
Neuropsychologische Diagnostiek

PEN, 4 maart 2011

Dr. Marc Hendriks, 

Klinisch Neuropsycholoog

mphh@kabelfoon.nl



Scientist-practitioner



4 maart 2011 3

DIAGNOSTISCHE CYCLUS (de Bruyn)

KLACHTENANALYSE PROBLEEMANALYSE

OORZAAKANALYSEINDICATIE ANALYSE

VERWIJZING

ADVIES

Wat is er aan de hand?

ÅKlacht 1, 2, .. ĄSymptoom 1, 2,é Ą Syndroom

Ådefiniëren van psychische stoornissen: Diagnostic 

and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM)

De Bruyn,1992, Euro J of Psy Assessment



DSM

Å Overzicht van aanvaarde definities van 

psychische stoornissen

Å Descriptief ïniet gebaseerd op theorie van 

psychopathologie, maar klinische criteria

Ą paniekstoornis (tenminste 4 symptomen)

ï Ademnood, duizeligheid, hartkloppingen, trillen 

of beven, transpireren, naar adem happen, 

misselijkheid, depersionalisatie of derealisatie

Å Categoriserend, op 5-tal assen

Å Niet diagnosticerend

Å DSM5; dimensionaliteit
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COGNITIE

Diagnostiek; op verschillende niveaus

GEDRAGSSYMPTOMEN

BIOLOGISCH

-genetisch

- hersenfunctie 

INTERACTIE
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Psychodiagnostiek

Å Dia-gnostiek: ñkennis door kijkenò

Å psychodiagnostiek volgens empirische cyclus

ïHypothesetoetsend 

ïGefaseerd proces:

ÅAanmelding en vraagstelling

ÅDossieronderzoek / (hetero-)anamnese

ÅFormuleren van hypothesen

ÅOnderzoeksoperationalisatie 

ÅAfname, verwerking, toetsing van hypothesen

ÅIntegrale beschrijving van patiëntgegevens; 
beantwoorden vraagstelling en rapportage



Evidence based psychodiagnostiek

Å Gestandaardiseerd en wetenschappelijk onderbouwd 

instrumentarium (standaardisering, normering, betrouwbaarheid, 

validiteit)

Å Transparantie: alle stappen moeten verantwoord kunnen worden

Å Multimethodisch; meerdere onderzoeksmethoden en 

informatiebronnen

Ą N=1 studie bij een patiënt 



COGNITIE

Diagnostiek; werkveldafhankelijk 

GEDRAGSSYMPTOMEN

BIOLOGISCH

-genetisch

- hersenfunctie 

Neuropsychologische vraagstellingen

Ziekenhuis, verpleeghuis, revalidatiecentrum, etc

GZpsycholoog / generalist

Klinisch psychologische vraagstellingen

GGZ, eerste lijn, etc
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COGNITIE

Diagnostiek; op verschillende niveaus

GEDRAGSSYMPTOMEN

BIOLOGISCH

-genetisch

- hersenfunctie 
Klinische neurologie: werking en ziekten van de hersenen

Klinische neuropsychologie: functioneren van de persoon a.g.v.

de werking van de hersenen
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Het ICF-model (WHO, 2001)

Aandoeningen en ziekten

FUNCTIES ACTIVITEITEN PARTICIPATIE

STOORNIS BEPERKING HANDICAP



Het ICF-model (WHO, 2001)

Neuropsychologische 

functiestoornissen

CVA /

AFASIE 
GESPREK VOEREN

KRANT LEZEN
JOURNALIST

ISOLEMENT

STOORNIS BEPERKING HANDICAP



Indicatie neuropsychologische diagnostiek

1 Vastgestelde leasies in de hersenen

ÅAangeboren of verworven neurologische 

aandoeningen; 

ÅHydrocefalus, 

ÅMeningitis, encefalitis, 

ÅTraumatisch hersenletsel, 

ÅCerebrale tumoren, CVA, 

2 Aantoonbare neurologische ziekten

ÅDementieën

ÅParkinson

ÅMultiple Sclerose

ÅEpilepsie

ÅKorsakov

Ået cetera

3 veronderstelde relatie hersenen - gedrag

ÅSomatische ziekten die cerebraal functioneren 

kunnen beïnvloeden, zoals diabetes, 

leverstoornissen

ÅSpecifieke ontwikkelingsstoornissen; dyslexie, 

ÅPsychiatrische stoornissen; schizofrenie, OCD, 

etc

ÅGedragsproblemen (onverklaarbaar vanuit 

context); ADHD, 

ÅLangdurig middelengebruik; medicatie, alcohol, 

drugs

ÅDisharmonisch profiel, plotse achteruitgang

ÅEvalueren van behandeling



Doelstellingen neuropsychologische diagnostiek

1. Psychologische functieanalyse

Å Inventarisatie van gestoorde vs. Intacte functies en vaardigheden

Ą sterktezwakte-profiel (cognitief, persoonlijkheidsaspecten, 

emotionele status, sociaal gedrag)

Ą consequenties dagelijks leven

Å descriptief

òZijn bij deze patient met epileptische aanvallen vanuit links 

temporaal de ernstige geheugenklachten te objectiveren en 

gerelateerd aan de lokalisatie van de epilepsie, en / of aan de 

stemmingsproblemen van depressieve aard en / of 

verbandhoudend met de antiepileptica?ó



Doelstellingen neuropsychologische diagnostiek

2. Bijdrage aan multidisciplinaire diagnostiek

Å Vooral indicatiestellingen 2 en 3

Å Gedragssymptomen grote rol in diagnose Ą

differentieeldiagnostisch 

Å Inventarisatie van gestoorde vs. Intacte functies en vaardigheden

Ą sterktezwakte-profiel (cognitief, persoonlijkheidsaspecten, 

emotionele status, sociaal gedrag)

Ą consequenties dagelijks leven

òZijn de plotse gedrags- en persoonlijkheidsveranderingen bij deze 

57 jarige man wiens vader op jonge leeftijd aan een dementieel 

proces is gestorven, aanleiding tot het vermoeden van een 

frontotemporale dementie?ó



Wat is een functiestoornis ?

ÅGedragsbeperking vs. functiestoornis

Å .. een zo spaarzaam mogelijke verklaring van een 
gedragsbeperking die het gevolg is van een hersenletsel of -
dysfunctie..

Ą unieke eigenschap Ą onafhankelijkheid

ĔFuncties of functiedomeinen

niet meetbaar met één test

test doet beroep op meerdere (deel)functies

uitvoering test afhankelijk individuele patiënt



Lokaliseren functiestoornis

Å mag / kan een functiestoornis gelokaliseerd worden ?

ïGedragskenmerken Ĕ hersendysfunctie

ïLokalisatie functie vs. lokalisatie functiestoornis

ïódeelô hersenen in termen van functionaliteit

ï lesies houden zich niet aan cerebrale grenzen



Dissociatie

ÅEnkelvoudige dissociatie

Lesie XĔ stoornis op taak A en niet op B

voorwaarde: normale prestaties populatie kennen

géén lokalisatie mogelijk;

- mogelijk functiestoornis onafhankelijk 
lokalisatie

- mogelijk slechter presteren zonder 
hersenbeschadiging



Dissociatie -2

ÅDubbele dissociatie

Als lesie X wel op A, niet op B dan aantonen;

lesie Y Ĕ geen stoornis op A wel op B

Problemen:

Goed bruikbaar in experimentele condities

Lesies niet goed vergelijkbaar

Patiënten niet goed vergelijkbaar

Taken niet goed vergelijkbaar

ĔMeer indicatoren



Bronnen diagnostisch proces -1 

ANAMNESE

HETERO-ANAMNESE

MEDISCH DOSSIER

OBSERVATIE

TESTRESULTATEN
ÅKLINISCHE PSYCH

ÅNEUROPSYCH

ETIOLOGIE
ÅNEUROLOGISCH

ÅMEDISCH

ÅPSYCHISCH

FUNCTIONELE ANATOMIE

INTERACTIE



Bronnen diagnostisch proces 

ANAMNESE

HETERO-ANAMNESE

MEDISCH DOSSIER

OBSERVATIE

TESTRESULTATEN
ÅKLINISCHE PSYCH

ÅNEUROPSYCH

ETIOLOGIE
ÅNEUROLOGISCH

ÅMEDISCH

ÅPSYCHISCH

FUNCTIONELE ANATOMIE

BRONNEN VAN KENNIS

INTERACTIE

KLINISCHE KENNIS EN VAARDIGHEDEN
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Hypothesené!!

ANAMNESE

HETERO-ANAMNESE

MEDISCH DOSSIER

OBSERVATIE

TESTRESULTATEN
ÅKLINISCHE PSYCH

ÅNEUROPSYCH

ETIOLOGIE
ÅNEUROLOGISCH

ÅMEDISCH

ÅPSYCHISCH

FUNCTIONELE ANATOMIE

INTERACTIE
Verwijzing

Klacht

Dossier

Anamnese
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vorming


