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Samenvatting

Sinds 1995 worden bij het Nederlands Tweelingen Register (NTR) gegevens verzameld over genderincongruentie
op basis van 2 items uit de Child Behavior Check List (CBCL) en 1 item uit de Teacher Report Form (TRF) (Achenbach &
Rescorla, 2001), namelijk ‘Gedraagt zich als iemand van het andere geslacht’ (item 5) en ‘Wil van het andere geslacht zijn’
(item 110). De data worden longitudinaal verzameld bij 7, 10 en 12-jarige tweelingen, met beoordeling door beide
ouders. Item 5 komt ook voor in de TRF en wordt sinds 1999 door het NTR verzameld bij de leerkrachten van tweelin-
gen, en bij hun broertjes en zusjes. In deze bijdrage kijken we naar de prevalentie van deze items over een periode
van 25 jaar, tussen 1995 en 2020, voor bij geboorte toegekende jongens en meisjes. Met uitzondering van een daling
van de prevalentie van item 5 bij 7-jarigen, zien we voor geen van beide items sterke aanwijzingen dat er sprake is

van veranderingen in gedrag of in de wens om van het andere geslacht te zijn.

bonden zijn, verwijzen ze naar verschillende

begrippen. Geslacht verwijst naar lichamelijke
kenmerken, terwijl gender de psychosociale aspecten
aanduidt (zie ook Tabel 1 en Polderman et al. 2015).
Soms verschilt genderidentiteit van het bij de geboorte
toegekende geslacht, zoals bij transgender of gender-
diverse (TGD) personen (Money, 1985; Steensma et al.,
2013).

De prevalentie van genderincongruentie verschilt
tussen studies (van Beijsterveld et al., 2006; Kuyper &
Wijsen, 2011; Zucker, 2017/2019 Wiepjes et al., 2018;
Goodman et al.,, 2019; Zhang et al., 2020). Deze verschil-
len hangen onder andere samen met de onderzoekspo-
pulatie, de gehanteerde definitie van genderincongru-
entie en de tijd en plaats waar het onderzoek gedaan is.

Over het algemeen geven studies die gebaseerd
zijn op aanmeldingen bij een genderkliniek een on-

I I oewel geslacht en gender sterk met elkaar ver-
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derschatting van de prevalentie, omdat niet alle TGD
personen medische hulp zoeken of nodig hebben (Ken-
nis et al., 2022; van der Loos et al., 2023). Zo werd de
prevalentie van genderincongruentie op basis van de
medische dossiers van personen die zich hadden aan-
gemeld bij Het Kennis- en Zorgcentrum Genderdysfo-
rie Amsterdam geschat op 1:2.800 (0.036%) voor trans
vrouwen (d.w.z., vrouwelijke gender identiteit bij een
mannelijk geboortegeslacht) en 1:5.200 (0.019%) voor
trans mannen (d.w.z.,, mannelijke gender identiteit bij
een vrouwelijk geboortegeslacht). Met een zelfrap-
portagestudie in een steekproef van de Nederlandse
bevolking (tussen 15 en 70 jaar) schatten Kuyper en
Wijsen (2011) de prevalentie van genderincongruen-
tie op 0.8% bij geboren vrouwen en 1.1% bij geboren
mannen. Deze getallen waren lager wanneer er geke-
ken werd naar de wens voor (gedeeltelijke) lichamelijke
transitie, namelijk respectievelijk 0.2% en 0.6%.

In Nederland, maar ook daarbuiten, is het aantal aan-
meldingen bij genderklinieken over de afgelopen jaren
toegenomen (Wiepjes et al., 2018; van der Loos et al.,
2023), waardoor de wachttijden oplopen. Momenteel
bedraagt de wachttijd voor kinderen en adolescenten
tenminste 2 jaar (Kennis- en Zorgcentrum Genderdys-
forie), wat tot schrijnende situaties kan leiden. Zo kun-
nen de (ongewenste) secundaire geslachtskenmerken
zich tijdens de wachttijd verder ontwikkelen, wat door
tijdige toediening van puberteitsremmers voorkomen
had kunnen worden. Gonadotrophin releasing hormo-
ne analogen (GnRHa) maken de hypofyse ongevoelig



Tabel 1. Begripsbepalingen geslacht en gender
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Geslacht anatomisch Lichamelijke (mannelijke of vrouwelijke) kenmerken van het uitwendige geslacht
gonadaal Kenmerken van de geslachtsklieren (teelballen, eierstokken of indifferente gonaden)
chromosomaal Samenstelling van de geslachtschromosomen (XX, XY of variaties daarop)

Gender -identiteit Wijze waarop gender wordt ervaren

-incongruentie

Ervaren gender komt niet overeen met het toegekende geslacht

-rol Sociale normen voor passend vrouwelijk en mannelijk gedrag

voor hypothalaam Gonadotrophin releasing hormone
(GnRH). Hierdoor stopt de hypofyse met de afgifte
van gonadotrofines en valt vervolgens de productie
van geslachtshormonen stil. Naar aanleiding van het
toegenomen aantal aanmeldingen bij de genderpoli-
klinieken onderzochten Arnoldussen et al. (2019) of er
veranderingen zijn in de kenmerken van adolescenten
(van 10 tot 18 jaar) die zijn doorverwezen naar de gen-
derpolikliniek. Zij vonden geen veranderingen in de
intensiteit van genderincongruentie vergeleken met
eerdere jaren, noch een verschil in demografische ach-
tergrond. Wel vonden zij een toename van het aantal
verwijzingen van adolescenten met een vrouwelijk ge-
boortegeslacht. Dit laatste, een verandering in de ratio
van bij geboorte toegewezen meisjes ten opzichte van
bij geboorte toegewezen jongens, is in overeenstem-
ming met observaties door anderen (Aitken et al., 2015;
Zucker, 2019).

Het is niet eenvoudig te bepalen of er daadwerke-
lijk meer transgender personen zijn dan vroeger (Das
etal., 2023), maar passende onderzoeksmethodes kun-
nen ons mogelijk inzicht geven in veranderingen hierin
over de tijd. Longitudinaal onderzoek in een algemene
populatie kan hierbij helpen. Een vereiste hiervoor is
dat gegevens over een langere periode op eenzelfde
manier zijn verzameld, zoals bij het Nederlands Twee-
lingen Register (NTR). Sinds 1987 verzamelt het NTR
namelijk data van jonge twee- en meerlingen, die kort
na hun geboorte zijn aangemeld. Periodiek vullen hun
beide ouders en hun leerkrachten vragenlijsten in over
hun groei, gezondheid en ontwikkeling (Ligthart et al.
2019). In een eerdere publicatie van Van Beijsterveld et
al. (2006) op basis van NTR gegevens, is onderzocht wat
de prevalentie en erfelijkheid is van genderincongruen-
tie onder tweelingen van 7 en 10 jaar. Genderincongru-
entie werd bekeken op basis van twee items uit de Child
Behavior Checklist (CBCL) (Achenbach, 1991; Achenbach
& Rescorla, 2001), namelijk ‘wil van het andere geslacht
zijn" en ‘gedraagt zich als het andere geslacht’ Beide
items werden beoordeeld door beide ouders. De pre-
valentie op basis van een combinatie van deze 2 items
was 3.2% en 5.2% onder 7-jarigen die bij de geboorte
het mannelijke dan wel vrouwelijke geslacht toegewe-
zen hadden gekregen en daalde naar 2.4% en 3.3% op
10-jarige leeftijd. In het artikel van Van Beijsterveldt et
al. (2006) werden alle data die sinds 1990 waren verza-

meld bij elkaar geanalyseerd. Het doel van het huidige
artikel is om aandacht te besteden aan het longitudi-
nale aspect en na te gaan of er een verandering heeft
plaatsgevonden in de afgelopen 25 jaar in de preva-
lentie van genderincongruentie bij jongens en meisjes
van 7 tot en met 12 jaar. We analyseren ook de data van
12-jarigen en includeren zowel de ouder- als de leer-
krachtrapportages.

Methode

De dataverzamelingen bij het Jonge Nederlandse
Tweelingen Register (YNTR) zijn in 1987 begonnen.
Het YNTR includeert twee- en meerlingen geboren in
1986 en daarna. Voor dit artikel kijken we naar de en-
quétes die hun ouders krijgen toegestuurd rond de
7¢, 10 (vanaf 2009 rond de 9¢ verjaardag) en 12¢ ver-
jaardag van de meerlingen. In de verzending, maar
ook in het retourneren, van de vragenlijsten zit enige
spreiding binnen de 3 leeftijdsgroepen. De gegevens
werden aanvankelijk verzameld met papieren vragen-
lijsten en sinds 2017 voornamelijk digitaal. Aan ouders
wordt toestemming gevraagd om leerkrachten van de
tweelingen, en van hun broers of zussen die nog op de
basisschool zitten te benaderen. De leeftijdsspreiding
bij de broers en zusjes is groter, omdat de ouders naar
deze informatie wordt gevraagd wanneer de tweelin-
gen in het gezin een bepaalde leeftijd bereikt hebben.
De lijsten aan de leerkrachten worden sinds 2012 een-
maal per jaar digitaal verstuurd.

De Nederlandse vertaling van de Child Behavior
Checklist (CBCL) (Verhulst et al., 1990) wordt sinds 1995
gestuurd aan vaders en moeders van twee- en meer-
lingen. De CBCL bestaat uit meer dan 100 items die ge-
scoord worden op een 3-punts schaal: 0 = niet waar, 1
= enigszins/soms waar, 2 = heel/vaak waar. CBCL item
5 ‘gedraagt zich als het andere geslacht’ en item 110
‘wil van het andere geslacht zijn) zijn onderdeel van de
CBCL. De Nederlandse vertaling van de Teacher Report
Form (TRF) (Verhulst et al., 1997) wordt sinds 1999 ver-
stuurd aan leerkrachten van tweelingen in hun broers
en zusjes in de basisschoolleeftijd, nadat de ouders toe-
stemming hebben gegeven voor deze dataverzameling
(e.g. De Zeeuw et al., 2015). De TRF bevat 1 item over
genderincongruentie, namelijk ‘gedraagt zich als het
andere geslacht’.
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De betrouwbaarheid en validiteit van de CBCL en de
TRF zijn goed (lvanova et al., 2007a, 2007b). In de nieu-
we versie van de CBCL en TRF (Achenbach, 2001) is item
5 vervangen, maar heeft het NTR dit als extra item ge-
includeerd aan het eind van de vragenlijsten. Het NTR
is de nieuwe CBCL-versie gaan gebruiken in 2005 in de
oudervragenlijsten op leeftijd 7 en 10, en sinds 2003
voor de ouderenquétes op leeftijd 12. De nieuwe versie
TRF is in gebruik sinds 2006. In dit onderzoek zijn beide
items (item 5 en item 110) geanalyseerd als een maat
voor genderincongruentie. Beide items zijn gedichoto-
miseerd, waarbij een score van 0 is gecodeerd als ‘afwe-
zig'en een score van 1 of 2 is gecodeerd als ‘aanwezig'
Figuur 1toont de opbouw van de NTR dataset: de infor-
matie is verzameld over een periode van 25 jaar bij ou-
ders en leerkrachten van tweelingen rond leeftijd 7, 10
en 12 jaar; leerkrachten hebben ook additionele broers
en zussen beoordeeld. In de figuur worden voor alle
beoordelingen de gemiddelde leeftijd en standaard
deviatie van de leeftijden van de kinderen gegeven.
Item 5 uit de Child Behavior Check List en de teacher Re-
port Form luidt ‘Gedraagt zich als iemand van het an-
dere geslacht’en item 110 (alleen CBCL) ‘Wil graag van
het andere geslacht zijn'.

Figuur 1. Opbouw van de NRT dataset

De totale dataset bevat de data van 48.177 kinderen,
op 1 of op meerdere leeftijden. Hiervan zijn 45.148 kin-
deren meerlingen en 3029 kinderen broers/zussen van
meerlingen. Voor de enquétes rond het 7¢ levensjaar
werden kinderen van 5 tot 10 jaar geincludeerd, voor
enquétes rond het 10¢ levensjaar werden kinderen van
8 tot 13 jaar geincludeerd en voor enquétes rond het
12¢ levensjaar werden kinderen van 10 tot 15 jaar ge-
includeerd. Voor moeder / vader survey-7 zijn er gege-
vens voor 28.287 / 19.130 kinderen, voor survey-10 zijn
voor 25.690 / 17.154 kinderen en voor survey-12 voor
21.219 / 14.601 kinderen. Voor TRF-7 waren er data
voor 15.999 kinderen, waarvan 334 broer/zus, voor TRF-
10 voor 15.438 kinderen, waarvan 800 broer/zus, en
voor TRF-12 voor 11.722 kinderen, waarvan 137 broer/
zus. Deze getallen staan ook samengevat in Figuur 1.
Het kan voorkomen dat een van de items niet is inge-
vuld. Figuur 1 laat ook zien hoeveel data er zijn per item
voor elke leeftijd en elke enquéte.

Er is een kleine groep van 28 kinderen in de data-
set, waarover NTR later informatie heeft ontvangen
dat de participanten in transitie zijn gegaan. Het gaat
om 9 trans meisjes waarvan er 5 ‘waarschijnlijk’ zijn
(bijvoorbeeld in latere vragenlijsten wordt ‘'vrouw’ aan-




gekruist of expliciet vermeld) en 4 'bevestigd’ zijn (NTR
is gebeld, of er is een wijziging in de Basisregistratie
Personen). En het gaat om 19 trans jongens waarvan
12 ‘waarschijnlijk’ en 7 ‘bevestigd’ Alle 28 kinderen zijn
in onze (volledige) dataset geincludeerd omdat wij uit-
gaan van populatiedata en zij hier onderdeel van zijn.

Omdat de dataverzameling longitudinaal is, is er
overlap in deelnemers op de verschillende leeftijden.
Merk hierbij op dat de longitudinale data van ouders
vrijwel altijd dezelfde ouder betreffen, terwijl de leer-
kracht gegevens wel hetzelfde kind, maar meestal een
andere leerkracht betreffen. In een aantal jaren is er
geen dataverzameling geweest voor de 2 items die de
focus vormen van dit onderzoek, bijvoorbeeld omdat
vanwege financiéle krapte er geen lijsten zijn verstuurd
of omdat er een verkorte versie van de CBCL in de vra-
genlijst opgenomen was. Details over de data verzame-
ling staan in Bijlage A.

Data-analyse

Het verschil in prevalentie is getest voor geslacht en
leeftijd. Omdat de dataset bestaat uit data die verza-
meld is binnen gezinnen (tweelingen en broertjes/
zusjes), is er ad random 1 kind per gezin geselecteerd,
waarbij twee datasets zijn gevormd met kinderen die
binnen een dataset niet aan elkaar verwant zijn. In de
eerste random dataset is met een Chi-kwadraat test ge-
test op het verschil in het bij geboorte toegewezen ge-
slacht. In de tweede dataset is getoetst op verschillen
over leeftijd met de McNemar test.

Om de genderincongruentiedata over de tijd te vi-
sualiseren, hebben we grafieken gemaakt met het jaar
van invullen van de enquéte op de x-as en de prevalen-
tie van de CBCL items op de y-as. Voor de data die zijn
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verzameld tussen 1995 en 2021 zijn steeds een aantal
jaren samengevoegd in grotere tijds-intervallen (‘bins’)
zodat er genoeg data zijn om prevalenties te kunnen
schatten, rekening houdend met de jaren waarin er
geen dataverzameling heeft plaatsgevonden. Hierbij
is een minimum van 1000 kinderen per bin aangehou-
den en gestreefd naar zoveel mogelijk gelijke aantallen
(elke bin bevat rond de 10% van de aantallen). Ook is
er gekeken of de aantallen jongens en meisjes per bin
ongeveer gelijk verdeeld waren. De verschillen in pre-
valentie over de tijd zijn getest door middel van Gene-
ralized Linear Mixed Models (GLMM) waarin de tijdsinter-
vallen en het geslacht zijn meegenomen als covariaat
en interactieterm. De Bonferroni methode is gebruikt
om te corrigeren voor de meerdere modellen die zijn
gebruikt om het verschil over de tijd in prevalentie te
testen. Dit resulteerde in een alpha van 0.003. Alle data
analyses zijn gedaan in IBM SPSS Statistics versie 28.

Resultaten

Wat betreft item 5 (gedraagt zich als het andere ge-
slacht) scoren meisjes hoger dan jongens' (zie Tabel 2A
en 2B), als we kijken naar de beoordelingen door hun
ouders. Op 7-jarige leeftijd is de prevalentie van item
5 bij meisjes 4.2% en bij jongens 2.5%, zonder grote
verschillen tussen de beoordelingen door vaders en
moeders. Op de daaropvolgende leeftijden neemt voor
beide items de prevalentie af en blijft het verschil tus-
sen jongens en meisjes ongeveer een factor anderhalf
(voor item 5 bij 10-jarigen 1.7% voor jongens en 2.6%
bij meisjes; bij 12-jarigen 0.9% en 1.2%). Deze verschil-
len zijn significant op 7- en 10- jarige leeftijd maar dit is
niet het geval op 12-jarige leeftijd. De prevalentie van
item 110 (wil van het andere geslacht zijn) is flink lager

Tabel 2a. Prevalentie van 2 CBCL items per leeftijd en beoordelaar voor bij de geboorte toegekende jongens en meisjes, over alle jaren en alle kinderen

5: Gedraagt zich als het andere geslacht 110: Wil van het andere geslacht zijn
Jongens Meisjes Jongens Meisjes
N Ja % N Ja % N Ja % N Ja %
Moeder
7 jaar 13885 352 25 14021 590 42 13878 147 1.1 14021 260 19
10 jaar 11562 198 1.7 11727 309 26 11551 100 09 11708 140 12
12 jaar 9253 87 09 9486 116 12 9267 35 04 9484 57 06
Vader
7 jaar 9367 218 23 9420 348 37 9369 64 0.7 9413 137 15
10 jaar 7910 133 1.7 7984 189 24 7910 34 04 7979 77 1.0
12 jaar 6255 63 1.0 6558 90 14 6274 15 0.2 6554 22 03
Leraar
/ jaar 7038 113 16 7093 140 20
10 jaar 7296 117 16 7379 148 20
12 jaar 5411 81 15 5477 98 18

"Hiermee wordt het geslacht toegewezen bij de geboorte aangeduid.
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Tabel 2b. Verschil in prevalentie van 2 CBCL items tussen bij geboorte toegewezen jongens en meisjes

5: Gedraagt zich als het andere geslacht 110: Wil van het andere geslacht zijn
Jongens Meisjes Jongens Meisjes
N Ja % N Ja % N Ja % N Ja %
Moeder
7 jaar 6701 181 2.7 6697 274 41 | 6700 74 1.1 6702 260 1.6%*
10 jaar 5537 99 18 5604 141 2.5% 5530 48 09 5596 140 1.1
12 jaar 4452 39 0.9 4578 51 1.1 4463 20 04 4577 57 06
Vader
7 jaar 4509 104 23 4530 170 3.8 | 4511 28 06 4523 137 1.4%%
10 jaar 3783 63 1.7 3802 88 23% 3782 15 04 3801 77 0.8*
12 jaar 3029 33 1.1 3169 42 13 3039 6 0.2 3165 22 03
Leraar
7 jaar 3267 51 16 3238 62 19
10 jaar 3206 45 14 3267 60 18
12 jaar 2515 42 17 2589 41 16

p-waarden: *<0.05, ¥¥<0.01, ***<0.001
NB. Prevalentie van 2 CBCL items per leeftijd en beoordelaar voor bij de geboorte toegekende jongens en meisjes, over alle jaren met random selectie van 1 kind per gezin

Tabel 2c. Verschil in prevalentie van 2 CBCL items per leeftijdscategorie

5: Gedraagt zich als het andere geslacht 110: Wil van het andere geslacht zijn
Jongens Meisjes Jongens Meisjes
N Ja % N Ja % N Ja % N Ja %
Moeder
7 jaar 6625 165 25 6779 299 44 6621 68 10 6773 139 2.1
10 jaar 5481 94 1.7%% 5620 161 29%% | 5480 52 0.9 5609 75 1.3%%
12 jaar 4455 47 1.0%% 4567 60 13 | 4455 15 03%% 4567 28 0.6%**
Vader
7 jaar 4483 111 25 4524 160 35 4483 29 06 4523 68 15
10 jaar 3746 67 18 3814 93 24%%% | 3748 19 05 3810 42 1.1
12 jaar 3017 28 0.9%* 3163 45 147 3025 9 03 3164 11 03
Leraar
/ jaar 3137 55 18 3178 61 19
10 jaar 3101 62 20 3160 74 23
12 jaar 2477 34 14 2503 46 18

p-waarden: *<0.05, **<0.01, ¥**<0.001

p-waarden van het verschil tussen leeftijd 7 en 10 zijn genoteerd op de rij van leeftijd 10 en van het verschil tussen leeftijd 10 en 12 zijn genoteerd op de rij van leeftijd 12.

NB. Prevalentie van 2 CBCL items per leeftijd en beoordelaar voor bij de geboorte toegekende jongens en meisjes, over alle jaren met random selectie van 1 kind per gezin. Er is geen overlap
in deelnemers tussen de random selectie voor tabel 2B en 2C



dan van item 5. Voor leeftijd 7 is er bij zowel moeder als
vader-enquétes een significant verschil waarbij meisjes
ook hoger scoren dan jongens. Voor 10-jarigen is er al-
leen een verschil gevonden bij de vader-enquétes. Ook
in dit item vinden we geen verschil wanneer de kinde-
ren ouder zijn, op 12-jarige leeftijd. Bij de leerkrachten
zijn geen significante verschillen tussen jongens en
meisjes voor item 5.

Bij de toets voor leeftijd zijn leeftijd 7 en 10, en leef-
tijd 10 en 12 jaar vergeleken (zie tabel 2C). Voor item 5
scoren de kinderen op jongere leeftijd hoger dan op
latere leeftijd wanneer beoordeeld door de ouders.
Echter, de vader-enquétes laten geen significante afna-
me zien tussen leeftijd 10 en 12 wanneer het jongens
betreft. Voor item 110 is de afname tussen leeftijd 7 en
10, en tussen 10 en 12 jaar wel significant wanneer de
moeder beoordeeld voor de meisjes. Voor jongens is dit
ook het geval tussen leeftijd 10 en 12 maar niet tussen
7 en 10 jaar. Wanneer de vader dit beoordeelt is er geen
significante afname te zien voor beide geslachten. Er is
geen verschil in prevalentie tussen de leeftijden wan-
neer de leerkracht het gedrag beoordeelt. De analyses
tonen dus dat zowel tussen leeftijd 7 en 10 jaar als tus-
sen 10 en 12 jaar, ouders minder cross gender gedrag
lijken waar te nemen. Hierin is wel een verschil tussen
perceptie van vader en moeder. De leerkrachten zien
geen verschil.

Figuren 2a tot en met 2f laten de grafieken zien
waarin de prevalentie van de items als functie van de
periode van dataverzameling (1995-2021) zijn weerge-
geven met de moeder als beoordelaar. De output van
de GLM modellen is terug te vinden in de bijlagen. We
zien bij 7-jarigen een daling van prevalentie voor het
item ‘gedraagt zich als het andere geslacht’vanaf 2005-
2006. Deze daling is significant lager vanaf 2007-2011
(p<0.001) tot 2012-2016 (p = 0.002) ten opzichte van
1995-1996. In leeftijd 10 en 12 is er ook een lichte da-
ling te zien, het effect van het invuljaar is ook signifi-
cant, maar deze effecten zijn niet toe te wijzen aan een
specifiek tijdsinterval. Zoals te zien in de grafiek voor
het item ‘wens om van het andere geslacht te zijn’is er
minder verschil in prevalentie over de tijd. Uit de GLMM
test komt dan ook niet naar voren dat het invuljaar sig-
nificant effect heeft op de prevalentie, behalve voor
leeftijd 12. Dit effect is toe te schrijven aan de tijdelijke
daling in invuljaar 2015-2017.

In figuur 3a tot en met 3f zijn de grafieken te zien
waarin de vader de beoordelaar is. Voor het item ‘ge-
draagt zich als het andere geslacht’ heeft het jaar van
invullen significant effect in alle drie de leeftijden, zoals
ook bij de moeder als beoordelaar het geval is geweest.
Voor leeftijd 7 is alleen de prevalentie in 2005-2007
(p<0.001) en 2008-2011 (p = 0.002) significant lager ten
opzichte van 1995. Voor leeftijd 10 zien we een lichte
daling maar wanneer we inzoomen op het verschil van
de prevalentie ten opzichte 1997-1998 is er geen signi-
ficante verandering. Voor leeftijd 12 is er weinig veran-
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dering te zien, er is dan ook geen significant verschil in
prevalentie in de afgelopen jaren in vergelijking tot het
begin van de dataverzameling (1998-2000). Voor item
110 ‘de wens om van het andere geslacht te zijn’is er
geen significant effect van het jaar van invullen op de
prevalentie behalve voor leeftijd 12 voor de bij geboor-
te toegewezen meisjes. Dat komt omdat er in onze da-
taset in 2009-2012 en 2019-2020 geen voorkomen was
van bij geboorte toegewezen meisjes die volgens de
vader van het andere geslacht wilden zijn.

In figuur 4a tot en met 4c zijn de grafieken te zien
waarin de leerkracht de beoordelaar is. De analyses la-
ten zien dat het jaar van invullen een significant effect
heeft op de prevalentie (p<0.001) op leeftijd 7, vanwe-
ge een significante daling van de prevalentie in 2005-
2008 (p = 0.003). Ook in de periode 2013-2019 is de pre-
valentie significant lager ten opzichte van 2000-2001.
In leeftijd 10 zijn er geen jaren van invullen die signi-
ficant verschillend zijn ten opzichte van 2000-2001. Er
is een effect van het jaar van invullen op de prevalen-
tie maar dit is toe te schrijven aan de piek die we in de
grafiek zien rond 2002-2003 (p = 0.012) en 2004-2005
(p =0.003). In 2004-2005 is dus een significant hogere
prevalentie dan in 2000-2001.

We zien in de figuren 2,3 en 4 terug dat meisjes ho-
ger scoren dan jongens, al wordt dit verschil kleiner
naarmate de kinderen ouder zijn. De belangrijkste in-
formatie in deze figuren is echter dat de scores van de
afgelopen jaren niet systematisch veranderen behalve
voor item 5, leeftijd 7. Zowel in de ogen van de ouders
als de leerkracht zijn er minder kinderen die zich gedra-
gen als het andere geslacht.

Er zijn 28 NTR tweelingen die in transitie zijn gegaan.
Dit betreft meer personen die bij de geboorte vrouwe-
lijk geslacht toegewezen kregen (19) dan personen die
het bij geboorte het mannelijk geslacht toegewezen
kregen (9). In tabel 3 staan de antwoorden van hun
ouders en leerkrachten op items 5 en 110 samengevat
(merk op dat niet op alle leeftijden er antwoorden zijn
voor alle deelnemers). De prevalenties van ja antwoor-
den zijn in deze kleine groep veel hoger dan in de tota-
le onderzochte groep, waarbij we net als in de overige
data zien dat voor de trans kinderen naarmate zij ouder
zijn, hun ouders minder vaak aangeven dat de kinderen
van het andere geslacht willen zijn, of zich gedragen
als het andere geslacht. Deze trend lijkt afwezig bij de
leerkrachtdata. Binnen deze groep, waarvan we weten
dat er een transitie is geweest, komen geen concordan-
te tweelingparen voor, dat wil zeggen dat (voor zover
bekend) niemand van deze kinderen ook een broertje
of zusje had dat in transitie was gegaan. Hierbij moet
worden opgemerkt dat de informatie over transitie niet
systematisch is verzameld, en het mogelijk is dat dat er
tweelingen zijn die concordant zijn, waarbij slechts 1
van de 2 melding heeft gedaan aan het NTR.
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Figuur 2. Prevalentie als functie van tijd, beoordeeld door de moeder
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Figuur 3. Prevalentie als functie van tijd, beoordeeld door de vader
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Figuur 4. Prevalentie als functie van tijd, beoordeeld door de leerkracht
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Er zijn 28 NTR tweelingen die in transitie zijn gegaan.
Dit betreft meer personen die bij de geboorte vrouwe-
lijk geslacht toegewezen kregen (19) dan personen die
het bij geboorte het mannelijk geslacht toegewezen
kregen (9). In tabel 3 staan de antwoorden van hun
ouders en leerkrachten op items 5 en 110 samengevat
(merk op dat niet op alle leeftijden er antwoorden zijn
voor alle deelnemers). De prevalenties van ja antwoor-
den zijn in deze kleine groep veel hoger dan in de tota-
le onderzochte groep, waarbij we net als in de overige
data zien dat voor de trans kinderen naarmate zij ouder
zijn, hun ouders minder vaak aangeven dat de kinderen
van het andere geslacht willen zijn, of zich gedragen
als het andere geslacht. Deze trend lijkt afwezig bij de
leerkrachtdata. Binnen deze groep, waarvan we weten
dat er een transitie is geweest, komen geen concordan-
te tweelingparen voor, dat wil zeggen dat (voor zover
bekend) niemand van deze kinderen ook een broertje
of zusje had dat in transitie was gegaan. Hierbij moet
worden opgemerkt dat de informatie over transitie niet
systematisch is verzameld, en het mogelijk is dat dat er
tweelingen zijn die concordant zijn, waarbij slechts 1
van de 2 melding heeft gedaan aan het NTR.



Genderincongruentie bij Nederlandse kinderen tussen 1995 en 2020. TvS (2023) 47-3 125

Tabel 3. Antwoorden van beoordelaars per leeftijd voor kinderen die in transitie zijn gegaan voor items 5 (gedraagt zich als het andere ge-

slacht) en 110 (wil van het andere geslacht zijn).

5: Gedraagt zich als het andere geslacht 110: Wil van het andere geslacht zijn
N Ja % N Ja %

Moeder

7 jaar 14 7 50.0 14 5 357

10 jaar 13 3 23.1 13 2 154

12 jaar 12 1 83 13 2 154
Vader

7 jaar 13 7 53.8 13 5 385

10 jaar 10 5 50.0 9 4 444

12 jaar 8 0 00 7 0 0.0
Leraar

7 jaar 5 2 400

10 jaar 9 2 22.2

12 jaar 1M 4 364

Discussie Behalve voor het item ‘gedraagt zich als het andere

In een grote Nederlandse dataset die gedurende een
periode van 25 jaar is verzameld bij Nederlandse kin-
deren van 7 tot 12 jaar zijn er geen duidelijke verande-
ringen over de tijd in hoe ouders en leerkrachten vra-
gen beantwoorden over de wil van hun kinderen om
van het andere geslacht te zijn of zich te gedragen als
het andere geslacht. De toename in het aantal aanmel-
dingen van kinderen op de genderpoliklinieken, riep
bij ons de vraag op of er een toename is in genderin-
congruentie onder kinderen en jongeren als we data
bekijken die op vrijwel dezelfde manier zijn verzameld
onder de algemene bevolking over een periode van
25 jaar. In de gegevens van het NTR onder meer dan
48 duizend kinderen zien we geen toename in gender
non-conform gedrag en genderincongruentie bij kin-
deren in de algemene populatie zoals door ouders en
leerkrachten gerapporteerd

Ons onderzoek onder de ouders van de kinderen
bevestigt dat er meer meisjes dan jongens met gende-
rincongruentie zijn (zie ook bijv. Aitken et al. 2015). Het-
zelfde patroon wordt gezien bij genderpoliklinieken
(Wiepjes et al., 2018), maar dit geldt vooral voor adoles-
centen. Onze studie laat al op 7-jarige leeftijd eenzelfde
beeld zien. Bij 12-jarigen is de algehele prevalentie van
de items lager en zien we ook geen significant verschil
meer tussen meisjes en jongens. De leerkrachtdata la-
ten overigens geen prevalentieverschillen zien tussen
jongens en meisjes. Naast dit verschil in geslachtsratio,
laat ons onderzoek eenzelfde beeld zien bij zowel de
ouder als leerkracht enquétes van een afname in pre-
valentie van item 5 (gedraagt zich als het andere ge-
slacht) en item 110 (wil van het andere geslacht zijn)
naarmate de kinderen ouder worden.

geslacht’ bij 7-jarigen, vonden wij geen grote veran-
deringen in genderincongruentie in de afgelopen 25
jaar. Een mogelijke verklaring is dat deze daling samen-
hangt met het versienummer van de enquétes. Sinds
2001 is item 5 uit de officiéle versie van de CBCL verwij-
derd en aan het einde van de vragenlijst van het NTR
toegevoegd. Dit kan van invloed zijn geweest op het
invulgedrag van ouders. We zien sinds de versieveran-
dering iets meer missende data, maar zien dit voor zo-
wel item 5 als item 110, terwijl de lichte daling alleen
optreedt bijitem 5 (er is geen verschil in missing tussen
jongens en meisjes). Een mogelijk andere hypothese
voor de daling kan zijn dat ouders meegaan in maat-
schappelijke veranderingen op het gebied van gender
waardoor zij bepaalde gedragingen ook eerder gender-
neutraal vinden.

Een sterkte van onze studie is dat er meerdere be-
oordelaars zijn geraadpleegd over dezelfde kinderen.
We zien dat de beoordelaars een (deels) verschillende
perceptie hebben als het gaat om de aanwezigheid
van cross-gender gedrag. Zo is de prevalentie van item
5 over het algemeen lager bij de leerkracht enquétes
dan bij de ouder enquétes. Desondanks, zien we dat de
trend over de tijd niet afhangt van de beoordelaar.

Er zijn weinig prevalentie data bekend over moge-
lijke genderincongruentie op jonge leeftijd en met dit
onderzoek dragen we bij aan dit hiaat. Echter, de da-
taverzameling onder ouders en leerkrachten stopt bij
12 jaar, terwijl de toename bij de genderpoliklinieken
vooral adolescenten betreft. Deze gegevens bieden
dus achtergrondinformatie, maar geen uitsluitsel over
de vraag waarom genderklinieken worden geconfron-
teerd met een toename.
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Ook is de grote database, met gegevens die zijn ver-
zameld over een periode van iets meer dan 25 jaar, met
sterk veranderde maatschappelijke omstandigheden,
een van de sterke punten van dit onderzoek, maar te-
gelijkertijd betekent het op identieke wijze verzamelen
van de twee gender items ook dat ouders het taalge-
bruik als verouderd zouden kunnen ervaren. De twee
items in dit onderzoek zijn binair, zonder ruimte voor
nuanceringen. Traditioneel werden genderidentiteit en
genderrol in veel culturen lange tijd als dichotoom ge-
zien (Kreukels & Steensma et al., 2020). Dit was ook het
geval in de DSM-IV-versie (Zucker, 2004) dat als crite-
rium hanteerde of iemand van ‘het andere geslacht’ wil
zijn, wat impliceert dat een persoon alleen van het ene
naar het andere geslacht kan switchen en er weinig of
geen ruimte is voor non-binaire of genderfluide iden-
titeiten. Het dichotome perspectief is echter aan het
veranderen en mensen erkennen dat genderidentiteit
vloeiender is en zich niet beperkt tot de twee biologi-
sche geslachten man en vrouw (Steensma et al., 2013;
Kreukels & Steensma, 2020). Deze veranderingen cre-
eren een dilemma in langlopende dataverzamelingen:
moeten de vragen worden aangepast aan de nieuwere
inzichten of moeten ze zelfs helemaal worden verwij-
derd? Professor Achenbach, de maker van de CBCL,
koos voor de laatste optie en verwijderde het item
‘gedraagt zich als het andere geslacht’in 2001 uit de
CBCL en de TRF. Item 110 (in het Engels geherformu-
leerd als ‘wishes to be of a different gender’) bleef wel
gehandhaafd, ook met dezelfde scoring als de andere
items, namelijk op een trichotome schaal. Het NTR
heeft ervoor gekozen om beide items te handhaven in
de dataverzameling die voor 7-jarigen loopt sinds 1995,
hoewel geen van beide items een directe maat voor
genderincongruentie zijn. Hierbij is het ook van belang
te benadrukken dat deze items zijn gebruikt voor data-
verzameling in een veranderende context.

Samenvattend kunnen we zeggen dat ons artikel
een eerste inzicht in de prevalentie van genderincon-
gruentie onder jonge kinderen in Nederland geeft. De
gegevens zijn in de afgelopen 25 jaar met dezelfde
items verzameld onder Nederlandse kinderen. Er wa-
ren weinig tot geen verschillen over de tijd te zien. Om
inzicht te krijgen in de toename van aanmeldingen on-
der jongeren bij de genderpoliklinieken is aanvullend
onderzoek vanaf leeftijd 12 jaar zeer wenselijk.
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Summary

Gender incongruence in Dutch children between 1995 and 2020
The Netherlands Twin Register (NTR) has been collecting data on gen-
der incongruence since 1995, based on 2 items from the Child Behav-
jor Check List (CBCL) and 1 item from the Teacher Report Form (TRF)
(Achenbach & Rescorla, 2001), namely ‘Behaves like the opposite sex’
(item 5) and 'Wishes to be of the opposite sex’ (item 110). The data are
collected longitudinally in 7-, 10-, and 12-year-old twins, with assess-
ments by both parents. Item 5 is also present in the TRF and has been
collected by the NTR since 1999 from the teachers of twins and their
brothers and sisters. In this contribution we look at the prevalence of
these items over a period of 25 years, between 1995 and 2020, for boys
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and girls. Other than a decrease in item 5 for seven year olds, we see no
strong evidence of changes in behavior or desire to be of the opposite
Sex.

Key words: longitudinal data, ASEBA (Achenbach System of Empirically
Based Assessment), genderincongruence, children, transgender, gende-
ridentity

Trefwoorden: langlopende dataverzameling, ASEBA (Achenbach Sys-
tem of Empirically Based Assessment), genderincongruentie, kinderen,
transgender, genderidentiteit

Bijlage A
Details dataverzameling

Longitudinale dataverzameling

Omdat de dataverzameling longitudinaal is, is er over-
lap in deelnemers op de verschillende leeftijden. Voor
de moeder data zijn de percentages kinderen met 0, 1,
2 of 3 beoordelingen 19, 30, 26 en 25%. Voor de vaders
is dit 41, 26, 18 en 15% en voor de leerkrachten 35, 41,
19 en 5%. Merk hierbij op dat de longitudinale data van
ouders vrijwel altijd dezelfde ouder betreffen, terwijl de
leerkracht gegevens wel hetzelfde kind, maar meestal
een andere leerkracht betreffen.

Jaren waarin geen dataverzameling is geweest

In een aantal jaren is er geen dataverzameling geweest
voor de 2 items waar we hier naar kijken, bijvoorbeeld
omdat vanwege financiéle krapte er geen lijsten zijn
verstuurd of omdat er een verkorte versie van de CBCL
in de vragenlijst heeft gezeten. De oudervragenlijst op
leeftijd 7 is niet verstuurd in 2008, 2009 en 2016. De ou-
dervragenlijst op leeftijd 10 is niet verstuurd in 2008 en
van 2017 tot 2019 heeft er geen CBCL in de vragenlijst
gezeten. Sinds 2020 is de CBCL weer opgenomen. De
oudervragenlijst op leeftijd 12 is niet verstuurd in 2015
en 2016.In 2017 en 2018 is in plaats van de CBCL de
verkorte CBCL (Brief Problem Monitor (BPM)) opgeno-
men. Vanaf 2019 is de CBCL weer opgenomen. De leer-
krachtvragenlijst is vanwege de COVID-19 pandemie
niet verstuurd in 2020 en 2021. Rond 2002-2003 heeft
item 5 niet in de leerkrachtvragenlijst gezeten.

De specifieke resultaten van de analyses kunnen opge-
vraagd worden bij de auteurs.





