Ooglidcorrecties niet voor
mensen met een oogprothese!

In september was Tonnie Landman namens
Vereniging OOG in OOG aanwezig bij een
overlegbijeenkomst over een uitbreiding van
het basispakket van de zorgverzekering.

De bijeenkomst werd gehouden in het Zorginstituut
te Diemen. Aanwezig waren vertegenwoordigers van
het Zorginstituut, de Nederlandse Vereniging van
Plastische Chirurgie (NVPC), Zorgverzekeraars Ne-
derland (ZN), de Patiénten Federatie Nederland, het
Nederlands Oogheelkundig gezelschap (NOG) en
Tonnie op verzoek van de Oogvereniging.

Belangenbehartiging

Tonnie was, in haar rol als belangenbehartiger, voor-
al bij dit overleg omdat in het basispakket het uitvoe-
ren van een bovenooglidcorrectie wordt opgenomen
uitsluitend indien sprake is van een ernstige gezichts-
veldbeperking. Mensen met een oogprothese die een
hangend ooglid hebben dreigen nu buiten de boot te
vallen omdat in hun geval natuurlijk geen sprake is van
verdere gezichtsveldbeperking, maar van een cosme-
tische correctie.

Prof. Dr. Dion Paridaens, die veel ooglidcorrecties
heeft verricht, vindt dit net als wij een absurd argu-
ment. Dure socketchirurgie en een oogprothese
worden wel vergoed door de zorgverzekeraars, maar
een veel goedkopere ingreep om de oogprothesete
te kunnen zien niet. Helaas werd tijdens het overleg
al snel duidelijk dat de zorgverzekeraars geen rekening
wilden houden met allerlei uitzonderingen.

Wordt vervolgd!

Prof. Paridaens zal het probleem verder bespreken
tijdens een bijeenkomst van de DOS (Dutch orbital
' specialists) met mo-
gelijk een advies aan
% de NOG en de

k | Nederlandse Zorg
Autoriteit. Ook onze vereniging zal de nodige stappen
ondernemen wanneer bij mensen met een oogpro-
these een operatie aan een hangend ooglid niet ver-
goed gaat worden.

Save the date:
IS5 april 2017
Landelijke Lotgenoten Contactdag
U komt toch ook?

Ik heb een erfelijke bloedstollingsafwijking. Hij
heet Factor V Leiden en je spreekt het uit als
‘factor vijf Leiden’.

Gisteren belde de internist op. Hij kwam meteen ter
zake en hield na enige uitleg over verschillende
bloedstollingsfactoren en afwijkingen daarop, een ta-
melijk moeilijk verhaal over eiwitophopingin het bloed
en hoe dat leidt tot een aanmerkelijk grotere kans op
trombose. Ben ik genadig af met een ooginfarct? Ik
had net zo goed een hersenbloeding kunnen krijgen
of een hartaanval.

Ik ben vanaf nu een gewaarschuwd mens. De internist
gaf aan dat het verstandig is een bloedverdunner te
gaan slikken. "Natuurlijk. Als u het zegt", "En u moet
uw familie inlichten."

Familie

Hoe doe je dat? Je familie inlichten dat zij misschien
ook...? Ik belde mijn moeder en mijn zus en infor-
meerde mijn kinderen. Wij zijn er allemaal van over-
tuigd dat het van vaderskant komt. Hij stierf aan een
hartaanval en zijn vader ook. Toch mag het best een
voorbarige conclusie heten, tenslotte was mijn oma
van moederszijde vele jaren hartpatiént en werd haar
laatste hartinfarct haar fataal en mijn moeder is ook
niet vrij van hartklachten. De nabije toekomst zal
duidelijkheid geven of we gelijk hebben, of niet.

Reactie

Mijn jongste zoon reageerde zo: "Dus je bent gebeld
door een internist?" "Ja" "En dat is een dokter?" "[a."
"Aha. Ik dacht aan iemand met verstand van internet."

Vriendin van lang her

Toevalligerwijs lijldt mijn middelbare schoolvriendin
aan dezelfde stollingsafwijking. Vijftig jaar na dato
blijken we beiden te lijJden aan Factor V(ijf) Leiden.
Wat een hoop ei’s zijn, in één zin. Factor V Leiden
klinkt meer als een studentenvereniging dan als een
afwijking aan je bloedstolling. Maar ja, een internist is
net zo min iemand met verstand van internet als
Factor V Leiden een studentenvereniging.

Het leven zit vol verrassingen en taal is een mooi ding.

Wordt vervolgd. Rita Verduin
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