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Stellingen
behorende bij het proefschrift

Implementing patient safety in laparoscopic surgery:  
quality assessment and process analysis

1.	 Dankzij een eenduidige definitie van conversie – het switchen van de laparoscopische naar de 
open abdominale benadering – kan de ratio ervan dienen als een relevante en evidence-based 
kwaliteitsindicator. (dit proefschrift)

2.	 In geval van ernstige obesitas dient juist de laparoscopische hysterectomie de benadering van 
eerste keus te zijn. (dit proefschrift)

3.	 Men dient zich er bewust van te zijn dat de introductie van nieuwe technieken en technologieën 
potentieel nieuwe gevaren met zich meebrengt. De Surgical Safety Questionnaire is een 
bruikbaar instrument om de chirurg en het OK-team hierop alert te maken, zodat deze gevaren 
kunnen worden ondervangen. (dit proefschrift)

4.	 De uitdaging zit hem er niet in óf maar hóe video observatie de kwaliteit en veiligheid van 
chirurgische ingrepen naar een hoger niveau kan tillen. (dit proefschrift)

5.	 Door het dynamisch voorspellen van de ‘ETA’ heeft DORA (Digital Operating Room Assistance) 
de potentie de TomTom® van de OK te worden en de efficiëntie daarmee drastisch te 
verbeteren. (dit proefschrift)

6.	 Bad systems, not bad people lead to the majority of errors and injuries. (Leap LL, Berwick DM; 
JAMA, 2005; 293:2384-90)

7.	 Investeren in onderwijs betaalt zich dubbel en dwars terug. “If you think education is expensive, 
you should consider ignorance”. (J. Dörr, Medisch Contact, 19 oktober 2012, naar Socrates / 
European Union of Medical Specialists)

8.	 No protocol is a substitute for an intelligent operating team. (vrij naar Degani A, Wiener EL; IEEE 
Trans Syst Man Cybern A Syst Hum, 1997; 27:302-312)

9.	 De dingen simpel houden is vrij moeilijk. De dingen moeilijk maken is daarentegen vrij simpel.

10.	 Een goede leermeester is iemand die kunde uit je haalt in plaats van je ermee volstopt. (vrij 
naar Neale Donald Walsch)

11.	 Kwaliteit is de normale werkzaamheden goed doen.

12.	 Denk veel, zeg weinig, zet nog minder op papier.

Mathijs Blikkendaal 
Leiden, 23 mei 2018
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