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Stellingen behorende bij het proefschrift

Herkenning van personen met verhoogd risico op hart- en vaatziekten

Methodologische overwegingen en praktische toepassingen in de algemene bevolking

Twee derde van de mannen en vrouwen van middelbare leeftijd krijgt gedurende het
leven te maken met hart- en vaatziekten: dit onderstreept het grote belang van
primaire preventie van hart- en vaatziekten (dit proefschrift).

Het voorspellen van coronaire hartziekten bij ouderen wordt belemmerd door het
frequent optreden van overlijden aan niet-coronaire aandoeningen (dit proefschrift).

Hedendaagse klinische richtlijnen voor primaire preventie van hart- en vaatziekten
hebben grote gelijkenis met radicale bevolkingsbrede strategieén om alle personen
boven een bepaalde leeftijd te behandelen (dit proefschrift).

Hartfalen zou een additionele uitkomst moeten zijn in cardiovasculaire risico-
programma’s die gebruik maken van coronaire calciumscreening (dit proefschrift).

Net reclassification improvement wordt vaak verkeerd geinterpreteerd en de
methoden om dit te berekenen worden vaak onvoldoende gerapporteerd in de
medische literatuur (dit proefschrift).

The problem with primary prevention of cardiovascular disease is not the need for
more personalized strategies, but the failure to act in those who have the potential to

benefit (G. De Backer et al. Eur J Prev Cardiol 2012;19(2 Suppl): 14-17).

Having too much confidence in cardiovascular risk prediction appears to be a risky
proposition (E.D. Michos en R.S. Blumenthal. Circulation 2012;125:1723-6).

Predicting outcomes is not synonymous with explaining their cause (K.G.M. Moons et
al. BMJ 2009;338:b375).

Only a small minority of symptoms reported on statins are genuinely due to the
statins: almost all would occur just as frequently on placebo (LA. Finegold et al. Eur J
Prev Cardiol 2014,21(4):464-74).

Epidemiologic methods are useless: they can only give you answers (1.5, Kaufmann en
M.A. Herndn. Epidemiology 2010;23(6):785-786).

Waar een wil is, is een weg.

Maarten J.G. Leening, Rotterdam, 28 juni 2016



