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Inleiding

Dit document is het regionale/lokale opleidingsplan oogheelkunde van de OOR ZON, opgesteld volgens
de onder verantwoordelijkheid van de KNMG ontwikkelde eisen gesteld in het Kaderbesluit 2013 en het
Besluit Oogheelkunde 2014. Hierin zijn de eisen die gesteld worden aan de opleiding, de opleider, de
instelling etc. beschreven (zie de website van de KNMG, onderdeel Opleiding en (her)registratie).
Onder verantwoordelijkheid van het Concilium Oogheelkunde, de Landelijke Vereniging Arts-assisten-
ten Oogheelkunde en het Nederlands Oogheelkundig Gezelschap is het landelijk opleidingsplan Oog-
heelkunde opgesteld, dat een uitwerking is van de hierboven genoemde opleidingseisen. Dit landelijk
opleidingsplan is eveneens te downloaden op de website van de KNMG, onderdeel Opleiding en (her)re-
gistratie. Het landelijk opleidingsplan is recentelijk (2018) grondig herzien.

Het regionale opleidingsplan is een beschrijving van de opleiding die plaatsvindt onder verantwoorde-
lijkheid van de Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht UMC. Dit plan is het geheel van vijf
lokale opleidingsplannen, te weten het lokale opleidingsplan van de Universiteitskliniek voor Oogheel-
kunde Maastricht UMC en de lokale opleidingsplannen van de oogheelkundige praktijken in de vier
ziekenhuizen van het OOR waarmee het MUMC Oogheelkunde een samenwerkingovereenkomst heeft
betreffende de perifere stage. Dit zijn het Catherina Ziekenhuis (Eindhoven), Zuyderland Ziekenhuis
(locaties Heerlen, Kerkrade, Brunssum), het Laurentius Ziekenhuis (Roermond) en het VieCuri Zieken-
huis (Venlo/Venray).

Het regionale/lokale opleidingsplan vormt de basis voor de individuele opleidingsplannen (IOP) van de
aios.

De vijfjarige opleiding tot oogarts wordt grotendeels verzorgd door de Universiteitskliniek voor Oogheel-
kunde Maastricht UMC. Tijdens de opleiding wordt gedurende een periode van 6-18 maanden stage(s)
in de periferie gevolgd. In het kader van de individualisering van de opleidingsduur worden bij aanvang
van de opleiding van de aios reeds verkregen competenties in kaart gebracht. Deze competenties kun-
nen zijn verworven door o.a. een afgerond promotieonderzoek, een relevant agnioschap, of deelname
aan een ‘dedicated’ schakeljaarprogramma. Op basis hiervan wordt bekeken of de aios voor versnelling
van de opleiding in aanmerking komt (zie pagina 5) en wordt het individueel opleidingsplan opgesteld.
Ook als tijdens de opleiding sprake is van een bovengemiddeld snelle ontwikkeling op alle vereiste
competenties kan de aios voor versnelling in aanmerking komen.

Voor de praktische organisatie en coérdinatie van de opleiding is een Opleidingsbureau ingericht.
(Hoofd Opleidingsbureau Mevrouw M. van Helden; secretaresse Opleidingsbureau Mevrouw M. Vrie-

zelaar.)
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Structuur van de opleiding

Zoals vastgelegd in het landelijk opleidingsplan bestaat de opleiding Oogheelkunde uit tien thema'’s, te
weten:

Inleiding in de oogheelkunde

De patiént met een neuro-ophthalmologisch probleem

Het kind met een oogafwijking of strabismus

De patiént met een aandoening aan orbita, oogleden of traanwegen
De patiént met een cornea of conjunctiva aandoening

De patiént met uveitis

De patiént met glaucoom

De patiént met cataract-1

De patiént met een retina-aandoening

De patiént met cataract-2

De opleiding start met het thema ‘Inleiding in de oogheelkunde’. Dit thema wordt in de Universiteitskli-

niek voor Oogheelkunde vormgegeven door middel van de introductiestage. Deze heeft een duur van 4

maanden (162 dagdelen). In het stageschema zijn de leerdoelen en de te behalen vaardigheden, met

de verantwoordelijke begeleider(s) in een duidelijk tijdpad vastgelegd (zie bijlage 1). Tijdens de intro-

ductiestage komen alle aspecten van de oogheelkunde aan bod die de beginnend aios nodig heeft om

de opleiding in de Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht te kunnen doorlopen. Aan de orde

komen o.a:

- Uitleg en inrichten van het elektronisch portfolio (EPASS)

- Aanleren en gebruik van het elektronisch patiéntendossier (SAP en Clinical Assistant), het
schrijven van brieven

- Aanleren van oogheelkundig functieonderzoek en de interpretatie hiervan.

- Aanleren van basale oogheelkundige vaardigheden zoals refractioneren, oogdrukmeting,
spleetlamponderzoek en funduscopie

- Meekijken met aiosspreekuren, stafspreekuren, orthoptie en laserspreekuren

- Meekijken op OK

- Meekijken op zaal en zaalstage. Tijdens de zaalstage worden specifieke vaardigheden aange-
leerd zoals verwijderen corpus alienum, het afnemen van kweken, het verrichten van een sub-
conjunctivale injectie, en het verrichten van een VOK-punctie.

Alle aan te leren vaardigheden en functieonderzoeken worden geévalueerd door middel van een check-
list. De betreffende begeleider certificeert de aios voor de betreffende vaardigheid cg.het betreffend
functieonderzoek.

Een belangrijk onderdeel van de introductiestage is de voorbereiding op en de afname van de Kanski
toets, die binnen 3 maanden na aanvang van de opleiding wordt afgenomen. Hiervoor dient het leerboek
van J. Kanski te worden bestudeerd. Door een representatieve vertegenwoordiging van de opleidings-
groep wordt praktijkgeoriénteerde oogheelkundige kennis getoetst.

De andere thema'’s (behoudens cataract 1 en 2) worden in de vorm van stages van vier tot zes maanden
in zoveel mogelijk een vaste volgorde gepland. Een voorbeeld van een indeling van de stages over de
hele duur van de opleiding is als bijlage bij dit plan opgenomen.

Ook binnen de opleiding Oogheelkunde bestaat de mogelijkheid tot opleidingsversnelling. De aios dient
dan te voldoen aan een van onderstaande criteria:

1. Doorlopen van het Dedicated Schakeljaar Oogheelkunde.

2. Toekenning van opleidingsversnelling van 6 maanden voor een afgeronde promotie in een
medisch of natuurwetenschappelijk onderwerp.

3. Versnelling van de opleiding van maximaal 6 maanden kan eveneens worden toegekend na het
= 1 jaar werken als AGNIO in de oogheelkunde, heelkunde, interne geneeskunde, neurologie
of kno- geneeskunde in binnen of buitenland.

4. Verkorting van maximaal 6 maanden kan voorts worden verkregen indien de opleider en de
aios bij het evaluatiegesprek aan het einde van het vierde opleidingsjaar verwachten dat de
aios alle leerdoelen die benodigd zijn voor de afronding van de opleiding tot oogarts behaald
zal hebben na 4,5 jaar.

Opleidingsplan Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht Pagina 5



Spreekuren en supervisie

Tijdens alle stages worden door de aios naast de themagerelateerde opleidingsactiviteiten ook alge-
mene spreekuren gedaan. Hierin ligt de focus op het voeren van reguliere consulten, opvang en behan-
deling van spoedpatiénten en het uitvoeren van alle routine oogheelkundige onderzoeken en metingen.
De aiosspreekuren worden ondersteund door een of twee optometristen. De aios wordt daarnaast ook
opgeleid tot het zelfstandig kunnen uitvoeren van laserbehandelingen en van kleine poliklinische ver-
richtingen.

De algemene spreekuren zijn georganiseerd rondom subspecialismen en worden gesuperviseerd door
de stafartsen wier subspecialisme dit is. Dit betekent dat iedere aios gedurende de gehele opleiding het
hele spectrum aan oogziektes ziet en daarin een leercurve doorloopt. Tijdens de werkzaamheden be-
geleidt de supervisor de aios bij de diagnostiek en het opstellen van een behandelplan. De supervisor
geeft daarnaast gevraagd en ongevraagd feedback aan de individuele aios met betrekking tot alle com-
petenties.

Voor supervisie zijn regels opgesteld door het Concilium ophthalmologicum in 2005. In het landelijk
opleidingsplan 2018 is besloten dat deze regels nog steeds gelden.

Tabel 2. Richtlijnen supervisie polikliniek (Concilium, 2005)

1. Er is altijd minstens één supervisor aanwezig tijdens normale werkuren. Buiten werkuren is de
supervisor permant telefonisch bereikbaar, en is in staat om binnen één uur in het ziekenhuis te
zijn.

2. Arts-assistenten nemen pas deel aan diensten na een inwerkperiode van 3 maanden afhankelijk
van hun voorafgaande ervaring.

3. Arts-assistenten maken gebruik van bestaande richtlijnen van de eigen afdeling en/of van het Will's
Eye Manual, 5¢ druk 2008

4. Supervisie wordt altijd gevraagd en gegeven bij patiénten die:

a) verwezen zijn door een oogarts

b) geopereerd moeten worden

c¢) een laserbehandeling moet ondergaan

d) opgenomen moeten worden

e) een onverklaarbare daling hebben van de gezichtscherpte of het gezichtsveld

f) eenintraveneus angiogram moeten ondergaan

g) in overige situaties is de arts-assistent verantwoordelijk voor het vragen van supervisie

. Op plenaire bijeenkomsten kunnen vragen over supervisie besproken worden.
. Een essentiéle eigenschap van de opleiding is dat de behoefte aan supervisie minder wordt bij het
succesvol doorlopen van de stage van de opleiding

o 01

Deze regels zijn voor aios en supervisoren overal toegankelijk via een beveiligde map op iedere com-
puter op de werkplek (L-schijf).

Voor het geven van supervisie worden een of meerdere leden van de opleidingsgroep (afhankelijk van
het aantal spreekuren) ingeroosterd volgens een van tevoren vastgelegd schema. Hierdoor is de be-
schikbaarheid van supervisie gedurende de gehele dag en gehele werkweek gewaarborgd. De super-
visor is aanwezig op de polikliniek en drempelloos beschikbaar. Tijdens de diensten is de achterwacht
(supervisor) drempelloos bereikbaar.

De aios wordt opgeleid tot het zelfstandig kunnen uitvoeren van laserbehandelingen en van kleine poli-
klinische verrichtingen. Daarnaast zal de aios assisteren op de OK en in toenemende mate zelfstandig
cataractextracties gaan verrichten. Hiervoor is het belangrijk dat de aios bewust is van het belang van
het gebruik van een Safety Checklist en deze samen met het verantwoordelijk staflid correct toepast.
Bij de macula behandelpoli is het correct gebruik van de juiste Safety Checklist geprotocolleerd en wordt
de toepassing hiervan getoetst alvorens de aios zelfstandig patiénten mag behandelen.

ledere patiént heeft een hoofdbehandelaar. Indien er nog geen hoofdbehandelaar bekend is, is het
staflid die de aios supervisie gegeven heeft, de hoofdbehandelaar. Dit wordt vastgelegd in het EPD.
Alle stages zijn in de bijlage uitvoerig beschreven. De beschrijving is een combinatie van een opsom-
ming van activiteiten, leermiddelen en evaluatieformulieren. Per stage is beschreven welke formulieren
gedurende of aan het eind van de stage moeten zijn ingevuld (zie ook het hoofdstuk ‘Toetsing en be-
oordeling’). De aios is zelf verantwoordelijk voor het gedurende de hele opleiding bijhouden van zijn of
haar E-portofolio.
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Thema cataractchirurgie

In het opleidingsplan verdient het thema cataractchirurgie aparte aandacht. Deze stage krijgt invulling
gedurende de gehele opleiding.

Cataract 1: In eerste instantie wordt theoretische kennis over cataractchirurgie getoetst, bij voorkeur
binnen 3 maanden na aanvang van de opleiding. Voorbereidingsadvies is hoofdstuk 8 uit de BCSC
cursus Cataract, of een vergelijkbaar leerboek. Tijdens deze sessie wordt ook de kennis van het opera-
tie-instrumentarium getoetst.

Vanaf het begin van de opleiding kan de aios een aanvang maken met training van cataractchirurgie op
een dedicated simulatie-apparaat (EyeSi). De training is modulair opgebouwd en de resultaten worden
objectief vastgelegd. Pas als alle modules met goed resultaat zijn afgesloten kan de aios hierover een
eindtoets afleggen, waarin de vaardigheden worden beoordeeld door een ervaren cataractchirurg.
Daarnaast kan de aios oefenen met vaardigheden op dierlijk materiaal. De Universiteitskliniek voor
Oogheelkunde Maastricht beschikt over een gecertificeerd wetlab. Enkele malen per jaar worden er
wetlabsessies georganiseerd, waarin een groepje aios vaardigheden kan oefenen onder directe super-
visie van een ervaren cataractchirurg. Pas als alle onderdelen (theorietoets, wetlab, simulator) met vol-
doende resultaat zijn afgesloten kan de aios starten met het aanleren van vaardigheden van onderdelen
van cataractchirurgie bij patiénten, onder directe supervisie van een cataractchirurg. De voortgang wordt
regelmatig geévalueerd binnen de opleidingsgroep. Behaalde vaardigheden worden vastgelegd in het
portfolio middels OSATS en bekwaamheidsbeoordelingen.

Daarna doorloopt de aios het thema 'de patient met cataract-2’. Vaak is dit thema ook onderdeel van
de perifere stage.

Dit thema bestaat uit gefaseerd leren uitvoeren van de cataractoperatie bij patienten onder directe su-
pervisie van een lid van de opleidingsgroep (tevens cataractchirurg). Het tempo hiervan wordt bepaald
door de leden van de opleidingsgroep en is afhankelijk van de vaardigheid van de aios. Na afsluiting
van dit thema, volgt het moment waarop, meerdere leden van de opleidingsgroep van oordeel zijn dat
de aios in staat is om onder supervisie op afstand (binnen de kliniek beschikbaar) zelfstandig cataract-
operaties uit te voeren. Daarmee wordt de aios voor dit onderdeel bekwaam verklaard. Dit wordt be-
sproken tijdens de stafvergadering en schriftelijk vastgelegd. Vanaf dat moment wordt de aios ingedeeld
als hoofdoperateur.
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Perifere stages

In elk van de vier perifere ziekenhuizen is een opleider benoemd. Deze opleider is verantwoordelijk voor
de perifere stage.

Zuyderland Ziekenhuis*. Opleider: prof. dr. R.M.M.A. Nuijts.
Laurentius Ziekenhuis Roermond. Opleider: drs. J.M.G.C. Bonnemaijer.
Catharina Ziekenhuis Eindhoven. Opleider: drs. E. van Oosterhout.
VieCuri Ziekenhuis Venlo. Opleider: drs. S. Smeets.

*Locaties Heerlen, Brunssum en Kerkrade, binnen de Regiopraktijk Oogheelkunde.

Waarborgen van de kwaliteit van de opleiding bij de regionale partners vindt plaats door regelmatig
strategisch overleg met de opleiders van de samenwerkende oogheelkundige praktijken (twee maal per
jaar).

ledere instelling waar de perifere stage kan plaatsvinden heeft een eigen opleidingsplan dat vooraf-
gaand aan de stage aan de aios wordt overhandigd. Evaluatie van de opleiding(sgroep) vindt plaats
middels visitaties.

Voorafgaand aan de perifere stage wordt de beginsituatie van de individuele aios met de perifere oplei-
der besproken. Er worden concrete afspraken gemaakt over de onderwerpen c.q. competenties waar-
aan in de perifere stage aandacht moet worden besteed, naast hetgeen in het perifere opleidingsplan
beschreven is. In deze stage ligt de focus vooral op verdere beheersing van de cataractchirurgie, zelf-
standig uitvoeren van kleine poliklinische verrichtingen en laserbehandelingen. Daarnaast is het kennis
nemen van het werken in een maatschap en het leren aansturen van ondersteunend personeel onder-
deel van de stage. In elk geval tweemaal per jaar worden de vorderingen van de aios die op stage zijn
besproken tijdens het structurele overleg tussen de (plaatsvervangend) opleiders van de samenwer-
kende oogheelkundige praktijken.

Na afloop van de perifere stage vindt schriftelijke rapportage plaats van de perifere opleider aan de
hoofdopleider, waarin een relatie wordt gelegd met de gemaakte afspraken (zie ook het hoofdstuk ‘In-
dividueel opleidingsplan’).
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Wetenschappelijk onderzoek

Wetenschappelijk onderzoek wordt door de leden van de opleidingsgroep gezien als een belangrijk
onderdeel van de opleiding tot medisch specialist.

Afhankelijk van de ambities en talenten van de individuele aios en de actueel lopende projecten kan
een aios faciliteiten krijgen voor wetenschappelijk (promotie)onderzoek, veelal in de vorm van aanslui-
ting bij lopende wetenschappelijke projecten.

aios die voor aanvang van de opleiding reeds gestart zijn met een promotieonderzoek worden zoveel
mogelijk gefaciliteerd om dit verder voort te zetten en /af te ronden. Ook een al gepromoveerde aios
kan gefaciliteerd worden voor verder onderzoek.

De minimale eis in het landelijke opleidingsplan is een voordracht op een nationaal of internationaal
oogheelkundig congres.

Wetenschappelijk denken en handelen wordt ook gestimuleerd tijdens de opleiding door het doen van
‘critical appraisel of a topic’ (CAT) en ‘case-based discussions’. Hiervoor worden de aios 0.a. ingeroos-
terd tijdens een vast moment in de week (de dinsdagmiddagbespreking). Ook nemen de aios regelmatig
als spreker deel aan refereeravonden.

Een afgerond promotietraject leidt meestal tot een opleidingsversnelling.
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Algemene competenties en groei van de aios

Van oudsher is de opleiding tot medisch specialist sterk praktijkgericht. De meeste kennis en vaardig-
heden worden op de werkplek geleerd en dit biedt de mogelijkheid tot het beoordelen van de aios op
legio momenten. Door middel van het verkrijgen van feedback over alle competenties groeit de aios
steeds meer in de rol van medisch specialist.

De behoefte aan supervisie zal afnemen en de zelfstandigheid in alle competenties in toenemend com-
plexere situaties neemt toe tot het niveau van een zelfstandig beroepsbeoefenaar in het laatste oplei-
dingsjaar. In dit plan is als bijlage een overzicht opgenomen van de verschillende competentiedomei-
nen. Deze competenties worden meegewogen in de beoordeling van de verschillende themastages in
relatie tot de fase van de opleiding waarin de aios zich bevindt. De groei van de aios wordt bewaakt in
de voortgangs- en beoordelingsgesprekken tussen opleider en aios, en vastgelegd in het portfolio. Als
een aios al voldoende groei heeft laten zien over een competentie, dan kan deze worden vastgelegd
door middel van een bekwaamheidsverklaring/EPA.

Individueel opleidingsplan

Het individueel opleidingsplan (IOP) is toegespitst op de individuele aios. Het IOP wordt opgesteld aan
het begin van de opleiding en aangepast op grond van de bereikte persoonlijke groei van de aios over
de diverse competentiedomeinen. Het IOP komt aan de orde tijdens alle voortgangs- en beoordelings-
gesprekken tussen aios en (plaatsvervangend) opleider en wordt opgenomen in het portfolio. Individuele
opleidingsaspecten, specifieke aandachtspunten, afspraken, persoonlijke interesses en ambities krijgen

zo gedurende de hele opleiding gestructureerd aandacht en zijn vastgelegd.

Werkplekleren

Gedurende alle delen van de opleiding wordt kennis opgedaan door theoretische verdieping en ‘leren
in de praktijk’.

Naast het doorlopen van de vaste themastages (zie inleiding) bestaat de mogelijkheid voor aios accent-
verschillen aan te brengen, afhankelijk van de ambities en talenten.

In het laatste jaar kan desgewenst een keuzestage in een subspecialisme gelopen worden. Dan vindt
verdere verdieping plaats op een niveau dat uitstijgt boven de opleidingseisen en waarmee de aios
wordt voorbereid op een verdere loopbaan in de gekozen richting. De aios ontvangt zoveel mogelijk
feedback tijdens praktijksituaties op de werkplek.

Alleen het thema ‘cataractchirurgie’ is hiervan uitgesloten. In de structuur van de opleiding is reeds
ingebed dat de aios, wederom afhankelijk van de talenten, hierin een optimale ontwikkeling doormaakt
en een aanzienlijke routine opbouwt. Dit omdat in alle perifere oogheelkundige praktijken in Nederland
cataractchirurgie een belangrijk onderdeel is van de activiteiten.

Onderwijsactiviteiten

Binnen de Universiteitkliniek voor Oogheelkunde Maastricht UMC worden tal van onderwijsactiviteiten
aangeboden. Deelname van aios aan deze activiteiten is veelal verplicht.

In veel gevallen is de activiteit puur ontwikkeld als onderwijsactiviteit voor de aios, echter ook andere
activiteiten (bijvoorbeeld de wekelijkse patiéntenbespreking) zijn zo vormgegeven dat opleiding daar
nadrukkelijk een essentieel onderdeel van uitmaakt.

Hieronder volgt een opsomming van de activiteiten. Deze zijn ingedeeld in interne en externe activitei-
ten. Interne activiteiten worden georganiseerd door leden van de opleidingsgroep en zijn gericht op de
ontwikkeling van de eigen aios. Externe activiteiten zijn gericht op een bredere doelgroep.
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Interne onderwijsactiviteiten

Jaarlijks wordt een onderwijscyclus geboden gericht op de onderwerpen van de landelijke toets
(LTAO toets) van dat jaar. Vorm en frequentie worden per onderwerp vastgesteld in overleg
tussen de aios en de leden van de opleidingsgroep en vastgelegd in een onderwijsrooster, dat
ook op elke werkplek elektronisch beschikbaar is. De week voorafgaand aan de toets is ingericht
als een onderwijsweek.

Op maandag is er van 13:00 — 13:30 uur FAG onderwijs.

Op donderdag is er van 13:00 — 13:30 uur glaucoom onderwijs met speciale aandacht voor
gezichtsveldonderzoek en imaging technieken van de oogzenuw en zenuwvezellaag.
Wekelijks is er een gestructureerde klinische patiéntenbespreking waarin casuistiek wordt be-
sproken. Daarbij is de hele opleidingsgroep zoveel mogelijk aanwezig. Casuistiek wordt veelal
voorbereid en gepresenteerd door aios. Vaste onderdelen van de patiéntenbespreking voor aios
zijn CAT besprekingen en presentaties over pre- en postoperatief beleid van geopereerde pati-
enten. De aios worden hier volgens een vast rooster voor ingedeeld.

ledere ochtend 08.00 uur is er een overdrachtshijeenkomst/onderwijsmoment onder leiding van
de supervisor van de dag. Op maandag betreft dit de weekendoverdracht.
Complicatiebesprekingen worden vier keer per jaar gehouden. Casus mogen zowel door staf-
leden als aios voorgedragen worden. Als een aios een casus bespreekt gebeurt dit in samen-
spraak met een lid van de opleidingsgroep. Doel van de complicatiebesprekingen is reflectie op
het medisch handelen en indien noodzakelijk aanpassing van beleid (richtlijnen/protocollen).
Bespreking van casus gebeurt in een zo veilig mogelijke situatie waarin geen namen worden
genoemd (van patiénten en artsen).

Pathologie besprekingen worden 4 keer per jaar gehouden. Ook hier worden casus zowel door
staf als aios voorgedragen. De besprekingen worden begeleid door een vast staflid (ooglid/or-
bitachirurg) van oogheelkunde en een staflid van de pathologie.

Verschillende aios maken deel uit van het Multi Disciplinair Team dat zich bezighoudt met het
signaleren en oplossen van organisatorische en logistieke problematiek. Het MDT komt 2-we-
kelijks bij elkaar.

Enkele aios nemen deel aan diverse lean projecten binnen de Universiteitskliniek voor Oog-
heelkunde. Een voorbeeld hiervan is het aios lean traject. Doel van dit traject is het (verder)
doelmatig inrichten van de algemene aios spreekuren op basis van operational excellence.

De aios patrticiperen in de onderwijstaken binnen de opleiding tot basisarts. In 2015 hebben alle
aios deelgenomen aan een cursus coaching voor coassistenten. Indien ze van 3 coassistenten
een schriftelijke beoordeling hebben ontvangen krijgen ze via de opleider een certificaat voor
discipline overstijgend onderwijs (1 punt). Daarnaast participeren ook enkele aios in onderwijs-
taken voor de bachelorfase, zoals tutorschappen en het begeleiden van practica. Indien een
aios interesse heeft voor een tutorschap wordt deelname aan een tutorcursus gefaciliteerd.
Deelname aan cursussen op het gebied van management, medisch leidershap, doelmatigheid
in de zorg of anderszins zoals ouderenzorg, wordt gestimuleerd.

Externe onderwijsactiviteiten

Vier maal per jaar organiseert de Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht een regio-
nale refereeravond. Aanwezigheid van de aios is verplicht. Bij iedere refereeravond wordt mini-
maal één van de voordrachten gehouden door een aios.

Drie maal per jaar wordt een regionale glaucoombijeenkomst georganiseerd, waarin casuistiek
wordt besproken. De aios spelen hier een actieve rol in. Ook hier is aanwezigheid verplicht.
Van de aios wordt een actieve deelname aan het jaarcongres van het Nederlands Oogheelkun-
dig Gezelschap (NOG) verwacht. Minimaal eenmaal dienen ze tijdens de opleiding een voor-
dracht te verzorgen voor het NOG of een internationaal congres.

De LVAO organiseert twee maal per jaar een scholingsdag gericht op de voorbereiding van de
jaarlijkse landelijke toets.

De leden van de opleidingsgroep stimuleren actieve deelname aan meerdere nationale en in-
ternationale wetenschappelijke congressen.

Het MUMC+ biedt disciplineoverstijgend onderwijs aan in bijeenkomsten voor alle aios van alle
specialismen. De aios wordt maximaal gefaciliteerd in deelname aan dit programma. Onder
verantwoordelijkheid van de Centrale Opleidings Commissie wordt bewaakt dat iedere aios jaar-
lijks aan minimaal twee van deze activiteiten deelneemt. Deelnamecertificaten en behaalde re-
sultaten worden opgenomen in het portfolio.
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o Daarnaast heeft het MUMC een ruim aanbod aan e-learnings, waarvan een aantal verplicht
worden gesteld zoals omgaan met lasers, medische gassen en elektrochirurgie.

o In totaal krijgen de aios de gelegenheid om gedurende 5 dagen per jaar een congres te bezoe-
ken/deel te nemen. Aios die actief wetenschappelijk onderzoek doen kunnen vaker op congres.

Overleg

Ten behoeve van overleg worden twee aiosvertegenwoordigers aangesteld. De aiosvertegenwoordi-
gers worden voorgedragen door de aios.

Vier maal per jaar vindt een genotuleerd opleidingsoverleg plaats. Hierbij zijn de aios en de leden van
de opleidingsgroep aanwezig. Naast vaste agendapunten kunnen zowel aios als leden van de oplei-
dingsgroep hiervoor agendapunten aandragen bij de opleider. Het overleg wordt door de opleider voor-
besproken met de aiosvertegenwoordigers. Een vast agendapunt is het bespreken van verbeterpunten
voortvloeiend uit de D-RECT enquete. Het overleg is bedoeld om alle onderwerpen te bespreken die de
kwaliteit en de inhoud van de opleiding betreffen.

Maandelijks is er een aiosoverleg. Hierbij zijn alleen alle aios aanwezig. Besproken worden onderwer-
pen die de kwaliteit en de inhoud van de opleiding betreffen (mede als voorbereiding op het opleidings-
overleg) en operationele zaken die vervolgens met suggesties ter verbetering met de stafartsen kunnen
worden besproken.

Eveneens maandelijks vindt de stafvergadering plaats. Hier is het punt ‘opleiding’ vast agendapunt.
Voor dat gedeelte van de stafvergadering worden de aiosvertegenwoordigers uitgenodigd. Zij dragen
punten aan die besproken zijn in het assistentenoverleg, en zijn voorbesproken met de opleider. Beslui-
ten die genomen zijn in deze vergadering aangaande de aios worden door hen teruggekoppeld in het
aiosoverleg.
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Toetsing en beoordeling

RGS-beoordelingen (voortgangsgesprekken)

De Registratiecommissie Geneeskundig Specialisten (RGS) schrijft periodieke toetsing op vaste mo-
menten gedurende de opleiding voor:

) In het eerste jaar na iedere drie maanden
o In het tweede en derde jaar na iedere zes maanden
o In het vierde en vijfde jaar aan het eind van dat jaar.

Deze beoordeling heeft de vorm van een gesprek met de aios en wordt vastgelegd in het digitaal port-
folio (EPASS). Bij deze gesprekken is naast de opleider en de aios minimaal één ander lid van de
opleidingsgroep aanwezig, vaak de plaatsvervangend opleider.

Toetsing tijdens en na de themastages

Bij de beschrijving van de verschillende themastages is aangegeven op welke momenten en op welke
wijze toetsing plaatsvindt. Alle relevante competenties worden getoetst (bij voorkeur aan de hand van
KPB en OSATS formulieren), rekening houdend met de fase van de opleiding waarin de aios verkeert.
Bij de eindtoets van iedere stage wordt de ontwikkeling getoetst. Zoveel mogelijk vindt dit plaats aan de
hand van bekwaamheidsverklaring (EPA).

Tijdens iedere stage worden een aantal vaardigheden aangeleerd. Deze zijn opgenomen in de beschrij-
ving van de verschillende themastages. Daarbij is ook per vaardigheid aangegeven op welk niveau deze
beheerst moeten worden. Aan het eind van de stage moeten alle vaardigheden door een lid van de
opleidingsgroep zijn beoordeeld en geregistreerd.

Toetsing basiskennis

Drie maanden na aanvang van de opleiding wordt de oogheelkundige basiskennis getoetst middels een
praktijkgericht mondeling examen dat wordt afgenomen door de opleider en leden van de opleidings-
groep. Dit examen wordt door de aios voorbereid middels bestudering van het boek Clinical Ophthal-
mology (Kanski).

Jaarlijkse landelijke toetsen

Jaarlijks worden de aios geéxamineerd over afwisselend twee of drie onderwerpen uit de oogheelkunde.
Deze examens zijn voor alle aios in alle opleidingsklinieken verplicht. Aan het eind van de opleiding zijn
10 onderwerpen geéxamineerd.

De beoordeling vindt op landelijk niveau plaats.

European Board of Ophthalmology examen

In het laatste jaar van de opleiding (maar ook daarna) bestaat de mogelijkheid deel te nemen aan het
examen van de European Board of Ophthalmology. Een met goed resultaat afgelegd examen compen-
seert zo nodig één onvoldoende (cijfer 5) bij de landelijke examens.

Periodieke beoordeling voortgang

Periodiek worden alle aios besproken door de opleidingsgroep. Daarbij wordt aandacht besteed aan
alle competenties die zijn opgenomen in dit opleidingsplan. Waar nodig wordt adequate extra begelei-
ding geboden. Deze kan bestaan uit onder andere professionele coaching, communicatietraining, extra
aandacht voor ontwikkeling van chirurgische vaardigheden en timemanagement.

In geval van twijfel voor de geschiktheid voor het oogheelkundig vak en/of onvoldoende groei van de
aios over de diverse competenties bestaat de mogelijkheid tot het volgen van een geintensiveerd be-
geleidingstraject.
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Kwaliteitsbewaking van de opleiding

De opleiding Oogheelkunde van de OOR ZON wordt eens in de vijf jaar gevisiteerd volgens de richtlijnen
van de RGS. Tevens doet de afdeling mee aan interne opleidingsaudits in het kader van de kwaliteits-
cyclus binnen het MUMC+ (zie afbeelding).

JAAR 4

De resultaten van de jaarlijkse D-RECT-enquéte worden besproken in de aios vergadering, stafverga-
dering en in het opleidingsoverleg. Tijdens ieder volgend opleidingsoverleg worden drie verbeterpunten
geagendeerd en wordt de voortgang van de verbeteracties geanalyseerd.

De opleidingsgroep neemt binnen de kwaliteitscyclus tevens periodiek deel aan de MCTQ-enquéte
waarin de aios geanonimiseerd de individuele leden van de opleidingsgroep beoordelen. De resultaten
worden geanonimiseerd besproken in stafvergadering en opleidingsoverleg, en zijn onderwerp van het
jaargesprek tussen leden van de opleidingsgroep en opleider c.qg. afdelingshoofd.

Daarnaast neemt de afdeling oogheelkunde deel aan de kwaliteitsvisitatie van de wetenschappelijke
vereniging NOG. Er wordt hierover gerapporteerd aan de Raad van Bestuur van het MUMC+.

Alle leden van de opleidingsgroep hebben deelgenomen aan de cursus Teach the Teacher/Basic Clini-
cal Teaching (BCT) /Toetsen op de Werkplek (BTT), en zorgen ervoor minstens eenmaal per 5 jaar een
aanvullende training, zoals Advanced Clinical Teaching, te volgen. Nieuwe stafleden wordt verzocht zo
snel mogelijk in te schrijven voor deze cursussen.

Stafleden die onderwijs verzorgen voor het reguliere medisch basiscurriculum (in elk geval B en C rollen)
Zijn BKO gecertificeerd.
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Tot slot

De oogartsen van de Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht UMC vinden opleiding een be-
langrijk onderdeel van hun verantwoordelijkheden. Door de zogenaamde dubbele vergrijzing zal de be-
hoefte aan oogheelkundige zorg in de toekomst sterk toenemen. Om allerlei medische en maatschap-
pelijke redenen is Oogheelkunde een specialisme dat de kwaliteit van leven in sterke mate positief
beinvioedt, en voorkomt dat patiénten door oplosbare oogheelkundige pathologie hun zelfstandigheid
verliezen.

De opleiding beperkt zich niet tot de specialistische opleiding tot oogarts. Ook voor coassistenten, op-
tometristen, orthoptisten, technisch oogheelkundig assistenten en doktersassistenten worden delen van
de opleiding verzorgd door de Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht UMC. Daarnaast is
deze Kliniek zeer actief in het verzorgen van postacademisch onderwijs, begeleiding van promovendi
en training van fellows. Er zijn diverse nationale en internationale samenverwerkingsverbanden.
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Bijlage 1: Voorbeeldschema themastages aios

jaar 1 jaar 2 jaar 3 jaar 4 jaar 5
1‘2|3|4‘5|6|7‘8‘9 10‘11‘12 1‘2|3|4‘5‘6 7‘8‘9|10 11‘12 1‘2 4|5‘6 7|8‘9‘10 11‘ 12 1 2|3 4‘5|6 7‘8‘9|10‘11‘12 1‘2‘3|4|5‘6
Neuro/stra- Orbita/traanwe- Perifere stage
Inleiding oogheelkunde Retina Glaucoom bisme Cornea gen Uveitis Cataract Il Keuze- / verdiepingsstage
| Cataract | | Cataract Il
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Bijlage 2: Competentie profiel

Thema

Jaar 1

Jaar 2

Jaar 3

Jaar 4

Jaar 5

Communicatie

Geeft aan de patiént uitleg over
het diagnostisch onderzoek

Informeert de patiént onder su-
pervisie over medicamenteuze
en operatieve behandelingen

Informeert de patiént zelfstan-
dig over medicamenteuze en
operatieve behandelingen

Voert zelfstandig een slecht-
nieuwsgesprek naar aanleiding
van ernstige oogpathologie

Kan voorlichting geven en een
patiéntfolder opstellen

Samenwerking met polikliniek-
ondersteuning

Leert van optometrist of TOA
en respecteert hem als kennis-
bron

Komt tot prettige en efficiénte
samenwerking met de TOA met
wederzijds respect

Verhoogt door goede samen-
werking de kwaliteit van zorg

Geeft onderwijs aan TOA's en
ander ondersteunend personeel

Kan leiding geven aan TOA's en
ander ondersteunend personeel

Samenwerking met medebehan-
delaars

Schrijft onder supervisie een
brief aan de huisarts en verwij-
zend oogarts

Schrijft zelfstandig een brief
aan een verwijzer

Voert onder supervisie overleg
met medebehandelaars

Voert zelfstandig overleg met me-
debehandelaars

Participeert in het opstellen van
discipline-overstijgende protocol-
len

Maatschappelijk handelen: be-
wust van maatschappelijke ge-
volgen voor de patiént

Kent de maatschappelijke ge-
volgen van slechtziendheid en
blindheid

Heeft ervaring en vaardigheden
met de omgang met slechtzien-
den

Schakelt instanties in om de
maatschappelijke gevolgen van
oogziekten te begeleiden

Overlegt zelfstandig met instan-
ties over individuele patiénten

Draagt bij aan de maatschappe-
lijke bewustwording door voor-
lichting en onderwijs

Maatschappelijk handelen: kos-
tenbewust

Kent de kosten van medicatie
die wordt voorgeschreven

Is zich bewust van het verschil
tussen verzekerde en niet ver-
zekerde zorg

Kan een patiént verwijzen voor
niet verzekerde refractie- of
cosmetische ooglidchirurgie

Gaat bewust om met het kosten-
aspect van chronische medicatie
en operaties

Draagt bij aan de discussie over
kosten binnen het NOG en de
KNMG

Organisatie

Hanteert een goede statusvoe-
ring

Draait spreekuur op een effici-
ente wijze

Gaat adequaat om met onvoor-
ziene zaken en past het
spreekuur daarop aan

Doet het spreekuur in hoge mate
van zelfstandigheid

Geeft leiding aan het ondersteu-
nend personeel

Professionaliteit; omgang met
supervisie

Vraagt laagdrempelig directe
supervisie bij alle patiénten met
een nieuwe zorgvraag

Vraagt selectief supervisie op
afstand

Voert verrichtingen uit onder
strikte supervisie

Voert verrichtingen uit met super-
visie op afstand

Voert zelfstandig verrichtingen uit
en kan onderwijs geven
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Bijlage 3: Beschrijving Opleidingsthema'’s
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Thema: Inleiding in de Oogheelkunde
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Thema Inleiding in de Oogheelkunde

Prof. dr. H.J.M. Beckers (themaleider), alle cogartsen

Inhoud

aanleren oogheelkundig onderzoek

aanleren eerste poliklinische consulten

organisatie (poli)kliniek

kennis van functieonderzoeken en kennis van apparatuur

verwijderen corpus alienum

acute oogheelkunde

Activiteiten

introductiestage (4 maanden)

algemene spreekuren 8patiénten (twee maanden)

algemene spreekuren 10 patiénten (twee maanden)

algemene spreekuren 15 — 17 tot 18-20 patiénten (structureel) na 12-15 maanden na start opleiding

spoedspreekuren

intercollegiale consulten

uitvoeren van functieonderzoeken

begeleiding operatiepatiénten direct voor en na de ingreep

zaalstage 10 weken

Toetsing

mondelinge introductietoets (Kanski) 3 maanden na aanvang opleiding

3 * KPB consult

2* OSATS

eindgesprek met themaleider
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Praktische invulling introductieperiode:

Activiteit Duur (dagdel delijke |Doel
Algemeen MUMC introductie 4 MuMC Algemene introductie
Introductiegesprek 1 Mw. van Helden Operationalisatie afdelir
uitleg taak van de TC; Staarcentrum; keratoconus; kinderpoli; Uitleg over alle formulieren die
Clinical Assistant, EVS 2 AIOS/ mentor erin de zwarte bakken op de poli staan (bv maculapoli, labformulieren, aanvragen radiologie,
duplex, POK etc)
Portofolio en overige zaken 1 AIOS/ mentor Uitleg Portfolio, uitleg over procedure rondom voortgangsgesprekken, POP formulier
SAP, Value Care en 5 vh bedrijf 1 Frenne Verbakel Uitleg administratievespreekuur handelingen
EPD en brieven 1 AlOS/ mentor Aanleren EPD en aanmaken brieven
DBC, Orders 3 AlOS/ mentor Aanleren SAP, aanmaken DBC en orders
Diensten, vakantie, ziekte 1 M. Vriezelaar Procedure uitleggen
5 Optometrist Leren refractioneren
2 stafarts Aanleren spleetlamponderzoek
1 stafarts Aanleren drukmeten
1 KNF kennisnemen ERG; EOG; VEP
1 stafarts Aanleren funduscopie
2 Doktersassistenten |Aanleren diverse handelingen (zie checklist)
16 Stafarts Kennisnemen van oogheelkundige pathologie
10 AlOS Kennisnemen van pathologie
20 AIOS Kennisnemen van acute pathologie
10 Optometrist/FO Aanleren functieonderzoek
40 AlOS Uitvoeren functieonderzoek
2 Zaalarts Kennisnemen afdeling C2 (inclusief meelopen met weekenddienst)
2 Stafarts Uitleg procedure en kenisnemen van
1 Dr. Erckens Uitleg procedure en kenisnemen van
2 COA Wasinstructie en steriliteit
6 OKT Overzicht chirurgische technieken
1 Orthoptist Kennisnemen van Basis Orthopsieonderzoek
1 Perimetriste Kennisnemen GZV onderzoek
1 TOA FAG procedure aanleren
4 Zaalarts Aanleren procedure
B AlOS Kennisnemen van macula OK
5 Prof. Webers 3 maanden na start opleiding afleggen
8 AIOS zelf Studietijd
2 Mw. van Helden
2 Mw. van Helden Relatiebeheer
162

Eerste week

Binnen 2/3weken
Binnen introductie termijn
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrixmodellen

en tabel

EFA

geaperalicnalizesrde compeisntis

sameanwarking

kenniz an watenschap

maats chappelik handeken

fgathe

org

onalftel

toetsing

Het (polijklinisch
consult bij de
patiant met ean
oogaandoening

Voert gericht algemean ocogheslkundig
anamnasagesprek.

Y

KPB
consult

s vaardig in het basale cogheslkundig
ondarzock (visusmeting met refractie,
splestlampondearzoek, fundoscopis).

o | | medsch handalan

S| %] communicatie

Stelt op grond wan bevindingan ssn
aannamelijke differantiaaldiagnose op.

Vraagt suparvisie conform richtlijinen en
prasantoart patisntencasus halder aan
SUpenyisorn

Zorgt woor adequate verslaglegging en houdt
wvarnwijzar op de hoogte van bevindimgen an
beleid.

Organiseart (polijkliniek op efficignte wijza.
Werkt nauw samean met verplesgkundigen.

Opvang van

de acute
oogheslkundige
patignt op de SEH

Kent de acute ziskiesbesalden in de
ooghealkundea.

KPE
consult

Maakt aen juiste inschatting bij welke
klachtan esn patiant met spoed gazien diant
te worden.

Onderscheidt hoofd- an bizaken. Eljft rustig.
Houdt overzicht.

Wangi de patient met een acute
oogaandoening goed op en organisseart
opname en'of operatia.

Werkt nauw samen met onderstaunend
parsonasl op de SEH an evantusls
medebehandelaars bij multipele pathologis.

Aanvragen van
oogheslkundige
diagnostiak

Kent de onderiggende fysiclogis van
perimetrie, FAG, OCT, comeatopografie en
elekirofysiologie an kent de normaabwaardan.

KPB
consult

Vraagt juiste palet aanvullandsa diagnostick
aan, gebasaard op EBM.

Informeart de patient heldaer over da aard van
het aanvullendes ondarzoek.

Vearwijdersn corpus
alisrmum

Differentisart tussen intra- en extracellulair
corpus alisnum. Kan de ernst van chamisch
oogletsel bapalan.

KPB
wvarrichting

Verwijdert zelfstandig het axtracculairs
corpus alisnum.

Informeart de patient halder over nazorg an
mixgealijk verminderds rjvaardighsid .

Opleidingsplan Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht

Pagina 22



Kennisbronnen

Kennisboeken verplicht:

— Basic and Clinical Science Course van de American Academy of
Ophthalmology, deel 3, Clinical optics; deel 2,
Fundamentals and prin- ciples of ophthalmology;

— J.J. Kanski, Clinical Ophthalmology. A Systematic Approach;

— Regeling eisen geschiktheid van het Centraal
Bureau Rijvaardig- heidsbewijzen, bijlage
Stoornissen van het gezichtsorgaan, http://
rijbewijs.cbr.nl

Kennisboeken aanbevolen:
— D.M.Albert, F.A. Jakobiec, Principles&Practice Of Ophthal-
mology, 3rd. edition, volume |, section 5, Principles
of Epidemology.
— D.J. Rhee & M.F. Pyfer, Will's Eye Manual. Office and Emergency Room
Diagnosis and Treatment of
EyeDisease.

Kennistermen

— Basaal oogonderzoek

— principes van optiek en refractie

— principes van bril voorschriften

— gezichtsscherpte bepaling bij kinderen
— definitie van blindheid

— registratie van slechtziendheid/blindheid
— visuele rehabilitatie door de oogarts

— low-visionmiddelen

— farmacologie van oogdruppels

— bijwerkingen van geneesmiddelen

— principes oogpathologie

— principes farmacologie in de oogheelkunde.

Opleidingsplan Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht

Pagina 23



T
Vaardigheidstermen nivea u*

gezichtscherpte bepalen bij volwassenen g
gebruik van de kruiscilinder bij astigmatisme 5
subjectieve refractie bepalen 5
bril sterkte bepalen 5
applanatietono metrie g
tonometrie met Tonopen 5
amslerkaart gebruiken g
directe oftalmosco pie g
indirecte oftalmoscopie (+ tekening) 5
onderzoek met non-contactlens (+6o D, +go ) 5
onderzoek met contactlens (driespiegel-, panfundoscoop, overige) g
basis A-scan-ultrasonografie 3
basis B-scan-ultrasonografie 3
basis aslengtemeting/biometrie 3
basis Ishihara-kleurentest 3
basis Farnsworth-kleurentest 3
gezichtsveld volgens Goldman 2
basis gezichtsveld automatische perimetrie 2
donkeradaptatie 2
basis elektroretinografiefelektro-oculografie (ERJEOG) 2
Vaardigheidstermen operatief niveau*
eerste hulp bij cogletsels g

verwijderen uitwendig corpus alienum 5

incisie chalazion 5

* niveaus: 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren onder supervisie;
4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand; s=routinevaardigheid hebben.
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Thema: Retina
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Thema Retina

Dr. I. Lundqvist, dr. A. Schauwvlieghe (themaleiders), drs. P. van de Camp, prof. dr. P.J. Rin-
gens, drs. J. Rademakers

Inhoud

tijdige herkenning van diabetische retinopathie

behandeling met leefstijladviezen, laser of injecties

diagnosticeren niet-chirurgische netvliesaandoeningen

beoordeling fluorescentieangiografie en optical coherence tomography

diagnostiek en behandeling maculadegeneratie

diagnostiek chirurgische netvliesaandoeningen

screening op prematurenretinopathie

Activiteiten

deelname aan spreekuren retinaspecialis-
ten

deelname aan screening diabetespatiénten

deelname aan uitvoeren fluorescentie-angiografieén

interpreteren fluorescentie-angiografieén en optical coherence tomography

leren intravitreale injecties inclusief indicatiestelling en beoordeling resultaat

assisteren bij laserbehandelingen gericht op het zelfstandig uitvoeren hiervan

indicatiestelling voor netvlieschirurgie

assisteren bij netvlieschirurgie

Toetsing

Critically Appraised Topic (CAT)

4 * KPB consult

2* OSATS

eindgesprek themaleider
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrixmodellen en

tabel.

EFA

geoperationaliseerds competentie

communicatie

samanwerking

o ganisa tie

professionaitelt

Hat consult bij
de patiant met
diabetischea
retinopathie

Past de EEM-richtlijn diabsetizche retinopathie
toa.

%, | medisch handelen

%, | kenmn's en welenschap

% | maatschappallk handelen

Motiveart de patient voor periodicke controla
an geaft leafstijladviezen.

Bagaleidt de patient in het eventuale proces
van slechiziendheid an heeft oog voor de
sociaal-maatschappealijke gevolgen hisrvan.

Houdt da huisarts en de internist op da
hoogte van de bevindingen en hat balaid.

Organiseart diabatesscraening efficiant.

Aanvragen van
diagnostiek bij de
patiént met een
netvliesprobleam

\raagt juiste palet aanvullande diagnostick
aan, gabaseerd op EEM.

Geeft een comecta interpretatie van FAG,
QCT, USG, ERG enfof EOG.

HKomt op grond van de bevindingen en EEM
tot de mesast waarschijnlijke diagnose.

Baspreskt de resultaten van de onderzosken
en de diagnose met de patignt.

KPE
consult

Opvang van

de patiant met
ean mogelijke
netviiesloslating

Herkent de aandoeningen die snelle
operatieve intervantie behoavan. Blift rustig.
Houdt overzicht.

Iz wvaardig in het contactglasondarzoek.

Vangt de patignt met een mogelijke
netvliesloslating goed op en croganiseart
opname an/of operatia. Werkt naww saman
meat ondarsteunand parsoneal.

Vraagt supervisie conform richtlijnen en
presenteart patigntencasus helder aan
SUpErisor.

KPE
consult

Het intercollegiaal
consult bij een
pramatuur

Kent de op EEM gebasearde daterminantan
van prematuranretinopathis.

ioert zelfstandig cogheelkundig onderzoek
uit bij prematuran.

Zorgt woor adequats verslaglagging van
bevindingan en beleid an voart overlag met
consultaanvrager.

KPBE
consult

Heat wamichian van
aan netviieslaser
behandaling

Kent da fysica en de bediening van da
Kleurenlaserapparatuur an lenzen.

Geeft helder uitleg aan de patiént ower
indicatie, procedure, verwachtingan en
mogelijke complicaties van de behandeling
conform WGBO-richtlijnan.

Vioert zelfstandig de lasarbehandeling it

Houdt contact met de patiént tijdens de
behandsling.

KPB
varrichiting
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Kennisbronnen

Kennis boeken verplicht:

BasicandClinical Science Course van de American Aca-
demyof Oph- thalmology, deel 12, Retina and vitre-
ous; deel 4, Intraocular tumors;

NOG-richtlijn screening, diagnostiek en behan-
deling diabetische retinopathie; behandelproto-
col behandeling van (a)symptomati-

sche retinadefecten/degeneraties; richtlijn verwijzing slechtzien-
den.

Kennis boeken aanbevolen:

D.J. Rhee & M.F. Pyfer, Will's Eye Manual. Office and Emer-
gency Room Diagnosisand Treatment of Eye Disease;

J.J. Kanski, Clinical Ophthalmology. A Systematic Approach;
S.J.Ryane.a., TheRetina. Drie delen;

D.M. Albert, F.A. Jakobiec, Principles & Practice Of Ophthal-
mology, 3rd edition, volume I, section 10, Retina
and vitreous.

Kennistermen

Opleidingsplan Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht

Diagnostiek en behandeling van:

+ diabetische retinopathie

netvliesloslating

* maculadegeneratie

+ vasculaire aandoeningen

+ prematurenretinopathie

+ systeemaandoeningen geassocieerd aan retina-afwijkingen
+ hereditaire afwijkingen van de retina en choroidea

* maculagat, maculapucker

choroideamelanoom en andere uveale tumoren

+ glasvochtaandoeningen

anatomie en fysiologie van de retina

principes van FAG-, ICG- en OCT-onderzoek
principes/complicaties van conventionele ablatiechirurgie
principes/complicaties van vitrectomie.
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Vaardigheidstermen niveau®

fundoscopie met sclera-indentatie 2
USG b-scan 4
Panretinale fotocoagulatie 5
focalejgrid-laserbehandeling van diabetische exsudatieve maculopathie 4
laserbehandeling van overige retinale vasculaire afwijkingen 4
laserbehandeling van retinale defecten 4
glasvochtpunctie, kweek, injectie 3
Fotodynamische therapie (PDT) 2
interpretatie fluoresceineangiografie 4
interpretatie 1CG 3
interpretatie OCT 3
Vaardigheidstermen operatief niveau®
cerclagefbuckle -3
vitrectomie 2
verwijderen intracculair corpus alienum 2

transpupillaire thermotherapie 1

* niveaus 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren onder supervisie;
g=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand; s =routinevaardigheid hebben.
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Thema: Glaucoom
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Thema Glaucoom

Prof. dr. H.J.M. Beckers (themaleider), prof. dr. C.A.B. Webers, drs. R. M.P.C. de Crom, drs S.
Kujovic, drs. C. G.M.M. Slangen

Inhoud

goede kennis opdoen van de diagnostiek van de meest voorkomende vormen van glaucoom

het uitstekend beheersen van de medicamenteuze behandeling van glaucoom en deze in de prak-
tijk kunnen toepassen

Beheersen van de meest voorkomende laserbehandelingen van glaucoom

optreden als tweede operateur bij de chirurgische behandeling van glaucoom

Activiteiten

actieve deelname aan spreekuren glaucoomspecialisten

indicatiestelling en interpretatie van gezichtsveldonderzoeken

deelname aan wetenschappelijk onderzoek op het terrein van glaucoom

assisteren bij glaucoomlaserbehandelingen gericht op het zelfstandig uitvoeren hiervan

optreden als tweede operateur bij de chirurgische behandeling van glaucoom

Toetsing

Critically Appraised Topic (CAT)

2 * KPB consult

4 * OSATS

eindgesprek themaleider
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrix-
modellen en tabel

maatschappalik handealan
argan) satie

samenwerking
kannis an wetenschap

professionaliteit

coOmmUnica tie

EFA geoperationalisesrds compsatentis

Hat consult bij Kent de detarminanten van glaucoom.
de patignt met

glaucoom |z vaardig in gonioscopie.

toetsing
KPB
consult

| % %| medischhandelen

Geoft ean cormacte interpratatie van GVO an
zenuwverellaagdikiameatingean.

Kan op basis van da klinischa presantatia, het v
onderzoek en EBM de spacifieke diagnose
glaucoom stellen.

Oroaniseart het spreskuur efficient. v

De behandeling Informeert de patient helder over de 4 KPB
van de patignt met | indicaties, werking an bijwerkingen van de consult
glaucoom varschillande cogdrukverlagande middealan,
laserbehandslingen en operaties.

Initisart da behandeling en basteadt v v
aandacht aan de compliantia.

Bouwt ean langdurige behandelrelatis op 4 v
ean bewaszkt de levenslangs controle van
glaucoom.

Begeleidt de patignt in het eventusle proces ¢ v "
van slachiziendheid an heaft cog voor de
sociaal-maatschappelijke gevolgen hiervan.
Hat assistaran Kent de chirurgischa behandeloptias van v KPE

bij ean glaucoom. chirurgie
glaucoomoperatie | yaqg 7icht op de processen in de v |
operatiskamer an is behulpzaam.
Heaft een actieve houding en anticipeert op 4 ¢ v
de volgende oparatiestap.

Heeft microchirurgische vaardighadan. v

Hat varrichtan Kent de vioeistofdynamica van de voorste "4 KPE
van da glaucoom- | cogkamer. verrichting

:}SF?’;ES?”':'EHHQ Anticipeart op eventusle drukpiskan. "y o
Voert zelfstandig de laserbehandeling uit. v v

Codrdineert de nazorg. v
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Kennisbronnen

Kennis boeken verplicht:
— Basic and Clinical Science Course van de American Aca-
demy of Oph- thalmology, deel 10, Glaucoma,;
— NOG-richtlijn glaucoom (gelijk aan de Europese richtlijn Termino-
logy and guidelines for glaucoma, 2nd edition, www.eugs.org).

Kennis boeken aanbevolen:

— D.M.Albert, F.A. Jakobiec, Principles&Practice Of Ophthal-
mology, 3rd. edition, volume |, section 11, Glau-

Kennistermen

Opleidingsplan Universiteitskliniek voor Oogheelkunde Maastricht

Verschillende pathogenesen
diagnostiek: verschillende modaliteiten zoals:

- gezichtsveldonderzoek (SAP, FDT, Goldmann)
- gonioscopie
- optic nerve headimaging: stereofotografie, HRT, OCT, GDX
medicamenteuze behandeling
laserbehandeling
chirurgische behandeling.

Vaardigheidstermen

Vaardigheidstermen

gonioscopie

laseriridotomie

beoordelen gezichtsveldonderzoek
iridoplastiek
lasertrabeculoplastiek

pachymetrie cornea

Vaardigheidstermen operatief
trabeculectomie
non-penetrating technieken

filter implants

cyclodestructie

goniotomie

* niveaus: 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren onder
supervisie; 4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand;

S5=routinevaardigheid hebben.

niveau*

niveau*
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Thema: Cornea, Conjunctiva & Refractiechirurgie
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Thema Cornea/conjunctiva/refractiechirurgie

Prof. dr. R.M.M.A. Nuijts (themaleider), dr. M. Dickman, dr. N. Visser

Inhoud

diagnostiek en behandeling van corneadystrofién en —degeneraties

diagnostiek en behandeling van infectieuze en immunologische conjunctiva- en cornea-infecties

indicatiestelling voor diverse typen corneatransplantaties (lamellair en perforerend)

donatieprincipes in het kader van hoornvliestransplantaties

voor- en na-onderzoeken en indicatiestellingprincipes bij refractiechirurgie patiénten

Activiteiten

deelname aan spreekuren corneaspecialisten

deelname aan keratoconus spreekuren

Deelname aan contactlensspreekuren

deelname aan vooronderzoeken ten behoeve van refractiechirurgie

coordineren follow-up registratie hoornvlieschirurgie

aanleren plaatsen corneale en sclerale hechtingen

assisteren bij refractiechirurgische ingrepen (operatief of laser)

assisteren bij conjunctiva- en hoornvliesoperaties;

assisteren bij corneale cross linking procedures

Toetsing

Critically Appraised Topic (CAT)

3 * KPB consult

2* OSATS

eindgesprek themaleider
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrixmodellen

en tabel
=
£
g 3
=
E g =
£ g £
3 g o £ %‘ 2
3§§:8st
r =
ﬁ 3 g @ E E'-; 'g
E 5 £ 2 % 2
IEE R
EPA geoperationaliseerds competentie Vo= = totsing
Het conzult bij Voert gericht oogheelkundig | | KPB
de patignt met anamnesegesprak mat aandacht voor consult
ean chronisch systeamaandoesningan.
hoomviiesprobleem |15 yaardig in hat cogheelkundig onderzock S|
van het hoornvlias.
Geafl een comecte interpratatie van v
cormeatopografie, endotheeliotografie en
pachymatria.
Houdt bij indicatiestelling v 4
hoomyvliestransplantatia rekening
met patientspecifiske factoren an
beschikbaarheid donorcomeaas.
Hat consult bijda | Kent de microbiologie van het cog en de v KFE
patiant mat ean adnaxa inclusiaf antimicrobigle middelen. consult
ontsteking van het | njagnosticesrt de aard en emst van de o
h_Dnrn'n:rIm& anfof infectie, neamt kwekan en stalt de juiste
bindvlies behandeling in.
Geaft hygienische adviezen en instructia. ¥
Werkt nauw samen met de microbicloog. o |
Organissert hat spreekuur efficiant. v
Het consult bij Kant de varschillande behandelindicaties v KPB
de patignt met gebaseerd op EBM. consult
het verzosk om Informeart de client over indicaties, 7 7
refractiechirurdie | agamatioven en complicatios van
behandaling.
Brengt de varwachtingen van de clignt in W
oversenstemming met regal te behalan
behandalingsresultatan.
Adviseart over presbyopie en muktifocals v
lerzen.
Hat varrichten Kent de verschillands hechtmaterialan en v KPB
van aan keine -technieken. Kan de operatiomicroscoop chirurgia
hoormvliesoperatie | bedisnen.
bij 2en Vioart zelistandig de hoomvliesoperatie uit. v
corneawond of een -
pterygium Informeert de patignt helder over nazorg en W
mogalijk verminderde ripvaandighaid.
Werkt nauw samen met het operatisteam en v v
houdt de logistiek op de operatickamer in de
gaten.
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Kennisbronnen

Kennis boeken verplicht:
— Basic and Clinical Science Course van de American Academy of Oph-
thalmology, deel 8, External disease of the cornea;
deel 13 Refrac- tive surgery;
— NOG-richtlijn refractiechirurgie.

Kennis boeken aanbevolen:
— D.J. Rhee & M.F. Pyfer, Will's Eye Manual. Office and Emer-
gency Room Diagnosisand Treatment of Eye Disease;
— J.J. Kanski, Clinical Ophthalmology. A Systematic Approach;
— D.M. Albert, F.A. Jakobiec, Principles & Practice Of Ophthal-
mology, 3rd edition, volume I, section 6, Cornea
and conjunctiva.

Kennistermen
— Anatomie en fysiologie van cornea en conjunctiva
— diagnostiek en behandeling van:

- conjunctivitis

- cicatricale conjunctiva-aandoeningen

+ conjunctiva- en corneatumoren

- congenitale cornea-afwijkingen

- hereditaire corneadystrofie

- corneadegeneratie

- keratoplastiek

- corneatraumata

- keratoconus

- ulcus corneae

- keratitis

- dry-eye-syndroom
— verschillende methoden van refractiechirurgie
— fysiologie van stamcellen
— principes van amniontransplantatie.
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Vaardigheidstermen

Vaardigheidstermen niveau®
pachymetrie 4
corneatopografie 4
verwijderen corpus alienum cornea 5
kweken bacterieel ulcus 5
interpretatie endotheelfotografie 3
contactlensaanpassing (refractie en medisch) 3
Vaardigheidstermen operatief niveau*
pterygiumexcisie 3
cornea hechten 3
corneahechtingen verwijderen 4
EDTA-spoeling 3
corneatransplantatie 2
refractiechirurgie 2

* niveaus 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren onder supervisie;
4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand; 5=routinevaardigheid hebben.
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Thema: Neuro-ophthalmologie & Kind/Strabologie
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Thema Neuro-ophthalmologie en kind/strabologie

Dr. N.J.C. Bauer (themaleider)

Inhoud

specifiek neuro-ophthalmologisch onderzoek

beoordeling pupilreacties, oogbewegingen, nystagmus

interpretatie CT-scans, MRI's, oogzenuwonderzoeken

onderzoek van het jonge kind

inschatten visueel functioneren, oogbewegingen, anatomische afwijkingen

herkennen congenitale ziekten

indicaties voor strabismuschirurgie

uitvoeren operaties

Activiteiten

deelname aan orthoptiespreekuren

deelname aan spreekuren themaleider

uitvoeren kinderspreekuren in samenwerking met orthoptist

onderzoeken van prematuren

assisteren bij strabismuschirurgie gericht op zelfstandige uitvoering hiervan

Toetsing

Critically Appraised Topic (CAT) neuro-ophthalmologie

Critically Appraised Topic (CAT) strabologie

3 * KPB consult

2* OSATS

Eindgesprek themaleider
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande

matrixmodelen en tabel

%
s g
f o 08 % 3
S5 8 3
= E T s 2 o
55 38533
5 g t 2 &
¢ 832l 88
EFPA geoperationaliseerde competantic B = 2 toetsing
Hat consult bij Voert gerichta neuro-oftalmologische A + |KPE
de patiant met anamness. consult
ean neuro- s vaardig in het neuro-oftalmologisch |
oftalmologisch onderzosk (pupilstoornissen,
probleem oogbewagingen, nystagmus).
Stelt op grond van bavindingan en EEM aen "4
aannemelijke differentiaaldiagnoss op.
Werkt nauw samen miet de neuroloog enfof v
neurcchirurg.
Begeleidt de patiant in het eventusle proces v v v
van slachtziendheid an heaft cog voor de
sociaal-maatschappelijke gevolgen hiervan.
Het intercollegiaal | Knjgt de probleemstelling helder door v KPE
consult bij de heteroanamnase bij de patiant buiten consult
patignt buiten bewustzijn.
bewustzin Voert zelfstandig onderzoek uit bij da patiént | «
buiten bewustzijn.
Geaft adequate verslaglegging en voert vV
overieg met consultaanvrager.
Organiseart het consult fin huis' efficignt. v
Aanvragen van Vraagt juiste palet aanvullande diagnostick | KPE
diagnostick aan, gebasserd op EEM. consult
bij de patient Organiseart de onderzosken an de v
gf";le‘y} ”E'”“;‘ controleafspraak efficiant.
pmr;gg;glsc Geaft een correcte interpretatie van CT, v
MRI, GVO, VEP, kleurerzian en bevindingan
neurcloog.
Komt op basis van EEM tot de meest v v
waarschijnlijke diagnosa.
Bespreekt de resultaten van de onderzogsken v
en da diagnosa met de patiant.
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Kennisbronnen

Kennis boeken verplicht:
— Basic and Clinical Science Course van de American Aca-
demy of Oph- thalmology, deel 5, Neuro-
ophthalmology.

Kennis boeken aanbevolen:
— D.M.Albert, F.A. Jakobiec, Principles&Practice Of Ophthal-
mology, 3rd. edition, volume I, section 14, Neuro-
ophthalmology;
— R.M.Burde, P.J. Savino, J.D. Trobe, eds., Clinicaldecisionsin neuro-opthalmology

Kennistermen
— Anatomie van het visuele systeem
— evaluatie van gezichtsvelddefecten gerelateerd
aan afwijkingen van het visuele systeem
— opsporen en meten van strabismus
— conservatieve en chirurgische behandeling van strabismus
— neuro-oftalmologisch onderzoek
— evaluatie van pupilafwijkingen
— uitvaln.Venn. VI
— evaluatie van CT- en MRI-beelden gerelateerd aan het visuele systeem
— evaluatie van erfelijke ziekten van het oog
— evaluatie van Visual Evoked Potentials (VEP)
— evaluatie van kleurenzien
— evaluatie van psychogene and functionele visusdaling.

Vaardigheidstermen
Vaardigheidstermen niveau®
evaluatie van dubbelzien 4
Hess (Lee) screen 2
beoordelen elektroretinografie 3
beoordelen elektro-oculografie 3
beoordelen VEP 3
pupilreacties op diverse farmaca 4
beoordeling ptosis 4

* niveaus: 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren on-
der supervisie; 4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand;
5=routinevaardigheid hebben.
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrixmodel-

len en tabel

EFA

geoperationalisesnds competentie

communicatie

samanwearking

kennis en weterschap

maaitzchappelik handelan

organizatie

oo B ssionalitent

Hat consult bij een
jong kind met sen
oogaandoening

Kent de normala ontwikkaling van het cog,
de adnexa an het visusls systeam.

%, | medsch handalan

Krijgt het problesm helder door
heteroanamness gesprek met begelsiders.
Bestesadt aandacht aan hat perinatum an de
familieanamnese.

Is waardig in het cogheslkundig onderzoak
bij jonge kinderen (niet-snallenvisesmeting,
ocogbawegingen, spleetlampondezoek,
fundoscopie en skiascopis). Stelt het kind
gerust tijdens het onderzosk.

Stelt op grond van bevindingen en EBM aen
aannemelijke differentiaaldiagnosa op.

Aanvragan van
diagnostiek bij
de patiént met
ean congenitale
ocogaandosaning

Heeft aandacht voor oogafwijking als
presantatie van systeemaandosning.

Vraagt juiste palet aanvullande disgnostiek
gan, gebasserd op EBM, rekening houdand
met belasting voor het kind.

Verwijst naar en voert overleg met kinderarts
en klinisch geneticus.

Kaomt tot de meest waarschijnlijke diagnose
op basis van EBM.

Bespreskt de resultaten van de ondemoshean
an de diagnose met da patiént.

KFB
consult

Het consult bij
ean kind met
schealzian

Voert zelfstandig het orthoptisch onderzosk
uit.

Kan op basis van de klinische presantatia
en het ondeosk de specifiske dizgnose
strabismus stallen.

Werkt goed samen meat orthoptisten

Houwdt huisarts en consultatisbureausrts op
da hoogte van bevindingen en het baleid.

KPB
consult

D behandeling
wvan e=n kind met
ambhyopia

Kent de determinantan van amblyopie en op
EBM gebasesrde behandelingsstrategiedn.

Stelt behandeling voor aan owders en kind en
geaft achtergrondinformatie.

Bagelsidt de behandeling en bestesdt
sandacht aan de compliantie.

KPB
consult

Het varmichten
VEnN SN
scheelziensoperatie

Kent de anatomia an fysiologie van de
cogspieren en het binoculaire zien. Kent
da indicaties voor operatieve behandeling
gestoeld op EBM.

Stelt een goad behandelplan op en bespraakt
dit met de orthoptist.

Geaft helder witleg aan het kind en de ouders
owver indicatie, procedure, varwachtingen en
miagelijke complicaties van de behandsling
conform WGEBO richtlijnen.

Voert zelfstandig een strabismusoperatie uit.

Zorgt voor goede verslaglegging. evaluatia
van resuftsten en registratie van complicaties.

KFB
chirurgis
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Kennisbronnen

Kennis boeken verplicht:
— Basic and Clinical Science Course van de American Aca-
demy of Oph- thalmology, deel 6, Pediatric
ophthalmology and strabismus.

Kennis boeken aanbevolen:
— D.J. Rhee & M.F. Pyfer, Will's Eye Manual. Office and Emer-
gency Room Diagnosisand Treatment of Eye Disease;
— J.J. Kanski, Clinical Ophthalmology. A Systematic Approach;
— D.M.Albert, F.A. Jakobiec, Principles&Practice Of Ophthal-
mology, 3rd. edition, volume 4, section 15, Pedia-
tric ophthalmology.

Kennistermen

— Pathofysiologie en behandeling van amblyopie

— diagnostiek strabismus

— normale en abnormale oogbewegingen

— conservatieve en chirurgische behandeling van strabismus
— congenitale oogafwijkingen

— geassocieerde systemische congenitale aandoeningen

— traanwegproblemen bij kinderen

— diagnostiek en behandeling van retinoblastoom.

Vaardigheidstermen
Vaardigheidstermen niveau*
visusbepaling bij kinderen 5
algemeen oogheelkundig onderzoek bij kinderen 5
fundoscopie prematurenretinopathie 3
sciascopie 4
covertest strabismus patiént 5
onderzoek scheelzienhoek met Hirschbergmethode en prismalatten 4
onderzoek binoculaire functies met prismatest 5
onderzoek oogbewegingen 4
maddox schema 3
Vaardigheidstermen operatief niveau*
strabismuschirurgie rectusspieren 4
strabismuschirurgie obliquusspieren 3
oogheelkundig onderzoek in anesthesie 3
Laser Indirecte Oftalmoscopie (LIO) 1

* niveaus: 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren on-
der supervisie; 4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand;
5=routinevaardigheid hebben.
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Thema: Uveitis
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Thema Uveitis

Themaleiders: Dr. R.J. Erckens, dr. A. Schauwvlieghe

Inhoud

diagnostiek

multidisciplinaire samenwerking

bewaking van systemische bijwerking van immunosuppressiva

subconjunctivaal spuiten van corticosteroiddepots

voorste oogkamerpuncties

intraoculaire injecties

Activiteiten

deelname aan spreekuren uveitisspecialisten

literatuurstudie naar immunosuppressiva en hun systematische bijwerking

aanleren subconjunctivaal spuiten van corticosteroiddepots

aanleren van voorste oogkamerpuncties

aanleren van intraoculaire injecties

Toetsing

Critically Appraised Topic (CAT)

3 * KPB consult

2* OSATS

eindgesprek themaleider
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrixmodellen

en tabel
%
; {5
=
i
2 op g E
_% _E = e R =
5§ 52545183
£ 2 g g k-
tgss gy
EFRA geoperationaisesrde compatantic ao= 2 toatsing
Het consult bij de | Vioert gericht cogheslkundig v | v | KPB
patignt met ean anamnesagesprek met aandacht voor consult
ontsteking in het systeemaandoeningen.
oog Let bij het coghesalkundig onderzoak Vv v
op complicaties van cogontstekingen
zoals secundair glaucoom, cataract an
neovascularisatis.
Stelt op grond van de bevindingan en EEM v
ean aannemelijke differentiaaldiagnose op.
Begeleidt de patignt in het eventusle proces i v W
van slachiziendheid en heaft oog voor de
sociaal-maatschappelijke gevolgen hiervan.
Aanvragen van Vraagt juiste palet aanvullende diagnostiek " v Vv KPE
diagnostiek bij de | aan, gebaseerd op EBM. consult
patient mat sen Geaft ean commecte interpratatie van "
ontstaking in hat bloadbecld, sarologie an da bavindingan van
oog longarts, internist ensof microbioloog.
Komt tot de meest waarschijnlijke diagnose v v
op basis van EEM.
Bespreekt de resultaten van de onderzosken ¥
en de diagnosa met de patiént.
De behandeling Informeeart de patient helder over da i KPE
van ean ontsteking | indicaties, warking an bijwearkingan van de consult
@n het oog mat ) varschillenda immunosupprassiva.
IMMUNOSUPPIEssia | Bageleidt de patient tijdens de behandsling. v v i
Cotrdinesrt systamische controle en i o
profylaxe. Werkt naww samen met de
intarnist.
Het vemrichten Gesoft helder uitleg aan de patignt over v v KPB
van esn indicatie, procedure, verwachtingan an verrichting
subconjunctivale mogelijke complicaties van de behandeling
injectie of conform WGEBO-richtlijnen.
intravitreale punctie | yioert zeifstandig de injectic of punctieut. | v/
Houdt contact mat de patignt tijdens de ¥ ¥
operatie en stelt gerust.
Oroaniseart puncties en injecties afficiant ¥
binnan de polikliniek of dagbehandeling.
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Kennis boeken verplicht:

— Basic and Clinical Science Course van de American Academy of Oph-
thalmology, deel g, Intraocular inflammation and uveitis;

— NOG-richtlijn uveitis.

Kennis boeken aanbevolen:

— D.M. Albert, F.A. Jakobiec, Principles & Practice Of Ophthalmology, 3rd
edition, volume 1, section 8, Uveitis;

— C.S5. Foster e.a., Diagnosis and Treatment of Uveitis;

— R.B. Nussenblatt en S.M. Whitcup, Uveitis: Fundamentals and Clinical
Practice.

Kennistermen

— Classificatie en systemische associaties van uveitis

— behandeling en controle van acute and chronische uveitis
— complicaties van uveitis

— soorten chorioretinitis en hun etiologie.

Vaardigheidstermen niveau®
subconjunctivale en subtenon-injecties 5
voorste-oogkamerparacentesis, kweek 4
glasvochtbiopt, kweek en injectie -3
behandeling met prednison/cytostatica 2
Vaardigheidstermen operatief| niveau™
diagnostische vitrectomie 2

* niveaus 1=theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen vitvoeren onder supervisie;
4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand; s=routinevaardigheid hebben.
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Thema: Orbita, Oogleden & Traanwegen
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Thema Orbita, oogleden, traanwegen

Dr. N.E. de Vries (themaleider), drs. P.Ph. van den Broek

Inhoud

behandeling ernstige ooglid-, traanweg en oogkasziekte

uitvoeren functionele en cosmetische ooglidchirurgie

behandeling oogkasziekten in multidisciplinair verband

Activiteiten

deelname aan poliklinische consulten bij patiénten met ooglid- of oogkasziekte, indien van toepas-
sing in samenwerking met de specialismen Plastische Chirurgie, Kaakchirurgie en KNO

deelname aan poliklinische consulten bij patiénten in het kader van cosmetische ooglidchirurgie

kennis opdoen van (financiéle/verzekeringstechnische) aspecten van cosmetische ooglidchirurgie

assisteren bij ooglidchirurgie gericht op het zelfstandig uitvoeren hiervan

Toetsing

Critically Appraised Topic (CAT)

3 * KPB consult

2* OSATS

eindgesprek themaleider
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrixmodellen

en tabel
%
;g s
§o08% 3
e = £ E
2 § = E g 2 2
AEEERE
5 g g8 8
tgsg2dgs
EF4 Geoperationalisesrde competantie ao= 2 tostsing
Het consult bij de | Voert goricht oogheslkundig v | + | KPE
patignt met een anamnesegesprek met aandacht voor consult
oogkasaandoening | systeemziekien en de gevolgen van
het veranderde uiterlijk voor de sociale
omgeving.
Is vaardig in onderzoek van excftalmis, v |
ooglidpositie en functie, cogbawagingean an
het traanafvoarsysteam.
Stelt op grond van de bevindingan an EEM v
ean aannamalijke differantiaaldiagnose op.
Geaft ean correcte interpratatia van v
laboratoriumonderzoek, CT, MBI, GVO, VEP
en klaurenzien.
Werkt nauw samen met de internist, de ¥
radiotherapaut en/of de hoofd-halschirurg.
Het consult bij de | Structureert hat slechinieuwsgesprak an v + | KFE
patiant met ean toont empathia. consuit
kwaadaardigheid | \nformaart de patient helder over de v
van het coglidof | hohandelingsmogelijkheden, alternatioven en
de orbita complicatias.
Woelt zich verantwoordelijk voor en v |
coordineart de nazorg.
Het consult bij Informeert de clignt over indicaties, < o KPE
de patiént met alternatieven en complicaties van consult
het verzosk om behandeling.
een cosmetische | prangt de verwachtingen van de cliant in "y
ocoglidcormectis oversanstemming met redel te behalan
behandelingsresultaten.
|s op de hoogte van 4
vergoedingsmogelijkheden voor cosmetische
chirurgie en i de clisnt hierbij behulpzaam.
Het vemrichten van | Kent de anatomie van de oogleden. Kent v KPB
ean ooglidoperatie | de indicaties voor en techniskan van chirurgia
bij ean u:ha_laziu:un, behandeling gebaseard op EBM.
an-/ectropion U_'f Geaft helder uitleg aan de patient over v Vv v
dermatochalasis | jndicatie, procedure, verwachtingen en
miogelijke complicaties van de behandaling
conform WGBO-richtlijrnan.
Voart zelfstandig de ooglidoperatie uit. v v
Warkt nauw samen met het opearatistaam an v v
houdt de logistiek op de operatiskamer in de
gaten.
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Kennisbronnen

Kennis boeken verplicht:

— Basic and Clinical Science Course van de American Academy
of Oph- thalmology, deel 7, Orbit, eyelids and la-
crimal system; deel 4,

Ophthalmic pathology.

Kennis boeken aanbevolen:
— D.M. Albert, F.A. Jakobiec, Principles & Practice Of Ophthalmo-
logy, 3rd. edition, volume 3, section 12, Oculoplastics.

Kennistermen
— Anatomie van orbita, oogleden en traanwegen
— diagnostiek en behandeling van:
- blefaritis
- ontsteking van orbita, periorbita en traanwegen
- orbitatraumata
- M. Graves
- socketproblematiek
- orbitatumoren
- abnormale ooglidpositie
- ooglidtumoren
- traanwegstenosen
— onderzoek traanwegen
— pathologie van de oogleden, orbita en traanwegen
— vasculaire afwijkingen.
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Vaardigheidstermen niveau*

doorspuiten traanwegen 5
beoordeling CT en MRI orbita 3
beoordeling en-/exoftalmie (Hertel) 4
beoordeling ooglidfunctie 4
Vaardigheidstermen operatief niveau*
enucleatie/evisceratie 3
exenteratie 1
orbitotomie (assist) 2
dacryocystorinostomie 2
spoedbehandeling retrobulbaire bloeding (cantholysis/canthotomie) 1
herstel traumatische traanweglaceratie 1
dermatochalasiscorrectie 4
ectropion/entropioncorrectie 4
ptosiscorrectie 2
tarsorafie 3

* niveaus: 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren onder
supervisie; 4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand; 5=routi-
nevaardigheid hebben.
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Thema: Cataract
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Thema Cataract

Dr. N.J.C. Bauer, drs. R. M.P.C. de Crom (themaleiders), alle oogartsen

Inhoud

I: grondige kennis phaco-apparatuur en vloeistofdynamica

I: peri-operatieve zorg

I: aandacht voor verdovingstechnieken en patiéntspecifieke risico’s

I: nastaarbehandeling (laser)

Il: kennis van alle aspecten van oogheelkunde in een algemene praktijk

Il: aandacht voor spreekuurondersteuning, efficiénte behandeltrajecten

II: toewerken naar volledige zelfstandigheid en routine in cataractchirurgie

Activiteiten

I: literatuurstudie met betrekking tot indicatiestelling en cataractchirurgie

I: bestuderen specificaties en werking phaco-apparatuur en vloeistofdynamica

I: aanleren vaardigheden op dierlijk materiaal

I: aanleren vaardigheden op simulator

Il: deelname aan pre- en postoperatieve consulten

II: assisteren bij cataractchirurgie gericht op het zelfstandig uitvoeren hiervan

Il: deelname aan behandeling van nastaar gericht op het zelfstandig uitvoeren hiervan

IIl: volledig zelfstandig cataractoperaties uitvoeren

Toetsing

I: mondeling examen theoretische kennis

I: beoordeling resultaten simulator

I: beoordeling vaardigheden op dierlijk materiaal

De toetsing voor de onderdelen van cataract | moet succesvol afgerond zijn alvorens gestart kan wor-
den met assisteren bij cataractchirurgie gericht op het zelfstandig uitvoeren hiervan

II: Critically Appraised Topic (CAT)

II: 1* KPB consult

II: 2* OSATS

eindgesprek themaleider
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De algemene en specifieke competenties worden bijgehouden volgens bijgaande matrixmodellen en

tabel

EPA

geoperationalizesrds compeatentic

samenwerking

kennis en welenschap

maatschappelik handelen

orga nisatie

professionalitelt

§

D2 perioparatieve
zorg rond de
patignt mat
troebaling van de
lens

Kan het risico van operatie en verdoving voor
de specifiske patignt inschatten en adviseert

de patigént higrover. Werkt hisrin nauw samen

met de anesthasicloog.

%, | medisch landeken

| communicatie

b

Komt tot een keuze voor de intraoculaire lens
op basis van patigntspecifieke factoran en
interpratatio van de biometns gebaseard op
EBM.

Geeft helder uitleg aan de patignt over
indicatie, procedura, verwachtingan en
mogelike complicaties van de behandeling
conform WEEO-richtlijnan.

Organiseart de postoperatiove controlas.
Herkent de postoperatieve complicatias van
de cataractoperatie en kan ean adequate
behandeling instellzn.

KPB
consult

Het werrichten van
aan staaroperatie

Hesft kennis van de verschillende
verdovingsmethoden in de cogheslkundsa en
kan deze uitvoaren. Hesft oog voor eventuesle
systemische warking van anasthetica.

Heeft kennis van de chirurgische anatomis
van het voorsegmeant van hat oog.

Heeft kennis van de phacomachine en
instrumentan.

Voert de staaroperatie zelfstandig uit.

Houdt contact met de patignt tijdens de
operatie en stalt gerust.

Wrkt nauw =amean met het operatieteam.

Zorgt voor goade verslaglegging, evaluatis

van rasultaten en registratie van complicaties.

KPB
chirurgis

Hat werrichten
van een nastaar-
lzserbehandaling

Kant de fysica en de bediening van da Md:
YAG-laserapparatuur an lenzen.

Voart zelfstandig de nastaarbehandsaling wit.

Houdt contact met de patignt tijdens de
behandeling en stelt gerust.

KPB
werrichting
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Kennisbronnen

Kennis boeken verplicht:

— Basic and Clinical Science Course van de American Aca-
demy of Ophthalmology, deel 11, Lens and cata-
ract;

— NOG-richtlijn cataract.

Kennis boeken aanbevolen:

— D.M. Albert, F.A. Jakobiec, Principles & Practice Of Ophthal-
mology, 3rd edition, volume 2, section 11, Glau-
coma;

— L. Buratto, Phacoemulsification. Principles and Techniques (2003);

— W.J. Fishkind, Complications in phakoemulsification.

Kennistermen

— Anatomie, embryologie van de lens

— veroudering van de lens

— soorten cataract en de oorzaken

— indicaties voor de cataractoperatie

— technieken voor de cataractoperatie

— berekening van de sterkte van de kunstlens

— complicaties/behandeling van cataractoperatie
— oorzaken en behandeling van kapseltroebeling.
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Vaardigheidstermen
peribulbaire anesthesie
subtenonanesthesie
retrobulbaire anesthesie
glasvochtpunctie, kweek, injectie

YAG-laser-capsul otomie

Vaardigheidstermen operatief
fako-emulsificatie en kunstlens
estracapsulaire extractie/gepland
intracapsulaire extractie
cataract en trabeculectomie
cataract en keratoplastiek

lensaspiratie bij kinderen

* niveaus 1= theorie kennen; 2=gezien hebben; 3=kunnen uitvoeren onder supervisie;
4=zelfstandig kunnen uitvoeren met supervisie op afstand; s=routinevaardigheid hebben.

niveau®

e
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Praktische invulling van de themastages gedurende de opleiding

Praktische Invulling van de themastages gedurende de opleiding:

Elke themastage zal voor een periode van 16 weken worden ingedeeld.

Voor bijna alle themastages geldt dat de aios wordt ingedeeld op dedicated arts-assistenten spreek-
uren naast het spreekuur van de betreffende specialist (= 0.a.themaleider).

Tijdens de themastages zal de aios worden ingedeeld op specialistische operatie programma’s
waarbij hij kennis neemt van en zich vertrouwt maakt met de verschillende operaties en hierbij ho-
rende technieken zoals beschreven in de vaardigheidstabellen van elk thema.

Het zelfstandig uitvoeren van een laserbehandeling, het uitvoeren van USG B-scan, het injecteren
van intravitreale injecties zal bij voorkeur vroeg in de opleiding worden aangeleerd, en uiterlijk tijdens
de themastage retina.
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