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In de eerste plaats wil ik de ouders van de kinderen met een plexus-letsel bedanken
datzij het vertrouwen hebben gegeven aan het LUMC-team voor de behandeling van
hun kind.

Hooggeleerde Malessy, beste Martijn, de manier waarop jij mij tijdens het tot stand
komen van dit proefschrift hebt begeleid, waardeer ik bijzonder. Het is een langdurig
traject geweest, maar dankzij jouw positieve instelling waren er weinig ‘downs’,
eigenlijk alleen maar ‘ups’ en grotere ‘ups’. Het is mij een eer jouw eerste promoven-
dus te zijn.

Mijn co-auteurs en medeonderzoekers wil ik danken, specifiek moet prof Gert van
Dijk genoemd worden voor zijn bijdrage aan vijf gepubliceerde hoofdstukken en zijn
wetenschappelijke benadering tijdens inspirerende discussies. Paul van Someren
dank voor jouw geduld tijdens de neurofysiologische metingen bij bijna 100 opera-
ties. Ron Wolterbeek, dank voor de statistische adviezen betreffende hoofdstuk 4.
A special word of gratitude to professor Howard Clarke, who travels from Toronto for
my defense.

Werken aan dit proefschrift viel deels samen met mijn opleiding tot neurochirurg,
deze twee ontwikkelingen kan ik niet los van elkaar zien. Diegenen die aan deze
vorming hebben bijgedragen ben ik veel verschuldigd. Primam mijn opleider Raph
Thomeer, van wiens chirurgische vaardigheid ik veel heb geleerd, maar die mij ook
leerde kritisch te zijn, niet in de laatste plaats kritisch naar jezelf. Ook mijn overige
neurochirurgische leermeesters wil ik van harte danken, ieder om zijn eigen speci-
fieke bijdrage aan mijn vorming: collegae Voormolen, Van Dulken, Malessy, Peul,
de Beer, Wurzer, Kloet, Walchenbach. Mijn collega-assistenten vormden een gezel-
lige en collegiale groep. Aan mijn ontwikkeling in de wervelkolom-chirurgie heeft
Sander Dijkstra bijgedragen.

Zenuwchirurgie is slechts onderdeel van de volledige behandeling van een zenuw-
letsel, hiervooristeam-work nodig. Deleden van het ‘plexus-team’ hebben mij geleerd
om naast de zenuwen te kijken naar gewrichten, motorische ontwikkeling, en func-
tionaliteit in het dagelijks leven. Discussiéren binnen de groep heeft vaak geleid tot
nieuwe invalshoeken en kruisbestuiving. Dank aan Sonja Hofstede, Anitha Hendrix,
Keesde Boer, Rietje van Wijlen, Rob Nelissen, Jochem Nagels.
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Eenmooie presentatie van heteindresultaatis belangrijk, hiervoordank aan de mede-
werkers van Textcetera. Mw Vollers-King heeft de engelse teksten nagelopen, en waar
nodig gecorrigeerd. Voor het belangeloos beschikbaar stellen van illustraties wil ik
bedanken: the Royal Collection, het Cajal Insitute, Albert Pan/ Joshua Sanes.

Ot & Aal, samen waren wij ooit het gouden trio (goud-gebrild in ieder geval), fantas-
tisch datjullie mij bijstaan en bij mij staan op deze bijzondere dag.

Papa en mama, als jullie mij minder doorzettingsvermogen hadden bijgebracht, was
dit boekje er nooit gekomen. (First things first!)

Lars en Douwe: jullie hebben mijn proefschrift vertraagd door jullie gezellige aan-
wezigheid, en daarvoor ben ik erg dankbaar. Lieve Eef, mijn dank aan jou hoortalleen
jouw oor, en zo hoort het.
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