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Subtypes van psychose op basis van hersenfunctie

internationaal toponderzoek

artikel

Waarom dit onderzoek?
In de praktijk is het lastig om te bepalen of een psychose past bij schizofrenie, 
een bipolaire stoornis of een andere aandoening. Zijn we al zover dat we op basis 
van onderliggende hersenafwijkingen bij patiënten en hun familieleden 
onderscheid kunnen maken tussen verschillende psychotische aandoeningen?

Onderzoeksvraag
Zijn er op basis van hersenfunctie van patiënten met psychose en hun familie-
leden subgroepen te onderscheiden?

Hoe werd dit onderzocht?
Patiënten met psychose (n = 711), eerstegraads familieleden (n = 883) en perso-
nen uit de algemene bevolking (controlegroep; n = 278) werden onderzocht. Bij 
alle participanten werden neurocognitieve taken afgenomen. Sensomotorische 
hersenactiviteit werd bepaald door evoked related potentials te meten met elek-
tro-encefalografie (eeg) tijdens geluids- en gevoelsstimuli en er werden structu-
rele hersenscans (mri) verricht. Deze data werden geanalyseerd en verdeeld in 
verschillende biotypes op basis van statistische gelijkenis.

Belangrijkste resultaten
Er konden drie biotypes worden onderscheiden. Biotype 1 betrof patiënten die 
ten opzichte van de gezonde controlegroep het slechtst scoorden op neurocog-
nitieve taken, de laagste sensomotorische activiteit vertoonden en de grootste 
relatieve afname van witte stof op de mri hadden. Deze patiënten hadden 
overwegend psychotische klachten op basis van schizofrenie (59%) en functi-
oneerden sociaal het slechtst. Biotype 3 betrof patiënten die op neurocognitieve 
taken en sensomotorische activiteit vergelijkbare uitkomsten hadden met de 
controlegroep en die de minste wittestofafwijkingen hadden. Deze groep had 
overwegend psychotische klachten op basis van een bipolaire stoornis (44%) 
en functioneerde sociaal het beste. Biotype 2 betrof patiënten die op genoemde 
maten tussen type 1 en 3 scoorden. Eerstegraads familieleden van patiënten uit 
biotype 1 lieten, vergeleken met de controlegroep, de meeste wittestofreducties 
zien op mri, gevolgd door degenen met biotype 2 en 3.

Consequentie voor de praktijk 
Deze studie suggereert dat in de toekomst neuropsychologisch onderzoek, eeg 
en mri mogelijk zouden kunnen bijdragen aan diagnostiek van psychotische 
stoornissen op basis van hersenfunctie bij patiënten. Eerstegraads familieleden 
in de slechtst functionerende subgroep van patiënten met psychose vertoonden 
de meeste wittestofreducties, hetgeen een aanwijzing kan zijn dat dit een 
erfelijke kwetsbaarheidsfactor is voor schizofrenie. Voor toepassing in de 
praktijk is replicatie nodig van de gevonden biotypes, evenals onderzoek om 
na te gaan of ze bijvoorbeeld voorspellend zijn voor ziektebeloop. Ten slotte 
moet men onderzoeken of specifieke antipsychotische behandelingen gekop-
peld kunnen worden aan biotype.
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