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Alle dagen heel druk of onaandachtig, 
maar niet elk uur in dezelfde mate: ���
onze kijk op ADHD is in beweging	



 
Herbert Roeyers 

Onderzoeksgroep Ontwikkelingsstoornissen 
 
 

Veldhoven, 23 mei 2013 

ADHD (1775-heden) 

ADHD:  
verschillende niveaus 

•  1. genetisch niveau (genotype) 

•  2. neuroanatomie 

•  3. neurofysiologie, neurochemie 

•  4. (neuro-)psychologie  

•  5. klinisch beeld, gedragsniveau (fenotype) 

Op elk niveau spelen ook omgevingsinvloeden een 

rol 



2	



DAT1 DRD4 

> 1.0 = Risk 

18 risicogenen voor ADHD waaronder DAT1 en DRD4 

ADHD:  
verschillende niveaus 

•  1. genetisch niveau (genotype) 

•  2. neuroanatomie 

•  3. neurofysiologie, neurochemie 

•  4. (neuro-)psychologie  

•  5. klinisch beeld, gedragsniveau (fenotype) 

Op elk niveau spelen ook omgevingsinvloeden een 

rol 
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(Neuro-)psychologische theorie over 
ADHD 

TRADITIONELE VISIE 

ADHD is het gevolg van een onveranderlijke en stabiele 
executieve dysfunctie die we terugvinden bij alle individuen met 
ADHD 

NIEUWE VISIE   

ADHD is een heterogene psychopathofysiologische stoornis die 
gekenmerkt wordt door variatie in beperkingen tussen en 
fluctuaties van de expressie van beperkingen bij individuen 

 

Traditionele visie: executieve dysfunctie 

Belangrijkste model: Model van Barkley (1997)  

 Inhibitie staat centraal 
 

•  Inhibitie van automatische respons 
•  Inhibitie van een aan de gang zijnde actie  
•  Interferentie controle 

 
 
 
 

Barkley (1997)	



Model van Barkley: Inhibitie  
    

 

Inhibitiedeficit   problemen 4 EF’s 
 
- werkgeheugen (non-verbaal) 
- interne spraak (verbaal werkgeheugen) 
- zelfregulatie van affect, motivatie, arousal  
- reconstitutie 
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Model van Barkley: Research evidentie  
     

 
Er is heel wat evidentie die aantoont dat er een 
link is tussen EDF (en zijn neurale substraten) 
en ADHD 
 

 

The neural correlates of attention deficit hyperactivity disorder: an ALE meta‐analysis 
 

Dickstein et al. (2006) 

Journal of Child Psychology and Psychiatry 
Volume 47, Issue 10, pages 1051-1062, 26 OCT 2006 DOI: 10.1111/j.1469-7610.2006.01671.x 
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1469-7610.2006.01671.x/full#f1 

Model van Barkley: Research evidentie  
     

 Er is heel wat evidentie die aantoont dat er een 
link is tussen EDF (en zijn neurale substraten) 
en ADHD 
Maar: 
•  Enkel een proportie van de kinderen met ADHD heeft 

EDF 
•  EDF is niet specifiek voor ADHD 
•  EDF bij ADHD is altijd partieel of gefragmenteerd 
•  EDF alleen verklaart niet de complexiteit van de 

problemen bij ADHD (Wilcutt et al., 2005) 

 

 

Model van Barkley 
     

 

Enkele illustraties van het probleem 
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Stop task 

F(3,164) = 11.72,  p < .001, η2 = .18 
HFA = ADHD > NC = TS 

Inhibitie → Stop taak: SSRT (msec)  (Geurts, Verté, Oosterlaan, 
Roeyers, & Sergeant, 2004;  Verté, Geurts, Roeyers, Oosterlaan, & Sergeant, 2004) 

Self-ordered Pointing Task 
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Interaction group * manipulation: F(9,411) = 3.41, p < .001; η2 = 0.06 

HFA > NC = ADHD = TS  

Main effect group:  F(3,171) = 7.64, p < .001; η2 = 0.12 

HFA > NC = TS 

Werkgeheugen → SOP  fouten 
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Nigg et al. (2005) Nieuwe kijk 

ADHD is een heterogene psychopathofysiologische 
stoornis die gekenmerkt wordt door variatie in beperkingen 
tussen en fluctuaties van de expressie van beperkingen bij 
individuen 

 
Variabiliteit te wijten aan: 

• Spontane oscillaties – periodische fluctuaties 

• Context/toestand/motivatie 

 



7	



Nieuwe kijk 

ADHD is een heterogene psychopathofysiologische 
stoornis die gekenmerkt wordt door variatie in beperkingen 
tussen en fluctuaties van de expressie van beperkingen bij 
individuen 

 
Variabiliteit te wijten aan: 

• Spontane oscillaties – periodische fluctuaties 

• Context/toestand/motivatie 

 

The human brain is intrinsically organized into 
dynamic, anticorrelated functional networks 
 Fox et al., 2005 – PNAS 
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Cambridge Neurotechnology    Salivette 

Circadiaan ritme: registratie Hartslag en activiteit ifv tijdstip van de dag 
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Diurnaal ritme: cortisol	
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Mixed model fixed effects:  
time: F(3,1166) = 767.73***;  
group: F(2,1166) < 1; ns;  
group x time: F(6,1166)= 4.05*** 
 
ADHD vs controle: ns 
ADHD vs ADHD+ODD: p < 0.001 

p<0.001*** 

Nieuwe kijk 
ADHD is een heterogene psychopathofysiologische 
stoornis die gekenmerkt wordt door variatie in beperkingen 
tussen en fluctuaties van de expressie van beperkingen bij 
individuen 
 

Variabiliteit te wijten aan: 

• Spontane oscillaties – periodische fluctuaties 

• Context/toestand/motivatie 

•  Toestandsregulatieprobleem 

•  Delay aversion 

•  Sensitiviteit voor beloning 

 

Nieuwe kijk 
ADHD is een heterogene psychopathofysiologische 
stoornis die gekenmerkt wordt door variatie in beperkingen 
tussen en fluctuaties van de expressie van beperkingen bij 
individuen 
 

Variabiliteit te wijten aan: 

• Spontane oscillaties – periodische fluctuaties 

• Context/toestand/motivatie 

•  Toestandsregulatieprobleem 

•  Delay aversion 

•  Sensitiviteit voor beloning 

 

Cognitief-energetisch model  
(Sanders,1983) 
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Manipulatie van energieniveau door   
aanbiedingssnelheid prikkels 

 

Metin, Roeyers, Wiersema, Van der Meere, & 
Sonuga-Barke (2013): meta-analyse 

•  Trage aanbiedingssnelheid: ADHD: tragere reactie 

•  Snelle aanbiedingssnelheid: ADHD: meer fouten  
 
 

Figure 2   Forest plots of effect sizes for mean reaction time at fast (left) and slow event rate (right) conditions of the within-subject 
studies. CI, confidence interval; Std diff, standard difference. 

Baris  Metin , Herbert  Roeyers , Jan R.  Wiersema , Jaap  van der Meere , Edmund  Sonuga-Barke 

A Meta-Analytic Study of Event Rate Effects on Go/No-Go Performance in Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder 

Biological Psychiatry Volume 72, Issue 12 2012 990 - 996 

http://dx.doi.org/10.1016/j.biopsych.2012.08.023 

SNEL TRAAG 
Figure 3   Forest plots of effect sizes for commission errors at fast (left) and slow event rate (right) conditions of the within-subject 
studies. CI, confidence interval; Std diff, standard difference. 

Baris  Metin , Herbert  Roeyers , Jan R.  Wiersema , Jaap  van der Meere , Edmund  Sonuga-Barke 

A Meta-Analytic Study of Event Rate Effects on Go/No-Go Performance in Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder 

Biological Psychiatry Volume 72, Issue 12 2012 990 - 996 

http://dx.doi.org/10.1016/j.biopsych.2012.08.023 

SNEL TRAAG 
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Gasthuys, Metin, Roeyers, Wiersema,  
Van der Meere, Gasthuys & Sonuga-Barke (in voorbereiding)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    Groep: F(1,48) = 4.37, p = .04 
    Groep x ISI: F(1,48) = 7.04, p = .01 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    Groep: F(1,48) = 4.37, p = .04 
    Groep x ISI: F(1,48) = 7.04, p = .01 
 

Cognitief-energetisch model:  
ERP onderzoek 

 P3 amplitude als index voor effort allocatie  
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Journal of Child Psychology and Psychiatry 
Volume 47, Issue 6, pages 560-567, 30 JAN 2006 DOI: 10.1111/j.1469-7610.2005.01592.x 
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1469-7610.2005.01592.x/full#f2 
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Nieuwe kijk 
ADHD is een heterogene psychopathofysiologische 
stoornis die gekenmerkt wordt door variatie in beperkingen 
tussen en fluctuaties van de expressie van beperkingen bij 
individuen 
 

Variabiliteit te wijten aan: 

• Spontane oscillaties – periodische fluctuaties 

• Context/toestand/motivatie 

•  Toestandsregulatieprobleem 

•  Delay aversion 

•  Sensitiviteit voor beloning 

 

•  Kinderen met ADHD hebben afkeer t.a.v. wachten, uitstel 
 
•  Klassieke diagnostische testen zijn meestal ‘child paced’ 

•  Kinderen met ADHD kiezen voor onmiddellijkheid 
 
 

Delay aversion hypothese  
 

MFFT 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    Groep: F(1,48) = 4.37, p = .04 
    Groep x ISI: F(1,48) = 7.04, p = .01 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    Groep: F(1,48) = 4.37, p = .04 
    Groep x ISI: F(1,48) = 7.04, p = .01 
 

Delay aversief of impulsief? 
(Sonuga-Barke, 1994)  

ADHD kinderen kunnen wel wachten 

Impulsief Delay aversief 

Investigator 
paced 

Niet wachten wachten 

Child paced Niet wachten Niet wachten 
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Figure	
  1.	
  	
  Figure	
  1a	
  illustrates	
  the	
  delay	
  (post	
  and	
  pre)	
  
and	
  reward	
  parameters	
  of	
  postRD	
  and	
  no-­‐postRD	
  
condi7ons.	
  The	
  filled	
  circles	
  represent	
  reward	
  and	
  the	
  
lines	
  the	
  length	
  of	
  delay.	
  In	
  the	
  no-­‐postRD	
  condi7on	
  
choosing	
  the	
  SS	
  reduces	
  overall	
  delay	
  in	
  the	
  postRD	
  
condi7on	
  it	
  does	
  not.	
  Figure	
  1b	
  illustrates	
  the	
  three	
  
predic7ons	
  for	
  the	
  effects	
  of	
  postRD	
  and	
  no-­‐postRD	
  on	
  SS	
  
choice	
  as	
  described	
  in	
  the	
  text.	
  

(Marco et al., 2009) 

•  Assumptie dat impulsiviteit, aandachtsproblemen, 
hyperactiviteit functioneel identiek zijn   

•  Doel is de eigenlijke duur of waargenomen duur reduceren 

Delay aversion hypothese  
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Delay aversion en hyperactiviteit 

•  Het effect van wachten 
‧  Additief effect ADHD + wachten op motorische onrust 

 
 

Delay aversion en hyperactiviteit 
•  Het effect van niet temporele stimulatie tijdens 

wachten 
 

‧  Alle kinderen minder actief bij NTS 
‧  Sterkere stijging in storend gedrag bij afwezigheid van NTS bij 

ADHD 

 
 
 
 

Blootstelling aan wachten op school 
(Imeraj, Antrop, Roeyers, Deschepper, Bal, Deboutte, & Sonuga-Barke, ter perse) 

 
	
  	
  

Blootstelling aan  

wachten = 12% 

 
 
Opmerking:  

Wachten ~ transitie perioden 

ADHD = control: F(1,61) < 1 
 

Hyperactiviteit en luidruchtigheid ifv wachtconditie 
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Nieuwe kijk 
ADHD is een heterogene psychopathofysiologische 
stoornis die gekenmerkt wordt door variatie in beperkingen 
tussen en fluctuaties van de expressie van beperkingen bij 
individuen 
 

Variabiliteit te wijten aan: 

• Spontane oscillaties – periodische fluctuaties 

• Context/toestand/motivatie 

•  Toestandsregulatieprobleem 

•  Delay aversion 

•  Sensitiviteit voor beloning 

 

Interaction effect between reward type 
and group* 
 
- TD: ns 
-  ADHD: RT SID-plus > RT MID 
-  ASD: RT SID-plus > RT MID 
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Gevoeligheid voor sociale beloning versus geld 

* 

ns 

Conclusies 

 
 

•  Kinderen met ADHD zijn niet heel dag even druk, even 
onaandachtig, even impulsief 

•  Enerzijds zijn er spontane fluctuaties, anderzijds is er een 
duidelijke impact van context- en motivationele factoren 

•  We zijn geëvolueerd van een statische naar een meer 
dynamische kijk op ADHD 

•  Niet alle factoren hebben bij alle kinderen dezelfde impact 
•  Eén theorie over ADHD die alles verklaart bestaat niet: 

multifactoriële modellen 
•  Onderzoek zal verder moeten uitwijzen hoe dit allemaal in zijn 

werk gaat  
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Implicaties 

 
 

•  Diagnostiek, bvb. 
•  Nut van statische EF-testen en aandachtstesten? 
•  Grondig plannen van observaties 
•  Context steeds in rekening brengen! 

•  Psycho-educatie 
•  Inzicht 

•  Thuis, bvb. 
•  Omgaan met wachtsituaties 
•  Belonen 

Implicaties 

 
 

•  School, bvb. 
•  Wachten, transities vermijden 
•  Moeilijke momenten aankondigen / structureren 
•  Monitoren 
•  Nadenken over lesvormen 
•  Belonen 

•  Interventie, bvb. 
Niet te simplistisch denken over trainingen 

•  Medicamenteuze ondersteuning 
•  Individuele afstemming van dosis/timing? 
•  Leidt niet steeds tot betere prestaties 

Dank aan 

 
 

•  Alle kinderen, jongeren en volwassenen en hun gezinsleden die deelnamen aan 
onderzoek 

•  Roeljan Wiersema, PhD 

•  Edmund-Sonuga Barke, PhD 

•  Jaap Van der Meere, PhD 

•  Inge Antrop, PhD 

•  Dieter Baeyens, PhD 

•  Lindita Imeraj, MD, PhD 

•  Ellen Demurie, PhD 

•  Séverine Van de Voorde, PhD 

•  Sylvie Verté, PhD 

•  Baris Metin, MD 

•  Roos Gasthuys 

 
 

Ik dank u 
Herbert.Roeyers@Ugent.be 

 
 


