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De sociaalcommunicatieve 
ontwikkeling na een  
premature geboorte

Dit artikel brengt verslag uit over twee longitudinale onderzoeken naar de sociaal-
communicatieve ontwikkeling van prematuur geboren kinderen doorheen de eerste 
levensjaren. De studies bevestigen de risicostatus van prematuur geboren kinderen, 
aangezien zij – in vergelijking met op tijd geboren kinderen – minder preverbale 
en verbale sociaalcommunicatieve vaardigheden vertonen. De gevonden verschillen 
zijn niet stabiel; ze zijn vooral te vinden op leeftijden waarop deze vaardigheden 
zich sterk aan het ontwikkelen zijn. Verder tonen de resultaten aan dat de sociaal-
communicatieve ontwikkeling tot op zekere hoogte cumulatief is en dat vroege ver-
schillen latere moeilijkheden kunnen voorspellen. Tot slot bespreken we de invloed 
van de naaste omgeving op de ontwikkeling van deze risicokinderen. 
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Inleiding

14 januari, 11.05 uur, Nora wordt 
geboren. Artsen en verpleegkundigen 
zijn klaar om de eerste intensieve 
zorgen toe te dienen. De geboorte 
kondigde zich veel vroeger aan dan 
verwacht, want Nora wordt gebo-
ren na een zwangerschapsduur van 
28 weken en 5 dagen. Verschillende 
gevoelens overvallen mama en papa. 
Ongerustheid, angst en verwardheid 

overheersen en zorgen ervoor dat 
ze alles in een roes beleven. Het 
gevoel van irrealiteit blijft in de daar-
opvolgende weken bestaan. Mama 
en papa rijden dagelijks meer dan 
tachtig kilometer om hun dochter te 
gaan bezoeken. Ze krijgen emotionele 
klappen te verduren. Ze denken niet 
aan knallende champagnekurken. Ze 
hebben geen energie meer om hun 
verhaal telkens opnieuw te vertellen. 
En toch: ze overleven, samen met hun 
dochter… 
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(na een zwangerschapsduur van 32 à  
366/7 weken). Het kleinste deel van 
alle zwangerschappen (ca. 1%) ein-
digt ernstig tot extreem prematuur 
(vóór 32 weken). Proportioneel gezien 
komt een vrij grote groep van deze 
kinderen in de hulpverlening terecht. 
De ondergrens voor levensvatbaarheid 
ligt in een grijze zone tussen de 22ste 
en 26ste zwangerschapsweek. Voor 
alle kinderen die in deze grijze zone 
geboren worden, stelt men zich ernsti-
ge vragen rond de kans op overleven 
en de kans op een kwaliteitsvol leven.

Wereldwijd zijn talrijke onderzoeken 
uitgevoerd waarbij het functioneren 
van prematuur geboren kinderen op 
diverse leeftijden werd vergeleken met 
dat van op tijd geboren kinderen 
(Allen, 2008; Limperopoulos, 2009; 
Van Baar, van Wassenaer, Briët, 
Dekker & Kok, 2005; Woodward e.a., 
2009). Op basis van de wetenschap-
pelijk literatuur die hierover is versche-
nen, kunnen enkele conclusies worden 
getrokken. Ten eerste toont onderzoek 
duidelijk aan dat de prematuur gebo-
ren populatie een kwetsbare populatie 
is met een verhoogd risico op proble-
men in diverse domeinen. Prematuur 
geboren kinderen hebben een ver-
hoogd risico op een verstandelijke 
beperking en/of motorische proble-
men die gekoppeld kunnen zijn aan 
hersenbeschadiging. Verder hebben 
ze een verhoogd risico op aandachts-
problemen en wordt de diagnose van 
AD(H)D bij hen vaker gesteld. Ze heb-
ben ook in hogere mate te kampen 

Op 29 maart mag Nora mee naar 
huis. Een ongelooflijke stap. Mama 
en papa zijn blij en bang tegelijk. De 
artsen en verpleegkundigen stellen de 
ouders gerust: “Nora is er klaar voor 
om naar huis te gaan en jullie zullen 
het geweldig doen.” De sociale omge-
ving is ook positief: “Nu kunnen jullie 
het allemaal achter je laten.” Mama 
en papa hebben eerder het gevoel 
dat het nu pas allemaal gaat begin-
nen. Voor welke uitdagingen zal Nora 
komen te staan? Zal ze ‘normaal’ 
ontwikkelen? Zal het wel allemaal 
goed gaan? Tegen hun wil in werd 
hun dochter veel te vroeg geboren. 
Een prangende vraag spookt door 
hun hoofd: Zal de premature geboorte 
voor altijd een effect hebben op haar 
verdere ontwikkeling? De vraag is des 
te meer prangend omdat niemand er 
met zekerheid een antwoord op kan 
geven. 

Prematuriteit

We spreken over prematuriteit wanneer 
een kind geboren wordt vóór de 37ste 
zwangerschapsweek. De cijfers van de 
voorbije tien jaar in Vlaanderen tonen 
dat de globale frequentie van prema-
turiteit 7,1 à 7,5 procent bedraagt. 
Bij een eenlingzwangerschap is het 
risico op prematuriteit ongeveer  
6,4 procent, bij een meerlingenzwan-
gerschap klimt dit percentage op tot 
ongeveer 56,8 (Cammu, Martens, 
Martens, Van Mol & Defoort, 2010). 
De meeste prematuur geboren kinderen 
zijn matig tot laat prematuur geboren 
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kelingspad dat het kind reeds volgde 
en dit ontwikkelingspad is op zijn 
beurt het resultaat van een voortdu-
rende wisselwerking tussen kind en 
omgeving. Dit theoretisch uitgangspunt 
vormt de leidraad doorheen dit artikel 
met de sociaalcommunicatieve ontwik-
keling als interesseveld.

De vroege sociaalcommuni-
catieve ontwikkeling

In de eerste levensjaren gaat groeiende 
maturatie gepaard met het verwerven 
van steeds nieuwe sociaalcommuni-
catieve vaardigheden. Vaak ontstaan 
vaardigheden ‘opeens’ of sprongsge-
wijs; belangrijke ontwikkelingsproces-
sen gaan echter steeds een sprong 
vooraf. Met het oog op de begrijp-
baarheid wordt deze complexe ontwik-
keling in dit artikel vereenvoudigd tot 
enkele kenmerkende ‘sprongen’. 

Geboorte: Bij de geboorte beschik-
ken baby’s over beperkte sociaal-
communicatieve vaardigheden. Ze 
zijn gevoelig voor oogcontact gericht 
naar hen (Farroni, Csibra, Simion & 
Johnson, 2002). Via huilen, grimassen 
en lichaamshoudingen kunnen ze ken-
baar maken dat er iets aan de hand is. 

Dyadische vaardigheden: Rond de 6de 
à 8ste levensweek verschijnt de eerste 
sociale glimlach. Vanaf dat moment 
zien we in hogere mate wederkerig-
heid ontstaan tussen omgeving en 
kind, waarbij niet alleen de omgeving 
op het kind reageert, maar waarbij het 

met taalachterstand en/of sociale pro-
blemen. Recent wordt meer aandacht 
besteed aan de hogere prevalentie 
van autismespectrumstoornissen in de 
prematuur geboren populatie.

Uit deze niet-exhaustieve opsomming 
blijkt duidelijk dat prematuriteit een 
verhoogd risico op een minder optima-
le ontwikkeling met zich meebrengt. 
Maar in deze conclusie zit impliciet 
een andere boodschap, die vraagt om 
beklemtoond te worden: een substan-
tieel deel van de prematuur geboren 
kinderen zal wel een ‘normale’ ont-
wikkeling doormaken en zal dus niet 
te kampen krijgen met ontwikkelings-
problemen. 

Er is een zeer grote heterogeniteit in 
de ontwikkeling van prematuur gebo-
ren kinderen. Deze heterogeniteit kan 
deels worden verklaard door verschil-
len in genetische aanleg en verschil-
len in het biologisch risico rond en 
bij de geboorte. Zo zal de prognose 
van een kind dat extreem prematuur 
geboren is (De Groote e.a., 2007; 
Vanhaesebrouck e.a., 2004), verschil-
len van de prognose van een laat pre-
matuur geboren kind (Engle, Tomashek 
& Wallman, 2007). Daarnaast zijn er 
andere factoren die de heterogeniteit 
kunnen verklaren. De ontwikkeling van 
een kind wordt immers niet louter 
‘gedetermineerd’ door de genetische 
aanleg en het biologisch risico bij 
de geboorte. Het functioneren van 
een kind op een bepaald moment is 
eveneens het resultaat van het ontwik-
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kind om de blik- of wijsrichting van de 
ouder te volgen. Een triadisch initiatief 
definiëren we als het gedrag dat een 
kind zelf stelt wanneer het probeert om 
de aandacht van een persoon naar 
iets te trekken. Het kind kan dit doen 
door alternerend oogcontact te maken 
(d.i., blikrichting alterneren tussen per-
soon en extern interessepunt), maar 
ook door middel van reiken, wijzen, 
geven of tonen.

Tussen de 6de en 18de levensmaand ken-
nen triadische vaardigheden een sterke 
evolutie; rond de 18de levensmaand 
zijn ze meestal robuust verworven. Wat 
betreft de triadische responsen leren 
kinderen tussen de leeftijd van 6 en 18 
maanden de aandacht volgen in steeds 
moeilijker contexten, zoals (in stijgende 
moeilijkheid): naar objecten binnen het 
gezichtsveld – naar objecten buiten het 
gezichtsveld, maar wel nog zijwaarts 
van het kind – naar objecten achter het 
kind (Moore, 2008).

Ook triadische initiatieven tonen een 
duidelijke ontwikkeling: eerst laten 
baby’s triadische initiatieven op lagere 
orde zien, namelijk door alternerend 
oogcontact of reikend gedrag te verto-
nen. Op latere leeftijd ontwikkelen de 
triadische initiatieven van hogere orde 
zich, namelijk wijzen, geven en tonen 
gecombineerd met oogcontact (Mundy 
e.a., 2003).

Communicatie in een triadische con-
text kan verschillende functies heb-
ben. Zo kan men de aandacht delen 

kind ook zelf positieve responsen geeft 
(Rochat & Striano, 1999). De context 
waarin deze sociale interacties zich 
voordoen is dyadisch, namelijk tussen 
twee interactiepartners: het kind en de 
ouder2. Wanneer we in dit artikel over 
dyadische vaardigheden spreken, dan 
bedoelen we daarmee de sociaalcom-
municatieve vaardigheden die een 
kind laat zien tegenover een andere 
persoon: oogcontact maken, naar de 
ander glimlachen, sociaal gerichte 
klanken produceren en communiceren 
via lichaamshoudingen (bv. uit opwin-
ding met de beentjes stampen). 

Triadische vaardigheden: Vanaf de 
6de à 9de levensmaand zijn kinderen 
in staat om de aandacht te delen rond 
iets wat zich buiten de dyade bevindt. 
Een kind bezit triadische vaardighe-
den wanneer het in staat is om samen 
met de ouder een gemeenschappelijke 
aandachtsfocus te hebben en wanneer 
kind en ouder zich daar beiden van 
bewust zijn3.

Afhankelijk van wie het initiatief neemt, 
maken we een onderscheid tussen een 
triadische respons en een triadisch 
initiatief. Een triadische respons defini-
eren we als de mogelijkheid van een 

 
2  Dit kan natuurlijk ook een andere persoon zijn.
3  Al vóór de leeftijd van 6 maanden kunnen 

ouder en kind een gemeenschappelijke aan-
dachtsfocus hebben, bv. als ze samen met een 
speelgoedje aan het spelen zijn. Echter, nor-
maal gezien zullen baby’s vóór de leeftijd van 
6 maanden geen gedrag tonen dat erop wijst 
dat ze bewust de aandacht aan het delen zijn.
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Wat in deze studies vaak ontbreekt, is 
de ontwikkelingsdimensie. Het is niet 
duidelijk of de verschillen leeftijdsge-
bonden of stabiel zijn. Bovendien stelt 
zich de vraag of vroege verschillen tot 
latere verschillen leiden.

De invloed van de omgeving

Aangezien de sociaalcommunicatieve 
ontwikkeling zich voordoet in een soci-
ale context, is de ouder-kindinteractie 
(meestal verengd tot de moeder-kindin-
teractie) bij prematuur geboren kinde-
ren al vaak onderzocht (bv. Feldman, 
2007; Field, 1977; Forcada-Guex, 
Pierrehumbert, Borghini, Moessinger 
& Muller-Nix, 2006; Gerner, 1999; 
Reissland & Stephenson, 1999). 
Studies hebben reeds veelvuldig 
groepsverschillen gerapporteerd 
in maternaal gedrag. Moeders van 
prematuur geboren kinderen zouden 
vaker de leiding nemen tijdens inter-
acties met hun kind, wat ook wel als 
(negatief) controlerend (Forcada-Guex 
et al., 2006) of intrusief (Feldman, 
2007) wordt omschreven. Verder zijn 
er studies die rapporteren dat moeders 
van prematuur geboren kinderen min-
der sensitief zijn voor de communica-
tieve signalen die het premature kind 
geeft en dat ze meer moeilijkheden 
hebben om responsief te reageren op 
hun kind (Feldman, 2007; Muller-Nix 
e.a., 2004). Tezelfdertijd zijn er ook 
studies die geen verschil in maternale 
sensitiviteit en responsiviteit rapporte-
ren (Davis, Edward & Mohay, 2003; 
Gerner, 1999). Waarschijnlijk leidt 

puur om sociale redenen (declara-
tieve functie) of om iets te verkrij-
gen (imperatieve functie). Aan deze 
opsplitsing besteden we in dit artikel 
verder geen aandacht.

Taalvaardigheden: De sociaalcommu-
nicatieve context krijgt een nieuwe 
dimensie wanneer kinderen leren om 
taal te gebruiken. Kinderen zeggen 
gemiddeld genomen hun eerste woord-
je rond de eerste verjaardag, maar het 
is pas vanaf de leeftijd van 18 maan-
den dat de taalproductie in een stroom-
versnelling komt. De ontwikkeling van 
taalbegrip gaat hieraan vooraf.

De sociaalcommunicatieve 
ontwikkeling bij prematuur 
geboren kinderen 

Verschillende studies tonen aan dat 
de sociaalcommunicatieve ontwikke-
ling bij prematuur geboren kinderen 
minder optimaal verloopt. In een dya-
dische context wenden ze de blikrich-
ting vaker af, glimlachen ze minder 
vaak en maken ze minder positieve 
vocalisaties in vergelijking met op tijd 
geboren kinderen (Feldman, 2007; 
Gerner, 1999; Van Beek, Hopkins, 
Hoeksma & Samsom, 1994). In een 
triadische context tonen ze minder 
triadische responsen (Olafsen e.a., 
2006) en nemen ze minder frequent 
triadische initiatieven (De Groote, 
Roeyers, & Warreyn, 2006). Verder 
tonen studies aan dat prematuriteit 
geassocieerd is met taalachterstand 
(Guarini e.a., 2009). 



9april-mei-juni 2011

Sociaalcommunicatieve ontwikkeling na premature geboorte  Onderzoek

75

tieve en cognitieve ontwikkeling bij 
prematuur geboren kinderen, waar-
door een deel van deze kinderen hun 
achterstand kon inhalen. Dit toont het 
compenserende effect dat de omge-
ving kan hebben in het geval dat een 
kind met een verhoogd biologisch 
risico geboren wordt. 

Huidig onderzoek

Er werden twee longitudinale studies 
uitgevoerd in het kader van een docto-
raatsproject aan de Universiteit Gent. 
In dit project werden prematuur en 
op tijd geboren kinderen opgevolgd 
doorheen de eerste levensjaren. In de 
eerste 6 levensmaanden werden dya-
dische vaardigheden geobserveerd. 
Tussen de 9de en 18de levensmaand 
maten we triadische vaardigheden. De 
taalvaardigheden werden gemeten op 
18 en 30 maanden. 

Stellingen en  
onderzoeksvragen

Ontwikkeling is, alvast gedeeltelijk, 
het resultaat van het biologisch risico 
waarmee een kind geboren wordt. 

Gezien de wetenschappelijke eviden-
tie werd verwacht dat de prematuur 
geboren groep een minder optimale 
sociaalcommunicatieve ontwikkeling 
zou doormaken in vergelijking tot de 
op tijd geboren groep. De onderzoeks-
vragen waren: Zijn er groepsverschil-
len te vinden op vlak van dyadische, 
triadische en taalvaardigheden? Gaat 

prematuriteit niet zomaar tot meer 
intrusief en minder sensitief gedrag 
bij de moeder, maar wordt deze 
associatie gemodereerd door kindka-
rakteristieken (bv. regulatieproblemen 
die sociale interacties bemoeilijken), 
ouderkarakteristieken (bv. postnatale 
depressie) of omgevingskarakteristie-
ken (bv. socio-economisch milieu). 

In studies waarin werd gevonden dat 
moeders van prematuur geboren kinde-
ren meer (negatieve) controle of meer 
intrusief gedrag laten zien tegenover 
hun kind, werd soms gesuggereerd dat 
dit maternaal gedrag één van de oor-
zakelijke factoren is die kan verklaren 
waarom de sociaalcommunicatieve 
ontwikkeling van prematuur geboren 
kinderen minder optimaal verloopt 
(Field, 1977; Reissland & Stephenson, 
1999). Er is echter weinig tot geen 
evidentie voor deze hypothese, aange-
zien de onderzoeksprocedures veelal 
niet toelaten om causale conclusies te 
trekken. Onderzoeksresultaten moeten 
dan ook vaak met de nodige omzich-
tigheid worden geïnterpreteerd, zeker 
als ze leiden tot schuldinducerende 
uitspraken. 

Naast het potentieel negatieve effect 
van maternaal gedrag, beklemtonen 
verschillende onderzoekers het belang 
van de positieve invloed die ouderlijk 
gedrag kan hebben. Landry, Smith en 
Swank (2003, 2006) toonden via o.a. 
een interventiestudie aan dat verhoog-
de maternale sensitiviteit samenhangt 
met een versnelde sociaalcommunica-
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nale (negatieve) controle/intrusiviteit 
een negatief effect op de ontwikkeling 
van een kind? Heeft vroege maternale 
sensitiviteit en responsiviteit een groter 
positief effect op de ontwikkeling van 
prematuur geboren kinderen dan op 
die van op tijd geboren kinderen? 

Methode
Deelnemers

In de eerste studie werden 60 kin-
deren onderzocht op 3, 6, 9, 14 en 
30 maanden, waarvan 25 prematuur 
en 35 op tijd geboren. In de tweede 
studie werden 62 kinderen onderzocht 
op 2, 4, 6 en 18 maanden, waarvan 
20 prematuur en 42 op tijd geboren. 
Voor beide studies geldt dat niet alle 
kinderen deelnamen op alle tijdsmo-
menten. De leeftijden werden steeds 
gecorrigeerd voor vroeggeboorte, met 
uitzondering van het onderzoek op 
de leeftijd van 30 maanden (zie inlas 
over Correctie voor prematuriteit). 

De prematuur geboren steekproeven 
bestaan in hoofdzaak uit kinderen die 
matig tot ernstig prematuur geboren 
zijn, dus geboren na 28 tot 34 zwan-
gerschapsweken. De meeste kinderen 
zijn vrij van ernstige medische com-
plicaties (zoals periventriculaire leu-
komalacie). De kinderen komen vooral 
uit gezinnen met een middelmatige 
tot hoge socio-economische status. De 
resultaten zijn daarom niet zonder 
meer generaliseerbaar naar de hele 
populatie prematuur geboren kinderen.

het hier over stabiele verschillen of 
verschillen die specifiek gebonden zijn 
aan bepaalde leeftijden? 

Ontwikkeling is eveneens het resultaat 
van het ontwikkelingspad dat het kind 
reeds heeft doorlopen.

In de klinische praktijk wordt steeds 
een ontwikkelingsanamnese uitge-
voerd. De bedoeling hiervan is om, 
naast perinatale risico’s, een inschat-
ting te kunnen maken over de vroege 
ontwikkeling van een kind, om zo meer 
inzicht te krijgen in het ontstaan van de 
huidige problemen. Gelijklopend met 
een ontwikkelingsanamnese wilden 
we in dit onderzoek meer inzicht krij-
gen in het proces waarlangs kinderen 
eventuele taalachterstand ontwikkelen. 
De onderzoeksvraag die hierbij hoort 
is of vroege verschillen in de prever-
bale ontwikkeling tussen prematuur en 
op tijd geboren kinderen uiteindelijk 
kunnen leiden tot verschillen in de taal-
ontwikkeling. Met andere woorden: Is 
de sociaalcommunicatieve ontwikke-
ling cumulatief, met vaardigheden die 
voortbouwen op elkaar? 

Ontwikkeling is ook het resultaat van 
een continue wisselwerking tussen kind 
en omgeving.

Hoewel kind en ouder elkaar constant 
beïnvloeden, werd in het onderzoek 
vooral onderzocht welke invloed de 
omgeving kan hebben op de ontwik-
keling van het kind. De onderzoeksvra-
gen die hierbij horen, zijn: Heeft mater-
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Sociaalcommunicatieve variabelen

Dyadische vaardigheden: In Studie 1 
werden dyadische vaardigheden geme-
ten op 3, 6 en 9 maanden binnen een 
gestructureerde een-op-een-interactie 
met een onderzoeker. Een normale 
dyadische interactie werd gedurende 

Procedure 

In Studie 1 werden de kinderen onder-
zocht in een onderzoekslokaal aan de 
Universiteit Gent. In Studie 2 werden 
kinderen in de eerste zes levensmaan-
den thuis onderzocht en op 18 maan-
den in het onderzoekslokaal. 

Correctie voor prematuriteit

De correctie voor prematuriteit betekent dat de kalenderleeftijd van een prema-
tuur geboren kind wordt verminderd met het aantal weken dat het kind te vroeg 
wordt geboren (Wilson & Cradock, 2004). Bij een ontwikkelingsevaluatie is het 
gebruikelijk om te corrigeren voor prematuriteit tot de leeftijd van 2 jaar.

Twee belangrijke redenen liggen hierbij aan de grondslag:
(1)  Het uitgangspunt is dat de ontwikkeling start vanaf de conceptie en niet 

vanaf het moment dat het kind wordt geboren. Een correctie voor prematu-
riteit is daardoor dus logisch. 

(2)  Een tijdelijke correctie tot 2 jaar is ook nuttig omdat studies aantonen dat 
een substantieel deel van de prematuur geboren populatie deze achterstand 
vanuit zichzelf inhaalt. Wanneer deze correctie niet zou worden toegepast, 
dan zou een groot deel van de prematuur geboren populatie in de eerste 
twee levensjaren worden bestempeld als ontwikkelingsvertraagd, terwijl 
het bij een gedeelte ervan eerder om een voorbijgaande ‘achterstand’ zou 
gaan. Bovendien zou een grote groep van ouders nodeloos ongerust wor-
den gemaakt over de ontwikkeling van hun kind. 

Niet alle prematuur geboren kinderen zullen deze ‘achterstand’ bijbenen tegen 
2 jaar. Het is dan zoeken naar een evenwicht: Geven we dit kind nog wat 
meer tijd om op zijn of haar eigen tempo verder te ontwikkelen en zal de ‘ach-
terstand’ dan gewoon vanzelf overgaan? Zeker bij extreem prematuur geboren 
kinderen kan worden verwacht dat de inhaalperiode meer tijd zal vragen dan 
twee jaar. Of is een onderliggend probleem verantwoordelijk voor de ‘achter-
stand’ en is er sprake van een ontwikkelingsstoornis? De prognose krijgt dan 
wel een heel andere dimensie.
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Verder werd ook nagegaan in hoeverre 
kinderen in staat waren om de blik- en 
wijsrichting van een persoon te volgen 
(d.i., een triadische respons) naar pos-
ters die zich zijdelings en achter het 
kind bevonden. 

In Studie 2 werd een verkorte vorm 
van de ESCS afgenomen. Tevens vond 
ook een vrij spelmoment tussen kind 
en onderzoeker plaats waarin er zich 
plotseling tot drie keer toe een leuke 
gebeurtenis voordeed (d.i., er ver-
scheen drie keer een leuk filmpje 
vergezeld van een vrolijke melodie 
op een computerscherm gedurende 
30 seconden). Ook daar werd de 
frequentie en het niveau van de triadi-
sche initiatieven geobserveerd.

Taalvaardigheden: In Studie 
1 werd op 30 maanden de 
Reynell Taalontwikkelingsschalen 
(Schaerlaekens, Zink & Van 
Ommeslaeghe, 1993) van de kinde-
ren afgenomen om het niveau van 
taalbegrip en taalproductie te bepa-
len. In Studie 2 vulden de ouders op 
18 maanden de N-CDI’s Lijsten voor 
Communicatieve Ontwikkeling (Zink & 
Lejaegere, 2002) in. 

Aandachtsvariabelen

Op de leeftijd van 4 en 6 maanden 
werd gemeten hoe vlot baby’s de 
aandacht losmaken van een stimulus 
en de aandacht verschuiven naar een 
nieuw verschijnende stimulus. Dit werd 
gemeten door baby’s voor een compu-

één minuut onderbroken door een 
zogenaamde still-face situatie, waarbij 
de onderzoeker het kind aankeek zon-
der enige vorm van reactie te geven. 
Dyadische vaardigheden bestonden uit 
de mate waarin kinderen in de still-face 
situatie pogingen deden om het contact 
te herstellen via glimlachjes, vocalisa-
ties of motorische acties. 

In Studie 2 werden dyadische vaardig-
heden onderzocht op 2, 4 en 6 maan-
den in een vrije spelsituatie met de moe-
der. De dyadische betrokkenheid van 
het kind werd gemeten op basis van 
het Coding Interactive Behavior-schema 
van Feldman (1998): de mate van 
oogcontact, positief affect, vocalisaties 
en de mate waarin de interactie kindge-
stuurd is, werden in rekening gebracht. 

Triadische vaardigheden: In Studie 1 
werd op 9 maanden nagegaan of kin-
deren de aandacht gingen volgen naar 
een object dat links of rechts van het 
kind was gesitueerd; op 14 maanden 
werd de Early Social Communication 
Scales (ESCS; Mundy e.a., 2003) 
afgenomen. De ESCS is een gestruc-
tureerde spelsituatie die geschikt is 
om triadische initiatieven en responsen 
bij een kind uit te lokken. De ESCS 
wordt afgenomen aan een tafel, waar-
bij interesseprikkelende speelgoedjes 
worden aangeboden aan het kind. De 
frequentie, de functie (declaratief versus 
imperatief) en het niveau (lagere orde: 
alternerend oogcontact, reiken; hogere 
orde: wijzen, tonen, geven) van de tria-
dische initiatieven werden onderzocht. 
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aan moe te zijn en moeder vermindert 
de hoeveelheid stimulatie die ze geeft, 
zowel op het vlak van aangeboden 
speelgoed, als op het vlak van intensi-
teit van haar stem en affect). 

Resultaten
Zijn er verschillen op het vlak 
van dyadische, triadische en 
taalvaardigheden?

Dyadische vaardigheden: Uit de twee 
longitudinale studies blijkt dat baby’s 
vooral een sterke groei in dyadi-
sche vaardigheden laten zien tussen  
2-3 maanden en 6 maanden. Deze 
groei was echter minder groot bij pre-
matuur geboren kinderen. Dit zorgde 
ervoor dat verschillen tussen prematuur 
geboren en op tijd geboren kinderen 
niet stabiel waren: er waren geen 
significante verschillen te vinden op 
de leeftijd van 2-3 maanden, terwijl 
prematuur geboren kinderen wel min-
der dyadische vaardigheden toonden 
op de leeftijd van 6 maanden. Uit de 
resultaten bleek ook dat de verschillen 
in dyadische vaardigheden opnieuw 
verdwenen waren rond de leeftijd van 
9 maanden. 

Triadische vaardigheden: Op de leef-
tijd van 9 maanden volgden prema-
tuur geboren kinderen minder vaak 
de blikrichting naar een object dat 
zijwaarts van hen gesitueerd was 
(d.i., object-zij). Dit verschil was ver-
dwenen op 14 maanden, maar op 
die leeftijd volgden prematuur gebo-

terscherm te plaatsen waarin een Tobii 
Eye Tracker geïntegreerd is. Deze eye 
tracker meet op een accurate manier 
waar een kind precies naar kijkt op 
een scherm. 

Ouderlijk communicatief gedrag

In Studie 1 werd het ouderlijk gedrag 
niet in rekening gebracht. In Studie 
2 werd het parentaal (meestal mater-
naal) gedrag wel mee in rekening 
gebracht. Op 2, 4 en 6 maanden werd 
het gedrag van de moeder tijdens 
de moeder-kindinteractie gecodeerd 
op basis van het Coding Interactive 
Behavior-schema van Feldman (1998). 
Dit codeerschema genereert twee 
belangrijke maternale constructen, 
namelijk intrusiviteit en sensitiviteit/
responsiviteit. 

Intrusiviteit verwijst naar wat een moe-
der doet als ze tijdens een interactie 
zelf de leiding neemt, terwijl ze geen 
rekening houdt met de communicatie-
ve signalen die het kind geeft (bv., het 
kind vindt een bepaald speeltje niet 
meer zo leuk, maar toch blijft mama 
dit speeltje aanbieden). Intrusiviteit 
zal in iedere interactie tot op zeker 
hoogte voorkomen, maar de negatieve 
bijklank die het woord heeft, toont aan 
dat men ervan uitgaat dat het best zo 
beperkt mogelijk blijft. 

Sensitiviteit en responsiviteit houden 
in dat een moeder sensitief is voor de 
signalen die het kind geeft en er res-
ponsief op reageert (bv., het kind geeft 
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Is de sociaalcommunicatieve 
ontwikkeling cumulatief?

Van dyadische naar triadische vaar-
digheden: Kinderen die meer dyadi-
sche vaardigheden lieten zien op 6 
maanden toonden ook betere triadi-
sche responsiviteit op latere leeftijd: 
ze volgden vaker de blikrichting naar 
een object-zij op 9 maanden en volg-
den ook beter de blikrichting naar een 
object-achter op 14 en 18 maanden. 
Betere dyadische vaardigheden waren 
echter niet geassocieerd met betere 
triadische initiatieven.

Van triadische naar taalvaardighe-
den: In lijn met voorgaand onderzoek 
(Mundy e.a., 2007) bleken triadische 
vaardigheden vrij sterke voorspellers 
te zijn voor latere taalvaardigheden. 
Kinderen die beter de blik konden 
volgen naar een object-zij op 9 maan-
den of naar een object-achter op 14 
maanden behaalden globaal gezien 
hogere scores voor taalbegrip en taal-
productie op 30 maanden. Verder was 
het zo dat hoe frequenter kinderen tri-
adische initiatieven maakten op hoger-
ordeniveau (wijzen, geven, tonen) op 
14 maanden, hoe hoger hun score 
was voor taalbegrip en taalproductie 
op 30 maanden.

Er wordt vermoed dat triadische vaar-
digheden niet alleen latere taalvaar-
digheden voorspellen, maar dat ze 
noodzakelijk zijn om taal te leren. In 
een triadische context wordt immers 
een situatie gecreëerd waarin een kind 

ren kinderen minder vaak de blikrich-
ting naar een object dat achter hen 
gesitueerd was (d.i., object-achter). 
Verder maakten prematuur geboren 
kinderen op de leeftijd van 14 maan-
den minder triadische initiatieven op 
hoger niveau (wijzen en geven). Op 
de leeftijd van 18 maanden, een 
leeftijd waarop de ontwikkeling van 
triadische vaardigheden bij typisch 
ontwikkelende kinderen is geconsoli-
deerd, waren geen verschillen meer 
te vinden tussen prematuur en op tijd 
geboren kinderen.

Taalvaardigheden: Zowel op 18 als 
op 30 maanden scoorden prematuur 
geboren kinderen lager op het vlak 
van taalbegrip en taalproductie. De 
verschillen waren klinisch relevant: 
op 30 maanden scoorden ongeveer 
de helft van de prematuur geboren 
kinderen onder percentiel 16 voor 
taalbegrip en/of taalproductie.

Conclusie onderzoeksvraag 1

De resultaten tonen aan dat prema-
tuur geboren kinderen een verhoogd 
risico hebben op een minder optimale 
sociaalcommunicatieve ontwikkeling. 
Ze tonen ook aan dat verschillen niet 
stabiel zijn; ze zijn vooral te vinden 
op leeftijden waarop bepaalde vaar-
digheden zich sterk aan het ontwik-
kelen zijn. Deze bevindingen leidden 
ons tot de tweede onderzoeksvraag: 
Is het zo dat vroege verschillen van 
betekenis zijn voor later gevonden 
verschillen?
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municeren in een triadische context 
een proces is waarlangs kinderen taal 
leren. De basis van de problemen die 
prematuur geboren kinderen kunnen 
ondervinden in hun taalontwikkeling 
ligt dus alvast gedeeltelijk in de vroege 
preverbale ontwikkeling.

Welke invloed heeft de 
omgeving op de ontwikke-
ling van prematuur geboren 
kinderen?

Maternale negatieve controle/intrusivi-
teit: Uit de resultaten blijkt dat de hypo-
these over het potentieel negatieve 
effect van maternale (negatieve) con-
trole of intrusiviteit om een belangrijke 
nuancering vraagt en dit om meerdere 
redenen. 

(1) Tegen voorgaand onderzoek in 
waren moeders van prematuur gebo-
ren kinderen in onze studie minder 
intrusief dan moeders van op tijd 
geboren kinderen in de eerste zes 
levensmaanden. Toch toonden de pre-
matuur geboren kinderen, zoals ver-
wacht, een minder optimale ontwik-
keling van dyadische vaardigheden. 
Het lijkt dus zo te zijn dat prematuur 
geboren kinderen minder groei in dya-
dische vaardigheden tonen in de eer-
ste zes levensmaanden, ongeacht of 

de mogelijkheid krijgt om een woord, 
uitgesproken door de ouder, te koppe-
len aan datgene waarop zowel kind 
als ouder (bewust) samen de aandacht 
richten. Hoe frequenter kinderen in 
een triadische context communiceren, 
hoe meer contexten er worden gecre-
eerd waarin zich een potentiële leerer-
varing kan voordoen. 

Een mediatieanalyse toonde dan ook 
aan dat een premature geboorte niet 
zomaar een verhoogde kans geeft 
op een vertraagde taalontwikkeling. 
Het verhoogde risico erop is alles-
zins gedeeltelijk te verklaren door het 
feit dat triadische vaardigheden, die 
belangrijk zijn om taal te leren, min-
der gunstig ontwikkelen bij prematuur 
geboren kinderen (zie Figuur 1).

Conclusie onderzoeksvraag 2

De resultaten tonen aan dat de vroege 
sociaalcommunicatieve ontwikkeling 
tot op zekere hoogte cumulatief is. 
Dyadische vaardigheden op 6 maan-
den voorspellen triadische responsivi-
teit op 9, 14 en 18 maanden, maar zijn 
niet voorspellend voor de frequentie en 
het niveau van triadische initiatieven. 
Triadische responsiviteit en triadische 
initiatieven voorspellen beide de latere 
taalvaardigheden, aangezien het com-

Figuur 1: Effect van prematuriteit op verbale vaardigheden: direct effect (c) en indirect effect  
via preverbale vaardigheden (ab)

Preverbale  
vaardigheden

Prematuriteit Verbale  
vaardigheden

a b

c
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een premature geboorte geassocieerd 
is met eigenschappen bij het kind 
waardoor het moeilijker kan zijn voor 
ouders om op dezelfde manier en 
op hetzelfde niveau te communiceren 
zoals ze met een typisch ontwikkelend 
kind zouden doen. Zo vonden we in 
ons onderzoek dat prematuur geboren 
baby’s vaker de blik afwenden dan 
op tijd geboren baby’s tijdens moeder-
kindinteracties op 4 en 6 maanden 
en dat ze ook in een niet-sociale 
context (eye tracking taak; zie metho-
de) op 4 maanden minder optimale 
aandachtsvaardigheden vertoonden. 
Beide taken waren binnen de prema-
tuur geboren groep gecorreleerd met 
elkaar. Het vaker afwenden van de 
blik in een sociale context bij prema-
tuur geboren kinderen kan dus wijzen 
op verminderde aandachtsregulatie bij 
het kind, los van maternaal gedrag.

Het belang van maternale responsivi-
teit: In lijn met Landry, Smith en Swank 
(2003, 2006) bleek meer maternale 
sensitiviteit en responsiviteit in de eer-
ste zes levensmaanden voorspellend 
te zijn voor beter sociaalcommuni-
catief functioneren op 18 maanden 
(meer frequente triadische initiatieven 
op hoger-ordeniveau en triadische res-
ponsen naar object-achter) en voor 
betere cognitieve scores op de Bayley 
Ontwikkelingsschalen II op 18 maan-
den. Deze associatie bleek vooral te 
gelden binnen de prematuur geboren 
groep. Voor op tijd geboren kinderen 
was de predictieve waarde van mater-
nale responsiviteit veel beperkter, aan-

moeders van prematuur geboren min-
der of meer intrusief gedrag stellen. Dit 
werd ook bevestigd in de resultaten 
die volgden uit de groeicurves: meer 
maternale intrusiviteit was helemaal 
niet gecorreleerd met een verminderde 
groei van dyadische vaardigheden bij 
het kind. 

Het is hierbij wel belangrijk om te 
vermelden dat binnen een bepaald 
tijdsmoment (maar dus niet over de 
tijd heen) meer maternale intrusivi-
teit of (negatieve) controle en min-
der maternale sensitiviteit gepaard 
ging met minder sociale betrokkenheid 
bij een kind. In beide richtingen is 
het logisch dat deze correlatie er is. 
Minder betrokkenheid van een kind 
kan al snel veroorzaken dat een ouder 
zich ‘overaanwezig’ toont (of alleszins 
zo overkomt) en maakt het moeilijker 
om sensitief en responsief te zijn als 
ouder. Aan de andere kant kan de té 
grote aanwezigheid van de ouder in 
de interactie en het te weinig oppikken 
van de communicatieve signalen van 
het kind te weinig ruimte laten voor 
het kind om initiatieven en responsen 
te geven. Maar, zoals eerder vermeld, 
meer maternale intrusiviteit verklaarde 
niet waarom prematuur geboren kin-
deren een minder optimale groei door-
maakten.

(2) Wanneer onderzoek spreekt over 
het potentieel negatieve effect van 
maternaal gedrag, dan weerspiegelt 
dit een vrij eenzijdige visie. Er wordt 
immers voorbijgegaan aan het feit dat 
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Rekening houden met de omgeving is 
eveneens zeer belangrijk om ontwik-
keling te verklaren. Door zich af te 
stemmen op de sterkten en de zwakten 
van een kind heeft de omgeving de 
kracht om bepaalde problemen uit te 
vergroten of te verkleinen binnen de 
grenzen die mogelijk zijn voor dat 
bepaalde kind. Waar het biologisch 
risico een groot gewicht in de schaal 
kan werpen, geven de resultaten aan 
dat het tegengewicht dat de omgeving 
kan bieden eveneens groter wordt. 

Op basis van deze resultaten geven 
we graag enkele mogelijke klinische 
implicaties mee. Vooreerst hebben de 
resultaten de bedoeling om inzichtver-
hogend te werken. Daaraan gekop-
peld dragen de resultaten bij tot de 
discussie over op welk ontwikkelings-
tijdstip kan worden geïntervenieerd. 
Of kinderen een probleem hebben 
op het sociaalcommunicatieve domein 
wordt vaak slechts erkend wanneer 
taalproblemen manifest aanwezig 
zijn. Dit is logisch, omdat er een enor-
me variatie is in de snelheid waarmee 
kinderen taal ontwikkelen. We willen 
kinderen dan ook de kans geven om 
op hun eigen tempo te ontwikkelen. 
Echter, wanneer er een accumulatie 
van risicofactoren aanwezig is (bv. 
een prematuur geboren kind dat min-
der goede triadische vaardigheden 
laat zien in het tweede levensjaar), 
dan is het misschien een goede reden 
om vroegtijdig in te grijpen. 

gezien het enkel een voorspellende 
waarde had voor betere triadische 
responsiviteit naar object-achter. Het 
belang van ouderschap lijkt dus te 
stijgen in het geval dat kinderen met 
een bepaald biologisch risico geboren 
zijn.

Besluit en klinische  
implicaties

Prematuriteit is een risicofactor voor 
een minder optimale sociaalcommuni-
catieve ontwikkeling, wat zich uit via 
leeftijdgebonden verschillen op het vlak 
van dyadische, triadische en taalvaar-
digheden. Prematuur geboren kinderen 
tonen bepaalde sociaalcommunicatieve 
vaardigheden in mindere mate, vooral 
op leeftijden waarop deze vaardighe-
den zich sterk aan het ontwikkelen zijn. 

Ontwikkeling is echter meer dan het 
gevolg van het biologisch risico waar-
mee een kind wordt geboren. Door 
rekening te houden met voorgaande 
ontwikkelingspaden kregen we meer 
inzicht in de ontwikkeling van taalpro-
blemen bij prematuur geboren kinde-
ren. Taalproblemen ontwikkelen zich 
niet zomaar, maar ontstaan omdat de 
vaardigheden die nodig zijn om taal 
te verwerven zelf niet optimaal ontwik-
kelen. Bij prematuur geboren kinderen 
blijkt onder meer de minder gunstige 
ontwikkeling van triadische vaardighe-
den een rol te spelen. 
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van hun dochtertje zal hebben. De 
realiteit is dat geen enkel onderzoek 
dat zal bieden. Het vertrouwen en 
geloof in de sterkten van Nora en het 
aanvaarden van haar zwakten zal pas 
komen wanneer de ouders zullen zien 
dat hun dochter belangrijke mijlpalen 
verwerft, of net niet. Het vertrouwen 
en geloof in henzelf als ouders en het 
aanvaarden van hun eigen beperkin-
gen zal pas komen wanneer ze zullen 
merken wat ze hun dochter allemaal 
kunnen aanleren en waar ze botsen 
op haar grens. De ontwikkeling van 
Nora perfect voorspellen is dus onmo-
gelijk, en ook niet wenselijk. Waar 
de ouders eigenlijk om vragen is een 
genuanceerd verhaal dat hen hoop en 
vertrouwen kan geven op een moment 
waarop de angst voor de toekomst 
hen overvalt. Dat moment valt wel 
vaker samen met het moment waarop 
de deur van de neonatologie zachtjes 
achter hen dichtgaat en de deur van 
hun eigen huis moet worden geopend. 
Hoofdstuk 1 van Nora haar verhaal is 
dan geschreven, het vervolg van het 
verhaal staat te popelen om te worden 
gelezen.
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