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Abstract  

In dit onderzoek is gekeken naar wat een betere voorspeller is voor het expliciete self-esteem: 

emotionele problemen of gedragsproblemen. Het expliciete self-esteem is het bewuste 

waardeoordeel over zichzelf. Vmbo- en mbo-leerlingen (N = 392, 12 tot 18 jaar) vulden de 

SDQ en de RSES in. Uit de correlaties blijkt dat gedragsproblemen en emotionele problemen 

een significant verband hebben met het expliciete self-esteem. Tevens is er een significant 

verband tussen gedragsproblemen en emotionele problemen gevonden. Hoewel de 

regressieanalyse aantoont dat zowel emotionele problemen als gedragsproblemen het 

expliciete self-esteem voorspellen, zijn emotionele problemen een betere voorspeller van het 

expliciet-self-esteem dan gedragsproblemen. Emotionele problemen moeten daarom meer 

aandacht  krijgen in interventies gericht op het vergroten van het expliciete self-esteem dan 

gedragsproblemen. 
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Gedragsproblemen en Emotionele Problemen als Voorspellers van het Expliciete Self-Esteem 
bij Adolescenten 

Bewust actief leren (BAL) en Move2Learn zijn twee interventieprogramma’s die 

onder andere gericht zijn op het vergroten van het expliciete self-esteem (Elling, 2011; 

Konijn, Van Tol, Brussen, & Goense, 2013). In BAL wordt zowel aan gedragsproblemen als 

emotionele aandacht besteed, in Move2Learn wordt met name aandacht besteed aan 

gedragsproblematiek. Onduidelijk is echter welke soort problematiek, gedragsproblemen of 

emotionele problemen, een sterkere samenhang heeft met het expliciete self-esteem. Wanneer 

interventies meer gericht worden op de problematiek die het meest samenhangt met het 

expliciete self-esteem kan mogelijk de effectiviteit van de interventies verhoogt worden.  

In onderzoek is naar voren gekomen dat een positief self-esteem zorgde voor een 

betere gezondheid (Boden, Fergusson, & Horwood, 2008; Mann, Hosman, Schaalma, & De 

Vries, 2004 ). Het self-esteem werd gevormd door verschillende aspecten en is zowel negatief 

als positief te beïnvloeden (Mann et al., 2004). Het self-esteem speelde een belangrijke rol in 

de mentale en geestelijke gezondheid en een laag self-esteem in de adolescentie kon leiden tot 

mentale gezondheidsproblemen, middelenmisbruik, lager welbevinden en slechtere sociale 

relaties op 18, 20 en 25 jarige leeftijd (Boden et al., 2008).  

Een laag expliciet self-esteem hing in ander onderzoek samen met externaliserende en 

internaliserende problemen (De Jong, Sportel, De Hullu, & Nauta, 2012). Externaliserende 

problemen zijn problemen die zich naar buiten richten zoals agressie, het zijn 

gedragsproblemen (Wissink, Deković, Yağmur, Stams, & De Haan, 2008). Internaliserende 

problemen zijn naar binnen gerichte problemen zoals depressie en angst, deze problemen 

worden vaak emotionele problemen genoemd (De Jong et al., 2012). De meeste studies richtte 

zich alleen op de externaliserende of alleen op de internaliserende problemen onduidelijk is 

echter welke problematiek meer bijdraagt aan het expliciete self-esteem. De huidige studie wil 

beide soorten problematiek samen bestuderen bij adolescenten in de leeftijd van 12 tot 18 jaar.  

Self-Esteem 

Het self-esteem is het waardeoordeel van iemand over zichzelf (Mann et al., 2004). 

Welk zowel positief als negatief kan zijn. Het self-esteem wordt gevormd door de ervaringen 

die iemand opdoet in het leven. Hoe positiever die ervaringen zijn hoe positiever het 

waardeoordeel van de persoon over zichzelf. Er is onderscheid te maken tussen het expliciete, 

of wel het bewuste, self-esteem en impliciete self-esteem, welke onbewust wordt gevormd 

(De Jong et al., 2012).  
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Onderzoek toonde aan dat de negatieve samenhang tussen emotionele problemen en 

het expliciete self-esteem middelmatig is (De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 2010). 

Het impliciete self-esteem hing daarentegen minder samen met emotionele problemen. Dit 

kon verklaard worden doordat het expliciete self-esteem bewuste zelfwaarderingsprocessen 

zijn en het impliciete self-esteem bevat alleen associaties in het geheugen. Juist die bewuste 

processen zouden belangrijk kunnen zijn voor het al dan wel of niet ontwikkelen van een 

problematiek.  

Niet alleen emotionele problemen bleken negatief samen te hangen met het expliciet 

self-esteem, ook gedragsproblemen hingen negatief samen met het expliciete self-esteem 

(Donnellan, Trzesniewsky, Robins, Moffit, & Caspi, 2005; Wissink et al., 2008; Ybrandt & 

Armelius, 2010). Met name het expliciet self-esteem had een sterk verband met 

gedragsproblemen (Wissink et al., 2008; Ybrandt & Armelius, 2010). Dit kon verklaard 

worden doordat een hoog expliciet self-esteem zorgde voor meer aanpassing aan de 

maatschappij en dat manifesteerde zich in minder gedragsproblemen en zich meer houden aan 

sociale regels (Wissink et al., 2008). Volgens dit onderzoek werd het aanpassen aan de 

maatschappij voornamelijk gestuurd door bewuste processen in de cognitie en werd dit 

minder gestuurd door automatische processen.  

Emotionele Problemen en Self-Esteem 

Hoewel meisjes meer internaliserende problemen lieten zien en jongens meer 

externaliserende problemen, was de relatie tussen problemen en het expliciet self-esteem voor 

beide seksen op beide problemen even sterk (De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 

2010). De verschillende soorten emotionele problemen hingen niet alleen individueel samen 

met een laag expliciet self-esteem maar de emotionele problemen versterkten zich onderling 

waardoor het expliciet self-esteem nog lager werd (De Jong et al., 2012).  

Tevens bleken emotionele problemen een positieve relatie te hebben met 

gedragsproblemen (De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 2010). Een onderzoek waarbij 

zowel emotionele problemen als gedragsproblemen bestudeerd zijn, gaf enige aanwijzingen 

dat met name emotionele problemen samenhingen met het expliciete self-esteem, 

gedragsproblemen zouden minder gerelateerd zijn aan het expliciete self-esteem (Ybrandt & 

Armelius, 2010). Dit onderzoek ging echter ervan uit dat emotionele problemen het gevolg 

waren van een laag expliciet self-esteem en niet het expliciete self-esteem voorspelden. Bij 

onderzoek die zowel gedragsproblemen als emotionele problemen bestudeerden in relatie met 

het expliciete self-esteem is niet gekeken welke soort problematiek een betere voorspeller was 

(De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 2010).  
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Gedragsproblemen en Self-Esteem 

Tussen gedragsproblemen en het expliciete self-esteem werd voor verschillende 

etnische groepen in Nederland een negatief verband gevonden (Wissink et al., 2008). Daaruit 

bleek dat het verband tussen gedragsproblemen en het expliciete self-esteem consistent was. 

Eerder onderzoek gaf ook een sterke relatie aan tussen gedragsproblemen en expliciet self-

esteem voor verschillende leeftijden, nationaliteiten en meetmethoden (Donnellan et al., 

2005). Dit onderzoek toonde aan dat zowel bij jongens als bij meisjes er een negatief verband 

was tussen gedragsproblemen en het expliciet self-esteem, deze relatie was dus onafhankelijk 

van gender.  

Hoog of laag self-esteem. Het was in eerder onderzoek niet duidelijk of een laag 

expliciet self-esteem of een hoog expliciet self-esteem samenhing met gedragsproblemen 

(Donnellan et al., 2005; Ostrowsky, 2010; Walker & Bright, 2009). Er waren aanwijzingen 

dat een hoog expliciet self-esteem samenhing met meer gedragsproblemen doordat de persoon 

een onrealistisch hoog zelfbeeld had, en dit hoge zelfbeeld zou kunnen samengaan met 

narcistische persoonlijkheidstrekken die konden leiden tot gedragsproblematiek (Ostrowksy, 

2010). Andere onderzoeken toonden echter aan dat met name een laag expliciet self-esteem 

samenhing met gedragsproblemen (Donnellan et al., 2005; Glass, Flory, Martin, & Hankin, 

2011; Walker & Bright, 2009; Wissink et al., 2008).  

Het Littekenmodel  

Het littekenmodel geeft een verklaring voor het verband tussen het expliciet self-

esteem en emotionele problemen. Dit model veronderstelt dat emotionele problemen littekens 

achterlaten in de persoon waardoor het expliciet self-esteem lager wordt, dit in tegenstelling 

tot wat het kwetsbaarheidsmodel stelt, die het lage expliciet self-esteem ziet als oorzaak van 

het ontstaan van problemen (Zeigler-Hill, 2011). Zo kunnen, volgens dit onderzoek, de 

problemen ervoor zorgen dat interpersoonlijke relaties beschadigd worden waardoor een lager 

expliciet self-esteem ontstaat. Het bleek op basis van het littekenmodel dat angstproblemen, 

depressie en teruggetrokken gedrag in de kindertijd konden zorgen voor een lager expliciet 

self-esteem op 15 jarige leeftijd (Boden et al., 2008). Ander onderzoek toonde tevens aan dat 

depressie het expliciet self-esteem negatief beïnvloedde (Ledrich & Gana, 2013).  

Studies die het littekenmodel onderschreven, veronderstelden tevens dat 

gedragsproblemen zorgden voor een lager expliciet self-esteem. Het littekenmodel 

veronderstelt dat verschillende vormen van psychopathologie het functioneren in het dagelijks 

leven zo ernstig belemmeren dat het expliciet self-esteem lager wordt (Zeigler-Hill, 2011). 

Onderzoek heeft aangetoond dat gedragsproblemen alsook aandachtsproblemen op 7 tot 9 
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jarige leeftijd konden zorgen voor een lager expliciet self-esteem op 15 jarige leeftijd (Boden 

et al., 2008). Een comorbide vorm van Attention Dificit Hyperactivity Disorder (ADHD) met 

Conduct Problemen (CP) vergrootte daarnaast ook het risico op een lager expliciete self-

esteem (Glass et al., 2011). 

Het Kwetsbaarheidsmodel  

Het kwetsbaarheidsmodel veronderstelt dat een lager expliciet self-esteem de 

kwetsbaarheid vergroot voor het ontstaan van emotionele problemen (Zeigler-Hill, 2011). 

Onderzoek toonde aan dat een laag expliciet self-esteem een risico is voor het ontwikkelen 

van (sociale) angst en depressie (De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 2010). Daarnaast 

zou een laag expliciet self-esteem ook kunnen leiden tot suïcidale neigingen en eetstoornissen 

(Mann et al., 2004; Mosknes et al., 2010).  

Volgens het kwetsbaarheidsmodel vergroot een laag expliciet self-esteem tevens de 

kans op het ontwikkelen van gedragsproblemen. Verschillende onderzoeken hanteerden dit 

model. Zo leek een laag expliciet self-esteem een risico voor delinquent, agressief en 

antisociaal gedrag (Donnellan et al., 2005). Uit ander onderzoek bleek ook dat een laag 

expliciet self-esteem de kans vergrootte op externaliserende problemen (Ybrandt & Armelius, 

2010). De keuze voor het littekenmodel of kwetsbaarheidsmodel hebben invloed op de aanpak 

van interventies gericht op het expliciete self-esteem, die keuze bepaald namelijk of de 

gevolgen of de oorzaken  geïntervenieerd worden. 

Relevantie van het Onderzoek 

Een groot aantal studies hebben aangegeven dat er een negatieve samenhang is tussen 

expliciet self-esteem, gedragsproblemen en emotionele problemen (De Jong et al., 2012; 

Donnellan et al., 2005; Ybrandt & Armelius, 2010). Momenteel is nog niet helder welke van 

deze twee problematieken een sterkere relatie heeft met het expliciete self-esteem. Eerder 

genoemde onderzoeken hebben namelijk niet de samenhang tussen de twee soorten 

problematiek en het expliciet self-esteem onderling vergeleken. In het huidig onderzoek 

worden juist beide soorten problematiek met elkaar vergeleken en wordt er gekeken welke 

problematiek een grotere samenhang heeft met een laag expliciet self-esteem. Interventies 

gericht op het vergroten van het expliciete self-esteem zouden effectiever kunnen worden als 

ze meer gericht worden op de sterkste voorspeller van het expliciete self-esteem. In dit 

onderzoek wordt in tegenstelling tot veel ander onderzoek uitgegaan van het littekenmodel in 

plaats van het kwetsbaarheidsmodel (Boden et al., 2008; Zeigler-Hill, 2011).  

De volgende onderzoeksvraag wordt in dit onderzoek beantwoord: ‘Wat is een betere 

voorspeller voor het expliciet self-esteem bij adolescenten: gedragsproblemen of emotionele 
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problemen?’ Die vraag kan alleen beantwoord worden als eerst gekeken worden hoe de relatie 

is tussen emotionele problemen en het expliciete self-esteem bij adolescenten. Daarna wordt 

er gekeken hoe de relatie is tussen gedragsproblemen en het expliciete self-esteem bij 

adolescenten. Vervolgens wordt er gekeken hoe de relatie is tussen gedragsproblemen en 

emotionele problemen. Tot slot wordt nagegaan welke soort problematiek een betere 

voorspeller is voor het expliciete self-esteem.  

Hypotheses 

In deze studie wordt een verband verwacht tussen gedragsproblemen en het expliciete 

self-esteem en emotionele problemen en het expliciete self-esteem, omdat in eerder onderzoek 

deze verbanden al zijn aangetoond (Boden et al., 2008; De Jong et al., 2012; Donnellan et al., 

2005; Ybrandt & Armelius, 2010).  

 In de eerste hypothese wordt verwacht dat leerlingen met meer emotionele problemen 

een lager expliciet self-esteem hebben, want hoe meer emotionele problemen een jongere 

heeft hoe negatiever de gedachten over zichzelf (De Jong et al., 2012; Mosknes et al., 2010; 

Ybrandt & Armelius, 2010).  

De tweede hypothese is dat gedragsproblemen gerelateerd zijn aan het expliciete self-

esteem. Over het verband tussen gedragsproblemen en expliciet self-esteem zijn de meningen 

verdeeld, met name recentere onderzoeken toonden overwegend aan dat hoe lager het 

expliciet self-esteem is hoe meer gedragsproblemen aanwezig zijn bij een persoon (Donnellan 

et al., 2005; Ostrowsky, 2010;Walker & Bright, 2009; Wissink et al., 2008).  In het huidige 

onderzoek wordt daarom een verband verwacht tussen gedragsproblemen en expliciet self-

esteem, hoe meer gedragsproblemen hoe lager het expliciete self-esteem zal zijn.  

 In eerder onderzoek bleken emotionele en gedragsproblemen positief aan elkaar 

gecorreleerd te zijn (De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 2010). In de derde hypothese 

wordt daarom een verband verwacht tussen gedragsproblemen en emotionele problemen. 

Leerlingen die meer gedragsproblemen rapporteren hebben een grotere kans om ook meer 

emotionele problemen te rapporteren, daarnaast wordt verwacht dat emotionele problematiek 

de kans op gedragsproblemen vergroot. 

Uit eerder onderzoek is moeilijk aan te tonen welke problematiek een grotere 

samenhang heeft met het expliciete self-esteem omdat de meeste onderzoeken niet de beide 

soorten problematiek met elkaar vergelijken. Op basis van de eerdere onderzoeksresultaten 

kan verwacht worden dat emotionele problemen een sterkere relatie heeft met het expliciete 

self-esteem dan gedragsproblemen, waarschijnlijk zullen emotionele problemen daarom een 

sterkere voorspeller zijn voor het expliciete self-esteem bij adolescenten  dan 
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gedragsproblemen (Ybrandt & Armelius, 2010). Er wordt tevens verwacht dat 

gedragsproblemen wel een voorspeller zal zijn alleen minder sterk dan emotionele problemen. 

Methode 

Participanten 

Uit midden en west Nederland participeerden 421 vmbo- en mbo-leerlingen in het 

onderzoek. Alleen leerlingen tussen 12 en 18 jaar waren meegenomen in de analyses (Mleeftijd 

= 14.68, SDleeftijd = 1.30). Van 20 leerlingen was de leeftijd onbekend of zij waren niet tussen 

de 12 en 18 jaar, deze leerlingen zijn uit het sample gehaald. Daarnaast waren er negen 

proefpersonen die niet alle vragenlijsten hadden ingevuld, deze zijn ook uit de steekproef 

gehaald, zodat uiteindelijk 392 leerlingen overbleven. De steekproef bestond uit 227 jongens 

en 165 meisjes. In het sample zaten 145 jongeren met de Nederlandse, 159 jongeren met de 

Marokkaanse en 50 jongeren met de Antilliaanse etniciteit. De overige 38 jongeren hadden 

een andere etniciteit.  

Procedure 

Allereerst werd contact opgenomen met diverse vmbo- en mbo-scholen in heel 

Nederland. Deze scholen werd gevraagd of zij wilden deelnemen aan het onderzoek. 

Vervolgens is er voorafgaand aan het onderzoek een gesprek met twee personen van de 

onderzoeksgroep en een contactpersoon van school gehouden waarin alle informatie is 

gegeven rond het onderzoek. Indien de school mee wilde werken, kregen de leerlingen een 

toestemmingsbrief voor de ouders. Als de jongere al 16 jaar of ouder was, kreeg de jongere 

zelf de toestemmingsbrief. De scholen mochten zelf kiezen of ze de toestemming actief of 

passief van de ouders verzochten.  

Bij elke afname waren twee onderzoekers aanwezig die mondelinge en schriftelijke 

instructies gaven en vragen beantwoordden. Alleen leerlingen die toestemming hadden van de 

wettelijke vertegenwoordigers hebben deelgenomen aan het onderzoek. Het volledige 

onderzoek duurde 40 tot 45 minuten. De anonieme data zijn zorgvuldig bewaard. De 

onderzoeksprocedure was vooraf goedgekeurd door de ethische commissie van de 

Universiteit Leiden. Elke school die deel had genomen aan het onderzoek kreeg een factsheet 

met daarin de voorlopige resultaten van het onderzoek en een globale vergelijking van de 

school met andere deelnemende scholen.  

Materialen 

De volgende vragenlijsten zijn afgenomen bij de leerlingen: Strengths and Difficulties 

Questionnaire (SDQ), Youth Psychopathic Traits Iventory (YPTI), State-Trait Anxiety 

Iventory (STAI), Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES), Marlowe-Crown Social Desirability 
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Scale (MCSDS) en de Family Afflucence Scale (FAS). Daarnaast werd als computertaak de 

Implicit Association Tast-Self Esteem (IAT) afgenomen. In dit onderzoek werden alleen de 

SDQ en de RSES meegenomen.  

De SDQ werd afgenomen bij de jongeren om de emotionele en gedragsproblemen te 

meten (Goodman & Goodman, 2009). Deze digitale vragenlijst bestond uit vijf schalen: 

emotionele problemen, prosociaal gedrag, problemen met leeftijdgenoten, hyperactiviteit en 

gedragsproblemen. De deelnemers kregen een aantal stelling zoals ‘Ik heb vaak hoofdpijn, 

buikpijn, of ik ben misselijk’. De jongere moest aangeven welke antwoord het best past bij 

hem of haar voor de afgelopen zes maanden: niet waar, een beetje waar of zeker waar. In dit 

onderzoek werd gekeken naar de score op de schaal van de emotionele problemen (SDQ-

emotioneel) en op de schaal van de gedragsproblemen (SDQ-gedrag). De betrouwbaarheid 

van de SDQ was relatief laag (α = .59). De betrouwbaarheid op de SDQ-gedrag en SDQ-

emotioneel was respectievelijk α = .46 en α = .71. Deze betrouwbaarheid wijkt niet af van die 

gevonden in andere onderzoeken (Achenbach, Becker, Döpfner, Heiervang, Roessner, 

Steinhausen, & Rothenberger, 2008; Van Widenfelt, Goedhart, Treffers, & Goodman, 2003). 

Een hoge score op de SDQ correspondeerde met een hoog problematiek niveau. 

De RSES werd gebruikt om het expliciete self-esteem te onderzoeken (Marsh, Scalas, 

& Nagengast, 2010). Deze bestond uit een lijst met tien stellingen die gingen over hoe de 

jongere zich in het algemeen voelt, zoals: ‘Over het algemeen ben ik tevreden met mezelf’. 

De jongere kon kiezen uit de volgende antwoorden: helemaal mee eens, mee eens, mee oneens 

en helemaal mee oneens. De betrouwbaarheid van de RSES was relatief laag (α = .45). Dit 

was opvallend omdat uit onderzoek gebleken is dat de betrouwbaarheid van de RSES tussen 

de α = .72 en α = .90 ligt (Robins, Hendin, & Trzesniewski, 2001). Een hogere score op de 

RSES gaf aan dat de participant een hoger expliciet self-esteem had. 

Analyse 

Allereerst werden de correlaties berekend tussen de SDQ-gedrag, SDQ-emotioneel en 

RSES. Daarnaast werd een regressieanalyse uitgevoerd met het expliciet self-esteem als 

afhankelijke variabele en de emotionele problemen en gedragsproblemen als onafhankelijke 

variabele.  

Voor een meervoudige regressie moest aan de volgende assumptie voldaan zijn: de 

scores moesten normaal verdeeld zijn, alle scores moesten een ratio- of intervalschaal hebben, 

het model moest lineair zijn, er mocht geen sprake zijn van multicollineariteit en voor elke 

combinatie van alle X-waarden was er een normale verdeling van Y-waarden (De Vocht, 

2011).   
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Resultaten 

Data-inspectie 

Na data-inspectie bleek dat de scores op de SDQ (M = 31.25, SD = 0.29), SDQ-gedrag 

(M = 7.32, SD = 0.09) en SDQ-emotioneel (M = 7.46, SD = .11) niet normaal verdeeld waren 

(Tabel 1). Daarom is van deze vragenlijsten een logaritme genomen. In Tabel 1 is te zien dat 

deze logaritmen wel redelijk normaal verdeeld waren. Tevens waren de scores op de RSES 

(M = 30.31, SD = .30) niet normaal verdeeld. Een logaritme verbeterde dit niet, waardoor in 

de regressieanalyses de ruwe scores zijn meegenomen. Ondanks dat deze ruwe scores niet 

normaal verdeeld waren, kon er toch vanuit gegaan worden dat met de huidige steekproef de 

resultaten van de test over het expliciete self-esteem voldoende betrouwbaar waren. De 

steekproef van het onderzoek was namelijk groter dan N = 40, met een dergelijke grote 

steekproef wordt een schending van de aanname omtrent de normale verdeling minder 

belangrijk (De Vocht, 2011). De data voldeed aan alle overige voorwaarden voor een 

meervoudige regressie.  

Tabel 1 

De Skewness en Kurtosis van alle Meetinstrumenten met en zonder Logaritme 

 Ruwe scores Logaritme  
Meetinstrument  St. skewness St. kurtosis St. skewness St. kurtosis 

RSES -6.10 2.31 -13.50 16.57 
SDQ 4.18 -.29 .27 -1.94 
SDQ-emotioneel 7.41 1.19 3.35 -3.20 
SDQ-gedrag 7.54 2.30 3.27 -1.95 
 
Verband tussen Expliciet Self-Esteem, Gedragsproblemen en Emotionele Problemen 

Allereerst zijn de correlaties tussen de diverse vragenlijsten berekend (Tabel 2). Alle 

correlaties bleken significant te zijn, hoe meer problematiek hoe lager het expliciete self-

esteem was. Dit gold voor zowel gedragsproblemen als emotionele problemen. Daarnaast 

versterkten de gedragsproblemen en de emotionele problemen elkaar. 

Tabel 2 

Het Verband tussen de Schalen van de SDQ en de RSES 

**p < .001 

 SDQ-gedrag RSES 

SDQ-emotioneel .39**  -.44**  

SDQ-gedrag  -.26**  
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Voorspellers van Expliciete Self-Esteem 

Uit de regressieanalyse bleek dat emotionele problemen en gedragsproblemen 20% 

van de variantie in het expliciete self-esteem verklaarde (R2 = .20, F(1, 389) = 46.97, p < 

.001). Gedragsproblemen voorspelden het expliciete self-esteem (β = -.11, t(389) = -2.27, p < 

0.05); meer gedragsproblemen gingen samen met een lager expliciet self-esteem. Daarnaast 

waren emotionele problemen ook een voorspeller voor het expliciete self-esteem (β =  -.39, 

t(389) = -7.95, p < .001); meer emotionele problemen gingen samen met een lager expliciet 

self-esteem.  

Vervolgens is er een forward regressieanalyse uitgevoerd waarbij automatisch 

berekend werd welke variabele de meeste variantie verklaarde, deze variabele werd als eerste 

toegevoegd in het model daarna is de andere voorspeller automatisch  als tweede toegevoegd 

in het tweede model. In het eerste model is alleen SDQ-emotioneel toegevoegd, dit model was 

significant (Tabel 3). Emotionele problemen verklaarden 18% van de variantie in het 

expliciete self-esteem.  

In het tweede model is naast SDQ-emotioneel ook SDQ-gedrag toegevoegd, dit model 

was tevens significant (Tabel 3). Emotionele problemen bleken een sterkere voorspeller te 

zijn voor het expliciete self-esteem dan gedragsproblemen (Tabel 4). Het viel op dat bij het 

tweede model de verklaarde variantie maar 1,1%  toenam ten opzichte van het eerste model, 

deze kleine toename was overigens wel significant (Tabel 3). Daaruit bleek dat emotionele 

problemen sterkere voorspellers waren van het expliciete self-esteem dan gedragsproblemen. 

Daarnaast was de bèta van de gedragsproblemen kleiner dan de bèta van emotionele 

problemen, hieruit bleek tevens dat gedragsproblemen minder  het expliciete self-esteem  

voorspelden dan emotionele problemen. 

Tabel 3 

Resultaten van de Meervoudige Regressieanalyse met in het eerste Model Emotionele 

Problemen en in het tweede Model zowel Emotionele Problemen als Gedragsproblemen als 

Voorspellers 

*p  < .05,  **p < .001 

 

Model R2 F df R2
verandering Fverandering dfverandering 

Model 1 .18 87.85** 1,390 1.84 87.85** 1,390 

Model 2 .20 46.97**  1,389 .011 5.16* 1,389 
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Tabel 4 

De Voorspellende Waarde van Emotionele Problemen en Gedragsproblemen 

 

Conclusie 

In het huidige onderzoek is onderzocht welke soort problematiek een betere 

voorspeller is van het expliciete self-esteem: gedragsproblemen of emotionele problemen. 

Binnen de eerste deelvraag is gekeken naar de relatie tussen emotionele problemen en het 

expliciete self-esteem. Uit de resultaten blijkt, zoals verwacht, dat er een verband is tussen 

emotionele problemen en het expliciet self-esteem. Hoe meer emotionele problemen iemand 

heeft hoe lager het expliciete self-esteem is. Dit zou kunnen komen doordat de emotionele 

problemen zorgen voor negatieve gedachten over zichzelf, dat leidt tot een lagere 

zelfwaardering zoals in het littekenmodel (De Jong et al., 2012; Mosknes et al., 2010). Ander 

onderzoek vond een gelijkwaardig verband tussen emotionele problemen en het expliciete 

self-esteem (Ybrandt & Armelius, 2010). 

Bij de tweede deelvraag van dit onderzoek is gekeken naar de relatie tussen 

gedragsproblemen en het expliciete self-esteem bij adolescenten. Er is in dit onderzoek een 

relatie tussen gedragsproblemen en het expliciete self-esteem gevonden. Dit komt overeen 

met meer recentere andere onderzoeken die tevens dit verband vonden, hoe meer 

gedragsproblemen iemand heeft hoe negatiever de gedachten over zichzelf zijn en hoe lager 

de zelfwaardering is (Donnellan et al., 2005; Glass et al., 2011; Walker & Bright, 2009; 

Wissink et al., 2008). Hoewel sommige andere onderzoekers hebben gevonden dat een hoog 

expliciet self-esteem meer met gedragsproblemen samenhangt wordt in het huidige onderzoek 

deze relatie niet aangetoond (Ostrowksy, 2010). De resultaten zijn in overeenstemming met 

de eerder opgestelde hypothese. 

De derde deelvraag van het huidige onderzoek behandelt de relatie tussen 

gedragsproblemen en emotionele problemen. Uit de resultaten blijkt dat gedragsproblemen en 

emotionele met elkaar samenhangen. De gedragsproblemen en emotionele problemen 

Model  Β t df p 

Model 1: SDQ-emotioneel -.43 -9.37 390 < .001 

Model 2: SDQ-emotioneel -.39 -7.95 389 < .001 

               SDQ-gedrag -.11 -2.27 389 .02 
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versterken elkaar, dit is in overeenstemming met eerder onderzoek en de eerder opgestelde 

hypothese (De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 2010).  

Binnen de laatste deelvraag van dit onderzoek is gekeken naar welke soort 

problematiek een betere voorspeller is van het expliciete self-esteem. De resultaten tonen aan 

dat zowel gedragsproblemen als emotionele problemen goede voorspellers zijn voor het 

expliciete self-esteem van jongeren in Nederland tussen de 12 en 18 jaar. Dit is te verklaren 

doordat de gedragsproblemen en emotionele problemen het dagelijks functioneren negatief 

beïnvloeden en daardoor het expliciet self-esteem verlaagt (Zeigler-Hill, 2011). 

 Uit de resultaten blijkt, zoals verwacht in de hypothese, dat met name emotionele 

problematiek een goede voorspeller is van het expliciete self-esteem. Gedragsproblemen 

hebben een relatie met het expliciete self-esteem maar deze relatie is minder sterk dan het 

verband tussen emotionele problemen en het expliciete self-esteem. De conclusie is dat 

emotionele problemen een sterkere voorspeller is van het expliciete self-esteem is dan 

gedragsproblemen. Toch blijken gedragsproblemen ook voorspellers te zijn, daarom mogen 

gedragsproblemen niet genegeerd worden in interventies gericht op het vergroten expliciete 

self-esteem. In voorspellingen en interventies gericht op het expliciet self-esteem dienen 

emotionele problemen wel meer aandacht te krijgen dan gedragsproblematiek. 

Een mogelijke verklaring voor dit resultaat, volgens het littekenmodel, zou kunnen 

zijn dat emotionele problemen grotere littekens veroorzaakt bij het individu dan 

gedragsproblemen (Boden et al., 2008; Zeigler-Hill, 2011). Deze grotere littekens zorgen voor 

meer problemen in het dagelijks leven waardoor het zelfbeeld en de zelfwaardering lager 

wordt. De littekens van gedragsproblemen zijn mogelijk minder groot en hebben daardoor 

minder effect op het expliciete self-esteem van jongeren tussen de 12 en 18 jaar.  

Een tweede verklaring, volgens het kwetsbaarheidsmodel, zou kunnen zijn dat een 

laag expliciete self-esteem een grotere kwetsbaarheid voor emotionele problemen veroorzaakt 

dan voor gedragsproblemen (Zeigler-Hill, 2011). Daardoor hebben emotionele problemen een 

sterker verband met het expliciete self-esteem dan gedragsproblemen. In het 

kwetsbaarheidsmodel worden de beide problemen niet gezien als voorspellers maar als gevolg 

van het lage expliciet self-esteem.  

Een sterk kant van het huidige onderzoek is dat zowel gedragsproblemen als 

emotionele problematiek bestudeerd is met betrekking tot het expliciete self-esteem. De 

invloed van de twee soorten problematiek zijn onderling vergeleken, dit is in eerder 

onderzoek niet gedaan (De Jong et al., 2012; Ybrandt & Armelius, 2010). Door het huidige 
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onderzoek kan er een beter beeld gevormd worden hoe het expliciete self-esteem werkt en hoe 

bepaalde factoren daaraan bijdragen.  

Een tweede sterk punt van het huidige onderzoek is de grote steekproef waar het 

onderzoek op gebaseerd is. Daardoor zijn de resultaten beter te generaliseren naar alle 

jongeren tussen de 12 en 18 jaar in Nederland met een vmbo- of mbo-niveau. De steekproef is 

niet random getrokken, de personen die deelnamen aan het onderzoek kwamen voornamelijk 

uit het westen van Nederland. De scholen die participeerden in het onderzoek zijn wel random 

benaderd. Omdat de steekproefomvang groot is (N = 392) zullen de resultaten echter wel te 

generaliseren zijn naar de grotere Nederlandse populatie jongeren tussen 12 en de 18 jaar. 

De resultaten van het huidige onderzoek moeten door de lage betrouwbaarheidsscores 

met enige voorzichtigheid geïnterpreteerd worden. Hoewel de betrouwbaarheid van de SDQ-

gedrag (α = .46) laag was, is dit niet ongebruikelijk. Uit eerdere onderzoeken blijkt de 

betrouwbaarheid op de SDQ-emotioneel te liggen tussen α = .59 en α = .63, de 

betrouwbaarheidsscore van de SDQ-gedrag varieert in andere onderzoeken tussen α = .47 en α 

= .59 (Achenbach, et al., 2008; Van Widenfelt et al., 2003). Opvallend is dat in het huidige 

onderzoek de betrouwbaarheid van de SDQ-emotioneel aan de hoge kant is (α = .71). Met 

name de score op de totale SDQ is echter in het huidige onderzoek lager dan in eerdere 

onderzoeken (α = .59).  

De RSES (α = .45) heeft in andere onderzoeken een hogere betrouwbaarheidsscore 

dan in het huidige onderzoek (Robins et al., 2001). Een mogelijke verklaring daarvoor kan 

zijn dat een aantal leerlingen minder gemotiveerd waren, zo bleek uit een aantal niet volledig 

ingevulde vragenlijsten.  

Hoewel er door het huidige onderzoek al duidelijk is aangetoond dat emotionele 

problemen betere voorspellers zijn van het expliciete self-esteem dan gedragsproblemen, moet 

dit onderzoek in de toekomst gerepliceerd worden bij practicanten met andere leeftijden en 

opleidingsniveaus. Uit de resultaten van deze vervolgonderzoeken kan de gevolgtrekking 

gemaakt worden welke problematiek, bij deze groepen, een sterkere voorspeller is voor het 

expliciete self-esteem. Daardoor kunnen interventies voor het expliciete self-esteem mogelijk 

ook bij andere leeftijden en opleidingsniveaus gericht worden op de sterkste voorspeller van 

het expliciete self-esteem. 

Een andere aanbeveling voor toekomstig onderzoek is het onderzoeken van de 

causaliteit tussen de twee soorten problematiek het expliciete self-esteem. Door het gebruikte 

design kunnen geen uitspraken gedaan worden over oorzaak en gevolg relaties. Daarvoor is 

een design nodig met een voor- en een nameting of een longitudinaal design. Uit 
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vervolgonderzoek naar de causaliteit kan geconcludeerd worden welk model een beter model 

is: het littekenmodel of het kwetsbaarheidsmodel. Aan de hand daarvan kan bekeken worden 

welke interventies beter zouden werken, interventies die uitgaan van het littekenmodel of 

interventies die gebaseerd zijn op het kwetsbaarheidsmodel.  

Het huidige onderzoek bevestigd voorgaande studies door aan te tonen dat er 

significante relaties zijn tussen emotionele problemen, gedragsproblemen en het expliciet self-

esteem. Tevens wordt aangetoond dat er verschil in bijdrage is aan de voorspelling van het 

expliciete self-esteem. Met name emotionele problemen blijken bij te dragen aan het bewuste 

waardeoordeel. De conclusie dat voornamelijk emotionele problemen goede voorspellers zijn 

van het expliciete self-esteem, is van belang voor de praktijk. Interventies gericht op het 

vergroten van het expliciet self-esteem dienen zich in het bijzonder te richten op de 

behandeling van emotionele problemen. Zo kan in de interventie Move2Learn dus mogelijk 

meer aandacht besteed worden aan emotionele problematiek. De behandeling van 

gedragsproblemen heeft mogelijk wel enig effect op het verhogen van het expliciet self-

esteem maar dit effect is waarschijnlijk kleiner dan het effect van emotionele problemen op 

het expliciet self-esteem. Met name emotionele problemen dienen daarom veel aandacht te 

krijgen in interventies die gericht zijn op het bevorderen van het expliciete self-esteem. Door 

zich in deze interventies in het bijzonder te richten op emotionele problemen zal de mentale 

en fysieke gezondheid van de participanten toenemen en de kwaliteit van het leven mogelijk 

verbeteren (Boden et al., 2008; Mann, et al., 2004). 
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