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In de loop van 2005-2006 ondersteunde Sig een onderzoek in het UZ Gent. Het doel was
na te gaan wat het effect is van Atomoxetine (Strattera ®) op het gedrag en een aantal
cognitieve functies van kinderen met ADHD, kinderen met dyslexie, en kinderen met
ADHD+dyslexie. Hierbij willen we u graag op de hoogte stellen van de belangrijkste
resultaten.

Opzet van het onderzoek

In Belgié en Nederland hebben in totaal 120 kinderen de studie voltooid. Deze kinderen
maakten deel uit van één van de volgende studiegroepen: kinderen met enkel ADHD,
kinderen met enkel dyslexie, kinderen met zowel ADHD als dyslexie (de comorbide
groep), en een controlegroep die geen van beide stoornissen vertoont.

Alle kinderen (behalve de controlekinderen) werden 4 weken behandeld met
Atomoxetine en 4 weken met een placebo medicijn. De volgorde van deze 2
behandelingsfasen was willekeurig en was niet gekend door de ouders of de
onderzoekers.

Bij de start van het onderzoek en na elke behandelingsfase werd van de ouders een
ADHD vragenlijst afgenomen en werden door het kind een aantal computertaken
uitgevoerd.

Aan de hand van de vragenlijst kon worden nagegaan of Atomoxetine voor een
verbetering zorgt op gedragsmatig vlak, namelijk door een afname in de ADHD
symptomen (onoplettendheid en hyperactiviteit/ impulsiviteit).

De bedoeling van de computertaken was om het effect van Atomoxetine na te
gaan op een aantal cognitieve functies die verstoord zijn bij kinderen met ADHD en/of
dyslexie. De volgende functies werden onderzocht: (1) responsinhibitie of het kunnen
tegenhouden van een bepaalde handeling, (2) werkgeheugen of de vaardigheid om
informatie tijdelijk vast te houden in het geheugen, en (3) /exicale beslissing of de
taalvaardigheid om echte woorden van onbestaande woorden te onderscheiden.

Om te kunnen besluiten dat Atomoxetine werkzaam is bij kinderen met ADHD en/of
dyslexie, moet hun prestatie op deze taken beter zijn met dan zonder medicatie.

Resultaten: kinderen met ADHD
Wanneer kinderen met ADHD — al dan niet in combinatie met dyslexie — Atomoxetine

nemen, vertonen ze minder symptomen van ADHD dan wanneer ze een placebo medicijn
nemen. Ze vertonen ook een verbetering op het vlak van werkgeheugen en



Resultaten: kinderen met dyslexie

Voor kinderen die enkel dyslexie hebben — dus zonder ADHD als bijkomende stoornis —
blijkt dat Atomoxetine geen klinisch bewezen effect heeft. Ze presteerden namelijk niet
beter op de taken van werkgeheugen, inhibitie, of lexicale beslissing wanneer ze
medicatie namen dan wanneer ze geen medicatie namen.

Toch merkten verschillende ouders een verbetering op in het schoolse functioneren
van hun kind met enkel dyslexie. Hiervoor zijn verschillende verklaringen mogelijk. Het
kan zijn dat we te maken hebben met placebo-effecten of dat effecten pas duidelijk
worden na een behandeling van meer dan vier weken met Atomoxetine. Het is ook
mogelijk dat Atomoxetine indirecte effecten heeft via de verbetering van het
concentratievermogen of via een verbetering van andere cognitieve functies die in deze
studie niet werden gemeten. Over deze mogelijkheden kan op basis van de gevoerde
studie geen uitspraak worden gedaan. Het is aangewezen om verder onderzoek te doen
met grotere groepen kinderen en met alternatieve cognitieve effectmaten.

Conclusie

Voor kinderen met ADHD blijkt Atomoxetine een gunstig effect te hebben op gedrag en
cognitie. Het kan bijgevolg nuttig zijn in de behandeling van ADHD. Er is echter geen
indicatie om Atomoxetine te gebruiken in de behandeling van kinderen met dyslexie,
behalve wanneer ze bijkomend ook een diagnose van ADHD hebben.
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