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Het primaire doel van dit onderzoek is het onderzoeken van de relatie tussen slaapproblemen
en (reactieve) agressiviteit bij forensische psychiatrische patiënten. Tevens zullen
epidemiologische cijfers van slaapproblemen bij forensische…

Ethische beoordeling Goedgekeurd WMO
Status Werving gestart
Type aandoening Slaapstoornissen en -afwijkingen
Onderzoekstype Observationeel onderzoek, zonder invasieve metingen

Samenvatting
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Verkorte titel
Slaap en Agressie
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Onderzoeksproduct en/of interventie

Trefwoord: Agressie, Forensische psychiatrie, Impulsiviteit, Slaapproblemen

Uitkomstmaten

Primaire uitkomstmaten

Metingen met zelfbeoordelingvragenlijsten t.a.v. de slaapkwaliteit en

slaapkwantitiet en t.a.v. de huidige agressiviteit, impulsiviteit en

hostiliteit. Objectievere informatie over risico op agressief gedrag,

impulsiviteit en vijandigheid gescoord door behandelaren met de HKT-30 wordt

ook gebruikt om de primaire hypothese te onderzoeken. De primaire hypothese is

dat een slechtere slaapkwaliteit en slaapkwantiteit gepaard gaat met een

verhoogde (reactieve) agressiviteit.

Secundaire uitkomstmaten

Tevens worden de volgende onderzoeksvragen onderzocht met behulp van data uit

de vragenlijsten, het persoonlijk interview en gegevens uit het medische

dossier:

1) Wat is de epidemiologie van slaapproblemen onder forensische psychiatrische

patiënten?

2) Wat is de aard van slaapproblemen onder forensische psychiatrische patiënten?

3) Indien forensische psychiatrische patiënten slaapproblemen hebben, wanneer

ontstaan deze slaapproblemen? Bijvoorbeeld na traumatische gebeurtenissen, bij

ontstaan van de psychiatrische stoornis, tijdens detentieperiode of tijdens het

verblijf in de kliniek?

4) Hoe worden slaapproblemen onder forensische psychiatrische patiënten

behandeld?
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5) Met welke psychiatrische stoornissen hangen slaapproblemen onder forensische

psychiatrische patiënten samen?

6) Zijn er specifieke psychiatrische stoornissen waarbij de relatie tussen

slaapproblemen en (reactieve) agressie sterker is dan bij andere psychiatrische

stoornissen?

Toelichting onderzoek

Achtergrond van het onderzoek

Veel patiënten met een psychiatrische stoornis hebben klachten over hun slaap.
Ondanks het feit dat de slaapstoornis vaak secundair is aan de psychiatrische
stoornis (review: Abad en Guileminault, 2005), wordt sinds een aantal jaren
sterk aangeraden de slaapstoornis ook te behandelen. Dit kan namelijk een
positief effect hebben op het beloop van de psychiatrische stoornis en zou de
kans op recidief van de psychiatrische stoornis kunnen verminderen (bv. Krakow
et al., 2001; Fava et al., 2006). Behandeling van slaapstoornissen bij
forensische psychiatrische patiënten zou mogelijk van nog groter belang kunnen
zijn, omdat er aanwijzingen zijn dat er een associatie bestaat tussen kwaliteit
en kwantiteit van slaap en agressiviteit en impulsiviteit (bv. Roth et al.,
1976; Schubert, 1977; Pilcher et al., 1997; Booth et al., 2006; Ireland,
Culpin, 2006; Yoo et al., 2007). Slechte slaap is dus een potentiële
risicofactor voor impulsief en agressief gedrag. Ondanks belangwekkende
implicaties voor de forensische psychiatrie is deze relatie nooit onderzocht in
psychiatrische patiënten.
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Doel van het onderzoek

Het primaire doel van dit onderzoek is het onderzoeken van de relatie tussen
slaapproblemen en (reactieve) agressiviteit bij forensische psychiatrische
patiënten. Tevens zullen epidemiologische cijfers van slaapproblemen bij
forensische psychiatrische patiënten gegenereerd worden en data over type en
behandeling van slaapstoornissen bij forensische psychiatrische patiënten. De
vraag of bepaalde psychiatrische stoornissen gerelateerd zijn aan specifieke
slaapproblemen bij forensische psychiatrische patiënten zal ook worden
onderzocht.

Onderzoeksopzet

Het project zal ongeveer 10 maanden duren, waarbij 6 maanden gereserveerd zijn
voor het verzamelen van data. Elke deelnemer zal éénmaal beoordeeld worden met
behulp van 4 zelfbeoordelingvragenlijsten over slaap en agressie/impulsiviteit
en een persoonlijk interview met een van de onderzoekers, omtrent de
geschiedenis van de slaap(problemen). Daarnaast zal informatie over de
DSM-IV-TR diagnose, huidig (slaap)medicatiegebruik en scores op de laatste
HKT-30 (risicotaxatie-instrument) verkregen worden uit het medische dossier,
evenals basale gegevens zoals leeftijd en geslacht. Er zijn bij dit onderzoek
geen geneesmiddelen, medische hulpmiddelen, of psychosociale interventies
betrokken.

Inschatting van belasting en risico
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niet van toepassing.

Contactpersonen

Publiek

GGZ Drenthe (Assen)

Dennenweg 9
9404 LA Assen
NL

Wetenschappelijk

GGZ Drenthe (Assen)

Dennenweg 9
9404 LA Assen
NL

Locaties

Landen waar het onderzoek wordt uitgevoerd

Netherlands

Deelname eisen

Leeftijd
Volwassenen (18-64 jaar)
65 jaar en ouder

Belangrijkste voorwaarden om deel te mogen nemen
(Inclusiecriteria)

Alle forensische psychiatrische patiënten in het Forensisch Psychiatrisch Centrum Dr. S. van
Mesdag die mee willen werken aan het onderzoek en het informed consent hebben
ondertekend worden geïncludeerd, tenzij een van de exclusiecriteria van toepassing is.
Patiënten die geen Nederlands spreken zullen met behulp van een tolk geïnterviewd worden.
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Tijdens het interview zullen de vragenlijsten met hen mondeling doorgenomen en ingevuld
worden.

Belangrijkste redenen om niet deel te kunnen nemen
(Exclusiecriteria)

Patiënten die dermate psychotisch zijn dat een gesprek niet mogelijk is, vanwege
bijvoorbeeld een katatone toestand of een ernstig gestoord oordeelsvermogen en
realiteitstoetsing vanuit een psychotisch toestandsbeeld, zullen niet geïncludeerd worden.

Onderzoeksopzet

Opzet

Type: Observationeel onderzoek, zonder invasieve metingen
Blindering: Open / niet geblindeerd

Controle: Geen controle groep

Doel: Algemeen wetenschappelijk

Deelname

Nederland
Status: Werving gestart

(Verwachte) startdatum: 15-10-2010

Aantal proefpersonen: 135

Type: Werkelijke startdatum

Ethische beoordeling

Goedgekeurd WMO
Datum: 23-08-2010

Soort: Eerste indiening

Toetsingscommissie: METC Isala Klinieken (Zwolle)
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Registraties

Opgevolgd door onderstaande (mogelijk meer actuele) registratie

Geen registraties gevonden.

Andere (mogelijk minder actuele) registraties in dit register

Geen registraties gevonden.

In overige registers

Register ID
CCMO NL32640.075.10


