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Stellingen behorend bij het proefschrift 

A visit to the doctor 

Shared decision making supported by outcome information in chronic kidney disease 

 

1. Samen beslissen is gepast bij kleinere en grotere beslissingen en kan zelfs gepast zijn als 
één optie het beste lijkt. (dit proefschrift) 
 

2. De eenvoud van de term ‘Samen Beslissen’ draagt bij aan de bekendheid van het 
gedachtegoed, maar maskeert de complexiteit van het proces. (dit proefschrift) 
 

3. Bij het delen van uitkomstinformatie is het actief afstemmen op individuele behoeftes van de 
patiënt belangrijker dan volledige transparantie. (dit proefschrift) 
 

4. Input van patiënten en zorgverleners en een ondersteunende IT structuur zijn absolute 
voorwaardes voor succesvolle ontwikkeling en implementatie van zorginnovaties op basis 
van uitkomstinformatie. (dit proefschrift) 
 

5. Wanneer een behandelaar de beslissing neemt, kan er nog steeds samen beslissen hebben 
plaatsgevonden. (Bomhof-Roordink et al. (2019), Psycho-Oncology) 
 

6. Patiënten zijn zich niet altijd bewust van de belangrijke informatie die zij kunnen inbrengen in 
de spreekkamer. (dit proefschrift en N. Josph-Williams, G. Elwyn, A. Edwards (2014), Patient 
Education and Counseling.) 
 

7. Assumption is the mother of all F-ups (Eugene Lewis Fordsworthe), waarbij ook in de 
spreekkamer geldt dat patiënten en artsen niet altijd goed inschatten welke 
uitkomstinformatie voor de ander belangrijk is (dit proefschrift).  
 

8. Om innovatie en verbetering in de zorg te stimuleren is een gezamenlijk concept of strategie 
nodig waar iedereen achter staat. (M. Porter tijdens een Value Based Healthcare seminar) – 
de term Value Based Healthcare fungeert als een paraplu waaronder ziekenhuizen hun 
ideeën kunnen verbinden, projecten kunnen opzetten en van elkaar leren.   
 

9. Academisch onderzoek uitvoeren en zorg innoveren kan elkaar tegenwerken (dit 
proefschrift), maar begin gewoon dan weet je vanzelf waar de hobbels zitten (Ellen Parent). 
 

10. Voor goede zorg moet een ziekenhuisbestuur niet alleen oog hebben voor patiënten, maar 
juist ook voor hun zorgverleners. (mijn grootvader, B. G. Bruinsma, oud directeur 
Havenziekenhuis) – dit geldt bij uitstek in het huidige zorglandschap waar steeds meer van 
zorgverleners wordt gevraagd. 


