zowel werkelijke situaties zijn als gedachten aan een
specifieke situatie. Deze emoties sturen onze aan-
dacht in een situatie naar dat wat belangrijk is en mo-
tiveren ons om in actie te komen. Daarom zijn emoties
functioneel; ze maken het mogelijk om op situaties te
reageren, zodat we onze doelen kunnen bereiken. Als
mensen een extreme gebeurtenis meemaken en daar-
door extreme emoties ervaren, is dit dus een ‘normale’
reactie op de extreme situatie 4. Als mensen echter
extreme emoties ervaren in dat wat wordt gezien als
een ‘normale situatie’, of als de emotionele reactie na
een situatie zeer lang voortduurt, dan kunnen emoties
problematisch worden. Ook als mensen in reactie tot
de extreme emoties hun gedrag aanpassen, waardoor
zij minder kansen hebben zich te ontwikkelen, of an-

dere mensen schaden, reflecteert dit problematisch
of abnormaal gedrag. Voorbeelden hiervan zijn men-
sen die uit angst steeds meer situaties gaan mijden,
of mensen die agressief worden als reactie op hun
emoties, waardoor ze moeite hebben sociale relaties
te behouden, naar school te gaan en werk te vinden en
te behouden °.

Bij het onderscheid tussen normaal en abnormaal
gedrag is de ontwikkelingsfase van een kind van be-
lang. Van baby’s verwachten we nog niet dat ze veel
onderscheid maken tussen emotionele situaties. En
voor een peuter is het nog gebruikelijk dat ze agressie
gebruiken als ze hun zin niet krijgen of dat ze zich ver-
stoppen als iets spannend wordt. Naarmate kinderen
ouder worden krijgen we echter andere verwachtingen
van hun gedrag en hun vermogen met stressvolle situ-
aties om te gaan. Op verschillende leeftijden worden
verschillende vormen van gedrag als problematisch
ervaren 21057,
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