onlangs in dit tijdschrift gepubliceerde samenvatting.’
Zowel de klinische gegevens als het histologische onderzoek
dragen bij tot de beoordeling. Wij passen de gradering toe
volgens Huvos.® De graden I en II worden dikwijls
samengenomen als ongunstige reactie op chemotherapie;
evenzo de graden III en IV als gunstige reactic. Om een
indruk te krijgen van de reproduceerbaarheid van de
gradering werden 27 inzendingen (boorbiopten en resec-
tiepreparaten), die in de routine door verschillende patho-
logen waren gegradeerd, opnieuw blind beoordeeld: de
score was 18 maal dezelfde; 5 maal was er variatie binnen
prognostische groepen; 4 maal variatie tussen prognostische
groepen (waarvan 3 maal bij dezelfde patiént). In afwijking
van Huvos werd in Groningen niet alleen gegradeerd op
operatiepreparaten, maar ook tussentijds op preoperatieve
boorbiopten. We vergeleken het laatste preoperatieve biopt
met het operatiepreparaat. Er waren g gevallen ter beoor-
deling. De beoordeling van de boorbiopten en de operatie-
preparaten stemde 8 maal overeen; éénmaal was de uitslag
op de boorbiopsieén graad III en op het operatiepreparaat
graad I1. De boorbiopten zijn dus representatief, mits bij de
biopsie materiaal uit ten minste drie verschillende gebieden
wordt genomen. Samen met het klinische en radiologische
beeld kan op deze wijze een goede indruk worden verkregen
van de reactie van de tumor op de chemotherapie.

Wij kunnen het eens zijn met de collegae Duyfjes en
Veraart dat op de lange termijn botplasticken de meest
ideale oplossing zijn. In enkele gevallen is ook de Borggre-
ve-van Nes-rotatieplastiek een goed alternatief. De metalen
endoprothese zal echter, vooral wegens de chemotherapie,
het belangrijkste reconstructiemiddel blijven. Bovendien
blijft benige reconstructie in een later stadium altijd nog
mogelijk.
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Een eenvoudige behandeling van de sinus
pilonidalis

Als reactie op de artikelen over de sinus pilonidalis van de
collegae Patka en Schiitte,! > wil ik nog een suggestie doen
over de nazorg. Vroeger werd vaak van hars gebruik
gemaakt om kosmetisch te ontharen. Bij de sinus pilonidalis
heeft ontharen met hars het voordeel dat eventueel net
ingegroeide haren uitgetrokken worden en dat de frequentie
ervan in de loop van de jaren vermindert.
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Het effect van psychotherapie

In zijn artikel concludeert K. A. Soudijn dat de resultaten
van recent onderzoek een positief beeld van het nut van
psychotherapie tonen.! De auteur baseert deze mening
voornamelijk op het door hem uitvoerig besproken onder-
zoek van Smith et al. die een meta-analyse uitvoerden over
meer dan 500 onderzoekingen.?

Onlangs is echter door Prioleau et al. aangetoond dat de
conclusies van Smith et al. onaanvaardbaar zijn, omdat
placebobehandeling (de patiénten dachten alleen maar dat
ze behandeld werden) werd beschouwd als psychotherapie
en niet als controleconditie.® Zij analyseerden de gegevens
van Smith et al. opnieuw en vonden geen verschil tussen de
uitkomsten van psychotherapie en placebobehandeling.
Deze correctie werd gesignaleerd in The Lancet,* waarbij
tevens het vermoeden werd uitgesproken dat door de
gevolgde selectieprocedures slechts een bepaalde categorie
»patiénten” spontaan herstel schijnt te tonen (waarbij de
inspanningen van psychotherapeuten weinig gewicht in de
schaal leggen), nl. ,,young, physically attractive, well edu-
cated members of the upper middle class, intelligent, verbal,
willing to talk about and have responsability for their
problems, and showing no signs of gross pathology”.
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Uit het omvangrijke materiaal van Smith et al. selecteer-
den Prioleau et al. 32 onderzoekingen waarin gewerkt werd
met placebobehandelingen.! Koelega meldt dat ,,geen ver-
schil” werd gevonden tussen psychotherapie en placebo.
Dat is onjuist: het gemiddelde effect van psychotherapie is
hier laag positief (0,15 eenheden standaardafwijking).
Nadat Prioleau et al. nog allerlei onderverdelingen in hun
materiaal hadden gemaakt, concludeerden zij dat geen
duidelijk bewijs was geleverd voor de effectiviteit van
psychotherapie bij ,,echte patiénten”. Zij vatten het begrip
placebo als volgt op: ,,We consider a treatment a placebo
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