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Stellingen 

Behorend bij het proefschrift: 
Improvements in Implantable Cardioverter Defibrillator Patient Stratification 
 
 
1. Van de patiënten die tijdens de levensduur van de eerste ICD batterij geen therapie heeft 

gekregen, maakt 14% binnen 3 jaar na batterijvervanging alsnog een aritmie door (dit 

proefschrift). 

2. In vergelijking tot secondaire preventie, hebben primaire preventie patiënten een lager 

risico op terechte ICD therapie, het risico op overlijden is echter in beide groepen gelijk 

(dit proefschrift).  

3. Vóór primaire preventie ICD implantatie kan met behulp van een gemakkelijk bruikbare 

risicoscore een persoonsgebonden risicoschatting gemaakt worden op sterfte (dit 

proefschrift).  

4. Atrium fibrilleren is sterk gerelateerd aan mortaliteit, ventriculaire aritmieën en 

onterechte ICD shocks (dit proefschrift).  

5. Het is mogelijk om patiënten te identificeren die geen baat zullen hebben van een ICD 

hoewel zij volgens de huidige richtlijnen wel een indicatie hebben (dit proefschrift). 

6. Nieuwe parameters zoals de ruimtelijke QRS-T hoek kunnen patiënten identificeren die, 

hoewel zij volgens de huidige richtlijnen voor een ICD in aanmerking komen, geen baat 

zullen hebben van deze behandeling (dit proefschrift).   

7. Bij 44% van de mannen en 53% van de vrouwen is plotselinge hartdood het eerste teken 

van hartziekte (de Vreede-Swagemakers JJ, J Am Coll Cardiol 1997; 30:1500-5) 

8. De groep patiënten die in aanmerking komt voor primaire preventie ICD implantatie is 

dusdanig groot dat volledig behandeling de aanwezige financiële middelen en het 

getraind personeel zal uitputten (Hlatky MA, Eur Heart J 2007; 28:288-91). 

9. Als het hart niet klopt, dan klopt er iets niet (Dr. W. Van Welsenes). 

10. Wie denkt gezond te zijn, is medisch nog niet voldoende onderzocht. 

11. Met hart en ziel. 

12. Een cardioloog in hart en nieren, kan zonder werk altijd nog nefroloog worden (E.A. 

Koele). 
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