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Titel

       : Van methylfenidaat tot microbioom (of van Ritalin tot RNA)
Abstract

Het ADHD Netwerk is in de 90-er jaren ontstaan uit gebrek aan kennis over ADHD. Noch in de opleiding, noch in de praktijk leerden wij hier iets over als kinderarts. De eerste meetings werden besteed aan begripsbepaling, medicatie, bijkomende factoren en het activeren van gelijkgestemden. Door bijwonen van congressen, literatuur, uitbreiding van het Netwerk werden wij “deskundigen”. 
Een logische stap was samenvoegen van andere hulpverleners in de levensloop van mensen met ADHD, dus psychologen en psychiaters. 
Begin deze eeuw werd het venster naar het microbioom geopend. Dit is nu een geaccepteerd onderzoeksgebied. 
Kinderarts Rob Pereira, mede-oprichter en voormalig voorzitter van het ADHD Netwerk, vat in deze 50e Netwerkmeeting zijn visie samen op ADHD. Deze is in de loop der jaren geëvolueerd van ziekte naar neurodiversiteit, de “oorzaak” van onbekend naar situationeel in ruime zin.  
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       : ADHD bij vrouwen, over hormonale stemmingswisselingen  



         gedurende de levensloop
Abstract

ADHD bij vrouwen verdient meer aandacht in de klinische praktijk, maar veel is nog onbekend over de typisch vrouwelijke verschijningsvorm. Het gaat hierbij over de menstruele cyclus en de wisselende hormoonspiegels, en de vraag wat de effecten hiervan zijn op de ADHD symptomen en de stemming. In de praktijk klagen vrouwen met ADHD vaak over de premenstruele periode, hun stemming is dan slechter, ze zijn erg prikkelbaar en zelfs agressief, en soms suicidaal. Dit alles neemt af na de menstruatie, maar dit patroon keert maandelijks terug.

Uit eerste onderzoek bij 200 vrouwen met ADHD vergeleken met evenveel controles bleek dat zij inderdaad vaker en ernstiger klachten van premenstruele depressieve klachten hadden, en dat zij ook vaker kwalificeerden voor de diagnose premenstruele depressieve stoornis (Dorani, submitted). Eenzelfde patroon werd gevonden voor de postnatale depressie bij vrouwen met kinderen, en voor depressieve klachten bij vrouwen met ADHD in de overgang. Achtergronden over de interactie tussen oestrogenen en dopamine kunnen duidelijk maken wat hier mogelijk aan de hand is. Plannen voor vervolgonderzoek en mogelijke behandelopties voor deze ernstige depressieve klachten zullen worden besproken. 

Doel: kennis delen over hormonale stemmingswisselingen bij vrouwen met ADHD gedurende de levensloop.

Korte omschrijving credentials spreker:

Sandra Kooij is psychiater en associate professor psychiatrie bij VUMc in Amsterdam. Ze richtte in 2002 Programma en Kenniscentrum ADHD bij volwassenen op bij PsyQ Den Haag, waar jaarlijks 900 patiënten worden behandeld. Alle overige PsyQ vestigingen zijn getraind in ADHD bij volwassenen door het team in Den Haag. Verder is zij voorzitter van de DIVA Foundation, mede-oprichter en oud-voorzitter van het ADHD Netwerk, en oprichter van The European Network Adult ADHD. Zij houdt zich bezig met onderzoek, opleiding en patiëntenzorg. 
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       :  Nieuwe inzichten in het ADHD brein
Abstract

ADHD is een complexe en heterogene ontwikkelingsstoornis, waarvan de pathofysiologie onbekend is. Recente nieuwe methoden om hersenscans te analyseren hebben tot nieuwe inzichten geleid in de betrokkenheid van de hersenen bij ADHD. Doel van deze lezing is om twee hiervan te bespreken.

De eerste is “normative modelling”. Het traditionele onderzoek naar neurale en cognitieve gegevens vergelijkt de ADHD groep met een controlegroep, en test of er verschillen zijn in het groepsgemiddelde. Dit levert informatie op over “de gemiddelde” patiënt met ADHD, bijvoorbeeld dat het totale hersenvolume zo’n 3% kleiner is dan bij de gemiddelde controle. Maar de gemiddelde ADHD patiënt bestaat niet. Testen op verschillen in het gemiddelde maskeren de enorme variatie tussen verschillende patiënten met ADHD. Bij normative modelling wordt een model gebouwd van een biologische variabele, bijvoorbeeld corticale dikte. Daarbij wordt een verband gelegd met bijvoorbeeld leeftijd, zoals dat gebeurt in een groeicurve. De positie van elke persoon (patiënt of controle) kan daarop individueel worden aangegeven, en gekwantificeerd. Dit biedt de mogelijkheid de individuele variatie (met extreme uitschieters) te beschrijven. Voor een voorbeeld bij schizofrenie en bipolaire stoornis zie Wolfers et al. 2018).

De tweede is een verfijnde methode om een integraal beeld op te bouwen van de functionele architectuur van de hersenen door gegevens van taak-MRI en resting-state MRI te combineren, en vervolgens ook de gegevens van meerdere taken te combineren (Chauvin et al. 2019). Hieruit blijkt dat een van de belangrijkste verschillen tussen het ADHD en het controle brein is dat het ADHD brein voor het uitvoeren van elke taak grotendeels andere gebieden gebruikt, terwijl het controle brein voor verschillende taken een zelfde kerngebied van hersenverbindingen gebruikt. Het ADHD brein is daarbij inefficiënter bezig.
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· Doel:

Nieuwe inzichten in het ADHD brein bespreken 

· Korte omschrijving creditials spreker:

Hoogleraar psychiatrie en kinder- en jeugdpsychiatrie bij het Radboudumc en Donders Instituut, en hoofd van Karakter Kinder- en Jeugdpsychiatrie Universitair Centrum, en voorzitter van het Kenniscentrum Kinder- en Jeugdpsychiatrie

