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STELLINGEN

De behandeling van strabismus bij jonge kinderen dient zoo vroeg-
tijdig mogelijk te beginnen.

II

De tot heden bereikte resultaten der hormonale therapie van
retentio testis stellen ons nog niet in staat de waarde dezer behande-
lingsmethode te beoordeelen.

III1

Bij de pylorospasmusoperatie volgens RAMSTEDT wordt de pylo-
russpier niet doorsneden.

v

Alvorens tot lumbale anaesthesie over te gaan overwege men de
mogelijkheid van toepassing der peridurale anaesthesie van DOGLIOTTI.

\%

Peritonitis tengevolge van appendicitis perforativa behandele men,
na appendectomie verricht te hebben, met intraperitoneale inspui-
ting van ,,peritonitis-serum’’.

VI

Tusschen herpes zoster en varicellae bestaat geen aetiologisch
verband.



VII
Door de normale zwangerschap wordt de bloeddruk niet verhoogd.
VIII

Bij primaire dysmenorrhoe, waarbij de behandeling met de ge-
bruikelijke middelen geen succes heeft, verdient resectie van de
nervus praesacralis aanbeveling.

IX

Het afleveren van radioactieve praeparaten aan leeken is uit
geneeskundig oogpunt ontoelaatbaar.

X

Het is onjuist bij de behandeling van been- en gewrichtstubercu-
lose de aanwijzing voor conservatieve of operatieve behandeling
uitsluitend op klinische gegevens te stellen.

XI

De veronderstelling is gewettigd, dat bij het ontstaan der prae-
puberteitsepilepsie endocrine factoren een rol spelen.

XII
Haemosiderine is Fe,Os.

XIII

Bij haematemesis met onbekende oorzaak verrichte men ook
rontgenologisch onderzoek van de oesophagus.

XIV

Bij aanvalsgewijze optredende 'pijnen in het rectum denke men
aan het ziektebeeld van de proctalgia fugax.



