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Stellingen behorende bij het proefschrift 

"Genetic susceptibility of cervical cancer" 

Margreet Zoodsma, Groningen, 17 oktober 2005 

1. Vrouwelijke famllieleden van patiE!nten met baarmoederhalskanker kunnen volgens 

normaie richtlijnen gescreend worden. 

2. Onderzoek naar de associatle van genen in de HLA-regio is wetenschappelljk 

lnteressant, maar klinisch irrelevant. 

3. Veel onderzoek naar genetische susceptlbliiteit voor kanker gaat mank aan te weinlg 

proefpersonen en te weinig markers. 

4. Aanwezigheid van het p53 codon 72 Arg/Arg genotype leidt tot een klein, maar 

significant verhoogd risico op het krljgen van baarmoederhalskanker. 

5. Dragers van het T-aliel op de nucleotide 677 positie van het MTHFR gen hebben een 

klein, maar significant verlaagd risico op het krijgen van baarmoederhalskanker. 

6. De rol van genetische susceptibiliteit voor het krijgen van baarmoederhalskanker is te 

verwaarlozen ten opzichte van klassieke rlslcofactoren, zoals bijvoorbeeld roken. 

7. Risicostratlficatle op basis van genetische susceptibiliteit voor het bepalen van een 

screeningstrategie op baarmoederhalskanker lijkt niet mogelijk. 

8. HPV vaccinatie zal in de nabije toekomst niet tot verandering in screeningsstrategieen 

!elden in Nederland. 

9. Introductie van HPV DNA testen in het bevolkingsonderzoek leidt in Ieder geval tot 

meer vals-posltleve uitslagen. 

10. Hoewel er geen groter contrast lijkt te bestaan dan tussen de gynaecologie en de 

landmacht is er toch een overeenkomst: beide gebruiken erg veel afkortingen. 

11. "De goede wetenschapper beseft dat hij nooit de waarheid kan ontrnaskeren, enkel 

de leugen". (Luc Bonneux, Medische contact, 25 februari 2005) 


