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1. Een geneesmiddelsysteem voor gereguleerde/vertraagde afgifte van mitomycine C is in een 

konijnenmodel voor glaucoomchirurgie net zo effectief voor het behouden van een goed 

functionerende filterblaas als de huidige gouden standaard met éénmalig operatief toedienen 

van mitomycine C. (Dit proefschrift) 

 

2. Het aanbrengen van oppervlaktetopografieën op een biomedisch device kan een gunstig 

antifibrotisch effect hebben, maar daarnaast veranderen deze topografieën ook de ruwheid van 

het device. Verder onderzoek is aangewezen voordat een specifieke antifibrotische 

oppervlaktetopografie succesvol op een glaucoomimplantaat geïmplementeerd kan worden. 

(Dit proefschrift) 

 

3. Mitomycine C is al sinds de jaren 80 de gouden standaard om fibrose te remmen bij 

glaucoomchirurgie. Het is echter toxisch, er is geen standaardisatie voor toediening, en het 

wordt binnen Europa off-label gebruikt. Het gebruik van een geneesmiddelsysteem voor 

gereguleerde/vertraagde afgifte van mitomycine C bevordert de standaardisatie en in potentie 

ook de veiligheid. (Dit proefschrift) 

 

4. Voor het effectief en veilig verminderen van fibrosevorming na glaucoomchirurgie is een 

multifactoriële aanpak vereist. (Dit proefschrift) 

 

5. Proefdieronderzoek kent veel variatie. Verdere optimalisatie en standaardisatie van 

diermodellen en onderzoeksmethodes is benodigd om de variatie tussen onderzoeksgroepen 

te verminderen. (Dit proefschrift) 

 

6. Glaucoomchirurgie is een van de weinige chirurgische ingrepen waarbij een onvolledige 

wondgenezing het gewenste eindresultaat is.  

 

7. “Glaucoma care very much remains a mixture of art and science.” (dr. Ronald L Fellman - 2019) 

 

8. Glaucoomchirurgie heeft in theorie de hoogste potentie om de oogdruk te verlagen. 

Desondanks wordt chirurgie nog steeds gezien als een “last resort treatment”. Verbetering en 

verfijning van de huidige methodes en technieken is noodzakelijk om glaucoomchirurgie 

toegankelijker te maken voor zowel oogarts als patiënt. 

 

9. Samenwerking tussen academische en industriële partners zorgt voor een doelgerichte 

ontwikkeling van nieuwe innovaties, die de patiënt sneller zullen bereiken. 

 

10. “Everything should be made as simple as possible, but not simpler.” Albert Einstein  


