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Optima ° Aanlevering in lettergroottes

Beste klant,

Bijna alle aangeleverde teksten voor een proefschrift bevatten fouten als het
gaat om de juiste koppenstructuur van de tekst. Om de lay-out van uw proef-
schrift zo perfect mogelijk te maken vragen wij u vriendelijk om nog één keer

heel kritisch te kijken naar de structuur van uw tekst.

Een kop van het eerste niveau kan uitsluitend worden gevolgd door een kop
of koppen van het tweede niveau! Een kop van het tweede niveau kan uitslui-
tend worden gevolgd door een kop of koppen van het derde niveau en een
kop van het derde niveau kan uitsluitend worden gevolgd door een kop of
koppen van het vierde niveau.

Koppen onderscheiden zich door een specifiek eigen opmaakkenmerk. Wij
zorgen ervoor dat alle koppen van gelijk niveau een consequente opmaak
krijgen door het gehele boek.

Om iedere vorm van misverstand te voorkomen vragen wij u om op de verschil-
lende tekstdelen een unieke lettergrootte toe te passen. Een kleine moeite met
heel veel voordeel. Met deze handeling zorgt u voor een foutloze koppenstruc-
tuur in de tekst. Maar de lettergrootte is tevens een unique id waardoor er

automatische conversie (foutloos) naar de juiste typografie mogelijk is.

* Het voorwerk laten zoals het is. Dus beginnen bij het eerste hoofdstuk (in-
troduction)

* lettergrootte 24 pt. toepassen op alle tekst van de hoofdstukpagina

* lettergrootte 18 pt. toepassen op alle koppen van het eerste niveau

* |ettergrootte 16 pt. toepassen op alle koppen van het tweede niveau

* lettergrootte 14 pt. toepassen op alle koppen van het derde niveau

* |ettergrootte 13 pt. toepassen op alle koppen van het vierde niveau

* lettergrootte 12 pt. toepassen op de platte tekst (alle gewone doorlopende
tekst)

* lettergrootte 11 pt. toepassen op de referenties (dus de kop References
staat wel in 18 pt. want die kop is natuurlijk een kop van het eerste niveau!

* lettergrootte 10 pt. toepassen op de tabellen en alle legends

Het zal er dan zo uitzien (Een willekeurig voorbeeld van de koppen!).
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Abstract

Objective

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum. Etiam vitae porttitor neque. Suspendisse egestas
non nunc ac fringilla.

Materials and Methods

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum.

Conclusion

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum.
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Introduction

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum. Etiam vitae porttitor neque. Suspendisse egestas
non nunc ac fringilla. Nullam eget vestibulum enim. Fusce
eu neque congue tortor placerat molestie. Fusce posuere
urna vel pulvinar tempor. Etiam porta posuere ex vitae ul-
lamcorper. Praesent porttitor vel dui vitae feugiat.

Results

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum. Etiam vitae porttitor neque. Suspendisse egestas
non nunc ac fringilla. Nullam eget vestibulum enim. Fusce
eu neque congue tortor placerat molestie. Fusce posuere
urna vel pulvinar tempor. Etiam porta posuere ex vitae ul-
lamcorper. Praesent porttitor vel dui vitae feugiat.
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Figure 2: Change in P1NP levels
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Study Design

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum. Etiam vitae porttitor neque. Suspendisse egestas
non nunc ac fringilla. Nullam eget vestibulum enim. Fusce
eu neque congue tortor placerat molestie. Fusce posuere
urna vel pulvinar tempor. Etiam porta posuere ex vitae ul-
lamcorper. Praesent porttitor vel dui vitae feugiat.

Phase |: Data Collection

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum. Etiam vitae porttitor neque. Suspendisse egestas
non nunc ac fringilla. Nullam eget vestibulum enim. Fusce
eu neque congue tortor placerat molestie. Fusce posuere
urna vel pulvinar tempor. Etiam porta posuere ex vitae ul-
lamcorper. Praesent porttitor vel dui vitae feugiat.

Table 2: Multivariable model

B OR (95% CI) p-value

Body mass index (kg/m?) 0.10 1.1 (1.0-1.2) <0.01
Painful active knee flexion 1.35 3.8 (1.6-9.5) <0.01
K/L score 1 (versus K/L score 0) 1.86 6.4 (1.7-23.4) <0.01

B: regression coefficient (beta), Cl: confidence interval, OR: odds ratio,
K/L: Kellgren & Lawrence.
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Data Collection Methods

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit.
Praesent posuere arcu eget commodo dictum. Sed tempus
augue quis eros pellentesque vestibulum. Nulla id pulvinar
dolor, in condimentum ex. In efficitur iaculis urna quis fer-
mentum. Etiam vitae porttitor neque. Suspendisse egestas
non nunc ac fringilla. Nullam eget vestibulum enim. Fusce
eu neque congue tortor placerat molestie. Fusce posuere
urna vel pulvinar tempor. Etiam porta posuere ex vitae ul-
lamcorper. Praesent porttitor vel dui vitae feugiat.
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