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Nawoord

Er hebben heel veel mensen bijgedragen aan dit proefschrift, op heel veel verschillende
manieren en ik ben iedereen heel dankbaar. Ik kan hier dus nooit volledig zijn. Maar, het
niet benoemen van de mensen die écht onmisbaar waren, is in mijn ogen wetenschap-
pelijk onjuist.

Allereerst, Leo en Mark, heel veel dank voor de kansen die jullie mij geboden hebben en
alle steun en begeleiding gedurende het hele proces. En voor jullie vertrouwen. Jullie
ideeén en adviezen worden ontzettend gewaardeerd. Het is fijn om te weten dat ik zowel
“op links” als “op rechts” altijd kan aankloppen voor wijze raad.

Voor alle projecten was microbiologische expertise essentieel. Veel dank aan de afdeling
microbiologie, en in het bijzonder aan Martha en Sandra, voor de prettige samenwerk-
ing. Jullie ideeén en kritische blik zijn van grote waarde geweest.

Naast de raakvlakken met de microbiologie, waren er ook projecten met een ethisch en/
of gedragswetenschappelijk aspect. Beiden onderwerpen lagen behoorlijk ver buiten
mijn comfortzone, wat wel geillustreerd wordt door het aantal word-files in de betref-
fende mapjes (419, and counting). Martine, Babette, Henk en Eric, dank voor jullie uitleg
en oneindige geduld. Ik heb gigantisch veel van jullie geleerd.

Omgevingsfactoren moeten niet worden onderschat. De goede sfeer en collegialiteit
op de afdeling infectieziekten, en alle collega’s daar, hebben zeker bijgedragen aan dit
boekje. Het is een luxe om op de C5 te mogen werken. Hetty, Geert en Henk, jullie zijn
fantastische kamergenoten. Dank voor jullie hulp, niet gelimiteerd tot dit proefschrift.
Opa’s stoel stond - ook na mijn vertrek - altijd klaar. Anna, ‘Feestmacarons’ en ‘troost-
macarons’ eten in tropische temperaturen. Ik kan me geen beter werkklimaat voorstel-
len. Nooit gedacht dat ik bij mijn ‘guidance committee’ op een kamer zou belanden,
maar dat blijkt inderdaad heel ‘guiding’.

Het is onmogelijk alle mensen te bedanken die het mogelijk gemaakt hebben om door
te gaan, toen de basis wegviel. Graag noem ik in het bijzonder de Groningers voor
allerlei vormen van hulp, variérend van een diepvries vol noodmaaltijden tot (meestal
ongevraagde..) adviezen. Jullie stonden telkens weer klaar om een probleem op te los-
sen, ongeacht mijn humeur. Jeroen, Aad, Pieter, Monique, Jolein, Karlijn en Joost: een
boekje schrijven kan niet zonder een dak boven je hoofd. Zonder jullie hulp was ik nog
aan het klussen geweest en was er van een boekje geen énkele sprake.

Karin en Elly, jullie gaven me de mogelijkheid links en rechts achterstallig schrijfwerk in
te halen, door met heel veel liefde voor Anne en Tom te zorgen. Karin, een vijfde oma is
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voor ons alledrie ontzettend waardevol. Kitty en Liesbeth, ‘Hotel Essenpark’ kan ik aan

iedere haperende promovendus aanbevelen. Dank voor al jullie support, van ver en van
dichtbij.

Lieve Anne en Tom. Jullie schilderden de kaft, het enige onderdeel van dit hele proef-
schrift waar maar 1 versie van is, omdat het gelijk goed was. En jullie bijdrage ging nog
veel verder dan dat. Jullie zijn het aller-, aller-, allerbelangrijkste. Dit boekje is er echt
dankzij jullie.
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Curriculum Vitae

Merel werd geboren op 20 juli 1985, in Tilburg. Samen met haar broer Joost, groeide
ze op in Wassenaar. In 2003 behaalde zij haar gymnasium diploma cum laude aan het
Christelijk Gymnasium Sorghvliet in Den Haag. Zij vertrok naar Groningen voor de studie
geneeskunde aan de Rijks Universiteit Groningen. Tijdens haar studie was zij werkzaam
als lid van het nierperfusieteam. Na een bestuursjaar als secretaris van het KNMG stu-
dentenplatform, liep zij coschappen bij de Isala Klinieken in Zwolle, met een keuzestage
tropengeneeskunde in Rwanda en een semi-arts stage interne geneeskunde (dr. Alle-
man). In 2010 behaalde zij cum laude de master geneeskunde. Hierna startte zij met
de opleiding tot internist in het Alrijne ziekenhuis Leiderdorp en het Leids Universitair
Medisch Centrum (opleiders dr. Janssen en prof. dr. de Fijter).

Zij koos voor het aandachtsgebied infectieziekten, eveneens in het LUMC (opleider prof.
dr. Visser). In die periode werden dochter Anne (2015) en zoon Tom (2017) geboren. De
interesse voor onderzoek op het gebied van antibiotic stewardship begon tijdens de
differentiatie infectieziekten en leidde tot een promotietraject (prof. dr. Visser, dr. de
Boer) en een onderbreking van de opleiding voor een stage klinische epidemiologie in
het LUMC (prof. dr. Dekkers).

Na de registratie als internist-infectioloog, werd zij aangesteld bij de afdeling infec-
tieziekten (LUMC). Naast klinische en poliklinische patiéntenzorg, is zij lid van het
Regionaal Codrdinatieteam Antibioticaresistentie Holland West en doet zij onderzoek
op het gebied van antibiotic stewardship, zoals beschreven in dit proefschrift.
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