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CURRICULUM VITAE

Naomi Beck was born on the 1st of August 1988 in Leiden. With her family she lived 

in Yogyakarta, Indonesia, for two and a half years. The rest of her childhood she 

spent in Hilvarenbeek, Noord-Brabant. After graduating from the Odulphuslyceum 

(Tilburg) in 2006, she first travelled through Middle and South America for eight 

months, volunteering, studying Spanish and learning about the world.

Being unfortunately excluded to study Medicine, she studied Human Movement 

Science for one year. In 2008 she started studying Medicine at the Erasmus 

University in Rotterdam (EUR). Combining her interests for scientific research 

and surgery with her passions for travelling and sports, she started a research 

project studying knee-osteoarthritis after ACL-reconstruction at the University of 

Queensland (UQ), Brisbane, Australia. This project, supervised by dr. K.M. Crossley 

and dr. M. van Middelkoop, was the start of a still standing research collaboration 

between the UQ and the EUR.

After graduating Medical School in 2015, she got the opportunity to focus on 

research with a combined PhD program at the Leiden University Medical Centre 

and the Dutch Institute of Clinical Auditing under the supervision of promotor prof. 

R.A.E.M. Tollenaar and co-promotores dr. W.H. Schreurs and dr. M.W.J.M. Wouters. 

Her research was focussed on the evaluation of multidisciplinary cancer care and 

partly funded by the Dutch Cancer Society (KWF kankerbestrijding). Simultaneously 

she developed and coordinated multiple clinical audits as a part of national quality 

improvement projects.

While finishing her PhD thesis, she started as a Medical Doctor at the Surgical 

Department in 2018, first in the Dijklander Hospital in Hoorn and later in the 

Amsterdam UMC, where she is currently working.
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DANKWOORD

Dit proefschrift is tot stand gekomen dankzij de inzet van vele mensen, die ik 

allemaal wil bedanken, een aantal in het bijzonder. 

Prof. dr. R.A.E.M. Tollenaar, beste Rob, jouw inspirerende visie en vermogen om 

ogenschijnlijk gemakkelijk tot de kern van complexe zaken te komen maken jouw 

bijdrage aan (onderzoek naar) verbetering van zorgkwaliteit zeer waardevol.

Dr. M.W.J.M. Wouters, beste Michel, jouw optimisme werkt aanstekelijk. Daarnaast 

heb je een verbindende gave. Twee eigenschappen die zowel bij DICA als bij mijn 

promotieonderzoek zeer goed van pas zijn gekomen.

Dr. W.H. Schreurs, beste Hermien, ik bewonder hoe jij al jouw wetenschappelijke, 

bestuurlijke én persoonlijke interesses weet te combineren zonder dat iets of 

iemand tekort komt. Veel dank voor het vertrouwen dat je me altijd hebt gegeven 

dat promoveren mij ook écht wel ging lukken.

Wetenschappelijke commissieleden van de DLCA, DUCA en DPCA, zoals jullie 

je naast het dagelijkse klinische werk inzetten voor betere patiëntenzorg is 

inspirerend en motiverend. Daarnaast lof voor alle artsen, verpleegkundigen 

en registratiemedewerkers voor hun bijdrage aan de audits. Kwaliteit is een 

gezamenlijk goed.

Alle medeauteurs, DICA collega’s en collega’s uit Hoorn & het VUMC. Samen over 

de zorg nadenken maakt het zoveel beter en leuker, zeker als dat onder het genot 

van een biertje of op het strand kan.
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Mijn lieve vrienden, (tweede) familie, teamgenootjes. Wat ben ik blij met jullie. 

Dank voor alle zeer gewenste afleidingen!

Mijn paranimfen. Lieve Maartje, nadat je me hebt aangenomen (ook als huisgenoot) 

en liet zien hoe je jouw proefschrift met verve verdedigde, ben ik supertrots ook op 

dit vlak in jouw voetsporen te treden. Lieve Philip, ondanks dat je gedachten direct 

uitgingen naar de borrel, ken ik jouw enorme toewijding aan de wetenschap. Heel 

veel respect daarvoor.

Lieve Leo, lief broertje, jouw nuchtere kijk op het leven was verfrissend en je 

doorzettingsvermogen oneindig. Iets wat je mij voor de rest van mijn leven hebt 

meegegeven.

Lieve papa en mama. Jullie hebben ons altijd de vrijheid gegeven om ons eigen pad 

uit te stippelen, ook als dat voor jullie minder makkelijk was, maar zonder op enig 

moment jullie interesse en steun voor ons te verliezen. Extra bijzonder vind ik dat wij 

(vooral jij mama) de laatste maanden samen hebben gewerkt aan de opmaak van 

mijn proefschrift én om nu te staan waar jij, papa, 36 jaar geleden jouw proefschrift 

verdedigde. Samen staan we sterk.

Lieve Marnix, jij brengt de muziek in mijn leven! 




