STELLINGEN

behorend bij

P.J. van der Maas: CARA BIJ KINDEREN in verband met luchtverontreiniging
en andere faktoren.

1. Gezien het feit dat in recent epidemiclogisch conderzoek steeds vaker
schadelijke gezondheidsgevelgen van blootstelling zan lage niveaus wvan
S0p-verontreiniging in de buitenlucht worden aangetoond, verdient de
dreigende toename van deze verontreiniging in industridle gebieden alle
aandacht van gezondheidsautoriteiten. Immigratie van CARB-patiénten in
dergelijke gebieden dient afgeraden te worden, terwijl monitoring van
de gezondheidstoestand van de bevolking in dergelijke gebieden gewenst
is.

2. Vochtige wonlngen vormen een bedreiging voor de gezondheid van de be-
woners.

3. Een scherpe stelling van normale waarden voor de longfunktie, zeker bij
kinderen en adclescenten, kan alleen bereikt worden door presentatie
van waarnemingen voor smalle leeftijds- en lengteklassen. Zonder derge-
lijke informatie is zinvel gebruik van longfunktieonderzoek als indi-
vidueel screeningsinstrument wvoorshands uitgesloten.

4, Effektieve screening van grote bevolkingsgroepen op CARA is, bij gebrek
aan een goed screeningsinstrument, op dit moment niet mogelijk.

5. De toenemende komplexiteit van de maatschappij leidt tot toenemend kom—
plexe interakties tussen maatschappelijke ontwikkelingen, milieu,
gezondheldszorg en gezondheid. Inzicht in deze interakties vereist meer,
omvangrijker en beter epidemiologisch onderzoek. Voor de nederlandse
situatie betekent dit: een betere opleidingsmogelijkheid voor, en be-
tere samenwerking tussen, epidemiologen, grotere onderzoekseenheden,
betere registratie van velerleil gegevens en een beter geregelde toegang
tot deze registratiegegevens.

6. De belangen van goede privacybescherming en die van goede epidemiologie
ziin wvaak striidig. Epidemiologen diesnen, om in de toekomst onderzoek
te kunnen blijven verrichten, aan dit punt met grote voorrang aandacht
te besteden,

7. Planning en evaluatie van bevolkingsonderzoek is onmogelijk zonder het
ontwikkelen van goede mathematische modellen., Dit geldt a fortiori woor
planning en evaluatie van andere gezondheidszorgvoorzienlingen.

8. Aan de grote sterftedaling die de westerse landen in de laatste honderd
jaar doormaakten heeft de geneeskunde slechtg een bescheiden bijdrage
geleverd. Dat feit maaki het ultocefenen van de geneeskunde in deze lan-
den echter niet minder zinvol.



9.

10.

11.

Hulpverlening op het gebled van anticonceptie en seksualiteit, zoals
cnder meer gegeven door de Rutgersstichting, verdient meer steun van
de overheid.

Verreweg de snelst toenemende grond voor arbeidsongeschiktheid in de
zin van de Wet op de Arbeildsongeschiktheidsverzekering {WAQ) wordt
gevormd door de diagnosegroep psychische afwijkingen, Dit feit geeft
waarschijnlijk minder inzicht in de gezondheidstoestand van de neder-—
landse werknemers dan in de gezondheldstcestand van d€ organisatie van
de arbeid in Nederland en het veelwvuldig cneigenlijk hanteren van me-
dische terminologie bij het uitsluiten van personen van het verrichten
van loonvormende arbeid.

Gezondheidskunde verhoudt zich tot de geneeskunde als een zedepreesk
tot de theologie. Deze parallel is niet toevallig. Onderwijs in de
gezondheidskunde dient vervangen te worden door elementailr onderwi]s
in het arbeidsrecht.



