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Oogonderzoek bij
het gebruik van
Nivaquine of Plaquenil
Afdeling Oogheelkunde
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U bent voor behandeling van een huidaandoening of reumatologische aandoening 
gestart met het medicijn Nivaquine of Plaquenil. U heeft bij gebruik van deze 
medicijnen een grotere kans op de oogaandoening retinopathie. Dit is ernstige 
schade aan het netvlies. Uw arts heeft u daarom naar de oogarts verwezen voor
onderzoek naar eventuele retinopathie.
In deze folder vindt u uitleg over dit onderzoek en 
over de klachten die mogelijk op retinopathie wijzen.

Netvliesbeschadiging
De middelen Nivaquine (chloroquine) en Plaquenil 
(hydroxychloroquine) worden gebruikt voor de 
behandeling van verschillende reumatologische
en dermatologische aandoeningen en voor de bestrijding van malaria.
Bij 1 op de 200 gebruikers ontstaat ernstige schade aan het netvlies. Dit wordt 
retinopathie genoemd. Ook kunnen deze middelen schade aan het hoornvlies 
veroorzaken. Deze schade is meestal tijdelijk van aard en daardoor minder ernstig 
dan schade veroorzaakt aan het netvlies.

Er zijn factoren die de kans op het ontstaan van retinopathie verhogen:
• een hoge dosering Plaquenil (meer dan 6,5 mg per kg lichaamsgewicht)
• een hoge dosering Nivaquine (meer dan 3 mg per kg lichaamsgewicht)
• gebruik van Plaquenil of Nivaquine langer dan 5 jaar
• onder- of overgewicht
• nier- of leverziekten
• leeftijd ouder dan 60 jaar
• reeds bestaande oogaandoeningen

Welke klachten kunt u hebben?
De meest voorkomende klachten die u kunt krijgen bij het gebruik van Nivaquine
of Plaquenil zijn:
• het zien van een schemering voor de ogen
• overgevoeligheid voor licht
• moeite met het scherp zien, bijvoorbeeld bij het lezen
• het fletser zien van kleuren
• het zien van lichtflitsen
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Deze klachten kunnen ook door andere oorzaken ontstaan. Maar er zijn 2 klachten 
die wel kenmerkend zijn voor het gebruik van Nivaquine en Plaquenil, namelijk:
• Het waarnemen van een kleurloze kring rondom lichtbronnen. Dit wordt 

ook wel een halo genoemd.
• Uitval van een stuk gezichtsveld of vervorming van het gezichtsveld.

De laatste twee klachten kunt u testen met behulp van de Amsler kaart. Dit is 
een hulpmiddel om vroegtijdige vertekeningen van het beeld op te sporen en 
veranderingen waar te nemen.

Zo werkt de Amsler kaart
Sluit een oog en kijk naar het centrale punt.
Noteer of u:
• de hele kaart of maar een deel van de kaart ziet
• rechte of vervormde lijnen ziet
• andere vervormingen ziet
Herhaal deze handeling met uw andere oog.

Een aantal van de bovenstaande klachten verdwijnt
na het stoppen met de Nivaquine of Plaquenil. Heeft 
u (één van) deze klachten? Neem dan contact op 
met uw huisarts.

Het oogonderzoek
Binnen een jaar na het starten van Nivaquine of Plaquenil wordt u door de reuma-
toloog of dermatoloog doorverwezen naar de oogarts voor onderzoek van uw 
ogen. Bij het bezoek aan de oogarts worden uw ogen grondig onderzocht. Als het 
nodig is kan de oogarts ervoor kiezen om aanvullende onderzoeken uit te laten 
voeren. Zo krijgt de oogarts een nog beter beeld van de conditie van uw ogen.

Controle
U hoort van de oogarts wanneer de volgende controle nodig is.

Contactgegevens
Heeft u nog vragen naar aanleiding van deze folder, dan kunt u contact opnemen 
met de polikliniek Oogheelkunde, telefoon (0299) 457 136.



Locatie Enkhuizen
Molenweg 9b
1601 SR Enkhuizen
T. 0228 312 345

Locatie Hoorn
Maelsonstraat 3
1624 NP Hoorn
T. 0229 257 257

Locatie Purmerend
Waterlandlaan 250
1441 RN Purmerend
T. 0299 457 457

Locatie Volendam
Heideweg 1b
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T. 0229 257 500

Postbus 600, 1620 AR Hoorn 
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