
Stellingen 

Behorende bij het proefschrift van Corne lis van der Hoeft, 
'Adverse consequences of drug use in the elderly'. 

1. Volgens de ~seers criteria" krijgt 20% van de Nederlandse 65~plussers 
tenminste eenmaal per jaar een gecontra'lndiceerd geneesmiddel 
voorgeschreven. (dit proefschrift) 

2. De uBeers criteria" voor benzodiazepine gebruik zijn niet klinisch relevant. 
Deze criteria dienen te worden aangepast. (dit proefschrift) 

3. Het percentage aan bijwerkingen gerelateerde ziekenhuisopnames in 
Nederland is substantieel. Dit wordt te weinig onderkend in het ziekenhuis. 
(dit proefschrift) 

4. De belangrijkste risicofactor voor een aan bijwerkingen gerelateerde opname 
is, naast geneesmiddelengebruik, de leeftijd. (dit proefschrift) 

5. Het gebruik van hoge doses corticostero'iden door ouderen verzesvoudigt het 
risico op het ontwikkelen van atriumfibrilleren. (dit proefschrift) 

6. Een geriater komt iedere dag dichter bij zijn doelgroep te staan. 

7. Bij belangrijke, ingewikkelde beslissingen is het meestal beter op je intu'itie af 
te gaan dan aile voor- en nadelen af te wegen (Ap Dijksterhuis, 
wetenschapsbijlage NRC Handelsblad 19 maart 2005, blz.14). 

8. It komt der net op oan hoe aid men ls, mar hoe't men aid is. [Het komt er niet 
op aan hoe cud men is, maar hoe men oud is.] (Friese wijsheid) 

9. Wedstrijden worden altijd aan het einde beslist, nooit in het begin. 

10. "Stilstand is achteruitgang" is de meest gehoorde drogreden om dubieuze 
plannen (er) door te drukken. 

11 .De opkomst van groepen hangouderen wijst erop dat de moderne oudere zich 
steeds jonger gaat gedragen. 

Rotterdam, 15 februari 2006. 


