
Fear of choking and fear of falling in middle and end
stage patients with Huntington’s disease
Kalkers, K.

Citation
Kalkers, K. (2023, March 30). Fear of choking and fear of falling in
middle and end stage patients with Huntington’s disease. Retrieved
from https://hdl.handle.net/1887/3589894
 
Version: Publisher's Version

License:
Licence agreement concerning inclusion of
doctoral thesis in the Institutional Repository of
the University of Leiden

Downloaded from: https://hdl.handle.net/1887/3589894
 
Note: To cite this publication please use the final published version (if
applicable).

https://hdl.handle.net/1887/license:5
https://hdl.handle.net/1887/license:5
https://hdl.handle.net/1887/license:5
https://hdl.handle.net/1887/3589894


Stellingen behorend bij het proefschrift getiteld 

‘Fear of choking and fear of falling in middle and  
end stage patients with Huntington’s disease’

1.	 Verminderde expressie van emotie bij patiënten met de ziekte van Huntington 
veroorzaakt een onderschatting van angst bij deze patiënten (dit proefschrift)

2.	 Anticiperend inzicht in valrisico’s is een betere voorspeller voor het ervaren van 
angst voor vallen dan het vermogen om een probleem te identificeren terwijl 
het zich voordoet bij patiënten met de ziekte van Huntington. (dit proefschrift)

3.	 Gestandaardiseerde vragenlijsten op basis van interviews geven meer 
informatie bij patiënten met de ziekte van Huntington dan zelf in te vullen 
vragenlijsten (dit proefschrift)

4.	 Patiënten met de ziekte van Huntington en hun formele en informele 
zorgverleners moeten ondersteund worden bij het omgaan met verslikken en 
vallen. (dit proefschrift)

5.	 Zowel cognitieve, fysiologische als psychologische factoren kunnen bijdragen 
aan een gebrek aan zelfinzicht in het functioneren bij patiënten met de ziekte 
van Huntington (Sitek, E. J., Thompson, J. C., Craufurd, D., & Snowden, 
J. S. (2014). Unawareness of deficits in Huntington’s disease.  Journal of 
Huntington’s disease, 3(2), 125-135)

6.	 Het onderscheid tussen normale en abnormale angst heeft te maken met het 
feit dat angstreacties optreden terwijl er objectief gezien geen gevaar dreigt 
(Balkom, A. V., Vliet, I., Emmelkamp, P., Bockting, C., Spijker, J., & Hermens, 
M. (2013). Multidisciplinaire richtlijn Angststoornissen.  Richtlijn voor de 
diagnostiek, behandeling en begeleiding van volwassen patiënten met een 
angststoornis. 3th revision ed. Utrecht: Trimbos-instituut)

7.	 Door het gebruik van compacte, draagbare technologie om stress en angst 
te meten, kan eerder actie worden ondernomen om symptomen of triggers 
te verminderen (Hickey, B. A., Chalmers, T., Newton, P., Lin, C. T., Sibbritt, D., 
McLachlan, C. S., ... & Lal, S. (2021). Smart devices and wearable technologies 
to detect and monitor mental health conditions and stress: A systematic 
review. Sensors, 21(10), 3461)

8.	 Het feit dat patiënten met de ziekte van Huntington niet over hun toekomst 
na willen denken kan komen omdat ze te weinig inzicht hebben in hun eigen 
functioneren. (Ekkel, M. R., Depla, M. F., Verschuur, E. M., Veenhuizen, R. B., Hertogh, 
C. M., & Onwuteaka-Philipsen, B. D. (2021). Gaining insight into the views of 
outpatients with Huntington’s disease regarding their future and the way they 
deal with their poor prognosis: a qualitative study. BMC palliative care, 20(1), 1-8)

9.	 ‘Op de Kloosterhoeve is het nooit saai!’ (veel gehoorde uitspraak door mensen 
die werken in de Kloosterhoeve)

10.	 Een proefschrift is het product van vele samenwerkingen, of zoals H.E. Luccock 
(1885-1960) zei: ‘No one can whistle a symphony, it takes an orchestra to play it’


