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STELLINGEN

De Walistent endoprothese heeft de voorkeur boven de plastic endoprothese bij
de palliatieve percutane behandeling van maligne galwegobstruktie.

Complexe Walistent configuraties bij galwegdrainage zijn instabiel en dienen
daarom niet e worden foegepast.

Complete drainage is niet altijd noodzakelifk voor voldoende palliatie bij
patienten met hilaire galwegobstruktie.

Het gezegde "de kost gaat voor de baat uit" geldt ook voor de toepassing van de
Wallstent endoprothese bij maligne galwegobstruktie.

Bij palliatieve niet-chirurgische drainage van maligne galwegobstruktic is de
endoscopische techniek niet vanzelfsprekend de eerste keuze.

Binnen enkele jaren zal MRCP de diagnostische ERCP vervangen.

MRI is de beste niet-invasieve methode voor het bepalen van de funktie van de
hartkamers.

Preoperatieve beeldvorming van perianale fistels door middel van endo-anale
MRI is te prefereren boven endo-anale echogratie.

Indien obductie is geweigerd, is het zonder expliciete toestemming van de nabe-
staanden verrichten van post mortem radiodiagnostisch onderzoek onethisch.

Het inzicht dat het gemiddelde kind een statistisch begrip is, en geen na te
streven ideaal, wordt door veel consultatiebureaus onvoldoende gedeeld.

Dat nog 100 jaar na de ontdekking van de rontgenstraling een zich als
"kwaliteitskrant" profilerend landelijk dagblad rdntgenfoto’s van de knieén als
mammogram presenteert, itlustreert dat de radiodiagnostieck geen voorname
plaats inneemt in de modieuze journalistieke belangstelling voor de geneeskunde.
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