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STELLINGEN 

I 

Bij de behandeling van patienten met een planocellulair vulva
carcinoom is de indicatie tot het verrichten van een lymfkliertoilet 
niet afhankelijk van de klinische bevindingen met de regionale lymf
klieren. 

II 

Bij lokalisatie van het planocellulaire vulvacarcinoom in de clitoris 
en bij doorgroei van het carcinoom in de vagina is extirpatie zowel 
van de intra- als van de extrapelviene lymfklieren aangewezen. 

III 

Coördinatie van de oncologische activiteiten der gynaecologische 
centra is aangewezen. 

IV 

De gewichtstoename van de vrouw tijdens zwangerschap komt 
voor ongeveer een derde deel op rekening van vermeerdering van 
het onderhuidse vet. 

V 

Bij patienten met een bacteriële pyelonephritis 1s rmme vocht
toediening gewenst. 

VI 

De regionale verschillen in spreidingsdichtheid der haarfollikels 
bepalen voor een belangrijk deel de predilectieplaatsen van scabies. 

VII 

Het gebruik van elektromagnetische bloedstroommeters m de 
kliniek is vooralsnog niet zinvol. 



VIII 

Voor de diagnose leukospermie is beoordeling van het geldeur<lc 
uitstrijkpreparaat noodzakelijk. 

IX 

Het verdient aanbeveling bij de patienten, die een radicale hals
klierdissectie zullen ondergaan, het operatiegebied pre-operatief te 
bestralen. 

X 

Het combineren van cytostatica en röntgenbestraling behoeft niet 
slechts op additie van effecten te berusten, maar kan ook gevolg 
zijn van potentiëring. 

XI 

Bij operatieve behandeling van een maligne testistumor dient ook 
de tweede testis, indien deze niet is ingedaald, te worden geëxtir
peerd. 

XII 

Onderzoek naar het voorkomen van tumorcellen in het bloed 
van de vena pulmonalis tijdens operatieve behandeling van bron
chuscarcinoom, heeft mogelijk meer betekenis voor de bepaling van 
de prognose dan het al dan niet aantonen van regionale lymfklier
metastasen. 
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