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STELliNGEN 

behorende bij het proefschrift 

Measuring and lmproving Quality of Care 

in Surgical Oncology 

1. Voor laagvolume hoog-risico operaties is er een sterke omgekeerde relatie tussen 

het ziekenhuisvolume en postoperatieve sterfte. [dit proefschrift] 

2. Uitkomsten van hoogvolume ziekenhuizen zijn gemiddeld beter, dit betekent niet 

dat de kwaliteit in ieder individueel hoogvolume ziekenhuis beter is dan in ieder 

individueel laagvolume ziekenhuis. [dit proefschrift] 

3. Volume is geen garantie voor kwaliteit: concentratie van oncologische zorg 

dient plaats te vinden op basis van geleverde kwaliteit en niet op basis van het 

ziekenhuisvolume alleen. [dit proefschrift] 

4. De zorg is meer gebaat bij een focus op de kwaliteit van het klinische proces en de 

uitkomsten daarvan, dan overmatige aandacht voor volume. [dit proefschrift] 

5. De ervaring van het gehele behandelteam is belangrijker dan het volume van 

individuele chirurgen. [dit proefschrift] 

6. Kwaliteit is een multi-dimensioneel concept en moet daarom ook zo gemeten 

worden. [dit proefschrift] 

7. Inzicht in de kwaliteit van oncologische zorg vraagt transparantie van de hele keten 

in plaats van alleen de chiru"lsche schakel. [dit proefschrift] 

8. Transparantie in de zorg vergt niet alleen de bereidheid van dokters om hun 

resultaten publiek te maken, maar ook de beschikbaarheid van betrouwbare en 

vergelijkbare gegevens. 

9. Vrijwillige transparantie geeft vertrouwen, afgedwongen transparantie schept 

wantrouwen . (Wim Schellekens) 

10. "!t's a common sense notion that every hospita! should follow every patient it treats, 

long enough to determine whether or not the treatment has been successful, and 

then to inquire, 'lf not, why not?' with a view to preventing similar failures in the 

future" (Ernest Amory Codman, surgeon, 1869-1940) 

11. Wie stopt met beter worden, houdt op met goed te zijn. (Oiiver Cromwell) 

12. De kwaliteit van een universitaire opleiding in de wetenschap meet men af aan de 

wetenschappelijke prestaties van de promovendi na hun promotie. 


