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Verstoorde en gestoorde fysiologie op een intensive care

Op een intensive care zijn artsen en verpleegkundigen veelal bezig met het
‘herstellen” van de fysiologie. Is dit wel juist—zou het niet beter zijn om de
verstoorde fysiologie te accepteren? Er zijn steeds meer aanwijzingen dat streven
naar fysiologie, wat vaak zeer ‘succesvol’ lijkt in dierexperimenteel onderzoek,
meer kwaad dan goed doet bij patiénten. Artsen en verpleegkundigen zouden
zich vaker moeten ontdoen van de doctrine van ‘gestoorde fysiologie’.
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