
men toch invloed heeft op de 

sterkte van het JTC effect. 

Vergroten emotioneel saillante 

stimuli het JTC effect? Een 

meta-analyse over 14 effect-

sizes uit drie studies toont aan 

dat de effect-sizes bij emotio-

neel saillant materiaal niet gro-

ter zijn bij wanende of bij niet-

wanende patiënten. Dit wordt 

ook gevonden bij controle 

proefpersonen. Deze resulate-

ten tonen dus dat er geen on-

(Vervolg op pagina 3) 

Dat Jumping to conclusions 

(JTC) een rol speelt bij de 

waanvorming is inmiddels dui-

delijk. Dit is het effect dat wa-

nende patiënten sneller tot een 

conclusie komen dan anderen 

bij taken met een waarschijn-

lijkheidsuitkomst. In een eerde-

re nieuwsbrief is de kralentaak 

die daarvoor gebruikt wordt 

uitgebreider beschreven. Wat 

is de beste maat om onder-

scheid te maken tussen wanen-

de en niet-wanende patiënten? 

Is JTC geassocieerd aan wanen 

of aan schizofrenie in het alge-

meen? Wordt JTC sterker bij 

saillante stimuli? Om deze vra-

gen te beantwoorden hebben 

Fine en collega’s meta-analyses 

gedaan. Verschillende uitkomst 

variabelen zijn met elkaar ver-

geleken. Het beste onderscheid 

tussen wanende en niet-

wanende patiënten wordt ge-

maakt met ‘draws to decisions’ 

Andere maten 

zoals ‘draws to 

certainty’ en 

‘response to po-

tentially disconfir-

matory evidence’ 

verschillen niet 

tussen beide groe-

pen. 

Is JTC alleen maar 

een bijverschijnsel? 

De data wijzen uit 

dat deze hypothese verwor-

pen kan worden. Het is niet 

zomaar een kenmerk van 

schizofrenie los van wanen. 

Mogelijk is het wel zo dat 

schizofrene symptomen bij-

dragen aan het effect van JCT. 

Deze hypothese kan niet 

bevestigd noch verworpen 

worden. Het effect is er in 

twee studies niet en in twee 

wel. Het is onduidelijk of een 

kleine subgroep van sympto-

Meta-analyse van studies naar Jumping to Conclusions 

Jumping to conclusions en geheugen bij At Risk Mental State 

Is er JTC bij mensen die het 

risico lopen binnenkort een 

psychose te ontwikkelen; de At 

Risk Mental State (ARMS)? 
Broome en collega’s vergele-

ken 35 ARMS mensen met 23 

gezonde vrijwilligers met de 

kralentaak met verschillende 

moeilijkheidsniveaus: twee 

vazen met de ratio 85:15; twee 

vazen met de ratio 60:40; drie 

vazen met de ratio 44:28:28.  

Om het werkgeheugen te me-

ten moesten de proefpersonen 

een ketting van verschillende 

kleuren kralen onthouden. 

Deze kettingen hadden de 

lengte van 5 of 9 kralen. De 

kralen warden een voor een 

gedurende 1 seconden zicht-

baar gemaakt op een compu-
termonitor. Daarna moesten 

zij de goede volgorde van de 

kleuren weergeven. Het ver-

mogen om onzekerheid te 

kunnen verdragen werd geme-

ten met een vragenlijst. Het IQ 

is bepaald met de National 

Adult Reading Test.  
De resultaten waren dat er 

geen verschillen zijn bij de 

85:15 taak, maar wel bij de 

moeilijker taken met 60:40 en 

44:28:28 verdeling. Daar ge-

(Vervolg op pagina 2) 
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Jumping to conclusions 

Interessante informa-

tie: 

 Alan Meaden 

houdt workshop 

over cgt bij 

bevels-

hallucinaties’ op 

vrijdag 14 

maart 

 JTC is mogelijk 

een oorzaak van 

het ontstaan 

van wanen 
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3 t/m 7 februari 2008 14th 

Biennial Winter Work-

shop on Schizophrenia & 

Bipolar disorder. Montreux, 

Zwitserland 

 

7 maart 2008 Bunnik symposi-

um over psychiatrie. 

 

13 maart Interventies bij onge-
wone mensen met ongewone 

problemen 

 

 

14 maart 2008 Utrecht, VGCt 

gebouw. Workshop van 

Alan Meaden over CGT bij 

bevelshallucinaties 

 

11 april 2008 Voorjaarscon-

gres met workshops van de  

VGCt 

 

19 t/m 22 juni 6th Internati-
onal Congress of Cogniti-

ve Psychotherapy, Rome, 

Italy  

 

21 t/m 25 juni 2008 1st In-

ternational Schizophrenia 

Society Inaugural Scienti-

fic Conference, Venice Italy  

 

22 tot 25 oktober 2008 IEPA 

conference, Melbourne, 

Australia 

 

20 november 2008 Schizofre-
niecongres, Buitensociëteit, 

Zwolle 

 

 

Congres agenda 

Vervolg van jumping to conclusions en wanen 

psychose groter. 
JTC is eveneens geassocieerd 

aan het slecht kunnen verdra-

gen van onzekerheid. De 

ARMS groep heeft nogal wat 

neurotische problemen en dat 

kan samengaan met deze on-

verdraagzaamheid voor onze-

kerheid.  
Daarnaast heeft de ARMS 

groep ook een minder goed 

functionerend werkgeheugen 

en dat kan eveneens het voor-

tijdig besluiten verklaren. Men 

vergeet welke kralen men 

gezien heeft en neemt dan 

maar een besluit. Dit is waar-

schijnlijk zo. De studie van 

Menon (ook in deze nieuws-

brief) wijst daarop. 
De conclusie is dus dat JTC 

niet onderdeel is van psycho-

se, maar eraan voorafgaat. JTC 

is niet geassocieerd aan psy-

chotische symptomen, maar is 

wel geassocieerd aan abnor-

male opvattingen bij psychoti-

sche mensen, ARMS mensen 

en gezonde proefpersonen. Of 

de associatie met onverdraag-

zaamheid voor onzekerheid 

en het werkgeheugen oorza-

kelijk is, moet nog worden 

onderzocht. 

 
Broome, Johns, Valli, Woolley, 

Abraham, Brett, valmaggia, 

peters, garety, McGuire. Delu-

sion formation and reasoning 

bias in those at clinical high 

risk for psychosis. Brit J Psy-

chiatry, 191 (suppl. 51), s38-

s42. 

bruikten de ARMS mensen 

minder kralen om tot een 

besluit te komen. De ARMS 

groep scoorde verder hoger 

op waanachtige ideeën, had 

een beperkter werkgeheugen, 

verdroeg minder onzekerheid, 

was gelijk in intelligentie. 
Voor beide groepen gaan 

waanachtige ideeën samen 

met JTC op de moeilijker 

taken. Voor beide groepen 

gaan het slecht verdragen van 

onzekerheid samen met JTC. 

Er zijn geen correlaties in de 

ARMS groep tussen JTC en de 

score op de PANSS of het 

hebben van wanen. 

 
Dat in beide groepen JTC 

samengaat met abnormale 

opvattingen en niet met psy-

chotische symptomen, toont 

aan dat het fenomeen zich in 

het continuüm in de bevolking 

voordoet en niet gekoppeld is 

aan de psychose zelf. JTC is 

geassocieerd aan foutieve 

betekenisverleningsprocessen 

en naarmate dat ernstiger 

wordt, is het risico op een 

(Vervolg van pagina 1) 
Jumping to 

conclusions is 

aanwezig at risk 

mental state 

mensen en dus 

geen 

bijverschijnsel 

van psychose 
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Kent u belangrijke 
congressen over CGT 

bij psychose die niet 
in de Congres agenda 
staan? Stuur ze op 

naar 
info@gedachtenuitpluizen.nl 
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In een kralentaak werd geen 

verschil gevonden tussen wa-

nende patiënten, niet-wanende 

patiënten en controle proef-

personen op vier verschillende 

kralentaken met 85:15, 60:40, 

realistische en emotionele 

stimuli. Hoe kan dat? Een 

verschil was dat alle kralen 

zichtbaar bleven en niet terug-
gelegd warden zoals in de 

oorspronkelijke kralentaak. 

 
Bij een herhaling blijkt weder-

om dat zonder teruglegging er 

geen verschillen zijn, maar met 

teruglegging doet de wanende 

groep het slechter dan de niet

-wanende en controle groep. 

De niet-wanende groep ver-

toont een trend die geen sig-

nificantie bereikt. 
Het patroon van JTC repon-

ses ondersteunt de gedachte 

dat JTC wel betrokken is bij 

het vormen van wanen, maar 

niet betroken is bij het instand 

houden van wanen. De niet-

wanende, maar vorger wel 

wanende groep vertoont na-

melijk nog steeds een tendens 

naar JTC.  
JTC wordt daarmee een 

kwetsbaarheid die bij een 

aantal mensen leidt tot wwan-

vorming, maar er zijn waar-

schijnlijk meerdere routes en 

JTC is bij een aantal daarvan 

betrokken. 

 

 
Menon, Pomarol-Clotet, 

McKenna, McCarthy. Probabil-

istic reasoning in schizophre-

nia: a comparison of the per-

formance of deluded and non-

deluded schizophrenic patients 

and exploration of possible 
cognitive underpinnings 

(2006). Cognitive neuropsy-

chiatry, 11(6), 521-536. 

flectie op voorgaand leren uit 

de weg gegaan en de overwe-

ging of de huidige informatie 

wel past in de andere kennis 

die de persoon heeft. Ook de 

mensen die geen alternatieve 

verklaring bedenken of kunnen 

bedenken doen meer aan JTC 

op de taak dan mensen die 

wel een alternatieve verklaring 

kunnen bedenken bij hun 

waandenkbeelden. 

dersteuning is voor de gedach-

te dat emotioneel saillante 

stimuli het JTC effect verster-

ken. 

De rol die TC bij wanen 

speelt, is voornamelijk het 

bereiken van een premature 

zekerheid. Rigiditeit, of wel de 

weigering om een vergissing te 

overwegen bij de waangedach-

te, medieert tussen JTC en 

wanen. Daarmee wordt re-

(Vervolg van pagina 1) Waarom een waangedachte in eerste instantie op-

komt, wordt door JTC echter niet verklaard en zoals 

altijd meer onderzoek is noodzakelijk. 

 

Fine, Gardner, Craigie, Gold (2007). Hopping, skip-

ping ir jumping to conclusions? Clarifying the role of 

the JTC bias in delusion (2007). Cognitive Neuropsy-

chiatry, 12(1), 46-77. 

JTC en working memory 

Vervolg van meta-analyse JTC 

Workshop Alan Meaden over 

bevelshallucinaties op 14 maart 2008 

Alan Meaden 

mede-auteur van 

‘A casebook of 

Cognitive Beha-

viour Therapy 

for Command 

Hallucinations’ 

van Sarah Byrne, 

Max Birchwood, 

Peter Trower en 
Alan Meaden 

uitgegeven door 

Routledge in 

2006. Het ISBN 

10 nummer is: 1-58391-785-3. 

Zeer de moeite waard. 

De sectie Schizofrenie en 

Psychose van de Vereniging 

voor Gedragstherapie en Cog-

nitieve  Therapie organiseert 

een workshop Van Alan Mea-

den over de behandeling van 

bevelshallucinaties van een 

gehele dag op vrijdag 14 maart 

2008 in het verenigingsge-

bouw in Utrecht. Het aantal 
aanmeldingen is beperkt. 

Wees snel voordat het uitver-

kocht is! Ga naar de aanmeld-

website op http://www.vgct.nl/

index.jsp?USMID=451 

 

Schrijf je nu in 

voor de 

workshop. 

Unieke kans 

voor laag 

budget! 

Klik hier 
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JTC is betrokken bij 
de vorming van wa-

nen, maar niet bij het 
in stand houden er 

van. 
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E-mail: 
info@gedachtenuitpluizen.nl 

De Stichting Cognitie en Psychose stelt zich tot doel om kennis over 

cognitieve aspecten van de psychose en kennis en vaardigheden van 

cognitieve gedragstherapie bij psychose en bij mensen met een ‘at risk  

mental state’ te verspreiden onder hulpverleners, mensen die een ver-

hoogd risico op psychose lopen, patiënten en andere betrokken. Daar-

toe geeft zij boeken uit over cognitieve gedragtherapie en verzorgt zij 

cursussen en workshops. Een aantal daarvan in samenwerking met de 

schizofreniestichting. Op de website worden updates en formulieren 

aangeboden en meetinstrumenten om het proces van cgt te onder-

steunen. Een tweewekelijkse e-nieuwsbrief over recente wetenschap-

pelijke publicaties en een congresagenda worden gratis verspreid on-

der belangstellenden. 

STICHTING 

COGNITIE EN 

PSYCHOSE 

hersenen. Op deze wijze is 

dus door experimentele simu-

latie aangetoond dat JTC af-

hankelijk is van de dopamine 

in het striatum en limbisch 

systeem. 

Moore, Sellen. (2006). Jumping 

to conclusions: a network 

model predicts schizophrenic 

patients’ performance on a 

Met computers is het mogelijk 

met veel ingewikkelde wiskun-

de om neurale netwerken te 

simuleren. Moore en Sellen 

hebben een netwerk simulatie 

gemaakt dat de prestaties op 

de kralentaak simuleert. Het 

netwerk is gevoed met gege-

vens uit eerder onderzoek 

met verschillende groepen, 

zoals patiënten met en zonder 

wanen, normalen, met of zon-

der geheugenondersteuning, 

enzovoorts. Allerlei relaties 

tussen hersengebieden en 

dopaminespiegels maken deel 

uit van het netwerk. Door de 

gain factor te veranderen 

konden de prestaties van nor-

malen geleidelijk aan veran-

derd worden in de prestaties 

van wanende patiënten. Deze 

gain factor komt overeen met 

het dopamine niveau in de 

probabilistic reasoning task. 

Cognitive, affective & beha-

vioural neuroscience, 6(4), 

261-269. 

 

JTC en dopamine 
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Dopamineverhoging ver-
sterkt JTC in een computersi-

mulatie 

Www.gedachtenuitpluizen.nl 
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