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VVoorwoord

Deze scriptie is geschreven in het kader van nfigtuderen aan de Universiteit in
Leiden voor de opleiding Orthopedagogiek. De siiptaakt deel uit van een groot
onderzoek naar slaap en cognitie. Ik heb het verbassen slaapproblematiek en
gedragsproblemen onderzocht. Het is een goededifigpgeweest van mijn studie.
Vooral het onderzoek zelf heeft ervoor gezorgdikiat deze laatste fase nog veel heb
mogen leren.

Mijn scriptie was nooit voltooid zonder de hulp v@en aantal mensen. Daarom wil
ik hen via deze weg bedanken. Als eerste mijn leéde Kristiaan van der Heijden.
Bedankt dat je zoveel geduld met me had. Ook mipe zus, ouders en vriendinnen
Elzelien en Lydia wil ik bedanken voor hun aanmgedj en correctie. Zonder jullie
was het niet gelukt deze scriptie te voltooien.

Johanneke Goedegebuur
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De samenhang tussen chronotype en gedrags/emotionele problemen bij kinderen van 7 tot 12 jaar

Samenvatting

Introductie: Het avondchronotype is in eerdere onderzoekersgee®rd met
verminderd cognitief functioneren, slaaptekort edrags-emotionele problematiek. In
dit onderzoek zal gefocust worden op het laatstmatijk gedragsproblemen en de
relatie met het chronotype. De onderzoeksvragen ¥)jls er bij kinderen met een
avondchronotype sprake van hogere scores op itisgrende en externaliserende
gedragsproblematiek dan bij kinderen met een odteonotype? 2) Wordt een
eventuele relatie tussen chronotype en gedragsimmat# problemen gemedieerd door
een verminderde slaapduur?

Methoden:De onderzoeksgroep die in dit onderzoek wordt gjighrbestaat uit 333
kinderen, waarvan 149 jongens en 184 meisjes laef@jd van 7 tot 12 jaar van
verschillende scholen door heel Nederland. Ouddiden vragenlijsten in over
chronotype (CCTQ), gedragsproblemen (CBCL) en glaaponten, waaronder
slaapduur (Slaapgewoontes van het kind).

ResultatenUit de resultaten blijkt dat er een groot versbeistaat tussen de ochtend-
en neutrale types en de avondtypes. De mogelijkdareng hiervoor zou het aantal
uren slaap zijn. Uit de mediatieanalyse komt naaew dat er geen sprake is van
mediatie.

Conclusie:De conclusie van dit onderzoek is dat avondtypesrrgedragsproblemen
vertonen dan ochtend- of neutrale types. Het aain¢al slaap lijkt hier geen rol in te

spelen.

[4]
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Introductie

Slaap is een van de basiscomponenten van het jtadelien. Het is gerelateerd aan
lichamelijke gezondheid maar ook aan aspecten gamintale functioneren zoals
concentratie, alertheid en activiteit (Gau Soonlyl&ikangas, 2004). Wanneer een
persoon een tijd lang niet- of heel weinig slaaptmindert zijn alertheid, is er weinig
lichamelijke en geestelijke activiteit, zijn de ptaties onder de maat en gaat de
lichamelijke weerstand achteruit (Ednick, CohenP¥ail, Beebe, Simakajornboon &
Amin, 2009). Daarnaast lijken de slaapduur enifdstip van slapen en ontwaken de
ontwikkeling van gedragsproblemen en emotionel®lproen te beinvioeden (Willis,
O’ Conner & Smith, 2005).

De laatste jaren is er veel studie gedaan naamitged van slaap op het dagelijkse
functioneren van de mens (Cofer et al., 1999). ¥nadje gesteld worden in deze
studies zijn onder andere of een persoon ’s ochterakg relatief goed kan presteren
op een toets of een tentamen of dat deze zelfdepelater in de middag beter
presteert., of slaapduur invioed heeft op het voorin van gedrags- en emotionele
problemen en of er een relatie bestaat tussensltappn en deze gedrags- emotionele
problematiek (Ednick et al., 2009). Naar aanleidiag deze onderzoeken naar de
invloed van slaap op het dagelijkse functioneremde@ mens is er onder andere een
discussie ontstaan over de begin- en eindtijdersehnlen. Dit kwam mede door het
feit dat verschillende van deze onderzoeken aadwodat veel mensen op het vroege
tijdstip dat scholen beginnen niet optimaal prestgAndrade & Menna-Baretto, 1996).

Uit deze studies blijkt ook dat een gezond slaappatvan groot belang is voor het
functioneren van de mens. Dit slaappatroon wordteripaald door het chronotype
van een mens (Andrade & Menna-Baretto, 1996; Edaiick., 2009).

Chronotype

De term chronotype beschrijft het relatief stabrél@e van de activiteit, alertheid en
concentratie van de mens. (Oginska, 2011) en iasgelrd op het ritme van de mate van
slaperigheid binnen een etmaal (Tamm, Lagerquest,& Collins, 2009).

Er bestaan drie chronotypes, namelijk het ochtgralthiet avondtype en het neutrale
type. De meeste mensen zijn een neutraal typeij@inoch avond- noch ochtend type
(Cofer et al., 1999). De ochtendtypes en avondtikpesen we omschrijven op de

manier van Wuth (1931), die aangeeft dat een odhgpa vooral vroeg wakker en
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meteen actief is en vroeg in de ochtend ook rélgted kan presteren, terwijl een
avondtype het liefst wat later op de dag begimiyéa doorgaat en vroeg in de morgen
relatief slecht presteert (Cofer et al., 1999).

Het chronotype wordt door zowel genetische- alsevitgsfactoren bepaald.
Voorbeelden van deze omgevingsfactoren zijn hebsei waarin een persoon geboren
is, het aantal lichturen op zijn of haar geboortgdke plaats en het klimaat waarin een
persoon leeft en de daarbij behorende weersomgtagdizn en aantal lichturen op een
dag. Een andere belangrijke factor die het chrgreotan en persoon bepaalt is het
tijdstip waarop deze persoon het hormoon melatoniatzorgt dat je moe wordt en in
slaap valt, aanmaakt.

Het chronotype wordt door verschillende factorepdadd. Zo wordt het onder
andere bepaald door genetische invioeden en onmggaictoren. Voorbeelden van
deze omgevingsfactoren zijn het seizoen waarirpeesoon geboren is en het aantal
lichturen op zijn of haar geboortedag, maar ookkhetaat en de plaats op aarde waar
een persoon zich bevindt. Een andere belangrigterfalie het chronotype bepaalt is
het tijdstip in de avond waarop het hormoon melandat zorgt dat je moe wordt en
in slaap valt door een persoon aangemaakt wordt.

Om te bepalen welk chronotype een mens heefekattus gelet worden op de tijd
waarop melatonine aangemaakt wordt, maar ook ofe@deringen in
lichaamstemperatuur, en de mate van alertheideodk wees uit dat er 4 uur
verschil kan zitten tussen het moment waarop eenditype en ochtendtype het meest
alert is. Wanneer lichaamstemperatuur als indicatodt gebruikt kan er een verschil
van 2 uur worden aangetoond (Oginska, 2011). Hetnchype lijkt van invlioed te zijn
op cognitieve prestaties (Blatter & Cajochen, 20@@éysoonlijkheidskenmerken
(Randler, 2008) en gedrag (Ednick et al., 2009)t ¥léacognitieve prestaties betreft
lijkt er bijvoorbeeld een verschil te zijn tussemptestaties van een ochtendtype op de
vroege morgen en een avondtype op de vroege mangerelijk dat het ochtendtype
dan beter presteert ( Blatter & Cajochen, 2007).

Het chronotype is over het algemeen een vaststeamderk van een persoon, maar
het kan wel worden verstoord. Dit zien we vooraligein de adolescentie waar door een
veranderd slaappatroon, minder controle van ougarsijme baantjes, meer sociale
(nachtelijke) activiteiten en meer schoolwerk vadgrake is van slaapproblemen, zoals
inslaapproblematiek en chronisch slaaptekort. Bistoort het circidiane ritme: het 24-

uurs slaap-waakritme (Gau et al., 2004). Hetdiacie ritme kan ook verschuiven.
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Deze verschuiving vindt vaak plaats in de adoleseem lijkt mede veroorzaakt te
worden door veranderingen in het hormonale stétéastings, Hagenauer,

HeeYoung Ku, & Lee, 2011). We kunnen het chronoglé ook beinvioeden.
Wanneer je eigenlijk een avondtype bent, maar mi&sgen vroeg naar je werk moet,
kun je factoren die het chronotype beinvloedennageen. Zo kan er medicatie worden
gebruikt in de vorm van melatoninepillen, of er kgbruik worden gemaakt van

lichttherapie.

Chronotype en gedrags/emotionele problemen
Het chronotype van een mens lijkt niet alleen veshoed te zijn op prestaties en
alertheid, maar ook op gedrag. In veel onderzogl@aaen stoornissen,
gedragsproblemen en emotionele problemen geretbsaer het aspect slaap en het
chronotype van een persoon. Vardar en collega@8R0Bebben onderzocht of
avondtypes meer symptomen van psychologische sssemlaten zien dan andere
chronotypes. Uit dit onderzoek bleek dat avondtypesr symptomen van angst,
obsessief-compulsief gedrag, hostiliteit en fobikéan zien dan andere chronotypes.
Dit zou er op kunnen wijzen dat avondtypes indeddgevoeliger zijn voor gedrags- en
emotionele problemen dan het ochtend- of neutygle.tin andere onderzoeken is
eveneens een verschil gevonden in gedragingenimdaren met een verschillend
chronotype (Goldstein, 2007). Deze gedragingengameten met de CBCL (Child
Behavior Checklist). wat een meetinstrument isggatragingen van kinderen op
verschillende schalen meet, zoals de schaal ‘dgvesgedragsproblemen’ en de schaal
‘schoolproblemen’. Avondtypes laten significant bog scores zien ten opzichte van de
ochtendtypes en de neutrale types op de sociaéakale schoolse schaal, de schaal
van aandachtsproblemen en de schaal ‘agressievaggedoblemen’ (Goldstein, 2007).

In het onderzoek van Gau et al. (2009) dat uitge/cebij een groep adolescenten
scoren avondtypes hoog op de aspecten ‘agressiefgie‘aandachtsproblemen’,; en
‘sociale problemen’. Ochtendtypes scoren op de teagbieden gemiddeld . Het
ochtendtype zou dan ook het ideale type zijn, ordddype adolescenten weinig
aandachtsproblemen heeft en weinig gedragsproblémenrien.

Het soort chronotype lijkt eveneens een relatigetgben met de
persoonsontwikkeling van de mens (Diaz—Morales720Br is echter weinig bekend
over de achtergrond hiervan. Er bestaan wel veremedver dit verschil. Veel

onderzoekers denken dat de avondtypes
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's ochtends last hebben van opstartproblemen waatdd schoolse functioneren
achteruit gaat en er in de loop van de tijd meergeoblemen ontwikkeld worden die

academisch en sociaal succes in de weg staan (€iald2007).

Slaapduur en gedrags/emotionele problemen

Naast het chronotype lijken ook slaapproblemenaapsluur van grote invlioed te zijn
op het gedrag en de cognitie van mensen. Uit ond&rs naar voren gekomen dat
slaap belangrijk is voor de verwerking van gebeusten en het herstellen van de
hersenen (Ednick et al., 2009). Er wordt van uiégegdat de negatieve invloed van
avondchronotype op gedragsproblemen verklaard velroit een slaaptekort door laat
inslapen en het vanwege sociale redenen er opvéigd uit moeten, alhoewel hiernaar
nog weinig onderzoek is verricht.

Slaap is onderverdeeld in de NON-rem slaap en dd-R&ap (Walker & van der
Helm, 2009), deze wisselen elkaar tijdens hetesiagd. Tijdens de REM (Rapid Eye
Movement) - slaap ontstaan vaak dromen en is dehactiviteit hoog. De hersenen
verwerken de gebeurtenissen van die dag en brestigeriuur aan in de emoties die
hiermee gepaard gingen. Belangrijke gebeurteniseeden opgeslagen in het
geheugen en minder belangrijke gebeurtenissen woreleverkt, maar niet opgeslagen.
Wanneer de slaap verkort of verstoord wordt doaaygbroblemen, is er te weinig tijd
geweest voor de hersenen om de gebeurtenissenterken en op te slaan. Dit heeft
invloed op de mate van uitgerust zijn, maar ookjegrags-emotionele problemen en
cognitieve functies. (Walker & van der Helm 2009).

Veel onderzoeken hebben deze invioed van de vergtean slaapduur en
slaapkwaliteit, oftewel slaapdeprivatie, gemetardeéze onderzoeken komt naar voren
dat slaapproblemen bij kinderen, zoals slaapapmetti{delijk stoppen met ademen
tijdens de slaap) invioed hebben op het geheugeclarolprestaties. Ook komt naar
voren dat kinderen met verminderde slaapkwaliteihgogd impulsief en hyperactief
gedrag vertonen (Heijden, Sonneville, Althaus 2Q@®ler press). Zo zijn er
onderzoeken gedaan naar de invloed van slaapduiDbiD-kenmerken (Owens,
2009) en cognitieve functies. (Paavonen, 2009)delze onderzoeken komt vooral naar
voren dat de slaapduur invloed heeft op externalise problematiek. Op grond van
andere onderzoeken kunnen we echter ook sprekeaeramvioed op internaliserende

problematiek, zoals het ontstaan van een depr@dsiel, O’'Brien, Jones, Dreisbach,
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Mervis & Gozal, 2006) en de vergrote kans op pearsbeidsproblematiek bij
avondtypes, door minder slaap (Mecacci & Rocch&@®8).

De relatie tussen slaapduur en gedragsproblemendwologisch verklaard worden.
Door problemen met betrekking tot slaap, zoalspsédenrt, wordt de activiteit van de
prefrontale cortex verminderd. De prefrontale codergt ervoor dat de executieve
functies, zoals concentratie en planning goed woatgwikkeld. Bij verminderde
activiteit worden deze functies verstoord, waardwmter andere concentratieproblemen
ontstaan en de impulsiviteit vergroot wordt (Walkevan der Helm 2009). Naast
activiteitvermindering van de prefrontale cortexrdtade reactiviteit van de amygdala
juist vergroot. De amygdala legt verbanden tussenimtuiglijke prikkels en koppelt
deze aan emoties zoals boosheid en angst. De alaygdait in normale
omstandigheden gecorrigeerd door de prefrontalexobDeze is echter minder actief
door slaaptekort. Hierdoor ontstaan eerder emdeantbarstingen, zoals een woede-
uitbarsting (Walker & van der Helm 2009). Wanneen @ersoon lange tijd weinig
slaapt kunnen door de verslechterde emotiereguiayiehiatrische problemen ontstaan

(Heijden, Sonneville, Althaus 2009, under press).

Slaapduur als mediator van de invloed van chronetyp gedrags- emotionele
problemen

In de hierboven beschreven studies was er vooralagdt voor twee verschillende
soorten onderzoek: Het onderzoek naar de relasetuchronotype en gedrags-
emotionele problematiek en het onderzoek naarldgad¢ussen slaapduur en gedrags-
emotionele problematiek. Er lijkt echter ook ediatie te zijn tussen deze twee
onderzoeken. In dit onderzoek zal dan ook de eetasen chronotype en gedrags-
emotionele problemen worden onderzocht, maar ookvdeed van slaapduur.

Een belangrijke hypothese in dit onderzoek naandeed van chronotype op
gedragsproblemen is dat avondtypes een korterpdilaahebben dan ochtendtypes.
Zij slapen namelijk later in dan ochtendtypes, ntaaeten wel rond hetzelfde tijdstip in
de ochtend opstaan om op tijd naar school te gamdréde & Menna-Baretto, 1996).
De slaapduur werkt dan als mediator tussen hetokype en de gedrags-emotionele
problemen. Door de kleinere hoeveelheid slaapiaetter een chronisch slaaptekort die
de impulsiviteit vergroot en de emotieregulatiesieord. Hierdoor lijkt het of mensen
met een avondtype meer gedrags-emotionele problgareanen (Walker & van der
Helm, 2009).
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Wanneer dit onderzoek uitwijst dat de slaapduwoimbinatie met het chronotype
veel van de gedrags- emotionele problemen van kemdeerklaart, kan hier al op
vroege leeftijd rekening mee gehouden worden. Zmkun er meer
preventiemaatregelen genomen worden en kan er lgegdacden aan therapie om de
chronotypes te beinvloeden, zoals de eerder besrhliehttherapie en medicatie met
melatonine. Wanneer een kind kampt met gedragstienete problemen kunnen de
factoren chronotype en slaapduur meegenomen wamdest onderzoek naar de
oorzaak van deze problematiek,. Dit onderzoek waadt ook uitgevoerd bij kinderen
in de leeftijd van 7-12, omdat er dan al op joregdtijd veel problemen ondervangen

kunnen worden.

Onderzoeksvragen

De hoofdvraag die in dit onderzoek naar voren kisrof er een relatie is tussen
chronotype en gedrags-emotionele problemen bijede op de basisschool.
Deze hoofdvraag is onderverdeeld in twee deelvragen

1. Is er bij kinderen met een avond-chronotypelspran hogere scores op
internaliserende en externaliserende gedragspralbiekrdan bij kinderen met een
ochtendchronotype?

2. Wordt een eventuele relatie tussen chronotymgedrags-emotionele problemen

gemedieerd door een verminderde slaapduur?

M ethode

Onderzoeksdesign

Dit onderzoek is observationeel. Er is gebruik gekbh&an een cross-sectioneel design,
wat betekent dat de participanten de vragenlijstetests één keer aangeboden hebben
gekregen. Hier is voor gekozen om zo min mogedigeéffect te krijgen en de kinderen
minder te belasten, waardoor de participatie anaralerzoek hoger zou zijn. De
participanten zijn toegewezen aan de 9 verschilegrdepen, gebaseerd op chronotype:
ochtendtype, neutraal type en avondtype, en tes¢saglstip; vroege ochtend, late

ochtend, middag.
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Onderzoeksgroep

De onderzoeksgroep bestaat uit 333 kinderen, wad8 jongens en 184 meisjes in
de leeftijd van 7 tot 12 jaar. Zij bezoeken eenuliege basisschool, waaronder scholen
worden verstaan met verschillende geloofsovertgginen met verschillende
onderwijsvisies. Scholen die vallen onder het sgs@nderwijs zijn uitgesloten van het
onderzoek. Geprobeerd is zoveel mogelijk versaiiiéescholen uit verschillende
plaatsen in Nederland te bereiken om een reprdgadriiaeld te krijgen van de
populatie. Ouders van deze kinderen zijn eveneetiskken bij het onderzoek, omdat

zij vragenlijsten over hun kind hebben ingevuld.

Procedure van dataverzameling
Twintig masterstudenten van de Universiteit Leitiebben reguliere basisscholen door
het hele land aangeschreven met de vraag deeinemaan dit onderzoek.

Wanneer de school had toegezegd deel te nemereaanderzoek, zijn er brieven
meegegeven aan de ouders, waarin toestemming gevnaad hun kind deel te laten
nemen aan het onderzoek. Met deze toestemmingsboek een informatiebrief mee
gegeven die de invulling van het onderzoek besthiign ouders die instemden met
het onderzoek is gevraagd de “Algemene Gegevergeyiligst, Vragenlijst Chronotype
van Kinderen (CCTQ), Vragenlijst ochtend- en avawigonten van het kind (VOAK)
en de Child Behavior Checklist (CBCL)” in te vullddet kind is gevraagd de
Vragenlijst Chronotype Kind (VCK) in te vullen. \leigens zijn de leerlingen die mee
zouden doen aan het vervolgonderzoek geselectperdsis van het Chronotype en is
het onderzoek op de verschillende scholen ge§idarbnderzoek vond plaats op de
schooldagen dinsdag, donderdag of vrijdag. Tijdrrme testsessies zijn er onderdelen
van de WISC-IIl afgenomen, namelijk BlokpatronerMéaordkennis. Daarnaast zijn er
onderdelen van de Amsterdamse Neurologische Té$T)Aafgenomen, namelijk de
‘Focussed attention - four letters’ (gerichte aady ‘Sustained attention dots’
(volgehouden aandacht) en de ‘Memory search leti@eskgeheugentaak). Naast het
onderzoek dat uitgevoerd is door de onderzoekédemuwuders een slaaplogboek in
van hun kind gedurende zeven dagen en vulderezifagenlijst ‘Slaapgewoonten van
het Kind’ in. De tests en het slaaplogboek zijrt m@or dit onderzoek gebruikt en
worden niet verder besproken. De vragenlijst ‘Sigayoonten van het Kind’ is wel

gebruikt.
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Meetinstrumenten

Voor dit onderzoek zijn de volgende vragenlijstetmiikt:

Vragenlijst Algemene Gegevens (0.a. Sociaal Ecoscimei Status, Etniciteit, medische

gegevens)
Deze vragenlijst is door de ouders ingevuld. Erdsarvragen gesteld over de etniciteit,

medische gegevens, geslacht en leeftijd van het, kiraar ook over gegevens van de

ouders, zoals opleidingsniveau.

Child Behavior Checklist (ASEBA, CBCL)

De ‘gedragsvragenlijst voor kinderen van 6-18 jasdoor ouders/verzorgers ingevuld.

Deze vragenlijst bestaat uit vragen over vaardigheeh het gedrag van het kind. De
CBCL bestaat uit 20 vragen over vaardigheden, zaisolwerk en sociale contacten,
118 vragen over emotionele- en gedragsproblemen2emwragen over ander
probleemgedrag.

Invullers konden aangeven in hoeverre de vragesnnot zes maanden geleden van
toepassing zijn op het betreffende kind met bekialpde driepuntsschaal 0= helemaal
niet, 1 = een beetje of soms, 2= duidelijk of vda&.antwoorden op deze vragen zijn
opgeteld in 2 schalen, namelijk de ‘Activiteitem de ‘Sociaal en School’, die samen
weer de ‘Totale Vaardigheden’ en de acht probledaisa ‘Teruggetrokken/Depressief,
Lichamelijke Klachten, Angstig/Depressief, SociBl®blemen, Denkproblemen,
Aandachtsproblemen, Normafwijkend Gedrag en Ageé$aedrag’ vormen. Hiervan
vormen de eerste drie probleemschalen de schaahaliseren en de laatste twee de
schaal Externaliseren. De Totale Probleemscorerekiend door de optelling van deze
schalen. De CBCL ziet een score < 67 als normeaies tussen 67-70 als borderline
klinisch en scores >70 als klinisch. In dit ondedzaijn kinderen die boven de

klinische range scoorden geéxcludeerd.

Vragenlijst Chronotype van kinderen (CCTQ)

De CCTQ, ingevuld door ouders/verzorgers, is gébin het chronotype van het kind
te bepalen. Deze vragenlijst bestaat uit 16 itenasirlij gevraagd werd naar het
slaap/waakritme van het kind. De eerste vijf vraggn open, de andere vragen zijn
meerkeuzevragen in een antwoordschaal a t/m e. Demgenlijst is een verkorte

vertaling van de Engelstalige CCTQ.
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De vragenlijst bestaat uit 27 vragen. Deze vraggrefien het wakker worden, het
naar bed gaan op school- en vrije dagen, inslaapifyl waarop het kind opstaat en de
tijd waarop het kind het meest alert is. De scgrele CCTQ is als volgt berekend: Er
zijn 10 vragen van de CCTQ gebruikt voor deze bamilg en gescoord met een range
van 10 (extreem ochtendtype) tot 49 (extreem awmedt Ochtendtypes hebben een
score van 0 tot en met 23, neutrale types hebberseare van 24 tot en met 32 en

avondtypes hebben een score van 33 tot en met 49.

Vragenlijst Slaapgewoonten van het kind

Om vast te stellen wat de slaapgewoontes zijn edrkind, is deze vragenlijst gebruikt.
Deze lijst moest door de ouders/verzorgers wordgeviuld. De oorsprong van deze
lijst ligt oorspronkelijk in de CSHQ. Voor dit ond®mek is hij in het Nederlands
vertaald. Daarna is hij getoetst op helderheid dwon vooraf voor te leggen aan een
aantal personen. De vragenlijst is valide en betb@ar bevonden om verschillende
slaapproblemen te screenen bij kinderen (Owensit&@vicGuin, 2000).

Deze lijst bestaat uit vijf subschalen, namelijkitijd, slaapgedrag, wakker worden
gedurende de nacht, wakker worden in de ochterstbperigheid overdag. Antwoorden
kunnen gegeven worden op een 3-puntsschaal, mg8staloms (2), zelden (1). Voor
dit onderzoek is gekeken naar de slaapduur. Demg\nestaat uit twee delen, namelijk
de slaapduur in het weekend en de slaapduur doesdesw
Bij dit specifieke onderzoek is gebruik gemaakt darscores op de CBCL en de
vragenlijst chronotype (CCTQ). Hiervan zijn de @tzores gebruikt. Daarnaast is voor
de variabele Slaapduur gebruik gemaakt van de mliggjeSlaapgewoontes van het
Kind. Er is een onderscheid gemaakt tussen de giaid slaapduur in het weekend en

doordeweeks.

Data-analyse

De data-analyses zijn uitgevoerd door het prograi8RaS (statistische software 19.0).
Alle tests worden uitgevoerd met een alpha 0.0%riat deze analyses werden
uitgevoerd zijn de data getoetst op missende waadelitbijters. Daarna zijn de
analyses per onderzoeksvraag uitgevoerd. Als eisrdeelvraag 1 getoetss: er bij
kinderen met een avond-chronotype sprake van hageres op internaliserende en

externaliserende gedragsproblematiek dan bij kiedenet een ochtendchronotype?
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Bij deze vraag is gebruik gemaakt van een ANOVAL bhulp van de ANOVA kan
een significant verschil in groepen, ochtendtypeawwndtypes, wat betreft het
gemiddelde internaliserende- en externaliserendeageproblematiek berekend worden.

Een belangrijke aanname bij een ANOVA, is dat dgegens normaal verdeeld
moeten zijn. Om dit te meten is gebruik gemaaktd@iKolomogorov-Smirnov-test.

Een significante waarde groter dan 0.05 geeft nlitgitzeaan. Daarna is de score op de
ANOVA berekend. Wanneer er een significant versblgiek te zijn tussen de drie
groepen avondtypes, neutrale types en ochtendtigesderzocht door middel van de
Bonferronitoets tussen welke groepen dit versatsitdat.

Voor de Z deelvraagWordt een eventuele relatie tussen chronotype en
gedrags/emotionele problemen gemedieerd door eemnveerde slaapduur®s gebruik
gemaakt van de mediatie-analyse (Baron en Kenr86)1®eze analyse bestaat uit 4
stappen die doorlopen worden. Per stap wordenstheézlvariabelen meegenomen, de
onafhankelijke, de mediator en de afhankelijke.Zi)it de variabelen CCTQ-
totaalscore, totaalscore op de CBCL en de totaasslaapduur op de Slaapduur
vragenlijst. Wanneer deze 4 stappen doorlopen kunmeden is er sprake van mediatie.
Wanneer dit niet kan is er geen sprake van meckatie deze deelvraag verworpen. De
mediatie zal berekend worden door middel van deslBedi. Deze test berekent de

mediatie van de variabele slaapduur op de afhgké&elariabele gedragsproblemen.

Resultaten

Inleiding

In dit hoofdstuk zullen de resultaten worden belsgno Eerst worden de kenmerken van
de onderzoekgroep genoemd, daarna worden de v&adei gebruikte variabelen
beschreven en worden de resultaten van de dateeimseschreven. Uiteindelijk

zullen de testresultaten worden weergegeven.

Onderzoeksgroep

De onderzoeksgroep bestaat uit 149 jongens megeraiddelde leeftijd van 9.43 (SD
= 1.58) en 184 meisjes met een gemiddelde leefifd9.50 (SD = 1.51). Het
gemiddelde Totale Intelligentieniveau ligt op 1&DE 14, 28). In tabel 1 zijn de
verschillen in chronotypes beschreven met de bijbmtde gemiddelde leeftijd en het

percentage jongens en meisjes. Uit deze tabel kaartvoren dat er verschillen zijn
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tussen de groepen. De gemiddelde leeftijd verssigittificant tussen de verschillende
chronotypes F (N=2) 1.45p,= <0.01. Dit verschil bestaat tussen de ochtendtypes e
de neutrale types = <0.01 en de ochtend- en avondtypes <0.01. De verdeling op
basis van geslacht vertoont eveneens een sigrifieaschil F (N=2) 3.38y = 0.035.
Deze significantie bestaat tussen de ochtend- endaypesp = 0.042. Gezien de
verschillen tussen de chronotypes in leeftijd eslaght zijn deze factoren meegenomen

als covariaten in de analyse.

Tabel 1

Kenmerken onderzoeksgroep

Ochtendtype Neutraal type  Avondtype Totaal
N (%) 117 (35, 4%) 167 (50,5%) 47 (14.2%) 331 (100%)
Aantal jongens (%) 62 (41, 6%) 71 (47, 7%) 15 (W).1 149 (100%)
Aantal meisjes (%) 55 (29.9%) 96 (52.2) 32 (17.4%) 184 (100%)
Gemiddelde leeftijd 8.92 (1.40) 9.63 (1.50) 10.19 (1.61) 9.47 (1.54)

(SD)

Beschrijving gebruikte variabelen
De gebruikte variabelen in dit onderzoek zijn: Gtotype allocatie, t-score CBCL,
Totaalscore CCTQ en Totaalscore Slaapduur. De TBo@@ Slaapduur is berekend
door de variabelen slaapduur weekend en slaapdbooklagen bij elkaar op te tellen,
te vermenigvuldigen met respectievelijk 2 en 5 imeddelen door 7.

Van al deze variabelen is het gemiddelde, het mimpmaximum,

standaarddeviatie en het aantal proefpersonendredeBit is weergegeven in tabel 2.

Tabel 2

Overzicht variabelen T-score CBCL, TotaalscoreCCaiQtotaalscore slaapduur.

N Min Max M (SD)
T-score CBCL 311 24.00 79.00 47.27 (10.43)
Totaalscore CCTQ 331 14.00 43.00 26.14 (5.59)
Totaalscore slaapduur 229 8.30 12.67 10.32 (0.68)
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Data-inspectie

Voordat de analyses zijn uitgevoerd, zijn de vaiab getest op normaliteit en extreme
waarden. De variabele Chronotype allocatie heefissende waarden en is als volgt
verdeeld:N(ochtend)=11MN(neutraal)= 16 N(avond)=47. De variabele t-score
CBClLtotaal heeft als gemiddeldd£311)M= 47.27 §D=10.43) en bevat 22 missende
waarden. Er zit één extreme waarde in deze vagahamelijk 79.00. Deze lijkt echter
van weinig invloed te zijn op de normaliteit. Daaravordt deze waarde wel
meegenomen in de analyses. De Kolomogorov Smimgtwertoont een significantie
(N=311)p=0.02. Er is dus geen sprake van normaliteit. NBer&inspectie van de
gepiektheid en de scheefheid, blijkt echter degtdadaarddeviatie van beide niet meer
dan 3 /-3 afwijkt, waardoor deze variabele als raahgezien wordt.

De variabele CCTQ-totaalscore heeft als gemidd@Ne831) M= 26.14 ED=5.59)
en bevat 2 missende waarden. Er zit geen extrerasde@n deze variabele. De
variabele is niet normaal verdeeN=331)p=0.03. De standaarddeviatie wijkt echter
niet meer dan 3/-3 keer af van de scheefheid eiekibpid, dus wordt deze variabele
als normaal beschouwd.

De variabele Slaapduurtotaal heeft als gemidd@d@29)M= 10.32 ED=0.68) en
bevat 104 missende waarden. De groep is echtet geomeg en de statistische
analyses zijn goed bruikbaar bij deze proefpersoBeis mogelijk minder foutmeting
wanneer we deze personen er uit laten. Deze végigbrormaal verdeeldNE229)
p=0.20. Er zijn twee extreme waarden, maar die hel@anig invloed op de

normaliteit en zullen dan ook niet worden verwigier

Data- analyse
Na de inspectie van de data worden nu de versotédl@nalyses beschreven. Dit is per
deelvraag uitgewerkt.

Deelvraag 1: Is er bij kinderen met een avond-obitype sprake van hogere scores op

internaliserende en externaliserende gedragspreaitielkdan bij kinderen met een

ochtendchronotype?

Met behulp van een één-factor variantie-analysealtvgetoetst of er een verschil is
tussen de drie chronotypes, ochtend, neutraal @mdaen het al dan niet vertonen van
gedragsproblemen. Door middel van de Levene’s twetdt gecontroleerd of de
varianties van de groepen aan elkaar gelijk zi{fN£2, N=308) 1.50p = 0.23. Hier

wordt aan voldaan.
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Uit de één-factor variantie-analyse komt naar natat er een significant verschil is
tussen de drie chronotypes F (2) =54840.007. Bij de data-inspectie kwam naar voren
dat er gecorrigeerd moet worden op leeftijd enayddl Wanneer dit uitgevoerd wordt,
blijkt dat er na correctie nog steeds een significerschil is tussen de groepen
chronotype, namelijk F (2) =6.0f=0.003. De Bonferronitoets wordt uitgevoerd om te
bepalen welke groepsgemiddelden van elkaar velschHieruit blijkt dat het verschil
alleen significant is tussen de avondtypes en daale- en ochtendtypgs= 0.008,p=
0.01 Het verschil in groepen tussen de ochtendheeitrale types is niet significapt
1,00p= 1.00 (zie tabel 2).

Tabel 3

Waarden van deen-factor variantie-analyse (Bonferroni)

Std.fout Sig.
Neutraal type 1,27 1.00
Ochtendtype Avondtype 1,91 0.011
Ochtendtype 1,27 1.00
Neutraal type
Avondtype 1,84 0.008
Ochtendtype 1,91 0.011
Avondtype
Neutraal type 1,84 0.008

Deelvraag 2: Wordt een eventuele relatie tussemncitype en gedrags/emotionele

problemen gemedieerd door een verminderde slaapduur

De verwachting bij deze deelvraag is dat er eeitipbsignificant verband bestaat
tussen score op de CCTQ-schaal (chronotype) enate sp de CBCL-schaal
(gedragsproblemen). De verwachting is daarnaastata relatie gedeeltelijk wordt
gemedieerd door de gemiddelde slaapduur (totagstaapduur). Om dit te berekenen
wordt eerst de correlatie tussen de verschillerdabelen berekend. De variabelen
chronotype en gedragsproblemen tonen een zwakrivedand, namelijk(311) =
0.135R20.018. De variabelen Chronotype en Slaapduurnteneneens een zwak
lineair verband, namelijk(228) = 0.256R20.066. De variabelen Slaapduur en score op
de CBCL, tonen een zeer zwak lineair verband, ngong€P17) = 0.003R20.066.
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Nu de correlatie is berekend kunnen de 4 stappeiBaaon en Kenny worden
doorlopen om te onderzoeken of er sprake is vanatiedUit de regressieanalyse komt
naar voren dat er een significant verband bestaaeh chronotype en slaapdguy228)
=-0.256,t -3.989,p= <0.001. De afhankelijke variabele, slaapduur, waabrspeld
door de onafhankelijke variabele, score op de CIiQhetekent dat er voldaan is aan
stap 1. Uit de tweede regressieanalyse komt naanwat er een significant verband
bestaat tussen chronotype en gedragsprobl@ni@hl) = 0.135¢ 2.40,p= 0.02. De
afhankelijke variabele, score op de CBCL, wordtrgpeld door de onafhankelijke
variabele, score op de CCTQ. Er is dan ook voldeanstap 2.

Voor stap 3 wordt een multiple regressie-analysgeunerd. Uit deze regressieanalyse
komt naar voren dat de variabelen ‘score op de C@h(Slaapduur’ 1,9% van de
variantie in de score CBCL verklaref217) = 0.137R20.019. Het totale effect van de
variabele CCTQ op de variabele CBCL is signifigai217) = 0.135¢ 1.996,p= 0.047.
Wanneer de variabele slaapduur meegenomen wodét iegressieanalyse is er echter
geen sprake van significanig217) = 0.129¢ 1.84,p= 0.067. Dit zou kunnen
betekenen dat de variabele Slaapduur een mediévandéele is. Dan moet er wel een
significant verband zijn tussen de variabelen slaapen score op de CBCL. Dit
verband is echter niet significgh(217) = -0.023t -0.328,p= 0.74 (zie tabel 3). De
afhankelijke variabele, score op de CBCL, wordt m@orspeld door de onafhankelijke
variabele, slaapduur. Omdat de 4 stappen die vpaaafl aan de mediatie-analyse niet
doorlopen kunnen worden, kan geconcludeerd wordéerrdgeen sprake is van
mediatie.

Tabel 4

Regressiecoéfficiénten op CBCL

B Std. Error Beta t Sig
1 (Constant) 39.971 3.271 12.21¢ .000
Totaalscore CCTQ 247 124 135 1.99¢€ .047
2 (Constant) 43.74C 11.95¢ 3.65¢ .000
Totaalscore CCTQ .236 .128 129 1.84C .067
Slaapduurtotaal -.338 1.031 -.023 -.328 .743
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Discussie

In dit onderzoek is de relatie tussen chronotypgezirtags/emotionele problemen bij
kinderen op de basisschool onderzocht. Daarnadstinisediérende rol van het aantal
uur slaap onderzocht.

De eerste deelvraag was of er bij kinderen meagendchronotype sprake is van
hogere scores op internaliserende en externalidegedragsproblematiek dan bij
kinderen met een ochtendchronotype. Uit de resulthlijkt dat er een significant
verschil bestaat tussen de ochtend- en neutrads gp de avondtypes. Het onderzoek
bevestigd dus dat avondtypes meer gedragsproblaetghen dan ochtend- of neutrale
types. Uit eerdere onderzoeken waarin adolescevdeen betrokken, waren deze
verschillen ook al aanwezig (Vardar et al., 2008u@t al., 2009). Er was echter weinig
bekend over de verschillen in groepen bij kinderetle basisschoolleeftijd. Dit
onderzoek laat zien dat de verschillen ook hieraawezig zijn. Wel zien we dat het
avondtype weinig voorkomt bij kinderen tussen dm7.2 jaar. Ochtendtypes zijn er
daarentegen ongeveer net zoveel als neutrale tjtds.te verklaren vanuit het
onderzoek van Hastings et. al (2011), waarin decheriving van het chronotype rond
het 14 levensjaar beschreven wordt.

Er zijn meerdere mogelijke verklaringen voor deseéillen in gedragsproblemen
tussen de chronotypes bij kinderen. In dit ondekzoerden de slaapkwaliteit en -
kwantiteit als mogelijke verklaring gegeven voot erschil tussen de chronotypes.
Walker & van der Helm (2009) beschrijven in hun ermbek dat avondtypes
doordeweeks over het algemeen minder lang slapemdaioze laat naar bed gaan, maar
wel vroeg uit bed moeten i.v.m. de vroege schatgtij Doordat zij weinig slapen,
raken zij vermoeid en wordt hun stemming daardegatief beinvioed. Zoals al eerder
genoemd wordt is de invloed van weinig slaap omsiag neurologisch te verklaren.
De activiteit van de prefrontale cortex wordt daainig slaap verminderd. Hierdoor
ontstaan verstoringen in executieve functies, zolalsning, impulscontrole en
concentratie (Walker & van der Helm 2009). De rivdéteit van de amygdala wordt
door slaapgebrek juist vergroot, waardoor de ziftiflke prikkels gekoppeld worden
aan extreme emotionaliteit, zoals woede-uitbarstingVanneer dit langdurig verstoord
wordt is er een grote kans dat er een gedragsgnobdstwikkeld wordt (Heijden,

Sonneville, Althaus 2009, under press).
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Uit dit onderzoek en verschillende andere ondergoddomt naar voren dat slaap
een factor is die meespeelt in het ontstaan varageeemotionele problemen. Door
gebrek aan slaap wordt de impulsiviteit vergrooiseer sprake van een verminderde
emotieregulatie, aandachtsproblematiek, een vexdpanis op
persoonlijkheidsproblematiek en een grote kansedhtstaan van depressie
(Paavonen 2009, Owens 2009, Walker & van der H&@9R

In het door ons uitgevoerde onderzoek is slaappdéronderzocht als mogelijke
mediérende factor tussen het chronotype en ged@gemen. De hypothese daarbij is
dat avondtypes meer gedragsproblemen hebben daerdaimiddeld korter slapen. Uit
de uitgevoerde analyse komt dit echter niet nagencer is geen sprake van mediatie.
Het verschil in gedragsproblemen tussen de vetsoli¢ chronotypes wordt niet mede
beinvioed door het aantal uur slaap. Dit is eerepmachte uitkomst, gezien eerdere
onderzoeken, waarin naar voren kwam dat gedraggpneim mede te verklaren zijn
vanuit slaapproblemen (Mehl et al, 2006).

Een beperking van dit onderzoek is de meting vaslagpduur. Dit is gemeten met
de vragenlijst Slaapgewoontes van het kind, eegewnigst gebaseerd op de CSHQ en
vertaald in het Nederlands. Deze vertaalde vrageémdivalide en betrouwbaar
bevonden om verschillende slaapproblemen te sang@jpkinderen. Hij is nu echter
gebruikt als meetinstrument voor het aantal uraagslDe vraag is of deze meting
betrouwbaar genoeg is. De slaapduur is geschatd#oouders, wat een foutmeting kan
bevatten, doordat ouders niet altijd weten of himad lecht op bepaalde tijden slaapt.
Voor vervolgonderzoek zou aan te raden zijn omoostbaardere materialen te
gebruiken. Te denken valt aan de meest objecti@thade, namelijk een EEG (elektro-
encefalogram). HeitmannCassel, Ploch, Canisius, Kesper, Apelt, (2011)meein
een recent onderzoek naar mogelijke meetinstrumergast een EEG ook alternatieve
objectieve tests, zoals de actometer en de Melefeégthlaf-Latenz-Test. Deze tests
lijken betrouwbaar en valide om slaapduur te meten.

De vraag is nu waardoor het significante versaisisén het chronotype en gedrags-
emotionele problemen verklaard kan worden. Factdiemog een rol zouden kunnen
spelen zijn leeftijd en geslacht. Bij de eerstel\daag is er echter gecorrigeerd op deze
twee factoren. Het verschil bleef hierna significdij de analyse lijken deze factoren
weinig invloed uit te oefenen op het significangzschil. Bij de mediatie-analyse echter
is de correctie op leeftijd en geslacht achterwgaaten in verband met de complexe

aard van de analyses. Bij deze analyse kan hetlaijde genoemde factoren invioed
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hebben gehad. Bij een volgend onderzoek zoudenfdetm®@en zeker meegenomen
moeten worden, om te kijken of er na correctie spgbke is van mediatie.

Een andere mogelijke verklaring voor het signifieaverschil tussen het chronotype
en gedrags-emotionele problemen zou het verschibapkwaliteit tussen ochtend- en
avondtypes kunnen zijn. Volgens het onderzoek \antiBy, Eley, Maughan, Rowe,
Gregory (2011) is er bij avondtypes sprake vanveeminderde slaapkwaliteit in
vergelijking met ochtendtypes. Avondtypes hebbemdest onregelmatige slaap-
waakgewoonten. Uit het onderzoek van Barclay kwakir@ar voren dat slaapkwaliteit
een verklarende factor kan zijn voor gedragsproblereze factor kan in
vervolgonderzoek nader onderzocht worden.

Voor nu kan echter geconcludeerd worden dat errzgkake is van een verschil
tussen avondtypes en ochtendtypes wat betreft ge@motionele problemen. Voor de
dagelijkse praktijk betekent dit dat deze kindegead gevolgd moeten worden.
Wanneer zij gaan lijden onder het feit dat zij ag@andchronotype hebben en
gedragsproblematiek laten zien, kan er hulp gebadeden in de vorm van, al eerder
genoemde, lichttherapie en medicatie. Ook voorégren het basisonderwijs is dit
onderzoek van belang. Zij kunnen inspelen op gaedgag van kinderen en avondtypes
extra hulp geven met betrekking tot emotioneleargbngen.

In nader onderzoek zal nog verder onderzocht moeteden waarom het verschil
tussen ochtend- en neutrale types en avondtypgsopbis en welke factoren hier
precies een rol in spelen. Ook kan gedacht wordarhat zoeken van een verklaring
van dit verschil.

Er ligt dus nog een hele weg open voor onderzoektmae we hopelijk meer inzicht
krijgen in de gedragsproblematiek bij kinderen enrnvloed van het chronotype en

slaapproblemen.
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