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Injecties bij netvliesaandoening
U heeft een netvliesaandoening waarbij lekkende bloedvaatjes
een rol spelen.

Uw behandelend arts heeft met u gesproken over de
mogelijkheden van een behandeling met injecties. Hieronder
vindt u meer informatie.

Wanneer behandeling met injecties?

De meest voorkomende redenen om te gaan behandelen met
injecties zijn:

Waarom injecties met anti-VEGF-middelen?

VEGF ( vascular endothelial growth factor) is een
lichaamseigen stof die onder andere vrijkomt in het oog bij te
weinig zuurstof. Dit heeft invloed op de kleine bloedvaatjes.
Deze kunnen gaan lekken, waardoor er vocht of bloed ontstaat
in het netvlies. Als dit in de gele vlek (macula) ontstaat, heeft
dat grote invloed op uw gezichtsscherpte. Door te weinig
zuurstof kunnen ook bloedvat-nieuwvormingen ontstaan. Deze

neovasculair glaucoom

de ‘natte’ vorm van maculadegeneratie

netvliesafwijking door Diabetes Mellitus

een bloedvatafsluiting.
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kunnen bloedingen (glasvochtbloedingen) en verhoogde
oogdruk (Neovasculair glaucoom) veroorzaken.

Door uw oog te behandelen met injecties kunnen de afwijkingen
(tijdelijk) minder worden. Ook kan de gezichtsscherpte hetzelfde
blijven of zelfs verbeteren.

Bij een behandeling met injecties wordt een medicijn gegeven
dat de vaatgroei afremt, ofwel een anti ‐ VEGF-remmer. Dit
medicijn zorgt ervoor dat de lekkage van bestaande en mogelijk
al nieuwe bloedvaten zoveel mogelijk wordt gestopt. Ook
zorgen de vaatgroeiremmers voor minder snelle aanmaak van
nieuwe bloedvaten die weer kunnen zorgen voor een
netvliesaandoening.

Hoe bereidt u zich voor op de behandeling?

Hoe verloopt de behandeling?

Vóór de behandeling wordt uw oog verdoofd met oogdruppels.
Uw oogleden worden voor de injectie schoongemaakt. Hierna
mag u uw oog en gezicht niet meer aanraken. Na de
verdovende druppels krijgt u een druppel jodium in het oog op
de plaats waar de injectie wordt gegeven. Als u allergisch bent

Draag geen make-up op de dag dat u de injectie krijgt.

Met uw dagelijkse medicijnen en oogdruppels mag u gewoon
doorgaan.

Ook met de bloedverdunners hoeft u niet te stoppen.
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voor jodium, is het belangrijk dat u dit vóóraf aan de arts of
assistent zegt.

Als de verdoving is ingewerkt, spuit de arts het medicijn in het
witte gedeelte (conjunctiva) van uw oog. Sommige patiënten
voelen een beetje druk op het moment dat de injectie wordt
gegeven. Tijdens de behandeling wordt uw oog open gehouden
met een ooglidspreider.

Hoe gaat het na de behandeling?

Wij houden ons streng aan de hygiënevoorschriften. Daardoor
is de kans op infectie zo klein mogelijk. Familie of begeleiding
mogen daarom niet met u mee in de behandelkamer.

Over het algemeen heeft u na de injectie weinig last.

Na de verdovende druppels mag u een aantal uren niet in de
ogen wrijven.

Het zicht kan wat wazig zijn na de injectie. Wij adviseren u
een begeleider mee te nemen.

Het oog kan een aantal dagen licht geïrriteerd aanvoelen.
Dat trekt langzaam weg.

Door de injectie kan een bloeduitstorting op het oogwit
ontstaan. Hierdoor wordt het wit van het oog helderrood. Dit
is onschuldig en verdwijnt over het algemeen binnen 1 à 2
weken.

Het kan zijn dat u het medicijn als een wolkje of vlek ziet
verschijnen in uw beeld. Dit verdwijnt weer langzaam.



4

Wanneer moet u contact met ons opnemen?

U neemt contact op met de polikliniek Oogheelkunde als u last
krijgt van een of meer van de hieronder genoemde klachten:

Bereikbaarheid polikliniek Oogheelkunde

's Avonds en in het weekend kunt u bellen met: (070) 210 0000.
U vraagt naar de arts-assistent Oogheelkunde die dienst heeft.

Wat vindt u van deze patiënteninformatie?

Wij horen graag uw mening over deze folder. Wilt u na het lezen
enkele vragen beantwoorden? U vindt de vragen via deze link:
https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228. Dank u wel.

U begint ineens wazig te zien.

U bent bezorgd.

Uw oog is erg geïrriteerd.

U bent gevoelig voor licht.

U krijgt pijn aan het oog.

Uw oog wordt roder dan de roodheid direct na de injectie.

van maandag tot en met vrijdag

van 8.00 - 17.00 uur

telefoon (070) 210 2400, kies eerst voor optie1 ‘patiënt’,
daarna voor optie 2 ‘medische vragen’.

https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228
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Spreekt u geen of slecht Nederlands?

De informatie in deze folder is belangrijk voor u. Als u moeite
heeft met de Nederlandse taal, zorg dan dat u deze folder
samen met iemand leest die de informatie voor u vertaalt of
uitlegt.

Do you speak Dutch poorly or not at all?

This brochure contains information that is important for you. If
you have difficulty understanding Dutch, please read this
brochure with someone who can translate or explain the
information to you.

Czy Państwa znajomość języka
niderlandzkiego jest żadna lub słaba?

Informacje zawarte w tym folderze są ważne dla Państwa.
Jeśli język niderlandzki sprawia Państwu trudność,
postarajcie się przeczytać informacje zawarte w tym folderze
z kimś, kto może Państwu je przetłumaczyć lub objaśnić.

Hollandaca dilini hiç konuşamıyor
musunuz veya kötü mü konuşuyorsunuz?

Bu broşürdeki bilgi sizin için önemlidir. Hollandaca dilinde
zorlanıyorsanız, bu broşürü, size tercüme edecek ya da
açıklayacak biriyle birlikte okuyun.
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إذا كنتم لا تتحدثون اللغة الهولندية أو تتحدثونها بشكل سيء إن المعلومات الموجودة في
هذا المنشور مهمة بالنسبة لكم. إذا كانت لديكم صعوبة في اللغة الهولندية، فاحرصوا

عندئذ على قراءة هذا المنشور مع شخص يترجم المعلومات أو يشرحها لكم.

233914112022


