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10.

Stellingen behorend bij het proefschrift:

CLAVICULAR FRACTURE TREATMENT
CHOICES AND CHALLENGES

De keuze om een patiént met een gedisloceerde, midschacht claviculafractuur te
opereren moet nooit alléén op réntgenfoto’s gebaseerd worden. (dit proefschrift)

Plaatfixatie van claviculafracturen biedt met name korte termijn- en subjectieve
voordelen boven conservatieve behandeling. (dit proefschrift)

Het “ceiling-effect” maakt Constant- en DASH scores ongeschikt om een kleine
maar mogelijk klinisch relevante achteruitgang in armfunctie te detecteren bijj
patiénten met een pre-existent uitstekende armfunctie. (dit proefschrift)

Het gebrek aan kennis van traumachirurgen over shared decision making staat een
goede toepassing in de spreekkamer in de weg. (dit proefschrift)

Als meebeslissen over de behandeling de patiénttevredenheid verhoogt, is
gerandomiseerd onderzoek per definitie ongeschikt om de ware tevredenheid te
meten.

Het electief verwijderen van een claviculaplaat is te vaak het gevolg van gebrekkige
uitleg en het onvoldoende managen van de verwachtingen van de patiént.

Terwijl shared decision making het streven zou moeten zijn, blijkt het adequaat
verkrijgen van informed consent voor een operatie soms al een brug te ver. (Ankuda
et al. Patient education and counseling 2014;3:328-33)

Rien n’est plus important et donc plus précieux que de savoir prendre des décisions.
(Napoleon, 1769 — 1821) Niets is belangrijker, en daarom van meer waarde, dan het
kunnen nemen van beslissingen.

Hoewel het begrip doktersroman anders doet vermoeden, lezen dokters te weinig
romans.

| don't mind living in @ man's world, as long as | can be a woman in it.
(Marilyn Monroe, 1926 — 1962) Het is doorgaans een genoegen om als vrouw in een

traumachirurgische mannenwereld te opereren, mits geen botte grappen en brute kracht
verwacht worden.

Sarah Woltz, 22 mei 2018



