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Abstract 
The aim of this study was to investigate whether sexual self-efficacy (in assertiveness, 

setting boundaries and using contraceptives) was more positive when late-adolescents 

reported more communication with best friends about sex-related topics. Adolescents (N = 

333, 66% female) aged 18-24 completed the online survey about their sexual self-efficacy, 

and the quality and frequency of their sexual related communication with one chosen best 

friend. Female adolescents talked more about sexual implications, for example pregnancy. 

There was no gender difference for talking about sexual behaviour, dangers and 

communication quality. More frequent communication with best friends about sex-related 

topics was associated with more communication quality, with the exception of 

communication about sexual dangers. Female adolescents reported more positive sexual 

self-efficacy in setting boundaries, male adolescents reported more sexual self-efficacy in 

assertiveness and using contraceptives. Participants reported more positive sexual self-

efficacy when they had more quality communication with their best friend. Participants 

reported more positive self-efficacy in setting sexual boundaries when they talked more 

about sexual behaviour and implications. Associations between communication about sexual 

dangers and sexual self-efficacy in assertiveness and using contraceptives were found when 

gender was considered as a moderator.  
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Inleiding 
 

Seksualiteit wordt op steeds meer manieren zichtbaar in onze samenleving. Scholen besteden 

aandacht aan seksuele voorlichting en ouders praten met hun kinderen over seksuele onderwerpen (De 

Graaf, 2016). In kranten en bij actualiteitenprogramma’s zoals De Wereld Draait Door wordt er over 

seksualiteit op allerlei gebieden gesproken. Dagelijkse jeugdprogramma’s als Villa Achterwerk en 

Klokhuis besteden aandacht aan seksualiteit door middel van sketches en informatieve animaties.  

Adolescenten (ongeveer 13 -24 jaar) worden zo op veel verschillende manieren en vanuit 

verschillende invalshoeken geïnformeerd over seksualiteit.  

Uit wetenschappelijk onderzoek blijkt echter dat adolescenten gedurende hun ontwikkeling 

naar volwassenheid steeds meer van hun leeftijdsgenoten leren over seks (Fortenberry, 2014). 

Leeftijdsgenoten zijn tijdens de adolescentie invloedrijker als rolmodel voor seksueel gedrag dan 

ouders, de media en school (Mastro & Zimmer-Gembeck, 2015). Leeftijdsgenoten fungeren niet alleen 

als bron van kennis, maar gedurende de ontwikkelende adolescentie worden vrienden ook steeds meer 

van invloed op de seksuele beleving van adolescenten (Lefkowitz, Boone &, Shearer, 2004).  

 De afgelopen decennia is in het kader van seksuologisch onderzoek steeds meer aandacht 

gekomen voor de invloed van de sociale omgeving op de seksuele beleving en het seksueel gedrag van 

adolescenten. Steeds vaker wordt de nadruk gelegd op de mate waarin de sociale omgeving kan 

bijdragen aan een positievere seksuele beleving en meer veilig seksueel gedrag van adolescenten 

(Crockett, Raffaeli & Moilanen, 2003). Op deze manier wordt in wetenschappelijk onderzoek 

bijvoorbeeld gekeken naar de manieren waarop communicatie met leeftijdsgenoten over seks de 

seksuele beleving positief kan beïnvloeden (Lefkowitz et al., 2004). Meer kwaliteit en frequentie van 

seksueel gerelateerde communicatie met vrienden bleek positief samen te hangen met een positievere 

seksuele beleving van adolescenten. Eerdere onderzoeken hebben aangetoond dat een onderdeel van 

een positieve seksuele beleving bij adolescenten seksuele self-efficacy is (Mastro & Zimmer-

Gembeck, 2015).  Seksuele self-efficacy is het geloof in eigen kunnen met betrekking tot het uitvoeren 

van bepaalde seksuele gedragingen (Horne & Zimmer-Gembeck, 2005). Onderzoekers hebben 

gekeken naar verschillende aspecten van seksuele self-efficacy, zoals “nee” zeggen, seksuele 

assertiviteit en voorbehoedsmiddelengebruik (Rosenthal, Moore & Flynn, 1991). Een hoge mate van 

seksuele self-efficacy is onder andere van positieve invloed op de algemene ontwikkeling en welzijn 

tijdens de adolescentie en heeft invloed op een positieve seksuele beleving in het verdere leven (Horne 

& Zimmer-Gembeck, 2006; Impett & Tolman, 2006). Seksuele self-efficacy heeft verder een positieve 

invloed op veilig seksueel gedrag (Rosenthal, Moore & Flynn, 1991). Zo hangt een hoge mate van 

seksuele self-efficacy positief samen met condoomgebruik en het durven aangeven van seksuele 

grenzen (Halpern-Felsheret al., 2004).   

In dit onderzoek staat de vraag centraal wat de relatie is tussen communicatie met vrienden 

over seks en seksuele self-efficacy van laatadolescenten (18 tot en met 24 jaar). Verder wordt er 
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gekeken of deze relatie verschilt voor mannen en vrouwen. Het huidige onderzoek is om verschillende 

redenen wetenschappelijk relevant. Ten eerste omdat onderzoek naar seksueel gerelateerde 

onderwerpen vrij weinig voorkomt in Europese landen, maar voornamelijk worden uitgevoerd in 

Australië en Amerika. Huidig onderzoek is relevant omdat het plaatsvindt in Nederland. Dit zou 

kunnen leiden tot andere resultaten dan in voorgaande onderzoeken. Ten tweede is dit onderzoek 

relevant omdat onderzoeken vaak gaan over seksueel gerelateerde communicatie van adolescenten met 

vrienden (Lefkowitz, Boone & Shearer, 2006; Lefkowitz & Espinosa-Hernandez, 2007; etc.) en over 

seksuele self-efficacy (Rosenthal et al., 1991; Horne & Zimmer-Gembeck, 2015; etc.), maar er nog 

nooit eerder is gekeken naar de specifieke relatie tussen deze twee variabelen. Het is relevant om de 

relatie tussen seksueel gerelateerde communicatie met vrienden en seksuele self-efficacy te 

onderzoeken omdat blijkt dat seksuele self-efficacy een grote rol speelt in het seksuele en algemene 

welzijn van adolescenten en omdat blijkt dat vrienden hierin een rol kunnen spelen (Rosenthal et al., 

1991; Horne & Zimmer-Gembeck, 2015; Lefkowitz, Boone & Shearer, 2006; etc.). Ten derde is 

huidig onderzoek relevant omdat onderzoeksresultaten vaak duiden op sekseverschillen in seksueel 

gerelateerde communicatie en in de mate van seksuele self-efficacy (Horne & Zimmer-Gembeck, 

2015; Lefkowitz, Boone & Shearer, 2006). Of er een sekseverschil is in de relatie tussen deze twee 

variabelen, is nog niet eerder onderzocht. Er zal in huidig onderzoek verder worden ingegaan op een 

mogelijk sekseverschil. Onderzoek hier naar is relevant omdat op deze manier kan blijken dat 

gevonden verbanden anders zijn voor mannen dan voor vrouwen.  

Naast de wetenschappelijke relevantie van dit onderzoek, is het ook van maatschappelijk 

belang om meer inzicht te krijgen in de relatie tussen seksueel gerelateerde communicatie en seksuele 

self-efficacy van adolescenten. Seksuele self-efficacy leidt immers tot meer veilig seksueel gedrag en 

tot een meer positieve seksuele beleving van adolescenten. Meer kennis over het verband  tussen 

seksueel gerelateerde communicatie met vrienden en seksuele self-efficacy kan leiden tot meer 

gerichte interventies op dit onderwerp. Zo zou bijvoorbeeld de seksuele voorlichting op scholen meer 

aandacht kunnen besteden aan de invloed van communicatie over seks met leeftijdsgenoten. Verder is 

er al vaker in de wetenschap een oproep gedaan tot sekse specifieke seksuele voorlichting (De Graaf, 

2016). Wanneer de resultaten uit dit onderzoek duiden op een sekse verschil in de relatie tussen 

seksueel gerelateerde communicatie en seksuele self-efficacy, zou dit een onderbouwing voor sekse 

specifieke seksuele voorlichting kunnen opleveren. 
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Theoretisch kader 
 

De afgelopen drie decennia is veel onderzoek gedaan naar seksuele ontwikkeling. Het 

ecologische perspectief, dat veel wordt gebruikt bij seksuologisch onderzoek, stelt dat de seksuele 

ontwikkeling van adolescenten een uitkomst is van de continue interactie tussen individuele 

karakteristieken en sociaal contextuele factoren (van de Bongardt et al., 2015). Als gevolg van deze 

theorie wordt steeds meer onderzoek gericht op de invloed van de omgeving van de adolescent. 

Hieruit blijkt onder andere dat de invloed van de vriendengroep steeds groter wordt tijdens de 

adolescentie. Verklaringen hiervoor zijn dat adolescenten steeds meer tijd doorbrengen met hun 

vrienden en steeds meer waarde hechten aan de emotionele support van hun vrienden (Arnett & 

Hughes, 2012). 

In dit onderzoek wordt de invloed van vrienden beperkt tot mogelijke beïnvloeding via 

communicatie. Ten eerste wordt er in dit theoretisch kader ingegaan op de kwaliteit en frequentie van 

seksueel gerelateerde communicatie met vrienden. Ten tweede wordt besproken wat seksuele self-

efficacy is. Er wordt gekeken naar de mogelijke verbanden die seksueel gerelateerde communicatie 

met vrienden kan hebben met seksuele self-efficacy. Als laatste worden mogelijke sekseverschillen 

besproken.  

 

Seksueel gerelateerde communicatie met beste vrienden 
 

Seksualiteit is een onderwerp dat in vriendschappen tussen adolescenten veel wordt besproken 

(Lefkowitz et al., 2004; Lefkowitz & Espinosa-Hernandez, 2007). Lefkowitz et al. (2004) 

onderzochten welke verschillende onderwerpen van seksualiteit adolescenten bespreken met hun 

leeftijdsgenoten. Respondenten rapporteerden vaak te praten over afspraakjes die zij hebben. Verder 

praten zij over seksuele gevoelens, seksueel gedrag, het gebruik van voorbehoedsmiddelen en seksuele 

risico’s.  

Lefkowitz en Espinosa-Hernandez (2007) onderzochten het verschil tussen seksueel 

gerelateerde communicatie met vrienden en seksueel gerelateerde communicatie met moeders van 

adolescenten. De resultaten van dit onderzoek duiden er op dat, alhoewel adolescenten over het 

algemeen al vaker communiceren met hun leeftijdsgenoten, adolescenten significant vaker met 

vrienden over seksueel gerelateerde onderwerpen praten dan met hun moeders. Ten tweede werd een 

verschil gevonden in de gerapporteerde kwaliteit van communicatie. Participanten voelden zich meer 

op hun gemak tijdens communicatie met vrienden dan tijdens de communicatie met hun moeders 

(Lefkowitz & Espinosa-Hernandez, 2007).  
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Seksuele self-efficacy 
 

Het begrip self-efficacy komt voort uit de sociale leertheorie van Bandura (1986). Bandura 

definieert self-efficacy als het geloof in je eigen kunnen in bepaalde situaties. Self-efficacy is de 

verwachting die een persoon heeft ten aanzien van eigen mogelijkheden om bepaald gedrag uit te 

voeren.  Wanneer de self-efficacy hoog is is de kans groter dat een individu dit gedrag daadwerkelijk 

zal gaan vertonen. Anderzijds wordt self-efficacy vergroot door succesvol gedrag. Wanneer gedrag 

succesvol blijkt, vergroot dit het vertrouwen in eigen kunnen (de self-efficacy). Zo ontstaat self-

efficacy uit een wederkerig proces.   

Seksuele self-efficacy is het geloof in eigen kunnen met betrekking tot seksuele situaties. 

Wanneer iemand een hoge mate van seksuele self-efficacy heeft, zal diegene bijvoorbeeld meer 

geloven in zijn capaciteiten om een condoom te gebruiken  en vergroot de kans dat diegene 

daadwerkelijk een condoom gebruikt (Mastro & Zimmer-Gembeck, 2015; Halpern-Felsheret al., 

2004). Anderzijds vergroot condoomgebruik de self-efficacy hierin. Zo komt ook seksuele self-efficacy 

voort uit een proces dat zichzelf versterkt.  

Uit eerder onderzoek blijkt dat seksuele self-efficacy een positief effect heeft op seksuele 

gedragingen, gevoelens ten aanzien van seks, seksuele assertiviteit en meer veilig seksueel gedrag  

(Mastro & Zimmer-Gembeck, 2015). Alhoewel er redelijk veel onderzoek is naar seksuele self-

efficacy, wordt vaak maar één aspect van seksuele self-efficacy besproken, namelijk ‘assertiviteit’. In 

huidig onderzoek zal echter gekeken worden naar drie verschillende factoren van seksuele self-

efficacy, gebaseerd op het onderzoek van  Rosenthal, Moore en Flynn (1991). De eerste factor gaat 

over het aangeven van seksuele grenzen (vanaf nu ‘grenzen’ genoemd). Deze factor kan 

geïnterpreteerd worden als de mate waarin een individu gelooft verantwoordelijkheid te kunnen nemen 

voor seksuele handelingen en vormen van seks durft te weigeren.  De tweede factor is assertiviteit. 

Assertiviteit wordt in seksuele self-efficacy gezien als de mate waarin een individu gelooft in het 

nemen van initiatief om seksuele tevredenheid te optimaliseren. Wanneer iemand een hoge mate van 

assertiviteit heeft, betekent dit dat diegene gelooft dat hij of zij in staat is om een seksuele handeling te 

initiëren en een seksuele partner durft te vertellen over wat fijn en niet fijn is tijdens seks. De laatste 

factor gaat over het geloof in het kunnen nemen van maatregelen tegen risico’s van seks. In dit 

onderzoek is er voor gekozen om deze drie factoren te onderscheiden, omdat het mogelijk is dat 

seksuele self-efficacy zich op meer gebieden afspeelt dan alleen op assertiviteit. Dit is in lijn met de 

resultaten van het onderzoek van Rosenthal, Moore en Flynn (1991).  Uit dit onderzoek bleek dat alle 

drie de factoren onderlinge samenhang hebben, maar wel duidelijk verschillende aspecten van 

seksueel gedrag behandelen.  
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De relatie tussen seksueel gerelateerde communicatie en seksuele self-efficacy 
 

Seksueel gerelateerde communicatie wordt gezien als een multidimensionaal construct, dat 

bestaat uit kwaliteit en frequentie van communicatie over seks (Lefkowitz et al., 2004). Uit het 

onderzoek van Lefkowitz et al. (2004) blijkt dat er een samenhang is tussen de frequentie en kwaliteit 

van communicatie. Kwaliteit van communicatie (vanaf nu ‘communicatiekwaliteit’ genoemd) houdt in 

dat adolescenten zich op hun gemak voelen tijdens de communicatie met vrienden over seks, dat zij 

zich openstellen en zich niet schamen (Feldman & Rosenthal, 2000). Respondenten die meer 

frequentie van seksueel gerelateerde communicatie met vrienden rapporteren (vanaf nu 

‘communicatiefrequentie’ genoemd), voelen zich meer op hun gemak bij dit onderwerp (vanaf nu 

‘communicatiekwaliteit’ genoemd) (Lefkowitz et al., 2004). Seksueel gerelateerde communicatie werd 

in het onderzoek van Feldman en Rosenthal (2000) gespecificeerd naar verschillende onderwerpen. 

Voor alle verschillende onderwerpen (bijvoorbeeld daten, gedrag en gevoelens, condoomgebruik en 

seksuele risico’s) bleek dat communicatiefrequentie samenhing met het ervaren van meer 

communicatiekwaliteit. Daarom wordt in dit huidige onderzoek het volgende verwacht:  

 

H1: Er is een positief verband tussen seksueel gerelateerde communicatiefrequentie en 

communicatiekwaliteit met beste vrienden.  

 

In het onderzoek van Mastro en Zimmer-Gembeck (2015) rapporteerden jongeren die vaker met 

hun vrienden over seks praatten een hogere mate van seksuele tevredenheid. Er werd gevonden dat 

deze relatie tussen communicatiefrequentie en seksuele tevredenheid mogelijk via seksuele self-

efficacy verloopt. Dit zou er op kunnen duiden dat communicatiefrequentie leidt tot het ontwikkelen 

van meer vaardigheden in het communiceren van seksuele wensen naar seksuele partners. Door meer 

te praten over seks vergroot de self-efficacy, waardoor adolescenten bijvoorbeeld sneller kunnen en 

durven te communiceren over eigen seksueel genot. Verder duidt het verband tussen 

communicatiefrequentie en seksuele self-efficacy er mogelijk op dat meer kennis over seksualiteit kan 

leiden tot meer self-efficacy. Communicatiefrequentie kan bijvoorbeeld leiden tot meer kennis over 

eigen seksueel genot. Aan de hand van de theorie over frequentie van seksueel gerelateerde 

communicatie met vrienden wordt het volgende verwacht:  

 

H2: De communicatiefrequentie met beste vrienden over seks (‘communicatiefrequentie’) heeft 

een positieve relatie met seksuele self-efficacy van laatadolescenten.  

 

Verder wordt in dit onderzoek gekeken naar de relatie tussen communicatiekwaliteit met beste 

vrienden en seksuele self-efficacy. Uit het onderzoek van Mastro en Zimmer-Gembeck (2015) bleek 

dat een hoge mate communicatiekwaliteit samenhing met een grotere kans op het vertonen van veilig 
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seksueel gedrag. Of dit verband indirect via seksuele self-efficacy verloopt is nog niet verder 

onderzocht. Een aanname in dit onderzoek is dat seksueel gerelateerde communicatie met vrienden 

vooral bijdraagt aan seksuele self-efficacy van laatadolescenten als zij hier kwaliteit aan toekennen. 

Wanneer adolescenten zich op hun gemak voelen als zij over seks praten met vrienden en zich hier 

voor openstellen, zal seksueel gerelateerde communicatie kunnen bijdragen aan het vergaren van 

seksuele kennis en het ontwikkelen van seksueel gerelateerde communicatieve vaardigheden. Op deze 

manier zou een hogere mate van communicatiekwaliteit kunnen samenhangen met seksuele self-

efficacy van laatadolescenten. Daarom wordt in huidig onderzoek het volgende verwacht:  

 

H3: De communicatiekwaliteit met beste vrienden over seks heeft een positieve relatie met 

seksuele self-efficacy van laatadolescenten. 

 

Verschillen tussen mannelijke en vrouwelijke adolescenten 
 

Uit eerdere onderzoeken blijkt dat er een sekseverschil is in de communicatie met vrienden 

over seksualiteit. Vrouwen rapporteren vaker te communiceren met vrienden over seks dan mannen 

(Dilorio et al, 1999; de Graaf et al., 2012).. In het onderzoek van Lefkowitz et al. (2004) rapporteerden 

vrouwen vaker dan mannen dat zij zich meer op hun gemak voelen tijdens communicatie over seks 

met beste vrienden. Dit zou kunnen voortkomen uit het patroon dat vrouwen vaker dan mannen met 

hun ouders praten over seksueel gerelateerde onderwerpen gedurende hun kindertijd (Lefkowitz et al., 

2004). Daardoor zijn vrouwen meer gewend om te communiceren over seksueel gerelateerde 

onderwerpen. Hieruit volgt de volgende hypothese:  

 

H4: Vrouwen rapporteren meer communicatiefrequentie en communicatiekwaliteit dan 

mannen.  

 

Wat betreft seksuele self-efficacy zijn er in het onderzoek van Rosenthal et al. (1991) 

verschillen gevonden voor mannen en vrouwen op de drie factoren (grenzen, assertiviteit en 

voorzorgsmaatregelen). Vrouwen zijn zekerder over hun mogelijkheden om hun grenzen aan te geven 

met betrekking tot seksualiteit dan mannen. Een verklaring die hiervoor wordt gegeven is dat vrouwen 

meer ervaring hebben met het weigeren van seksuele handelingen (Rosenthal et al., 1991). Vrouwen 

hebben daarentegen een lagere score op assertiviteit. Rostenthal et al. (1991) stellen dat dit in lijn is 

met sekseverschillen op het gebied van seksuele normen en ervaringen. Mannen en vrouwen 

verschillen in de norm die zij willen nastreven met seks. Mannen hechten meer waarde aan het ervaren 

van seksuele opwinding, vrouwen hechten daarentegen meer waarde aan het ervaren van emotionele 

nabijheid (de Graaf, 2012). Aan de andere kant toonden Mastro en Zimmer-Gembeck (2015) in hun 
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onderzoek aan dat vrouwen meer seksuele assertiviteit rapporteren dan mannen. Mastro en Zimmer-

Gembeck (2015) stellen dat dit het gevolg zou kunnen zijn van historische veranderingen, waardoor 

vrouwen zich meer assertief gedragen dan dat vrouwen dit gedurende het onderzoek van Rosenthal et 

al. (1991) deden. Dit zou bijvoorbeeld kunnen  komen doordat vrouwen tegenwoordig hoger opgeleid 

zijn. In 1995 was 20% van de vrouwen hoger opgeleid, in 2015 gold dit voor 43% van de vrouwen 

(CBS, 2015). Vrouwen zijn steeds vaker economisch zelfstandig. Waar dit in 1995 nog voor 30% van 

de vrouwen gold, gold dat in 2013 al voor 48,5% van de vrouwen (OCW, n.d.). Mogelijk zal dit 

huidige onderzoek meer inzicht geven in huidige sekseverschillen in assertiviteit voor Nederlandse 

laatadolescenten. Voor de factor voorzorgsmaatregelen zijn geen sekseverschillen gevonden in eerder 

onderzoek. Uit deze eerder gevonden resultaten worden de volgende hypothesen herleid:  

 

H5: Er is een sekseverschil in de gerapporteerde scores van seksuele self-efficacy.  

a. Mannen hebben een hogere score op de factor ‘assertiviteit’ dan vrouwen.  

b. Vrouwen hebben een hogere score op de factor ‘grenzen’ dan mannen. 

c. Er is geen sekseverschil op de factor ‘voorzorgsmaatregelen’.  

 

In voorgaand onderzoek is, zoals eerder gesteld, nooit eerder specifiek gekeken hoe 

communicatiefrequentie en communicatiekwaliteit samenhangen met seksuele self-efficacy. Daarom is 

het moeilijk om verwachtingen over het sekseverschil in deze relatie te onderbouwen. Enerzijds 

zouden resultaten in dit onderzoek er op kunnen duiden dat de relatie tussen communicatiefrequentie, 

communicatiekwaliteit en seksuele self-efficacy op elke factor sterker is voor vrouwen dan voor 

mannen. Vrouwen hebben door meer communicatiefrequentie en –kwaliteit meer mogelijkheid om 

seksuele self-efficacy te vergroten. Zo zou verwacht kunnen worden dat de relatie voor vrouwen 

sterker is. Daarnaast kan dit verwacht worden omdat uit onderzoek blijkt dat vrouwen vatbaarder zijn 

voor de invloed van leeftijdsgenoten dan mannen (Han & Li, 2007). Vrouwen zijn sneller geneigd om 

zich te conformeren aan normen van hun leeftijdsgenoten en zijn in het vormen van hun gedrag meer 

gericht op hun hechte vriendschappen (Baumeister & Kristin, 1997). Mannen zijn daarentegen meer 

georiënteerd op de grotere groep. Dit zou betekenen dat communicatie met beste vrienden meer 

invloed heeft op seksuele self-efficacy voor vrouwen dan voor mannen.  

Anderzijds wordt in recenter onderzoek steeds vaker gevonden dat vrouwen meer autonoom 

zijn dan eerder werd gedacht (Steinberg & Monahan, 2007).  Dit sluit aan bij eerder gerapporteerde 

onderzoeksresultaten dat vrouwen meer assertief zijn dan mannen (Mastro & Zimmer-Gembeck, 

2015). Vrouwen bleken in het onderzoek van Steinberg en Monahan (2007) juist minder vatbaar voor 

gedrag van hun leeftijdsgenoten dan mannen. Dit zou ertoe kunnen leiden dat in dit onderzoek blijkt 

dat de relatie tussen communicatie met beste vrienden en seksuele self-efficacy sterker is voor mannen 

dan voor vrouwen. Wanneer vrouwen zich minder laten beïnvloeden door leeftijdsgenoten, zal de 
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relatie voor vrouwen minder sterk zijn omdat seksuele self-efficacy dan minder wordt beïnvloed door 

de communicatie met beste vrienden.  

Het is moeilijk om concreet te voorspellen hoe de relatie tussen communicatiefrequentie, 

communicatiekwaliteit en seksuele self-efficacy anders is voor mannen en vrouwen, omdat eerder 

onderzoek verschillende resultaten laat zien wat betreft het sekseverschil voor de invloed van 

leeftijdsgenoten. Er wordt in dit onderzoek verwacht dat deze relatie anders is voor mannen en 

vrouwen, omdat er in eerdere onderzoeken een sekseverschil is gevonden in communicatiekwaliteit en 

communicatiefrequentie (Lefkowitz et al., 2004). Ten tweede wordt een sekseverschil verwacht omdat 

er een sekseverschil is gevonden in de score op self-efficacy, wanneer deze wordt opgesplitst naar de 

drie verschillende factoren (Rosenthal et al, 1991). Huidig onderzoek zal daarom, met betrekking tot 

het deel over sekseverschillen, exploratief van aard zijn. Er wordt verwacht dat de relatie tussen 

communicatiefrequentie, communicatiekwaliteit en seksuele self-efficacy op de drie verschillende 

factoren (grenzen, assertiviteit en voorzorgsmaatregelen) verschilt voor mannen en vrouwen. Van de 

volgende hypothese zal na de data-analyse blijken in welke richting de relatie verschilt:  

 

H6: De mate van de positieve relatie tussen de kwaliteit en frequentie van communicatie met 

beste vrienden en seksuele self-efficacy op de drie verschillende factoren verschilt voor mannen 

en vrouwen.  

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

Figuur 1 

Theoretisch model.  
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Methoden 

Participanten 
 

Participanten in dit onderzoek zijn 232 vrouwen en 111 mannen tussen de 18 en 24 jaar 

(laatadolescenten). Het overgrote deel van de steekproef is heteroseksueel, 11,6% van de respondenten 

rapporteerde homo- of biseksueel te zijn. Het is moeilijk om te zeggen of dit overeenkomt met het 

percentage mensen in de Nederlandse populatie, omdat er verschillende definities zijn voor homo- en 

biseksualiteit (COC, n.d.). De schatting in Nederland is dat het percentage biseksuele en homoseksuele 

mensen tussen de 5,5% en 18,2% ligt (Gijs et al., 2009). De meeste respondenten (61,7%) hebben een 

vaste seksuele partner. Van de Nederlandse populatie heeft 72,4% een vaste seksuele partner (de 

Graaf, 2012).. Verder zegt 90,4% van de respondenten ervaring te hebben met geslachtsgemeenschap 

(coïtus/penetratie). Uit onderzoek van de Graaf (2012) blijkt dat 89,0% van de Nederlanders seksuele 

ervaring heeft. Wat betreft het hebben van een vaste seksuele partner en seksuele ervaring is de 

getrokken steekproef (redelijk) representatief voor de populatie. Over het algemeen is de steekproef 

hoog opgeleid, 300 respondenten (87,5%) vulden bij hoogst genoten opleiding HBO of WO in. De rest 

van de respondenten rapporteerden als hoogst genoten opleiding een MBO opleiding (3,8%), een 

HAVO opleiding (1,4%) of een VWO opleiding (7,2%). Wat betreft opleidingsniveau is de genomen 

steekproef niet te generaliseren naar de populatie. In de populatie is 28% hoger opgeleid, 42% 

middelbaar opgeleid en 30% lager opgeleid (CBS, 2013).  

 

Procedure 
 

Participanten hebben online (via Google Forms) een survey ingevuld. Een survey is een 

eenmalige meting in de vorm van een vragenlijst (VSNU, 2005). De respondenten zijn benaderd via 

het internet, via de sociale mediasite Facebook. De participanten zijn benaderd met behulp van een 

sneeuwbal steekproef. Dit houdt in dat reeds deelnemende participanten wordt gevraagd om de survey 

te delen met mogelijke nieuwe participanten uit hun eigen omgeving (Handcock & Gile, 2011). 

In de introductie van de survey is kort het onderwerp van het onderzoek besproken. Er is 

genoemd dat het onderzoek gaat over seksueel gerelateerde communicatie. Verder is toegelicht dat het 

onderzoek onderdeel is van een bachelor scriptie Algemene Sociale Wetenschappen. Aan het begin 

van het onderzoek is benadrukt dat de resultaten anoniem worden verwerkt. De anonimiteit van het 

onderzoek is verder gedurende de gehele survey bovenaan elke nieuwe pagina herhaald, omdat 

sommige vragen gaan over onderwerpen die mogelijk gevoelig liggen. Respondenten hebben de 

mogelijkheid gehad om vragen over te slaan als zij deze liever niet wilden beantwoorden. Invullen van 

de survey was vrijwillig. Respondenten hebben de mogelijkheid gehad om na afloop van de survey 

hun e-mailadres achter te laten om de resultaten van het onderzoek te ontvangen.  
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Meetinstrumenten 

Afhankelijke variabele: Seksuele self-efficacy 
De conceptualisering van seksuele self-efficacy is onderverdeeld in verschillende factoren. 

Verschillende items zijn gebaseerd op de Sexual Self-efficacy Scale van Rosenthal, Moore en Flynn 

(1991). Dit is een schaal van 17 items (zie tabel 1), waarin respondenten werd gevraagd of ze denken 

dat ze de mogelijkheden hebben om bepaald gedrag met betrekking tot seksualiteit te vertonen. Met 

een 4-puntsschaal werd respondenten gevraagd in hoeverre ze geloven dat ze bepaald seksueel gedrag 

kunnen vertonen (‘heel onzeker’ (1) tot ‘heel zeker’ (4)). Er zijn verder vier items toegevoegd die 

afkomstig zijn uit de Male Sexual Subjectivity Scale (MSSI) (Zimmer-Gembeck& French, 2014). Deze 

vragen werden beantwoord op een 4-puntsschaal (‘sterk oneens’(1) tot ‘sterk eens’ (4)). 

Er is een factoranalyse uitgevoerd om te kijken of de verwachte factorstructuur empirisch is 

onderbouwd met de data van dit onderzoek. Op basis van bovenstaande factoranalyse (tabel 1) kan 

gesteld worden dat deze grotendeels in lijn is met de verwachte factorstructuur die gebaseerd is op het 

onderzoek van Rosenthal et al. (1991). Deze factoren zullen gebruikt worden in de verdere analyses. 

Dit zijn:  

 

1. Assertiviteit. De factor assertiviteit meet door middel van zeven items de mate waarin de 

respondent gelooft in het nemen van initiatief om seksuele tevredenheid te optimaliseren (zie 

tabel 1). De factor is erg betrouwbaar gebleken, met een Cronbachs α van .898. 

2. Grenzen. De factor grenzen meet aan de hand van vier items de mate waarin de respondent 

gelooft verantwoordelijkheid te kunnen nemen voor seksuele handelingen en verschillende 

vormen van seks durft te weigeren (zie tabel 1). De factor is betrouwbaar gebleken, met een 

Cronbachs α van .702. 

3. Voorzorgsmaatregelen. De drie items van deze factor gaan over het durven kopen van 

condooms, het kunnen gebruiken van condooms en met een arts of andere professional durven 

praten over het gebruik van voorbehoedsmiddelen (zie tabel 1). De factor is matig betrouwbaar 

gebleken, met een Cronbachs α van .559. 

 

Op basis van bovenstaande factoranalyse is verder besloten enkele items niet mee te nemen in 

de statistische analyses. De betrouwbaarheid van de factoren 4 en 5, blijkt zodanig laag te zijn 

(Cronbachs α van .352 en  .520 respectievelijk) dat deze factoren niet meegenomen zullen worden in 

de analyses. Aangezien de items 3, 6, 8, 13 en 14 laden op één van deze factoren en niet op één van de 

factoren die wel betrouwbaar zijn gebleken, worden deze items niet meegenomen in de analyses.  
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Tabel 1 
 
Factorladingen van seksuele self-efficacy.  

 

Item 
Assertiviteit Grenzen 

Voorzorgs- 
maatregelen 4 5 

1. Toenadering afwijzen  .777    

2. Condoom om doen   .609   

3. Voorbehoedsmiddelen bespreken met partner     -.723 

4. Seksueel initiatief nemen .451     

5. Condooms op zak      

6. Seks zonder verplichte geslachtsgemeenschap     -.486 

7. Zeggen hoe je seksueel behandeld wil worden .700     

8. Praten over condooms als je al andere 
     voorbehoedsmiddelen gebruikt 

    -.680 

9. Condooms kopen   .760   

10. Seksuele aandrang controleren onder invloed van 
alcohol/drugs 

 .478    

11. Kiezen met wie en wanneer seks   .550    

12. Wachten als er geen voorbehoedsmiddelen zijn  .639    

13. Seksueel iets weigeren    .491  

14. Weinig seksuele ervaring durven toegeven    .801  

15. Om seksuele stimulatie durven vragen .788     

16. Seksuele toenadering weigeren als de ander 
onbekend is 

 .744    

17. Praten met professional over 
voorbehoedsmiddelen 

  .704   

18. Ander laten weten wat je seksueel wil .819     

19. Niet twijfelen te vragen om wat je seksueel wil .871     

20. Moeilijk om seksuele verlangens aan te geven .812     

21. Seksuele stimulatie kunnen vragen .860     
 

Opmerkingen. Extractiemethode: Obliminrotatie. Alleen de factorladingen boven de .4 zijn weergegeven. Factor 4 en 5 

hebben geen naam omdat deze niet betrouwbaar zijn gebleken.  
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Onafhankelijke variabele: seksueel gerelateerde communicatie 
In dit onderzoek wordt de sociale omgeving van adolescenten beperkt tot beste vrienden. De 

reden hiervoor is dat bij de term “leeftijdsgenoten” respondenten aan verschillende 

conceptualiseringen van dit begrip zullen denken.  Uit het onderzoek van Lefkowitz, Boone en Shearer  

(2004) blijkt dat bij gebruik van de term “beste vrienden” respondenten denken aan de vrienden waar 

zij het dichtst bij staan. Op deze manier wordt zo veel mogelijk voorkomen dat respondenten 

verschillen in hun definities tijdens het invullen van de survey. Aan het begin van de vragenlijst werd 

gevraagd om gedurende de hele vragenlijst te denken aan één bepaalde beste vriend(in). Dit is een 

vriend(in) die het dichtst bij de respondent staat, dus niet perse de vriend(in) waarmee veel over seks 

wordt gepraat. Er werd gevraagd of deze vriend(in) van hetzelfde geslacht is als de respondent. 85,8% 

(N=296) van de respondenten koos een vriend(in) van hetzelfde geslacht.  

Frequentie van seksueel gerelateerde communicatie  
Voor het meten van communicatiefrequentie en -kwaliteit zijn verschillende schalen gebruikt. 

Er zijn 15 vragen gesteld over communicatiefrequentie (tabel 2). Deze items zijn gebaseerd op de 

Close Friend Communication about Seks Scale van Lefkowtiz, Boone en Shearer (2004). De schaal 

bestaat uit 15 verschillende onderwerpen over seks, die onderverdeeld kunnen worden in vier 

hoofdonderwerpen. Respondenten hebben op een 5-puntsschaal aangegeven of ze het met hun beste 

vriend hebben over deze seksueel gerelateerde onderwerpen ((1) ‘nooit’ tot (5) ‘heel vaak’).  

Er is een factoranalyse uitgevoerd om te kijken of de verwachte factorstructuur empirisch is 

onderbouwd met de data van dit onderzoek. Op basis van bovenstaande factoranalyse (tabel 2) kan 

gesteld worden dat deze grotendeels in lijn is met de verwachte factorstructuur die gebaseerd is op het 

onderzoek van Lefkowitz et al (2004). Aan de hand van de resultaten van deze factoranalyse werken 

we binnen dit onderzoek met de volgende factorstructuur:  

 

1. Gedrag. De eerste factor van communicatiefrequentie gaat over seksueel gedrag en gevoelens. 

Deze factor bestaat uit acht verschillende items (zie tabel 2). Deze factor is erg betrouwbaar 

gebleken, met een Cronbachs α van .899.  

2. Bijkomstigheden. De tweede factor van communicatiefrequentie gaat over seksuele 

bijkomstigheden en bestaat uit vier items (zie tabel 2). Items in deze factor gaan niet over 

seksualiteit, maar over zaken die hier verband mee houden. Dit is bijvoorbeeld zwangerschap of 

het gebruik van de anticonceptiepil. Deze factor is erg betrouwbaar gebleken, met een 

Cronbachs α van .820.  

3. Gevaren. De derde factor van communicatiefrequentie bevat drie items die gaan over 

communicatie over seksuele gevaren (zie tabel 2). Deze factor is erg betrouwbaar gebleken, met 

een Cronbachs α van .823.  
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Op basis van de factoranalyse is verder besloten om de items 1, 2, 17 en 18 te verwijderen uit 

verdere analyses. Deze vier items laden op de factor die ´rest´ is genoemd. Deze factor is zodanig 

willekeurig van samenstelling dat er is besloten hier niet mee verder te werken. Daarnaast is besloten 

items 3 en 4 te verwijderen, omdat deze items niet passen binnen het onderwerp waar de rest van de 

items binnen deze factor wel op laden, namelijk het onderwerp ‘seksuele bijkomstigheden’. Verder 

wordt de betrouwbaarheid van deze factor hoger als items 3 en 4 niet worden meegenomen in de 

analyse. Er is besloten om ‘abortus’ alleen bij de factor ‘bijkomstigheden’ mee te nemen.  

 

Tabel 2 
 
Factorladingen van seksueel gerelateerde communicatie. 
 
Item Gedrag Bijkomstigheden Gevaren Rest 

1. Daten    -.770 

2. Zoenen    -.772 

3. Romantische relaties  .509   

4. Mijn uiterlijk  .628   

5. Uiterlijk seksuele partner .483    

6. Zwangerschap  .801   

7. Menstruatie  .869   

8. Abortus  .592 .403  

9. De anticonceptiepil  .678   

10. Masturbatie .732    

11. Casual seks .625    

12. Geslachtsgemeenschap .759    

13. Orale seks .823    

14. Andere soorten seks .783    

15. Seksueel verlangen .837    

16. Seksuele tevredenheid .789    

17. SOA's    -.534 

18. Condoomgebruik    -.658 

19. HIV/aids   .700  

20. Aanranding   .865  

21. Verkrachting   .834  

Opmerkingen. Extractiemethode:Obliminrotatie. Alleen de itemladingen boven de .4 zijn weergegeven.  
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Kwaliteit van seksueel gerelateerde communicatie   
Aan de hand van de Quality of Adolescent Sex-Related Communication Scale van Feldman en 

Rosenthal (2000) wordt door middel van zes stellingen de communicatiekwaliteit gemeten (zie 

Appendix A). Deze stellingen gaan bijvoorbeeld over onzekerheid tijdens seksueel gerelateerde 

communicatie met beste vrienden. De stellingen over kwaliteit worden beantwoord aan de hand van 

een 5-puntsschaal ((1) weinig kwaliteit tot (5) veel kwaliteit). Deze schaal is zeer betrouwbaar en 

valide, met een Cronbachs α van .866.  

Moderator: sekse  
De sekse van een respondent werd gemeten aan de hand van de vraag of ze een man (1) of 

vrouw (0) zijn.  

 

Gebruikte analyses 
 

Aan de hand van het programma SPSS zijn de verzamelde data statistisch geanalyseerd. Er 

zijn geen participanten uit de dataset verwijderd. 

Achtereenvolgens zijn de volgende toetsen uitgevoerd. Het verband tussen 

communicatiefrequentie en communicatiekwaliteit is getoetst aan de hand van een correlatie 

(hypothese 1). Om het verband tussen communicatiefrequentie, communicatiekwaliteit en seksuele 

self-efficacy vast te stellen is een standaard regressieanalyse uitgevoerd (hypothese 2 en 3). Verder is 

er gekeken naar sekseverschillen door middel van een t-toets voor onafhankelijke groepen (hypothese 

4 en 5). Vervolgens is in PROCESS (modelnummer 1) een analyse uitgevoerd waardoor sekse als 

moderator toegevoegd kon worden aan dit model (hypothese 6). In de volgende sectie zal besproken 

worden wat de uitkomsten zijn van deze statistische analyses.  
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Resultaten 

Beschrijvende resultaten 
 

 In tabel 3 wordt weergegeven wat de gemiddelden en standaardafwijkingen zijn van de 

gebruikte schalen in dit onderzoek. Ten eerste valt op dat de gemiddelde score op alle schalen van 

seksuele self-efficacy hoog is. De gemiddelde scores op de drie factoren verschillen alle drie 

significant van het natuurlijke middelpunt 3 (assertiviteit: t = 2.29, p<.05, grenzen: t = 17.85, p<.01, 

voorzorgsmaatregelen: t = 17.40, p<.01). Dit betekent dat respondenten over het algemeen een hoge 

mate van seksuele self-efficacy rapporteren. De factoren van seksuele self-efficacy correleren onderling 

allemaal significant (p < .01). Aangezien de onderlinge correlatie niet hoger is dan .5 is er echter voor 

gekozen om verder te werken met drie verschillende factoren. 

 Uit tabel 3 blijkt ten tweede dat respondenten vaak praten over gedrag. Dit gemiddelde ligt 

significant hoger dan het natuurlijk middelpunt 2.5, t = 4.02, p <.01. Respondenten praten niet vaak 

over bijkomstigheden en praten het minst over gevaren. Voor beide gemiddelden geldt dat zij 

significant onder het natuurlijke middelpunt 2.5 liggen, respectievelijk t = -4.05, p <.01, en t = -28.01, 

p <.01.  

 Ten derde blijkt uit tabel 3 dat respondenten over het algemeen een hoge mate van 

communicatiekwaliteit ervaren. Dit gemiddelde is significant hoger dan het natuurlijke middelpunt 

2.5, t = 44.71, p <.01. Respondenten rapporteren zich comfortabel te voelen tijdens communicatie over 

seksueel gerelateerde onderwerpen en rapporteren hier open over te kunnen praten.  

 Uit de tabel kunnen we ten vierde opmaken dat communicatiekwaliteit samenhangt met de 

communicatiefrequentie over gedrag en bijkomstigheden (hypothese 1). Communicatiekwaliteit 

correleert daarentegen niet significant met communicatiefrequentie over gevaren. Dit betekent dat 

adolescenten die meer communicatiekwaliteit rapporteren het vaker hebben over onderwerpen die 

vallen binnen de factoren gedrag en bijkomstigheden. Dit verband geldt echter niet voor onderwerpen 

die vallen binnen de factor gevaren. Hypothese 1 is dus voor gedrag en bijkomstigheden bevestigd, 

maar verworpen voor gevaren.   
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Tabel 3 
 
Gemiddelde, standaardfouten en onderlinge correlatie van gebruikte schalen. 

 
 

 

 

Sekseverschillen 
 

Met behulp van een t-toets voor onafhankelijke groepen is gekeken of er verschillen zijn 

tussen mannen (N = 111) en vrouwen (N = 231) op het gemiddelde per schaal. De resultaten van deze 

t-toets staan in tabel 4 weergegeven.  

Uit deze t-toets blijkt dat er een significant sekseverschil is op de gemiddelde scores voor elke 

factor van seksuele self-efficacy (hypothese 5). Mannen rapporteren significant meer geloof in eigen 

seksuele assertiviteit dan vrouwen. Ditzelfde geldt voor voorzorgsmaatregelen. Mannen rapporteren 

hier significant meer self-efficacy dan vrouwen. Daarentegen rapporteren vrouwen een significant 

hogere score op ‘grenzen’ dan mannen. Op basis van deze resultaten is hypothese 5 dus bevestigd. 

Wanneer we kijken naar de verschillen tussen mannen en vrouwen met betrekking tot seksueel 

gerelateerde communicatie (hypothese 4) blijkt dat er geen sekseverschil is voor gerapporteerde 

communicatiekwaliteit. Voor beide seksen geldt dat er een hoge mate van communicatiekwaliteit 

wordt gerapporteerd. Er is ook geen sekseverschil in gerapporteerde communicatiefrequentie over 

gedrag en gevaren. Voor beide seksen geldt dat er weinig wordt gepraat over seksuele gevaren en 

gedrag. Echter is er wel een significant sekseverschil in communicatiefrequentie over 

bijkomstigheden. Vrouwen hebben het significant vaker over onderwerpen die vallen binnen de factor 

Factor M SD 1 2 3 4 5 6 7 

 
1.Seksuele self-efficacy 

Grenzen 

 
3.45 

 
.46 

 
- 

 
.220** 

 
.180** 

 
-.169** 

 
.207** 

 
-.081 

 
.049 

 
2.Seksuele self-efficacy 

Assertiviteit 

 
3.08 

 
.63 

  
- 

 
.345** 

 
.201** 

 
.003 

 
.069 

 
.243** 

 
3. Seksuele self-efficacy 

Voorzorgsmaatregelen 

 
3.49 

 
.52 

  
 

 
- 

 
.120* 

 
-.035 

 
-.014 

 
.301** 

 
4.Communicatiefrequentie 

gedrag 

 
2.69 

 
.87 

  
 

  
- 

 
.337** 

 
.249** 

 
.526** 

 
5.Communicatiefrequentie 

bijkomstigheden 

 
2.31 

 
.87 

  
 

   
- 

 
.289** 

 
.123* 

 
6.Communicatiefrequentie 

gevaren 

 
1.48 

 
.68 

  
 

    
- 

 
.021 

 
7. Communicatiekwaliteit 

 
4.27 

 
.74 

  
 

     
- 

Opmerking: ** p < 0,01*   p < 0,05. Voor seksuele self-efficacyl oopt de schaal van (1) geen self-efficacy tot (4) veel self-

efficacy. Voor seksueel gerelateerde communicatie loopt de schaal van (1) weinig communicatie tot (5) veel communicatie. 
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bijkomstigheden (bijvoorbeeld menstruatie en zwangerschap) dan mannen dit doen. Op basis van deze 

resultaten is hypothese 4 grotendeels verworpen. Alleen voor de factor bijkomstigheden wordt de 

hypothese bevestigd.  

 
 
Tabel 4 
 
Sekseverschillen in seksuele self-efficacy en seksueel gerelateerde communicatie.  

 
 Mannen 

(N=111) 

Vrouwen 

(N=231) 

  

Factor M SD M SD t p 

Seksuele self-efficacy assertiviteit 3.18 .55 3.03 .66 -2.21 .03 

Seksuele self-efficacy voorzorgsmaatregelen 3.64 .42 3.41 .54 -4.31 .00 

Seksuele self-efficacy  grenzen 3.27 .51 3.53 .42 4.62 .00 

Communicatiefrequentie gedrag  2.83 .92 2.62 .84 -2.11 .36 

Communicatiefrequentie bijkomstigheden 1.62 .52 2.63 .81 13.93 .00 

Communicatiefrequentie gevaren 1.46 .67 1.48 .68 .355 .72 

Communicatiekwaliteit 4.28 .75 4.27 .73 -.19 .85 

 

Opmerking. Voor seksuele self-efficacy loopt de schaal van (1) geen self-efficacy tot (4) veel self-efficacy. Voor seksueel 

gerelateerde communicatie loopt de schaal van (1) weinig communicatie tot (5) veel communicatie.  

 

De relatie tussen seksueel gerelateerde communicatie en seksuele self-efficacy 
 

In tabel 5 en figuur 2 staat beschreven hoe de verschillende factoren van seksueel gerelateerde 

communicatie samenhangen met de drie factoren van seksuele self-efficacy (hypothese 2 en 3). Dit is 

onderzocht aan de hand van regressieanalyses. Het model met de vier verschillende factoren van 

communicatie is significant voor de afhankelijke variabelen seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’, 

‘grenzen’ en ‘voorzorgsmaatregelen’. Het model is geschat door middel van de enter methode in 

SPSS. Dit houdt in dat de vier onafhankelijke variabelen tegelijk zijn toegevoegd aan het model, met 

na elkaar de factoren van seksuele self-efficacy als afhankelijke variabelen.  

Voor het model met seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’ als afhankelijke variabele geldt dat het 

model 7,0% van de variantie verklaart. Dit percentage is significant, F (4, 338) = 6.397, p <.01. De 

factor communicatiekwaliteit is als enige van de vier factoren een significante voorspeller, t = 3.16, p 

<.05. Dit betekent dat respondenten die communicatiekwaliteit ervaren meer geloven in hun eigen 

seksuele assertiviteit.  

Ten tweede verklaart het model met de vier predictoren van seksuele communicatie 12,7% van 

de variantie op de afhankelijke variabele seksuele self-efficacy ‘grenzen’. Dit percentage is significant, 
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F (4, 338) = 12.265, p <.01. Communicatiefrequentie over gedrag, bijkomstigheden en 

communicatiekwaliteit blijken significante voorspellers te zijn voor seksuele self-efficacy ‘grenzen’. 

Daarbij geldt dat hoe meer respondenten praten over gedrag en bijkomstigheden, hoe zekerder zij zijn 

van hun mogelijkheden om hun seksuele grenzen aan te geven. Verder rapporteren respondenten die 

meer communicatiekwaliteit ervaren een hogere mate van seksuele self-efficacy in het aangeven van 

grenzen. Communicatiefrequentie over gevaren is daarentegen geen significante voorspeller voor 

seksuele self-efficacy ‘grenzen’.  

Het derde model dat verklaard wordt door de vier factoren van seksueel gerelateerde 

communicatie heeft de factor seksuele self-efficacy ‘voorzorgsmaatregelen’ als afhankelijke variabele. 

De vier factoren van seksueel gerelateerde communicatie verklaren 9,5% van de variantie op de 

afhankelijke variabele. Dit percentage is significant, F (4,337) = 8.843, p <.01. In dit model is 

communicatiekwaliteit de enige significante voorspeller (t = 5.25, p <.01). Dit betekent dat 

respondenten die meer communicatiekwaliteit ervaren een hogere mate van seksuele self-efficacy op 

het gebied van voorzorgsmaatregelen rapporteren.  

Op basis van deze resultaten kan gesteld worden dat hypothese 2 gedeeltelijk is bevestigd en 

gedeeltelijk is verworpen. Communicatiefrequentie blijkt geen voorspeller te zijn voor seksuele self-

efficacy in assertiviteit en voorzorgsmaatregelen. Voor deze factoren is hypothese 2 dus verworpen. 

Seksuele self-efficacy in het aangeven van grenzen kan echter voorspeld worden aan de hand van 

frequentiecommunicatie over gedrag en bijkomstigheden. Voor deze factoren is hypothese 2 dus 

bevestigd. Op basis van de resultaten is hypothese 3 volledig bevestigd. Communicatiekwaliteit hangt 

namelijk samen met alle drie de factoren van seksuele self-efficacy.  

 
Tabel 5 
 
Resultaten van regressieanalyses tussen communicatiefrequentie, - kwaliteit en seksuele self-efficacy. 

 
 Seksueleself-efficacy 

 Assertiviteit Grenzen Voorzorgsmaatregelen 

Communicatie factor B (SD) β B (SD) β B (SD) β 

Communicatiefrequentie gedrag .08 (.05) .11 .16 (.03) -.31** -.01 (.04) -.02 

Communicatiefrequentie gevaren .03 (.05) -.04 -.05 (.04) -.07 -.01 (.04) -.01 

Communicatiefrequentie bijkomstigheden -.04 (,04) -.05 .15 (.03) .30** -.03 (.03) -.05 

Communicatiekwaliteit ,16  (.05) .19* .11 (.04) .18* .22 (.04) .32** 

 

Opmerking. * p < .05. ** p < .01. Voor deze regressieanalyse is er gebruik gemaakt van de enter methode. Er is voor deze 

drie modellen geen sprake van multicollineariteit. De residuen zijn voor elk model normaal verdeeld en zijn 

homoscedastisch. 
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Sekse als moderator 
 

De zesde hypothese van dit onderzoek is dat de relatie tussen seksueel gerelateerde 

communicatie en seksuele self-efficacy verschilt voor mannen en vrouwen. Dit is met behulp van 

PROCESS (modelnummer 1) getoetst. In deze analyse zijn alle verschillende factoren van seksueel 

gerelateerde communicatie en de verschillende factoren van seksuele self-efficacy meegenomen. 

Onderstaand zullen stap voor stap de moderatie-effecten van sekse op de relatie tussen seksueel 

gerelateerde communicatie en seksuele self-efficacy worden besproken.  

 Assertiviteit. De resultaten van de analyse met seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’ als 

afhankelijke variabele laten zien dat sekse geen significante moderator is voor de relatie met 

communicatiekwaliteit, communicatiefrequentie over bijkomstigheden en gedrag. Dit duidt erop dat er 

geen sekseverschil is in de relatie tussen communicatiefrequentie over bijkomstigheden, gedrag en het 

geloof in eigen seksuele assertiviteit. Sekse blijkt echter wel een significante moderator te zijn voor de 

relatie tussen communicatiefrequentie over gevaren en seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’. De relatie 

tussen communicatiefrequentie over gevaren en seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’ is positief voor 

vrouwen, maar negatief voor mannen. Dit betekent dat vrouwen die meer praten over seksuele gevaren 

hoger scoren op seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’ dan vrouwen die hier weinig over praten. Voor 

mannelijke respondenten geldt dat meer communicatiefrequentie over gevaren rapporteren 

samenhangt met een lagere score op seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’. 

Figuur 2 

 

Significante resultaten van de regressieanalyse weergegeven in β (hypothese 2 en 3).  
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 Grenzen. De resultaten van de analyse met seksuele self-efficacy ‘grenzen’ als afhankelijke 

variabele tonen dat sekse voor geen enkele factor van seksueel gerelateerde communicatie een 

significante moderator is. Dit betekent dat er geen verschil is voor mannen en vrouwen in de relatie 

tussen seksueel gerelateerde communicatie en het geloof in eigen mogelijkheden om seksuele grenzen 

aan te geven.  

 Voorzorgsmaatregelen. Tot slot is er een analyse uitgevoerd met seksuele self-efficacy 

‘voorzorgsmaatregelen’ als afhankelijke variabele. Wederom bleek sekse geen significante moderator 

te zijn in de relatie tussen seksuele self-efficacy in het nemen van voorzorgsmaatregelen en 

communicatiekwaliteit, communicatiefrequentie over bijkomstigheden en gedrag. Sekse is echter wel 

een significante moderator voor de relatie tussen seksuele self-efficacy ‘voorzorgsmaatregelen’ en 

communicatiefrequentie over gevaren. De relatie tussen communicatiefrequentie over gevaren en 

seksuele self-efficacy ‘voorzorgsmaatregelen’  is positief voor vrouwen, maar negatief voor mannen. 

Dit betekent dat vrouwen die meer praten over seksuele gevaren een hogere score hebben op seksuele 

self-efficacy ‘voorzorgsmaatregelen’ dan vrouwen die hier weinig over praten. Mannelijke 

respondenten die meer communicatie over seksuele gevaren rapporteren, scoren lager op de factor 

‘voorzorgsmaatregelen’ van seksuele self-efficacy.  

 

 

Tabel 6 
 

Moderatie-effect van sekse op de relatie tussen seksueel gerelateerde communicatie en seksuele self-

efficacy.  

 
 Assertiviteit Grenzen Voorzorgsmaatregelen 
 
Moderatie 

B 

(SE) 

F p B 

(SE) 

F p B 

(SE) 

F p 

Sekse x gedrag  .00 
(.07) 

.00 .99 -.01 
(.06) 

.02 .88 -.11 
(.07) 

2.73 .09 

Sekse x bijkomstigheden .05 

(.12) 

.18 .67 .00 
(.09) 

.00 .96 -.02 
(.10) 

.05 .83 

Sekse x gevaren -.24 

(.11) 

4.90 .03 -.05 
(.08) 

.35 .55 -.25 

(.09) 

8.17 .01 

Sekse x kwaliteit -.02 

(.09) 

.03 .87 -.03 
(.07) 

.16 .69 -.14 
(.07) 

3.43 .06 

Opmerking. Dikgedrukte resultaten duiden op een significant moderatie-effect (p <.05).  
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Figuur 3 
 
Sekseverschillen in de relatie tussen communicatiefrequentie over gevaren en seksuele self-efficacy in 

voorbehoedsmiddelen en assertiviteit. 
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Discussie en conclusie 
 

Het doel van deze studie was om meer inzicht te krijgen in de relatie tussen seksueel 

gerelateerde communicatie en seksuele self-efficacy van laatadolescenten. Verder is in dit onderzoek 

bekeken of sekse invloed heeft op deze relatie. Het is relevant om dit te onderzoeken omdat seksuele 

self-efficacy een belangrijke voorspeller is voor seksuele tevredenheid en algemeen welzijn van 

adolescenten (Mastro & Zimmer-Gembeck, 2015; Horne & Zimmer-Gembeck, 2006; Impett & 

Tolman, 2006; etc.).  

 

De relatie tussen seksueel gerelateerde communicatie en seksuele self-efficacy 
 

Samenhang tussen kwaliteit en frequentie van seksueel gerelateerde communicatie  
De eerste hypothese van dit onderzoek is dat communicatiekwaliteit en 

communicatiefrequentie samenhangen. Uit het onderzoek van Lefkowitz et al. (2004) bleek namelijk 

dat adolescenten die meer over seks praten zich hier ook meer bij op hun gemak voelen. De resultaten 

van huidig onderzoek sluiten hier gedeeltelijk bij aan. In dit onderzoek is communicatiefrequentie 

onderverdeeld in verschillende onderwerpen, namelijk ‘gedrag’, ‘bijkomstigheden’ en ‘gevaren’. Er 

blijkt samenhang te zijn tussen communicatiekwaliteit en communicatiefrequentie over gedrag en 

bijkomstigheden. Dit kan betekenen dat adolescenten die meer praten over gedrag en bijkomstigheden 

meer communicatiekwaliteit ervaren. Het verband zou echter ook de andere kant op kunnen werken, 

namelijk dat adolescenten die meer communicatiekwaliteit ervaren (zich bijvoorbeeld meer op hun 

gemak voelen tijdens gesprekken over seks) het vaker hebben over onderwerpen die vallen binnen de 

onderwerpen gedrag en bijkomstigheden.  

Er is echter geen verband gevonden tussen communicatiefrequentie over gevaren en 

communicatiekwaliteit. Dit is tegenstrijdig met de resultaten van het onderzoek van Lefkowitz et al. 

(2004), die vonden dat communicatie over gevaren samenhing met communicatiekwaliteit. Een 

verklaring voor deze tegenstrijdige resultaten kan zijn dat adolescenten in dit onderzoek over het 

algemeen rapporteerden weinig te praten over seksuele gevaren, waardoor het moeilijk wordt een 

samenhang te vinden.  

De relatie tussen communicatiefrequentie en seksuele self-efficacy 
De tweede hypothese van dit onderzoek is dat communicatiefrequentie samenhangt met 

seksuele self-efficacy. Er is een gedeeltelijke onderbouwing gevonden voor deze hypothese. 

Communicatiefrequentie over gedrag blijkt niet samen te hangen met seksuele self-efficacy 

‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’. Dit betekent dat het voor de mate van seksuele self-efficacy 

van adolescenten op de factoren ‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’ niet uit maakt hoeveel een 

adolescent praat over seksueel gedrag, bijvoorbeeld over masturbatie en seksuele tevredenheid. Verder 
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blijkt communicatiefrequentie over bijkomstigheden, bijvoorbeeld menstruatie en zwangerschap, niet 

samen te hangen met de factoren ‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’ van seksuele self-efficacy. 

Dit betekent dat de communicatiefrequentie van een adolescent over bijkomstigheden niet samenhangt 

met de mate van seksuele self-efficacy ‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’ van een adolescent.  

 Daarentegen is er wel een significant verband gevonden tussen communicatiefrequentie over 

gedrag, bijkomstigheden en de factor seksuele self-efficacy ‘grenzen’. Dit betekent dat adolescenten 

die meer praten over seksueel gedrag en bijkomstigheden meer geloven in hun eigen mogelijkheden 

om seksuele grenzen aan te geven. Zij durven bijvoorbeeld een seksuele toenadering af te wijzen of 

durven zelf te kiezen met wie zij seks hebben. Een verklaring hiervoor is dat seksuele self-efficacy 

vergroot kan worden door het ontwikkelen van gerelateerde vaardigheden tijdens de communicatie 

met vrienden (Mastro & Zimmer-Gembeck, 2015). De verbanden duiden er op dat adolescenten hun 

geloof in het kunnen aangeven van seksuele grenzen vergroten door met vrienden te praten over 

seksueel gedrag en bijkomstigheden. Echter zou het ook zo kunnen zijn dat deze relatie andersom 

werkt. In dat geval zouden adolescenten met een hoge mate van seksuele self-efficacy in het aangeven 

van grenzen meer praten met vrienden over seksueel gedrag en bijkomstigheden.   

Communicatiefrequentie over gevaren blijkt volgens de resultaten van dit onderzoek met geen 

enkele factor van seksuele self-efficacy verband te houden. Dit betekent dat het voor de mate van 

seksuele self-efficacy van een adolescent niet uitmaakt hoeveel zij met hun beste vriend praten over 

seksuele gevaren, bijvoorbeeld over aids en verkrachting. Een eerste verklaring hiervoor kan zijn dat 

respondenten weinig over onderwerpen rapporteerden te praten die binnen de factor ´gevaren´ vallen. 

Wanneer respondenten weinig praten over gevaren, is er minder mogelijkheid om op deze manier de 

seksuele self-efficacy te vergroten. Een tweede mogelijke verklaring kan zijn dat praten over gevaren 

een andere lading heeft dan praten over andere subcategorieën (gedrag en bijkomstigheden). De 

onderwerpen die vallen binnen de factor ‘gevaren’ zijn onderwerpen die de meeste adolescenten niet 

hebben meegemaakt en ook nooit zullen meemaken. Dit sluit aan bij het onderzoek van Lefkowitz et 

al. (2004), die vonden dat adolescenten vooral praten over seksuele onderwerpen die gebaseerd zijn op 

eigen ervaringen. Op deze manier verschillen de onderwerpen binnen de factor ‘gevaren’ van andere 

subcategorieën. Kortom, dat er geen verband is tussen frequentie van communicatie over seksuele 

gevaren en seksuele self-efficacy zou verklaard kunnen worden doordat de besproken onderwerpen 

verder van de adolescent af liggen en het zo geen of bijna geen invloed kan hebben op hun seksuele 

self-efficacy.  

De relatie tussen communicatiekwaliteit en seksuele self-efficacy 
De derde hypothese van dit onderzoek is dat communicatiekwaliteit samenhangt met seksuele 

self-efficacy op alle factoren. Er is in dit onderzoek volledige onderbouwing gevonden voor deze 

hypothese. Dit kan verklaard worden doordat uit eerder onderzoek bleek dat seksuele self-efficacy 

vergroot kan worden door het ontwikkelen van gerelateerde vaardigheden tijdens de communicatie 
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met vrienden (Mastro & Zimmer-Gembeck, 2015). Uit de resultaten van huidig onderzoek kan worden 

opgemaakt dat adolescenten die zich op hun gemak voelen tijdens het praten over seksueel 

gerelateerde onderwerpen een grotere mate van seksuele self-efficacy op alle factoren hebben. Dat 

communicatiekwaliteit samenhangt met alle drie de factoren van seksuele self-efficacy is in lijn met 

het onderzoek van Lefkowitz et al. (2004). Zij vonden dat communicatiekwaliteit de sterkste 

voorspeller is voor positief seksueel gedrag (bijvoorbeeld condoomgebruik) en dat dit verband verliep 

via seksuele self-efficacy.  

 

Sekse 

 

Sekseverschillen in seksueel gerelateerde communicatie 
De vierde hypothese van dit onderzoek is dat vrouwen meer communicatiefrequentie en 

communicatiekwaliteit rapporteren dan mannen. Voor deze hypothese is gedeeltelijke onderbouwing 

gevonden. Mannelijke en vrouwelijke respondenten verschillen niet in de mate waarin zij met 

vrienden praten over gedrag en gevaren. Verder verschillen zij niet in de gerapporteerde 

communicatiekwaliteit. Dit is tegenstrijdig met de resultaten van het onderzoek van Lefkowitz et al. 

(2004), die rapporteerden dat vrouwen zich meer dan mannen op hun gemak voelen als zij met 

vrienden over seks praten. Een mogelijke verklaring hier voor zou kunnen zijn dat dit onderzoek van 

Lefkowitz et al. (2004) is uitgevoerd in Australië. Het zou zo kunnen zijn dat mannelijke en 

vrouwelijke Nederlandse adolescenten even veel praten over seks omdat er een cultuurverschil is met 

Australische adolescenten. Voor de factoren communicatiefrequentie over gedrag en gevaren en 

communicatiekwaliteit is de vierde hypothese van dit onderzoek dus verworpen.  

 Vrouwen rapporteerden in dit onderzoek wel meer te praten over bijkomstigheden dan 

mannen. Een verklaring hier voor kan zijn dat de onderwerpen die vallen binnen de factor 

bijkomstigheden voornamelijk gaan over ervaringen die op vrouwen van toepassing zijn, zoals 

bijvoorbeeld menstruatie. Dit resultaat sluit aan bij het onderzoek van Lefkowitz et al. (2004). Zoals 

eerder gesteld vonden zij dat adolescenten vooral praten over seksuele onderwerpen die gebaseerd zijn 

op eigen ervaringen. Voor de factor communicatiefrequentie over bijkomstigheden is de vierde 

hypothese dus bevestigd.   

Sekseverschillen in seksuele self-efficacy 
De vijfde hypothese van dit onderzoek hield in dat er een sekseverschil is voor de 

gerapporteerde scores van seksuele self-efficacy. Ten eerste werd er verwacht dat mannen een hogere 

score zouden hebben op de factor ‘assertiviteit’ dan vrouwen. De resultaten van dit onderzoek 

bevestigen deze hypothese. Deze resultaten zijn in lijn met het onderzoek van Rosenthal et al. (1991), 

die vonden dat mannen meer assertief zijn dan vrouwen. De resultaten van huidig onderzoek 
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verwerpen daarentegen de resultaten van het onderzoek van Mastro en Zimmer-Gembeck (2015), die 

vonden dat vrouwen meer assertief zijn dan mannen. Vrouwelijke, Nederlandse laat-adolescenten 

lijken nog steeds minder assertief te zijn dan mannen, zoals het ook al in 1991 was. Een verklaring 

hier voor kan zijn dat mannen en vrouwen andere normen nastreven met seks. Mannen hechten meer 

waarde aan het ervaren van seksuele opwinding, terwijl vrouwen meer waarde hechten aan het ervaren 

van emotionele nabijheid (de Graaf, 2012). 

 Ten tweede werd er verwacht dat vrouwen een hogere score zouden hebben op de factor 

‘grenzen’ van seksuele self-efficacy dan mannen. De resultaten van dit onderzoek bevestigen deze 

hypothese. Dit is in lijn met het onderzoek van Rosenthal et al. (1991), die dit verklaarden doordat 

vrouwen meer ervaring zouden hebben met het weigeren van seksuele handelingen. De resultaten van 

dit onderzoek bevestigen dat dit waarschijnlijk ook het geval is voor vrouwelijke, Nederlandse 

laatadolescenten.  

 Ten derde werd er verwacht dat er geen sekseverschil zou zijn voor de factor 

‘voorzorgsmaatregelen’ van seksuele self-efficacy. In dit onderzoek hebben mannen echter een hogere 

score op deze factor dan vrouwen. Aan de hand van de resultaten van huidig onderzoek is dit deel van 

de hypothese dus verworpen. Deze resultaten zijn tegenstrijdig met de resultaten van het onderzoek 

van Rosenthal et al. (1991). Zij vonden geen  sekseverschil in de mate van seksuele self-efficacy 

‘voorzorgsmaatregelen’. Een verklaring voor de resultaten uit huidig onderzoek kan zijn dat een groot 

deel van de gebruikte items die horen bij deze factor gaan over condoomgebruik. Uit onderzoek van 

Leland en Barth (1991) bleek dat mannelijke adolescenten vaker condooms gebruiken dan vrouwelijke 

adolescenten. Verder bleek dat mannen meer kennis hebben over condoomgebruik dan vrouwen. Op 

deze manier zou het zo kunnen zijn dat mannelijke respondenten meer mogelijkheden hebben gehad 

om door condoomgebruik hun seksuele self-efficacy in het nemen van voorzorgsmaatregelen te 

vergroten.  

Sekse als moderator 
De zesde hypothese van dit onderzoek was exploratief van aard, namelijk dat de positieve 

relatie tussen communicatiekwaliteit, communicatiefrequentie en seksuele self-efficacy zou verschillen 

voor mannen en vrouwen. De onderzoeksresultaten blijken te verschillen per factor van seksueel 

gerelateerde communicatie en seksuele self-efficacy.  

De resultaten van de uitgevoerde moderatieanalyses duiden er op dat het voor adolescenten 

van beide seksen in dezelfde mate versterkend werkt om te praten over seksueel gerelateerde 

onderwerpen voor de mate van seksuele self-efficacy in het aangeven van seksuele grenzen. Verder 

duiden de resultaten er op dat praten over gedrag, bijkomstigheden en de mate van 

communicatiekwaliteit dezelfde positieve relatie hebben met de factoren ‘voorzorgsmaatregelen’ en 

‘assertiviteit’ van seksuele self-efficacy voor mannen en vrouwen. Dat er geen indirect effect is voor 

sekse in deze relaties is nog nooit eerder onderzocht. Hier volgt dus een aanname. Alhoewel niet alle 
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factoren van seksueel gerelateerde communicatie samen bleken te hangen met seksuele self-efficacy, 

duiden de resultaten van huidig onderzoek er op dat de eerder gevonden relaties niet anders zijn voor 

mannen en vrouwen.  Dit betekent dat er mogelijk geen sekseverschil is in de resultaten van Mastro en 

Zimmer-Gembeck (2015), die vonden dat seksuele self-efficacy vergroot kan worden door seksueel 

gerelateerde communicatie met vrienden.  

Desondanks is er wel een sekseverschil gevonden in de relatie tussen communicatiefrequentie 

over gevaren en de factoren ‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’ van seksuele self-efficacy. Voor 

de beide relaties geldt dat deze positief is voor vrouwen, maar negatief voor mannen.. Wanneer 

vrouwelijke respondenten meer praten over seksuele gevaren hebben zij een hogere score op seksuele 

self-efficacy in ‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’. Voor mannelijke adolescenten geldt dat 

wanneer zij meer praten over seksuele gevaren, een lagere score hebben op seksuele self-efficacy in 

‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’. 

De positieve relatie tussen communicatiefrequentie over gevaren en seksuele self-efficacy in 

assertiviteit zou ten eerste verklaard kunnen worden doordat assertiviteit voor vrouwen al vroeg wordt 

gestimuleerd door communicatie met ouders over seksuele gevaren. Meisjes blijken meer dan jongens 

te communiceren met ouders over HIV/aids, zwangerschap en anticonceptiegebruik (Leland & Barth, 

1991). De positieve relatie tussen communicatie over seksuele gevaren en seksuele self-efficacy in het 

nemen van voorzorgsmaatregelen zou verklaard kunnen worden doordat vrouwen meer dan mannen 

opgevoed worden met de verantwoordelijkheid die zij zouden hebben voor een mogelijke 

zwangerschap (Leland & Barth, 1991). Het gebruik van voorzorgsmaatregelen wordt bij meisjes meer 

dan bij jongens gestimuleerd door communicatie over seksuele gevaren met ouders. Zo zou 

communicatie op latere leeftijd voor meisjes nog steeds van grotere invloed kunnen zijn dan voor 

jongens. Belangrijk is dat deze mogelijke verklaringen gebaseerd zijn op aannames en dat er naar de 

exacte achtergrond van deze effecten meer onderzoek nodig is. 

Voor mannelijke respondenten geldt dat wanneer zij meer praten over seksuele gevaren zij een 

lagere score hebben op seksuele self-efficacy in assertiviteit en voorzorgsmaatregelen. Een mogelijke 

verklaring hiervoor zou kunnen zijn dat mannen het over het algemeen minder nodig hebben om te 

communiceren over gevaren om hun seksuele self-efficacy in ‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’ 

te vergroten. Resultaten uit huidig onderzoek duiden er op dat mannelijke respondenten die een lage 

mate van seksuele self-efficacy in ‘assertiviteit’ en ‘voorzorgsmaatregelen’ hebben meer praten over 

gevaren. Mogelijk is dit voor hen een manier om op deze manier alsnog hun seksuele self-efficacy te 

vergroten. Er is longitudinaal en verdiepend onderzoek nodig om te kunnen zeggen of dit het geval is.  
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Limitaties en implicaties 
 

Er zijn enkele limitaties van dit onderzoek die suggesties voor vervolgonderzoek opleveren. 

Ten eerste is een beperking van dit onderzoek dat er, doordat er maar één meetmoment was, niks te 

zeggen is over de richting van de gevonden verbanden. Er zou in het vervolg longitudinaal onderzoek 

moeten worden uitgevoerd om wel iets te kunnen zeggen over de richting van de gevonden verbanden.  

Een tweede beperking van dit onderzoek is dat een mogelijke bias in dit onderzoek zou 

kunnen zijn dat respondenten de online survey invulden op basis van vrijwilligheid. Op deze manier 

zou het kunnen zijn dat deelnemende respondenten zich over het algemeen meer op hun gemak voelen 

om over seksualiteit te praten dan de adolescenten die er voor hebben gekozen om de survey niet in te 

vullen. Verder zou het zo kunnen zijn dat resultaten enigszins zijn vertekend doordat respondenten 

gevraagd werd naar gevoelige onderwerpen, waardoor zij niet overal een eerlijk antwoord op hebben 

gegeven. Sociale wenselijkheid zou hier ook een rol bij kunnen hebben gespeeld.  

Een derde beperking van dit onderzoek is dat het zo zou kunnen zijn dat respondenten de 

gevraagde items in de survey op verschillende manieren hebben geïnterpreteerd. Het zou bijvoorbeeld 

kunnen dat respondenten het item ‘casual seks’ op verschillende manieren hebben geïnterpreteerd. Het 

is moeilijk om op basis van de resultaten van huidig onderzoek hier iets over te zeggen. Respondenten 

hebben namelijk geen mogelijkheid hadden om hun antwoorden op de gestelde vragen zelf vorm te 

geven. Er is verdiepend, kwalitatief onderzoek nodig om te weten of respondenten items verschillend 

hebben geïnterpreteerd en op welke manier dit implicaties heeft gehad voor de resultaten van dit 

onderzoek.  

Desondanks is er door dit onderzoek meer bekend geworden over de relatie tussen seksueel 

gerelateerde communicatie met beste vrienden en seksuele self-efficacy van laatadolescenten. De 

belangrijkste bevinding van dit onderzoek is dat er sprake is van een relatie tussen 

communicatiekwaliteit en seksuele self-efficacy. Verder blijkt er een relatie te zijn tussen 

communicatiefrequentie over seksueel gedrag, bijkomstigheden en seksuele self-efficacy op de factor 

‘grenzen’. Dit heeft zowel maatschappelijke als wetenschappelijke implicaties.  

Wetenschappelijk gezien bouwen deze resultaten voort op eerdere onderzoeken. Alhoewel de 

specifieke relatie nog niet eerder was onderzocht, is er echter uit eerder onderzoek wel gebleken dat 

verschillende vormen van seksuele self-efficacy een positief effect hebben op seksuele beleving en 

tevredenheid van adolescenten als ook tijdens het latere leven (Horne & Zimmer-Gembeck, 2006; 

Impett & Tolman, 2006). De resultaten van huidig onderzoek geven meer inzicht in en kennis over een 

mogelijke manier om seksuele self-efficacy van adolescenten te vergroten.  

De maatschappelijke implicaties van dit onderzoek sluiten hier bij aan. Uit dit onderzoek blijkt 

dat het loont om adolescenten te stimuleren om te praten met vrienden over seksueel gerelateerde 

onderwerpen. Op deze manier wordt hun seksuele self-efficacy vergroot. Deze uitkomst duidt er op dat 

het bijvoorbeeld zou werken om adolescenten meer te stimuleren tot seksueel gerelateerde 
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communicatie met vrienden met behulp van gerichte voorlichting op scholen, door middel van gebruik 

van sociale media of door voorlichting voor ouders over dit effect. De resultaten van dit onderzoek 

laten geen sterke onderbouwing zien voor een sekse specifieke seksuele voorlichting. Concluderend 

kan gesteld worden dat de resultaten van dit onderzoek het belang benadrukken om seksuele 

voorlichting en onderzoek niet alleen te benaderen vanuit de negatieve hoek, maar om juist de nadruk 

te leggen op de positieve kant.  
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Appendix A 
Gebruikte schalen voor de online survey.  

Communicatie 
 
Alle respondenten wordt van tevoren gevraagd om de vragen te beantwoorden over één bepaalde beste 

vriend(in). Als respondenten meerdere beste vrienden of vriendinnen hebben, wordt hen gevraagd er 

één uit te kiezen. Vervolgens krijgt de respondent de instructie om van de volgende onderwerpen (zie  

Close Friend Communication about Sex Scale) aan te geven hoe vaak de respondent praat met de 

gekozen beste vriend(in) over de genoemde onderwerpen.  

 

Close Friend Communication about Sex Scale 
Lefkowtiz, Boone en Shearer (2004).  

 

Antwoord categorieën variëren van (1) nooit tot (4) vaak. Alle items zijn in de survey in willekeurige 

volgorde gezet. 

 

1. Romantische relaties 

2. Zoenen 

3. Mijn uiterlijk 

4. Het uiterlijk van een seksuele partner 

5. Zwangerschap 

6. Menstruatie 

7. Abortus 

8. Anticonceptie pil 

9. Masturbatie 

10. Casual sex (seks zonder verliefde gevoelens, vaak alleen voor fysieke bevrediging) 

11. Geslachtsgemeenschap (penetratie) 

12. Seksueel verlangen 

13. Seksuele tevredenheid 

14. SOA’s 

15. Condoomgebruik 

16. HIV/aids 

17. Aanranding  

18. Verkrachting 
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Quality of Adolescent Sex-Related Communication Scale  
Feldman en Rosenthal (2000). 

 

Items worden beantwoord met een 4-puntsschaal ((1) ‘sterk niet mee eens’ tot (5) ‘sterk mee eens’).  

1. Als mijn beste vriend(in) tegen mij begint over seksueel gerelateerde onderwerpen, dan zou ik m 

op mijn gemak voelen.  

2. Als mijn beste vriend(in) tegen mij begint over seksueel gerelateerde onderwerpen, dan zou ik me 

schamen.  

3.  Als mijn beste vriend(in) tegen mij begint over seksueel gerelateerde onderwerpen, dan zou ik 

verlegen worden.  

4. Ik voel me onzeker als ik met mijn beste vriend(in) praat over seksueel gerelateerde onderwerpen.  

5. Met mijn beste vriend(in) praat ik open over seksueel gerelateerde onderwerpen.  

6. Met mijn beste vriend(in) kan ik alle seksueel gerelateerde onderwerpen bespreken.  

 

Seksuele self-efficacy 

Sexual Self-efficacy Scale  
Rosenthal, Moore en Flynn (1991). 

 

Aan het begin van dit deel van de vragenlijst wordt respondenten gevraagd of ze denken dat ze de 

mogelijkheden hebben om bepaald gedrag met betrekking tot seksualiteit te vertonen. Er wordt hen 

met een 5-puntsschaal gevraagd in hoeverre ze geloven dat ze dit gedrag kunnen vertonen (‘heel 

onzeker’ (1) tot ‘heel zeker’ (5)). Alle items zijn in de survey in willekeurige volgorde gezet.  

 

Grenzen 

1. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om een seksuele toenadering (dat iemand laat merken seks met 

je te willen) af te wijzen.  

2. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om seks te hebben zonder het gevoel verplicht 

geslachtsgemeenschap (coïtus) te moeten hebben.  

3. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om een seksuele partner te vragen om te wachten met seks als 

er geen voorbehoedsmiddelen zijn.  

4. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om mijn seksuele aandrang te controleren wanneer ik onder 

invloed ben van alcohol of drugs.  

5. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om zelf te kiezen met wie en wanneer ik seks heb. 

6. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om op seksueel gebied iets te weigeren als ik me hier niet op 

mijn gemak bij voel. 
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7. Stel dat ik weinig seksuele ervaring zou hebben, dan denk ik dat ik de mogelijkheden heb om dit 

aan mijn seksueel actieve leeftijdsgenoten toe te geven.  

8. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om een ongewilde seksuele toenadering (dat iemand laat 

merken seks met je te willen) te weigeren als ik diegene nog niet goed ken.  

 

Assertiviteit 

9. Ik denk dat ik een condoom om te kan doen bij een penis in erectie.  

10.  Ik denk dat ik seksueel het initiatief durf te nemen.  

11. Ik denk dat ik mijn seksuele partner kan vertellen hoe ik seksueel behandeld wil worden. 

12. Ik denk dat ik mijn seksuele partner kan vragen mij de seksuele stimulatie te geven die ik graag 

zou willen krijgen.  

 

Voorzorgsmaatregelen 

13. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om gebruik van voorbehoedsmiddelen te bespreken met een 

seksuele partner.  

14. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om altijd condooms bij me te hebben, gewoon “voor het 

geval dat”.  

15. Ik denk dat ik de mogelijkheden heb om met een seksuele partner te praten over condooms als 

bescherming tegen SOA’s, als andere vormen van voorbehoedsmiddelen al worden gebruikt (zoals 

bijvoorbeeld een spiraaltje of de anti-conceptiepil).  

16. Ik denk dat ik het durf om condooms of andere voorbehoedsmiddelen te kopen. 

17. Ik denk dat ik het durf om met een dokter of andere professional te praten over seksuele 

voorzorgsmaatregelen.  

 

Male Sexual Subjectivity Scale(MSSI) 

Zimmer-Gembeck& French (2014).  

 

De vragen worden beantwoord met een 4-puntsschaal (‘sterk oneens’ (1) tot ‘sterk eens’ (5)).   

1. Wanneer ik seks heb met iemand, laat ik diegene weten wat ik wil.  

2. Ik ben in staat om een partner te vragen mij de seksuele stimulatie te geven die ik nodig heb. 

3. Wanneer ik seks heb met iemand, ben ik in staat om duidelijk mijn seksuele verlangens aan te 

geven bij diegene.  

4. Ik twijfel niet om van mijn partner te vragen om wat ik, seksueel gezien, graag zou willen 

krijgen.  
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