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 09:00-09:25 Inloop 
 
Programma  

09:25-09:30 Opening Najaarsvergadering 

09.30-10:00 Lawaaischade bij jongeren; prevalentie, risicogedrag en mogelijkheden voor preventie  
M. P. van der Schroeff (Erasumus MC) 

10:00-10:30 Noise cancelling headphones in de klas, Wat doet dat met gevoeligheid voor geluid bij 
kinderen en jongeren?   E. Baas (Kentalis)   

10.30-11:00 (on)mogelijkheden bij ondersteuning kinderen met ASS en prikkelverwerkingsproblemen en 
regulatiestrategieën zoals het gebruik van oorkappen en geluidsdempende omgevingen.  
M. Hufen (AKK (Anders Kijken naar Kinderen)) 

Pauze  

11:00-11.20 Neuroimaging van hyperacusis (werktitel) P. van Dijk (UMCG) 

11:20-11:40 Nieuwe hyperacusis therapie CSET combineert psycho-educatie, blootstelling aan geluid en 
counseling S.Thieren (Pento) 

12:00-12:30 Tinnitusaanbod bij Schoonenberg R. Hoek (Schoonenberg) 

Pauze  

14:00-14:20 Zorgevaluatie binnen Kentalis AC: onderzoek naar de effectiviteit van tinnituszorg  
J. Van Dijkhuizen en E. Baas (Kentalis) 

14:20-14:40 Voor- en vroegschoolse ontwikkeling van dove en slechthorende kinderen tussen de 3,5 tot 6 
jaar oud.  R. Verhoeven (Kentalis) 

14:40-15:00 Paneldiscussie door de kerngroep Vestibulologie en Vestibu Communicatiemogelijkheden, 
gehoorverlies en psychosociale uitkomsten in kinderen: de ICOPE studie.   
 T. J. de Jong (Erasmus MC, Amsterdam UMC)  

Pauze  

15:20-15.40 Leereffecten bij de spraak-in-ruistest Niek Versfeld (Amsterdam UMC) 

15:40-16:00 Spraakaudiometrie met Plaatjes (SAP) – een nieuwe versie C. Snoeck (Radboud UMC) 
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Mededelingen 
 
Nieuwsbrief 
De volledige nieuwsbrief wordt alleen elektronisch verstuurd. Wijzigingen van (email)adres 
en andere gegevens kunnen leden zelf doorgeven na inloggen op de NVA-website. 
 
Bijwonen van de wetenschappelijk vergaderingen 
De wetenschappelijke vergaderingen (3 per jaar) zijn toegankelijk voor (aspirant)leden van 
de NVA. Niet-leden zijn welkom als gast en betalen een hogere bijdrage. 
Informatie over aanmelding is de vinden op de NVA-website.  
 
Voor uw agenda 
De wintervergadering zal plaats vinden op 9 februari 2024. Houdt voor nadere informatie 
s.v.p. de NVA-website in de gaten. 
Verdere data van (inter)nationale bijeenkomsten op het gebied van audiologie zijn te 
vinden op http://www.ned-ver-audiologie.nl/agenda-2 
 
OPROEP: Wilt u een presentatie verzorgen? Stuur een e-mail naar de secretaris van de NVA 
 
Informatie vereniging 
Nederlandse Vereniging voor Audiologie www.ned-ver-audiologie.nl /  
Bestuur: Bas Franck (KFA, voorzitter), Patrick Brienesse (KFA, penningmeester), Maaike 
Bouwes Bavinck (KFA, secretaris), Louise Straatman (KNO-arts), Conny Polleunis (audicien), 
Marnix Stawicki (KFA). 
Contact: secretaris@ned-ver-audiologie.nl 
Commissie van audiologie-assistenten: audiologie-assistenten@ned-ver-audiologie.nl 
 
Lidmaatschap van NVA: zie aanmeldingsformulier op website 
Lidmaatschap van ISA: NVA leden kunnen tegen gereduceerd tarief lid worden van de 
International Society of Audiology (ISA). Voor meer informatie zie www.isa-audiology.org 
 
www.audiologieboek.nl 
Redactie: Guido Cattani (MSc), dr. Sjaak F.L. Klis (bioloog), dr. Cris Lanting (KFA),  
dr. Vera F. Prijs (KFA), dr. Bert van Zanten (KFA, hoofdredacteur) 
Email: info@audiologieboek.nl 
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PROGRAMMA 
 
Lawaaischade bij jongeren; prevalentie, risicogedrag en mogelijkheden voor preventie   
M.P. van der Schroeff  (Erasmus MC)  
  
Gehoorschade door expositie aan hard geluid is een potentieel groot gezondheidsprobleem. Door de 
manier van omgang met moderne media bestaat het vermoeden op een forse toename van langdurige, 
gehoor gerelateerde klachten reeds op jonge leeftijd. De cohortstudie Generation R heeft de afgelopen 
jaren geprobeerd de mate en ernst van lawaaischade bij jongeren te kwantificeren. Ook wordt onderzoek 
gedaan naar risicovol luistergedrag. Om jongeren te mogelijk behoeden voor latere gezondheidsproblemen 
is preventie een aantrekkelijk idee, maar geen eenvoudige opdracht. De voordracht zal ingaan op de 
huidige bewijslast voor lawaaischade bij jongeren, gerelateerde klachten en risicovol gedrag en 
mogelijkheden voor preventieve interventies 
 
Noise cancelling headphones in de klas. Wat doet dat met gevoeligheid voor geluid bij kinderen en 
jongeren?   E. Baas (Kentalis) 
 
Er is toenemende aandacht voor gehoorbescherming. Soms wordt het ook in de klas ingezet, bijvoorbeeld 
bij inclusief onderwijs of in ‘leertuinen’. 
In deze presentatie wil ik aan de hand van recente literatuur en onderzoek stilstaan bij de vragen 

1. Wat is overgevoeligheid voor geluid bij kinderen en hoe kan je dat het beste hanteren? 
2. Wat zijn de gevolgen van inzet van gehoorbescherming/noise cancelling headphones 

 
 
(on)mogelijkheden bij ondersteuning kinderen met ASS en prikkelverwerkingsproblemen en 
regulatiestrategieën zoals het gebruik van oorkappen en geluidsdempende omgevingen.   
M. Hufen (AKK (Anders Kijken naar Kinderen)) 
 
Prikkelverwerkingsproblemen zijn officieel erkend als subcriterium voor Autisme Spectrum Stoornis (ASS) 
volgens de DSM-5. Het is vastgesteld dat maar liefst 90% tot 100% van de kinderen met ASS dagelijks 
geconfronteerd wordt met uitdagingen in het verwerken van prikkels. Deze kinderen vertonen vaak 
reacties die ofwel minder intens zijn dan bij hun leeftijdsgenootjes, of juist overmatig intens, wanneer ze 
worden blootgesteld aan alledaagse prikkels. Sommigen van hen zoeken zelfs op een buitengewoon 
intensieve manier naar zintuiglijke informatie. 
De problemen in de regulatie van zintuiglijke prikkels manifesteren zich in gedrag en hebben aantoonbare 
gevolgen voor het dagelijks functioneren. In de therapeutische praktijk worden regelmatig kinderen 
aangemeld die een overgevoeligheid ervaren voor geluid, traag reageren op auditieve prikkels of extreem 
gefocust zijn op het verkrijgen van auditieve informatie, zelfs wanneer er geen sprake lijkt te zijn van 
gehoorschade. 
In deze lezing worden de (on)mogelijkheden die we op dit moment hebben om kinderen (en hun ouders) 
te ondersteunen in de dagelijkse praktijk met u gedeeld evenals onze ervaringen met diverse 
regulatiestrategieën zoals het gebruik van oorkappen en geluidsdempende omgevingen. 
 
Neuroimaging van hyperacusis (werktitel) P. van Dijk (UMCG)   
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Abstract volgt 
 
Nieuwe hyperacusis therapie CSET combineert psycho-educatie, blootstelling aan geluid en counseling 
 Sandrien Thieren (Pento), Paula van Dommelen (TNO), Ruben Benard (Pento) 
  
Sommige mensen zijn overgevoelig voor dagelijkse geluiden. Dit kan in extreme situaties tot gevolg hebben 
dat geluid wordt vermeden of dat gehoorbescherming gedragen wordt. Pento ontwikkelde een 
behandeling om auditieve overgevoeligheidsklachten te verminderen: de CSET (Cognitive Sound Exposure 
Therapy). De behandeling combineert blootstelling aan geluid, psycho-educatie en technieken uit de 
cognitieve gedragstherapie/acceptance and commitment therapy.  
  
Bij de intake van CSET worden de vijf geluiden geselecteerd waarvan de cliënt de meeste hinder ervaart. 
Gedurende vier tot acht sessies wordt getracht de acceptatie voor deze geluiden te verhogen tot een 
niveau van 70-80 dB. Daarnaast is er aandacht voor de (lichaams)reacties van de cliënt om bewustwording 
te scheppen van de impact van geluid en de reacties hierop.  
  
In dit onderzoek evalueren we de resultaten van 30 normaalhorende volwassen deelnemers met auditieve 
overgevoeligheidsklachten. Aan de hand van de HQ-vragenlijst (Hyperacusis Questionnaire), de toename 
van luidheid en zelfrapportage van de hinder bij begin en einde van de behandeling, bestuderen we de 
effectiviteit van de behandeling.  
  
De resultaten tonen dat CSET zorgt voor vermindering van de overgevoeligheidsklachten in het dagelijkse 
leven. Door de behandeling kunnen hinderlijke geluiden gemiddeld 23.7 dB luider worden geaccepteerd. 
Deelnemers rapporteren zelf dat de last daalt. Er is een significante daling in HQ-score tussen start en 
einde van de behandeling van gemiddeld 9.8 punten. Deze daling van hinder is persisterend, zes maanden 
na behandeling is er geen significant verschil in HQ-score in vergelijking met de HQ-score op het einde van 
de behandeling.  
  
Conclusie: CSET verminderde de gevoeligheid voor geluid op korte en lange termijn bij patiënten met 
auditieve overgevoeligheidsklachten. CSET had een positieve invloed op het dagelijks leven van de 
deelnemers door de gevoeligheid voor geluid te verminderen, niet alleen voor de geluiden die in de 
therapiesessies werden gebruikt, maar ook voor dagelijkse geluiden. 
 
 
Tinnitusaanbod bij Schoonenberg  
R. Hoek (Schoonenberg)   
  
Wat kunnen wij als audiologiebedrijf doen om laagdrempelig en toegankelijk te zijn voor mensen die hinder 
ondervinden van tinnitus? Dat de behoefte aan (betrouwbare) ondersteuning er is weten we uit 
marktonderzoek zoals we gedaan hebben voor de opening van onze eerste World of Hearing in Dordrecht. 
Natuurlijk willen we onze expertise tonen en onderscheidend zijn van andere aanbieders in de markt. Maar 
bovenal willen we mensen helpen om de last van de tinnitus te verlichten. De ‘one size fits all approach to 
tinnitus’ lijkt daarvoor niet de beste optie te zijn. We lichten het Schoonenberg aanbod graag toe. Daarbij 
zoeken we ook de samenwerking met andere partijen in het veld. Samen willen we ons met hart en ziel 
inzetten, betrokken zijn en mensen helpen met een leven zonder beperkingen. 
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Zorgevaluatie binnen Kentalis AC: onderzoek naar de effectiviteit van tinnituszorg  
Janette van Dijkhuizen en Erwin Baas (Kentalis Audiologisch Centrum) 
 
“Zorgevaluatie & Gepast Gebruik” (ZE & GG) wordt steeds belangrijker als middel om de zorg kwalitatief 
goed, toegankelijk en betaalbaar te maken en te houden. “Zorgevaluatie” is het evalueren van medische 
zorg die al in de praktijk wordt toegepast maar waarvan we nog onvoldoende bewijs hebben dat deze 
ook echt effectief is. “Gepast gebruik” is het leveren van zorg waarvan we weten dat deze meerwaarde 
heeft, en het niet meer leveren van zorg die geen meerwaarde heeft. Kentalis Audiologische Centrum 
werkt eraan om zorgevaluatie een vast en terugkerend onderdeel maken van de gewone zorgprocessen, 
om zo de kwaliteit van zorg steeds iets verder te verbeteren. Binnen ons AC heeft een eerste 
“zorgevaluatie” plaatsgevonden in de vorm van onderzoek naar de effectiviteit van het zorgpad tinnitus. 
Het zorgpad tinnitus van Kentalis AC is een compacte variant van trapsgewijze tinnitus specifieke 
behandeling (TTB). Stap 1 wordt door alle cliënten doorlopen en bestaat uit intake, diagnostiek en psycho-
educatie. Stap 2 wordt alleen doorlopen als een client nog onvoldoende geholpen is met Stap 1en bestaat 
uit een traject (8 sessies) van psychosociale revalidatie in de vorm van cognitieve gedragstherapie (CGT) 
en/of een traject van technische revalidatie, afhankelijk van de hulpvraag. Cliënten die het zorgpad 
doorlopen vullen voor en na het behandeltraject (6 maanden na de start van Stap 2) enkele tinnitus 
specifieke en generieke vragenlijsten in. Effectiviteit van het zorgpad tinnitus wordt uitgedrukt in termen 
van vermindering van tinnituslast en afname in ernst van psychopathologie. Data van ca 100 cliënten 
zullen worden gepresenteerd. Uit de resultaten volgen aanbevelingen ter verbetering van de effectiviteit 
en de mate van “gepast gebruik” van het zorgpad tinnitus binnen Kentalis AC. 
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School Readiness in Deaf and Hard of Hearing Children.  
R. Verhoeven (Kentalis) 
  
Deaf and hard-of-hearing (DHH) children are at risk of delayed early academic (emergent language, literacy 
and numeracy) and socio-emotional skills (i.e., “school readiness”) due to their impairment. School 
readiness is vital for later academic success, and dependent on both child factors and the home 
environment. Exactly which of these comprise risk versus protective factors for DHH children is, however, 
largely unknown. In this project, we will therefore investigate the interaction of factors that make up 
school readiness and study this in relation to the academic and social-emotional development of DHH 
children over time (age 3,5 to 6 years). ” 
 
 
 
Communicatiemogelijkheden, gehoorverlies en psychosociale uitkomsten in kinderen: de ICOPE studie.  
 T. J. de Jong (Erasmus MC, Amsterdam UMC), L. Rachman (UMCG), A. Maat (UMCG), L. Stapersma (Levvel) 
 F. W. Coster (UMCG), R. H. Free (Amsterdam UMC), D. Başkent (UMCG),   
M. P. van der Schroeff (Erasmus MC), J. L. Vroegop (Erasmus MC) 
    
Kinderen met gehoorverlies hebben een verhoogd risico op psychosociale problemen. Hoewel deze 
problemen lijken samen te hangen met hun gehoorverlies, is er geen consistente correlatie gevonden 
tussen de ernst van de psychosociale problemen en de ernst van het gehoorverlies. Hoewel 
taalvaardigheid uitgebreid is bestudeerd, is er beperkt onderzoek gedaan naar de invloed van bredere 
auditieve functies, zoals spraakverstaan in stilte en in ruis, of emotieherkenning of -uitdrukking in de stem. 
Daarom hebben wij, in een studie van het UMCG en Erasmus MC, onderzocht of er een verband is tussen 
verschillende auditieve vaardigheden, waaronder spraakverstaan in stilte, in ruis en emotionele contexten, 
evenals sociale participatie, en psychosociale uitkomsten. In totaal hebben 88 kinderen tussen de 6 en 18 
jaar met cochleair implantaten en/of hoortoestellen deelgenomen aan ons onderzoek. We vonden 
significante correlaties die wijzen op een link tussen gehoorverlies, mediërende factoren en sociale- en 
gedragsuitkomsten. Ons onderzoek benadrukt de complexiteit van psychosociale uitdagingen waarmee 
kinderen met gehoorverlies te maken hebben en onderstreept de noodzaak van een multifactoriële 
benadering bij het beoordelen en ondersteunen van hun welzijn. Door een dieper inzicht te krijgen in de 
wisselwerking tussen gehoorverlies, communicatieve vaardigheden en psychosociale uitkomsten, kunnen 
we zorgverleners beter informeren om de algehele revalidatie van deze kinderen te verbeteren. 
 

Leereffecten bij de spraak-in-ruistest 
Niek Versfeld, Sisi Lie, Sophia Kramer, Cas Smits, Adriana Zekveld (Amsterdam UMC, 
n.versfeld@amsterdamumc.nl)  

 Doel: Van origine wordt de spraak-in-ruistest (de “Plomp-test”) uitgevoerd met zinnen in stationaire 
maskeerruis. In de test wordt de verhouding tussen de niveaus van de spraak en ruis adaptief gevarieerd 
om de spraak-ruisverhouding (SNR) te bepalen waarbij een bepaald percentage (meestal 50%) van de 
zinnen correct wordt nagezegd. Dat punt wordt de Speech Reception Threshold (SRT) genoemd (uitgedrukt 
in dB SNR). Tegenwoordig worden in deze test ook andere maskeerders gebruikt, zoals spraak (één of 
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meerdere stoorsprekers), ruis met spraakmodulaties, of blokruis. Bij eerder onderzoek viel op dat de 
hertest vaak betere scores gaf dan de eerste test. Er leek dus sprake van een leereffect. Dit is verder 
uitgewerkt door Rhebergen e.a. (2008) die vonden dat er een leereffect was bij spraakverstaan in blokruis, 
maar niet in stationaire ruis. 

In deze presentatie wordt dieper ingegaan op de factoren die een rol zouden kunnen spelen bij dat 
leereffect. 

Methode: In twee experimenten, met in totaal 36 normaalhorende proefpersonen, is gekeken naar 
luisterinspanning (gemeten met pupildilatatie), de effecten van “informational masking” (het 
maskeergeluid maskeert niet alleen, maar leidt ook af, zoals bij een stoorspreker) en type maskeerder 
(spraak, spectraal of temporeel gemoduleerde ruis).  

Resultaten: Alle maskeerders zorgen voor een leereffect, behalve stationaire ruis. De grootte van het 
leereffect lijkt alleen af te hangen van de SRT: des te lager de SRT (d.w.z. des te meer de spraak in de ruis 
kan wegzakken), des te groter het leereffect.  

Conclusie: Er zijn substantiële leereffecten mogelijk bij de spraak-in-ruistest. Hiermee zal in de kliniek 
rekening moeten worden gehouden, bijvoorbeeld bij het vergelijken van prestaties van verschillende 
hoortoestellen. 

 

Spraakaudiometrie met Plaatjes (SAP) – een nieuwe versie 
Arjan Bosman (AudTutor), Thijs van Toor (Pento AC Hengelo), Leontien Pragt (Libra AC Eindhoven), Charlotte Snoeck ( 
Radboudumc AC Nijmegen) 
 
De SAP-test Crul (1983) is een vier-keuze luistertest waarbij het juiste plaatje gekozen moet worden. 
Helaas bevat de originele test een aantal matig herkenbare woorden (“noot”, “rook”, “teen”, “man”) en 
voor jonge kinderen minder geschikte woorden (“bier”). Ook komen niet alle woorden even vaak als 
stimulus voor en wordt een aantal plaatjes alleen als afleider gebruikt. Daarnaast zijn niet alle plaatjes 
even duidelijk.  
De nieuwe versie van de SAP-test bestaat uit vijf sets van vier woorden waarbij alle 20 woorden 
afwisselend stimulus en afleider zijn. De woorden zijn ingesproken door de spreekster van de originele 
SAP-test en fysisch genormeerd op het RMS-niveau van de hele uiting. Voor alle woorden zijn nieuwe 
plaatjes gezocht. We hebben de woorden op twee kinderdagverblijven geëvalueerd met 28 
normaal-horende kinderen in de leeftijd variërend van 2 tot 4 jaar. De woorden werden via de audiometer 
met een TDH-39 hoofdtelefoon aangeboden en het kind wees het plaatje aan op een tablet met 
aanraakscherm.  
De eerste resultaten van de normering zullen wij tijdens deze voordracht presenteren. Wij roepen bij deze 
enthousiaste collega’s op om de nieuwe versie te implementeren en de resultaten aan ons door te sturen 
zodat wij op korte termijn meer zicht krijgen op de eigenschappen van deze test. 
Voor nadere informatie kunt u contact opnemen met Arjan Bosman, audtutor@gmail.com 
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Productpresentaties 
Deze dag wordt mede mogelijk gemaakt door de bedrijven die een productpresentatie verzorgen. Deze 
wintervergadering zijn dat: 

- Speak-See 
- Advanced Bionics 

- Phonak 

- Schoonenberg 

- volgt 

 
Loop vooral even langs met vragen. 
 


