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209S boeksignalering v  Meinte Vollema & Chantal Geusgens

Hersenen: Voor in bed, op het toilet of in 
bad
Han Geluk & Matthijs Oude Lohuis, 
Amersfoort: BBNC Uitgevers, 2015, 160 pp.

Dit kleine boekje met een quasipopulaire 
titel bevat 36 column-achtige stukjes over 
allerlei facetten van ons brein. Het staat vol 
met weetjes en is helder en boeiend ge-
schreven. Het gaat onder andere over de 
invloed van alcohol, antidepressiva, can-
nabis, psychotrauma en xtc op de hersen-
functies. Ook worden narcolepsie, neglect, 
prosopagnosie en dementie kort en bondig 
behandeld. Ondanks dat de fenomenen 
oppervlakkig worden beschreven zijn de 
meeste stukjes leerzaam. Zo ook het stukje 
over aura’s en migraine: het is beeldend 
geschreven en nog mooi visueel geïllus-
treerd ook. De golf van hersenactiviteit die 
traag over de visuele cortex rolt als ‘een 
rimpeling in een vijver’ en verantwoorde-
lijk is voor de aura’s die migrainepatiënten 
kunnen hebben. Voordat de hoofdpijn be-
gint, zien ze vaak allerlei complexe vormen 
die er in het echt niet zijn. Zo wordt dit 
boekje een klein naslagwerkje. (M.V.)

Cognitive assessment, wellbeing and 
brainfunctioning in HIV-infected 
patients on cART
Marloes Janssen, proefschrift Radboud 
Universiteit Nijmegen, 2017, 135 pp.

In het proefschrift van Marloes Janssen 
zijn het cognitief functioneren, hersenaf-
wijkingen en het psychisch welbevinden 
onderzocht in een Nederlandse groep hiv-

patiënten die succesvol behandeld werden 
met cART (combinatie antiretrovirale the-
rapie). Sinds deze therapievorm beschik-
baar kwam in 1996 leidt besmetting met 
hiv niet meer tot aids en is het niet langer 
een dodelijke, maar een chronische ziekte 
geworden. Ook nam het aantal patiënten 
met aidsdementie na 1996 snel af. Hiv-pati-
ënten rapporteren tegenwoordig vaak 
vooral lichte cognitieve klachten, zo stelt 
Marloes Janssen in haar inleiding op basis 
van de onderzoeksliteratuur. En dat was 
ook precies wat ze vond in haar empirische 
onderzoek. Ze vond enkele minimale ver-
schillen tussen de hiv-patiënten en de con-
troles, namelijk een iets tragere snelheid 
van informatieverwerking en een wat min-
der goed motorisch functioneren. Bij een 
kleine groep (13,4 %) was sprake van een 
cognitieve achteruitgang (binnen een jaar) 
en dat was dan ook nog eens een kleine 
achteruitgang (namelijk op één van de acht 
cognitieve domeinen). De uitkomsten zijn 
dus vooral positief. Sinds hiv-patiënten 
met cART worden behandeld, worden er 
vaak geen (of minimale) cognitieve stoor-
nissen en hersenafwijkingen bij hen ge-
vonden. (M.V.)

The relationship between intelligence 
and executive function: Understanding 
theory in clinical practice
Loes van Aken, proefschrift Radboud 
Universiteit Nijmegen, 2017, 138 pp.

In het (psychometrische) proefschrift van 
Loes van Aken wordt de relatie onderzocht 
tussen executief functioneren en intelli-
gentie. Hierbij heeft Loes van Aken vooral 
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belangstelling voor het CHC-model van de 
intelligentie, waarin gekristalliseerde in-
telligentie wordt onderscheiden van vloei-
ende intelligentie. Het is vooral deze laat-
ste vorm waarvan de onderzoeker denkt 
dat die het sterkst samenhangt met de exe-
cutieve functies. Ze gebruikt in haar on-
derzoek verschillende intelligentietests in 
relatie tot executieve maten. Zo begint ze 
met de WAIS-III en vindt dat de executieve 
taken (BADS, WCST en Stroop) op dezelfde 
factor laden als subtests van de Perceptu-
ele Organisatie-index (Matrix redeneren, 
Onvolledige tekeningen, Plaatjes ordenen 
en Blokpatronen). Dit wordt opgevat als 
een bewijs voor de relatie tussen execu-
tieve functies en vloeiende intelligentie. 
Over de bijdrage van de WAIS-IV is de pro-
movenda wat teleurgesteld omdat die nau-
welijks meer vloeiende intelligentie meet 
dan de WAIS-III, terwijl dat wel de oor-
spronkelijke bedoeling was van de ontwik-
kelaars van de WAIS-IV. Over de bijdrage 
van de KAIT, die hoge correlaties liet zien 
met (brede) executieve maten uit de CAN-
TAB, was de onderzoeker ronduit enthou-
siast. De KAIT meet, explicieter dan de 
WAIS-III/IV, gekristalliseerde en vloeiende 
intelligentie, en vandaar dat er ook hogere 
correlaties gevonden worden tussen exe-
cutieve maten van de CANTAB en vloei-
ende intelligentieonderdelen van de KAIT.
Dit proefschrift is vooral een gedegen psy-
chometrische studie. Wat de praktiseren-
de klinisch neuropsycholoog hier nu pre-
cies aan heeft, is minder duidelijk. Het 
besef dat een intelligentietest niet het ge-
hele spectrum van de executieve functies 
meet wisten we natuurlijk al. (M.V.)

Symptom validity in clinical 
assessments
Brechje Dandachi-FitzGerald, proefschrift, 
Universiteit Maastricht, 2017, 168 pp.

In het in dit proefschrift beschreven on-
derzoek, dat werd uitgevoerd in ziekenhui-
zen en een GGZ-instelling, staat de symp-
toomvaliditeit van (neuro)psychologische 
onderzoeken centraal. De onderzoeker 
toont aan dat zowel onderpresteren op 
cognitieve taken als het overrapporteren 
van psychische klachten in beide settings 
vaak voorkomt. Deze twee vormen van ver-
minderde symptoomvaliditeit blijken 
slechts matig met elkaar samen te hangen. 
Symptoomvaliditeit is een meerdimensio-
naal concept en het is, zo stelt de onder-
zoeker, daarom belangrijk om een symp-
toomvaliditeitstest (SVT) te gebruiken die 
expliciet gericht is op het meten van de 
specifieke klachten die door de patiënt 
worden gerapporteerd. Uit een andere 
studie die in dit proefschrift wordt be-
schreven blijkt dat de inschatting van de 
symptoomvaliditeit die een clinicus maakt 
op basis van een anamnesegesprek, onvol-
doende is; bij 9% van de patienten waarbij 
een voldoende symptoomvaliditeit werd 
verwacht door de clinicus, bleek sprake te 
zijn van een afwijkende score op ten min-
ste een van de twee afgenomen SVT’s. An-
dersom presteerde 69% van de patienten 
bij wie de clinicus een verminderde symp-
toomvaliditeit had verwacht, normaal op 
de afgenomen SVT’s. Nationaal, maar ook 
internationaal is er geen consensus over de 
manier waarop clinici hun patiënten voor-
afgaand aan de afname van het (neuro)-
psychologisch onderzoek instrueren over 
het gebruik van SVT’s, over hoe gehandeld 
dient te worden wanneer er afwijkend ge-
scoord wordt op zo’n test en over hoe er 
vervolgens gecommuniceerd wordt over de 
afwijkende uitkomsten van een SVT. De 


