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Stellingen behorende bij het proefschrift

Towards an improvement of the differentiation of depressive disorders. A
multidimensional approach

1) “Endogene depressie” bestaat in tegenstelling tot de nu gangbare opvatting uit minimaal twee
subgroepen. (dit proefschrift)

2) De concentraties van plasma vasopressine en cortisol spelen een rol bij de neurobiologische
validering van subcategorieén van depressie. (dit proefschrift)

3) Bij depressies is de validiteit van subcategorieén gebaseerd op dimensies van psychopathologie
groter dan die van subcategorieén gebaseerd op de aan- of afwezigheid van psychiatrische
symptomen. (dit proefschrift)

4) Remming van de vasopressinesynthese en specifieke vasopressinereceptorantagonisten
zouden betere op de neurobiologie afgestemde behandelwijzen kunnen opleveren bij
verschillende subgroepen van depressie dan de gangbare antidepressiva. (dit proefschrift)

5) Een multidimensionele beschrijving van psychopathologie en persoonlijkheid levert een betere
vertaling van humaan onderzoek naar diermodellen ( en vice versa) op dan de gangbare
beschrijving van de psychopathologie via de DSM-IV-TR.

6) Het gecontroleerd in slaap brengen van ernstig geagiteerde psychiatrische patiénten is een
humaan alternatief voor separatie en fixatie.

7) Bij opname van een suicidale patiént in een psychiatrisch ziekenhuis zal aan de naasten van de
patiént informatie verstrekt moeten worden aangaande het feit, dat ook een opname het risico
van zelfmoord nooit volledig zal kunnen uitsluiten.

8) De acute psychiatrie, heeft eigen specifieke problematiek en dient zich daarom verder te
ontwikkelen als deelspecialisme.

9) In de DSM-V komt een additioneel multidimensioneel model voor de As-II stoornissen. Het
psychiatrisch onderzoek zal er op moeten worden gericht om in de DSM-VI voor de As- |
stoornissen eveneens een additioneel multidimensioneel model mogelijk te maken.

10) Hyves en andere openbare internet netwerken kunnen door hulpverleners gebruikt worden
voor aanvullende informatie bij de diagnostiek en behandeling van psychiatrische patiénten.

11) Ooit overheersten de Engelsen de motorfietsindustrie. Gebrek aan initiatief en innovatie leidde
tot een volledige marginalisering van deze bedrijfstak in het Verenigd Koninkrijk. De psychiatrie
kan lering trekken uit deze geschiedenis.

12) In de psychiatrie is de systematiek voor het vaststellen van diagnosebehandelingcombinaties
(DBC’s) niet eenduidig. Daardoor spelen andere factoren dan diagnose en behandeling een
belangrijke rol bij het administreren van DBC’s.
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