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Stellingen behorend bij het proefschrift: ‘End-of-life decisions in Dutch neonatal intensive care
units’
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Groningen, 21 januari 2008 Medische
Eduard Verhagen Bibliotheek

De meeste pasgeborenen overlijden in de Nederlandse neonatale intensive care
afdelingen nadat het besluit is genomen om de kunstmatige beademing te stoppen. (Dit
proefschrift)

De beslissingen om de levensverlengende behandeling bij een zieke pasgeborene te
stoppen, worden in Nederland even vaak op de overlevingskans als op de inschatting van
de toekomstige kwaliteit van leven van het kind gebaseerd. (Dit proefschrift)

Actieve levensbeéindiging bij stabiele, ernstig lijdende pasgeborenen komt
waarschijnlijk veel minder vaak voor dan voorheen werd aangenomen. (Dit proefschrift)

Het ‘Gronings Protocol’ voor actieve levensbeéindiging bij pasgeborenen is ontwikkeld
om meer duidelijkheid te geven over de vereiste zorgvuldigheid bij de besluitvorming en
om de meldingsdrempel te verlagen. (Dit proefschrift)

Beslissingen over het levenseinde worden door de behandelteams van de NICU's zeer
zorgvuldig genomen. De ouders zijn er altijd bij betrokken en bij meningsverschillen
wordt de beslissing uitgesteld tot er consensus is bereikt. (Dit proefschrift)

Na de beslissing om een levensverlengende behandeling te stoppen, geeft de arts extra
medicatie om onnodige pijn en lijden te bestrijden. In bijzondere gevallen wordt daaraan
een spierverslappend middel toegevoegd als het stervensproces erg lang duurt en
daardoor heel belastend voor de ouders is. (Dit proefschrift)

Door toegenomen kennis van de omstandigheden waaronder de besluitvorming over het
levenseinde plaatsvindt, wordt het grensvlak tussen gangbaar medisch handelen en
actieve levensbeéindiging verder verduidelijkt. Het is echter nog onduidelijk hoe
palliatief gebruik van medicatie bij stervende pasgeborenen in dat kader moet worden
geduid. (Dit proefschrift)

Vergelijking van beslissingen over het einde van het leven tussen neonatale intensive
care afdelingen in Nederland, Canada en de Verenigde Staten is goed mogelijk en laat
meer overeenkomsten dan verschillen zien. (Dit proefschrift)

“Anyone considering having a child whilein the Netherlands, or traveling there with
someone whom the Dutch authorities might consider disabled, should think again.”
(Barr B. Euthanasia, or the Dutch treat. The Washington Times 2004 December 26;Sect. B07)

Het negatieve imago van Curagaose jongeren in Nederland is door Churandy Martina in
19.82 seconden omgebogen in diep respect.

Het is merkwaardig dat binnen het Koninkrijk der Nederlanden op de Antillen
euthanasie vrijwel nooit, en in Nederland voortdurend een onderwerp van discussie is.
(Alex Roose, huisarts te Curacao)

Er zijn twee domeinen waarbij je de weorden ‘nooit’ en ‘altijd’ met een korrel zout moet
nemen: de geneeskunde en de liefde.
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