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Dynamics of Youth

Belangrijkste bevindingen van het onderzoek 
Dit onderzoek laat zien dat er verschillende groepen 
mbo-studenten te onderscheiden zijn in de ontwikkeling 
van mentale problemen tussen najaar 2019 (voor de 
coronapandemie) en najaar 2021 (tijdens de coronapan-
demie). Hierbij is een onderscheid gemaakt tussen emoti-
onele problemen, gedragsproblemen, hyperactiviteit/
aandachtsproblemen en problemen met leeftijdsgenoten. 
De cirkeldiagrammen hieronder geven aan hoeveel 
groepen zijn gevonden voor de verschillende aspecten van 
mentale problemen. De bevindingen van dit onderzoek 
kunnen samengevat worden in vier groepen:

1. Laag risicogroep: De meeste mbo-studenten rappor-
teerden zowel voor als tijdens de pandemie geen tot weinig 
mentale problemen. Corona lijkt weinig invloed te hebben 
gehad op de mentale gezondheid van deze studenten – in 
ieder geval tot en met najaar 2021. Wel is er bij deze groep 
studenten een lichte stijging in hyperactiviteit/aandachts-
problemen tussen najaar 2019 en najaar 2021.  

2. Stijgend-laag/stijgend-gemiddeld risicogroep: Een 
groep mbo-studenten had voorafgaande aan de 
coronapandemie relatief weinig mentale problemen, maar 
deze problemen namen toe tijdens de pandemie. De 
studenten in de stijgend-laag risicogroepen van emoti-
onele problemen en gedragsproblemen lijken in veel 
opzichten op de studenten in de laag risicogroepen van 
deze problemen. Wel zijn studenten in de stijgend-laag 
risicogroep van emotionele problemen vaker meisje en 
ervaren zij meer druk door schoolwerk dan studenten in 
de laag risicogroep. Studenten in de stijgend-laag risico-
groep van gedragsproblemen hebben vaker een migratie-
achtergrond en hebben vaker gerookt of cannabis gebruikt 
dan studenten in de laag risicogroep. Studenten in de 

groepen die een stijging in hyperactiviteit/aandachtspro-
blemen lieten zien, lijken sterk op de hoog risicogroep van 
hyperactiviteit/aandachtsproblemen.

3. Dalend-gemiddeld risicogroep: Een andere groep 
mbo-studenten had voorafgaande aan de coronapandemie 
wat meer mentale problemen dan studenten in de laag 
risicogroep, maar liet een afname zien in mentale 
problemen tijdens de pandemie. Studenten in de 
dalend-gemiddeld risicogroep van hyperactiviteit/
aandachtsproblemen verschillen in weinig opzichten van 
studenten in de laag risicogroep. Zo hebben zij evenveel 
geldzorgen, ontvangen zij een vergelijkbare mate van 
sociale steun en ervaren zij evenveel druk door schoolwerk 
als de laag risicogroep. Studenten in deze dalend- 
gemiddeld risicogroep rapporteerden alleen vaker te 
hebben gerookt en alcohol te hebben gedronken en komen 
vaker uit gezinnen met een hogere welvaart dan studenten 
in de laag risicogroep. In tegenstelling hiermee verschillen 
de dalend-gemiddeld risicogroepen van emotionele 
problemen en gedragsproblemen sterk van de laag risico-
groepen van deze problemen, terwijl zij in weinig opzichten 
verschillen van de hoog risicogroepen.

4. Hoog risicogroep: Een laatste groep mbo-studenten had 
voorafgaande aan de coronapandemie veel mentale 
problemen. Tijdens de coronapandemie veranderde dit 
niveau niet en gedurende de gehele periode waren de scores 
van studenten in deze hoog risicogroepen een indicatie 
voor de aanwezigheid van ernstige problemen. De mentale 
problemen van deze studenten lijken door corona dus niet 
verergerd te zijn. De studenten in de hoog risicogroepen 
rapporteerden relatief veel geldzorgen, veel middelen- 
gebruik, weinig sociale steun en veel druk door schoolwerk.
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‘Lockdown trof mentale gezondheid jongeren’ en 
‘psychische klachten door corona toegenomen en onder 
jongeren het grootst’ (BNNVARA, 2022; NOS, 2022). Het 
is een greep uit de mediaberichten over de mentale 
gezondheid van jongeren en jongvolwassen tijdens de 
coronapandemie. Uit de berichten blijkt dat er grote 
zorgen zijn over de toename in mentale problemen van 
deze groepen in de afgelopen jaren. Recent onderzoek 
onder jongvolwassenen in Nederland laat inderdaad 
zien dat mentale problemen zijn toegenomen na 2019 
(Luijten e.a., 2021; Stevens e.a., 2022). Het is echter niet 
bekend of de ontwikkeling van mentale problemen 
onder jongvolwassenen voor en tijdens de coronapan-
demie sterk verschilt van persoon tot persoon. Mogelijk 
kunnen jongvolwassenen op basis van hun ontwikkeling 
in mentale problemen gegroepeerd worden. Bijvoor-
beeld in groepen waarbij een stijging of een daling in 
mentale problemen te zien is en groepen waarbij 
mentale problemen stabiel blijven. Ook is niet duidelijk 
op welke gebieden deze groepen van elkaar verschillen.

Om hierin meer inzicht te krijgen is voor deze factsheet 
de ontwikkeling van mentale problemen onder 
mbo-studenten tussen najaar 2019 en najaar 2021 
onderzocht. Er is bestudeerd of er groepen mbo- 
studenten zijn die verschillen in hun ontwikkeling van 
mentale problemen tussen najaar 2019 en najaar 2021. 
Vervolgens is onderzocht welke groepen mbo- 
studenten een bepaalde ontwikkeling laten zien. Dit is 
gedaan door te kijken naar demografische kenmerken 
zoals migratieachtergrond en gezinswelvaart,  
middelengebruik, sociale steun en schoolervaringen  
als voorspellers van de verschillende ontwikkelingen 
van mentale problemen. Meer inzicht in de mentale 
problemen van mbo-studenten is belangrijk om 
kwetsbare studenten te kunnen identificeren en 
aanknopingspunten te bieden voor preventie en  
interventie.

In dit onderzoek is gebruikgemaakt van gegevens van 
het YOUth Got Talent onderzoek, waarin is samenge-
werkt tussen de Universiteit Utrecht, de Gemeente 
Utrecht en drie Utrechtse mbo-scholen (Grafisch 
Lyceum Utrecht, Nimeto en ROC Midden Nederland).  
Er waren vier meetmomenten: één voorafgaande aan de 
coronapandemie (najaar 2019) en drie tijdens de 

coronapandemie (voorjaar 2020, najaar 2020 en najaar 
2021). In totaal hebben ruim 1500 studenten één of 
meerdere keren een vragenlijst ingevuld. De gemiddelde 
leeftijd van de studenten was 18 jaar bij de eerste meting 
in najaar 2019 en 58% van de studenten is een meisje. 
Relatief veel studenten hebben geen migratieachter-
grond (73%) en volgen een niveau 4 opleiding (74%).          

Mentale problemen 
Mentale problemen zijn onderzocht met behulp van  
de Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ-R; 
Duinhof e.a., 2019; Goodman, 1997). 

Dynamics of Youth

De SDQ-R heeft vier subschalen, elke bestaande uit 
3-5 vragen:  

1.	 Emotionele problemen, bijv. ik ben vaak 
ongelukkig, in de put of in tranen

2.	 Gedragsproblemen, bijv. ik word erg boos en ben 
vaak driftig

3.	 Hyperactiviteit/aandachtsproblemen, bijv. ik ben 
rusteloos, ik kan niet lang stilzitten

4.	 Problemen met leeftijdsgenoten, bijv. andere 
kinderen of jongeren pesten of treiteren mij

Aanleiding

Het onderzoek

Methode
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De range van scores loopt van 0 tot en met 10, waarbij 0 
geen mentale prblemen en 10 veel mentale problemen 
betekent. Om de scores te kunnen interpreteren, is 
gebruikgemaakt van afkappunten. Deze afkappunten 
zijn gebaseerd op het onderzoek van Vugteveen en 
collega’s (2022) en zijn niet bedoeld om diagnoses te 
stellen. Met deze afkappunten kunnen scores worden 
ingedeeld in drie categorieën:

•	 Normaal: Geen indicatie voor aanwezigheid van 
problemen

•	 Grensgebied: Indicatie voor aanwezigheid van lichte 
problematiek

•	 Verhoogd: Indicatie voor aanwezigheid van ernstige 
problemen 

Voorspellers 
Er is onderzocht in hoeverre demografische kenmerken, 
middelengebruik, sociale steun en schoolervaringen 
voorspellend zijn voor de groepen studenten met een 
verschillende ontwikkeling in mentale problemen 
tussen najaar 2019 en najaar 2021.  
 

Analyses 
Met behulp van latente klasse groeianalyses is onder-
zocht hoeveel groepen mbo-studenten te onder-
scheiden zijn voor elk van de hierboven beschreven 
aspecten van mentale problemen. Vervolgens is onder-
zocht welke variabelen samenhangen met het deel 
uitmaken van een bepaalde groep. Dit is vastgesteld aan 
de hand van chi-kwadraattoetsen. Bestudeerd is of de 
scores op de bovengenoemde voorspellers in een 
bepaalde groep verschilden van deze scores in de groep 
die het laagste niveau van mentale problemen rappor-
teerde (in de onderstaande grafieken de oranje lijn). 
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De volgende voorspellers zijn in dit onderzoek 
meegenomen: 

•	 Demografische kenmerken: sekse, leeftijd, 
migratieachtergrond, gezinswelvaart, geldzorgen

•	 Middelengebruik: roken, alcohol, cannabis
•	 Sociale steun: steun van gezin, steun van vrienden, 

steun van docent
•     Schoolervaringen: druk door schoolwerk 
 
Deze voorspellers zijn in het najaar 2019 (voor de 
coronapandemie) gemeten.

Emotionele problemen 

Voor de ontwikkeling van emotionele problemen zien 
we vier groepen mbo-studenten (zie Figuur 1).  

1. Laag risicogroep (46%): Bijna de helft van de 
studenten rapporteerde zowel voor als tijdens de 
coronapandemie vrijwel geen emotionele problemen  
en is dus een laag risicogroep. 
2. Stijgend-laag (16%): Er is een stijgend-laag risico-
groep bestaande uit studenten die voor de coronapan-
demie relatief weinig emotionele problemen 
rapporteerden, maar bij wie emotionele problemen 
tijdens de coronapandemie zijn toegenomen. Deze 
toename zwakte wel af naarmate de coronapandemie 
langer duurde en bij de meting in het najaar 2021 lag het 
niveau van emotionele problemen nog steeds in de 
normale range. 

Resultaten

3. Dalend-gemiddeld risicogroep (24%): Er is een 
dalend-gemiddeld risicogroep van studenten die voor 
de coronapandemie wat meer emotionele problemen 
rapporteerden dan studenten in de laag en stijgend-laag 
risicogroepen. In deze groep is een lichte afname in 
emotionele problemen zichtbaar tijdens de corona- 
pandemie. 
4. Hoog risicogroep (14%): Ten slotte is er een hoog 
risicogroep bestaande uit studenten die zowel voor als 
tijdens de coronapandemie veel emotionele problemen 
rapporteerden. Het niveau van emotionele problemen in 
deze groep kan worden gezien als ernstig. 
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Na het vaststellen van de vier groepen, is onderzocht in 
hoeverre mbo-studenten in de laag risicogroep 
verschillen van de andere drie groepen (zie Tabel 1). De 
twee groepen waarin studenten voorafgaande aan de 
coronapandemie relatief weinig emotionele problemen 
rapporteerden (laag en stijgend-laag risicogroep) 
verschillen niet van elkaar wat betreft demografische 
kenmerken (m.u.v. sekse), middelengebruik en sociale 
steun. Wel zien we dat de groep die een stijging in 
emotionele problemen laat zien voorafgaande aan de 
coronapandemie aangaf meer druk door schoolwerk te 
ervaren dan de groep waarbij emotionele problemen 
laag blijven. 

De twee groepen mbo-studenten die voorafgaande aan 
de coronapandemie (wat) meer emotionele problemen 
rapporteerden (dalend-gemiddeld en hoog risicogroep) 
lijken ook op elkaar. Ten opzichte van de laag risico-
groep, zijn meisjes en studenten zonder migratieachter-
grond oververtegenwoordigd in de dalend-gemiddeld en 
hoog risicogroep. Daarnaast gaven studenten in beide 
groepen aan vaker geldzorgen te hebben, minder sociale 
steun van het gezin en vrienden te ontvangen en meer 
druk door schoolwerk te ervaren dan studenten in de laag 
risicogroep. Studenten in de hoog risicogroep komen 
bovendien vaker uit gezinnen met een lagere welvaart, 
geven aan minder sociale steun van docenten te 
ontvangen en hebben vaker gerookt en cannabis gebruikt 
dan studenten in de laag risicogroep. 

Dynamics of Youth
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Figuur 1. Ontwikkeling van emotionele problemen tussen najaar 2019 en 2021 in vier groepen
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       STIJGEND-LAAG RISICOGROEP (16%) 
 
Meer meisjes 
Meer druk door schoolwerk

DALEND-GEMIDDELD RISICOGROEP (24%)

Meer meisjes 
Meer zonder migratieachtergrond 
Meer geldzorgen 
Minder sociale steun 
Meer druk door schoolwerk

HOOG RISICOGROEP (14%)

Meer meisjes 
Meer zonder migratieachtergrond 
Lagere gezinswelvaart 
Meer geldzorgen 
Meer middelengebruik 
Minder sociale steun  
Meer druk door schoolwerk

Noot. De laag risicogroep (oranje, 46%) is de referentiegroep.

Gedragsproblemen 

Net als bij de ontwikkeling van emotionele problemen, 
zijn er ook voor de ontwikkeling van gedragsproblemen 
vier groepen mbo-studenten te onderscheiden (zie 
Figuur 2). 

1. Laag risicogroep (73%): Het grootste deel van de 
studenten rapporteerde vrijwel geen gedragsproblemen 
zowel voor als tijdens de coronapandemie en is daarmee 
een laag risicogroep. 

2. Stijgend-laag risicogroep (9%): Er is een 
stijgend-laag risicogroep bestaande uit studenten die 
relatief weinig gedragsproblemen rapporteerden 
voorafgaande aan de coronapandemie, maar bij wie er 
een toename in gedragsproblemen te zien is tijdens de 
coronapandemie. Sinds de meting in najaar 2020 
bevindt deze groep zich in het grensgebied, wat een 
indicatie is van lichte problematiek. 
3. Dalend-gemiddeld risicogroep (14%): Er is een 
dalend-gemiddeld risicogroep van studenten die zich 
voorafgaande aan de coronapandemie in het grens-

Tabel 1. Welke factoren voorspellen in welke emotionele problemen groep mbo-studenten zitten?
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gebied van gedragsproblemen bevonden. In deze groep 
is er een afname in gedragsproblemen tijdens de 
coronapandemie. Na de meting in voorjaar 2020 kunnen 
de gedragsproblemen in deze groep worden gezien als 
normaal. 
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Figuur 2. Ontwikkeling van gedragsproblemen tussen najaar 2019 en 2021 in vier groepen
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     STIJGEND-LAAG RISICOGROEP (9%) 
 
Meer met migratieachtergrond 
Meer middelengebruik

DALEND-GEMIDDELD RISICOGROEP (14%)

Meer jongens 
Meer geldzorgen 
Meer middelengebruik 
Minder sociale steun  
Meer druk door schoolwerk

HOOG RISICOGROEP (4%)

Meer jongens 
Meer geldzorgen 
Meer middelengebruik 
Minder sociale steun  
Meer druk door schoolwerk

Noot. De laag risicogroep (oranje, 73%) is de referentiegroep.

Tabel 2. Welke factoren voorspellen in welke gedragsproblemen groep mbo-studenten zitten?

4. Hoog risicogroep (4%): Ten slotte is er een kleine 
hoog risicogroep van studenten die zowel voor als 
tijdens de coronapandemie veel gedragsproblemen 
rapporteerden. Het niveau van gedragsproblemen in 
deze groep kan worden gezien als ernstig. 

Studenten in de stijgend-laag risicogroep zijn vaker 
mbo-studenten die gerookt of cannabis gebruikt 
hebben dan studenten in de laag risicogroep (zie Tabel 
2). Vooral het cannabisgebruik in de stijgend-laag 
risicogroep is opvallend hoog: 52% van de studenten in 
deze groep gaf aan voor de coronapandemie weleens 
cannabis gebruikt te hebben ten opzichte van 23 - 40% 
van de studenten in de andere groepen. Daarnaast 
hebben studenten in de stijgend-laag risicogroep vaker 
een migratieachtergrond dan studenten in de laag 
risicogroep. 

Verder zien we dat mbo-studenten die voor de 
coronapandemie al relatief veel gedragsproblemen 
rapporteerden, ongeacht of de gedragsproblemen 
afnamen of hoog bleven (dalend-gemiddeld en hoog 
risicogroep), vaker jongens zijn, meer geldzorgen 
hebben, vaker hebben gerookt, alcohol hebben 
gedronken en cannabis hebben gebruikt, minder sociale 
steun van het gezin en docenten ontvangen en meer 
druk door schoolwerk ervaren dan studenten die vrijwel 
geen gedragsproblemen rapporteerden.

Hyperactiviteit/aandachtsproblemen

Voor de ontwikkeling van hyperactiviteit/aandachts-
problemen zijn vijf groepen mbo-studenten te  
onderscheiden (zie Figuur 3). 

1. Laag risicogroep (24%): De groep studenten die 
vrijwel geen hyperactiviteit/aandachtsproblemen 
rapporteerde voor de coronapandemie laat een lichte 
stijging zien tijdens de coronapandemie maar blijft een 
laag niveau van hyperactiviteit/aandachtsproblemen 
rapporteren. Deze groep kan dus worden gezien als een 
laag risicogroep. 
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2-3. Stijgend-laag risicogroep (31%) en stijgend- 
gemiddeld risicogroep (18%): Er zijn twee groepen 
studenten die al voor de coronapandemie symptomen 
van hyperactiviteit/aandachtsproblemen rapporteerden 
en waarbij er sprake is van een stijging. De sterkte van 
deze stijging lijkt voor beide groepen tussen het najaar 
2019 en het voorjaar 2020 wat sterker dan tussen het 
voorjaar 2020 en het najaar 2020. Tussen najaar 2020 
en najaar 2021 lijkt sprake van een lichte daling. Het 
niveau van hyperactiviteit/aandachtsproblemen bevindt 
zich in de stijgend-laag risicogroep op alle meetmo-
menten in de normale range. Dit in tegenstelling tot de 
stijgend-gemiddeld risicogroep waarbij de hoogte van 
de scores van de meting in najaar 2020 een indicatie zijn 
van de aanwezigheid van ernstige problemen op het 
gebied van hyperactiviteit/aandachtsproblemen. 

4. Dalend-gemiddeld risicogroep (8%): Er is een kleine 
dalend-gemiddeld risicogroep die veel hyperactiviteit 
rapporteerde voorafgaande aan de coronapandemie, 
maar waarbij er een daling te zien is tussen najaar 2019 
en najaar 2020, waarna dit niveau tussen najaar 2020 en 
najaar 2021 toch weer wat lijkt te stijgen. Voor deze 
groep geldt dat de scores op hyperactiviteit/aandachts-
problemen tijdens de coronapandemie zijn gedaald van 
een verhoogd naar een normaal niveau. 

5. Hoog risicogroep (19%): Ten slotte is er een hoog 
risicogroep van studenten die tijdens de gehele periode 
veel hyperactiviteit/aandachtsproblemen rapporteerde, 
al is na het najaar 2020 hierin een lichte afname 
zichtbaar.
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Figuur 3. Ontwikkeling van hyperactiviteit/aandachtsproblemen tussen najaar 2019 en 2021 in vijf groepen
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Meer zonder migratieachtergrond 
Hogere gezinswelvaart 
Meer geldzorgen 
Meer middelengebruik 
Minder steun docent

STIJGEND-LAAG RISICOGROEP  
(31%)

STIJGEND-GEMIDDELD  
RISICOGROEP (18%)

Meer zonder migratieachtergrond 
Hogere gezinswelvaart 
Meer geldzorgen 
Meer middelengebruik 
Minder steun gezin 
Meer druk door schoolwerk

DALEND-GEMIDDELD  
RISICOGROEP (8%)

Hogere gezinswelvaart 
Meer middelengebruik

Noot. De laag risicogroep (oranje, 24%) is de referentiegroep.

Tabel 3. Welke factoren voorspellen in welke hyperactiviteit/aandachtsproblemen groep mbo-studenten zitten?

HOOG RISICOGROEP  
(19%)

Meer zonder migratieachtergrond 
Hogere gezinswelvaart 
Meer geldzorgen 
Meer middelengebruik 
Minder sociale steun 
Meer druk door schoolwerk

Mbo-studenten die voorafgaande aan de coronapan-
demie al wat meer hyperactiviteit/aandachtsproblemen 
rapporteerden en bij wie een stijging is te zien tijdens de 
coronapandemie (stijgend-laag en stijgend-gemiddeld 
risicogroep) hebben minder vaak een migratieachter-
grond, komen vaker uit gezinnen met een hogere 

welvaart, hebben meer geldzorgen en hebben vaker 
gerookt, alcohol en cannabis gebruikt dan studenten in 
de laag risicogroep (zie Tabel 3). 

Daarnaast is het opvallend dat er weinig verschillen zijn 
tussen de laag risicogroep en de dalend-gemiddeld 
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risicogroep. Mbo-studenten in beide groepen hebben 
vergelijkbare demografische achtergrondkenmerken 
(m.u.v. gezinswelvaart, deze is hoger in de dalend- 
gemiddeld risicogroep) en ervaren een vergelijkbare 
mate van sociale steun. Het percentage studenten dat 
gerookt of alcohol gedronken heeft, ligt in de dalend- 
gemiddeld groep wel hoger dan in de laag risicogroep. 

Mbo-studenten in de hoog risicogroep hebben minder 
vaak een migratieachtergrond, komen vaker uit 
gezinnen met een hogere welvaart, hebben meer 
geldzorgen, hebben vaker gerookt, alcohol en cannabis 
gebruikt, ervaren minder steun van het gezin en 
docenten en ervaren meer druk door schoolwerk in 
vergelijking met studenten in de laag risicogroep.

Problemen met leeftijdsgenoten 

Bij de ontwikkeling van problemen met leeftijdsgenoten 
zijn twee groepen mbo-studenten te onderscheiden (zie 
Figuur 4). 

1. Laag risicogroep (73%): De grootste groep bestaat uit 
studenten die voorafgaande aan de coronapandemie 
aangaven weinig problemen met leeftijdsgenoten te 
hebben en dit niveau is nagenoeg stabiel gebleven 
tijdens de coronapandemie. Deze groep kan dus worden 
gezien als een laag risicogroep. 

2. Hoog risicogroep (27%): Daarnaast is er een hoog 
risicogroep die een stabiel hoog niveau van problemen 
met leeftijdgenoten rapporteerde voor en tijdens de 
coronapandemie. Het niveau van problemen met 
leeftijdsgenoten in deze groep kan geclassificeerd 
worden als verhoogd en is dus indicatief voor de  
aanwezigheid van ernstige problemen. 

Figuur 4. Ontwikkeling van problemen met leeftijdsgenoten tussen najaar 2019 en 2021 in twee groepen
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HOOG RISICOGROEP (27%)
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Noot. De laag risicogroep (oranje, 73%) is de 
referentiegroep.

Tabel 4. Welke factoren voorspellen in welke problemen met leeftijdsgenoten groep mbo-studenten zitten?

Studenten in de hoog risicogroep hebben vaker een 
lagere gezinswelvaart, meer geldzorgen, ervaren 
minder steun van het gezin, vrienden en docenten en 

ervaren meer druk door schoolwerk dan studenten in de 
laag risicogroep (zie Tabel 4).
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Het algemene beeld 
Eerder onderzoek heeft uitgewezen dat mentale proble-
men onder jongvolwassenen zijn toegenomen tijdens de 
coronapandemie. Dit onderzoek nuanceert de resultaten 
van eerder onderzoek. Het laat namelijk zien dat er ver-
schillende groepen mbo-studenten te onderscheiden 
zijn wat betreft de ontwikkeling van mentale problemen 
voor en tijdens de coronapandemie. Grofweg zijn er vier 
groepen te onderscheiden (zie het kader Belangrijkste 
bevindingen van het onderzoek voor een uitgebreidere 
beschrijving van deze groepen): 

•	 Ten eerste is er een laag risicogroep bestaande 
uit een grote groep studenten die zowel voor als 
tijdens de coronapandemie geen tot weinig mentale 
problemen rapporteren. De coronapandemie lijkt 
weinig invloed te hebben gehad op de mentale 
gezondheid van deze studenten – in ieder geval tot 
en met najaar 2021. 

•	 Ten tweede is er een stijgend-laag risicogroep en 
voor hyperactiviteit/aandachtsproblemen bovendien 
een stijgend-gemiddeld risicogroep. Deze studenten 
hadden voor de coronapandemie relatief weinig 
mentale problemen, maar deze problemen namen 
tijdens de coronapandemie toe. De stijging komt het 
vaakst voor bij hyperactiviteit/aandachtsproblemen. 
De helft van de studenten maakt deel uit van 
een groep waarin sprake is van een toename in 
hyperactiviteit/aandachtsproblemen en ook de 
studenten in de laag risicogroep laten een lichte 
toename in hyperactiviteit/aandachtsproblemen 
zien. 

•	 Ten derde is er een dalend-gemiddeld risicogroep. 
Studenten in deze groep hadden voorafgaand aan 
de coronapandemie wat meer mentale problemen, 
maar lieten hierin een afname zien tijdens de 
coronapandemie. Voor emotionele problemen 
was de afname in deze problemen beperkt. 
Voor gedragsproblemen en hyperactiviteit/
aandachtsproblemen waren de dalingen in 
problemen omvangrijker. 

Conclusie

•	 Ten vierde is er een hoog risicogroep bestaande 
uit een groep studenten die voorafgaande aan de 
coronapandemie veel mentale problemen had. 
Dit niveau veranderde niet gedurende de gehele 
coronapandemie en het niveau van deze problemen 
is een indicatie voor de aanwezigheid van ernstige 
problemen. Wat betreft de stabiliteit van de hoge 
scores op emotionele problemen en hyperactiviteit/
aandachtsproblemen is het belangrijk om op te 
merken dat de studenten in de hoog risicogroep in 
de buurt van de maximale score scoorden. Hierdoor 
was het moeilijk om nog veel verder te stijgen. 
Tegelijkertijd betekent het ook dat deze studenten 
al in het najaar van 2019 opvallend veel problemen 
rapporteerden.  

Invloed van de coronapandemie 
Bij een aanzienlijk deel van de mbo-studenten lijkt de 
coronapandemie geen invloed te hebben gehad op hun 
mentale problemen, omdat het niveau van deze proble-
men stabiel laag of stabiel hoog was tussen najaar 2019 
en najaar 2021. Bij andere groepen studenten waren er 
wel veranderingen in hun mentale problemen in deze 
periode. Deze veranderingen in mentale problemen 
kunnen gerelateerd zijn aan de coronapandemie, maar 
dat kunnen we niet met zekerheid zeggen. In meer re-
guliere tijden zijn er namelijk ook groepen jongeren die 
stijgingen en dalingen in mentale problemen laten zien 
(Dekker et al., 2007; Solmi et al., 2022). 

Implicaties en aanbevelingen 
Ongeacht de oorzaak is het volgende belangrijk: het 
blijkt dat mbo-studenten die al voor de coronapan-
demie veel mentale problemen hadden, aan (min of 
meer) het einde van de pandemie nog steeds de mees-
te mentale problemen hebben. Studenten in de hoog 
risicogroep blijven dus het meest kwetsbaar. De Ge-
zondheidsraad (2022) benadrukt in een rapport over 
de mentale gevolgen van corona dat het belangrijk is 
om te zorgen voor toegankelijke hulp en een langdurig 
hulpaanbod voor kwetsbare groepen. Dit onderzoek 
impliceert dat van belang is dat met name studenten 
die al veel mentale problemen voor de coronapandemie 
hadden goede ondersteuning krijgen. 
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Studenten in de hoog risicogroepen laten op veel andere 
gebieden een ongunstig beeld zien. Deze studenten 
rapporteerden bijvoorbeeld vaker geldzorgen. 
Onderzoek toont aan dat geldzorgen een belangrijke 
bron zijn van stress en deze stress vergroot de kans op 
mentale problemen1  (Hosper & van Loenen, 2021). 
Daarnaast geven deze studenten aan meer druk door 
schoolwerk te ervaren. Eerder onderzoek laat zien dat 
meer ervaren druk door schoolwerk gerelateerd is aan 
meer mentale problemen (De Looze et al., 2020). Uit ons 
onderzoek blijkt eveneens dat studenten met veel 
mentale problemen aangeven minder sociale steun te 
ontvangen. Dit terwijl sociale steun juist een belangrijke 
buffer is tegen mentale problemen (Keliat et al., 2019). 
Ten slotte rapporteren deze studenten vaker middelen-
gebruik. Bij studenten met veel mentale problemen lijkt 
er dus sprake van een opeenstapeling van moeilijkheden 
op allerlei gebieden. Daarom is een integrale aanpak van 
belang waarbij er niet alleen aandacht is voor de 
mentale gezondheid maar ook voor problemen op 
andere gebieden. 

Er zijn twee groepen die voor de coronapandemie 
weinig mentale problemen rapporteerden, maar bij wie 
de problemen sinds najaar 2020 indicatief zijn voor 
lichte of ernstige problematiek. Bij gedragsproblemen is 
er een stijging zichtbaar bij studenten die relatief vaak 
gerookt of cannabis gebruikt hebben en studenten met 
een migratieachtergrond. Bij hyperactiviteit/aandacht-
sproblemen is deze stijging met name zichtbaar bij 
studenten die dezelfde kenmerken hebben als studenten 
in de hoog risicogroep. Studenten in beide groepen 
hebben minder vaak een migratieachtergrond, komen 
vaker uit gezinnen met een hogere welvaart, hebben 
meer geldzorgen, hebben vaker middelen gebruikt, 
ervaren minder steun van het gezin en ervaren meer 
druk door schoolwerk dan studenten in de laag risico-
groep. Beide groepen studenten verdienen aandacht om 
verdere escalatie van problemen te voorkomen.  

Kanttekeningen 
Bij het uitgevoerde onderzoek zijn enkele kantteke-
ningen te plaatsen. Ten eerste is er in dit onderzoek 
een ondervertegenwoordiging van studenten met een 
migratieachtergrond en van mbo-studenten van de ni-
veaus 1, 2 en 3. Uit het Health Behaviour in School-aged 
Children onderzoek, een onderzoek uitgevoerd onder 
scholieren in Nederland, blijkt dat jongeren met een 
migratieachtergrond meer gedragsproblemen en pro-
blemen met leeftijdsgenoten rapporteerden en  minder 
hyperactiviteit/aandachtsproblemen dan jongeren zon-
der een migratieachtergrond (Boer et al., 2022). Verder 
blijkt dat mentale gezondheid samenhangt met het op-
leidingsniveau waarbij studenten met lagere opleiding-
sniveaus over het algemeen meer gedragsproblemen, 
hyperactiviteit/aandachtsproblemen en problemen met 
leeftijdsgenoten rapporteren. De resultaten van dit on-
derzoek zijn dus niet representatief voor alle mbo-stu-
denten.  

Daarnaast zijn in dit onderzoek de gegevens van de 
voorspellers gebruikt van de eerste meting in najaar 
2019. Hierdoor waren er geen gegevens beschikbaar van 
de voorspellers van studenten die niet in de eerste 
meting, maar wel in latere metingen hebben 
meegedaan. Uit een extra analyse bleek echter dat de 
resultaten in dit onderzoek nauwelijks zijn beïnvloed 
door de ontbrekende gegevens.     

1 	 Zie ook de factsheet De rol van geldzorgen in het leven van  Utrechtse mbo-studenten (Gemeente Utrecht, 2022).
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