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SUMMARY

The present study examined possible associations between personality characteristics,
cognitions (consisting of behaviora beliefs, risk perception and perceived behaviora control),
substance use (tobacco, acohol, hard drugs and soft drugs) and the consumption of energy drinks.

A cross-sectional survey was conducted. A convenience sample including 101
participants was used for the study. All participants needed to fill in the same online-
guestionnaire. This questionnaire was formed by statements about expectations considering the
risks of energy drink consumption, perceived likelihood, susceptibility and severity in the
context of risks of energy drink consumption, perceived behavioral control, persondity traits
(extraversion and conscientiousness) and questions about substance use respectively.

Most of the variables showed moderate to good levels of internal consistency, except
some items on the behavioral beliefs scale and the risk perception scale. These items were
anayzed separately.

The findings indicated that the achievement and sociability aspects on the behaviora
beliefs scale did correlate positively significant with energy drink consumption. There was also a
significantly negative correlation between behavioral beliefs about taste, body unrest, lesions on
the teeth and the consumption of energy drinks. Perceived behaviora control was also a strong
predictor for energy drink consumption.

Against expectations, extraversion did not correl ate positively significant with energy
drink consumption. The same was true for the expected negatively significant correlation
between conscientiousness and energy drink consumption.

Finally, tobacco use and the use of soft drugs were both significant predictors for the
consumption of energy drinks.

Asawhole, the findings indicate that the respondents consume energy drinks from a
functional perspective. It seems that the achievement of goalsis a strong motive for the

consumption of energy drinks.



SAMENVATTING

De huidige studie heeft zich gericht op mogelijke samenhangen tussen
persoonlijkheidskenmerken, cognities (bestaande uit behaviora beliefs, risicoperceptie en
perceived behaviora control), middelengebruik (tabak, alcohol, hard- en softdrugs) en de
consumptie van energiedranken.

Een cross-sectionedl survey-onderzoek is uitgevoerd. Een convenience sample, bestaande
uit 101 respondenten, is hiervoor gebruikt. Alle respondenten dienden dezelfde online vragenlijst
in te vullen. Deze vragenlijst bestond uit stellingen die betrekking hadden op verwachtingen van
derisico’s van energiedranken, de kans op, kwetsbaarheid voor en ernst van derisico’svan
energiedranken, perceived behaviora control betreffende energiedranken,
persoonlijkheidskenmerken en middelengebruik.

De meeste variabelen hadden een gemiddelde tot hoge interne consistentie, met
uitzondering van enkele items op de behaviora beliefs-schaal en de risicoperceptie-schaa . Deze
items zijn apart geanal yseerd.

Uit de resultaten bleek dat de prestatie- en gezelligheidsaspecten van de behaviora
beliefs-schaal significant positief correl eerden met energiedrank-consumptie. Er bestond tevens
een significant negatieve correlatie tussen beliefs over smaak, lichamelijke onrust,
gebitsaantasting en de consumptie van energiedranken. Ook de voorspellende waarde van
perceived behaviora control was hoog.

Tegen de verwachtingen in correleerde extraversie niet positief significant met
energiedrank-consumptie, ook ontbrak de verwachte negatieve correlatie tussen
consciéntieusheid en energiedrank-consumptie.

Ten dlotte was er sprake van een positief significante samenhang tussen tabakgebruik en
energiedrank-consumptie, en tussen softdruggebruik en consumptie van energiedrank.

Uit de data kan afgeleid worden dat de respondenten vooral energiedranken consumeren
vanuit functioneel oogpunt. Het bereiken van doelen lijkt een sterk motief te zijn voor de

consumptie van energiedranken.



1. INLEIDING
1.1. Historie

Frisdranken met as doel een verbetering van mental e prestaties teweeg te brengen, ook
wel energiedranken genoemd, werden geintroduceerd in Aziéin dejaren’'60 (Reissig, Strain &
Griffiths, 2008). In eerste instantie werden deze energiedranken doorgaans voorgeschreven aan
mensen met vermoeidheidsklachten, later nam de populariteit van energiedranken vooral toe

onder het uitgaanspubliek in Azié (www.mupsip.com). De introductie van Red Bull in 1987 in

Oostenrijk (een decennium later gevolgd door de Verenigde Staten) zorgde uiteindelijk voor de
tegenwoordige trend op het gebied van (agressieve) marketing van cafeinehoudende
energiedranken (Reissg, Strain & Griffiths, 2008). De associatie met extreme sporten, zoals
motorcross en formule 1, en de grote mate van beschikbaarheid in het uitgaansleven dragen bij
aan de toenemende populariteit van energiedranken. In 2006 zijn bijna 500 nieuwe merken
gelanceerd (Johnson, 2006) en sinds dietijd steeg het aantal nieuwe merken met nog eens 200
binnen een jaar (Packaged Facts, 2007), waarbij de belangrijkste doelgroep uit jonge, actieve
consumenten bestaét.

Ondanks de florerende verkoop, is er de | aatste jaren eveneens sprake van controverse
rondom het product. In bepaalde landen (Frankrijk, Zweden en Denemarken bijvoorbeeld) is de
verkoop van energiedranken zelfs in de ban gedaan vanwege de mogelijke gevaren die de
toegevoegde cafeine, taurine en plantenextracten met zich mee kunnen brengen. Het Franse
agentschap voor de voedselveiligheid (AFSSA) vermeldt dit in zijn advies uit 2006 (Www.0ivo-
crioc.org).

Gezien het feit dat energiedranken pas sinds korte tijd enigszins dezelfde rol toebedeeld
krijgen a's andere middelen, zoals tabak, a cohol en drugs, isonderzoek naar energiedranken in
het algemeen vrij schaars. De nadruk ligt bij de gangbare onderzoeken naar energiedranken
eigenlijk voora op marketing: wat zijn de kenmerken van de consumenten? Ook zijn er
verschillende onderzoeken gedaan naar de fysiologische en cognitieve effecten van
energiedranken. Wat ontbreekt, isonderzoek naar mogelijke negatieve gezondheidseffecten,
eventuedl a's gevolg van de combinatie met andere middelen. Ook de rol van psychologische
factoren zod s attitudes, motivaties en risicoperceptie zijn tot nu toe onderbelicht gebleven. Dit

onderzoek zal trachten hier verandering in te brengen.
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1.2. Definitieen Classificatie

Vrijwel ale energiedranken bevatten cafeine en suiker, meestal beide en in hoge mate.
Vaak worden hier ook nog allerlel plantenextracten aan toegevoegd waarvan niet bekend is of ze
werkzaam, danwel veilig zijn (Barnes & Winter, 2001). Voorbeelden hiervan zijn ginkgo biloba,
kava kava en taurine; andere energiedranken bevatten daarbij nogal eens guarana, een
zaadextract dat van zichzelf a cafeinehoudend is (Dowling, 2001). Volgens Europese
maatstaven worden energiedranken gedefinieerd al's * frisdranken die een hoge mate van stoffen
zoal s cafeine en taurine bevatten’ (Food Standards Agency, 2001). Een flegje of blikje energy
drink bevat een hoeveelheid cafeine die sterk varieert: 50 mg tot 505 mg per blikje of flege. Dit
geldt ook voor de concentratie cafeine, deze bedraagt tussen de 2.5 en 171 mg per 3 cl. (Reissig,
Strain & Griffiths, 2008). M ede door de stimulerende eigenschappen die aan de genoemde
ingrediénten toegekend worden, ligt het wellicht voor de hand dat energiedranken dan ook als
prestatieverhogend in de markt worden gezet. De bekende sogan ‘Red Bull geeft je vieugels' is
hier een uitvlioeisel van.

Verder isvan belang om een duidelijk onderscheid te maken tussen energiedranken zoas
hierboven beschreven, en sportdranken zoals Aquarius™ en Gatorade™. L aatstgenoemde
dranken hebben alsdod de vochtbalansin het lichaam op pelil te houden en daarnaast zowel het
lichaam van energie te voorzien tijdens fysieke inspanning, als het herstelproces nafysieke
ingpanning te versnellen. Ze bevatten geen cafeine en taurine, zoa's energiedranken.
Sportdranken bevatten ook minder calorieén dan energiedranken (Safefood, 2002).

1.3.  Effecten van energiedrank

Er bestaat onduidelijkheid over de precieze werking van energiedranken. Naast de
positieve, stimulerende effecten van energiedranken, is er eveneens een discussie gaande over de
negatieve aspecten die het drinken van energiedranken met zich mee zou brengen. Volgens
meerdere studies valt de (overmatige) consumptie van energiedranken zelfs onder ‘ risiconemend
gedrag’. Enerzijds toonden verscheidene onderzoeken, waaronder dat van Alford, Cox &
Wescott (2001) aan dat het drinken van Red Bull een significante verkorting van de reactietijd
tot gevolg had. Uit hetzelfde onderzoek kwam naar voren dat de groep die toegewezen werd aan

de experimentele conditie (het drinken van Red Bull) een hoger aerobisch uithoudingsvermogen



had ten opzichte van de groep die toegewezen werd aan de placeboconditie en dat de
experimentele groep beter scoorde op een geheugentest en een betere concentratie en stemming
had dan de placebogroep. Seidl, Nicham & Hauser (2000) vonden een hogere mate van algeheel
welzijn bij hun proefpersonen nadat zij Red Bull™ hadden gedronken.

Daarentegen zijn ook resultaten gevonden die wijzen op negatieve effecten en mogelijke
risico’s. Zo toonden Reissig, Strain en Griffiths (2008) aan dat het overmatig drinken van Red
Bull™ onder andere kan leiden tot een verhoogd risico op cafeine-intoxicatie. Cafeine-
intoxicatie staat onder de noemer ‘klinisch syndroom’ vermeld in zowel de Diagnostic
Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-1V) asde International Classification of Diseases
(ICD-10) van de Wereldgezondheidsorganisatie (American Psychiatric Association, 1994; World
Health Organization, 1992a; World Health Organization, 1992b) en wordt hierin in verband
gebracht met angst- en slagpstoornissen. Symptomen die kunnen optreden naintoxicatie zijn
zowel fysiek (trillingen) als mentaa (hogere mate van angstgevoelens) van aard. Gezien het
gebrek aan eenduidige resultaten wat betreft de mogelijke gevolgen van het drinken van

energiedranken, is verder onderzoek op dit gebied vereist.
1.4  Motieven voor consumptie van energiedranken

Uit onderzoek van Malinauskas et al. (2007) onder studenten bleek dat zij voora
energiedranken consumeerden als ze wakker moesten blijven, wanneer er een algemene behoefte
aan energie bestond, om het te mixen met alcohol tijdens feestjes en wanneer voor tentamens
gestudeerd moest worden. Sweeney (2004) vond grotendeels dezelfde resultaten in een
vergelijkbare studie, waarbij het herstellen van een kater eveneens een belangrijk motief was om
energiedranken te consumeren. Veel ishier echter nog niet over bekend. In de huidige studie
wordt dan ook geprobeerd deze motieven beter in kaart te brengen.

Omdat er nog dus veel vragen openstaan wat de motieven voor energiedrank-consumptie
betreft, is het van belang om door middel van aanvullend onderzoek meer duidelijkheid te
verschaffen. Dit onderzoek richt zich daarbij op mogelijke determinanten van energiedrank-

consumptie.

15 Derol van determinanten en middelengebruik in de consumptie van energiedrank
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Zoals eerder beschreven, wordt overmatige consumptie van energiedranken door
verschillende bronnen onder de noemer ‘risiconemend gedrag’ geschaard. Daarom wordt in deze
studie uitgegaan van determinanten die in onderzoek naar risiconemend middelengebruik, onder
andere op het gebied van alcohol en drugs, hun voorspellende waarde hebben bewezen, namelijk
cognities en persoonlijkheidskenmerken. Van het gebruik van middelen zoals alcohol, tabak en
drugs wordt eveneens verwacht dat zij invioed zullen hebben op de consumptie van energiedrank.

De genoemde factoren zullen achtereenvolgens nader worden toegelicht.

15.1. Cognities

Op het gebied van cognities wordt doorgaans gebruikgemaakt van theoretische modellen
om (risiconemend) gezondheidsgedrag te kunnen voorspellen, verklaren en beinvlioeden. In deze
modellen wordt gebruikgemaakt van determinanten die als voorspellers dienen voor bepaalde
gedragingen. Veelgebruikt op dit gebied is de Theory of Planned Behaviour (TPB) (Ajzen, 1991),
waarvan enkele onderdelen in de huidige studie ook zullen worden gebruikt. Roken en
alcoholgebruik zijn met behulp van dit model bijvoorbeeld vaak onderzocht (Higgins & Connor,
2003; Norman et a., 1998).

Het eerste onderdeel van cognities dat in dit onderzoek gebruikt zal worden, zijn de
verwachtingen ten aanzien van energiedranken, door Ajzen (1991) ook wel ‘behavioral beliefs
genoemd. Deze zijn gebaseerd op de subjectieve inschattingen van de mogelijke gevolgen van
het consumeren van energiedranken, waarbij de verwachte mate van consumptie invioed heeft op
het uiteindelijke oordesl.

Een tweede onderdeel van cognities dat van belang is bij de vorming van gedragingen ten
aanzien van energiedrank-consumptie is dat van zogenaamde risicoperceptie. Risicoperceptie
bestaat uit afwegingen die gemaakt worden om potentiéle bedreigingen voor de gezondheid in te
kunnen schatten, die onder andere terug te vinden zijn in de eerdergenoemde TPB.
Risicopercepties zijn grofweg op te delen in drie typen, namelijk ‘kans’, ‘ernst’ en ‘angst’
(Weinstein et d., 2007). Samengevat geven risicopercepties in deze studie respectievelijk de
gepercipieerde kans op bepaal de gevolgen door het drinken van energiedranken, de
kwetsbaarheid voor de mogelijke gevolgen van energiedranken en ernst van de gevolgen van
consumptie van energiedranken weer.

11



Het derde en laatste onderdeel van cognities dat in deze studie geoperationaliseerd zal
worden, is Perceived Behavioura Control (PBC), eveneens onderdeel van de TPB. Dit concept is
volgens Ajzen (2002) vrijwel inwisselbaar met het zelfeffectiviteitsconcept van Bandura (1977,
1982), dat uitgelegd wordt als ‘ de overtuiging van een persoon dat hij/zij in staat is om bepaald
gedrag of een bepaalde handeling succesvol uit te voeren’. In dit onderzoek zal PBC worden
gebruikt om te kunnen aangeven in welke mate een persoon gelooft dat hij in staat isom
energiedranken in bepaalde situati es te kunnen weerstaan, in een aanta studies ook wel ‘refusal
self-efficacy’ genoemd (Baldwin & Oel, 1993; Oei & Morawska, 2004; Koelen & Lindstrom,
2005). De mate van refusal self-efficacy wordt mede bepaald door de invlioed van de sociale

omgeving, of subjectieve norm, een concept dat eveneenstot de TPB behoort.
1.5.2. Persoonlijkheid

De opvatting dat bepaalde persoonlijkheidskenmerken een rol spelen bij het vertonen van
(risiconemend) gezondheidsgedrag, wordt min of meer algemeen aanvaard. Meerdere studies
zijn uitgevoerd waarin deze assumptie onderstreept wordt. Booth-Kewley & Vickers (1994)
vonden bijvoorbeeld de invioed van persoonlijkheidskenmerken op acohol - en druggebruik.
Zuckerman & Kuhlman (2000) en Vollrath & Torgersen (2008) eveneens, met daarbij ook nog
de invloed van persoonlijkheidskenmerken op seksueel, verkeers- en gokgedrag. Om mogelijke
verbanden te ontdekken tussen bepaal de persoonlijkheidskenmerken en mate van energiedrank-
consumptie, zal in de huidige studie gebruikgemaakt worden van een bekende en relevante
persoonlijkheidsvragenlijst, namelijk de NEO-FFI. Deze vragenlijst wordt normaliter gebruikt
om een algemeen beeld over persoonlijkheid te verkrijgen, maar uit onderzoek blijkt eveneens
dat enkele persoonlijkheidstrekken uit de schaal direct samenhangen met het risico tot
middelenmisbruik (Conrod et a., 1998; Stephens & Curtin, 1995; Cloninger, 1987). Ondanks het
feit dat de NEO-FFI dus niet ontwikkeld is om specifiek risiconemend gedrag, waaronder
middelengebruik, te voorspellen, is uit onderzoek gebleken dat enkele dimensies wel een
bepaal de voorspellende waarde hebben wat dit betreft. Zo vonden Terracciano & Costa Jr. (2004)
dat rokers hoger scoren op de neuroticismeschaal. Dit was vooral het geval a's de rokers ook |aag
scoorden op consciéntieusheid. In dit onderzoek zullen de dimensies Extraversie en
Consciéntieusheid worden gebruikt ter voorspelling van cognities, energiedrank- en ander

middelengebruik.
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Zoals uit de besproken literatuur blijkt, zijn er in veel onderzoeken relaties gevonden
tussen specifieke persoonlijkheidstrekken en specifiek gezondheidsgedrag. Studies waarin de
mogelijke gevaren van energiedranken besproken worden, zijn voora snog schaars. Het is dus
ook niet vreemd dat er nog geen onderzoek is gedaan naar de mogelijke relatie tussen bepaa de
persoonlijkheidstrekken en de mate van energiedrank-consumptie. Een doel van dit onderzoek is
dan ook om meer inzicht te krijgen in de rol die persoonlijkheidskenmerken spelen bij de
totstandkoming van risiconemend gedrag in de vorm van middelengebruik in het algemeen, en

consumptie van energiedrank in het bijzonder.

1.5.3. Middelengebruik

Ten dlotte spelen gebruik van tabak, alcohol, soft- en harddrugs nog een rol deze studie.
Eerder werd a vermeld dat meerdere studies een samenhang tussen persoonlijkhei dskenmerken
en ander middelengebruik gevonden hebben, zoals Booth-Kewley & Vickers (1994) en
Zuckerman & Kuhlman (2000). Daarnaast wordt verwacht dat middelengebruik eveneens
samenhangt met de consumptie van energiedranken. Gezien het toenemende gebruik van
energiedranken in het uitgaansleven, is de samenhang door de combinatie met a cohol &
onderzocht en bevestigd (Malinauskas et d., 2007). Interessant is dan te onderzoeken of er naast
a coholgebruik ook andere middelen, zoals tabak, soft- en/of harddrugs gerelateerd zijn aan

energiedrank-consumptie.

1.6  Huidige studie

Een op de TPB gebaseerd model zal worden geoperationaliseerd in deze studie. Hierin

worden de besproken determinanten, maar ook het gebruik van andere middelen, in verband

gebracht met energiedrank-consumptie.

1.6.1. Cognities en energiedrank-consumptie

Als proximale voorspellers voor energiedrank-consumptie zullen cognities dienen.

Verwacht wordt dat risicopercepties en PBC significant negatief gerelateerd zijn aan
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energiedrank-consumptie, in lijn met resultaten uit studies die de voorspellende waarde van de
TPB op het gebied van middelengebruik, zoals roken, a cohol - en druggebruik, hebben
onderzocht en bevestigd (0.a. Norman & Conner, 1996; Norman, Bennett & Lewis, 1998;
Armitage & Conner, 1999; Godin et al., 1992). VVoor behaviord beliefs geldt dat verwachtingen
betreffende prestaties en concentratie, en sensatiegevoelens en gezelligheid significant positief
samenhangen met energiedrank-consumptie, net a's de positieve losse items. Voor de negatieve

losse items wordt een significant negatieve correlatie verwacht.

1.6.2. Persoonlijkheid, energiedrank-consumptie en middelengebruik

Net alsin de TPB, is persoonlijkheid een distale factor in het model voor deze studie. Er
bestaat de verwachting dat persoonlijkheidskenmerken (extraversie en consciéntieusheid) direct
gerelateerd zijn aan energiedrank-consumptie, alsook aan middelengebruik. Verwacht wordt dat
extraverte personen eerder geneigd zijn tot het vertonen van risiconemend gedrag, waar in dit
geva middelengebruik onder verstaan wordt (een significant positieve correlatie). Voor
consciéntieusheid geldt het tegenovergestelde: hoogscoorders op consciéntieusheid zullen juist
significant minder risiconemend gedrag vertonen. Dit isin lijn met eerdere onderzoeken naar de
directe relaties tussen persoonlijkheidskenmerken en risiconemend gedrag, dan wel
middelengebruik (0.a. Ruiz, Pincus & Dockinson, 2003; Conrod et d., 1998).

1.6.3. Persoonlijkheid en cognities

In dit onderzoek wordt er verder van uitgegaan dat de persoonlijkheidsdimensie
extraversie significant positief samenhangt met behaviora beliefs op het gebied van sensatie en
gezelligheid. Tussen consciéntieusheid en behavioral beliefs op het gebied van concentratie en
prestaties wordt eveneens een significant positieve correl atie verwacht. VVan hoogscoorders op
extraversie wordt verwacht dat zij significant lagere inschattingen maken van de kans, ernst en
angst wat betreft risico’s van energiedrank. Vollrath & Torgersen (2002) toonden dit ook aan in
onderzoek naar persoonlijkheid en risiconemend gedrag. Proefpersonen die hoog scoren op

consciéntieusheid zullen juist significant negatieve inschattingen maken met betrekking tot
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risico’s.
1.6.4. Middelengebruik en energiedrank-consumptie

Tot dlot za de relatie tussen middelengebruik en energiedrank-consumptie worden
onderzocht. Omdat uit eerder onderzoek is gebleken dat roken, alcohol- en druggebruik
onderling positief samenhangen (0.a. Torabi, Bailey & Majd-Jabbari, 1993; Dawson, 2000;
Challier et a., 2000), wordt verwacht dat de consumptie van energy drink op dezelfde manier
gerelateerd kan worden aan ander middelengebruik.

1.6.5. Model

De verwachte rel aties tussen de genoemde concepten zijn schematisch weergegeven

(Fig. 1) en zullen door middel van een kwantitatief survey-onderzoek getoetst worden.
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Fig. 1 Theoretisch model van energiedrank-consumptie
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2.1. Respondenten

Gedurende een periode van 2 maanden hebben 130 respondenten een digitale vragenlijst
ingevuld, bestaande uit 99 items. Respondenten zijn geworven uit een convenience sample,
waarin veel vrienden en bekenden van de onderzoekers zaten. Van dit aantal hebben 32 mensen
de vragenlijst niet volledig ingevuld. Deze respondenten zijn dan ook verwijderd alvorens de
hypotheses werden getoetst.

2.2. Demografische factoren

Van alle respondenten (N= 130) bleven uiteindelijk 101 mensen over die de vragen over
de demografische factoren volledig beantwoord hebben. Er werd achtereenvolgens naar geslacht,
levenssituatie (‘werkend’, ‘studerend’, ‘werkend en studerend’ of ‘anders’), leeftijd en het
hebben van een vaste partner gevraagd. Zoals eveneenste zien isin tabel 1 was van de groep
respondenten 57% man (N=58) en 43% vrouw (N=43). Van de respondenten studeert 39%
(N=40), 36% werkt (N=36), 16% (N=16) studeert en werkt en 9% (N=9) heeft ‘ Anders’ ingevuld.
De leeftijd varieerde van 14 tot 34 jaar (M=22.8; SD=4.04). 47% (N=48), heeft een vaste partner
53% (N=53) niet.

N % M (SD)
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Gedacht

Tabel 1M@emogr afische kenmerken 58 57
Vrouw 43 43
Levenssituatie
Werkend 36 36
Studerend 40 39
Werkend en Studerend 16 16
Anders 9 9
Leeftijd 28.8 (4.04)
Vaste partner
Ja 48 47
Nee 53 53

2.3. Instrumenten
2.3.1. Vooronderzoek

Om de constructvaliditeit van de cognitievragenlijsten te vergroten, heeft een
vooronderzoek plaatsgevonden waarin gevraagd werd naar de behaviora beliefs over
energiedranken en de situaties waarin deze gedronken werden. Dit vooronderzoek bestond uit
tien semigestructureerde interviews onder mensen van wie bekend was dat zij regelmatig
energiedranken consumeerden. In dit interview werden vragen gesteld als * In welke situaties
drinkt u energiedranken? en *Wat zijn voor u de voordelen van energiedranken? . Geen van de
mensen die aan het vooronderzoek hebben meegewerkt hebben de uiteindelijke vragenlijst
ingevuld.

24.  Energiedrank-consumptie
Voor de consumptie van energiedrank werd gebruik gemaakt van een 5-punts-

Likertschaal, waarop aangegeven kon worden hoe vaak de respondenten een blikje energiedrank
nemen. De schaal liep van 1 (nooit) tot 5 (iedere dag).
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25.  Cognities
2.5.1. Behaviora beliefs

In het onderzoek is gebruik gemaakt van verschillende vragenlijsten, om zo de theorieén
diein deinleiding genoemd zijn te kunnen toetsen. De eerste reeks vragen, 16 in totaal,
gebaseerd op de Theory of Planned Behaviour (Ajzen, 1991) was gericht op het ontdekken van
behavioral beliefs ten aanzien van energiedranken. Respondenten konden hierbij aangeven in
hoeverre ze bepaal de effecten van energiedranken verwachtten. Deze schaal is opgedeeld in twee
afzonderlijke constructen en een aantal losse items. Het eerste construct had betrekking op
behavioral beliefs ten aanzien van effecten van energiedranken op de concentratie en werk- en
studieprestaties. Een voorbeelditem hiervan was: ‘ het verbetert mijn concentratie’. Dit construct
had een o van .82. Het tweede construct richtte zich op behaviora beliefs van energiedranken op
het gebied van prettige sensaties en gezelligheid. Een item hiervan was: ‘ 1k kan langer blijven
dansen’. De a voor dit construct bedroeg .75. De intentie waarmee mensen energiedrank
consumeren (gericht op sensatie, danwel functie) kan met behulp van deze items blootgelegd
worden. Een aantal items kon niet verenigd worden als één construct en zullen apart
geanalyseerd worden. De betreffende items vroegen naar smaak, gevolgen voor het gebit en
effecten van cafeine en suikers op het lichaam. Een voorbeelditem was: ‘ De suikers zijn slecht
voor mijn lichaam’, of ‘ik krijg er een vieze smaak van in mijn mond’ . Proefpersonen kozen voor
zowel de constructen als losse items op basis van een 5-punts-Likert schaal die liep van * Zeker
niet’ tot ‘Zeker wel’.

2.5.2. Risicoperceptie

Ook werd naar zogenaamde risicoperceptie gevraagd: de kans, ernst en angst die
consumptie van energiedranken volgens de proefpersonen met zich meebrengt. Het construct
werd gemeten met 9 items, waarbij proefpersonen konden kiezen op basis van een 5-punts-Likert
schaal die liep van ‘Zeker niet’ tot ‘' Zeker wel’. Hierbij is gebruik gemaakt van de indeling van
Brewer et al. (2005). Voorbeelden van items voor ‘kans’ zijn: ‘ De kansdat ik dik word van het
drinken van energiedranken acht ik groot’, ‘ Ik heb een grotere kans op diabetes als ik
energiedranken neem’. De vier items die hiernaar vroegen, waren a's construct samen te voegen,
waarbij a = .71. Voorbeelden van ‘erngt’-items zijn: ‘ Ik vind het heel ernstig alsik suikerziekte
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krijg ten gevolge van het drinken van energiedranken’ en ‘ Hartkloppingen krijgen door het
drinken van energiedranken vind ik niet ernstig’. ‘ Angst’ werd bijvoorbeeld gemeten door de
volgende items: * Wanneer ik nadenk over de negatieve gevolgen van energiedranken, word ik
bang' en ‘1k maak me zorgen over de gesteldheid van mijn gebit alsik energiedranken neem’.
De items met betrekking tot ernst en angst worden afzonderlijk behandeld.

2.5.3. Perceived Behavioural Control

Eveneens uit de Theory of Planned Behaviour komt het concept ‘ Percelved Behaviourd
Control’ (PBC), dat in deinleiding a is behandeld. Baldwin, Oei & Y oung (1993) hebben aan de
hand van dit construct een onderzoek uitgevoerd op het gebied van al cohol gebruik onder
adolescenten. Het meetinstrument dat zij hiervoor gebruikten, gaf aan in hoeverre de
proefpersonen meenden in staat te zijn het gebruik van acohol te kunnen weerstaan in bepaalde
Situaties als ze zich dit voorgenomen hadden, oftewel ‘refusal self-efficacy’. Dit instrument
vormde in het huidige onderzoek de basis voor het gebruikte instrument. In de huidige studie
betekende dit in hoeverre proefpersonen in bepaalde situaties het nemen van meer dan één blikje
energiedrank daadwerkelijk konden weerstaan als zij zich dit voorgenomen hadden. In totaal 12
items werden gebruikt om dit construct te meten, vertaald uit de schaal van het onderzoek van
Baldwin, Oei & Young (1993). In de schaa werd globaal gevraagd naar drie mogelijke
invloeden, elk bestaande uit vier items. De invloeden zijn (1) wanneer er sprake is van druk
vanuit de sociale omgeving, o = .80, (2) wanneer de situatie erom vraagt, o = .85 en (3) wanneer
sprake is van een negatief affect bij de proefpersoon, o = .87. VVoorbeelden van items zijn: (1)
‘“Wanneer mijn vaste vriend/vriendin het drinkt’, (2) ‘Wanneer ik moet leren voor een tentamen’
en (3) “Wanneer ik mij gefrustreerd voel’. Om de items te meten werd een 4-punts-Likertschaal

gebruikt, deze liep van ‘Zeker niet weerstaan’ tot ‘ Zeker weerstaan’.

2.6. Persoonlijkheid

Een gedeelte van de de NEO Five Factor Inventory (NEO-FFI) (Hoekstraet al., 2003)
werd gebruikt in dit kader. De NEO-FFI is de verkorte en vertaalde versie van de NEO-PI-R,
ontwikkeld door Costa en McCrae (Larsen & Buss, 2008). De NEO-PI-R is de meest gebruikte
vragenlijst in persoonlijkheidsonderzoek. Aan de hand hiervan kunnen individuel e verschillenin

kaart gebracht worden.
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De schalen van Extraversie en Consciéntieusheid bestonden elk uit 12 items die op een 5-
punts Likertschaal beantwoord konden worden (antwoordmogelijkheden varieerden van
‘helemaal oneens' tot ‘helemaal eens’). Respectievelijke voorbee ditems voor Extraversie en
Consciéntieusheid zijn: ‘ Ik houd ervan vedl mensen om me heen te hebben’ en *Ik houd mijn
spulletjes netjes en schoon’. Cronbach’s o voor Extraversie was 0.70 en voor Consciéntieusheid
bedroeg de o 0.65.

2.7.  Ander middelengebruik

Voor roken, soft- en harddrugsgebruik werd gebruik gemaakt van een 5-punts
Likertschaal waarop aangegeven kon worden of ze sigaretten of shag roken en of ze wel eens
soft- en/of harddrugs nemen. De schadl liep van 1 (nooit) tot 5 (iedere dag). Om de mate van
a cohol consumptie te meten werd een frequentieschaal gebruikt: het gemiddeld aantal glazen per

week diende hier ingevuld te worden.

2.8. Procedure

Het werven van de proefpersonen heeft plaatsgevonden via sociale netwerksites
(Facebook en Hyves) en viae-mail. Daarnaast zijn ook door middel van persoonlijke benadering
proefpersonen bereid gevonden de vragenlijst in te vullen. Vooraf werden de proefpersonen door
middel van een introductietekst in het survey-programma geinformeerd over de globale inhoud

van de vragenlijst. Deelname aan het onderzoek |everde geen beloning op.

29. Daaandyse

Pearson en Spearman correlaties zijn gebruikt om de samenhangen tussen de
onderzoeksdeterminanten (cognities, persoonlijkheid en ander middel engebruik) en de
afhankelijke variabele (energiedrank-consumptie) te anayseren (tabel 2 t/m 5). Ten slotteis een
hiérarchische regressie-analyse uitgevoerd om het model dat besproken isin deinleiding te
toetsen. Hierbij is door middel van de stepwise-methode de invlioed van de gebruikte
determinanten op de afhankelijke variabele in kaart gebracht, alsook de onderlinge samenhang

tussen de determinanten en energiedrank-consumptie (tabel 6).
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3. RESULTATEN

3.1. Relatiestussen cognities, persoonlijkheid, middel engebruik en energiedrank-consumptie

In deze sectie zullen de relaties tussen de gebruikte variabelen in de huidige studie
weergegeven worden, waarbij in de verschillende tabellen een overzicht van de mate van
samenhang tussen cognities (behavioral beliefs, risicopercepties en PBC),
persoonlijkheidskenmerken (extraversie en consciéntieusheid), middelengebruik (tabak, alcohoal,

soft- en harddrugs) en consumptie van energy drink te zien is.

3.1.1. Relatiestussen cognities en energiedrank-consumptie

De eerste analyses zijn gericht op mogelijke samenhangen tussen cognities en
energiedrank-consumptie (tabel 2). Voorspeld werd dat zowe verwachtingen over prestaties en
concentratie, al's sensatiegevoelens en gezelligheid positief gerelateerd zouden zijn aan de mate
van energiedrank-consumptie. Uit de data blijkt dit daadwerkelijk het geval, want er was sprake
van een zeer significante positieve relatie tussen prestatie- en concentratieverwachtingen, en
energiedrank-consumptie (p < .01). Van een significante positieve samenhang was tevens sprake
tussen sensatie- en gezelligheidsverwachtingen en energiedrank-consumptie (p < .05).

Tussen het kans-aspect van risicopercepties en de consumptie van energiedrank bleek
geen significante samenhang te bestaan, terwijl dit wel verwacht werd.

Alle drie PBC-onderdelen (sociaal, situatie en negatief affect) hingen significant negatief
samen (p < .01) met energiedrank-consumptie, zoa s voorspeld. Dit houdt in dat men meer
moeite heeft om energiedrank te weerstaan in situaties waarin bijvoorbeeld bekenden
energiedrank drinken, wanneer gesport of gestudeerd moet worden of wanneer een negatief
affect ervaren wordt. VVoor de overige correlaties zie tabel 2.

De samenhangen tussen de resterende losse items van het behavioral beliefs-construct,
bestaande uit negatieve beliefs over lichamelijke effecten en negatieve inschattingen van de
angst- en ernst-onderdelen van risicoperceptie, en energiedrank-consumptie zijn aansluitend
onderzocht (tabel 5). De behavioral beliefs betreffende aantasting van het gebit (p < .05) en het
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zorgen voor onrust in het lichaam (p < .01) zijn beide significant negatief gecorreleerd met de
consumptie van energiedrank. Behaviord beliefs a's‘ de cafeine is slecht voor mijn lichaam’, ‘de
suikers zijn slecht voor mijn lichaam’ en ‘ de suikers maken mij dik’, bleken niet gerelateerd te
zijn aan energiedrank-consumptie. Een negatieve smaakbeoordeling hing zoals verwacht
significant negatief samen met energiedrank-consumptie (p < .01), een positieve
smaakbeoordeling hing significant positief samen met de consumptie van energiedrank (p < .01).

De risicopercepties die gingen over angst (p < .01) en ernst (p < .05) ten aanzien van
gevolgen voor het gebit correl eerden beide significant negatief met energiedrank-consumptie.
Risicopercepties betreffende de ernst van suikerziekte en hartkloppingen leverden geen
significante relaties op.

Tabel 2: Pearson correlaties tussen cognities en energiedrank-consumptie

M SD Energiedrank-

consumptie
Prestaties/concentratie 10.74 3.58 32%*
Sensdti egevoelens/gezelligheid 12.95 3.98 25*
Kans 12.70 3.45 -11
PBC(sociaal) 9.71 2.34 -.31%*
PBC(situationeel) 10.12 2.17 -37%*
PBC(negatief affect) 14.39 2.49 -37%*

Noot: *p < .05, **p < .01 (tweezijdig)

3.1.2. Relatiestussen persoonlijkheid en energiedrank-consumptie
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Wanneer de (directe) relatie tussen persoonlijkheid en energiedrank-consumptie nader

tegen het licht wordt gehouden, dan zijn tussen beide dimensies (extraversie en

consciéntieusheid) en energiedrank-consumptie geen significante correl aties te ontdekken (tabel

3).

3.1.3. Relatiestussen persoonlijkheid en middelengebruik

Wordt er gekeken naar de samenhang tussen persoonlijkheid en middelengebruik, dan

geldt dat er significante negatieve correlaties bestaan tussen consciéntieusheid en zowel tabak als

harddrugs: beider = -.23 (p < .05). Er is geen sprake van significante samenhang tussen

extraversie en middelengebruik (tabel 3).

Tabe 3: Spearman inter-correlaties tussen persoonlijkheid, middelengebruik en energiedrank-consumptie.

M SD Extraversie Consciéntieusheid Tabak Alcohol Softdrugs Harddrugs
Energiedrank 229 115 .08 .09 .23* .19 30%* 13
Extraversie 41.35 5.80 A1 .18 .01 -15
Congciéntieusheid  36.25 5.91 -.23* -.13 -11 -23*
Tabak 233 172 .19 A8r* 22
Alcohol 9.17 850 38+ 26+
Softdrugs 190 122 AT**
Harddrugs 122 .52

Noot: *p < .05, **p < .01 Schaalcategorieén (1-5) (tweezijdig) *Alcohaol heeft een quantity-scale

3.1.4. Relatiestussen persoonlijkheid en cognities
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Van hoogscoorders op extraversie werd verwacht dat zij significant hoger zouden scoren
op behaviora beliefs omtrent sensatiegevoelens, maar uit de data blijkt dat dit niet het geval is.

Mensen met hoge scores voor consciéntieusheid zouden significant hoger scoren op
behavioral beliefs met betrekking tot prestaties en concentratie, dit is eveneens niet aan de orde.
Ook de resterende verwachtingen (extraversie correleert significant negatief, consciéntieusheid
correleert significant positief met kans als onderdeel van risicoperceptie) werden niet bevestigd.

Wat opvalt, is het feit dat de behavioral beliefs over zowel sensatiegevoelens als
prestaties en concentratie significant negatief samenhangen met de drie PBC-dimensies. Daarbij
isde correlatie tussen de PBC-dimensie ‘sociaal’ en het kans-aspect van risicoperceptie
significant positief. Dit betekent dat, hoewel men moeite heeft om energiedrank in sociae
situaties te weerstaan, de kans op de risico’s van energiedrank wel hoger ingeschat wordt. V oor

een overzicht: zie tabel 4.
3.1.5. Relatiestussen middelengebruik en energiedrank-consumptie

Tot slot werd voorspeld dat middelengebruik positief gerelateerd zou zijn aan
energiedrank-consumptie. De correl aties bevestigen dit ten dele, omdat slechts roken (p < .05) en
softdrugs (p < .01) significant positief samenhangen met energiedrank-consumptie. Dit is wat
tabak betreft te verklaren, want voor tabak en energiedrank geldt beide dat de werking
stimulerend is. Softdrugs hebben daarentegen een dempend effect, terwijl dit niet geldt voor
energiedrank. Alslaatste valt op dat, hoewel beide drinkgedrag zijn, een significante samenhang
tussen alcohol en energiedrank ontbreekt (tabel 3).

Noot: *p <.05,**p < .01
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Tabel 4: Pearson correlaties tussen persoonlijkheid en cognities

M SD 1 2 3 4 5 6 7 8
1.Extraversie 4135 580 - .20 -02 .08 .05 -.05 -.08 .06
2.Consciéntieusheid 36.25 591 10 .09 .06 .02 -01 .01
3.Prestaties/concentratie 10.74 358 T3 -13 -.25* S20%% - 42x*
4.Sensdtiegevoelens 1295 398 -14 -.23* -29**  -33
5.Kans 1270 345 .001 .25* .08
6.PBC(Negatief Affect) 1439 249 59F* 73
7.PBC(Sociaal) 971 234 65+*
8.PBC(Situationes!) 1013 217

3.2. Regressie-analyse

De hiérarchische regressie-analyse, waarvan de resultaten in tabel 6 te zien zijn, toont de
invloed van de in dit onderzoek gebruikte determinanten (persoonlijkheid, cognities en ander
middelengebruik) op de afhankelijke variabele (energiedrank-consumptie).

In stap 1 werd de distale voorspeller uit het model, persoonlijkheid, toegevoegd en uit
regress e van energiedrank-consumptie op persoonlijkheid bleek dat extraversie en
consciéntieusheid gezamenlijk 1% van de variantie in de consumptie van energiedrank verklaren.
De béta-coéfficient voor zowel extraversie al's consciéntieusheid bedraagt .06, uit de niet-
significante p-waarden kan afgeleld worden dat beide dimensies afzonderlijk geen voorspellende
waarde bezitten. Dit werd eveneens a verwacht naar aanleiding van de nonsignificantie van de
bivariate correlaties.

Cognities, bestaande uit behavioral beliefs, risicoperceptie en PBC werden vervolgensin
stap 2 toegevoegd. De verklaarde variantie steeg naar 23%, wat betekent dat de toegevoegde
verklaarde variantie, na correctie voor de variabelen in stap 1, voor cognities 22% bedraagt, deze
toename is significant (p < .05). De béta's van risicopercepties (p < .05) en PBC (p < .01) geven
weer dat deze constructen beide een significante voorspellende waarde hebben. Dit isin lijn met
de significante correl aties die gevonden werden tussen beide concepten en de consumptie van
energiedrank.

Tot slot vormde middelengebruik (roken en softdrugs vanwege de significante bivariate
correlaties tussen deze variabelen en energiedrank-consumptie) het derde blok. Natoevoeging
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steeg de verklaarde variantie naar 10%, wat een significante toename (p < .05) van 6% betekent
voor de verklaarde variantie voor middelengebruik, wanneer gecorrigeerd wordt voor de
variabelen in stap 1 en 2. De béta-coéfficiént voor roken bedroeg .20 en was significant (p < .10),
voor softdrugs bedroeg deze .11.

Tabel 5: Spearman corrdaties tussen ener giedrank-consumptie en losse items betreffende smaak, negatieve
effecten voor het lichaam, angs en ernst

M SO 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

1 Energiedrank- 229 1152 —24% 17 ~03 1 36+ A o 18 39+ o0 02 7
consumptie

2 Aantastl ng 4.44 740 AT 24* 26%* 26%* 13 =27 .06 32%* 17 .06 .18
gebit

3 SUI kers g &ht 3.13 .966 17 A1 24* 17 -.07 14 35** 23 20* .08
voor lichaam

4 Cdffeine slecht

voor lichaam 3.05 1.27 02 12 09 -02 02 6 12 12 05
5 SUI kerS md(m 3.46 1.36 .02 .07 .02 12 .10 15 13 .08
mij dik

6 OnI’USt in m|Jn 3.07 1.18 24* -.31* 29%* 38** .09 .07 .002
lichaam

7 V | eze Srna 3.04 1.32 -.58* .02 23 17 .02 .03
8Ld(kae Smmk 2.80 1.33 =12 -.30%* -21* .01 -14
9.Angst

negatieve 196 102 P 06 08 12
gevolgen

10 A nga geb|t 341 1.26 30** 19 .03
11.Ernst gehit 421 &4 a2
12 Ernst au o 0
suikerziekte

13.Emgt 4%0 80

hartkloppingen

*p<.05**p<.011
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Tabel 6: Hiérarchischeregressie van energiedrank-consumptie op persoonlijkheid, middelengebruik en cognities

Conaumptievan energiedrank

Model Variabele B B B
1 Persoonlijkheid
Extraversie .06 07 14
Consciéntieusheid .06 10 04
2 Cognities
Behaviord beliefs .06 .06
Risicopercepties -.26* -27**
PBC -37** -35%*
3 Middelengebruik
Tabak .20*
Softdrugs A1
R 01 23** 29%*
22%% .06*

AR?

Noot: *p<.05,**p<.01

4, DISCUSSIE
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Nu zullen achtereenvolgens de in de inleiding geformuleerde verwachtingen van deze
studie besproken worden, zal dieper ingegaan worden op de beperkingen, en worden
aanbevelingen gegeven voor verder onderzoek.

41. Conclusiesover relaties tussen determinanten, middelengebruik en energiedrank-

consumptie

Wanneer de samenhangen tussen de verschillende soorten cognities (behavioral beliefs,
risicopercepties en PBC) en energiedrank-consumptie in ogenschouw worden genomen, iste
zien dat behaviora beliefs op het gebied van prestaties en concentratie sterker correleren met
energiedrank-consumptie dan behavioral beliefs op het gebied van sensatiegevoelens en
gezelligheid. Dit duidt wellicht op een functionele rol van energiedranken. Als theoretische
ondersteuning hiervoor kan onderzoek van Malinauskas et al. (2007) dienen. Zij gingen in hun
studie onder andere in op motieven om energiedranken te consumeren. De meeste proefpersonen
gaven aan dat onvoldoende slaap, energie krijgen in het a gemeen en het studeren voor een groot
project de belangrijkste redenen waren. In al deze motieven speelt het presteren en concentreren
een rol.

Het achterhalen van der risicoperceptie en negatieve verwachtingen ten aanzien van
energiedranken behoren tot de aanbevelingen van het onderzoek van Mdinauskas et a. (2007),
welke in de huidige studie terug te zien zijn. Behavioral beliefs over smaak, onrustgevende
effecten en gebitsaantasting bleken significant positief gerelateerd te zijn aan de consumptie van
energiedranken. Op het gebied van risicoperceptie werden eveneens negatieve significante
relaties gevonden tussen angst en ernst op het gebied van gebitsaantasting, en consumptie van
energiedranken. De drie PBC-constructen correleren allen significant negatief met energiedrank-
consumptie. Een hoge PBC-score houdt in dat de proefpersoon goed in staat zegt te zijn om zich
onder verschillende omstandigheden aan een voorgenomen hoeveelheid energiedrank te houden
(in dit geva één blikje), de zogenaamde ‘refusal-self-efficacy’ (Baldwin, Oei & Y oung, 1993).
Dit leidt dustot een lagere consumptie van energiedrank, in tegenstelling tot proefpersonen met
een lage refusal-self-efficacy. Ter ondersteuning van deze resultaten, valt uit de hiérarchische
regress e-anayse op te maken dat op het gebied van cognities, PBC (naast risicoperceptie) een
significante voorspeller is voor energiedrank-consumptie. Hierbij dient opgemerkt te worden dat

de verklaarde variantie van PBC beduidend hoger is dan die van risicoperceptie. Oorzaak
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hiervoor kan de hogere algemene voorspellende waarde van PBC zijn ten opzichte van beliefs en
risicoperceptie op het gebied van gezondheidsgedrag, zoa s volgens Armitage & Conner (1999)
blijkt uit empirisch onderzoek.

Volgens Ajzen (1991) vormen persoonlijkheidskenmerken een extern concept dat
invloed uitoefent op de cognitiesin de Theory of Planned Behaviour. In het huidige onderzoek
waren echter geen sgnificante relaties te ontdekken tussen persoonlijkheidskenmerken en
cognities. De gebrekkige rel aties tussen specifieke persoonlijkheidstrekken en cognities (in dit
geval op het gebied van energiedrank-consumptie) komen overeen met empirisch onderzoek op
dit gebied (Mischel, 1968). Het zogenaamde aggregati e-principe, waarbij
persoonlijkheidskenmerken a's voorspellers dienen van een samengevoegd geheel van
gedragingen op verschillende gelegenheden en in uiteenlopende situaties, in plaats van meer
specifieke gedragingen, biedt op dit gebied misschien uitkomst (Ajzen, 1991).

Derol die persoonlijkheidsverschillen kunnen spelen in het gebruik van energiedranken
of andere middelen is eveneens onderzocht. Door twee dimensies van de NEO-FFI, namelijk
extraversie en consciéntieusheid, in verband te brengen met energiedrank-consumptie en
middelengebruik (roken, acohol- en druggebruik), werd om te beginnen gesteld dat het
persoonlijkheidskenmerk extraversie positief zou samenhangen met energiedrank-consumptie en
met ander middelengebruik. Geen van deze correlaties waren echter significant. Verhoogde mate
van aanwezigheid van het persoonlijkheidskenmerk consciéntieusheid zou daarentegen negatief
samenhangen met gebruik van zowel energiedranken als ander middelengebruik. Dit bleek deels
te kloppen, want consciéntieusheid correl eerde significant negatief met roken en
harddruggebruik.

Uit de resultaten bleek ten slotte dat consumptie van energiedrank, deels volgens
verwachting, positief correleerde met ander middelengebruik, waarbij de correlatie significant
was bij roken en softdrugs. Arriaet al. (2010) vonden soortgelijke relaties tussen risiconemend
gedrag en energiedrank-consumptie: roken en gebruik van softdrugs correleerden significant
positief met de consumptie van energiedrank. Meer onderzoek is vereist om het ontstaan van
deze relaties nader te kunnen verklaren maar, zoals eerder genoemd, is er waarschijnlijk sprake
van een categorie proefpersonen die energiedranken consumeert ter verhoging van de
concentratie en zo tot betere prestaties hoopt te komen. De stress die de druk van het willen en

moeten presteren met zich mee kan brengen, zou verminderd kunnen worden door het roken van
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een sigaret of een joint, wat de positieve significante relaties misschien verklaart. In de literatuur
zijn bijvoorbeeld enkele studies te vinden die wijzen op een grotere mate van tabakgebruik onder
competitieve personen op sportgebied, ter verlichting van de druk die zij ervaren (Choquet et d .,
2001; Mignon et a., 2001). In eerdere studies is aangetoond dat energiedranken veela worden
gedronken in combinatie met alcohol (Reissig, Strain & Griffiths, 2009; O’ Brien et al., 2008;
Oteri et ., 2007). Daarom is het opvallend te noemen dat in het huidige onderzoek deze
correlatie niet significant was. Een verklaring hiervoor kan zijn dat de consumptie van
energiedrank onder de respondenten niet a te hoog was. Dit heeft misschien as oorzaak dat de
risicogroep niet behoorde tot de onderzoekspopulatie. Hierdoor is de relatie tussen energiedrank

en acohol in dit onderzoek wellicht moeilijk interpreteerbaar.

4.2.  Beperkingen en toekomstig onderzoek

De resultaten van dit onderzoek hebben meer inzicht gegeven in de relaties tussen
persoonlijkheidskenmerken, cognities, middelengebruik en energiedrank-consumptie. Er dient
echter wel rekening te worden gehouden met enkele beperkingen van de huidige studie.

Sowieso staat het onderzoek naar mogelijke risico’ s van energiedranken, in tegenstelling
tot onderzoek naar de risico’s van bijvoorbeeld a cohol- of druggebruik, nogin de
kinderschoenen. Er staan op dit gebied dus nog voldoende vragen open.

Allereerst isop het gebied van onderzoek naar energiedranken,
persoonlijkheidskenmerken, risicopercepties en attitudes afzonderlijk veel literatuur te vinden,
maar niet wanneer gezocht wordt naar een combinatie van a deze benaderingen. Dit geeft aan
dat het huidige onderzoek een bepaalde mate van eigenheid bezit, maar ook dat een theoretisch
kader van een dergelijke geintegreerde benadering nog niet voorhanden is, terwijl dit best nuttig
kan zijn.

Het feit dat bij de regressie-analyse een lage beta voor cognities gevonden werd, is
misschien veroorzaakt door multicollineariteit. Uit de correl atie-analyse komt namelijk naar
voren dat er sprake is van samenhang tussen de behaviora beliefs onderling, wat kan resulteren
in multicollineariteit. Betrouwbare conclusies kunnen dus niet worden getrokken uit de
individuele voorspellers. De kritiek die hieruit voortvloeit, heeft betrekking op de schalen van de
beliefs en risicopercepties, deze waren niet consistent. Valide en betrouwbare schaen zijn vereist

voor verder onderzoek. Misschien kunnen schalen door middel van een pilot study eerst getoetst
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worden, alvorens ze daadwerkelijk te operationaliseren.

Ondanks de verwachting dat het lastig zou worden om genoeg proefpersonen te werven,
heeft dit uiteindelijk geen noemenswaardige problemen opgeleverd. Het aantal respondenten dat
de vragenlijst volledig ingevuld heeft (101) is voor een determinantenonderzoek als het huidige
een respectabel aantal. Hierbij moet aangetekend worden dat het merendeel van de
proefpersonen uit vrienden en bekenden van de onderzoekers bestond. Dit is te verklaren uit het
feit dat gebruik is gemaakt van een convenience sample. Wel waren er aanmerkingen op de
lengte van de vragenlijst, deze kwam niet overeen met de vooraf verwachte invultijd. Dit kan tot
een bias geleid hebben, omdat respondenten naar het einde toe mogelijk de vragenlijst
gedachtelozer ingevuld hebben.

Het meenemen van demografische factoren is een aanbeveling voor vervolgonderzoek,
omdat zo de mogelijke risicogroepen beter in kaart gebracht kunnen worden. Toekomstig
onderzoek op dit gebied zou zich verder kunnen richten op een ander onderzoeksdesign dan het
huidige. Kwalitatief onderzoek behoort hierbij tot de mogelijkheden, om zo een nog beter zicht
te kunnen krijgen op de specifieke beweegredenen om energiedrank te consumeren. Ook
longitudinale studies zouden een bijdrage kunnen leveren, om bijvoorbeeld mogelijke trends op
de lange termijn te kunnen onderzoeken.

In dit onderzoek is op het gebied van persoonlijkheid slechts één schaal gebruikt, en
daaruit maar twee persoonlijkheidsdimensies. Verder onderzoek zou zich wat dit betreft kunnen
richten op zogenaamde ‘lower order traits’, onderliggende, specifiekere
persoonlijkheidskenmerken om middelengebruik te verklaren. Een toenemende hoeveelheid
studies onderschrijft de voorkeur voor lower order traits boven algemene
persoonlijkheidsconstructen, zoals de NEO (Conrod et a ., 2000; Cooper et a., 1995). Op het
gebied van al cohol gebruik worden bijvoorbeeld de (lower order) traits * Anxiety Sensitivity’
(AS), ‘Hopelesness' (H) en ‘ Sensation Seeking’ (SS) als nauwkeurige voorspellers gezien
(Comeau et a., 2001).

Ondanks de beperkingen, heeft dit onderzoek getracht om zo concreet mogelijk weer te
geven in welk opzicht energiedrank-consumptie gerelateerd is aan persoonlijkheidskenmerken,
cognities en ander middelengebruik. Hopelijk biedt deze studie voldoende aanknopingspunten
voor vervolgonderzoek op dit gebied, en worden de mogelijkheden daartoe zo goed mogelijk
benut.
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APPENDIX: Vragenlijst

Welkom bij deze vragenlijst. De vragenlijst maakt deel uit van een onderzoek naar
zogenaamde Energy Drinks.

Energy Drinks hebben cafeine als belangrijkste bestanddeel en zijn bedoeld ter verbetering
van mentale en fysieke prestaties.

Red Bull is hier het bekendste voorbeeld van, andere merken die mogelijk een belletje doen
rinkelen zijn Rockstar, Monster en Bullit.

Sportdranken zoals Aquarius en AA-drink vallen hier dus niet onder.

De vragenlijst zal ongeveer 10 minuten in beslag nemen. De antwoorden zullen volledig
anoniem worden verwerkt. Succes!

1.

Geslacht:

C
C

Man

Vrouw

2.

Leeftijd:

—

3.

Levenssituatie:

Ik studeer
Ik werk
Ik studeer en ik werk

Anders

rononon

Heb je een vaste partner?

C
C

Ja

Nee
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Wat verwacht je van het drinken van Energy Drinks? Geef voor ieder van de
genoemde effecten aan in hoeverre je verwacht dat het drinken van Energy Drinks
deze effecten tot gevolg heeft. Verwacht je het effect zeker niet? Kies dan het
eerste bolletje. Verwacht je het effect waarschijnlijk niet? Kies dan het tweede
bolletje. Verwacht je het effect soms niet, maar soms ook wel? Kies dan het derde
bolletje. Kies het vierde bolletje als je het effect waarschijnlijk wel verwacht en
kies het vijfde bolletje als je het effect zeker wel verwacht.

5.

Het verbetert mijn concentratie.

Zeker niet Do . Zeker wel
6.

Mijn gebit wordt aangetast.

Zeker niet S S S Zeker wel
7.

De suikers zijn slecht voor mijn lichaam.

Zeker niet Do . Zeker wel
8.

Het zorgt voor een prettige sensatie.

Zeker niet S S S Zeker wel
9.

Ik krijg er een oppeppend gevoel van.

Zeker niet Do . Zeker wel
10.

Ik krijg er een vieze smaak van in mijn mond.

Zeker niet S S S Zeker wel
11.

Ik ben helderder van geest.
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Zeker niet Do . Zeker wel
12.

De cafeine is niet goed voor mijn lichaam.

Zeker niet S S S Zeker wel
13.

Ik kan langer blijven dansen.

Zeker niet Do . Zeker wel
14.

De smaak doet mij goed.

Zeker niet S S S Zeker wel
15.

Het brengt meer gezelligheid.

Zeker niet Do . Zeker wel
16.

Mijn studie- en/of werkprestaties worden beter.

Zeker niet S S S Zeker wel
17.

Het zorgt voor onrust in mijn lichaam.

Zeker niet Do . Zeker wel
18.

Het haalt mij uit een dip.

Zeker niet S S S Zeker wel
19.
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Het zorgt ervoor dat ik langer doorkan.

Zeker niet Do . Zeker wel
20.

De suikers maken mij dik.

Zeker niet Do . Zeker wel

Hoe denk je over de risico’s van het drinken van Energy Drink? De bedoeling is
dat je aangeeft in hoeverre je het eens bent met de genoemde stellingen. Ben je
het helemaal oneens met de stelling? Kies dan het eerste bolletje. Ben je het
oneens? Kies dan het tweede bolletje. Ben je het niet oneens, maar ook niet eens
met de stelling? Kies dan het derde bolletje. Kies het vierde bolletje als je het eens
bent met de stelling en kies het vijfde bolletje als je het helemaal eens bent met
de stelling.

21.

De kans dat ik dik word van het drinken van Energy Drinks acht ik groot.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

22.

Ik denk dat ik een grote kans heb hartkloppingen te krijgen door het nemen van
Energy Drinks.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

23.

Wanneer ik nadenk over de negatieve gevolgen van Energy Drinks, word ik bang.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

24.

Ik maak me zorgen over de gesteldheid van mijn gebit als ik Energy Drinks neem.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

25.
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Ik vind het heel ernstig als ik suikerziekte krijg ten gevolge van het drinken van
Energy Drinks.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

26.

Ik heb een grotere kans op diabetes als ik Energy Drinks neem.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

27.

Hartkloppingen krijgen door het drinken van Energy Drinks vind ik niet ernstig.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

28.

Ik vind het ernstig als ik door het drinken van Energy Drinks gaatjes in mijn
tanden of kiezen krijg.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

29.

Het drinken van Energy Drinks kan ernstige gevolgen met zich meebrengen.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

Stel dat je je op een bepaald moment voorneemt om 1 blikje Energy Drink te
nemen. Hoe zeker ben je ervan dat je het nemen van meer dan 1 blikje Energy
Drink in de volgende situaties kunt weerstaan? Kun je het zeker niet weerstaan?
Kies dan het eerste bolletje. Kun je het waarschijnlijk niet weerstaan? Kies dan
het tweede bolletje. Kun je het waarschijnlijk wel weerstaan? Kies dan het derde
bolletje. Kies het vierde bolletje als je het zeker wel kunt weerstaan.

30.

Wanneer mijn vaste vriend/vriendin het drinkt.

Zeker niet weerstaan DK Zeker weerstaan

31.

Wanneer ik moet leren voor een tentamen.
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Zeker niet weerstaan

32.

CEEE

Wanneer ik mij gefrustreerd voel.

Zeker niet weerstaan

33.

CEEE

Wanneer mijn vrienden/vriendinnen het drinken.

Zeker niet weerstaan

34.

Voordat ik ga sporten.

Zeker niet weerstaan

35.

Wanneer ik bezorgd ben.

Zeker niet weerstaan

36.

Wanneer ik bij een concert/in een discotheek ben.

Zeker niet weerstaan

37.

CEEE

CEEE

CEEE

CEEE

Als ik een lange afstand moet rijden in de auto.

Zeker niet weerstaan

38.

Wanneer ik in een dip zit.

Zeker niet weerstaan

39.

42

CEEE

CEEE

Zeker weerstaan

Zeker weerstaan

Zeker weerstaan

Zeker weerstaan

Zeker weerstaan

Zeker weerstaan

Zeker weerstaan

Zeker weerstaan



Wanneer iemand het me aanbiedt.

Zeker niet weerstaan | Zeker weerstaan

40.

Wanneer ik een studie- of werkopdracht moet uitvoeren.

Zeker niet weerstaan | Zeker weerstaan

41.

Wanneer ik nerveus ben.

Zeker niet weerstaan DK Zeker weerstaan

De volgende vragen gaan over stimulerende middelen, gelieve in alle eerlijkheid
antwoord te geven op de vragen. De antwoorden worden volledig anoniem
verwerkt.

42,

Rook je sigaretten of shag?

> Nee
> Ja, minder dan 1 keer per maand
> Ja, 1 keer per maand
> Ja, 1 keer per week
> Ja, iedere dag
43.
Zeker niet Zeker wel Niet van
toepassing
Als je geen sigaretten of shag i o [ i [ |—

rookt: ben je van plan dit in de
toekomst wel te gaan doen? LET
OP: als je wel (eens) sigaretten of
shag rookt, vink dan alleen het
vakje 'niet van toepassing’ aan!

44.

43



Zeker niet

Als je wel (eens) sigaretten of shag [ o o
rookt: ben je van plan dit in de

toekomst te blijven doen? LET OP:

als je geen sigaretten of shag rookt,

vink dan alleen het vakje 'niet van

toepassing' aan!

45,

Hoeveel glazen alcohol drink je gemiddeld per week?

—

46.

Zeker niet

Als je geen alcohol drinkt: ben je i [ [
van plan dit in de toekomst wel te

gaan doen? LET OP: als je wel

(eens) alcohol drinkt, vink dan

alleen het vakje 'niet van

toepassing’ aan!

47.

Zeker niet

Als je wel (eens) alcohol drinkt: ben 7 o [
je van plan dit in de toekomst te

blijven doen? LET OP: als je geen

alcohol drinkt, vink dan alleen het

vakje 'niet van toepassing’ aan!

48.

Hoe vaak neem je een blikje Energy Drink?

Nooit
Minder dan 1 keer per maand
1 keer per maand

1 keer per week

ooonn

ledere dag

Zeker niet

e

e

e

Zeker wel

e

Zeker wel

e

Zeker wel

e

Zeker wel

Niet van
toepassing
B

Niet van
toepassing
B

Niet van
toepassing
n

Niet van



Als je nooit Energy Drink neemt:
ben je van plan dit in de toekomst
wel te gaan doen? LET OP: als je
wel (eens) Energy Drink neemt,
vink dan alleen het vakje 'niet van
toepassing' aan!

50.

Als je wel (eens) Energy Drink
neemt: ben je van plan dit in de
toekomst te blijven doen? LET OP:
als je nooit Energy Drink neemt,
vink dan alleen het vakje 'niet van
toepassing' aan!

51.

Hoe vaak gebruik je hasj of wiet?

Nooit
Minder dan 1 keer per maand
1 keer per maand

1 keer per week

ooononn

ledere dag

Als je nooit hasj of wiet gebruikt:
ben je van plan dit in de toekomst
wel te gaan doen? LET OP: als je
wel (eens) hasj of wiet gebruikt,
vink dan alleen het vakje 'niet van
toepassing' aan!

53.

Als je wel (eens) hasj of wiet
gebruikt: ben je van plan dit in de
toekomst te blijven doen? LET OP:
als je nooit hasj of wiet gebruikt,
vink dan alleen het vakje 'niet van

45

e e
Zeker niet
e e
Zeker niet
e e
Zeker niet
e e

C

C

C

e

e

e

e

Zeker wel

e

Zeker wel

e

Zeker wel

e

toepassing
n

Niet van
toepassing
n

Niet van
toepassing
n

Niet van
toepassing
n



toepassing' aan!

54,

Hoe vaak gebruik je XTC/MDMA, Cocaine, Speed, LSD of Heroine?

Nooit
Minder dan 1 keer per maand
1 keer per maand

1 keer per week

ooonn

ledere dag

Niet van
toepassing

Als je nooit XTC/MDMA, Cocaine, i [ O [ [ r
Speed, LSD of Heroine gebruikt:

ben je van plan dit in de toekomst

wel te gaan doen? LET OP: als je

wel (eens) XTC/MDMA, Cocaine,

Speed, LSD of Heroine gebruikt,

vink dan alleen het vakje 'niet van

toepassing' aan!

Zeker niet Zeker wel

56.

Niet van
toepassing

Als je wel (eens) XTC/MDMA, i i [ [ [ |—
Cocaine, Speed, LSD of Heroine

gebruikt: ben je van plan dit in de

toekomst te blijven doen? LET OP:

als je nooit XTC/MDMA, Cocaine,

Speed, LSD of Heroine gebruikt,

vink dan alleen het vakje 'niet van

toepassing’ aan!

Zeker niet Zeker wel

In het volgende gedeelte word je gevraagd aan te geven in hoeverre je het met
een aantal stellingen eens bent. Geef aan in welke mate de stellingen over het
algemeen op jou van toepassing zijn. Ben je het helemaal oneens met de stelling?
Kies dan het eerste bolletje. Ben je het oneens? Kies dan het tweede bolletje. Ben
je het niet oneens, maar ook niet eens met de stelling? Kies dan het derde bolletje.
Kies het vierde bolletje als je het eens bent met de stelling en kies het vijfde
bolletje als je het helemaal eens bent met de stelling.

57.

46



Wanneer ik onder grote spanning sta, heb ik soms het gevoel dat ik er aan
onderdoor ga.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

58.

Ik houd ervan veel mensen om me heen te hebben.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

59.

Ik lach gemakkelijk.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

60.

Ik kan mijzelf vrij goed oppeppen om dingen op tijd af te krijgen.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

61.

Ik houd mijn spulletjes netjes en schoon.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

62.

Ik zou graag parachutespringen.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

63.

Ik voel me vaak de mindere van anderen.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

64.

Ik geniet van nieuwe en spannende ervaringen, zelfs als deze ongewoon zijn.
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Helemaal oneens oo Helemaal eens

65.

Ik ben geen tobber.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

66.

Ik zie mezelf niet echt als een vrolijk en opgewekt persoon.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

67.

Ik ben niet erg systematisch.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

68.

Ik houd ervan dingen te doen die me een beetje beangstigen.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

69.

Ik wil graag leren hoe ik motor moet rijden.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

70.

Ik voel me zelden eenzaam of triest.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

71.

Ik vind het echt leuk om met mensen te praten.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

72.
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Ik probeer alle aan mij opgedragen taken gewetensvol uit te voeren.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

73.

Ik voel me vaak gespannen of zenuwachtig.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

74.

Ik ben graag daar waar wat te beleven valt.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

75.

Ik heb duidelijke doelen voor ogen en werk daar op een systematische manier
naartoe.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

76.

Ik ben geinteresseerd in ervaringen, puur om de ervaring zelf, ook als het illegaal
is.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

77.

Soms voel ik me volkomen waardeloos

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

78.

Ik geef er meestal de voorkeur aan om dingen alleen te doen.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

79.
Ik verknoei veel tijd voordat ik echt aan het werk ga.
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Helemaal oneens oo Helemaal eens

80.

Het lijkt me leuk lange afstanden te wandelen op ruig en onbekend terrein.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

81.

Ik voel me zelden angstig of zorgelijk.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

82.

Ik voel me vaak alsof ik barst van de energie.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

83.

Ik werk hard om mijn doelen te bereiken.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

84.

Ik word vaak kwaad om de manier waarop mensen mij behandelen.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

85.

Ik ben een vrolijk en levendig iemand.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

86.

Als ik iets beloof, kan men erop rekenen dat ik die belofte nakom.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

87.
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Wanneer dingen misgaan raak ik maar al te vaak ontmoedigd en heb ik zin om het
op te geven.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

88.

Ik ben geen vrolijke optimist.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

89.

Soms ben ik niet zo betrouwbaar als ik zou moeten zijn.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

90.

Ik ben zelden verdrietig of depressief.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

91.

Ik heb een jachtig leven.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

92.

Ik ben een productief mens die een klus altijd voor elkaar krijgt.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

93.

Ik voel me vaak hulpeloos en wil dan graag dat iemand anders mijn problemen
oplost.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

94,
Ik ben een heel actief persoon.
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Helemaal oneens oo Helemaal eens

95.

Het lijkt mij maar niet te lukken om de dingen goed op orde te hebben.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

96.

Soms schaam ik me zo dat ik wel door de grond wil zakken.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

97.

Ik ga liever mijn eigen gang dan dat ik leiding geef aan anderen.

Helemaal oneens Do . Helemaal eens

98.

Ik streef ernaar uit te blinken in alles wat ik doe.

Helemaal oneens oo Helemaal eens

99.
Heb je nog op- of aanmerkingen betreffende deze vragenlijst? Laat het ons weten!

=
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| o

Heel erg bedankt voor het invullen!
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