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De groei van het speciaal onderwijs: een volksgezondheidsprobleem?

J.F.ORLEBEKE, E.A.DAS-SMAAL, D.1.BOOMSMA EN A.W.ERIKSSON

Eind 1987 verscheen een uitvoerig rapport over de groei
van het speciaal onderwijs (SO)." In dit artikel willen wij
aandacht vragen voor enkele aspecten van die groei die in
dat rapport niet of slechts in beperkte mate aan de orde
zijn gesteld. Voorts willen wij enkele gedachten voorleg-
gen omtrent de mogelijke oorzaken van de groei van het
speciaal onderwijs.

Beziet men het aantal leerlingen dat onderwijs volgt aan
scholen voor SO (het vroegere buitengewoon onder-
wils), dan valt onmiddellijk de aanzienlijke stijging op
die zich in de laatste decennia heeft voorgedaan. Om te
verhinderen dat de toenemende bijdrage van het voort-
gezet SO de vergelijking tussen de opeenvolgende jaren
versoort, zjn hier en in vnlgendc becijferingen steeds

populate i indit artikel gedefinicerd as ‘e kinderen

Id jaar) en zal worden
rvoor  gecorrigeerd

wordt, dan blijkt de stijging niet 25 maar bijna 64% te
n!

De cijfers vallen ook nog in een ander opzicht op: het
SOals geheel, maar ook ieder subtype daarbinnen, wordt
gekenmerkt door een zeer systematisch surplus aan
jongens ten opzichte van meisjes. Bovendien blijkt de
‘groei voor het SO als geheel krachtiger bij de jongens dan
bij de meisjes. In 1970 waren er bij het SO 2,03 jongens

‘groei van het aantal jongens nog niet hoeft te betckenen
dat het aantal jongens per meisje toeneemt. De toename

jaar
zijn ontleend aan puhllkancs\an et CBS.* Waren er in
1970 (een vrij willekeurig gekozen referentiejaar) nog
66.109 leerlingen, in 1987 waren het cr 82.972 ~ cen

van de wister dus op dat er écht sprake is
van een differentiéle groei van de beide geslachten. Deze
twee aspecten (het surplus aan jongens en de sterkere
groci van het aantal jongens bij het SO) zijn in figuur 1

lijker als men zich T geboortencijfers na
. 1970 drastisch zijn gedaald. Met andere woorden, die
roei van 25% is opgetreden tegen de stroom in van een
gestaag afnemende dynamische populatie kinderen
waaruit de SO-categorie afkomstig is (deze dynamische

e Univrsii,De Boceaan 1111, 1081 HV Amtcrdam,

ierbij — en in figuur 2 - zijn steeds drie
meetjaren ingevoerd: 1970, 1980 en 1087. Ter oriéntatie:
het aantal jongens van 5-14 jaar was in 1970, 1980 en 1987
respectievelijk 1.218.013; 1.148.500 en 032.072; het aan-
tal meisies bedroeg 1.161.941 1.097.802 en 890.410.
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6 SO-typen, gezamenlijk ruim 95% van het SO omvat.
tend

~ scholen voor kinderen met leer- en opvoedingsmoei-
lijkheden (LOM-scholen),
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FIGUUR 1. Proportionele groei vanaf 1970-1987 van het aantal
5+14-jarige jongens en meisjes bij het speciaal onderwijs.

— scholen voor zeer moeilijk opvoedbare kinderen
(ZMOK-scholen),

~ scholen voor doven, slechthorenden en spraakgebrek-
kigen (DSH-scholen).,

— scholen voor moeilijk lerende kinderen (MLK-scho-
len),

— scholen voor zeer moeilijk lerende kinderen (ZMLK-
scholen). en

— scholen voor lichamelijk gebrekkigen (LG-scholen).
In figuur 2 zijn de proportionele aantallen leerlingen per
SO-type voor jongens en meisjes vermeld.

Bekijken wij figuur 2 wat nauwkeuriger, dan vallen
kel waperien op I e serle plass K Vel
worden dat 75 & 80% van alle SO-leerlingen onderwijs
volgtop LOR.en LK seholen: it blijkt uit de schalen
van percenten langs de Y-assen. Voorts zien wij dat het
surplus aan jongens zich zonder uitzondering bij alle
SO-typen voordoet. Opmerkelijk s 0ok dat de algemene
groeitendens, zoals in figuur 1 weergegeven, manifest is
inLOM-, . DSH- en LG-scholen. Daarbij valt op
dat het grocitempo van het aantal jongens aanzienlijk
hoger ligt dan dat n

verlaagd: 1 meisje op 3,03 jongensin 1970 en 10p2,97in
1987. Van mogehyk belang is het gegeven dat voor de s-,
6- en 7-jarigen bij LOM-scholen het aantal jongens per
meisje in 1087 hoger was dan in 1970. Met andere
woorden, de verschuiving in de geslachtsverdeling bij
LOM:-scholen in totaal (van meer naar minder jongens
per meisje) word\' veroorzaakt door de kinderen van 8
rigenis het
andersom: et ongens per melaf I 1987 dan i in 1970.
De groei van het aantal 5-, 6- en 7-jarigen bij het
LOM:-onderwijs valt trouwens ook in ander opzicht op:
deze groep (jomgens en meisjes samen) i n de periode
1970-1987 met 1200%(!) meg:nomen Deze categorie
LOM:-kinderen vormde in 1970 nog gccn 3% en vormt
thans bijna 13% van de totale LOM latie!
Terugkomend op de ge:lschlsvcrdelmg Bij ZMOK-,
DSH- en LG-scholen zien wij dat de groei gepaard gaat
met een toename van het aantal jongens per meisje: bij

het aantal leerlingen bij het SO in b algemeen en bij de
vier zojuist genoemde SO-typen in het bijzonder verto-
van een interactie tussen geslacht en de
voorshands nog onbekends porzakeljke actor of facto-
ren achter de groei (gemakshalve aan te duiden als X).
Dat wil zeggen: X bevordert de groei van het aantal
jongens sterker dan die van meisjes. Hoewel het aantal
jongens bij alle vier genoemde SO-typen veel sterker
toencemt dan het aantal meisies is het aantal jongens ten
opzichte van het aantal meisjes bij het LOM-onderwijs
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FiGUUR 2. Proportionele groei vanaf 1970-1987 van het aantal
5-14-jarige jongens en meisies bij scholen voor kinderen met
feer-en opvocdingsmoeiljkneden (LOM, scholen voor zeer
mocije oproufiess Knderen (ZMOK), schalen v dote

slechthorenden en spraakgebrekkigen (DSH), scholen voor
Tt gebr:kklg:n (LG), scholen voor moeilijk ler
Kinderen (MLK) en scholen voor zeer moeiljk lerende kinde-
ren (ZMLK). Dese figuur is samengesteld uit door het CB
gepubliceerd cijfermateriaal.*




ZMOK-scholen is dat resp. 3,85 jongens per meisje in
To70en 4,54 n 1087: biy DSHschblen: 141 jongens per
maicinioocatgsin 1987, voor LG-scholenij deze
getallen resp. 1,42 en 1,57. Van een ‘harde’ intera
tussen gesacht cnoorzakeie fmur of factoren X s dus
sprake bij ZMOJ
kinderen.

Erzijn verschillende mogelijkheden waarop zo'n inter-
actie zou kunnen verlopen. Denkbaar is dat de oorzake-
lijke factor cen interactic aangaat met cen recessieve

acht of de interactie met die eigenschap nu heel direct of
viaeen aantal schakels loopt. Vaak denkt men bij het zien
van zo'n interactie in de richting van een oorzakelijke
factor, die zich doet gelden via door het sociale milicu
‘opgelegde’ gedragspatronen. Dat is in feite een heel
indirecte wijze van interactie. Dit laatste biedt evenwel
geen verklaring voor dlle aspecten van groei. Hiermee
raken wij een volgend kenmerk van de in figuur 2
gepresenteerde gegevens. Niet alleen het groei-effect in
het algemeen, maar ook de interactie met geslacht meer
in het bijzonder, doet zich bij DSH- en LG-scholen op
ongeveer dezelfde wijze voor als bij LOM- en ZMOK-
scholen. Hetis niet erg aannemelijk dat aantallen leerlin-
genindeze SO-typen (DSH- en LG-scholen) veranderen
onderinvloed van met geslacht ‘interacterende’, pedago-
gische en (of) sociaal-psychologisch gedefinieerde facto-
ren. Dat laatste is in principe nog denkbaar voor LOM-
en ZMOK-scholen. Gelet echter op de treffende gelijke-
it el met Vo Wil -
cen nadere overweging op zijn pla
‘Alvorons nadet in to gaan op ech preiw] mogelijke
oorzaken van de SO-groei, willen wij nog stilstaan bij de
veranderingen in aantallen leerlingen bij MLK- en
ZMLK-scholen. In figuur 2 i te zien dat bij scholen voor
MLK de aanvankelijke daling van het aantal leerlingen
ot 1980 weer geheel wordt tenietgedaan door een groei
daarna. Deze daling gevolgd door een stijging verloopt
bij jongens en meisjes op dezelfde wijze. Een meer
nauwkeurige, jaar op jaar beschouwing van de MLK-
cifers, lat en dat hcl laagste punt in aantallen lecrlin-
gen bereikt w 9. Het is niet uitgesloten dat een
Kicin declvan de diling van het santa lecrimgen tuseen
1970 en 1979 moet worden toegeschreven aan de geleide-
lijke verlaging van het aantal kinderen dat geboren wordt
uit moeders boven de 30 jaar. Het is bekend dat de kans
opde geboorte van een kind met het syndroom van Down
(‘mongooltje’) aanzienlijk toencemt als de moeder ouder
is dan 30 jaar en exponentieel stijgt bij moeders die na
hun 35€ nog een kind ter wereld brengen. Hoewel het
aantal geboorten van kinderen uit moeders boven de 30
jaar tussen 1960 en 1970 (zelfs tot 1976) aanzienlik is
gedaald en dit verschijnsel dus cen rol kan hebbe
gespeeld bij de MLK (en 0ok ZMLK)-daling tussen 1970
n 1980, dient aan de paar honderd gevallen waarover het
dan gaat,’ geen substantiéle betekenis voor MLK- en
ZMLK-daling toegekend te worden. Bovendien is na
1980 bij MLK- en ZMLK-

het spel, die vooral na 1980 een hoofdrol is gaan spelen.
Opmerkelijk hierbij is de relatieve groei van het aantal
der allerjongsten: in 1979 vormden de 5-, 6- cn 7-jarigen
circa7,6% van de MLK-populatie terwijl dat 8 jaar later
ruim 11,4% was (N.B. Vergelijk ook het analoge feno-
meen bij de LOM-scholen!)

De ontwikkelingen bij scholen voor ZMLK zijn moei-
lijker te duiden. Wij onthouden ons hier voorlopig van
een oordeel maar wijzen wel op de na 1980 optredende
interactie van de oorzakelijke factor of factoren met

geslacht: Wat is het dat het aantal gevallen van .
emstige mentale retardatie bij jongens doet stabi
en zelfs in lichte mate doet toenemen (dit laatste et

sociaal-opvoedkundige of een maatschap-
pelijke factor gt et erg voor de hand. Speciale aan-
dacht voor dit verschijnsel lijkt geboden

ENKELE SPECULATIES OVER OORZAKEN
Het is uiteraard niet onze bedoeling het werk van
Doornbos, Stevens en verscheidene anderen' o deze
paar pagina’s te herhalen. Wel willen wij enerzijds noy
eens op een wat andere manier tegen de cijfers 3anqucn
en anderzijds voor de verklaring van de groci nog cen
paar suggesties aanreiken

cginnen moet vastgesteld worden dat er sinds
het moment dat het CBS over het SO (en het vrocgere
buitengewoon onderwijs) statistieken bijhoudt er altijd
al een surplus aan jongens ten opzichte van meisjes is
geweest. Dmmmhumel al:mdamg\»uslup een grotere

n jongens. Deze

el iens G uangershag toan onk nog enige
tijd daarna. Eris dan 0ok geen enkel type SO waarvoor
deze algemene regel niet geldt.

Vervolgens zien wij een kraLhuge groei gedurende de
laatste twee decennia, zowel bij scholen voor kinderen
met leer. en gedragsproblemen als b scholen voor
kinderen met lichamelijke handi Bevendxcn is die
groel aanzienljk terker bij jongens dan b m
uitzondering van de oudere LOM Iecrlm;u\ eeldt

periode het aantal jongens per meisie is toegenomen.
Een omstandigheid die verantwoordelijk zou kunnen
zijn voor de groei van sommige (en wellicht alle) sectoren
yan bet SO is de strk verbeterde neonaale zorg,
waardoor baby's die tien jaar geleden nog zouden zijn
overleden, nu in leven kunert worden gehouden. Het
mag niet worden uitgesloten dat er zich onder die grocp
‘overlevers’ een relatief groot aantal kinderen bevindt
met een handicap. Perinatale en zuigelingensterfte zijn
tussen 1960 en 1970 (ruwweg de periode waarin de
meeste Kinderen over wie wij in dit artikel spreken

werden geboren) ongeveer gehalveerd: van 32,8 tot 179
Dat betekent dat de

cohort van s-14-jarigen in 1987
dan het geval zou zijn
ingensterfte ongewij-
gebleven. H\crmcc kan misschien een deel

hetgeen vanuit de ‘Down-hypothese” niet voorspeld zou
‘worden. Daarom is er vermoedelijk een andere factor in

vande grocimhet verklaard maar nict
e interactie met gestacht. Derhalve mag - gelet op de
combinatie van bovengenoemde verschijnselen — niet
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worden uitgesloten, dat de SO-groei van de laatste jaren
~of althans een deel ervan — een oorzaak of een complex
van oorzaken heeft in de ecologische sfeer (waarin
begrepen effecten van het gedrag van de aanstaande
moeder op de vrucht) en dat jongens een grotere gevoe-
ligheid bezitten voor die veroorzakende factor of facto-
ren. De mogelijkheid van een recessief X-chromosomaal
Kenmerkof gslchtgebonden igensctap i Voor bepasl-
de kinder

Er zijn Sl oniis e 1 b mlle e
cen bewezen invloed op vermogens hebben die voor het

van belang zijn

willen wij wijzen op de mogelijke invioed van een
ecologische factor, namelijk lood. Dat voorbeeld is niet
geheel toevallig want er is betrekkelijk veel onderzoek
naar gedaan. Lood heeft aantoonbare effecten op het
gehoor bij loodconcentratiesin het bloed die ver onder de
door de WHH hanteerde maximaal toelaatbare con-
centratie (MAC) van 35 g per 100 ml bloed liggen en in
Nederland veelvuldig worden gemeten.** Ook zijn er
veel bewijzen voor het bestaan van verscheidene andere
negatieve gedragseffecten van tot nu toe veilig geachte
Toodconcentraties in het bloed.” Een omvangrijk rap-
port over de invloed van lood op de ontwikkeling van
kinderen dat onlangs door de EEG werd gepubliceerd
komt op grond van een grote hoeveelheid research tot de
conclusie dat variantie in intellectueel functioneren —
Zzoals gemeten met een m!elllgelmelcslfvoor ongeveer 1 1

Van mogelijke betekenis voor onze overwegingen is

het volgende. Na tientallen jaren vrijwel constant

geweestte zijn, is gedurende de periode tussen ongeveer

1960 en 1987 in alle industrielanden een stijging waar-

neembaar in de frequentie van geboorten van monozy-
te (M lingen.

van oordeel dat deze opvallende toename van MZ-
tweelingen wellicht toegeschreven zou moeten worden
aan de invloed van meerdere, betrekkelijk sinds kort in

zou volgens sommigen dezelfde kunnen zijn als die van
\gen bij enkelingen meer in het alge-
De Corleldne tussen het aantal in de periode
1960-1977 geboren MZ-tweelingen en het relatieve aan-
tal 10-jarige SO-leerlingen tien jaar later (1970-1087) is t

= 0,70. Voor het bestaan van cen mogelijk verband

imige af
een. "

geen voldoende voorwaarde. Daarvoor zou Europees
onderzock nodig zijn waarin landen worden vergeleken
waar de stijging van het aantal MZ-tweelingen later en
eerder dan in ons land is begonnen. In Polen begon deze
stijging al in 1950, terwijl het in Italie bijvoorbeeld later
inzette. V66r ca. 1950 was de frequentie van het aantal
MZ-tweelingen in alle landen constant: ca. 3.9 per 1000
(thans in Nederland ca. 4.5 per 1000) geboorten. Voor

22% door an word
2 ik o worden) "
Smith mer! *The educationa sgniicance
of ven a small difference when applied 16 a total
population is substantial, so the implication is not that
h differences are unimportant: merely that they are
difficult to detect amid the much larger influences of a
number of interacting variables.” En cen ervaren onder-
zoeker als Marlowe zegt:"*“Lead at low levels, far below
those associated with lead poisoning, is associated with a
spectrum of behavioral alterations involvng psychomet-

auditory,
fine motor per(ﬂmmnce zﬂelmon el elec-
troencephalography, and classroom behavior.” Poc
al. melden dat de door hen gevonden relatic seniood
en1Q bij jongens veel duidelijker is dan bij meisjes, " een
gegeven dat spoort met interactie tussen geslacht en
oorzaak van de SO-groei

Over de invioed van veel andere sloflen in het milieu

alle de SO-stijging is dus volgens deze
hypothese niet het gevolg van het grotere aantal MZ-
tweelingen dat SO-scholen bezoekt maar wordt veroor-
zaakt door dezelfde factoren die de frequentic van het
aantal MZ-tweelingen hebben doen stijgen
Deze recks speculatieve hypothesen s nict bedocld als
posingcen defiitiel aniwoord tegeven op e vaag naar
of orzaken van de groei van het SO,
el om 60k aandacht te vragen voor andere dan sociaal
pedagogiche en maatschappeljke fxctoren bi het zoe.
ken naar de oorzaken van de SO-groei. De groeicijfers
28If dwingen tot die optie. De groe is vermoedelijk niet
alleen een probleem van opvoeders. Het komt ons voor
dat het 0ok een volksgezondheidsprobleem is, dat met
“zorgverbreding’alléén niet kan worden opgelost.

" Den Hm\g Siaigrel 587

ma oldoende om alert te ijn op de mogeljke neuro-
toxische effecten. Er zijn aanwijzingen dat_cadmium
Biieahedil e negatieve invloed heeft op intelligen-
* De hoeveelheid cadmmm in hoofdhaar is hoger bij
" De neurotoxiciteit
5 P o wommoens ~emarveidjalii
Roken, alcoholgebruik en het gebruik van farmaca zoals
tranquilzes tjdens de zwangerschap komen eveneens
in aanmerking voor de v:rklnnng e deel van d
SO-groei. Dit zijn ‘life-style n die juist in G
groeiperiode waarvan in dit artkel spmke is z0 sterk, en
in ongunstige zin, zijn veranderd.
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