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Aan de Voorzitter van de Tweede Kamer der Staten-Generaal
Den Haag, 21 februari 2017

Bij brief van 22 december 2016 heeft de vaste commissie voor Volksge-
zondheid, Welzijn en Sport mij gevraagd te reageren op het aan de
commissie gerichte pleidooi om bilaterale cochleaire implantatie op te
nemen in de basisverzekering.

Cochleaire implantaten (Cl) zijn opgenomen in het basispakket van de
Zorgverzekeringswet (Zvw). Vanuit de basisverzekering wordt voor
volwassen verzekerden één Cl vergoed. Hierbij gaat het in de meeste
gevallen om bimodale stimulatie, wat inhoudt het plaatsen van een Cl aan
het ene oor met een hoortoestel aan het andere oor. Het plaatsen van een
Cl bij personen met (zeer) ernstige slechthorendheid, is zorg conform de
stand van de wetenschap. Voor de vraag of een bilaterale, dus tweede Cl
ook zou moeten worden opgenomen in de basisverzekering dient dan ook
geen toets plaats te vinden naar de effectiviteit van de behandeling op
zich, maar dient onderzocht te worden of sprake is van een meerwaarde
als een tweede implantaat naast een eerder geplaatst Cl aan de andere
zijde wordt aangemeten.

Over de vraag of sprake is van een meerwaarde bij het plaatsen van een
tweede Cl, heeft het toenmalige College voor Zorgverzekeringen (CVZ, nu
Zorginstituut Nederland) op 16 november 2009 een standpunt ingenomen.
In dat standpunt stelde het CVZ vast dat er onvoldoende bewijs
beschikbaar is voor de meerwaarde van bilaterale implantatie bij
postlinguaal dove volwassenen boven bimodale stimulatie. Voorts is uit
onderzoek gebleken dat tweezijdig geimplanteerde volwassenen meer last
hebben van tinnitus (oorsuizen) met gevolgen voor de door hun beoor-
deelde kwaliteit van leven. Gelet op deze resultaten is de werkzaamheid
van een tweede Cl voor volwassenen onvoldoende aangetoond, waardoor
deze behandeling niet voldoet aan de stand van wetenschap en praktijk.
Dit betekent dat deze behandeling niet tot het verzekerde pakket van de
basisverzekering behoort.

Uit navraag bij het Zorginstituut Nederland is gebleken dat dit standpunt
van november 2009 nog steeds actueel is. In 2013 is door het CVZ
vastgesteld dat een 2° Cl bij doofblinden wel voldoet aan de stand van de
wetenschap en praktijk. Naar aanleiding hiervan heeft CVZ het Cochleaire
Implantatie Overleg Nederland (hierna: CI-ON) vragen gesteld over een 2°¢
Cl voor de groep dove en zeer slechthorende volwassenen. Het CI-ON
heeft het Zorginstituut Nederland in december 2013 echter bericht dat
sinds 2009 geen nieuwe studies gepubliceerd zijn met een hoge bewijs-
kwaliteit. Ook daarna heeft het Zorginstituut geen signalen gekregen dat
dit anders is.

Het Zorginstituut concludeert, mede gezien de reactie van het CI-ON, dat
een herbeoordeling van het standpunt nog niet zinvol is. De conclusie van
2009 met de aanvulling in 2013, dat een 2° Cl bij doofblinden wel voldoet
aan de stand van de wetenschap en praktijk, blijft op dit moment
gehandhaafd. Gelet op het voorgaande wordt bilaterale cochleaire
implantatie voor dove en zeer slechthorende volwassenen dan ook niet
vergoed uit het verzekerde pakket van de Zvw.



Ik vertrouw erop uw Kamer hiermee voldoende te hebben geinformeerd,

De Minister van Volksgezondheid, Welzijn en Sport,
E.l. Schippers



