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Wat waren het doel en de vraagstelling?

In een klas of groep van twintig kinderen, heeft – sta-
tistisch gezien – één kind een taalontwikkelingsstoor-
nis (TOS). Voor kinderen met een dergelijke stoornis
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is het heel moeilijk om goed mee te komen op school.
De problemen met de taal kunnen ook makkelijk lei-
den tot miscommunicatie, waardoor gedragsproble-
men kunnen ontstaan. Het tijdig herkennen van een
TOS is van groot belang voor het vroegtijdig beginnen
met behandelen. Zo zijn problemen op school, thuis
en in de vrije tijd bij de kinderen te voorkomen of te
verminderen. Op dit moment worden kinderen met
een TOS nog niet altijd vroeg gesignaleerd.

Het doel van het onderzoek beschreven in dit proef-
schrift is om vroegsignalering van taalproblemen bij
jonge kinderen te verbeteren. We hebben daarvoor
ten eerste de huidige screening van de jeugdgezond-
heidszorg (JGZ) voor 2-jarige kinderen geëvalueerd en
ten tweede een aanvullend nieuw instrument ontwik-
keld, dat eenvoudig kan bepalen of de taal van een
kind van 1 tot 6 jaar ‘pluis’ is of ‘niet pluis’ is.

Hoe vond het onderzoek plaats?

Het onderzoek vond plaats in nauwe samenwerking
met de JGZ-praktijk. JGZ-professionals monitoren de
taalontwikkeling van kinderen. Voor 2-jarige kinde-
ren is er een screeningsmoment van de taalontwik-
keling door de jeugdarts of de jeugdverpleegkundige.
We hebben onderzocht hoe valide deze screening voor
2-jarige kinderen in de praktijk is en hoe ouders deze
screening beleven. Om de validiteit van de screening
te bepalen hebben we met behulp van JGZ-professio-
nals een gematchte steekproef geworven van kinderen
die niet slaagden en kinderen die wel slaagden voor
de taalscreening op 2-jarige leeftijd. Dit resulteerde
in een steekproef van 124 kinderen. We hebben de
taalontwikkeling van deze kinderen uitgebreid getest
op de leeftijd van 2 jaar en een jaar later op de leef-
tijd van 3 jaar. De taalscores van de taaltest en van
de screening op de leeftijd van 2 jaar (met en zonder
afwijkingen van het protocol door de professionals)
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werden gebruikt om de concurrente validiteit van de
screening te beoordelen. De taalscores van de taal-
test op 3-jarige leeftijd en van de screening (op 2-ja-
rige leeftijd) bepaalden de predictieve validiteit van
de screening. Om na te gaan of de screening moge-
lijk verbetering behoefde, hebben we 38 ouders van
eentalige en meertalige kinderen met en zonder taal-
problemen geïnterviewd over hun percepties, opvat-
tingen en wensen rond de taalscreening.

Voor het tweede deel van ons onderzoek hebben
we een nieuw instrument ontwikkeld voor het signa-
leren van problemen in de taalontwikkeling bij kinde-
ren van 1 tot 6 jaar, de Early Language Scale (ELS).
We zijn gestart met het formuleren van ja/nee-vragen
over de taalvaardigheid van kinderen van 1 tot 6 jaar.
In een pilotonderzoek werd de begrijpelijkheid van
deze vragen voor ouders gecontroleerd. Vervolgens
zijn de meest onderscheidende vragen geselecteerd
op basis van onderzoek onder 1.381 ouders uit heel
Nederland. Voorbeelden van vragen uit de ELS zijn:
‘Kan uw kind twee woordjes combineren? Bijvoor-
beeld: “papa bal” of “kijk poes.”’ Of: ‘Kan uw kind
een verhaaltje navertellen bij een aantal plaatjes? Bij-
voorbeeld als u een boekje leest met uw kind.’ Om de
ELS te valideren, beoordeelden we de taalontwikke-
ling van 265 kinderen van 1 tot 6 jaar met uitgebreide
taaltests.

Wat zijn de uitkomsten?

We vonden dat de huidige JGZ-taalscreening voor
2-jarige kinderen taalproblemen kan opsporen, met
vrij weinig protocolafwijkingen door de professionals.
De uitkomsten van de taalscreening op 2-jarige leef-
tijd vergeleken met die van de uitgebreide taaltest
op 2 jaar (concurrente validiteit) resulteerde in een
sensitiviteit van 0,79 en een specificiteit van 0,86. In
vergelijking met de uitgebreide taaltest één jaar later
(predictieve validiteit) waren deze waarden respec-
tievelijk 0,82 en 0,74. Klinische beslissingen door de
professional die afweken van het protocol waren zeld-
zaam (7%) en hadden geen significante invloed op de
validiteit van de screening.

Uit de interviews met de ouders kwamen de vol-
gende thema’s naar voren om de structurele scree-
ning te verbeteren: een meer gezinsgerichte aanpak

implementeren, interprofessionele samenwerking im-
plementeren in de structurele screening, en ouders
meer specifieke kennis verschaffen over de taalont-
wikkeling en mogelijke verwijsroutes voor kinderen
met een atypische taalontwikkeling.

Om taalontwikkeling over een bredere leeftijd va-
lide te kunnen meten hebben we mijlpalen in de taal-
ontwikkeling onderzocht. De analyse resulteerde in
een set van 26 mijlpalen in de taalontwikkeling, die
samen de taalvaardigheid van kinderen van 1 tot 6 jaar
beschrijven en die we de Early Language Scale (ELS)
hebben genoemd. We vonden voor de ELS een sen-
sitiviteit van 0,62 en een specificiteit van 0,93. Dit
is geschikt voor screening in een gezonde populatie,
aangezien de hoge specificiteit leidt tot een relatief
kleiner aantal kinderen dat wordt doorverwezen.

Wat is de meerwaarde/nieuwswaarde voor de
JGZ-praktijk?

We concluderen dat de screening op taalproblemen
bij 2-jarige kinderen door de Nederlandse JGZ al goed
verloopt. Om oververwijzing te minimaliseren is voor
screening op bevolkingsniveau echter een hogere spe-
cificiteit gewenst. Bovendien heeft dit screeningspro-
tocol betrekking op kinderen van 2 jaar oud. Proble-
men in de taalontwikkeling kunnen zich ook voordoen
na de leeftijd van 2 jaar, aangezien taal zich tot 6 jaar
ontwikkelt. De oudere kinderen zullen met de huidige
taalscreening niet worden gevonden. Voor de andere
leeftijden zou de nieuw ontwikkelde ELS een uitkomst
kunnen bieden. De ELS kan ook professionals on-
dersteunen die in de kinderopvang en vroegschoolse
educatieve settingen werken om kinderen (van 1 tot
6 jaar) met een atypische taalontwikkeling snel te sig-
naleren.

Het gebruik van de resultaten uit dit proefschrift in
de praktijk kan het aantal capabele en zelfverzekerde
kinderen vanaf de vroege schoolleeftijd vergroten en
kinderen een positieve start bieden door taalachter-
standen na verwijzing met effectieve interventies gro-
tendeels te verminderen en de vroege taalontwikke-
ling te versnellen.
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