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Ooglaseren 
doe je in Alkmaar

Goed zien zonder bril of contactlenzen? Een ooglaserbehandeling of refractiechirurgie 
maakt dit mogelijk. Bij Correct Vision, het ooglasercentrum in het Medisch Centrum 
Alkmaar (MCA), worden deze ooglaserbehandelingen, refractiechirurgie en vele andere 
oogheelkundige behandelingen op doordachte en betrouwbare wijze uitgevoerd. Correct 
Vision biedt vertrouwen, precisie, deskundigheid, veiligheid, kwaliteit en continuïteit. 
Niet voor niets zeggen wij: Ooglaseren doe je in Alkmaar.

Correct Vision is onderdeel van de 
oogheelkundige afdeling van het MCA en 
biedt, naast refractiechirurgie, uitgebreide 
eerste klas oogheelkundige zorg, zoals 
staaroperaties, glaucoombehandeling, 
netvliesoperaties en medische en cosmetische 
ooglidoperaties. Correct Vision is één van 
de eerste centra voor refractiechirurgie in 
Nederland en heeft sinds 1992 al meer dan  
10 duizend mensen succesvol behandeld.

Refractiechirurgie vraagt om precisie, 
deskundigheid, veiligheid, kwaliteit en 
continuïteit. Deze voorwaarden zijn 
gewaarborgd door ons ervaren team van 
oogchirurgen, oogheelkundige staf en 
state-of-the-art technologie en apparatuur 
die voldoen aan de strengste Europese en 
Amerikaanse normen. Alleen indien u een 
geschikte kandidaat bent en aan bepaalde 

bekende selectiecriteria voldoet, zullen wij u 
behandelen. Uw ogen zijn te kostbaar om hier 
risico’s mee te nemen.

In deze brochure willen wij u duidelijk en 
eerlijk voorlichten over de keuzes die er 
zijn bij refractiechirurgie. Met alle voor- en 
nadelen van de diverse behandelingen. We 
willen u voorbereiden op het vooronderzoek 
en de eventuele behandeling en u informatie 
geven over de situatie na een ingreep. 
Hoe beter u geïnformeerd bent, hoe beter 
wij samen tot een behandelplan en goede 
resultaten kunnen komen. Ook is het van 
belang, dat u reële verwachtingen heeft van 
de refractie ingrepen en de resultaten.
Op onze website www.correctvision.nl, kunt 
u terecht voor informatie over ons centrum 
en de behandelingen en u vindt er ook 
ervaringsverhalen van klanten.

Heeft u nog vragen dan 
kunt u ook één van onze 

informatieavonden bijwonen 
(kijk op de website voor 
actuele data) of bel met 

onze medewerkers, 
tel. 072 - 548 32 30.

Namens alle medewerkers 
van Correct Vision

willen wij u bedanken 
voor uw interesse. 

Wij staan graag voor u klaar!

Met vriendelijke groet,

Sabah Meriwani
oogarts-refractiechirurg 

Correct Vision

Eelco Busch
Henk Dragt 

Marije Sminia
Dico Treskes

oogartsen MCA Correct Vision
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Over Correct Vision
Kwaliteit
Om de zekerheid van hoogkwalitatieve 
oogheelkundige zorg te garanderen, 
zijn wij gevestigd in het MCA, 
Medisch Centrum Alkmaar, één 
van de zogenoemde topklinische 
ziekenhuizen in Nederland en het 
verwijscentrum voor oogheelkundige 
zorg in Noord Holland.

Continuïteit 
De garantie op een goede behandeling 
en follow-up heeft Correct Vision sinds 
1992 een goede naam bezorgd. Na 
elke refractiebehandeling controleren 
we u in elk geval tot 1 jaar na de 
ingreep. Bij spoed bieden wij 24 uur 
per dag oogheelkundige zorg door onze 
ervaren oogartsen. Telefoonnummer 
secretaresse Correct Vision: 
072-548 32 30 

Veiligheid 
Veiligheid is van uitdrukkelijk belang 
gedurende het gehele traject van uw 
behandeling. Elke oogbehandeling 
vindt plaats in een speciaal ingerichte 
operatie- en behandelkamer met 
steriele operatiesets. Elke methode 
die er is om uw veiligheid nog 
beter te garanderen, zullen wij 
toepassen. We volgen de laatste 
richtlijnen, de Consensus Richtlijnen 
van het Nederlands Gezelschap voor 
Refractie Chirurgie (NGRC), maar ook 
internationale adviezen.

Ervaring 
De vooronderzoeken worden allemaal 
verricht door ervaren en gekwalificeerde 
optometristen onder supervisie van 
onze refractiechirurgen, die u ook 
tijdens de operatie en in het nazorg 
traject begeleiden. Alle uitgevoerde 

behandelingen en oogoperaties 
worden speciaal gekozen en berekend 
voor elke individuele oogafwijking, 
gebaseerd op factoren zoals leeftijd, 
hoornvlieskromming, pupildiameter en 
metingen met de nieuwste technologie 
zoals aberrometrie. We hebben ervaring 
sinds 1992. 

Excellent
Onze reputatie en geleverde kwaliteit 
zorgen ervoor dat onze oogartsen 
adviserende functies hebben in 
de wereld van de oogheelkundige 
industrie. Onze oogartsen zijn allemaal 
Nederlands, BIG-geregistreerd en lid 
van het Nederlands Oogheelkundig 
Gezelschap. Ook zijn allen lid van 
velerlei nationale en internationale 
werkgroepen voor oogheelkunde en 
refractiechirurgie.

Innovatie
Al sinds 1992 biedt Correct Vision MCA 
de nieuwste en veilige technologieën 
uit de refractiechirurgie aan. We 
voeren alle vormen van refractie 
laserbehandelingen en operaties uit. 
Daarom loopt ons centrum voorop in 
de oogheelkundige zorg. Hier is al 
meerdere keren in de media positief 
over bericht.

Resultaat gericht
Helaas kan ook Correct Vision geen 
garantie geven voor een 100% 
voorspelbare uitkomst na refractie-
behandeling. De genezing van elk oog 
is individueel en uniek. Wel garanderen 
we een optimale behandeling en 
goede nazorg. Zo nodig kan binnen 2 
jaar na de eerste ingreep een gratis 
herbehandeling worden uitgevoerd. Dit 
is echter slechts in een paar 

procent van de gevallen nodig. De 
goede resultaten van behandelingen 
bij Correct Vision zijn ook te vinden op 
onze website. 

Prijs 
Ook erg belangrijk: onze prijzen zijn 
zeer concurrerend en all-in. Er zijn 
geen verrassingen achteraf. Vergelijkt 
u gerust tarieven van andere centra, 
dan zult u hier plezierig verrast over 
zijn. Bij verschillende gelegenheden en 
feestelijke gebeurtenissen heeft Correct 
Vision ook extra kortingen aangeboden. 
Houdt daarom onze aanbiedingen via 
de nieuwsbrief of op de website in de 
gaten. MCA medewerkers en directe 
familie genieten aangepaste tarieven.
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Dr. Henk Dragt

Opleiding tot oogarts
1987-1992: Londen/Edinburgh UK

Aandachtsgebieden
Medische retina 
Neuro ophthalmologie
Traanwegen en plastische ooglidchirurgie
Tropische oogheelkunde

Lidmaatschap
Nederlands Oogheelkundig Gezelschap

Royal College of Ophthalmologists London 
Royal College of Surgeons Edinburgh

Nederlandse Intraoculaire Implant Club
Nederlandse werkgroep Refractie Chirurgie

Nederlandse werkgroep Tropische Oogheelkunde

BIG geregistreerd

Dr. Dico Treskes

Opleiding tot oogarts
1986 -1990: A.M.C. te Amsterdam

Aandachtsgebieden
Vitreoretinale chirurgie
Medische retina
Cataractchirurgie
Ooglidchirurgie

Lidmaatschap
Nederlands Oogheelkundig Gezelschap

American Academy of Ophthalmology
European Society for Cataract and Refractive Surgery 

Nederlandse Intraoculaire Implant Club
Nederlandse werkgroep Vitreoretinale Chirurgie

Nederlandse werkgroep Refractie Chirurgie
Nederlandse werkgroep Macula Degeneratie

Fellow of the European Board of Ophthalmology

BIG geregistreerd

Dr. Sabah Meriwani

Al vanaf begin jaren ’90 bezig met de nieuwste operatieve 
oog(lens)correcties en gepassioneerd van refractiechirurgie. 
Hij is degene die de Excimerlaser behandelingen uitvoert 
en de operaties voor Artisan lensimplantaties verricht. Ook 
is hij als één van de eersten in Nederland begonnen met 
het inbrengen van multifocale refractielenzen. Dr. 
Meriwani verzorgt een belangrijk onderdeel van 
het pakket behandelingen voor bijziendheid, 
verziendheid of leesklachten.

Opleiding tot oogarts
1979-1983: Groningen

Aandachtsgebieden
Refractie chirurgie, glaucoom

Lidmaatschap 
Nederlandse werkgroep Refractie Chirurgie

Nederlands Oogheelkundig Gezelschap
European Society for Cataract and Refractive Surgery 

Nederlandse Intraoculaire Implant Club
Glaucoom Werkgroep 

BIG geregistreerd

Aantal refractie behandelingen
tot medio 2010: meer dan 5.500

Het team	 Onze oogartsen/refractiechirurgen
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Onze optometristen
Correct Vision wordt ondersteund door minimaal 4 
gespecialiseerde optometristen. Dit zijn HBO opgeleide 
medewerkers met een extra refractie training. Zij verzorgen 
samen met de oogarts het vooronderzoek en de controles. 
Zij kunnen als geen ander de bijzonder gevoelige 
refractieapparatuur bedienen. Ook assisteren ze tijdens de 
laserbehandeling in de operatiekamer.

Onze operatiekamer assistenten
Als een Artisan operatie of Refractieve Lensvervanging 
wordt uitgevoerd, vindt de behandeling plaats in de 
operatiekamer (OK) van het MCA. De OK medewerkers zijn 
ook degenen, die de oogartsen elke dag ondersteunen bij 

de reguliere oogoperaties. Dat garandeert een perfecte 
samenwerking en een behandeling van hoge kwaliteit.

Onze administratieve 
medewerkers
Alle assistentes van de afdeling oogheelkunde zijn getraind 
om de patiënten en cliënten professioneel te woord te staan 
en de administratie soepel te laten verlopen. Correct Vision 
heeft enkele assistentes in dienst die alle afspraken regelen 
voor de refractiecliënten, die de informatie verzorgen en 
ook vóór de behandelingen aanwezig zijn om de klanten 
behulpzaam te zijn bij eventuele vragen en onduidelijkheden. 
Ze zijn de rechterhand van de oogartsen en de spreekbuis van 
de cliënten.

Onze oogartsen

Dr. Eelco Busch

Opleiding tot oogarts
1999-2004:  AMC Amsterdam

Aandachtsgebieden
Medische retina
Netvlies en glasvochtchirurgie
Refractiechirurgie

Lidmaatschap
Nederlands Oogheelkundig Gezelschap

Werkgroep Vitreoretinale Chirurgie
Fluorescentie Angiografie Werkgroep 

Algemene Nederlandse Vereniging ter 
Voorkoming van Blindheid (ANVVB)

BIG geregistreerd

Dr. Marije Sminia

Opleiding tot oogarts
2002-2007: AMC Amsterdam
Proefschrift over Artisan implantlenzen 
bij kinderen in voorbereiding

Aandachtsgebieden
Kinderoogheelkunde en strabologie 
Plastische ooglidchirurgie en 
Refractieve implantchirurgie

Lidmaatschap
Nederlands Oogheelkundig Gezelschap

Nederlandse Intraoculaire Implant Club
European Paediatric Ophthalmological Society

European Society for Cataract and 
Refractive Surgery 

Nederlandse werkgroep Tropische Oogheelkunde

BIG geregistreerd
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De werking van het oog is vrij complex. Licht zorgt ervoor dat wij scherp kunnen zien, vandaar 
dat wij in het donker minder goed kunnen zien. In een oog dat normaal werkt, vallen lichtstralen 
door de ooglens naar binnen en komen bij elkaar in een brandpunt, dat precies op het midden 
van het netvlies valt. Cellen in het netvlies geven deze impulsen vervolgens via de oogzenuw door 
aan de hersenen, die de binnengekomen informatie voor ons vertalen naar een scherp beeld.

Als lichtstralen door een afwijking 
van het oog op ‘verkeerde’ (gebroken) 
wijze het oog binnenkomen, ontstaat 
er een onscherp beeld. Er zijn drie 
verschillende brekingsafwijkingen van 
het oog:
•	bijziendheid (myopie, - glazen)
•	� verziendheid (hypermetropie,  

+ glazen)
•	 �astigmatisme (cylindrische afwijking 

met ‘as’ in graden)

Bijziendheid (myopie)
Het bijziende oog is meestal langer 
dan het normale oog. In het bijziende 
oog ligt het brandpunt van de gebro-
ken lichtstralen vóór het netvlies in 
plaats van erop. Er ontstaat dus een 
onscherp beeld. Bij bijziendheid ziet 
men zonder bril beter dichtbij dan 
veraf. De glazen in de bril corrigeren 
het invallen van de lichtstralen op 
een zodanige manier dat het beeld 
precies op het netvlies valt en dus 
scherp wordt waargenomen. Ook ver-

kleinen ze het beeld. Op het brilrecept 
staat een minteken voor de sterkte.

Verziendheid (hypermetropie)
Het verziende oog is korter dan het 
normale oog. Het brandpunt van de 
gebroken lichtstralen bevindt zich 
daardoor ‘achter’ het netvlies met 
dus ook weer een onscherp beeld als 
resultaat. Iemand die verziend is, ziet 
vooral dichtbij onscherp. De glazen in 
de bril vergroten het beeld en zorgen 
ervoor dat het brandpunt precies op 
het netvlies valt en scherp wordt 
waargenomen. Op het brilrecept staat 
een plusteken voor de sterkte.

Astigmatisme
(cylindrische afwijking)
Astigmatisme kan op zichzelf bestaan 
of in combinatie met bij- of verziend-
heid. Om een normale gezichtscherpte 
te kunnen hebben, moet het hoornvlies 
een gelijke kromming hebben in alle 
richtingen. Personen met een astigma-

tisme hebben een hoornvlies dat in de 
ene richting meer gekromd is dan in de 
andere. Astigmatisme veroorzaakt een 
wazig en vervormd beeld. 

Presbyopie
(ouderdomsverziendheid)
Presbyopie, ook wel ouderdoms-
verziendheid genoemd, begint wan-
neer lezen zonder (plus) bril een 
probleem wordt. ‘De armen worden  
tekort’, zoals dat in de volksmond 
heet. Door ouderdom kan de ooglens 
op korte afstand moeilijker scherp-
stellen. Presbyopie begint rond de 
leeftijd van 45 jaar. Dus iedereen die 
dan nooit een bril heeft gebruikt, zal 
er niet aan ontkomen. Maar: iemand 
die bijziend is, kan dus tot op hoge 
leeftijd zonder bril (of met een zwak-
kere min bril) blijven kijken! Wel is de 
leesafstand dan niet altijd ‘handig’. 
Uiteraard vervalt dit ‘voordeel’ als de 
bijziendheid behandeld is door middel 
van ooglaseren!

Het oog
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bijziendheid verziendheid astigmatisme
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Wie komt in aanmerking voor

Zowel de beoordeling van de algemene 
gezondheid, als uitgebreid onderzoek 
van het oog zijn belangrijk voordat 
een ooglaserbehandeling kan plaats-
vinden. Om in aanmerking te komen 
voor behandeling moet de oogafwijking 
minimaal één jaar stabiel zijn. Meestal 
is dit het geval vanaf het achttiende 
levensjaar. Een bovengrens van 70 
jaar kan worden aangehouden, maar 
(ook) hier zijn individuele factoren van 
belang. Men moet niet zwanger zijn of 
borstvoeding geven. Ook mogen er geen 
ernstige oogaandoeningen (bijvoor-
beeld netvliesafwijkingen of gevorderd 
glaucoom) of algemene aandoeningen 
zijn, zoals immuunziekten of onstabiele 
suikerziekte.

Voorlichtingsavond
De oogartsen van Correct Vision houden 
iedere maand een voorlichtingsavond. 
Deze avond is informatief en is geheel 
kosteloos. Tijdens deze bijeenkomsten 
wordt door een van de oogartsen de be-
handelingen nader uitgelegd d.m.v. een 
presentatie van 30-45 minuten. Daarna 
worden uw vragen beantwoord. U kunt 
zich op die avond ook al opgeven voor 
een Quickscan of een vooronderzoek, 
als u al een beslissing heeft genomen. 
De oogartsen vinden dat iedereen die 
een ooglaserbehandeling wil onder-
gaan, zo’n avond moet hebben mee-
gemaakt. Voor alle duidelijkheid: het 
bijwonen van een voorlichtingsavond 
verplicht u tot niets en is dus geheel 
vrijblijvend. Thee en koffie staan klaar.

Redenen voor 
Refractie behandelingen
Er zijn verschillende redenen om 
refractiechirurgie uit te voeren, zoals:
•	cosmetische en comfort overwegingen 
•����	�een beroep waar goed zicht zonder 

correctie wordt vereist, zoals 
politieagent, brandweerman, piloot, 
militair, etc.

•	�een beroep waar de omstandigheden 
het gebruik van brillen en 
contactlenzen moeilijk maken, zoals 
kok, boer, bouwvakker etc.

•	sportbeoefening
•	contactlensproblemen
•�	�beeldvervorming door brillen 
	 bij grote afwijkingen waardoor het 	
	 gezichtsveld wordt beperkt
•	�een groot verschil in brilsterkte 
	 tussen beide ogen
•	soms: leesklachten 

Voorlichtingsavonden
Begintijd: 19:30 uur 
en duurt ongeveer 1½ uur
Plaats: Pieter van Foreest zaal van het 
Medisch Centrum Alkmaar

De actuele data vindt u op onze website. 
Aanmelden voor deze informatie  
avonden kunt u door te bellen naar  
072-548 32 30 of vul het informatie-
formulier op onze website in.

Refractiechirurgie vraagt om precisie, deskundigheid, veiligheid, 
kwaliteit en continuïteit. Deze voorwaarden zijn gewaarborgd door 
ons ervaren team van oogchirurgen, oogheelkundige staf en state-
of-the-art technologie en apparatuur die voldoen aan de strengste 
Europese en Amerikaanse normen. Alleen indien u een geschikte 
kandidaat bent en aan bepaalde bekende selectiecriteria voldoet, 
zullen wij u behandelen. Uw ogen zijn te kostbaar om hier risico’s 
mee te nemen.

Het oog Refractie
 chirurgie



Stap 1: 
Vooronderzoek
Voordat besloten kan worden welke behandeling voor u 
het meest geschikt is, wordt een uitgebreid oogheelkun-
dig onderzoek verricht. Dit vooronderzoek duurt circa 
anderhalf uur (en is een half jaar geldig). Tijdens het 
vooronderzoek worden heel precieze oogmetingen verricht 
om de mogelijkheid en keuze van het type behandeling 
vast te stellen.

Voorbereidingen
Voor een volledig onderzoek worden in veel gevallen 
oogdruppels gegeven, die de pupillen verwijden. Met wijde 
pupillen kunt u minder goed zien. Om die reden wordt 
autorijden afgeraden. Het is dus verstandig met iemand 
samen te komen die u naar huis kan terugbrengen. Voor een 
betrouwbaar vooronderzoek mogen zuurstofdoorlatende 
contactlenzen ten minste vier weken niet zijn gedragen. 
Voor zachte contactlenzen is dit twee weken. Deze termijnen 
gelden trouwens ook voor de behandeling zelf.

Onderzoeken
Welke onderzoeken worden uitgevoerd?
•	algemene gezondheid en oogheelkundige vragen
•	brilsterkte in gebruik
•	objectieve en subjectieve brilsterktebepaling
•	pupilwijdte
•	hoornvliesdikte en endotheelcelmeting
•	hoornvlieskromming (zgn. hoogtekaart)
•	aberrometrie (higher-order-aberrations)
•	�verder onderzoek vanhet voorste en achterste deel  

van het oog
•	traanproductie, oogdruk, glasvocht en netvlies
•	evt. orthoptie onderzoek
Geen van de onderzoeken is pijnlijk.

Behandelmogelijkheden
Zowel de optometrist als de oogarts zijn beiden intensief 
betrokken bij het vooronderzoek. Nadat alle gegevens zijn 
verzameld, bespreekt de oogarts wat voor u de 
behandelmogelijkheden zijn. Soms zijn er meerdere keuzes, 
maar soms ook maar één. In enkele gevallen (ca. 5%) komt 
het zelfs voor dat Correct Vision geen veilige refractie-
behandeling kan aanbieden. Soms is het verstandig om 
toekomstige ontwikkelingen in behandelingen af te wachten. 
Uiteraard zal de oogarts u eerlijk en duidelijk informeren over 
het hoe en waarom.

Het 
traject
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Afspraak
Het vooronderzoek kan in het algemeen op 
korte termijn worden afgesproken. We houden 
bij de afspraken uiteraard zoveel mogelijk 
rekening met uw drukke agenda. Contactlenzen 
moeten enkele weken ervoor uit worden 
gelaten. Als de keuze voor behandeling is 
gemaakt en u hier zelf tevreden over bent, kan 
een behandelafspraak worden gemaakt. Ook 
hier geldt, dat er veelal geen of korte 
wachttijden zijn. Meestal zitten er 1 tot 4 
weken tussen het vooronderzoek en 
behandeling. De Correct Vision assistente helpt 
u met alle planning.

Stap 2: 
Behandeling 
Alle laserbehandelingen worden poliklinisch 
verricht. De behandeling zelf is niet pijn-
lijk. U kunt meestal binnen een uur weer 
naar huis. Voor een Artisan behandeling en 
Refractieve lensvervanging betekent het een 
‘slaapoperatie’, maar ook dan kunt u 
dezelfde dag (na enkele uren)weer naar huis. 
Er kan enige napijn worden verwacht, vooral 
na de LASEK/PRK behandeling, maar dat is 
goed te bestrijden.

Resultaat
De INTRALASIK methode geeft het snelst 
het beste resultaat. Binnen enkele dagen is 
bij de meeste cliënten een zeer bruikbaar 
gezichtsvermogen aanwezig, zodat de gewone 
dagelijkse activiteiten snel weer opgepakt 
kunnen worden. Toch hebben alle ogen enige 
weken, soms maanden, nodig om stabiel te 
worden.

Stap 3: 
Nazorg
De nazorg is bij Correct Vision een be-
langrijk onderdeel van de procedure, want 
wondherstel is een individueel proces. Dat 
betekent dat er regelmatig gecontroleerd 
moet worden. Gebruik van druppels is 
belangrijk. Correct Vision geeft u zo lang 

nazorg als nodig, maar gemiddeld is binnen 
het jaar, na 5 controles, de situatie stabiel 
genoeg. Mocht u om welke reden dan ook 
behoefte hebben aan een extra controle, 
dan wordt dat uiteraard afgesproken.

Een eventuele herbehandeling binnen de 
eerste 2 jaar wordt gratis uitgevoerd.

Starterspakket: voor elke behandeling krijgt 
u een pakket, dat alle nodige adviezen, 
afspraken, druppels en een beschermbril bevat. 
Druppels: na elke refractiebehandeling, het 
zij een operatie of een laserbehandeling, zult 
u druppels moeten gebruiken. In het kader 
van ons all-in tarief, geven we u voldoende 
medicijnen mee om de gewone behandelduur te 
overbruggen. Hieraan zijn uiteraard geen extra 
kosten verbonden. Mocht u om andere redenen 
dan de behandeling zelf (zoals bijvoorbeeld 
bij glaucoom of droge ogen) meer druppels 
nodig hebben, dan behoort u die wel zelf via 
uw apotheek te regelen. Correct Vision is in dat 
geval niet verantwoordelijk voor de evt. extra 
onkosten.

Stap 4: 
Garantie
Correct Vision garandeert u een serieus 
vooronderzoek en een behandeling die exact 

is toegespitst op uw refractieafwijking en de 
technische mogelijkheden. Uiteraard maakt u 
samen met ons de keuze. De garantie op een 
100% perfect oog na een refractiebehandeling 
kan niemand geven. Wel garanderen we een 
optimale inzet van ons team om het beste 
resultaat te verkrijgen. Een herbehandeling, 
indien nodig, is onderdeel van deze garantie.

Quickscan 
Een Quickscan wordt 
gebruikt om snel een 

indruk te krijgen of 
refractiebehandeling door 

middel van Laser of een 
chirurgische methode 

als Artisan implants 
mogelijk is. Contactlenzen 
behoeven hiervoor slechts 
kort te worden uitgelaten 
(liefst minimaal 24 uur). 
Ook bij brildragers is dit 
onderzoek mogelijk. Het 

onderzoek duurt 5-10 
minuten en is niet pijnlijk. 

De Quickscan vervangt 
niet het vooronderzoek, 

maar is juist bedoeld om 
snel te ontdekken of een 

behandeling medisch 
haalbaar is. Daarna kan 
er een afspraak worden 

gemaakt voor een 
vooronderzoek. 

De Quickscan is gratis.

Toestemmings- of 
Informed Consent 

formulier
Omdat er sprake is van 

behandeling van een 
gezond orgaan, wordt 

u gevraagd om een 
toestemmingsformulier te 

ondertekenen. Hiermee 
geeft u aan dat u de 

informatiebrochure heeft 
ontvangen, gelezen en 

begrepen. U heeft tevens 
de mogelijkheid gekregen 

om vragen te stellen 
over de behandeling. Ook 
geeft u aan, dat u van de 

voorgestelde behandeling 
eventuele nadelen kent 

en deze accepteert. 
U verklaart dat u zelf 

verantwoordelijk bent voor 
de behandelingskosten



Bij Correct Vision zijn diverse behandelingen 
mogelijk. Alle door Correct Vision verrichte 
behandelingen worden in deze brochure 
uitgebreid beschreven. Onderstaand overzicht 
geeft een aanduiding van de mogelijke 
behandelingen bij diverse afwijkingen. 
Wat voor u de juiste behandelmethode 
is, kan pas definitief worden bepaald bij 
het vooronderzoek.

BIJZIENDHEID
-25 tot -10 D	 Artisan/ Artiflex
-10 tot -6 D	 INTRALASIK/ Artisan/ Artiflex
-6 tot -1 D	 INTRALASIK of LASEK/PRK
	 (Advanced Surface Ablation)

VERZIENDHEID
+1 tot +4 D	 INTRALASIK, RLE of Artisan lens implant
+4 tot +20 D	� Artisan of Refractieve Lensvervanging 

(RLE met mono- of multifocale implant)

CYLINDER AFWIJKINGEN
kunnen meestal samen met bijziendheid of verziendheid door 
INTRALASIK en ook door LASEK/PRK worden uitgevoerd, 
vooral via de Zyoptix methode (van 1.50 D tot 7.00 D cyl). 
Ook kan een torische Artisan of Artiflex lens worden gebruikt.

LEESAFWIJKING	
Leesbril, of contactlenzen, al of niet met monovision. 
Monovision: waarbij 1 oog wordt gebruikt voor veraf 
kijken en de andere voor nabij. Dit kan door eenzijdige 
laserbehandeling bijv. INTRALASIK, of LASEK/PRK of met 
multifocale lens implant na Refractieve Lensvervanging (RLE)
			    
Bovenstaande getallen zijn bij benadering. Individuele 
factoren spelen een grote rol. Aan deze lijst mag geen recht tot 
behandeling worden ontleend

Behandelingen en resultaten
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Wat zijn de 
resultaten van de 
refractiebehandelingen 
bij Correct Vision ?

Dit betekent dat bijna alle cliënten na een 
refractie behandeling zich zonder bril heel 
goed kunnen redden.

LASEK/PRK: Een monoculair succes (=per oog) 
werd in 94.4 procent van de gevallen behaald. Een 
binoculair (=met beide ogen samen kijkend) succes 
werd in 98 procent van de gevallen behaald.

Refractieve Lensvervanging (RLE) Multifocaal: 
bijna niemand had nog een bril nodig voor afstand 
of voor lezen. Slechts 5% van de cliënten gebruikt 
nog een bril voor het lezen en 10% gebruikt een 
contrastverhogende bril voor het autorijden.
Crystalens (accommoderend): 80% van de 
cliënten heeft na behandeling geen bril meer nodig 
voor afstand en 20% alleen nog soms. Wat betreft 
het lezen, heeft 60% geen bril meer nodig en 30% 
soms ter ondersteuning.

Uitkomst

0 dioptrie
+/- 0,50 D

0 dioptrie
+/- 1 D

INTRALASIK
(bijziend/verziend) 94 % 98,7 %

LASEK/PRK 
(bijziend) 96,4 % 98,5 %

Wavefront
(bijziend) 97 % 100 %

Wavefront
(verziend) 83,3 % 100 %

Artisan 83 % 91 %

Artiflex		  95% 99%



Met welke apparatuur werkt 
Correct Vision?

Net als de training en ervaring van onze oogartsen moet ook de kwaliteit van onze 
apparatuur aan de hoogste eisen voldoen. Correct Vision werkt met state-of-the-art 
apparatuur en volgt nieuwe ontwikkelingen op de voet. Zo kunnen we altijd de beste 
behandelmethode en behandelapparatuur voor u kiezen met de beste resultaten.

LASERAPPARATUUR

Intralase FemtoSecond laser FS 60 
Dé methode om zonder mes een 
INTRALASIK behandeling uit te voeren. 
Een revolutie in behandeltechniek. 
Correct Vision werkt vanaf februari 2008 
met dit lasersysteem. De Intralase FS 
laser is sinds 2005 door de FDA 
toegestaan in de VS en heeft uiteraard 
de goedkeuring voor gebruik in Europa. 
De INTRALASIK methode is als 
voorkeursbehandeling voor 
luchtmachtpersoneel in Amerika 
geaccepteerd. Er zijn over de hele 
wereld al meer dan 5 miljoen mensen 
succesvol mee behandeld. Ook Correct 
Vision is helemaal overgegaan op deze 
methode en gebruikt de LASIK 
behandeling niet meer.

Technolas 217 Z 100 Excimer laser 
De Excimer laser is een ultramoderne 
scanning laser en is ontworpen om 
individueel aangepaste ooglaser-
behandelingen te verrichten. Dit laser 
platform is voorzien van iris registratie 
en iris herkenning. Deze techniek is 
ontwikkeld om het oog razendsnel te 
volgen (actieve Eye Tracker) tijdens de 
behandeling. Zodoende bestaat er 

absolute precisie en zekerheid tijdens 
de laserbehande-ling. Het systeem 
herkent het oog van de te behandelen 
cliënt en voorkomt hiermee dat er 
verwisseling van gegevens met andere 
cliënten plaats vindt.

ONDERZOEKSAPPARATUUR 

Pentacam (Oculus)
Dit nieuwe apparaat verricht zeer 
nauwkeurige metingen van de kromming 
en dikte van het hoornvlies. Zo is nog 
beter te bepalen of uw oog geschikt is 
voor refractie behandeling. Het wordt 
ook gebruikt bij de Quickscan.

Orbscan 
Een instrument dat de vorm van het 
hoornvlies in drie dimensies opmeet en 
dit voor en na de laserbehandeling 
vastlegt.

Zywave
Een state-of-the-art aberrometer die elk 
oogafwijking 25 keer nauwkeuriger 
meet dan een gewone oogmeting. Deze 
dient dan ook als basis voor een 
persoonlijk aangepaste Wavefront 
Excimer laserbehandeling.

Zyoptix Wavefront 
Een geavanceerde gepersonaliseerde 
Wavefront laser behandelingstechniek 
die niet alleen de oogsterkte corrigeert, 
maar ook de kleinste optische 
afwijkingen, aberraties, die de kwaliteit 
van het zien kunnen beïnvloeden. 
Hierdoor ontstaat er minder kans op 
neveneffecten zoals halo’s en 
lichtverstrooiing na een behandeling.

Asferische (of prolate) behandeling 
Een behandelingsmodule van de 
Excimer laser, die de natuurlijke 
hoornvlieskromming zo optimaal 
mogelijk behoudt, waardoor de kwaliteit 
van de gezichtsscherpte beter kan 
worden. Vooral geschikt voor cliënten 
met grote pupillen

De Laser behandelruimte
De behandelingen vinden alle plaats in 
een speciale ‘clean room’, die als 
operatiekamer is ingericht, inclusief alle 
voorzorgen van luchtbehandeling en 
steriliteit.
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Technolas  217 Z 100 
Excimer laser 

Zyoptix Wavefront Intralase FemtoSecond laser FS 60
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INTRALASIK is een totaal mesvrije procedure met minder 
risico’s dan bij de traditionele LASIK behandelmethode, zoals 
nog wordt verricht in vele andere laserklinieken. De Intralase 
Femtosecond Laser maakt met microprecisie de eerste stap 
in de constructie van het hoornvliesflapje. Met de LASIK 
methode wordt het hoornvliesflapje door middel van een 
mechanisch microkeratoom, een soort scheermesje, gemaakt. 
Eventueel optredende complicaties worden doorgaans 
veroorzaakt door het microkeratoom. 

De naam voor deze behandeling is afkomstig van het 
laserapparaat wat hierbij wordt gebruikt: de revolutionaire en 
innovatieve Intralase Femtosecond Laser

INTRALASIK

De INTRALASIK methode, de veiligste refractiebehandeling 
van deze tijd, is wereldwijd de gouden standaard voor 
laserbehandelingen geworden. Correct Vision voert dus 
alleen nog INTRALASIK behandelingen, maar geen LASIK 
meer uit. 
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Waarom INTRALASIK? 
Veiligheid
INTRALASIK is een unieke mesvrije operatiemethode die alle 
risico’s van het mes, of het mechanische microkeratoom, 
wegneemt. Ook het gebruik van disposable (eenmalig gebruik) 
instrumenten bij deze techniek zorgt voor een veiliger ingreep 
met minder kans op problemen. De cliënten hebben dus 
meer vertrouwen en minder angst dan bij de gewone LASIK 
behandeling.

Hoge voorspelbaarheid en nauwkeurigheid
De INTRALASIK methode is computer gestuurd. Het is een 
snelle poliklinische lasermethode met minimaal ongemak. 
Beide ogen kunnen dezelfde dag behandeld worden. De duur 
van de ingreep is circa 15 minuten per oog.

Beter resultaat
Het is aangetoond dat INTRALASIK cliënten uiteindelijk 
een betere gezichtsscherpte hebben vergeleken met de 
traditionele LASIK methode, vanwege de gegarandeerde 
precisie van deze techniek.

Grotere mogelijkheden bij behandeling
Met de INTRALASIK methode is het mogelijk om cliënten met 
dunnere hoornvliezen te behandelen, waarvoor de traditionele 
LASIK methode ongeschikt is. Afwijkingen van –10.00 tot 
+4.00 dioptrieën kunnen ermee worden behandeld.

Verminderde risico’s van droge ogen na de operatie
De INTRALASIK methode geeft iets minder kans op droge 
ogen dan de gewone LASIK methode.

Minder herbehandelingen
De INTRALASIK methode geeft ook minder kans op eventuele 
herbehandelingen. Het percentage herbehandelingen daalt 
van 5% naar ongeveer 2,5%.

Sneller herstel van de gezichtscherpte
Na een INTRALASIK behandeling is er meestal binnen enkele 
uren al een zeer bruikbare gezichtsscherpte.

Weinig napijn
Aangezien er geen wond aan de buitenkant van het oog wordt 
gemaakt, is er minder napijn en is er een snellere genezing dan 
bij LASEK / PRK.

Tijdens een INTRALASIK behandeling 
wordt gebruikt gemaakt van de Intralase 
Femtosecond Laser en de Excimerlaser. 
Door de combinatie en samenwerking van 
de beide lasers op het binnenste deel van 
het transparante hoornvlies wordt de 
kromming van het hoornvlies veranderd, 
waarbij deze bij bijziendheid afgevlakt 
wordt en bij verziendheid steiler wordt 
gemaakt. Ook kan de Excimerlaser de 
afwijkende kromming bij astigmatisme 
behandelen.

De oogchirurg maakt een heel dun flapje 
van de voorkant van het hoornvlies met 
behulp van de Intralase Femtosecond 
laser. Kleine pulsen van de laser, elk met 
een duur van een miljoenste van een 
seconde, gaan zonder enige beschadiging 
te veroorzaken door de buitenste laag 
van het transparante hoornvlies en 
vormen vlak onder deze buitenste 
hoornvlieslaag een gelijkmatige laagje 
van kleine microscopische belletjes op 
een constante diepte. Door dit effect 
ontstaat er een splitsing van het 
hoornvlies, zodat het hoornvliesflapje 
makkelijk opgetild kan worden door de 
oogarts. Het creëren van het hoornvlies-
flapje duurt ongeveer 25 seconden.

Na de corrigerende laserbehandeling met 
de Excimer laser wordt het dunne flapje 
over de voorzijde van het hoornvlies 
teruggeplaatst zonder dat hechtingen 
nodig zijn. Als het flapje weer op zijn 
plaats is, herstelt de gezichtscherpte zich 
binnen enkele uren. Er is nauwelijks tot 
geen napijn.

Hoe werkt
INTRALASIK?
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Voorbereiding
•	�vooronderzoek (liefst begeleider meenemen, lees ook  

het hoofdstuk Het traject) 
•	� met behulp van speciaal ontwikkelde nomogrammen wordt 

voor elk oog apart de behandeling berekend en de gegevens 
worden na het vooronderzoek in de  
computer opgeslagen

Vóór de behandeling
•	��de dag voor de behandeling druppelt u 3 x daags met Tobradex 

oogdruppels
•	 �u wordt aangeraden om op de dag van de behandeling een 

begeleider mee te nemen
•	draag bij voorkeur makkelijke en comfortabele kleding
•	 �de ochtend van de behandeling reinigt u zorgvuldig de oogle-

den en de wimpers, vooral mascararesten moeten volledig zijn 
verwijderd

•	een lichte maaltijd is toegestaan 
•	 �er is de mogelijkheid om nog vragen stellen over uw behande-

ling 
•	 ���������u wordt verzocht het toestemmingsformulier te onder-tekenen 
•	 �u krijgt een licht kalmerend middel dat u helpt om te ontspan-

nen (alleen bij INTRALASIK behandeling)
•	 �in de voorbereidingsruimte worden verdovingsdruppels drup-

pels gegeven
•	 �u krijgt daar ook een OK muts op, een jas aan en hoezen voor 

uw schoenen
•	daarna gaat u naar de behandelkamer

De INTRALASIK behandeling
•	 �vóór elke behandeling worden de laser systemen (Intralase 

FemtoSecond laser en Excimerlaser) geijkt en er worden 
steriele en disposable instrumenten klaar gezet

•	  er worden extra verdovingsdruppels in uw ogen gedruppeld
•	  �daarna wordt de huid rondom uw ogen met een antiseptische 

oplossing schoongemaakt (geeft svp door als u overgevoelig 
bent voor Jodium !). 

•	  �één van uw ogen wordt afgedekt met een doorzichtig kapje 
en op het andere oog wordt een zachte kunststof ring rondom 
het hoornvlies, als een zuignapje, vastgezet. Het oog wordt op 
deze manier door de arts vastgehouden, waardoor het tijdens 
de behandeling niet weg kan draaien. 

•	  �vervolgens wordt de Intralase machine gebruikt. Allereerst 
wordt het hoornvlies d.m.v. een apparaatje vlakgedrukt. Dit 
kan soms een wat onplezierig drukgevoel veroorzaken. Het 
laseren zelf is pijnloos.

•	  �de Intralase laser maakt een flapje van het hoornvlies met een 
van tevoren berekende dikte, diepte en grootte. Dit deel van 
de behandeling duurt ongeveer 25 seconden. 

•	  �hierna wordt het oog met een kapje afgedekt en wordt het 
andere oog ook met de Intralase behandeld. 

•	  �vervolgens wordt het eerste oog losjes bedekt met een steriele 
doek en de wimpers worden beschermd met steriele tape.

•	  �er wordt een instrumentje gebruikt, dat voorkomt dat u knip-
pert tijdens het ooglaseren. 

•	  �hierna wordt u richting de Excimer lasermachine gedraaid en 
onder de microscoop geplaatst .

•	  �het hoornvliesflapje wordt voorzichtig losgemaakt en opgetild. 
Daarna behandelt de Excimerlaser het diepere deel van het 
hoornvlies. Tijdens deze fase wordt u gevraagd om goed naar 
het knipperende rode lampje te kijken. U hoort een tikkend 
geluid en ruikt een iets branderige lucht. U voelt geen pijn.

•	  �na de Excimer laserbehandeling wordt het hoornvliesflapje 
voorzichtig teruggeschoven en gespoeld. Binnen enkele 
minuten plakt deze flap zonder hechtingen weer helemaal 
aan de rest van het hoornvlies vast. Diverse druppels worden 
toegediend ter voorkoming van ontsteking en infectie. Hierna 
wordt het tweede oog op dezelfde manier behandeld.

•	�  �ter voorkoming van lichtschuwheid kunt u het beste uw ogen 
in de herstelkamer of wachtruimte sluiten om ze zoveel moge-
lijk rust te gunnen. Dit gevoel is van tijdelijk aard

Na de INTRALASIK behandeling
Voordat u naar huis gaat, binnen 30 minuten, worden uw ogen 
onderzocht door de oogarts. U krijgt instructies over de nazorg 
en de afspraak voor controle de volgende dag wordt bevestigd. 
Ook krijgt u nog een extra instructiefolder mee. U krijgt een 
beschermbril op. Zorg dat u met een begeleider meerijdt, omdat 
u de eerste uren na de operatie niet altijd scherp kunt zien en u 
ook een beetje slaperig kunt zijn door het kalmerende middel dat 
u heeft ingenomen. Als u thuis bent, kunt u het beste de ogen 1 
uur sluiten.

De nazorg thuis 
Nadat de verdovingsdruppels uitgewerkt zijn, kunnen uw ogen 
gevoelig worden met wat lichtschuwheid. Het is van belang dat 
u rust neemt. Probeer de eerste dag uw ogen zo veel mogelijk 
gesloten te houden of slaap extra. De veiligheidsbril moet u 
de eerste 24 uur dragen en ook tijdens de eerste 4 nachten 
als u slaapt. Dit om te voorkomen dat u in uw ogen wrijft of 
er via kussens druk op komt. U moet om de 2 uur Pred Forte 
indruppelen. Ook moet u de voorgeschreven Tobradex druppels 
3 maal daags gebruiken gedurende 1 week en de kunsttranen 
(Cellufresh druppels) naar behoefte. Laat in elk geval 5 minuten 
tijd tussen deze druppels. Controles worden daarna afgesproken, 
meestal de volgende dag, na 1 week en na 3, 6 en 12 maanden. 
Soms kan de oogarts extra controles nodig vinden. Ook als ú 
ongerust bent of klachten heeft, kan een extra check nodig zijn. 
Uiteraard behoort dat allemaal bij de gewone nazorg.

De INTRALASIK behandeling
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Neveneffecten 
en aandachtspunten

Neveneffecten
•	�er kan sprake zijn van enige droogheid en/of zandkorrel-

gevoel van de ogen. Dit is echter een normaal onderdeel 
van de wondgenezing en verdwijnt snel 

•	�het zien van kringen om lichten kan enige tijd aanwezig 
zijn, maar verdwijnt bijna altijd

•	�wazig zien kan tijdelijk zijn, afhankelijk van de bereikte 
oogsterkte na de behandeling

•	�het hoornvliesflapje zou kunnen verschuiven, dit komt 
echter zelden voor 

•	�er kunnen plooitjes in de flap ontstaan, waardoor het zicht 
wazig kan worden. Soms is het dan nodig om het hoorn-
vliesflapje nog eens voorzichtig los te maken en opnieuw te 
positioneren

•	�ontstekingen en infecties komen zeer zelden voor
•	�hoge oogdruk na gebruik van druppels kan voorkomen. 

Dit is echter zelden, kan goed worden behandeld en is 
niet permanent

•	ingroei van celletjes onder de hoornvliesflap is mogelijk,
	 maar is gelukkig zeldzaam en is ook goed behandelbaar
•	�ernstige over- of ondercorrectie van betekenis of regres-

sie komt zeer zelden voor

Aandachtspunten
•	�wrijf niet in het oog. Als u per ongeluk toch in uw oog 

wrijft in de eerste dagen na de behandeling, kan een 
extra controle noodzakelijk zijn

•	�de eerste 4 dagen is het advies om in bed de beschermbril 
te dragen, ook om druk op het oog door een kussen te 
voorkomen

•	�een zonnebril kan plezierig zijn
•	�gebruik de eerste week geen make-up, vooral het verwij-

deren van make-up gaat moeilijk
•	�meestal kunt u binnen 1 week weer aan het werk, maar 

het mag ook eerder als u zich goed voelt
•	vermijd stoffige ruimtes
•	autorijden is afhankelijk van het advies na de 
	 eerste controle 
•	douchen kunt u de dag na de behandeling, mits er geen
	 zeep in de ogen komt
•	sporten mag na de eerste week
•	zwemmen en duiken kan na ongeveer drie weken,
	 afhankelijk van de controle
•	contactsporten (judo, etc.) kan na ongeveer 
	 drie maanden
•	de kwaliteit van de gezichtsscherpte kan nog verbeteren
	 tot zes maanden na de behandeling

Effect op de lange termijn
De Excimer laserbundel behandelt alleen het oppervlakkige 
hoornvliesweefsel en heeft geen effecten op de dieper- 
liggende structuren in het oog. Er zijn geen nadelige lange 
termijn effecten gebleken, zoals staarvorming of schade aan 
het netvlies. De stabiliteit na de behandeling is heel goed.

INTRALASIK is een zeer veilige behandeling. Toch kunnen 
er in enkele gevallen neveneffecten ontstaan. Heeft u hier 
vragen over, neem dan gerust contact met ons op.
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Bij de LASEK behandeling (LASer Epithelial Keratomileusis) 
wordt, na het verschuiven van de oppervlakte laag, met 
behulp van de Excimer laser de hoornvlieskromming centraal 
afgevlakt. De Excimer laserstraal verwijdert daarna (door 
verdamping) in een gebied met een diameter van vijf tot 
zeven millimeter een dun laagje corneaweefsel volgens een 
tevoren vastgesteld patroon. Na de laserbehandeling wordt de 
oppervlakkige laat (epitheel) weer teruggelegd. Deze 
oppervlakkige behandeling is geschikt voor een bijziendheid 
tot ongeveer S -6.00 dioptrieën, alhoewel vooral de lagere 
bijziendheid hiervoor in aanmerking komt. De nauwkeurigheid 
van deze methodes in vergelijking met INTRALASIK is 
hetzelfde, maar het duurt iets langer voordat het eindresultaat 

wordt bereikt. Het losmaken van de oppervlakkige cellaag 
gebeurt met behulp van een alcoholoplossing.

PRK (Photo Refractieve Keratectomie) is een variant van de 
LASEK methode waarbij de oppervlakkige laag (epitheel) 
wordt verwijderd. Het nadeel van deze methode is dat het oog 
iets minder snel herstelt en de napijn iets meer kan zijn. De 
nauwkeurigheid van PRK is vergelijkbaar met LASEK.

Voor beide oppervlakkige lasermethodes wordt ook wel de 
nieuwe term Advanced Surface Ablation gebruikt. Afhankelijk 
van de kwaliteit van het epitheel wordt er tijdens de 
behandeling gekozen voor LASEK of PRK. 

LASEK/PRK
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De LASEK / PRK 
behandeling

Voorbereiding
•	�met behulp van speciaal ontwikkelde nomogrammen 

wordt voor elk oog apart de behandeling berekend en de 
gegevens worden na het vooronderzoek in de computer 
opgeslagen

Vóór de behandeling
•	�de dag voor de behandeling druppelt u 3 x daags met 

Tobradex oogdruppels
•	u wordt aangeraden om op de dag van de behandeling 	
	 een begeleider mee te nemen
•	draag bij voorkeur makkelijke en comfortabele kleding
•	de ochtend van de behandeling reinigt u zorgvuldig de 	
	 oogleden en de wimpers, vooral mascararesten moeten
	 volledig zijn verwijderd
•	een lichte maaltijd is toegestaan 
•	er is de mogelijkheid om nog vragen te stellen over 
	 uw behandeling
•	u wordt verzocht het toestemmingsformulier 
	 te ondertekenen
•	�u krijgt 2 lichte ‘morfine’ tabletten ter pijnbestrijding als 

de verdovingsdruppels zijn uitgewerkt
•	in de voorbereidingsruimte worden verdovingsdruppels 	
	 gegeven
•	�u krijgt daar ook een OK muts op en hoezen voor uw 

schoenen
•	daarna gaat u naar de behandelkamer

De LASEK / PRK behandeling
•	vóór de behandeling wordt de Excimer laser geijkt en er
	 worden steriele instrumenten klaar gezet
•	u wordt met uw gezicht onder de microscoop van 
	 de Excimerlaser geplaatst
•	er worden extra verdovingsdruppels in uw 
	 oog gedruppeld
•	 �er wordt een instrumentje gebruikt, dat voorkomt dat u 

knippert tijdens het ooglaseren
•	u wordt gevraagd naar een rood knipperend lichtje 
	 te kijken

•	�De oogarts markeert centraal een gebied van ongeveer 
9 millimeter, druppelt een alcoholoplossing op het oog, 
laat dit 20 seconden inwerken en daarna verwijdert hij de 
oppervlakkige cellaag d.m.v. het ‘opzij schuiven’ van deze 
laag

•	de laserbehandeling kan nu starten en zal een stukje
	 van het hoornvlies verdampen; dit veroorzaakt een
	 tikkend geluid en een iets branderige lucht
•	het is belangrijk dat u tijdens de behandeling naar het
	 rode lichtje kijkt. De computer heeft het centrum van de
	 pupil geprogrammeerd. Hierdoor zal als extra veiligheid
	 de laser stoppen wanneer het oog te veel beweegt
•	daarna worden druppels in het oog gedruppeld
•	de oppervlakkige cellaag wordt weer teruggeschoven
	� LASEK) of verwijderd (PRK), afhankelijk van de kwaliteit 

van deze cellaag
•	�een bandage (contact-)lens wordt op het oog gelegd. De 

bandagelens blijft dag en nacht op het oog zitten tot de 
oogarts deze bij de eerste controle verwijdert



Na de LASEK / PRK behandeling
Voordat u naar huis gaat krijgt u instructies over de nazorg 
en de afspraak voor de eerste controle wordt bevestigd. 
U krijgt een zonnebril mee. Ook ontvangt u nog een extra 
instructiefolder. Zorg dat u met een begeleider meerijdt, 
omdat u de eerste uren na de operatie niet scherp kunt zien 
en ook een beetje slaperig kunt zijn door de morfinetabletten 
die u heeft ingenomen.

De behandeling zelf doet geen pijn. Ongeveer twee uur na de 
behandeling komt de pijn op, maar deze is met behulp van 
de pijnstillers (eerst Morfine, later eventueel Paracetamol of 
Indometacine) meestal redelijk te bestrijden. Na 1 à 2 dagen 
is de ergste pijn over. Het koelen van u ogen met een koude 
gelbril kan plezierig zijn. Wees voorzichtig dat  
u deze niet bevroren aanbrengt. Rust en gedempt licht is aan 
te bevelen. 

De nazorg thuis
Het is van belang dat u direct na de behandeling rust 
neemt. Probeer de eerst dag uw ogen zo veel mogelijk 
gesloten te houden of slaap extra. De oppervlakkige 
laag van het hoornvlies is na twee tot vier dagen 

genezen; bij uitzondering kan deze genezing wat langer 
duren. Gedurende de genezingsfase is meestal enige 
lichtschuwheid en een stroef gevoel in het oog aanwezig. 
Een zonnebril kan deze klachten verminderen. 
De voorgeschreven Tobradex druppels moet u gedurende 
4 dagen driemaal daags gebruiken in het behandelde oog. 
Tevens krijgt u een flesje kunsttranen (Cellufresh druppels). 
Deze gebruikt u naar behoefte, direct na de behandeling 
tot eventueel enkele maanden daarna. Laat in elk geval 5 
minuten tijd tussen deze twee soorten druppels.

De eerste controle is vier dagen na de behandeling. Hierna 
begint u te druppelen met FML druppels. Dit doet u vier tot 
acht weken, op advies van de oogarts. Verdere controles 
worden daarna afgesproken. Soms kan de oogarts extra 
controles nodig vinden. Ook als ú ongerust bent of klachten 
heeft, kan een extra check nodig zijn. Uiteraard behoort dat 
allemaal bij de gewone nazorg.
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Neveneffecten 
en aandachtspunten

LASEK / PRK is een zeer veilige behandeling. 
Toch kunnen er in enkele gevallen neven-effec-
ten ontstaan. Heeft u hier vragen over neem 
dan gerust contact met ons op. 

Neveneffecten
•	in het begin kan er sprake zijn van een geringe
	 overcorrectie, waardoor het oog iets verziend
	 (hypermetroop) wordt. In de loop van de daarop-
	 volgende weken neemt deze overcorrectie geleidelijk af
	 en komt het oog in de meeste gevallen op de juiste
	 sterkte uit. Eén en ander is echter afhankelijk van de
	 mate van bijziendheid en individuele omstandigheden
•	na de behandeling treedt soms een geringe troebeling
	 van het hoornvliesoppervlak op. Deze kan tijdelijk enige
	 vermindering van gezichtsscherpte tot gevolg hebben
	 (contrastverlies). Na ongeveer zes maanden is deze
	 troebeling bij bijna alle behandelde cliënten verdwenen
•	ontstekingsreacties of infecties en regressie komen zeer
	 zelden voor
•	in het begin kan een wat licht geïrriteerd gevoel ontstaan.
	 Dit verdwijnt geleidelijk
•	zgn. halo’s of kringen om lichten kunnen tijdens het
	 genezingsproces zichtbaar zijn, net zoals enig wazig
	 zicht. Na de herstelfase zijn deze problemen voorbij
•	 hoge oogdruk kan ontstaan na gebruik van FML druppels
	 gedurende langere tijd en bij hiervoor gevoelige ogen.
	 Bij de controles wordt hier extra aandacht aan besteed
	 en eventueel kan (tijdelijke) behandeling nodig zijn 

Aandachtspunten
•	in het eerste jaar na de behandeling is een goede UV
	 beschermende zonnebril noodzakelijk
•	wrijf niet in het oog. Dit is pijnlijk en uiteraard slecht
	 voor de wondgenezing. Verder kan het beschermende
	� contactlensje verloren gaan (4 dagen na behandeling wordt 

deze door de oogarts verwijderd)
•	gebruik de eerste week geen make-up, vooral het
	 verwijderen van make-up gaat moeilijk
•	afhankelijk van uw werkzaamheden kunt u binnen een
	 week uw werk hervatten of eerder als uw zich goed voelt
•	probeer stoffige ruimtes te mijden
•	autorijden is afhankelijk van het advies na de 
	 eerste controle
•	douchen kunt u de dag na de behandeling, mits er geen 
	 zeep in de ogen komt
•	sporten mag na de eerste week
•	zwemmen en duiken kan na ongeveer twee weken,
	 afhankelijk van de controle
•	contactsporten (judo, etc.) kan na ongeveer vier weken

Na een LASEK / PRK behandeling moet u rekening houden 
met een zekere genezingstijd. Reeds enkele dagen na de 
behandeling is er al bruikbaar zicht, maar het uiteindelijke, 
stabiele effect wordt na 4-6 maanden bereikt. 

Effect op de lange termijn
De Excimer laserbundel behandelt alleen het oppervlakkige 
hoornvliesweefsel en heeft geen effecten op de dieper 
liggende structuren in het oog. Er zijn geen nadelige lange 
termijn effecten gebleken, zoals staarvorming of schade aan 
het netvlies. De stabiliteit na de behandeling is heel goed.
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Wavefront
Wavefront analyse is een gecomputeriseerde oogmeting waarbij 
niet alleen bijziendheid, verziendheid en astigmatisme wordt 
opgemeten maar ook eventuele aberraties en verstrooiingen in 
het oog.

Zyoptix is een geavanceerde lasertechniek als onderdeel van de Technolas 
Excimer Laser. De techniek wordt gecombineerd met INTRALASIK, of LASEK / PRK. 
Hierbij wordt rekening gehouden met kleine individuele optische afwijkingen of 
aberraties. Soms moeten deze aberraties meebehandeld worden. De uitkomsten na 
een Zyoptix behandeling kunnen beter zijn dan met een ‘gewone’ laserbehandeling. 
De gezichtsscherpte na een dergelijke behandeling kan hoger zijn dan tevoren met 
een bril of contactlenzen. Deze verbeteringen zijn vooral te merken bij slechtere 
lichtomstandigheden, zoals bij schemer of in het donker.

Waarom Wavefront
Sinds eind 2000 is een behandeling mogelijk op basis van de Zyoptix technologie 
van Technolas. Uw oog is uniek, als een vingerafdruk, met zijn speciale vorm en 
complexe karakteristieken. Kleine afwijkingen in de vorm van uw oog kunnen 
lichtverstrooiing veroorzaken, wat minder scherp zien tot gevolg heeft. Deze 
verstrooiingen veroorzaken namelijk een patroon in het oog, ook wel aberraties 
genoemd. Met Zyoptix apparatuur is het mogelijk deze aberraties te meten. 
Het Zyoptix systeem maakt opnames van duizenden punten op het hoornvlies, 
zodat er een driedimensionaal plaatje van de vorm en karakteristieken van uw 
hoornvlies ontstaat. Aan de hand daarvan kunnen wij een uniek behandelplan 
opstellen voor uw oog. Theoretisch is het zelfs mogelijk om de gezichtsscherpte 
beter te maken dan voor een mens gebruikelijk is.

De behandeling
Zyoptix kan worden toegepast als een INTRALASIK of LASEK / PRK 
procedure. Correct Vision heeft hier veel ervaring mee.

De voorbereiding, behandeling, nazorg, neveneffecten en aandachtspunten van 
een Zyoptix en Wavefront behandeling is verder identiek aan de beschrijving 
onder INTRALASIK of LASEK / PRK, afhankelijk van de toegepaste 
behandeling. Zie aldaar voor de details.
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Hoe werkt het?
De Artisan/Artiflex lens is een ‘contactlensje’ dat niet 
óp, maar ín het oog wordt gezet. Het lensje wordt in de 
voorste oogkamer, voor de pupil, vastgemaakt aan de iris 
(= regenboogvlies). Hier blijft het de rest van uw leven 
zitten. De lens implantaties worden uitgevoerd bij 18- 
tot ± 60-jarigen die aan bepaalde voorwaarden voldoen. 
De lenzen worden gebruikt bij hoge bijziendheid, hoge 
verziendheid en cylinderafwijkingen. In het centrum van de 
lens zit de correctie waarmee de afwijking wordt 

gecorrigeerd. De zijkanten bestaan uit ‘haakjes’, waarmee 
de lens aan de iris wordt vastgemaakt. De gewelfde 
achterkant van de kunstlens voorkomt dat de natuurlijke 
lens wordt geraakt.

Er bestaat ook een torische (cylinder) variant en zelfs een 
zacht, vouwbaar type (Artiflex).
De oogarts zal de voor u beste keus bespreken bij het 
vooronderzoek.

Artisan en 
Artiflex

De Artisan Refractieve Implantlens is een kunststoflens die wordt geïmplanteerd vóór de eigen 
ooglens, zodat de hogere graden van bijziendheid of verziendheid zoveel mogelijk worden ge-
corrigeerd. Deze kunstlens is gemaakt van PMMA materiaal, een kunststof dat al sinds 1950 
wordt gebruikt voor de fabricage van implantlenzen ter vervanging van de eigen ooglens na 
een staaroperatie. De kunstlens blijft permanent in het oog en behoeft later niet te worden 
vervangen of verwijderd. Het lensje heeft geen onderhoud nodig en kan de rest van uw leven 
blijven zitten.  Als er redenen zijn om het lensje te verwijderen, dan kan dat in de meeste ge-
vallen zonder problemen. Een zelfde type kunstlensje wordt ook al tientallen jaren gebruikt bij 
gewone staaroperaties.
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Waarom Artisan of Artiflex?
Behandeling van hoge refractieafwijkingen  
mogelijk
•	�de behandeling vindt plaats bij hoge plus en min bril-

sterktes, die in het algemeen niet door andere methodes 
veilig kunnen worden opgelost

De ingreep is omkeerbaar
•	�in tegenstelling tot de Excimer laser behandeling is de  

Artisan/Artiflex implant behandeling omkeerbaar: het 
lensje kan zo nodig worden verwijderd. Daarbij blijft het 
centrale hoornvlies, dat belangrijk is voor een helder zicht, 
intact

Bewezen: veilig en effectief
•	�het is een veilige en effectieve methode van refractiebe-

handeling. De Artisan/Artiflex lenzen zijn langdurig en 
uitgebreid wetenschappelijk onderzocht in Europa en de 
Verenigde Staten en ze zijn FDA goedgekeurd

Gemak
•	�er zijn geen nadelen zoals van (langdurig) contactlens-

gebruik

Speciale Artisan lenzen 
Torische Artisan: Als bij het vooronderzoek duidelijk wordt, 
dat het astigmatisme erg hoog is, dan kan een torische  
Artisan lens worden ingebracht. Dit vereist een heel 
precieze meting van uw oog en uiteraard een minutieuze 
operatietechniek. Voor u als cliënt verandert er verder niets 
aan de procedure.

Artiflex: De nieuwste variant van de Artisan lens is 
een buigzame lens, die door een kleinere opening van 
het hoornvlies kan worden ingebracht. Theoretisch zou 
deze manier beter zijn en sneller herstel geven. Soms 
ontstaat er iets meer ontstekingsreactie in het oog. 
Het materiaal is anders dan van de ‘gewone’ Artisan 
lens. Voor u als cliënt verandert er verder niets aan 
de procedure.

Apparatuur
Voor het inbrengen van een Artisan Refractieve Implant-
lens wordt gebruik gemaakt van operatie apparatuur van 

het MCA, zoals een operatie microscoop, narcose appara-
tuur en steriele instrumenten op de operatiekamer. Alle OK 
staf is speciaal getraind om deze operatie goed en veilig 
uit te voeren. Voor de operatie zullen de oogarts en anes-
thesioloog uw lichamelijke geschiktheid i.v.m. de narcose 
nog met u bespreken.

Bioptics
Mocht er toch een reststerkte over zijn gebleven, dus het 
oog is niet helemaal op ‘nul’ uitgekomen, dan is dat voor 
geringe afwijkingen onder de 1 dioptrie geen probleem.
De meeste mensen kunnen zich dan uitstekend redden zonder 
extra (bril-)correctie. Is het toch gewenst om ook deze restaf-
wijking te behandelen, kan dat meestal met een oppervlak-
kige Excimer laserbehandeling, bijvoorbeeld PRK/ LASEK. 
De combinatie van Artisan en ooglaserbehandeling wordt 
‘Bioptics’ genoemd. De behandelend oogarts zal u dit verder 
uitleggen. Er bestaat een speciaal, laag, tarief voor deze 
aanvullende behandeling.

De behandeling
Voorbereiding
•	�vooronderzoek (liefst begeleider meenemen, lees ook het 

hoofdstuk Het traject)
•	�met behulp van speciale meetapparatuur wordt voor elk 

oog apart de te implanteren lenssterkte berekend en 
eventueel de sterkte en as van de cylindercorrectie

•	�u heeft een gesprek met de anesthesioloog die, samen 
met de oogarts, uw geschiktheid voor de verdovings-
techniek (algehele narcose of lokale verdoving) zal 
beoordelen en u verder zal inlichten over de ingreep

Vóór de behandeling
•	�de dag voor de behandeling druppelt u 3 x daags met 

Tobradex oogdruppels
•	�u wordt aangeraden om op de dag van de behandeling  

een begeleider mee te nemen 
•	draag bij voorkeur makkelijke en comfortabele kleding
•	�de ochtend van de behandeling reinigt u zorgvuldig de 

oogleden en de wimpers, vooral mascararesten moeten 
volledig zijn verwijderd
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•	�een lichte maaltijd is toegestaan, maar overleg met de 
anesthesioloog! 

•	�er is de mogelijkheid om nog vragen stellen over uw 
behandeling 

•	�u wordt daarna verzocht het toestemmingsformulier te 
ondertekenen 

•	�in de voorbereidingsruimte worden pupilvernauwende 
druppels en antibiotica druppels gegeven (en ook verdo-
vingsdruppels als de ingreep onder plaatselijke verdoving 
wordt uitgevoerd)

•	�u krijgt daar ook een OK muts op, een jas aan en hoezen 
voor uw schoenen

•	daarna gaat u naar de behandelkamer

De behandeling
De operatie vindt plaats in dagbehandeling en duurt onge-
veer een half uur. U wordt meestal onder algehele narcose  
in de operatiekamer van het ziekenhuis geopereerd. De  
totale duur van voorbereiding, operatie, herstel en instructie 
ná de operatie bedraagt circa twee uur. Via een klein sneetje 
aan de rand van het hoornvlies wordt de kunstlens in het oog 
gebracht en vóór de pupilopening geplaatst. Met de speciale 
‘haakjes’, wordt het lensje aan de iris  bevestigd. De natuur-
lijke lens blijft in het oog.
Daarna wordt er nog een onopvallend klein gaatje in de iris 
gemaakt om de natuurlijke vloeistofstroom in het oog op 
gang te houden. Het sneetje aan de rand van het hoorn-
vlies wordt met enkele hechtingen gesloten (niet bij een 
Artiflex lens). De kunstlens hoeft later niet meer te worden 
vervangen of verwijderd, tenzij er een bijzondere situ-
atie optreedt of als er op latere leeftijd staar in de eigen 
ooglens ontstaat. 
Na de operatie wordt het oog afgedekt met een verband en 
oogkapje en daarna wordt u weer wakker van de narcose.

Het eerste oog moet eerst goed zijn hersteld voordat het 
tweede oog wordt geopereerd. De tijd tussen de operaties 
aan beide ogen bedraagt meestal enkele weken. In deze 
periode kunt u last hebben van het verschil in brilsterkte. 
Na de tweede operatie is het evenwicht weer hersteld.

Na de behandeling
Voordat u naar huis gaat, krijgt u instructies over de nazorg 
en de afspraak voor controle de volgende dag wordt beves-
tigd. Ook krijgt u nog een extra instructiefolder mee. Zorg dat 
u met een begeleider meerijdt. Na de behandeling kunt u al 
zien met het oog. Het zicht is in de meeste gevallen bij de 
Artisan lens pas optimaal na 

ongeveer drie tot vier weken. Bij de Artiflex lens kan dat 
na een week al het geval zijn. 

In de eerste vier weken na de operatie kan de oogsterkte 
enigszins wisselen omdat het sneetje aan de rand van 
het hoornvlies moet genezen. Ongeveer een maand na de 
operatie is de situatie redelijk stabiel. Na deze periode 
komt u bij de oogarts of optometrist voor een definitieve 
oogmeting. 

De nazorg thuis 
Het is van belang dat u rust neemt. Het oogkapje moet u 
de eerste 24 uur dragen en ook tijdens de eerste week als u 
slaapt. Dit om te voorkomen dat u in uw oog wrijft of er via 
kussens druk op komt. De dag na de behandeling mag u  
‘s ochtends zelf het oogkapje verwijderen. Het oog moet 
daarna gedruppeld worden. U moet de voorgeschreven 
druppels 3 maal daags gebruiken. Controles worden daarna 
afgesproken, meestal de eerste dag en na 1 week. Daarna 
volgen binnen het eerste jaar nog vier à vijf controles. Soms 
kan de oogarts extra controles nodig vinden. Ook als ú onge-
rust bent of klachten heeft, kan een extra check nodig zijn. 
Uiteraard behoort dat allemaal bij de gewone nazorg.
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Neveneffecten:
•	�er kan sprake zijn van enige droogheid en/of zandkorrelge-

voel van de ogen. Dit is echter een normaal onderdeel van 
de wondgenezing en verdwijnt snel 

•	�u kunt ’s avonds schitteringen of lichtkransen ervaren Dit 
is meestal maar van tijdelijke aard. Het is vergelijkbaar met 
effecten bij contactlensgebruik. De meeste cliënten ervaren 
dit na enige tijd niet meer als hinderlijk

•	�wazig zien kan tijdelijk zijn, afhankelijk van de bereikte 
oogsterkte na de behandeling

•	�ontstekingen en infecties komen zeer zelden voor. In de 
operatiekamer wordt volgens strikte hygiëne regels ge-
werkt, waardoor het risico minimaal is 

•	�hoge oogdruk na gebruik van druppels kan voorkomen. Dit 
gebeurt echter niet vaak, kan goed worden behandeld en is 
niet permanent

•	ernstige over- of ondercorrectie komt zeer zelden voor
•	�er kan sprake zijn van een kleine restafwijking. Meestal 

komt de uiteindelijke oogsterkte uit tussen 1 en 0 dioptrie. 
Dit kan bijvoorbeeld iets veranderen door het hechten van 
het sneetje. Met een restafwijking tussen 1 en 0 dioptrie 
kunt u goed zonder bril functioneren. Maar als u hoge eisen 
stelt aan uw gezichtsscherpte dan kan een lichte correctie 
nodig zijn. U kunt hierbij denken aan een bril of contact-
lenzen, maar ook aan een laserbehandeling (zie Bioptics) 
om uw zicht te perfectioneren

•	�er is een uiterst kleine kans op staarvorming. Staar is het 
troebel worden van de natuurlijke lens, meestal als gevolg 
van het verouderingsproces. Het dragen van een Artisan 
lens op zich brengt geen verhoogd risico tot het vormen 
van staar met zich mee. Staar kan wel ontstaan als gevolg 
van contact met de natuurlijke lens tijdens de behandeling. 
De oogarts is getraind om dit te vermijden

Aandachtspunten 
•	�wrijf nooit in het oog, dit kan (altijd) beschadiging van de 

binnenkant van het hoornvlies veroorzaken 
•	��gedurende drie tot zes weken druppelt u het behandelde 

oog op advies van de oogarts
•	�een zonnebril kan plezierig zijn
•	���de eerste week moet u in bed het oogkapje dragen

•	�gebruik de eerste week geen make-up, vooral het verwijde-
ren van make-up gaat moeilijk

•	�werk kan binnen 1 week weer, maar mag eerder als u zich 
goed voelt

•	�vermijd stoffige ruimtes
•	�probeer in de eerste week na de behandeling hoge druk op 

het oog te voorkomen, zoals bij lang bukken, zwaar tillen 
etc.

•	�autorijden mag weer als u zich niet onstabiel voelt en 
voldoende ziet

•	���douchen mag de dag na de behandeling, mits er geen zeep 
in de ogen komt

•	�sporten mag na de eerste week
•	�zwemmen en duiken kan na minimaal 4 weken, afhankelijk 

van de controle
•	�contactsporten (judo, etc.) kan na ongeveer 4 weken, evt. 

overleggen
•	�de kwaliteit van de gezichtsscherpte kan nog verbeteren 

tot zes maanden na de behandeling

Belangrijk
Het is aan te raden om bij balsporten een sportbril te dragen 
omdat het oog na de Artisan operatie kwetsbaarder is gewor-
den. Vermijd wrijven in het oog zoveel mogelijk vanwege het 
risico dat de implantlens het hoornvlies kan beschadigen.

Effect op de lange termijn
Aangezien Artisan lenzen al tientallen jaren worden gebruikt, 
weten we dat de lens heel goed en stabiel is. Als er oogver-
anderingen optreden, hangt dit samen met wijzigingen in 
de vorm van het hoornvlies (genezing van het wondje) of 
doordat de eigen ooglens gaat veranderen en soms troebeler 
wordt. Zelden veroorzaakt de Artisan troebeling van de eigen 
lens. Ook zijn de effecten op de helderheid van het hoornvlies 
bij juiste operatietechniek minimaal. 
Artisan implantatie is geen typische behandeling voor 
leesverziendheid. Dus als uw ogen bijna ‘nul’ zijn geworden, 
wordt u na het 45e jaar afhankelijker van een leesbril. 

Neveneffecten 
en aandachtspunten
De implantatie van Artisan of Artiflex lenzen is een veilige behandeling. Toch kunnen er in 
enkele gevallen neveneffecten ontstaan. Heeft u hier verdere vragen over, neem dan gerust 
contact met ons op.
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Het vervangen van de eigen lens met een 
kunstlens wordt operatief gedaan. De 
operatie vindt poliklinisch plaats en duurt 
ongeveer een half uur. De totale duur van 
voorbereiding, operatie, herstel en 
instructie ná de operatie is ongeveer twee 
uur. Bij het inbrengen van een refractieve 
implantlens wordt gebruik gemaakt van 
operatie apparatuur van de MCA 
operatiekamer, zoals een operatie-
microscoop, een phaco-emulsificatie 

machine, narcose apparatuur en steriele 
instrumenten. Speciaal opgeleide OK 
assistentes helpen met de ingreep en 
anderen houden uw hartslag, ademhaling 
enz. tijdens de operatie goed in de gaten.

Voor de operatie zal de oogarts uitgebreid 
met u bespreken wat voor u de beste keus 
is. De voor- en nadelen, zoals hieronder 
beschreven, moeten goed worden overwogen. 

Refractieve Lensvervanging

Refractieve 
Lensvervanging
Bij hoge graden van bijziendheid of verziendheid is Excimer ooglaseren 
of het gebruik van een Artisan implantlens vaak niet mogelijk. Om het 
oog zonder hulpmiddelen toch goed te laten zien, kan de eigen lens, al 
of niet geheel helder, worden verwijderd. De eigen lens wordt 
vervangen door een kunstlensje, dat de rest van het leven in het oog 
blijft, in dit geval achter de pupil. Het lensje wordt in het lenszakje 
geplaatst. Dit wordt Refractieve Lensvervanging genoemd (of in het 
Engels: Refractive Lens Exchange = RLE).

De sterkte van de lens wordt voor de operatie bepaald met speciale 
apparatuur. Er wordt meestal een monofocale lens ingezet. 
Tegenwoordig kan ook een multifocale lens worden geïmplanteerd, 
zodat hiermee ook de leescorrectie in één keer, geheel of gedeeltelijk, 
wordt vervangen.

Een recente ontwikkeling 
binnen de refractiechirurgie 

is het gebruik van nieuwe 
implantlenzen met mul-
tifocale eigenschappen. 

Deze zijn te vergelijken met 
multifocale brillenglazen, 

maar dan in het oog. Multi-
focale Tecnis® lenzen heb-

ben een bijzonder ontwerp: 
aan de voorzijde van de lens 

bevindt zich een asferisch 
oppervlak om de contrast-
gevoeligheid te verbeteren 

en de achterzijde heeft een 
speciaal ringenpatroon, dat 
het mogelijk maakt beelden 
van ver en dichtbij scherp te 

zien. De lenzen maken het 
mogelijk om na de operatie 
zowel op afstand als dicht-

bij goed te zien. 

NB Er zijn echter verschil-
lende types multifocale 

lenzen, die de oogarts  
samen met u bespreekt. De 

multifocale Tecnis lenzen 
kunnen nu ook worden 

gebruikt voor mensen, die 
een ‘gewone’ staaropera-
tie ondergaan en daarbij 

de speciale multifocale 
implantlens willen hebben. 
Degenen die hier geïnteres-
seerd in zijn, zullen dit met 
hun eigen oogarts overleg-

gen. Helaas worden de extra 
kosten voor deze lens (ook) 

niet door de zorg- 
verzekeraars vergoed.
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Premium lenzen
Na een refractieve lensvervanging kan men kiezen voor een 
monofocale implantlens, maar ook een implantlens met 
‘multifocale’ eigenschappen kan worden ingezet. Hiermee is 
het veelal mogelijk om zonder bril te lezen en ook ver te zien.
Deze zogenoemde Premiumlenzen zijn te verdelen in 
•	��Multifocale lenzen. Bij Correct Vision gebruiken we: 

AcrySof ReSTOR +3 (Alcon) 
ReZoom (AMO) 
TECNIS multifocaal (AMO)

•	�Accommoderende lenzen: 
�Crystalens (Bausch en Lomb) 
Tetraflex (Lenstec)

•	�Torisch lenzen 
AcrySof Toric (Alcon)

Alle lenzen hebben voor- en nadelen. Niet bij elke lens 
is voldoende leessterkte aanwezig en er moet dan toch 
een (geringe) leescorrectie worden gebruikt. Soms is de 
leesafstand niet optimaal. Ook kunnen halo’s of schitteringen 
voorkomen. Helaas is ook nog niet geheel zeker, hoe de 
lenzen op lange termijn functioneren. Wel zijn bij de meeste 
lenzen bepaalde kenmerken bekend, die door de oogarts met 
u kunnen worden besproken. Zo hebben cliënten die verziend 
of emmetroop zijn het meeste baat bij deze implantlenzen. 
Dmv. de zgn. ‘custom match’ techniek kan soms door een 
mix van lenzen (verschillende typen in R en L oog) een 
goede praktische oplossing voor lezen en verzien worden 
gevonden. Afhankelijk van uw wensen en gebruiken is samen 
met de oogarts meestal wel een goede oplossing te vinden. 
Voor de lenzen geleden verschillende tarieven (all-in voor 
lensverwijdering én vervanging).

De behandeling
Voorbereiding
•	�een vooronderzoek is noodzakelijk (liefst begeleider 

meenemen, lees ook het hoofdstuk Het traject) 
•	�voor elk oog wordt apart de lenssterkte gemeten met 

een speciaal instrument

•	�u krijgt een druppelrecept, instructies en er worden 
controle afspraken gemaakt

•	�u heeft een gesprek met de anesthesioloog die, 
samen met de oogarts, uw geschiktheid voor de 
verdovingstechniek (algehele narcose of lokale 
verdoving) zal beoordelen en u verder zal inlichten over 
de ingreep

Vóór de behandeling
•	�de dag voor de behandeling druppelt u 3 x daags met 

Tobradex oogdruppels
•	���u wordt aangeraden om op de dag van de behandeling 

een begeleider mee te nemen 
•	�draag bij voorkeur makkelijke en comfortabele kleding
•	�de ochtend van de behandeling reinigt u zorgvuldig de 

oogleden en de wimpers, vooral mascararesten moeten 
volledig zijn verwijderd

•	�een lichte maaltijd is toegestaan, maar overleg met de 
anesthesioloog! 

•	�er is de mogelijkheid om nog vragen te stellen over uw 
behandeling 

•	�u wordt verzocht het toestemmingsformulier te 
ondertekenen 

•	�in de voorbereidingsruimte worden pupilverwijdende 
druppels en antibiotica druppels gegeven (en ook 
verdovingsdruppels als de ingreep onder plaatselijke 
verdoving wordt uitgevoerd)

•	�u krijgt daar ook een OK muts op, een jas aan en hoezen 
voor uw schoenen

•	daarna gaat u naar de behandelkamer

De behandeling
•	�wanneer u in de operatiekamer bent, worden de laatste 

voorbereidingen getroffen
•	als u narcose krijgt, bent u vanaf dit moment in slaap 
•	�na het schoonmaken van de huid rond uw oog met een 

antiseptische oplossing, wordt uw gezicht losjes bedekt 
met een steriele doek

•	�er worden kleine sneetjes in het hoornvlies gemaakt en 
de eigen lens wordt verwijderd met behulp van de phaco 
machine

•	�als de eigen lens is verwijderd, wordt de kunstlens in het 
lenszakje geplaatst

•	�na de behandeling wordt het oog afgedekt met een verband 
en oogkapje 



Neveneffecten en aandachtspunten
Refractieve Lensvervanging is een erg veilige ingreep. Elke operatie brengt echter bepaalde 

risico’s met zich mee. Heeft u hier vragen over, neem dan gerust contact met ons op.

Neveneffecten/risico’s:
•	er is kans op kapselbreuk, d.w.z. gescheurd lenszakje
•	er is kans op wazig hoornvlies
•	�er is kans op macula oedeem, d.w.z. vochtophoping in 

de gele vlek
•	er is kans op hoge oogdruk 
•	er kan ook ontsteking of infectie van het oog voorkomen
•	er is kans op netvliesloslating
•	�bij de multifocale lenzen en in mindere mate bij de gewone 

lenzen, zijn er ’s avonds soms ringen rond lichtbronnen 
(zgn. halo’s) of schitteringen zichtbaar. De meeste van deze 
verschijnselen verdwijnen of worden minder na verloop van 
tijd. Gewenning speelt hierbij een rol 

•	�een leesbril zal nodig zijn na de operatie met monofocale 
implant. Een multifocale lens heft dit nadeel op.  
Mocht er een brilsterkte afwijking overblijven,  
dan is het mogelijk om een oppervlakkige Excimerlaser 
correctie te verrichten (= Bioptics), bijvoorbeeld een PRK/
LASEK behandeling. Uiteraard gaat dit altijd in nauw 
overleg met de oogchirurg.

 
Aandachtspunten
•	wrijf niet in het oog
•	���de eerste 3 weken moet u in bed het oogkapje dragen
•	een zonnebril kan plezierig en veilig zijn
•	�gebruik de eerste weken geen make-up, vooral het 

verwijderen van make-up gaat moeilijk 

•	�zorg er bij douchen voor, dat er geen zeep in de ogen 
komt

•	�werk kan binnen 1 week weer worden begonnen, maar 
eerder als u zich goed voelt

•	vermijd stoffige ruimtes
•	�tenminste de eerste 3 weken na de behandeling mag u 

geen zwaar tilwerk en vies tuinwerk verrichten 
•	�autorijden is afhankelijk van het advies na de eerste 

controle, maar beter niet tijdens de eerste week
•	�sporten mag na drie weken, evt. na overleg met  

de oogarts
•	�zwemmen en duiken kan na ongeveer vier weken, 

afhankelijk van de genezing
•	�contactsporten (judo, etc.) kan na ongeveer  

zes weken weer
 
Effect op de lange termijn
Deze is goed. Het type lens dat wordt geïmplanteerd is  
nog niet zo lang in gebruik. Het materiaal is echter al  
meer dan tien jaar bekend in de oogchirurgie en het 
wordt heel goed verdragen in het oog. Net als bij een 
staaroperatie kan in de loop van maanden of jaren 
zogenaamde ‘nastaar’ optreden. Dit is een vertroebeling 
van het zakje, waar de lens in wordt geplaatst. Dit kan zo 
nodig makkelijk worden verholpen.

Na de behandeling
U herstelt in de ’uitslaapkamer’, meestal korter dan een half 
uur. Voordat u naar huis gaat, vaak binnen 1-2 uur, krijgt 
u instructies over de nazorg. De afspraak voor controle de 
volgende dag wordt bevestigd. Ook krijgt u zo nodig nog een 
extra instructiefolder mee. Zorg dat u met een begeleider 
meerijdt, omdat u de eerste uren na de operatie niet scherp 
kunt zien en ook slaperig kunt zijn door de narcose. De dag 
na de behandeling mag u ‘s ochtends zelf het oogkapje 
verwijderen. U kunt op dat moment al wat zien met het 
behandelde oog, maar meestal nog niet goed.

De nazorg thuis 
Het is van belang dat u een dag rust neemt. Het oogkapje 
moet u de eerste 3 weken dragen als u slaapt. Dit om te 
voorkomen dat u in uw ogen wrijft of er via kussens druk op 
komt. U moet de geleverde Tobradex druppels 3 maal daags 
gebruiken tot de controle na 1 maand. Controle vindt plaats 
één dag na de operatie en na 3-4 weken. Daarna volgen 
binnen het eerste jaar nog enkele controles, afhankelijk 
van het resultaat. Ongeveer een maand na de operatie is de 
situatie stabiel. Dan komt u bij de oogarts of optometrist voor 
een definitieve oogmeting. De oogarts kan extra controles 
nodig vinden. Ook als ú ongerust bent of klachten heeft, kan 
een extra check nodig zijn. Uiteraard behoort dat allemaal bij 
de gewone nazorg.
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Veelgestelde 
vragen 

Hieronder vindt u antwoord op de meest 
gestelde vragen. Mocht u echter een 
vraag hebben die in deze brochure niet 
wordt beantwoord, dan kunt u altijd 
contact opnemen met ons (tel. 072 - 
548 32 30) of kijk op onze website.

Voor de behandeling
Hoe lang na het vooronderzoek kan 
de behandeling plaatsvinden?
In het algemeen binnen enkele weken 
na het vooronderzoek.

Zijn er vanaf 2008 nieuwe 
ooglaserbehandelingen beschikbaar, 
die mijn ‘vroegere’ keuze misschien 
veranderen?
Ja, de nieuwe INTRALASIK is nu de 
‘gouden standaard’ bij ooglaseren.

Kunnen droge ogen een reden zijn om 
een INTRALASIK behandeling af te 
raden?
Ja. Als er vóór de behandeling al 
klachten waren van ernstig droge ogen, 
is INTRALASIK behandeling af te raden. 
Een LASEK/PRK behandeling of Artisan is 
dan een betere keus.

De behandeling
Wordt de Artisan niet afgestoten 
door het lichaam?
Een Artisan is gemaakt van PMMA 
(polymethylmetacrylaat). Dit materiaal 
is volledig inert: het oog reageert niet 
op de aanwezigheid van het materiaal.

Kunnen beide ogen verschillend 
behandeld worden, bijvoorbeeld het 
ene oog met LASEK of INTRALASIK en 
het andere oog met Artisan?
Ja, na één week wordt het 2e oog 
behandeld.

Kan een lui oog behandeld worden 
met Artisan lensimplantatie of met 
Excimer laserchirurgie?
Ja, het luie oog (mits gezichtsvermogen 
meer dan 25%) kan behandeld worden 
met beide methoden. De gezichts-
scherpte is na de behandeling niet 
beter dan voor die tijd met bril of 
contactlenzen.

Kunnen beide ogen op dezelfde dag 
worden behandeld?
Ja, bij een laserbehandeling worden 
beide ogen meestal tegelijkertijd 
behandeld. Bij de Artisan 
lensimplantatie of lensvervanging 
zitten er altijd enkele weken tussen de 
behandelingen van het eerste en het 
tweede oog.

Zijn de laserbehandelingen pijnlijk?
Nee, alle behandelingen zijn vrijwel 
pijnloos. Bepaalde handelingen kunt 
u voelen. Tijdens de INTRALASIK 
behandeling kan dat enige druk op de 
ogen zijn. Pijn na de behandeling is zeer 
ongebruikelijk, behalve bij de LASEK/ 
PRK behandeling. Wel kunnen uw ogen 
in het begin lichtgevoelig en geïrriteerd 
zijn.

Resultaten
Kan laserbehandeling of de Artisan 
Implantlens een leesbril vervangen?
Soms wel, hoewel typische 
ouderdomsverziendheid op dit 
moment alleen echt gecorrigeerd kan 
worden door een leesbril. Monovision 
is soms wel een optie. Refractieve 
lensvervanging met een multifocale 
lensimplant is wel een gecombineerde 
verte- en ‘leesbril’ behandeling.

Wat gebeurt er met mijn 
gezichtsvermogen als de Artisan
Implantlenzen weer worden 
verwijderd? 
In verreweg de meeste gevallen keert 
het oorspronkelijke gezichtsvermogen 
terug.

Kan ik na een Excimer 
laserbehandeling of Artisan 
behandeling nog contactlenzen 
dragen?
De meeste mensen hebben na de 
behandeling geen contactlenzen meer 
nodig. Maar als u voor de behandeling 
zonder problemen contactlenzen 
kon verdragen, dan is dat na de 
behandeling ook mogelijk.

Wat is de voorspelbaarheid van een 
behandeling met de Excimer laser 
en Artisan lenzen?
Het resultaat van een Refractieve 
behandeling is nooit voor 100% 
voorspelbaar. In het algemeen geldt: 
hoe hoger de afwijking, hoe minder 
voorspelbaar het eindresultaat. De 
resultaten zijn in het algemeen wel erg 
goed (Zie pag. 10).

Heb ik na de behandeling voor de 
rest van mijn leven geen bril meer 
nodig?
Ja en nee. Soms is nabehandeling 
nodig, indien niet het gewenste 
eindresultaat is behaald. Tot twee jaar 
na de behandeling wordt u kosteloos 
herbehandeld. Kleine verschillen kunt 
u eventueel wel met bril of lenzen 
corrigeren. Rond uw 45e levensjaar heeft 
u wel een leesbril nodig voor computeren 
en lezen.

In welke gevallen wordt er een 
nabehandeling gedaan bij een 
restafwijking?
Als u niet tevreden bent, er een 
“redelijke” afwijking is en er een 
mogelijkheid is voor een nabehandeling.



Aberraties zijn onregelmatigheden 
in de optische kwaliteit van het 
oog die de gezichtsscherpte kunnen 
beïnvloeden.

Amblyopie of een ‘lui oog’ is 
slecht gezichtsvermogen in een oog, 
ontstaan in de vroege kinderjaren. Het 
is met laserbehandeling niet verder te 
verbeteren.

Cataract is een op latere leeftijd 
voorkomende mate van vertroebeling van 
de natuurlijke ooglens.

Correct Vision is een onderdeel van de 
afdeling oogheelkunde in het MCA en 
verzorgt behandelingen en operaties van 
refractieve en oculoplastische aard. Meer 
op: www.correctvision.nl

Dioptrie (D of Dpt)is de eenheid van 
afwijking van het oog, bepaald met 
een refractie of gezichtsscherpte test.

Droge ogen is een conditie van de 
ogen waarbij niet genoeg oogvocht 
wordt aangemaakt voor het voldoende 
nat en gezond houden van het voorste 
oogoppervlak (cornea).

ESCRS (European Society of Cataract 
and Refractive Surgeons) is de 
Europese beroepsvereniging voor 
oogartsen die actief zijn op het gebied 
van cataract- en refractiechirurgie 
(www.escrs.org).

Excimer laser is een UV laser die 
oppervlakkig weefsel verdampt tijdens 
een ooglaserbehandeling.

Eye Tracker is een hulpmiddel op de 
laserapparatuur die oogbewegingen 
registreert en volgt, zodat bij 
overmatige oogbewegingen de 
behandeling automatisch stopt.

FDA is de Amerikaanse Food and 
Drug Administration en beoordeelt de 
veiligheid en werkzaamheid van onder 
meer geneesmiddelen en medische 
hulpmiddelen (www.fda.gov).

Halo’s is een andere benaming voor 
lichtkransen.

Herbehandeling is het nogmaals 
uitvoeren van een ooglaserbehandeling 
om het resultaat van een eerste 
behandeling bij te stellen.

Hoornvlies of de cornea is het 
voorste transparante deel van het 
oog waar een ooglaserbehandeling 
plaatsvindt. Het hoornvlies bepaalt 
voor ongeveer 70% de mate van de 
oogafwijking.

Intralase / INTRALASIK is de 
moderne ‘gouden standaard’ bij 
ooglaserbehandelingen.

Iris / Regenboogvlies is het 
gekleurde gedeelte van het oog, 
gelegen achter het hoornvlies.

Keratomileusis is het opnieuw 
vormgeven van het hoornvlies om de 
sterkte van het oog aan te passen.

Lens, de natuurlijke ooglens in het 
oog die het scherp afstellen van een 
beeld kan bepalen door een andere 
vorm aan te nemen.

Macula is het centrale gedeelte op het 
netvlies waarmee scherp wordt gezien. 
De macula is verantwoordelijk voor het 
kleurenzien.

Monovision is een gezichtsscherpte 
afstelling bij refractie behandelingen, 
waarbij één oog wordt gecorrigeerd 
voor dichtbij zien en het andere, 
meestal dominante oog, voor veraf 

wordt gebruikt.

Netvlies is de lichtgevoelige 
achterkant van het oog waarop 
het beeld scherp dient te worden 
geprojecteerd. Het netvlies bevat 
kegeltjes en staafjes.

NOG (Nederlands Oogheelkundig 
Gezelschap) is de medisch 
specialistische vereniging voor 
oogartsen in Nederland. 
(www.oogheelkunde.org)

Nomogram is de berekening 
van een behandelplan bij een 
ooglaserbehandeling na een 
vooronderzoek.

Ondercorrectie is de situatie waarbij 
de uiteindelijk behaalde correctie van 
een (ooglaser-)behandeling minder is 
dan de geplande correctie.

Oogzenuw is de zenuwbundel die de 
verbinding verzorgt tussen het oog en 
het visuele gedeelte van de hersenen 
dat verantwoordelijk is voor het zien.

Overcorrectie is de situatie waarbij de 
uiteindelijk behaalde correctie van een 
(ooglaser-)behandeling méér is dan de 
geplande correctie.

Pupil is de donkere opening in de 
iris die bepaalt hoeveel licht wordt 
toegelaten in het oog. De pupil 
werkt als een soort diafragma in een 
fotocamera.

Regressie betekent een afnemend 
effect dat soms ontstaat na een 
ooglaserbehandeling.

Sferisch is de aanduiding voor de 
hoeveelheid lenssterkte die de mate 
van verziendheid en bijziendheid 
corrigeert.

Verklarende woordenlijst
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1

VOORBEELD

TOESTEMMINGSFORMULIER EXCIMER LASERBEHANDELING 
door Correct Vision te Alkmaar voor

INTRALASIK Behandeling

LASEK / PRK Behandeling

ZYOPTIXTM / WAVEFRONT Behandeling
kruis het vakje van de betreffende Excimer laserbehandeling aan.

Ondergetekende					    Geboortedatum

verklaart hierbij het volgende:

•	 Ik heb de patiënteninformatie van Correct Vision in het Medisch Centrum Alkmaar gelezen en begrepen;
•	 Ik begrijp dat mijn refractieafwijking ook gecorrigeerd kan worden met een bril of contactlenzen;
•	 Ik begrijp dat de Excimerlaser behandeling een ingreep is die niet ongedaan gemaakt kan worden;
•	� Ik heb begrepen dat het resultaat van de behandeling niet volledig te voorspellen is en dat de kans bestaat dat ik nog 

een optisch hulpmiddel nodig heb;
•	� Ik begrijp dat er tijdens en na de behandeling bijverschijnselen kunnen optreden, zoals in de patiënteninformatie van 

Correct Vision vermeld staat;
•	� Ik begrijp volledig het doel van deze vorm van laserchirurgie: de afhankelijkheid van brillenglazen of contactlenzen 

reduceren en de gezichtsscherpte zonder optische hulpmiddelen te verbeteren;
•	 Ik heb de risico’s begrepen, zoals beschreven in de folder, die aan deze behandelingen zijn verbonden;
•	� Ik stem toe, dat mijn gegevens gebruikt kunnen worden voor wetenschappelijk onderzoek en eventueel gepubliceerd 

zullen worden, waarbij mijn privacy zal worden beschermd;
•	 I�k heb begrepen dat de kosten van het vooronderzoek en de behandelingskosten voor eigen rekening komen en niet
	 kunnen worden verhaald op de ziektekostenverzekeraar;

Ik geef toestemming voor de behandeling van mijn rechteroog / linkeroog met de Excimerlaser. 
	 Gaarne bij toestemming het vakje aankruizen en de keuze rechteroog/linkeroog omcirkelen.

Getekend in tweevoud,	 Alkmaar, d.d.

Naam client	 Naam oogarts

Handtekening cliënt	 Handtekening oogarts

P.S. Het officiële toestemmingsformulier zal slechts 1 van bovengenoemde behandelmogelijkheden vermelden.
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2

VOORBEELD

TOESTEMMINGSFORMULIER LENSIMPLANTATIE door Correct Vision te Alkmaar voor

Artisan™ Lensimplantatie

Artiflex™ Lensimplantatie
kruis het vakje van de betreffende Lensimplantatie aan.

Ondergetekende					    Geboortedatum

verklaart hierbij het volgende:

•	� Zowel mondeling als schriftelijk is mij uitvoerig informatie verstrekt, zodat ik een weloverwogen beslissing kan nemen over 
het ondergaan van een refractieve oogoperatie waarbij een zogenoemde Artisan of Artiflex lens in het oog wordt geplaatst.

•	� De oogarts en de optometrist hebben mij uitgelegd dat mijn ogen correctie behoeven om optimaal te kunnen zien en 
dat er verschillende correctiemethoden bestaan: bril, contactlenzen, Excimer laserbehandeling en chirurgische correcties 
waaronder Artisan of Artiflex refractieve lenzen.

•	� De oogarts vindt mij een geschikte kandidaat voor de implantatie van een Artisan lens of een Artiflex lens. Ik ben ervan 
op de hoogte, dat de lange termijneffecten ruim 10 jaar bekend zijn. Daaruit is gebleken dat de kwaliteit van mijn ogen 
als gevolg van de ingebrachte lens niet zal worden aangetast.

•	� Ik besef dat het bij een Artisan of Artiflex lensimplantatie om een chirurgische ingreep gaat, waarbij een lens in mijn oog 
wordt gebracht. Er bestaat daardoor een operatie risico. Complicaties komen echter uiterst zelden voor.  
De belangrijkste zijn: infectie en ontsteking, lensverschuiving, verhoogde oogdruk en netvliesloslating.

Als ondergetekende begrijp ik dat:
•	� de operatie, waarbij een Artisan of Artiflex lens wordt geïmplanteerd, in zeldzame gevallen tot gezichtsscherpteverlies kan 

leiden, onder andere als gevolg van complicaties;
•	��� behalve de operatie zelf ook de narcose in zeldzame gevallen complicaties kan veroorzaken; 
•	 door een tweede operatie de lens weer uit het oog kan worden verwijderd en zo nodig kan worden vervangen 
	 door een a�ndere lens;
•	� niet alle complicaties van de behandeling in detail besproken zijn, maar dat mijn vragen naar tevredenheid beantwoord zijn;
•	 de kosten van de operatie voor mijn rekening zijn;
•	 er geen garantie is dat ik na de operatie geen bril meer nodig heb;
•	� dit toestemmingsformulier onlosmakelijk is verbonden met de informatiebrochure van Correct Vision over de 

refractiechirurgie voor bijziendheid en verziendheid;
•	� de oogarts door onvoorziene omstandigheden kan besluiten geen Artisan of Artiflex lens te plaatsen, 
	 ondanks mijn toestemming;
•	 het resultaat van de operatie niet kan worden gegarandeerd;
•	 Ik verklaar een kopie van dit toestemmingsformulier te hebben ontvangen;

Ik geef toestemming voor de behandeling van mijn rechteroog / linkeroog en de implantatie van een Artisan of  
Artiflex lens.  
Gaarne bij toestemming het vakje aankruizen en de keuze rechteroog/linkeroog omcirkelen.

Getekend in tweevoud,	 Alkmaar, d.d.

Naam client	 Naam oogarts

Handtekening cliënt	 Handtekening oogarts
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Aard van overeenkomst

Correct Vision (verder genoemd C.V.), onderdeel 

van de Kliniek voor Oogheelkunde van het Me-

disch Centrum Alkmaar (verder genoemd MCA) en 

bemand door speciale refractie oogartsen uit deze 

kliniek, behandelt cliënten op verzoek, teneinde 

een bestaande refractie afwijking zodanig te cor-

rigeren, dat de afhankelijkheid van visuele hulp-

middelen, zoals bril of contactlenzen, afneemt. 

Een eventuele behandeling kan nooit resulteren 

in een gegarandeerde uitkomst. 

Looptijd van de overeenkomst

Na een vooronderzoek waarbij de behande-

lingsmogelijkheden zijn besproken, gaat de 

overeenkomst voor behandeling tussen cliënt 

en C.V. pas in, nadat de cliënt het toestem-

mingsformulier heeft getekend en nadat aan 

de financiële verplichtingen zijn voldaan. De 

duur van de overeenkomst is 2 jaar. Gedurende 

die periode verwachten de oogartsen van C.V. 

dat de behandeling een stabiel resultaat heeft 

opgeleverd en dat eventuele correcties of 

noodzakelijke herbehandelingen zijn uitge-

voerd. Mocht de cliënt vóór de uitvoering van 

de behandeling besluiten deze behandeling 

niet te willen laten uitvoeren, dan vervalt de 

overeenkomst en wordt het eventueel betaalde 

bedrag hiervoor gerestitueerd. De kosten voor 

een reeds uitgevoerd vooronderzoek worden 

niet terugbetaald.

Rechten en plichten van Correct Vision

C.V. heeft een inspannings- en zorgverplichting. 

C.V. zal optimale zorg met maximaal resultaat 

trachten te leveren met gebruikmaking van alle 

beschikbare medische kennis over de uit te voe-

ren behandeling en met behulp van optimaal 

werkende apparatuur in clean room condities. 

Ook verplicht C.V. zich om 24-uurs (spoed-) 

zorg te leveren, mocht er buiten de gebruike-

lijke openingsuren van C.V. een onverwachte 

hulpvraag ontstaan. C.V. verplicht zich om 

de keuze van het soort refractie behandeling 

alleen af te laten hangen van de gebruikelijke 

oogheelkundige indicaties voor behandeling én 

van de wensen van de cliënt. 

C.V. kan en zal cliënten weigeren te behande-

len, indien een onvoldoende of onvoorspelbaar 

resultaat van de behandeling waarschijnlijk 

is. Ook zal C.V. geen cliënten behandelen, die 

niet voldoen aan de eisen van begrip en / of 

verwachting van de uitkomst van de ingreep of 

die niet voldoen aan de financiële afspraken.

Rechten en Plichten van de cliënt

Alle cliënten verplichten zich zorgvuldig ver-

diept te hebben in de voor- en nadelen van de 

diverse behandelmogelijkheden, voordat een 

definitieve beslissing tot en uitvoering van een 

behandeling plaats kan vinden. Nadat minimaal 

schriftelijk foldermateriaal is gelezen en een 

voorlichtingsavond is bijgewoond, verplicht de 

cliënt zich om eventuele onduidelijkheden voor 

te leggen aan een van de behandelende oog-

artsen van C.V. Tenslotte zal de cliënt een toe-

stemmingsformulier tekenen, waarin de cliënt 

aangeeft bovenstaande te hebben begrepen en 

uitgevoerd. Verder geeft de cliënt hiermee aan 

zelf verantwoordelijk te zijn voor de financiële 

afhandeling. Vóór de behandeling behoort het 

afgesproken bedrag van de behandeling betaald 

en ontvangen te zijn.

Klachten en aansprakelijkheid

Bij klachten gelden de regels zoals binnen het 

MCA worden gehanteerd. De aard en ernst van 

de klacht bepaalt op welke wijze en op welk 

niveau de afhandeling van de klacht plaatsvindt. 

Mocht de cliënt bij een geschil een second 

opinion elders willen laten uitvoeren, dan moeten 

zowel C.V als cliënt akkoord zijn met de keuze 

hiervan en dan zal de uitkomst de leidraad zijn 

voor verder beleid in dezen. De cliënt zal zelf 

verantwoordelijk zijn voor de kosten van een 

dergelijke second opinion. Zie: www.mca.nl onder 

het tabblad patiënt.

Tenslotte

Correct Vision maakt gebruik van ‘evidence based 

medicine’ en werkt volgens de ‘best practice’ 

methode om een optimaal behandelresultaat te 

behalen. De meest recente richtlijnen van NGRC 

worden uiteraard gevolgd. Alle inspanningen 

van C.V en cliënt behoren erop gericht te zijn de 

behandeling en de relatie zo optimaal mogelijk 

te maken en te houden. Alleen bij een dergelijk 

samenspel kunnen ‘electieve’ behandelingen als 

refractiechirurgie veilig plaatsvinden.

Algemene Voorwaarden

Klachten

Alle medewerkers van Correct Vision zullen 

uiteraard hun uiterste best doen uw 

wensen zo goed mogelijk uit te voeren.  

We gaan ervan uit dat we ons product, 

dus uw refractiebehandeling, altijd nog 

verder kunnen verbeteren. Natuurlijk 

blijven we ook zonder uw aanmoediging  

of klacht aan de beste kwaliteit en 

grootste veiligheid werken.

Mocht u over de behandeling of de 

benadering evenwel toch klachten hebben, 

die u niet met uw behandelend arts 

heeft kunnen bespreken of oplossen, dan 

bestaat de mogelijkheid om deze via de 

onafhankelijke klachtencommissies van het 

MCA of via externe instanties in te dienen. 

www.mca.nl onder het tabblad patiënt.

Aangezien de artsen van Correct Vision ook 

lid zijn van het Nederlandse Gezelschap 

voor Refractie Chirurgie (NGRC www.

ooglaseradvies.org) kunt u de klacht ook bij 

deze instantie deponeren. Momenteel heeft 

de NGRC echter geen wettelijke bevoegdheid 

om klachten over refractie klinieken of 

individuele oogartsen in Nederland officieel 

te beoordelen en te behandelen. Correct 

Vision vindt echter, dat iedereen die 

zegt goede refractie oogzorg te leveren, 

aansprakelijkheid moet accepteren.



Per auto
Vanuit Hoorn (N243), Purmerend (N244) 
en Heerhugowaard (N242) volgt u de Ring 
Alkmaar Zuid (richting Heiloo). Op de rotonde 
Kooimeer (met het Shell tankstation) gaat 
u rechtdoor. Bij het eerstvolgende stoplicht 
slaat u rechtsaf richting Centrum/MCA 
(Kennemerstraatweg). Volg deze weg. Bij het 
tweede verkeerslicht slaat u linksaf en komt u 
bij het ziekenhuis.

Vanuit Den Helder (N9) volgt u de Ring 
Alkmaar Zuid enige tijd. Ter hoogte van Heiloo 
gaat u bij de verkeerslichten links, afslag 
Centrum/MCA (Kennemerstraatweg). Volg 
deze weg. Bij het tweede verkeerslicht slaat u 
linksaf en komt u bij het ziekenhuis.

Vanuit Schagen (N245) volgt u de borden 
Ring Alkmaar West overgaand in Ring Alkmaar 
Zuid. U volgt de Ring Alkmaar Zuid enig 
tijd. Ter hoogte van Heiloo gaat u bij de 
verkeerslichten links, afslag Centrum/MCA 
(Kennemerstraatweg). Volg deze weg. Bij het 
tweede verkeerslicht slaat u linksaf en komt u 
bij het ziekenhuis.

Vanuit Amsterdam (A9) neemt u de afslag 
‘Den Helder/Centrum’. U komt uit op rotonde 
Kooimeer (met Shell tankstation). Hier gaat 
u driekwart (links) richting Den Helder. Bij de 
eerstvolgende verkeerslichten gaat u rechtsaf 
richting Centrum/MCA (Kennemerstraatweg). 
Volg deze weg. Bij het tweede verkeerslicht 
slaat u linksaf en komt u bij het ziekenhuis.

Betaald parkeren
Parkeren bij het MCA kan soms lastig 
zijn. Neem dan ook ruim de tijd om een 
parkeerplaats te vinden voor uw afspraak. 
U kunt uw auto tegen betaling parkeren 
voor onbepaalde tijd in de parkeergarage 
bij de hoofdingang en op het parkeerterrein 
van het ziekenhuis aan het eind van de 
Metiusgracht achter de slagboom. Voordat 
u uw auto ophaalt, betaalt u eerst bij een 
van de betaalautomaten in de hal bij de 
hoofdingang of in de hal van de ingang van 
de Metiusgracht. U kunt daar met zowel munt- 
als papiergeld betalen. 
Informatie over parkeertarieven vindt u op de 
website van het MCA: www.mca.nl
Ook kunt u parkeren in de nabije 
ondergrondse parkeergarage bij de ‘Molen 
van Piet’ of zelfs bij het oude AZ terrein 
(onbetaald).

Per openbaar 
vervoer
U kunt vanaf het NS-station Alkmaar met 
meerdere buslijnen het Medisch Centrum 
Alkmaar bereiken.
Alle bussen stoppen op de Wilhelminalaan, 
vlakbij de hoofdingang. Bij de hoofdingang 
tegenover het bezoekersrestaurant hangen de 
dienstregelingen van Connexxion. In Alkmaar 
kunt u ook gebruik maken van de treintaxi. Voor 
meer informatie kunt u bellen met 0900-9292 
(informatienummer Openbaar Vervoer).

Routebeschrijving

Correct Vision

Medisch Centrum Alkmaar
poli oogheelkunde, 

afdeling 011

Ingang Metiusgracht 
(ook via Hoofdingang MCA)

Wilhelminalaan 12
1815 JD Alkmaar

telefoon 072 - 548 32 30

www.correctvision.nl
info@correctvision.nl
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