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Door: Berrij

geheugen

Werkgeheugenproblemen blijken een veel voorkomend fenomeen bij kinderen en jeugdigen

en hebben een grote impact op het leerproces en gedrag van deze kinderen. Dit artikel

beschrijft het profiel van cognitieve en gedragsmatige kenmerken die geassocieerd worden met

werkgeheugenproblemen, methoden om werkgeheugenvaardigheden te meten en manieren om

leerlingen met werkgeheugenproblemen te ondersteunen, zowel in de klas als tijdens een training.

Voor verdieping en onderbouwing worden er zijstappen gemaakt naar de literatuur

Inleiding

Voor kinderen met leer- en of gedragsproblemen zien
we een trend richting specialisering in diagnostiek en
interventievormen. Kwam een kind vroeger wat moei-
lijk mee in de klas, nu is er sprake van een informatie-
verwerkingsstoornis, een inprentingsprobleem, ADHD
van het onoplettendheidtype en mogelijk ook DCD.
Deze differentiatie in diagnostiek heeft er mede toe ge-
leid dat ook het aanbod van interventies in de zorg en
het onderwijs zich doorontwikkeld heeft. Welliche is
het tijd voor een tegengeluid. Moeten we, om een nog
verdere versnippering van hulpaanbod tegen te gaan,
niet op zoek gaan naar meer overkoepelende theorieén,
onderliggende mechanismen en breedspectrumbenade-
ringen? In een eerder artikel in dit blad (Gerrits & Van
der Zwaag, 2011) werd neurofeedback aangedragen als
een van de mogelijke behandelvormen die beantwoordt
aan bovenstaande kenmerken. We kiezen nu een andere
insteek en richten ons in eerste instantie niet direct op
interventievormen, maar laten eerst ons licht schijnen
op centrale mechanismen in ons brein die mogelijk een
target voor interventie kunnen vormen.

Het werkgeheugen

Een overkoepelende theorie en een onderliggend me-
chanisme kunnen wellicht gebaseerd worden op het
gedachtegoed rondom het werkgeheugen. Het werkge-
heugen is een centrale cognitieve functie die van belang
is voor de facilitering van veel schoolse vaardigheden
en de regulatie van gedrag. In het werkgeheugen slaat
een leerling informatie op die nodig is bij dagelijkse
activiteiten als uitleg onthouden, instructies opvolgen
en in het hoofd een lijstje bijhouden met uit te voeren
taken. Het werkgeheugen is enerzijds als een notitie-
blokje waarop je kort informatie noteert en anderzijds
het proces waarbij je deze informatie gebruike, zoals
in een denkproces. De capaciteit van het werkgeheu-
gen groeit met de jaren en bereikt een maximum rond
het dertigste levensjaar. Leerlingen uit groep 1 zouden
korte instructies goed moeten kunnen onthouden, ter-
wijl leerlingen uit groep 8 en het middelbare onder-
wijs complexere uitleg en instructies zouden moeten
kunnen hanteren. Echter dit laatste nog steeds niet in
de mate waarin volwassenen dit zouden kunnen. Om
deze functie van ons brein beter te leren snappen zijn
er verschillende theoretische modellen ontwikkeld.
Het elegantste en meest toegepaste model is het model
van Baddeley en Hitch, later bekend geworden als het
model van Baddeley (2004). In dit model wordt het
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werkgeheugen opgevat als een systeem dat bestaat uit
een mastersysteem en verschillende subsystemen (zie
figuur 1).
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Figuur 1. Het werkgeheugenmodel van Baddeley (2004).
Het centraal executief systeem is het systeem dat betrok-
ken is bij de tockenning van de energie aan verschillende
subsystemen. Ook is het betrokken bij de monitoring
(ben ik nog wel bezig met waarmee ik bezig wilde zijn?).

De overige systemen worden besproken in de tekst.

Het visueel-ruimtelijk kladblok is een subsysteem dat
eigenschappen zoals omtrek en kleur van een vorm ont-
houdt, maar ook, bij beweging, waar die vorm naartoe
gegaan is en waar hij vandaan kwam. Ook is dit systeem
betrokken bij getalbegrip, een gevoel voor de afstand
tussen getallen en verhoudingen. Imagingonderzoek
heeft inmiddels aangetoond dat het bijbehorende her-
sengebied de intrapariétale cortex is, een gebied waar-
van inmiddels bekend was dat het met name betrokken
is bij ruimtelijk inzicht. Weet een kind onvoldoende
dit gebied te activeren, dan zal het moeite hebben met
bepaalde rekenvaardigheden.

De fonologische loop op zijn beurt is onder andere be-
trokken bij functies als het vasthouden van gesproken
informatie, maar tot zijn domein hoort ook het gebruik
van de innerlijke stem om zaken in ons geheugen te
houden en om gedrag aan te sturen. Recentelijk zijn
er aanwijzingen gevonden dat er samenhang is tussen
de werkgeheugencapaciteit en het vermogen van kinde-
ren om hun gedrag te reguleren (Shamosh, et al., 2008;
Hofmann, et al., 2008).

De episodische buffer is verantwoordelijk voor het ont-
houden van de volgorde van gebeurtenissen.

De capaciteit van het werkgeheugen groeit met de jaren.
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Herkennen van werkgeheugenproblemen

in de klas: een voorbeeld

Werkgeheugen is een handig en flexibel systeem, maar
is ook kwetsbaar. Informatie die in het werkgeheugen
vastgehouden moet worden, kan namelijk ook makke-
lijk weer worden gewist door afleiding of door overbe-
lasting. De vraag die zich dan opdringt, is hoe kun je als
leraar herkennen dat een leerling worstelt met proble-
men in het werkgeheugen. Voor een eerste indruk van
hoe werkgeheugenproblemen doorwerken op schoolse
vaardigheden en gedrag kijken we naar een voorbeeld
(zie kader) dat Torkel Klingberg citeert in zijn boek
Het lerende brein (2011). Het is afkomstig van Susan
Gathercole. Zij wordt internationaal gezien als de auto-
riteit op het gebied van effect van werkgeheugenproble-

men op de prestaties van leerlingen.

Nathan is een kind van zes jaar dat voor het tweede
jaar naar school gaat. Hij werkt op het laagste niveau
voor wat lezen en rekenen betreft en heeft moeite

met veel klassenactiviteiten. Hij slaagt er vaak niet

in om instructies op te volgen als: ‘Leg je papieren

op de groene tafel, leg de kaarten op een stapel, berg
je potlood op en kom hier op de bank zitten.” Vaak
voert hij het eerste deel van de opdracht wel uit, maar
komt hij niet tot het laatste deel ervan. Hij maake
ook fouten in activiteiten waarbij kleine hoeveelheden
informatie onthouden moeten worden en waarbij te-
gelijkertijd andere gegevens verwerkt moeten worden.
Vaak verliest hij zichzelf in complexe taken, maake hij
fouten als het overslaan van belangrijke stappen of het
herhalen van stappen. Nathans leerkracht zegt dat hij
een korte aandachtsspanne heeft en makkelijk af te
leiden is.

De problemen waarmee hij worstelt, spelen bij onge-
veer 10% van alle kinderen in het reguliere onderwijs.
Gegevens over het speciaal onderwijs zijn thans niet
voorhanden. Figuur 2 is ontleend aan een presentatie
van Gathercole en maakt duidelijk hoezeer kinderen
kunnen verschillen in werkgeheugencapaciteit. De fi-
guur laat zien dat in een groep van achtjarigen ongeveer
10% een capaciteit heeft van een gemiddelde dertien-
jarige, maar dat er ook achtjarigen zijn met een capaci-
teit van een gemiddelde vijfjarige. Dit betekent dat in
het huidige reguliere onderwijs een aanzienlijk deel van
de kinderen op dit vlak een andersoortige begeleiding
behoeft. Veel leerkrachten hebben leerlingen met een
gedragsprofiel en prestaties die vergelijkbaar zijn met
die van Nathan, maar weten niet dat zo'n leerling een

werkgeheugenprobleem heeft.
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Figuur 2. De werkgeheugencapaciteit bij kinderen van
verschillende leeftijd. Op de X-as staan de leeftijden in
jaren vermeld. Op de Y-as staan de scores op een werkge-
heugentaak (WMBT-C). De rode pijlen hebben betrekking
op het tiende en het negentigste percentiel van kinderen
van acht jaar (zie tekst). De figuur is met toestemming van
S. Gathercole gebruikt.

In de klas werkgeheugenproblemen herkennen:
algemene kenmerken

De meeste kinderen die bij de laagste tien procent horen
als het gaat om werkgeheugencapaciteit, vertonen ken-
merken die verderop in de tekst beschreven worden. De
verhouding tussen jongens en meisjes is daarbij ongeveer
gelijk, met een iets groter aandeel voor jongens. Het ge-
dragsprofiel dat deze kinderen vertonen, is vrij stabiel en
schommelt niet gedurende de dag of de week, zoals dat
bij stoornissen als ADHD vaak wel het geval is. Ook ver-
tonen deze kinderen niet abnormaal veel oppositioneel,
hyperactief of impulsief gedrag. Echter, zoals we ver-
derop zullen zien, kunnen wel degelijk combinaties van
problemen voorkomen en kunnen dus ook heel drukke

kinderen werkgeheugenproblemen hebben.

Kenmerken van een slecht werkgeheugen
* Weinig vorderingen in lezen en rekenen.
* Moecilijkheden met het opvolgen van instructies.

* Problemen met leeractiviteiten waarbij informatie ont-
houden en verwerkt moet worden.

* Mocilijkheden met het op de plaats blijven zitten.

* Kan, zo lijkt het, de aandacht niet of slechts korte tijd
vasthouden en is makkelijk afleidbaar.

* Moeite met herinneren wat men ook al weer ging doen.

* Moeite om met taken te beginnen en taken zelfstandig,
zonder hulp, te volbrengen.

* Moeite met het afronden van taken die uit meer stap-
pen bestaan.

De meerderheid van de kinderen met slechte werkgeheu-
genfuncties boeken op het gebied van lezen en rekenen
slechts langzaam vooruitgang, zowel in het basisonder-
wijs als in het voorgezet onderwijs (Gathercole & Allo-
way, 2008; Gathercole & Pickering, 2000; Gathercole et
al., 2004; Jarvis & Gathercole, 2003). De belangrijkste
vraag hierbij is: wat is het verband tussen het werkge-
heugen en deze langzame vooruitgang? De literatuur sug-
gereert dat overbelasting een rol kan spelen. Dit zien we
met name bij kinderen met een beperkt werkgeheugen.
Cruciale informatie die nodig is bij het voortzetten van
de activiteit — zoals het verder schrijven van de zin die de
leerling in gedachten heeft of het uitvoeren van de serie
instructies die gegeven is — raakt dan verloren (Gather-
cole etal., in Klingberg, 2011). Hierdoor zal het voor een
leerling niet mogelijk zijn om verder te gaan met zijn ac-
tiviteit en deze succesvol af te ronden. De leerling wordt
in dergelijke situaties gedwongen om of te gokken of
om de taak te staken. Hoe vaker deze situaties zich voor
doen, hoe meer het leren vertraagd zal worden.

Deze situatie heeft vervolgens ook weer een negatief ef-
fect op het zelfvertrouwen, kan faalangst induceren en
kan leiden tot een negatief zelfbeeld. De studie van Ga-
thercole toonde aan dat dit daadwerkelijk ook optreedt
bij veel van deze kinderen. Zij gaven zichzelf de laagste
score als het ging om personal power. Een andere opmer-
kelijke bevinding uit het onderzoek is dat een werkge-
heugenprobleem door veel leerkrachten niet als zodanig
benoemd werd (Gathercole et al., 2006). Leerkrachten
hebben zeker wel oog voor het herkennen van een werk-
geheugenprobleem, echter zij benoemen het doorgaans
als een aandachtsprobleem. Vaak gebezigde beschrijvin-
gen zijn dan ook: Het gaat het ene oor in en het andere
oor weer uit. En: Hij luistert gewoon niet naar wat ik zeg.
Er is recentelijk gevonden evidentie voor het samen gaan
van een lage werkgeheugencapaciteit en dromerig gedrag
(Kane, 2004). Dit fenomeen wordt ook wel zoning out
genoemd en blijkt voor te komen in tal van situaties
waarin het werkgeheugen overbelast wordt. Het is dan
ook niet raar dat leraren geheugenproblemen aanzien

voor aandachtsproblemen.
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Leerkrachten benoemen een werkgeheugenprobleem
doorgaans als een aandachtsprobleem.

Voordat we overgaan tot de bespreking van hoe om te
gaan met werkgeheugenproblemen in de klas en andere
interventievormen, staan we eerst stil bij wat de literatuur

ons kan vertellen over de oorzaken van deze problemen.

Genetisch onderzoek en imagingonderzoek naar
het werkgeheugen

In Het Lerende Brein van Torkel Klingberg wordt be-
schreven dat op basis van tweelingenonderzoek onderzoe-
kers hebben kunnen vaststellen dat de werkgeheugenca-
paciteit voor minstens vijftig procent erfelijk is bepaald.
Onduidelijk is nog welke genen hierbij belangrijk zijn.
Een van de geidentificeerde genen (COMT) codeert voor
een enzym dat de signaalstof dopamine afbreekt. Ook
het gen SNAP25 blijkt een belangrijke rol te spelen in de
huishouding van een soort eiwit dat bij de prikkelover-
dracht belangrijk is. Wat interessant is, is dat dit gen in
eerdere studies in verband gebracht werd met ADHD.
Wellicht had deze koppeling eigenlijk betrekking op het
werkgeheugen, iets wat voorheen mogelijk foutief is aan-
gezien als ADHD.

Onze zenuwen zijn omgeven met een beschermende laag,
die tevens zorgdraagt voor een goede prikkelgeleiding: de
myelineschede. Onderzoek heeft uitgewezen dat verbete-
ring van het werkgeheugen, zoals we dat zien in de loop
van de kindertijd, gecorreleerd is met een toegenomen
myelinisatie van diverse systemen in de hersenen, waar-
onder de delen die de pariétale kwab en de voorhoofds-
kwab met elkaar verbinden. Bekend is verder dat bij
ADHD sprake is van een verminderde myelinisatie van
vezels tussen de pariétale kwab en de voorhoofdskwab,
hetgeen verband zou kunnen houden met een vermin-
derd werkgeheugen.

Instandhoudende en versterkende factoren

van werkgeheugenproblemen

Een werkgeheugenprobleem wordt beinvloed door ver-
schillende factoren. Bekend is dat slaapgebrek, over-
matige stress in de thuissituatie, storende geluiden of
andere prikkels uit de omgeving (drukke klaslokalen,
slechte ventilatie, werken in groepjes) een negatieve in-
vloed kunnen hebben op de werkgeheugencapaciteit
(Klingberg, 2009). Een ander factor is gelegen in alge-
mene maatschappelijke ontwikkelingen. Het aantal prik-
kels waarmee we op een dag geconfronteerd worden, is
de laatste tien jaren verdubbeld (Klingberg, 2009) en
ook het aantal uren dat kinderen televisie kijken is toe-

genomen. Deze maatschappelijke ontwikkelingen dragen
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ertoe bij dat het stimulusgestuurde systeem steeds vaker
wordt aangesproken en kinderen steeds minder leren om
hun aandacht bewust zelf te richten. We lichten dit nader
toe in het kader.

Verschillende soorten aandacht

Volgens Klingberg (2009) dient onderscheid gemaake
te worden tussen twee typen aandachtregulatiesyste-
men. Het aandachtssysteem dat ingeschakeld dient te
worden bij lastige en complexe taken in een klassitu-
atie, is het systeem van de gecontroleerde aandacht.
Gecontroleerde aandacht is een systeem dat overlapt
met het centraal executieve systeem in het model van
Baddeley (zie figuur 1.) De leetling dient bewust zijn
aandacht op een taak te richten, ook al gaat er van de
taak zelf geen prikkelende of stimulerende werking
uit. Het andere systeem is het stimulusgestuurde aan-
dachtssysteem. Dit wordt ingeschakeld in situaties zoals
gaming, waarbij externe prikkels het systeem aan het
werk zetten. Hiermee wordt ook de arousal, van bui-

tenaf, gereguleerd.

Studies van Porrino et al. (1983, in: Klingberg, 2011)
en Rapport (2009) hebben aangetoond dat bij een taak
met een zware belasting voor het centraal executieve
systeem kinderen zonder werkgeheugenproblemen
deze taak uitvoeren zonder overmatige bewegingen.
Kinderen met een zwakker werkgeheugen gaan signi-
ficant meer bewegen, waarbij ze het stimulusgestuurde
aandachtssysteem activeren en daarmee de arousal
reguleren. In een klassituatie kan dit leiden tot onge-
wenst druk gedrag. Wordr dit systeem automatisch in-
geschakeld bij belastende taken, dan wordt dit systeem
het voorkeurssysteem. Het systeem van de gecontro-
leerde aandacht krijgt dan te weinig training (Kling-
berg, 2009). Volgens het principe if you dont use it,
you loose it leidt dit tot een verminderde toename in
capaciteit van het systeem van de gecontroleerde aan-

dacht en daarmee dus van het werkgeheugen.

We maken even de balans op. Tot zo ver hebben we ge-
zien dat het werkgeheugen een centrale en voorwaarde-
lijke rol speelt bij veel van de schoolse vaardigheden en
de regulering van gedrag. We hebben verkend hoe we
werkgeheugenproblemen kunnen herkennen in de klas,
hoe ze ontstaan en welke factoren een rol kunnen spelen
bij het instandhouden van deze problemen. Voordat we
mogelijke interventies bespreken, willen we het belang
van deze interventies nog eens onderstrepen door stil te
staan bij de diagnostische categorieén die bij deze proble-

men een rol kunnen spelen.

9 |eelpaway
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Bij welke diagnosen speelt werkgeheugen een
belangrijke rol?

Werkgeheugenproblemen komen voor zonder dat van
een bijkomende diagnose sprake hoeft te zijn. Een werk-
geheugenprobleem is geen diagnostische categorie op
zich. Het is dan ook niet apart opgenomen in de DSM-
IV. Werkgeheugenproblemen komen echter wel vaak
voor bij stoornissen die in de DSM-IV staan. We geven

hier een — niet volledig - overzicht.

Werkgeheugenproblemen bij attention deficit
hyperactivity disorder (ADHD)

Verschillende onderzoeken tonen aan dat het visueel-
ruimtelijk werkgeheugen vaak is aangedaan bij kinderen
met ADHD (Alderson et al., 2010; Prins et al., 2007;
Westerberg et al., 2004; Alloway&Gathercole, 2008).
Mogelijk speelt een werkgeheugenprobleem ook een
voorwaardelijke rol bij het kernsymptoom impulsivi-
teit (Alderson et al., 2010). Impulsiviteit zou dan een
gevolg zijn van een werkgeheugenprobleem. Met andere
woorden: kinderen reageren impulsief omdat ze niet lang
genoeg informatie kunnen vasthouden. Volgens Rapport
e.a. (2009) zou zelfs de hyperactiviteit vanuit een werk-
geheugenprobleem verklaard kunnen worden. In Ne-
derland wordt het voorkomen (prevalentie) van ADHD

bij kinderen tot 18 jaar geschat op 6% (Verhulst et al.,
1997). Internationaal komen de cijfers uit rond de 5,3%
(Polanczyk, 2007).

Werkgeheugenproblemen bij developmental
codrdination disorder (DCD)

DCD is een stoornis in de planning en codrdinatie van
lichaamshouding en beweging. De prevalentie van DCD
is 6% in de leeftijd 5-11 jaar. Het probleem bevindt zich
vooral in het visueel-ruimeelijk werkgeheugen, dat een
belangrijke rol speelt bij de planning en controle van be-
wegingen. Voor de kinderen met DCD en leerproblemen
blijkt het functioneren van het visueel-ruimtelijke werk-
geheugen de beste voorspeller van leerproblemen (Allo-
way, 2007).

Werkgeheugenproblemen bij autismespectrums-
toornissen (ASS)

Een werkgeheugenprobleem is een veel beschreven de-
ficiéntie bij ASS (Gathercole & Pickering, 2000). Ge-
gevens hierover zijn echter niet consistent. Verschil in
operationalisering van het werkgeheugen zou dit kunnen
verklaren. Luna en collega’s (2002) vonden bij autisten
minder activering van de neuronale netwerken betrokken

bij werkgeheugenfuncties.

(advertentie)
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Cursus Cogmed
Werkgeheugen Training

De Cogmed Werkgeheugen Training uit Zweden is sinds 2008 in het Nederlands
beschikbaar. Het is een kortdurende, gedegen en effectieve training bij onder an-
dere ADHD en leerproblemen waarbij een werkgeheugenprobleem een rol speelt.
Voor de effectiviteit bestaat er wetenschappelijke evidentie. Cogmed is opgenomen
in de Databank Effectieve Jeugdinterventies van het Nederlands Jeugdinstituut.

Na een uitgebreide intake gaat de cliént
thuis 5 weken lang trainen. U als coach
volgt de training via de Cogmed server
en heeft wekelijks (telefonisch) contact.
Daarna vindt er een evaluatie en een
follow-up gesprek plaats.

Qua duur, kosten, werkwijze en ef-
fectiviteit is de Cogmed werkgeheugen
Training bij uitstek geschikt om in een
eigen praktijk of andere orthopedagogis-
che setting toe te passen.

BeterBrein organiseert de cursus die
opleidt tot erkend Cogmed Coach. De
cursus bestaat uit het bestuderen van
literatuur en manuals, twee cursusdagen,

een zelftraining van 25 uur thuis met het
programma Cogmed. Op dag 2 komen
de bespreking van de resultaten van de
eigen training en de voorbereiding op
het zelf gaan uitvoeren van de training
aan bod. De cursus wordt op meerdere
data, centraal in Nederland gegeven.

Voor meer informatie:
www.beterbrein.nl of stuur een e-mail
naar info@beterbrein.nl. Geaccrediteerd
voor NVO-generalist, K& ] Psycholoog
NIP, Herkwalificatie ELP.

AYS LEARNING PEARSON
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Werkgeheugenproblemen bij niet-aangeboren
hersenletsel

Christodoulou en collega’s (2001) vonden een toename
van fouten bij een werkgeheugentaak na hersenletsel.
Ook troffen zij tijdens een werkgeheugentaak een an-
der patroon van hersenactivering aan in vergelijking met
een controlegroep. Chapman en collega’s (2006) vonden
dat kinderen met NAH slechter op werkgeheugentaken

scoorden dan kinderen uit een controlegroep.

Werkgeheugenproblemen bij leerstoornissen:

de rekenstoornis

Het werkgeheugen speelt een belangrijke rol bij (het
leren) rekenen (Huiting, 2009; Jarrold, 2006). Aan-
getoond is dat de capaciteit van het werkgeheugen een
goede voorspeller is van latere rekenprestaties. Ook staat
vast dat kinderen met rekenproblemen significant lager
scoren op taken die een beroep doen op het visueel-
ruimtelijke werkgeheugen. In een studie van Gathercole
et al. (2006) werden kinderen geselecteerd die op reken-
tests meer dan twee standaardafwijkingen beneden het
gemiddelde scoorden, in concreto: zij behoren tot de
circa twee procent slechtst presterende kinderen. Deze
kinderen werden op een reeks werkgeheugentests verge-
leken met kinderen zonder problemen. Bij de kinderen
met rekenproblemen was er duidelijk sprake van een
beperkte werkgeheugencapaciteit. De problemen waren
zeer uitgesproken voor zowel het visueel-ruimtelijke als
het verbale werkgeheugen, doch niet voor het verbale
kortetermijngeheugen. De verklaring die hiervoor aange-
reikt is door Gathercole, is dat het werkgeheugen nodig
is om de tussenliggende stappen te kunnen onthouden in
berekeningen waarvoor meer stappen nodig zijn. Schat-
tingen van de prevalentie lopen uiteen van 5 tot 8%.

Werkgeheugenproblemen bij leerstoornissen:

de leesstoornis

De prevalentie van de leesstoornis wordt bij de schoolleef-
tijd geschat op 4% (Vlaamse wetenschappelijke vereni-
ging voor jeugdgezondheidszorg). Blomert (2002) komt
uit op 3,6%. Het is onbekend welk deel van deze popu-
latie werkgeheugenproblemen heeft. In een metastudie
vonden Jerman en Swanson (2005) een verband tussen
het werkgeheugen en leesproblemen. Gathercole (2006)
vond een verband tussen de ernst van de leesstoornis en
het functioneren van het werkgeheugen. Onze eigen er-
varing is dat bij de kinderen die zich bij onze praktijken
aanmelden met leesproblemen een groot deel inderdaad
kampt met werkgeheugenproblemen. De vraag is echter
of er oorzakelijke verbanden zijn aan te wijzen. Nader
onderzoek zal moeten uitwijzen wat de precieze rol is van

een haperend werkgeheugen bij leesproblemen en of een
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training van het werkgeheugen zinvol is bij de leesstoor-
nis. Het dyslexie-instituut Braams & Partners is onlangs
een dergelijk onderzoek begonnen.

Werkgeheugenproblemen bij leerstoornissen:

de leerstoornis NAO

In onderzoek uit Engeland komt naar voren dat van
de kinderen die in het 10% percentiel vallen met hun
werkgeheugenscore, 80% leerstoornissen vertoont (Ga-
thercole & Lamont et al., 2006). Onduidelijk is welk
percentage hiervan als niet anderszins omschreven leer-
stoornis (NAO) moet worden opgevat. In Australié¢ be-
gint dit najaar een n=350 studie naar de effecten van een
werkgeheugentraining op de leerproblemen van kinderen
en hun latere schoolse ontwikkeling. Interessant in dit
verband is dat de onderzoekers ook de kosten van een
onbehandeld werkgeheugenprobleem boven tafel willen
krijgen.

Het belang van een goed functionerend werkgeheugen
moge hiermee voldoende onderstreept zijn. We richten
nu onze aandacht op welke methoden we kunnen inzet-
ten om een probleem in het werkgeheugen vast te stellen.

Werkgeheugenproblemen in kaart brengen

Gezien de begrijpelijke bias in de perceptie van leraren
(zie hiervoor) is het goed om ook met objectieve technie-
ken de capaciteit van het werkgeheugen vast te stellen.
We zullen er een paar bespreken.

Screeningsintrumenten

Een van de nicuwere ontwikkelingen is dat werkgeheu-
gen nu indirect getest kan worden, gebruikmakend van
de kennis over het gedrag van leerlingen in het klaslokaal.
Er zijn gedragsschalen beschikbaar waarbij de leerkracht
de frequentie aan moet geven van het probleemgedrag
dat kan ontstaan door werkgeheugenproblemen (zie
ook figuur 2). De twee schalen die hiervoor beschikbaar
zijn, zijn de Working Memory Rating Scale for Children
(WMRS, Alloway et al., 2008) en de werkgeheugen- sub-
schaal van de Behaviour Rating Inventory of Executive
Function (BRIEE Gioia et al., 2000; Smidt & Huizinga,
2008).

De eerste wordt in Nederland uitgegeven door Pearson
Assesment and Information en de tweede door Hogrefe.
De WMRS kan in vijf minuten worden afgenomen, de
BRIEF vraagt ongeveer vijftien minuten en geeft een wat

breder beeld.

Tests
Met de overige methoden kunnen werkgeheugenvaar-
digheden directer getest worden. Veel gestandaardiseerde
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testbatterijen bevatten twee maten voor het meten van
werkgeheugen: voorwaartse en achterwaartse cijferreek-
sen. (denk onder andere aan de WISC, uitgegeven door
Pearson Assesment and Information). Van deze twee is
de achterwaartse cijferreeks het meest sensitief voor alge-
mene werkgeheugenproblemen. Dit komt doordat deze
test niet alleen vraagt om de informatie te onthouden,
maar ook om de volgorde mentaal om te keren, wat een
zwaar beroep doet op het werkgeheugen. Een kind dat
laag scoort (meer dan 1 SD onder het gemiddelde) op
de achterwaartse cijferrecksen, heeft een grote kans op
een werkgeheugenprobleem. Een bruikbare maat is ook
de Working Memory Index (WMI) van de WISC, ge-
baseerd op drie subtestscores — voorwaartse en achter-
waartse cijferreeksen en letter-nummeropeenvolgingen.
Onze ervaring is dat bijna alle kinderen met een slecht
werkgeheugen lage scores op de WMI behalen (zie ook:
Alloway et al., 2008).

Een tekortkoming van het testen van het werkgeheugen
met algemene testbatterijen is dat deze bijna alleen ver-
baal zijn opgezet en altijd cijfers gebruiken bij geheu-
gentaken. Het probleem met deze manier van testen is
dat individuen die een specifieck probleem hebben met
numerieke informatie vrijwel altijd onder hun niveau
presteren om andere redenen dan vanwege een slecht
werkgeheugen. Deze taken slagen er ook niet in om an-
dere aspecten van het werkgeheugen erbij te betrekken,
zoals de vaardigheid om non-verbale informatic op te
slaan en te manipuleren. Om een breder beeld te krijgen
zijn de Working Memory Test Battery for Children (Pic-
kering & Gathercole, 2001) en de Automated Working
Memory Assessment (AWMA, Alloway, 2007) ontwik-
keld. Beide testbatterijen bevatten verbale geheugenta-
ken waarbij cijfers en andere symbolen gebruikt worden
en non-verbale geheugentaken waarbij ruimtelijke en be-
wegende patronen gebruikt worden. De AWMA is een
gecomputeriseerde test met automatische scoring. Deze
testbatterij maake ook gebruik van visueel-ruimtelijke,
complexe geheugentaken en produceert een compleet
werkgeheugenprofiel van een kind. Onderscheid wordt
hierbij gemaakt tussen algemene werkgeheugentekorten
die zich op alle gebieden manifesteren (wat het meest
voorkomt bij kinderen met een slecht werkgeheugen)
en een specifiek patroon van tekorten die voornamelijk
voorkomen op verbale taken of op visueel-ruimeelijke ta-
ken (Archibald &Alloway, 2006). Kennis van de sterke
en zwakke kanten van het werkgeheugenprofiel van een
kind is vooral bruikbaar bij het opsporen van effectieve
vormen van ondersteuning voor een individueel kind.
Als laatste moet opgemerkt worden dat deze werkge-

heugentests bij de aanvang van de schoolcarriére een be-

langrijke voorspellende waarde hebben bij het opsporen
van kinderen die een risico lopen om de school slecht te
doorlopen (Gathercole et al., 2003). De AMWA is in het
Nederlands vertaald en wordt nu voor de Nederlandse
situatie genormeerd door Pearson Assesment and Infor-
mation.

Als iemand in het onderwijs vermoedt dat er sprake is
van werkgeheugenproblemen, kan hij dan de remedial
teacher van de school inschakelen, of moet hij dan on-
derzock aanvragen? Ik denk het laatste, maar het is wel-
licht goed om dit te melden. Mensen in het onderwijs
hebben de neiging om zelf te snel conclusies te trekken

en de stap van officiéle diagnose over te slaan.

Bij vermoeden van werkgeheugenproblemen doet een
school er verstandig aan eerst een officiéle diagnose aan

te aanvragen.

Werkgeheugenproblemen aanpakken

Nadat is vastgesteld dat een kind trage vorderingen
maakt vanwege een slecht functionerend werkgeheugen,
is de volgende stap om op zocek te gaan naar manieren om
dat werkgeheugen te verbeteren. De hiervoor geschikte
methoden zijn onder te verdelen in de ondersteunende
en de remediérende interventies. Laten we beginnen bij

de cerste groep.

Ondersteunende interventies

Ondersteuning blijkt belangrijke voordelen te hebben en
lijkt veelbelovend te zijn, ondanks dat het precieze effect
en de praktische gevolgen op het leren in het klaslokaal
nog geévalueerd moeten worden. Er bestaan inmiddels
verschillende programma’s, die als gemeenschappelijk
kenmerk hebben dat ze trachten om overbelasting van
het werkgeheugen tijdens gestructureerde leeractiviteiten
te voorkomen. In Nederland zien we bijvoorbeeld dat een
onderzoeksgroep van de Bascule, Amsterdam, dergelijke
interventies onderzoekt op hun effect. Naast training en
ondersteuning krijgen leerkrachten instructie in hoe ze
falen door overbelasting van het werkgeheugen kunnen
herkennen en monitoren. Ze leren hoe ze de belasting
van het werkgeheugen beter kunnen inschatten en indien
noodzakelijk verminderen. En ze krijgen tips hoe ze in-
formatie nogmaals aan een kind kunnen presenteren, hoe
ze het gebruik van hulpmiddelen kunnen aanmoedigen
en hoe ze het kind kunnen helpen strategicén te ontwik-
kelen die het werkgeheugen ondersteunen. Voorbeelden
en gevalsbeschrijvingen in het boek Working Memory
and Learning: A Practical Guide for Teachers (Gather-
cole & Alloway, 2008) illustreren de manieren waarop
dit bereikt kan worden. We noemen hier:
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* korte en duidelijke instructies gebruiken;

e gebruikmaken van verschillende informatiekanalen
(woord, gebaar, beeld);

¢ de instructie regelmatig herhalen;

* controleren of het kind nog met de taak bezig is;

* terugdringen van het aantal belastende factoren (ven-
tilatie verbeteren, meer individueel werken, meer ‘stil

werken’-tijd).

Remediérende methoden

Jarenlang zijn psychologen en orthopedagogen opgeleid
met de stelling dat onze werkgeheugencapaciteit een
vaststaande grootheid zou zijn. Wie is geboren met een
beperkte capaciteit, zou het daar dan de rest van zijn le-
ven mee moeten doen. Ondersteuning zou dan de enige
mogelijkheid nog zijn. In 2002 presenteerde Klingberg
echter baanbrekend onderzoek (Klingberg, 2002). Niet
alleen bleek het mogelijk de capaciteit van het werkge-
heugen in positieve zin te trainen, maar ook kwam naar
voren dat deze positieve verandering leidde tot verbete-
ring op niet getrainde taken. Inmiddels zijn er verschil-
lende werkgeheugentrainingen ontwikkeld, of zijn in
ontwikkeling. Van Nederlandse bodem zijn de ATAG-K
training (Van Nistelrooy, 2009) en de BrainGame Brian
van de Universiteit van Amsterdam. Een deelnemer aan
deze laatste training werke gedurende vijf weken allerlei
oefeningen af die ingebed zijn in een game-achtige om-
geving. Naast het werkgeheugen kan een deelnemer ook
de cognitieve flexibiliteit en de impulsbeheersing trainen.
Op het moment van schrijven van dit artikel zijn er en-
kele verkennende studies gedaan. Er is echter nog weinig
bekend over de langetermijneffecten van de training en
of er een transfer optreedt naar het functioneren in bij-

voorbeeld een klassikale situatie.

De capaciteir van het werkgeheugen kan in positieve zin
getraind worden en dat leids ook tot verbetering op niet

getrainde taken.

Meer onderzock is er gedaan naar de werkgeheugentrai-
ning Cogmed (zie ook: C. Nijenkamp, Remediaal 6, jaar-
gang 10). In deze training, ook van vijf weken, werkt een
kind thuis op de PC vijf maal in de week acht oefeningen
af. Het kind wordt hierbij ondersteund door zijn ouders,
terwijl de therapeut alle verrichtingen via internet kan
volgen en wekelijks contact onderhoud met ouders en
kind. In 2002 verscheen de eerste placebo-gecontroleerde
studie (Klingberg, 2002). Na training trad er een signifi-
cante verbetering op in getrainde taken, maar ook op niet
getrainde taken als logisch redeneren en response-inhibi-

tie. In een latere, ook weer placebo-gecontroleerde studie

/ 2

(Klingberg, 2005) werden deze resultaten gerepliceerd en
ook werden er aanwijzingen voor transfer gevonden (zo-
als waargenomen door ouders en leraren). Ook bleek de
training bij kinderen met ADHD en comorbiditeit (on-
derzocht werd de groep met sterk externaliserend gedrag)
ongeveer net zo effectief te zijn als bij kinderen zonder
de comorbiditeit (Happel, 2009). In een vergelijkende
studie met medicatie kwam naar voren dat medicatie een
iets groter effect had op het visueel-ruimtelijke werkge-
heugen dan Cogmed. Echter op het visueel-ruimtelijke,
kortetermijngeheugen, het fonologische kortetermijnge-
heugen en het fonologische werkgeheugen bleek Cogmed
superieur aan de medicatie (Holmes, et al. , 2009). In een
studie waarbij kinderen met een beperkt werkgeheugen
getraind werden met Cogmed (Holmes, et al., 2009b)
kwam naar voren dat, naast de eerder genoemde verbete-
ringen in de aandacht, deze kinderen ook verbeterden op
een test waarbij de situatie in een klas werd nagebootst
(het opvolgen van steeds complexere instructies) en re-
kenredeneervaardigheden. Dahlin, et al.,( 2010) vond in
haar studie dat kinderen verbeterden in begrijpend lezen.
Er vindt ook onderzoek plaats naar het werkingsmecha-
nisme (McNabb, 2009) van Cogmed. We zien hier the-
orievorming en interventicontwikkeling hand in hand
gaan.

De Cogmed werkgeheugentraining vergt veel van de
jonge deelnemers, maar uit Nederlandse data blijkt dat
slechts 1% afhaake. In verschillende landen worde Cog-
med in de school toegepast, in Nederland is dit (nog) niet
zo. Om Cogmed te kunnen toepassen dient de school
een aparte, rustige ruimte te hebben en personeel vrij te
kunnen maken voor de begeleiding. In Nederland zien
we dat Cogmed vooral wordt toegepast in kleine praktij-
ken, waarvan de meeste intensief samenwerken met een

school.

Samenvattend en concluderend

Gezien de toenemende kennis over ons breinfunctione-
ren en de prominente rol die het werkgeheugen daarbij
inneemt, in combinatie met het gegeven dat werkgeheu-
genproblemen veelvoorkomen in de kindertijd en dat
deze geassocieerd zijn met slechte schoolprestaties en
problemen in de regulering van gedrag, verdient werk-
geheugen een belangrijkere plaats in onze diagnostiek en
interventies. Dit artikel beschrijft enkele recente bevin-
dingen in het begrijpen van de problemen die deze kin-
deren tegenkomen en het ontwikkelen van manieren om
deze kinderen te ondersteunen. Dit kan geboden worden
in hun directe leeromgeving of door trainingen zoals de
Cogmed werkgeheugentraining. Voor meer informatie

zie ook: www.beterbrein.nl en www.cogmed.com.
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