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Geachte voorzitter, commissie,

U hebt op 11 oktober 2016 aan Zorginstituut Nederland advies gevraagd als
bedoeld in artikel 114, derde lid Zorgverzekeringswet. Verzoekster en verweerder
hebben een geschil over de kosten van implantatie van ioLAMD lenzen voor de
behandeling van maculadegeneratie.

Bij uw adviesaanvraag hebt u ons ook een kopie van het dossier gestuurd,
maar een verslag van de hoorzitting ontbreekt nog. Zorginstituut Nederland
brengt daarom een voorlopig advies uit, dat nog aangepast kan worden als
uit het versiag van de hoorzitting nieuwe feiten of omstandigheden naar voren
komen.

In de overeengekomen zorgverzekering zijn de artikelen over de aanspraak
op medisch specialistische zorg omschreven. Dit komt overeen met hetgeen
daarover bij en krachtens de Zorgverzekeringswet is bepaald.

Vooraf merkt Zorginstituut Nederland nog op dat zijn adviestaak beperkt is tot

de vraag of verzoekster aanspraak heeft op een verstrekking of een vergoeding
op grond van de basisverzekering. Het advies van Zorginstituut Nederland kan

dus geen betrekking hebben op een beslissing van verweerder op basis van de

aanvullende verzekering of coulance.

Medische beoordeling

Na kennisneming van het geschil heeft Zorginstituut Nederland dit dossier voor
een medische beoordeling voorgelegd aan zijn medisch adviseur. Deze heeft de
stukken bestudeerd en deelt het volgende mee.

Verzoekster heeft in november 2014 een verzoek ingediend voor een behandeling
van leeftijdsgebonden maculadegeneratie (hierna LMD) door middel van het
plaatsen van implantaten. Zij is in het verleden voor deze klachten behandeld met
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het middel Avastin dat echter niet het gewenste resultaat heeft opgeleverd. Op Zorginstituut Nederland
28 april 2015 heeft de behandeling plaatsgevonden in een ziekenhuis in Frankfurt. Pakket
Halverwege mei heeft verweerder verzocht om aanvullende informatie aan te
leveren, omdat op basis van de destijds beschikbare informatie de medisch
adviseur van verweerder geen standpunt kon innemen. Verzoekster heeft hierop .
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schriftelijk gereageerd en op 27 mei 2015 een specificatie van de kosten 2016139453
meegestuurd.
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In juni 2015 heeft verweerder de vergoeding afgewezen, omdat de behandeling
niet voldoet aan de stand van de wetenschap en de praktijk en er derhalve geen
sprake is van verzekerde zorg. Verweerder geeft aan dat er op dit moment te
weinig wetenschappelijke publicaties zijn die de effectiviteit van de behandeling
kunnen aantonen. Ter ondersteuning van dit argument voert verweerder aan
dat de behandeling van verzoekster niet is opgenomen in de richtlijn van de
beroepsgroep en deze in omringende landen ook niet wordt vergoed.

Zorgproductcode 079799005 heeft betrekking op operatief herstel van een
netvliesloslating bij een oogontsteking, ziekte van het netvlies, vaatvlies en
glasachtig lichaam van het oog. LMD is een degeneratieve afwijking van het
centrale deel van de retina: de macula lutea. LMD omvat twee verschillende
vormen, namelijk de droge (~90%) en de natte (neovasculaire; ~10%) vorm.
Bij patiénten met neovasculaire LMD neemt het gezichtsvermogen veel sneller
af dan bij patiénten die belast zijn met de droge vorm.

De medisch adviseur heeft een literatuursearch gedaan®. Momenteel zijn er twee
studies voorhanden die het resultaat van het gebruik van intra-oculaire implantaat
bij LMD beschrijven. Bij de studie van Qureshi et a/ (2015)2 werden twaalf
patiénten ( achttien ogen) behandeld. Bij de studie van Hengerer et af® vond
behandeling plaats bij twee patiénten (drie ogen). Geconcludeerd werd dat het
gebruik van ioLAMD weliswaar veilig lijkt, maar dat voor een juiste beoordeling
van de veiligheid en werkzaamheid er meer onderzoek moet worden verricht

bij een groter aantal patiénten. Overige studies * die de effectiviteit van intra-
oculaire implantaten bij AMD beoordelen tonen vergelijkbare resultaten.

De medisch adviseur concludeert op basis van deze gegevens dat de plaatsing
van intra-oculaire implantaten bij leeftijdsgebonden maculadegeneratie niet
voldoet aan de stand van wetenschap en praktijk.

Juridische beoordeling

Zorginstituut Nederland heeft kennisgenomen van de stukken. Op basis van de
tussen partijen overeengekomen zorgverzekering en het advies van de medisch
adviseur, is het van oordeel dat verzoekster niet in aanmerking komt voor het
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gevraagde. De plaatsing van intra-oculaire implantaten bij leeftijdsgebonden Zorginstituut Nederland

maculadegeneratie voldoet (nog) niet aan de stand van de wetenschap en de Pakket
praktijk.
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Hoogachtend,
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