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Koninklijk besluit betreffende het beroep van
orthoptist

Filip, Koning der Belgen,
Aan allen die nu zijn en hierna wezen zullen,

Onze Groet.

Arrêté royal relatif à la profession
d'orthoptiste

Philippe, Roi des Belges,
A tous, présents et à venir, Salut.

Gelet op de gecoördineerde wet van 10 mei
2015 betreffende de ui toefening van de
gezondheidszorgberoepen, art ikel  23, § 1,
eerste en derde lid, gewijzigd bij de wet van 11
augustus 2017, ar t ikel  70, art ikel 71, gewijzigd
bij de wet van 22 juni 2016;

Gelet op het koninkl i jk besluit van 7 juli 2017
betreffende de beroepsti tel  en de
kwalif icatievereisten voor de ui toefening van
het beroep van or thopt is t  en houdende
vaststell ing van de lijst van de technische
prestaties en van de lijst van handelingen
waarmee de or thopt is t  door een arts kan
worden belast;

Gelet op het advies nr. FRPB/2025/ADVIES-02
van 19 maart 2025 en het advies nr.
FRPB/2O25/ADVIES-O4 van 16 juni 2025 van de
Federale Raad voor de paramedische
beroepen;

Gelet op de evenredigheidsbeoordeling,
uitgevoerd op 19 maart 2025, overeenkomstig
de wet van 23 maart 2021 betreffende een
evenredigheidsbeoordeling voorafgaand aan
de invoering of de wijziging van een
beroepsreglementer ing in de
gezondheidssector;

Vu la loi coordonnée du 10 mai 2015 relat ive à
l'exercice des professions des soins de santé,
l 'article 23, § 1er, alinéas 1er et 3, modi f ié  par la
loi du 11 août 2017, l 'art icle 70 et l 'article 71,
modif ié par la loi du 22 juin 2016 ;

Vu l 'arrêté royal du 7 ju i l le t  2017 relat i f  au t i tre
professionnel  et aux condit ions de quali f ication
requises pour l'exercice de la profession
d'or thopt iste et por tant  f ixation de la liste des
prestations techniques et de la liste des actes
dont l 'or thopt iste peut être chargé par un
médecin  ;

Vu les avis n" CFPP/2025/AVIS-02 du 19 mars
2025 et n’ CFPP/2025/AVIS-04 du 16 juin 2025
du Conseil fédéral  des Professions
paramédicales ;

Vu l 'examen de proport ionnal i té,  effectué le 19
mars 2025, conformément  à la loi du 23 mars
2021 relat ive à un examen de proport ionnal i té
préalable à l 'adopt ion ou la modi f icat ion d'une
réglementat ion de profession dans le secteur
de la santé ;

Christophe DOYEN
Boîte de texte
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Gelet op het advies van de inspecteur van
Financiën, gegeven op 29 april 2026;

Gelet op de akkoordbevinding van de
Staatssecretaris van Begroting, d.d. XXX;

Gelet op advies xxxxx/x van de Raad van State,
gegeven op XXX, met toepassing van artikel 84,
§ 1, eerste lid, 2", van de wetten op de Raad van
State, gecoördineerd op 12 januari 1973;

Op de voordracht van de Minister van
Volksgezondheid,

Hebben Wij besloten en besluiten Wij:

HOOFDSTUK 1. - Inleidende bepalingen

Artikel 1. Definities.
Voor de toepassing van dit besluit wordt
verstaan onder:
1° "Subjectieve meting van de refractie": het
meten van de correctie noodzakelijk om het
zicht optimaal  te corrigeren door toepassen van
subjectieve methoden rekening houdende met
de refractieve status van de patiënt;
2° "Medische prisma's": prisma's ter correctie
van diplopie- en/of asthenopie-klachten. Deze
prisma's worden ofwel aangebracht op een
bestaande bril in de vorm van een Fresnelfolie,
ofwel geïntegreerd in de brilcorrectie van de
patiënt. Reductieprisma's voor
diktevermindering van multifocale glazen
vallen niet onder deze categorie;
3’ "Medisch optisch hulpmiddel": eik
instrument, apparaat, uitrusting, materiaal of
ander artikel, alleen of in combinatie gebruikt,
dat door de fabrikant is bestemd voor gebruik
bij mensen voor diagnostische, therapeutische
of bewakingsdoeleinden, of om symptomen te
verlichten, ziektes te voorkomen, of een
medische anatomische of fysiologische functie
te herstellen of te vervangen in het kader van
een optische correctie. Deze medische
hulpmiddelen kunnen worden geclassificeerd
op basis van hun risico en complexiteit, van
eenvoudige hulpmiddelen (zoals brillen) tot
complexere hulpmiddelen (zoals implantaten

Vu l’avis de l’inspecteur des Finances, donné le
29 avril 2026 ;

Vu l'accord de la Secrétaire d'Etat du Budget,
donné le XXX ;

Vu l’avis n° XXX du Conseil d’État, donné le XXX,
en application de l’article 84, § 1er, alinéa 1er, 2°,
des lois sur le Conseil d’État, coordonnées le 12
janvier 1973 ;

Sur la proposition du Ministre de la Santé
publique,

Nous avons arrêté et arrêtons :

CHAPITRE 1er. - Dispositions préliminaires

Article 1er. Définitions.
Pour l'application du présent arrêté, il faut
entendre par :
1’ « Mesure subjective de la réfraction » : la
mesure de la correction nécessaire pour
corriger la vision de manière optimale en
appliquant des méthodes subjectives en tenant
compte du statut réfractif du patient ;
2° « Prismes médicaux » : les prismes pour
corriger les problèmes de diplopie et/ou
asthénopie, qui sont soit appliqués à une paire
de lunettes existante sous la forme d’un film de
Fresnel, soit intégrés à la correction des
lunettes du patient. Les prismes d'allègement
pour la réduction de l’épaisseur des verres
progressifs n’entrent pas dans cette catégorie ;
3° « Dispositif optique médical » : tout
instrument, appareil, équipement, matériel ou
autre article, utilisé seul ou en combinaison,
destiné par le fabricant à être utilisé sur des
êtres humains à des fins diagnostiques,
thérapeutiques, de surveillance, ou pour
soulager des symptômes, prévenir des
maladies, ou réparer ou remplacer une fonction
anatomique ou physiologique médicales dans
le cadre de la correction optique.  Ces dispositifs
dispositifs médicaux peuvent être classés selon
leur risque et leur complexité, allant de
dispositifs simples (comme les lunettes) à des
dispositifs plus complexes (comme les implants
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of radiologieapparatuur). Ze moeten voldoen
aan strikte eisen op het gebied van veiligheid en
prestaties voordat ze op de markt worden
gebracht.
4° "Bepaling van de gezichtsscherpte": een
paramedische handeling waarbij een
gekwalificeerde zorgverlener op systematische
en gestandaardiseerde wijze de visuele
functionaliteit van het oog beoordeelt, met
inachtneming van medische en functionele
aspecten, met als doel het opsporen of
monitoren van visuele afwijkingen of
aandoeningen en het leveren van een
onderbouwde bijdrage aan diagnostiek of
behandelbeslissingen.

Art. 2. De uitoefening van "orthoptie" is een
paramedisch beroep in de zin van artikel 69 van
de gecoördineerde wet van 10 mei 2015
betreffende de uitoefening van de
gezondheidszorgberoepen.
Dit beroep wordt uitgeoefend onder de
beroepstitel "orthoptist".

HOOFDSTUK 2. - Erkenningscriteria.

Art. 3. § 1. Uitsluitend personen die daartoe
overeenkomstig § 2 zijn erkend en voldoen aan
de in § 3 genoemde voorwaarden, zijn bevoegd
het beroep van orthoptist uit te oefenen en de
titel van orthoptist te voeren.

§ 2. Om een erkenning voor de titel en het
beroep van orthoptist te kunnen verkrijgen,
moet de betrokkene met succes een hogere
opleiding hebben afgerond die overeenkomt
met ten minste 180 ECTS-studiepunten.

Het leerprogramma omvat op zijn minst de
volgende elementen:

I. een theoretische opleiding in:
1. algemene anatomie, fysiologie, neurologie
en pathologie;
2. anatomie, (neuro-)fysiologie van het gehele
visuele systeem: van het oog tot en met de
neurovisuele functies;

ou les équipements de radiologie). Ils doivent
répondre à des exigences strictes de sécurité et
de performance avant leur mise sur le marché.
4° « Détermination de l'acuité visuelle » : l'acte
paramédical consistant, pour un prestataire de
soins qualifié, à évaluer de manière
systématique et standardisée la fonctionnalité
visuelle de l'œil, en tenant compte des aspects
médicaux et fonctionnels, en vue de détecter
ou de surveiller des anomalies ou pathologies
visuelles, et d'apporter une contribution étayée
au diagnostic ou aux décisions thérapeutiques.

Art. 2. L'exercice de I' « orthoptie » est une
profession paramédicale au sens de l'article 69
de la loi coordonnée du 10 mai 2015 relative à
l'exercice des professions des soins de santé.
Cette profession est exercée sous le titre
professionnel d' « orthoptiste ».

CHAPITRE 2. - Critères d'agrément.

Art. 3. § 1er. Seules les personnes agréés à cet
effet conformément § 2 et qui remplissent les
conditions visées au § 3 sont autorisées à
exercer la profession d'orthoptiste et à en
porter le titre.

§ 2. Pour se voir octroyer un agrément pour le
titre et la profession d'orthoptiste, la personne
concernée a suivi avec fruit une formation dans
le cadre d'un enseignement supérieur
correspondant à au moins 180 crédits ECTS.

Le programme d'études de cette formation
comprend au moins les éléments suivants:

I. une formation théorique en :
1. anatomie générale, physiologie, neurologie
et pathologie ;
2. anatomie et (neuro-)physiologie de
l'ensemble du système visuel : de l'œil aux
fonctions neurovisuelles ;
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3. algemene pathologie van het gehele visuele
systeem: van het oog tot en met de
neurovisuele functies;
4. basiskennis van optica en refractie;
5. optische hulpmiddelen voor de correctie van
refractiefouten;
6. basiskennis van de contactologie;
7. basiskennis van de low vision en algemene
beginselen van revalidatie;
8. basiskennis van de theorie van het binoculair
zien, amblyopie en strabismus;
9. algemene farmacologie en farmacologie
specifiek voor oftalmologie;
10. algemene psychologie, gezondheids-
psychologie, ontwikkelingspsychologie;
11. basiskennis in neuropsychologie;
12. algemene pedagogiek en algemene kennis
van de geriatrische patiënt;
13. grondbeginselen van statistiek en
literatuuronderzoek;
14. wetenschappelijk Engels en Nederlands of
Frans;
15. ethiek en déontologie;
16. recht, wetgeving en organisatie van de
gezondheidszorg en de gezondheidszorg-
beroepen in België;
17. e-Health (beveiligd digitaal platform);
18. grondige kennis van de theorie van normaal
en abnormaal binoculair zien;
19. grondige kennis van de theorie van
strabismus;
20. grondige kennis van de theorie van
oogmotiliteitsstoornissen;
21. grondige kennis van de theorie van
amblyopie;
22. neuropsychologie;
23. grondige kennis van de stoornissen van de
neurovisuele functies;
24. grondige kennis van de low vision optica;
25. grondige kennis van low vision;
26. refractie bij het kind;
27. grondige kennis van refractionele
problematiek met impact op het orthoptisch
onderzoek en de orthoptische behandeling;
28. oftalmo-pediatrie;
29. neuro-oftalmologie;
30. geriatrisch gerelateerde oculaire
pathologie;

3. pathologie générale de l'ensemble du
système visuel : de l'œil aux fonctions
neurovisuelles ;
4. connaissances de base en optique et en
réfraction ;
5. dispositifs optiques pour la correction des
erreurs de réfraction ;
6. connaissances de base de la contactologie ;
7. connaissances de base de la basse vision et
principes généraux de la réadaptation ;
8. connaissances de base de la théorie de la
vision binoculaire, de l'amblyopie et du
strabisme ;
9. pharmacologie générale et pharmacologie
spécifique à l'ophtalmologie ;
10. psychologie générale, psychologie de la
santé, psychologie du développement ;
11. connaissances de base en neuropsychologie
ƒ
12. pédagogie générale et connaissance
générale du patient gériatrique ;
13. principes de base de la statistique et de la
recherche documentaire ;
14. anglais, ainsi que français ou néerlandais
scientifique ;
15. éthique et déontologie ;
16. droit, législation et organisation des soins
de santé et des professions de santé en
Belgique;
17. e-Santé (plateforme digitale sécurisée) ;
18. connaissances approfondies de la théorie
de la vision binoculaire normale et anormale ;
19. connaissances approfondies de la théorie
du strabisme ;
20. connaissances approfondies de la théorie
des troubles de la motilité oculaire ;
21. connaissances approfondies de la théorie
de l’amblyopie ;
22. neuropsychologie ;
23. connaissances approfondies des troubles
des fonctions neurovisuelles ;
24. connaissances approfondies de l'optique de
basse vision ;
25. connaissances approfondies de la basse
vision ;
26. réfraction chez l'enfant ;
27. connaissances approfondies
problématiques de réfraction ayant un impact
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31. kennis van het oculo-vestibulair systeem en
de hieraan gerelateerde oculaire pathologie;
32. grondige theoretische kennis van
oftalmologische chirurgische ingrepen.

II. een theoretische en praktische opleiding in:
1. orthoptische onderzoeksmethoden:
a) hoofdhouding;
b) oogstand;
c) oogbewegingen, amblyopie;
d) oculovestibulaire stoornissen;
e) gezichtsvermogen (inclusief bepalen van
gezichtsscherpte en refractieve status,
accommodatie- en convergentievermogen);
f) contrast- en lichtgevoeligheid, opsporen van
kleurzichtstoornissen;
g) optimale prismasterkte;
h) aniseikonie;
i) vooronderzoek van de patiënt in
samenwerking met de oftalmoloog;
j) onderzoeksmethoden van de residuele
visuele functies bij low vision patiënten;
k) onderzoeksmethoden van de neurovisuele
functies en de neurovisuele stoornissen.

2. orthoptische behandelingsmethoden:
a) strabisme;
b) andere binoculaire stoornissen, forie met
klachten;
c) amblyopie;
d) oculovestibulaire stoornissen;
e) neurovisuele functies en de neurovisuele
stoornissen.

3. technische onderzoeksmethoden van het
visueel systeem, via elektrofysioiogie en
beeldvorming van het oog;
4. optische hulpmiddelen voor refractieve
correctie;
5. optische hulpmiddelen ter behandeling van
een aandoening (bv. amblyopie, penalisatie na
amblyopie, speciale glazen voor de behandeling
van myopie);
6. onderzoeks- en behandelingsmethoden bij
low vision met inbegrip van visuele
hulpmiddelen;

sur l'examen orthoptique et le traitement
orthoptique ;
28. ophtalmologie-pédiatrique ;
29. neuro-ophtalmologie ;
30. pathologie oculaire liée à la gériatrie ;
31. connaissances du système vestibulaire et de
la pathologie oculaire associée ;
32. connaissances théoriques approfondies des
interventions chirurgicales ophtalmologiques.

II. une formation théorique et pratique en :
1. méthodes d’examens orthoptiques :
a) port de tête ;
b) position des yeux ;
c) mouvements oculaires, amblyopie ;
d) troubles oculo-vestibulaires ;
e) vision (y compris la détermination de l'acuité
visuelle et de la réfraction, de l'accommodation
et des possibilités de convergence) ;
f) sensibilité aux contrastes et à la lumière,
dépistage des anomalies de la vision des
couleurs ;
g) puissance optimale du prisme ;
h) aniseïconie ;
i) examen préliminaire du patient en
collaboration avec l'ophtalmologue ;
j) méthodes d'examen des fonctions visuelles
résiduelles chez les patients ayant une basse
vision ;
k) méthodes d'examen des fonctions
neurovisuelles et des troubles neurovisuels.

2. méthodes de traitement orthoptiques :
a) strabisme ;
b) autres troubles binoculaires, phorie avec
plaintes ;
c) amblyopie ;
d) troubles oculovestibulaires ;
e) fonctions neurovisuelles et troubles
neurovisuels.

3. méthodes d’exploration techniques du
système visuel, par électrophysiologie et
imagerie oculaire ;
4. moyens optiques de correction réfractive ;
5. dispositifs optiques de traitement d'une
affection (par exemple amblyopie, pénalisation

5



en cas d'amblyopie, lunettes spéciales pour
traiter la myopie) ;
6. méthodes d'exploration et de traitement en
cas de basse vision y compris les aides visuelles

7. méthodologie du travail paramédical, bilan
d'examen, spécifique au domaine de
l'orthoptiste; Evidence-based medicine ;
8. evidence-based practice ;
9. travail interdisciplinaire et collaboration
interprofessionnelle ;
10. communication et communicationnelles ;
11. organisation et administration dans le cadre
de la planification thérapeutique ;
12. informatique dans les soins de santé et
applications e-Health (plateforme digitale
sécurisée) ;
13. secourisme ;
14. hygiène et travail stérile ;
15. assistance et instrumentation dans la
chirurgie ophtalmologique ;
16. administration de collyres.

III. La réalisation d'au moins un travail de fin
d'études en rapport avec l'exercice du domaine
de l'orthoptie dont il ressort que l'intéressé est
capable de déployer une activité analytique et
synthétique dans la branche professionnelle et
qu'il peut travailler de manière autonome.

IV. L'accomplissement avec succès d'un stage
d’au moins 600 heures, sous la supervision d‘un
professionnel médical ou paramédical. Les 600
heures de stage sont répartiessur les
différentes sous-disciplines du domaine de
l’orthoptie : strabologie et autres troubles
binoculaires, neuro-ophthalmoiogie,
ophtalmologie pédiatrique, pré-consultation en
ophtalmologie, basse vision ; et réparties sur 2
ou plus des domaines suivants : assistance
technique en ophtalmologie, troubles
oculovestibuiaires, assistance chirurgicale,
troubles des fonctions neurovisuelles,
dépistage, rééducation dans les différents
domaines de l'orthoptie.

§ 3. La personne agréée entretient et met à jour
ses connaissances et ses compétences

7. methodologie van het paramedisch werken,
onderzoeksbaan binnen het specifieke domein
van de orthoptist; evidencebased medicine;
8. evidencebased practice;
9. interdisciplinaire en interprofessionele
samenwerking;
10. communicatie en communicatieve
vaardigheden;
11. organisatie en administratie in het kader
van de therapeutische planning;
12. informatica in de gezondheidszorg en
eHeaith-applicaties (beveiligd digitaal
platform);
13. EHBO;
14. hygiëne en steriel werken;
15. assistentie en instrumentatie in de
oftalmologische chirurgie;
16. toedienen van collyria.

III. Het maken van minimaal een eindwerk dat
in verband staat met de uitoefening in het
domein van de orthoptie en waaruit blijkt dat
de betrokkene in staat is tot een analytische en
synthetische activiteit in het vakdomein en dat
hij zelfstandig kan werken.

IV. Met vrucht een stage van minimaal 600 uur
hebben afgerond, onder supervisie van een
medisch of paramedisch professional. De 600
uur stage wordenverdeeld
over de verschillende subdisciplines van het
domein van de orthoptie: strabologie en
andere binoculaire aandoeningen, neuro-
oftalmologie, pediatrische oftalmologie,
preconsultatie in de oftalmologie, low
vision;enverdeeld over 2 of meer van de
volgende domeinemtechnische assistentie in
de oftalmologie, oculo-vestibulaire
aandoeningen, chirurgische assistentie,
stoornissen van de neurovisueie functies,
screening, revalidatie in de verschillende
domeinen van de orthoptie

§ 3. De erkende persoon onderhoudt zijn
beroepskennis en -vaardigheden als orthoptist
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en werkt deze bij via bijscholing (permanente
vorming), gedurende ten minste 15 uur per
jaar, om een beroepsuitoefening op een
optimaai kwaliteitsniveau te behouden. Deze
bijscholing moet bestaan uit persoonlijke studie
en deelname aan vormingsactiviteiten.

HOOFDSTUK 3. - Toevertrouwde handelingen
en technische prestaties

Art. 4. § 1. Op grond van artikel 71, § 1, eerste
lid, van de voormelde gecoördineerde wet van
10 mei 2015, mogen de volgende technische
prestaties, bedoeld in de bijlagen 1, 2 en 3 van
dit besluit, door de orthoptist worden
uitgevoerd, krachtens artikel 69, 1°, § 1, eerste
lid, van dezelfde gecoördineerde wet.

§ 2. De technische prestaties, in het kader van
de uitvoering van maatregelen van preventieve
geneeskunde met uitsluiting van handelingen
die rechtstreeks contact met het oog vereisen,
bedoeld in bijlage 1, mogen door de orthoptist
worden verricht op voorwaarde van een
omstandig geneeskundig voorschrift opgesteld
door een arts.

§ 3. De in bijlage 2 bedoelde technische
prestaties mogen autonoom worden verricht
door de orthoptist indien de patiënt
voorafgaandelijk binnen de in bijlage 3
bedoelde termijn werd gezien door een arts-
specialist in de oftalmologie.

§ 4. De technische prestaties bedoeld in bijlage
3 van dit besluit, mogen worden verricht door
de orthoptist op voorwaarde van een
omstandig geneeskundig voorschrift opgesteld
door een arts-specialist in de oftalmologie.

§ 5. De technische prestaties bedoeld in bijlage
4 van dit besluit, mogen worden verricht door
de orthoptist op voorwaarde van een
omstandig geneeskundig voorschrift opgesteld
door een van de volgende artsen-specialisten:
een arts-specialist in de oftalmologie, een arts-
specialist keel-, neus- en oorheelkunde, een

professionnelles d'orthoptiste par une
formation continue d’au moins 15 heures par
an, afin de maintenir une pratique
professionnelle d'un niveau de qualité optimal.
Cette formation continue doit consister en des
études personnelles et en la participation à des
activités de formation.

CHAPITRE 3. - Actes confiés et prestations
techniques

Art. 4. § 1er. En exécution de l'article 71, § 1er,
alinéa 1er, de la loi coordonnée du 10 mai 2015
précitée, les prestations techniques, visées aux
annexes 1, 2 et 3 du présent arrêté peuvent
être exécutées par l'orthoptiste, au titre de
l'article 69, 1°, § 1er, alinéa 1er, de la même loi
coordonnée.

§ 2. Les prestations techniques dans le cadre de
l'exécution de mesures de médecine préventive
à l'exclusion d'actes qui nécessitent un contact
direct avec l'œil, visées à l'annexe 1 du présent
arrêté, peuvent être accomplies par
l'orthoptiste moyennant une prescription
médicale détaillée établie par un médecin.

§ 3. Les prestations techniques visées à
l'annexe 2 peuvent être pratiquées de manière
autonome par l'orthoptiste si le patient a été vu
au préalable par un médecin spécialiste en
ophtalmologie dans les délais visés à l'annexe
3.

§ 4. Les prestations techniques visées à
l'annexe 3 du présent arrêté, peuvent être
accomplies par l'orthoptiste moyennant une
prescription médicale détaillée établie par un
médecin spécialiste en ophtalmologie.

§ 5. Les prestations techniques visées à
l'annexe 4 du présent arrêté, peuvent être
accomplies par l'orthoptiste, moyennant une
prescription médicale détaillée établie par un
des médecins spécialistes suivants : médecin
spécialiste en ophtalmologie, médecin
spécialiste en oto-rhino-laryngologie, médecin
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spécialiste en neurologie ou médecin
spécialiste en neurologie pédiatrique.

§ 6. Les prestations techniques visées à
l'annexe 5 du présent arrêté peuvent être
confiées à l'orthoptiste par un médecin
spécialiste en ophtalmologie, à condition que le
médecin prescripteur soit physiquement
présent dans la même institution et que les
actes soient réalisés sous sa responsabilité.

§ 7. Les actes d'assistance visés à l'annexe 6
peuvent être réalisés par l'orthoptiste, à
condition que le médecin et l'orthoptiste
effectuent des prestations ensemble sur un
patient dans le même lieu, avec un contact
visuel et verbal direct entre eux.

arts-specialist in de neurologie of een arts-
specialist in de pedlatrische neurologie.

§ 6. De technische prestaties bedoeld in bijlage
5 van dit besluit, mogen worden toevertrouwd
aan de orthoptist door een arts-specialist in de
oftalmologie, op voorwaarde dat de
voorschrijvende arts fysiek aanwezig is in
dezelfde instelling en de handelingen onder zijn
verantwoordelijkheid worden verricht.

§ 7. De assistentie-handelingen bedoeld in
bijlage 6 mogen worden verricht door de
orthoptist op voorwaarde dat de arts en de
orthoptist samen in dezelfde locatie
handelingen verrichten bij een patiënt, waarbij
er direct visueel en verbaal contact tussen hen
bestaat.

Art. 5. De technische prestaties, de
toevertrouwde handelingen en de assistentie-
handelingen die worden uitgevoerd door de
orthoptist moeten worden gedetailleerd in het
medisch dossier van de patiënt.

Art. 6. § 1. In overeenstemming met de wet van
22 augustus 2002 betreffende de rechten van
patiënten, de wet van 22 april 2019 betreffende
de kwaliteitsvolle praktijkvoering in de
gezondheidzorg, en de geldende wetgeving
inzake het medisch beroepsgeheim en de
bescherming van medische informatie,
garanderen de orthoptisten de kwaliteit van de
orthoptische prestaties die zij aan hun
patiënten verlenen, de bescherming van de
persoonlijke levenssfeer van de patiënt en het
medisch beroepsgeheim.

§ 2. Om het medisch beroepsgeheim en de
vertrouwelijkheid van de medische informatie
te waarborgen, zorgen de orthoptisten ervoor
dat de lokalen waarin zij hun beroep
uitoefenen, beschikken overeen praktijkruimte
die gescheiden is van de wachtruimte. De
orthoptist verleent de orthoptische prestaties
aan de patiënt door in hetzelfde lokaal fysiek
aanwezig te zijn.

Art. 5. Les prestations techniques, les actes
confiés et les actes d'assistance réalisés par
l'orthoptiste font l'objet d'un rapport détaillé
dans le dossier médical du patient.

Art. 6. § 1. Conformément à la la loi du 22 août
2002 relative aux droits du patient, à la loi du
22 avril 2019 relative à la qualité de la pratique
des soins de santé, et à la législation applicable
en matière de secret médical et de protection
des données médicales, l'orthoptiste garantit la
qualité des prestations orthoptiques
prodiguées à ses patients, la protection de la vie
privée du patient et le secret médical.

§ 2. Afin de préserver le secret médical et la
confidentialité des données médicales,
l'orthoptiste s'assure que les locaux où s'exerce
sa profession disposent d'un local de pratique
séparé de la salle d'attente. L'orthoptiste
prodigue ies prestations orthoptiques à l'égard
du patient en étant présent physiquement dans
le même local.
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§ 3. De orthoptist onthoudt zich van elke
belangenverstrengeling of perceptie van
belangenverstrengeling met commerciële
actoren in het domein van de oogzorg. De
orthoptist mag documenten aanbieden en
gebruiken met als oogmerk patiënteneducatie,
onder dezelfde voorwaarden als deze voor
ontstentenis van belangenverstrengeling.

§ 4. De orthoptist zorgt ervoor dat het
materiaal dat nodig is voor een kwaliteitsvolle
uitoefening van de orthoptische handelingen
aanwezig is. Voor handelingen die slechts
uitgevoerd kunnen worden met materiaal dat
niet aanwezig is, verwijst de orthoptist de
patiënt naar een orthoptist die wel over dit
materiaal beschikt. De orthoptist draagt zorg
voor een beveiligd netwerk voor het bewaren
van gezondheidsgegevens in een medisch
dossier, volledig afgescheiden van niet-
medische activiteiten.

HOOFDSTUK 4. - Wijzigings- en
overgangsbepalingen.

Art. 7. Het koninklijk besluit van 7 juli 2017
betreffende de beroepstitel en de
kwalificatievereisten voor de uitoefening van
het beroep van orthoptist en houdende
vaststelling van de lijst van de technische
prestaties en van de lijst van handelingen
waarmee de orthoptist door een arts kan
worden belast, wordt opgeheven.

Art. 8. In afwijking van artikel 3, § 2, behouden
de personen die op de datum van
inwerkingtreding van dit besluit een erkenning
hebben verkregen voor het beroep van
orthoptist krachtens het koninklijk besluit van 7
juli 2017 die erkenning.

Art. 9. In afwijking van artikel 3, § 2, kunnen de
personen die vóór 22 april 2019 een opleiding
tot orthoptist hebben aangevat, zoals
beschreven in artikel 3, 1’, van het koninklijk
besluit van 7 juli 2017 betreffende de
beroepstitel en de kwalificatievereisten voor de
uitoefening van het beroep van orthoptist en

§ 3. L'orthoptiste s'abstient de tout conflit
d’intérêts et de toute apparence de conflit
d’intérêts avec des acteurs commerciaux du
domaine des soins oculaires. Il est permis à
l'orthoptiste de proposer et d’utiliser des
documents à des fins d'éducation des patients,
sous les mêmes conditions d'absence de conflit
d’intérêts.

§ 4. L'orthoptiste s'asure que le matériel
nécessaire à la réalisation des actes
orthoptiques de qualité est disponible. Pour les
actes qui nécessitent du matériel non
disponible, l’orthoptiste dirige le patient vers
un orthoptiste disposant de ce matériel.
L'orthoptiste veille à la mise en place d'un
système sécurisé pour le stockage des données
de santé dans un dossier médical, totalement
séparé des activités non médicales.

CHAPITRE 4. - Dispositions modificatives et
transitoires.

Art. 7. L’arrêté royal du 7 juillet 2017 relatif au
titre professionnel et aux conditions de
qualification requises pour l’exercice de la
profession d’orthoptiste et portant fixation de
la liste des prestations techniques et de la liste
des actes dont l’orthoptiste peut être chargé
par un médecin, est abrogé.

Art. 8. Par dérogation à l'article 3, § 2, les
personnes qui, à la date d'entrée en vigueur du
présent arrêté, ont obtenu un agrément pour la
profession d'orthoptiste en vertu de l'arrêté
royal du 7 juillet 2017, conservent cet
agrément.

Art. 9. Par dérogation à l'article 3, § 2, les
personnes qui ont commencé, avant le 22 avril
2019, une formation d'orthoptiste telle que
décrite à l'article 3, 1’, de l'arrêté royal du 7
juillet 2017 relatif au titre professionnel et aux
conditions de qualification requises pour
l'exercice de la profession d'orthoptiste et
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houdende vaststelling van de lijst van de
technische prestaties en van de lijst van
handelingen waarmee de orthoptist door een
arts kan worden belast, en die voldoen aan de
opleidings- en stagevoorwaarden beschreven
in artikel 3, 1°, van het voornoemde koninklijk
besluit van 7 juli 2017, verzoeken om een
erkenning voor het beroep van orthoptist. Deze
erkenningsaanvraag moet worden ingediend
binnen het jaar dat volgt op de
inwerkingtreding van dit besluit.

Art. 10. De personen die een erkenning als
orthoptist-optometrist hebben behaald op
grond van het koninklijk besluit van 27 februari
2019 betreffende het beroep van orthoptist-
optometrist, vernietigd bij het arrest nr.
251.846 van 14 oktober 2021 van de Raad van
State, kunnen om een erkenning verzoeken
voor het beroep van orthoptist onder
voorbehoud, indien nodig, van het met succes
afronden van een aanvullende opleiding in een
door de bevoegde overheid opgerichte,
gesubsidieerde of erkende instelling, met het
oog op het wegwerken van eventuele
tekortkomingen in de opleiding bedoeld in
artikel 3, § 2, van dit besluit. Deze
erkenningsaanvraag moet worden ingediend
binnen het jaar dat volgt op de
inwerkingtreding van dit besluit.

Art. 11. De personen die, tussen 22 april 2019
en 18 februari 2023, een opleiding als
orthoptist-optometrist hebben aangevat zoals
beschreven in artikel 3 van het koninklijk besluit
van 27 februari 2019 betreffende het beroep
van orthoptist-optometrist, vernietigd bij het
arrest nr. 251.846 van 14 oktober 2021 van de
Raad van State, en die voldoen aan de
opleidingsvoorwaarden beschreven in artikel 3
van het koninklijk besluit van 27 februari 2019,
kunnen om een erkenning verzoeken voor het
beroep van orthoptist onder voorbehoud,
indien nodig, van het met succes afronden van
een aanvullende opleiding in een door de
bevoegde overheid opgerichte, gesubsidieerde
of erkende instelling, met het oog op het
wegwerken van eventuele tekortkomingen in

portant fixation de la liste des prestations
techniques et de la liste des actes dont
l'orthoptiste peut être chargé par un médecin,
et qui satisfont aux conditions de formation et
de stage décrites à l’article 3, 1°, de l’arrêté
royal du 7 juillet 2017 précité, peuvent
demander un agrément pour la profession
d’orthoptiste. La demande d’agrément est
introduite dans l'année qui suit l’entrée en
vigueur du présent arrêté.

Art. 10. Les personnes qui ont obtenu un
agrément en tant qu’orthoptiste-optométriste
en vertu de l’arrêté royal du 27 février 2019
relatif à la profession d'orthoptiste-
optométriste, annulé par l'arrêt n° 251.846 du
14 octobre 2021 du Conseil d’Etat, peuvent
demander un agrément pour la profession
d'orthoptiste moyennant, si nécessaire, la
réussite d'une formation complémentaire dans
un établissement créé, subventionné ou agréé
par l'autorité compétente, en vue de combler
les éventuels manquements constatés par
rapport à la formation visée à l'article 3, § 2 du
présent arrêté. La demande d'agrément est
introduite dans l'année qui suit l’entrée en
vigueur du présent arrêté.

Art. 11. Les personnes qui, entre le 22 avril
2019 et le 18 février 2023, ont commencé une
formation d'orthoptiste-optométriste telle que
décrite à l’article 3 de l'arrêté royal du 27 février
2019 relatif à la profession d’orthoptiste-
optométriste, annulé par l'arrêt n° 251.846 du
14 octobre 2021 du Conseil d’Etat, et qui
satisfont aux conditions de formation décrites à
l'article 3 de l'arrêté royal du 27 février 2019,
peuvent demander un agrément pour la
profession d'orthoptiste, moyennant, si
nécessaire, la réussite d'une formation
complémentaire dans un établissement créé,
subventionné ou agréé par l'autorité
compétente, en vue de combler les éventuels
manquements constatés par rapport à la
formation visée à l'article 3, § 2 du présent
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de opleiding bedoeld in artikel 3, § 2, van dit
besluit. Deze erkenningsaanvraag moet
worden ingediend binnen de twee jaar die
volgen op de inwerkingtreding van dit besluit.

Art. 12. In afwijking van artikel 3, § 2, behouden
de personen die op de datum van
inwerkingtreding van dit besluit een erkenning
hebben verkregen voor het beroep van
orthoptist krachtens het koninklijk besluit van 7
oktober 2022 betreffende de beroepen van
orthoptist en optometrist, vernietigd bij arrest
nr. 261.003 van 11 oktober 2024 van de Raad
van State, die erkenning.

Art. 13. De personen die het recht hebben
verkregen om het beroep van optometrist uit te
oefenen op grond van het koninklijk besluit van
7 oktober 2022 betreffende de beroepen van
orthoptist en optometrist, vernietigd bij arrest
nr. 261.003 van 11 oktober 2024 van de Raad
van State, kunnen om een erkenning verzoeken
voor het beroep van orthoptist onder
voorbehoud, indien nodig, van het met succes
afronden van een aanvullende opleiding in een
door de bevoegde overheid opgerichte,
gesubsidieerde of erkende instelling, met het
oog op het wegwerken van eventuele
tekortkomingen in de opleiding bedoeld in
artikel 3, § 2, van dit besluit. Deze
erkenningsaanvraag moet worden ingediend
binnen het jaar dat volgt op de
inwerkingtreding van dit besluit.

Art. 14. De personen die, tussen 19 februari
2023 en de datum van inwerkingtreding van dit
besluit, gestart zijn met een opleiding als
orthoptist-optometrist zoals beschreven in
artikel 3 van het koninklijk besluit van 7 oktober
2022 betreffende de beroepen van orthoptist
en optometrist, vernietigd bij arrest nr. 261.003
van 11 oktober 2024 van de Raad van State, en
die deze opleiding met succes hebben afgerond
uiterlijk binnen de drie jaar die volgen op de
inwerkingtreding van dit besluit, kunnen om
een erkenning verzoeken voor het beroep van
orthoptist onder voorbehoud, indien nodig, van
het met succes afronden van een aanvullende

arrêté. La demande d'agrément est introduite
dans les deux ans qui suivent l'entrée en
vigueur du présent arrêté.

Art. 12. Par dérogation à l'article 3, § 2, les
personnes qui, à la date d'entrée en vigueur du
présent arrêté, ont obtenu un agrément pour la
profession d'orthoptiste en vertu en vertu de
l'arrêté royal du 7 octobre 2022 relatif aux
professions d'orthoptiste et d'optométriste,
annulé par l'arrêt n° 261.003 du 11 octobre
2024 du Conseil d'Etat, conservent cet
agrément.

Art. 13. Les personnes qui ont obtenu le droit
d’exercer en tant qu'optométriste en vertu de
l'arrêté royal du 7 octobre 2022 relatif aux
professions d'orthoptiste et d'optométriste,
annulé par l'arrêt n’ 261.003 du 11 octobre
2024 du Conseil d'Etat, peuvent, demander un
agrément pour la profession d'orthoptiste
moyennant, si nécessaire, la réussite d'une
formation complémentaire dans un
établissement créé, subventionné ou agréé par
l'autorité compétente, en vue de combler les
manquements constatés par rapport à la
formation visée à l'article 3, § 2 du présent
arrêté. La demande d'agrément est introduite
dans l’année qui suit l'entrée en vigueur du
présent arrêté.

Art. 14. Les personnes qui, entre le 19 février
2023 et l'entrée en vigueur du présent arrêté,
ont commencé une formation d'orthoptiste-
optométriste telle que décrite à l'article 3 de
l'arrêté royal du 7 octobre 2022 relatif aux
professions d'orthoptiste et d'optométriste,
annulé par l'arrêt n° 261.003 du 11 octobre
2024 du Conseil d'Etat, et qui ont réussi cette
formation au plus tard dans les trois ans qui
suivent l’entrée en vigueur du présent arrêté,
peuvent demander un agrément pour la
profession d'orthoptiste, moyennant, si
nécessaire, la réussite d'une formation
complémentaire dans un établissement créé,
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opleiding in een door de bevoegde overheid
opgerichte, gesubsidieerde of erkende
instelling, met het oog op het wegwerken van
eventuele tekortkomingen in de opleiding
bedoeld in artikel 3, § 2, van dit besluit.

Art. 15. In afwijking van artikel 3, § 2, kunnen
personen die op de datum van
inwerkingtreding van dit besluit in de loop van
de laatste vijf jaar ten minste 1000 uur
technische prestaties hebben uitgevoerd, zoals
bedoeld in de bijlagen 1 tot en met 4,
toevertrouwde handelingen zoals bedoeld in
bijlage 5 of assistentie-handelingen zoals
bedoeld in bijlage 6, om een erkenning voor het
beroep van orthoptist verzoeken onder
voorbehoud, indien nodig, van het met succes
afronden van een aanvullende opleiding in een
door de bevoegde overheid opgerichte,
gesubsidieerde of erkende instelling, met het
oog op het wegwerken van eventuele
tekortkomingen in de opleiding bedoeld in
artikel 3, § 2, van dit besluit.
Deze erkenningsaanvraag moet worden
ingediend binnen het jaar dat volgt op de
inwerkingtreding van dit besluit.

subventionné ou agréé par l'autorité
compétente, en vue de combler les éventuels
manquements constatés par rapport à la
formation visée à l'article 3, § 2 du présent
arrêté.

Art. 15. Par dérogation à l'article 3, § 2, les
personnes qui, à la date d'entrée en vigueur du
présent arrêté, ont accompli, durant les cinq
dernières années, au moins 1000 heures de
prestations techniques visées aux annexes 1 à
4, d'actes confiés visés à l'annexe 5 ou d'actes
d'assistance visés à l'annexe 6 peuvent
demander un agrément pour la profession
d’orthoptiste, moyennant, si nécessaire, la
réussite d'une formation complémentaire dans
un établissement créé, subventionné ou agréé
par l’autorité compétente, en vue de combler
les éventuels manquements constatés par
rapport à la formation visée à l’article 3, § 2 du
présent arrêté.
La demande d’agrément est introduite dans
l'année qui suit l’entrée en vigueur du présent
arrêté.
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Art. 16. De minister bevoegd voor
Volksgezondheid is belast met de uitvoering
van dit besluit.

Art. 16. Le ministre qui a la Santé publique dans
ses attributions est chargé de l'exécution du
présent arrêté.

ƒ , le

Par le Roi :
Le Ministre de la Santé publique,

Van Koningsweger
De Minister van Volksgezondheid,

Frank Vandenbroucke
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Annexes à l'arrêté royal du XXX relatif à
profession d'orthoptiste

Art, NI. Annexe 1 - Prestations techniques dans
le cadre de l'exécution de mesures de médecine
préventive nécessitant une prescription
médicale

1. collecte des informations nécessaires au bon
déroulement de l'examen ;
2. observation de la morphologie de la face et
du port de tête ;
3. observation, examen et analyse de :
a) positionnement anormal de la tête ;
b) position des yeux ;
c) motilité oculaire ;
d) état des sensori-moteur de la vision
binoculaire ;
e) accommodation et possibilités de
convergence ;
f) perception
g) fonctions visuo-intégratives ;

4. dépistage du nystagmus et des anomalies de
la vision des couleurs ;
5. détermination de i'acuité visuelle ;
6. évaluation de la réfraction à l'aide de
méthodes objectives sans cycloplégie ;

Art. N2. Annexe 2 - Prestations techniques
peuvant être pratiquées de manière autonome
moyennant une visite préalable auprès d'un
médecin spécialiste en ophtalmologie

Les prestations techniques visées ci-dessous
peuvent être pratiquées de manière autonome
par l'orthoptiste si le patient a été vu au
préalable par un médecin spécialiste en
ophtalmologie dans les délais suivants:
- moins d'1 an pour les enfants de moins de 10
ans ;
- moins de 2 ans pour les enfants de 10 à 16 ans

- moins de 10 ans pour les personnes de 16 à 45
ans ;

Bijlagen bij het koninklijk besluit van XXX
betreffende het beroep van orthoptist

Art. NI. Bijlage 1 - Technische prestaties in het
kader van de uitvoering van preventieve
geneeskunde die een geneeskundig voorschrift
vereisen

1. inwinnen van de noodzakelijke gegevens
voor een goed verloop van het onderzoek;
2. observatie van gefaatsvorm en
hoofdhouding;
3. observatie, onderzoek en analyse van:
a) abnormale hoofdhouding;
b) oogstand;
c) oogmotiliteit;
d) sensomotorische toestand van het
binoculaire zien;
e) accommodatie- en convergentievermogen;
f) perceptie;
g) visuo-integratieve functies;

4. opsporing van nystagmus en afwijkingen in
kleurwaarneming;
5. bepaling van de gezichtsscherpte;
6. onderzoek van de refractieve status met
objectieve methodes zonder cycloplegie;

Art. N2. Bijlage 2 - Technische prestaties die
autonoom mogen worden uitgevoerd onder
voorbehoud van een voorafgaand bezoek aan
een arts-specialist in de oftalmologie

De hieronder bedoelde technische prestaties
mogen autonoom worden verricht door de
orthoptist indien de patiënt voorafgaandelijk
werd gezien door een arts-specialist in de
oftalmologie binnen de volgende termijnen:
- minder dan 1 jaarvoor kinderen jonger dan 10
jaar;
- minder dan 2 jaar voor kinderen van 10 tot 16
jaar;
- minder dan 10 jaar voor personen van 16 tot
45 jaar;
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- minder dan 3 jaar voor personen van 45 tot 65
jaar;
- minder dan 2jaarvoor personen ouder dan 65
jaar.
De termijn kan door de oftalmoloog worden
aangepast, afhankelijk van de pathologie.

I. Orthoptisch onderzoek
1. inwinnen van de noodzakelijke gegevens
voor een goed verloop van het onderzoek;
2. observatie van gelaatsvorm en hoofdhouding
en observatie van de oogstand;
3. observatie van nystagmus en oogstand;
4. onderzoek en analyse van:
a) fixatie;
b) oogstand, forie, tropie, (strabisme) en
bepaling van deviaties, bv. met prisma's of
synoptofoor;
c) abnormale positie van het hoofd;
d) oogmotlliteit: klinisch onderzoek
(incomitanties, ducties, versies
volgbewegingen, vergenties, saccades);
e) oculovestibulaire reflex en cervico-oculaire
reflex; optokinetische reflex;
f) sensomotorische status van het binoculair
zicht;
g) accommodatie- en convergentievermogen
en de accommodatieve
convergentie/accommodatie-ratio (AC/A-ratio)
en de ratio tussen door convergentie uitgelokte
accommodatie en de hoeveelheid
uitgeoefende convergentie (CA/C-ratio);
h) aniseikonie;
i) onderzoek en analyse van nystagmus;
j) bepalen van de optimale prismasterkte;
k) bepalen van statische en dynamische
gezichtsscherpte;
l) onderzoek en analyse van afwijkingen in
kleurwaarneming en contrastvisus;
m) gezichtsveld met behulp van
confrontatietechniek;
n) hernieuwen van Fresnelprisma's gedurende
een jaar na het initieel voorschrift van de
oftalmoloog tenzij de oftalmoloog expliciet de
termijn wijzigt. De orthoptist verwijst de
patiënt zo snel mogelijk naar de oftalmoloog bij
verslechtering in het oftalmologisch

■ moins de 3 ans pour les personnes de 45 à 65
ans ;
- moins de 2 ans pour les personnes de plus de
65 ans.
Le délai peut être adapté par l'ophtalmologue,
selon la pathologie.

I. Examens orthoptiques
1. collecte des informations nécessaires au bon
déroulement de l'examen ;
2. observation de la morphologie de la face et
du port de tête et de la position des yeux ;
3. observation du nystagmus et de la position
des yeux ;
4. examen et analyse de :
a) la fixation ;
b) la position des yeux, phories, tropies,
(strabisme) détermination des déviations, par
exemple avec des prismes ou un Synoptophore
i

c) la position anormale de la tête ;
d) la motilité oculaire : examen clinique
(incomitances, ductions, versions, poursuites,
vergences, saccades) ;
e) le réflexe oculo-vestibulaire et réflexe
cervico-oculaire ; réflexe optokinétique ;
f) l'état sensorimoteur de la vision binoculaire ;
g) la capacité d'accommodation et de
convergence et le rapport entre la convergence
induite l'accommodation (convergence
accommodative/accommodation, CA/A) et le
rapport l'accommodation induite par la
convergence (accommodation
convergentielle/convergence, AC/C) ;
h) l'aniseïconie ;
i) l'examen et l'analyse du nystagmus
j) la détermination de la puissance optimale du
prisme ;
k) la détermination de l'acuité visuelle statique
et dynamique ;
l) l'examen et l'analyse des anomalies de la
vision des couleurs, de la sensibilité aux
contrastes ;
m) le champ visuel par confrontation ;
n) Renouvellement des prismes de Fresnel dans
un délai d'un an après la prescription initiale
par l'ophtalmologue, sauf si l'ophtalmologue
modifie explicitement ce délai. L'orthoptiste
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renvoie le patient vers l'ophtalmologue aussi
rapidement que possible en cas d'aggravation
des symptômes ophtalmologiques ou
d’anomalies ne relevant pas de son domaine
d'activité ;
o) l’adaptation d’appareils de basse vision
simples sans prescription médicale chez les
patients nonéligibles à la convention pour les
centres de réadaptation. Les aides simples sont
définies comme suit
- lunettes de lecture avec addition à partir de
+3,5 dioptries ;
- éclairage adéquat ;

- visolette ;
- loupe à main ;
- loupe sur pied ;
- loupe avec éclairage ;
- filtres médicaux ;

II. Examen de la réfraction et détermination de
la correction optimale
Mesurer la réfraction à l’aide de méthodes
objectives et subjectives sans cycloplégie et
prescrire la réfraction optimale sans prisme
dans les conditions suivantes :

a) Une première prescription de lunettes
par un médecinspécialiste en
ophtalmologie doit déjà être disponible
(plateforme digitale sécurisée ou
version papier) ;

b) L’orthoptiste renvoie le patient vers un
médecin spécialiste en ophtalmologie
dès que possible si les changements
suivants surviennent par rapport à la
prescription initiale de lunettes par un
médecin spécialiste en ophtalmologie :

- Changement de réfraction de plus d’une
dioptrie ;
- Changement de l’axe du cylindre de plus de
20°;
- Toute perte d’acuité visuelle après 8CVA
(meilleure acuité visuelle corrigée) ;
- Changement dans le schéma des plaintes
ophtalmologiques ;
- Anomalies en dehors de son domaine

d’activité.

klachtenpatroon of bij afwijkingen buiten zijn
eigen vakgebied;
o) aanpassen van eenvoudige low vision
hulpmiddelen zonder medisch voorschrift bij
patiënten die niet in aanmerking komen voor
inclusie binnen de conventie voor
revalidatiecentra. Onder eenvoudige
hulpmiddelen wordt verstaan:
- leesbril met additie vanaf +3,5 dioptrie;
- adequate verlichting;
- visolet;
- handloep;
- standloep;
- loep met verlichting;
- medische filters;

II. Onderzoek van refractie en bepaling van de
optimale correctie
Meten van de refractie met objectieve en
subjectieve methoden zonder cycloplegie en
voorschrijven van de optimale refractie zonder
prisma onder de volgende voorwaarden:

a) Er moet al een eerste brilvoorschrift
van de arts-specialist in de oftalmologie
beschikbaar zijn (beveiligd digitaal
platform of papieren versie);

b) De orthoptist verwijst de patiënt zo
snel mogelijk naar een arts-specialist in
de oftalmologie ais volgende
veranderingen optreden ten opzichte
van het initieel brilvoorschrift van de
arts-specialist in de oftalmologie:

- Redactieverandering van meer dan 1
dioptrie;
- Cilinderasverandering van meer dan 20°;
- Elk verlies van gezichtsscherpte na BCVA (best

gecorrigeerde gezichtsscherpte);
Verandering in oftalmologisch

klachtenpatroon;
- Afwijkingen buiten het eigen vakgebied.
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Art. N3. Bijlage 3 - Technische prestaties
waarvoor een voorschrift van een arts-
specialist in de oftalmologie vereist is

I. Onderzoeken
1. beoordeling van refractie met behulp van
objectieve methoden met cycloplegie;
2. aanpassen van Fresnelprisma's en andere
medische prisma's volgens EBM-methoden
onder de volgende voorwaarden:
a) Gedurende een jaar na het initieel
voorschrift van de oftalmoloog tenzij de arts-
specialist in de oftalmologie expliciet de termijn
wijzigt;
b) De orthoptist verwijst de patiënt zo snel
mogelijk naar de arts-specialist in de
oftalmologie bij verslechtering in het
oftalmologisch klachtenpatroon of bij
afwijkingen buiten zijn eigen vakgebied;
c) De orthoptist bezorgt een verslag van een
omstandig orthoptisch onderzoek aan de
verwijzende arts-specialist in de oftalmologie
waarop de arts-specialist in de oftalmologie het
voorschrift voor de prisma's baseert.

3. uitvoeren van technische onderzoeken in het
kader van de diagnose van oogaandoeningen;
4. onderzoek van visueel-perceptuele, visueel-
cognitieve en visuo-integratieve functies en
stoornissen;
5. onderzoek van de residuele visuele functies
in het kader van de selectie van de optimale low
vision hulpmiddelen.

II. Behandelingen
1. EBM amblyopiebehandeling, bv. occlusie,
optische penalisatie. Dit kan op voorschrift van
een arts-specialist in de oftalmologie met
geldigheidsduur van het voorschrift van
maximum 1 jaar;
2. aanpassen van medisch optische
hulpmiddelen ter behandeling van een
medische aandoening en aanpassen van
speciale designglazen, onder meer voor
behandeling van myopie, op voorschrift van
een arts-specialist in de oftalmologie met
geldigheidsduur van het voorschrift van
maximum 1 jaar;

Art. N3. Annexe 3 - Prestations techniques
nécessitant une prescription d'un médecin
spécialiste en ophtalmologie

I. Examens
1. évaluation de la réfraction à l'aide de
méthodes objectives avec cycloplégie ;
2. adaptation des prismes de Fresnel et autres
prismes médicaux selon les méthodes EBM
dans les conditions suivantes :
a) Dans un délai d'un an après la prescription
initiale du médecin spécialiste en
ophtalmologie, sauf si celui-ci modifie
explicitement ce délai ;
b) L’orthoptiste oriente le patient vers le
médecin spécialiste en ophtalmologie dès que
possible en cas de détérioration du schéma des
plaintes ophtalmologiques ou d'anomalies ne
relevant pas de son domaine d'activité ;
c) L'orthoptiste fournit au médecin spécialiste
en ophtalmologie référent un rapport
d'examen orthoptique complet circonstancié
sur lequel celui-ci fonde la prescription du
prisme.

3. réalisation d'examens techniques dans le
cadre de la mise au point diagnostique
d'affections oculaires ;
4. examen des fonctions et des troubles visuo-
perceptifs, visuo-cognitifs visuo-intégrés ;
5. examen des fonctions visuelles résidueiles
dans le cadre de la sélection des aides
optimales à la basse vision.

II. Traitements
1. traitement de l'amblyopie, basé sur EBM, p.
ex. occlusion, pénalisation optique, sur
prescription d'un médecin spécialiste en
ophtalmologie dont la durée de validité
n'excède pas un an ;
2. adaptation des dispositifs optiques médicaux
pour traiter une affection médicale et
adaptations des verres spéciaux entre-autres
pour le traitement de la myopie, sur
prescription d'un médecin spécialiste en
ophtalmologie dont la durée de validité
n'excède pas un an ;
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3. réhabilitation visuelle basé sur EBM qui vise
à remédier à des affections médicales, non
améliorables par médicaments ou chirurgie ;
4. réadaptation de la basse vision chez les
patients pouvant être admis dans des centres
de réadaptation ;
5. adaptation et apprentissage de l'utilisation
des aides de basse vision
6. administration de collyres.

3. EBM visuele revalidatie die gericht is op het
verhelpen van medische aandoeningen die niet
kunnen worden verbeterd door medicatie of
chirurgie;
4. low vision revalidatie bij patiënten die in
aanmerking komen opname in
revalidatiecentra;
5. aanpassing en aanleren in het gebruik van
low vision hulpmiddelen
6. toedienen van collyria/oogdruppels.

Art, N4. Bijlage 4 - Technische prestaties
waarvoor een omstandig geneeskundig
voorschrift vereist is opgesteld door een arts-
specialist in de oftalmologie, in de keel-, neus-
en oorheelkunde, in de neurologie of in de
pediatrische neurologie.

De volgende technische prestaties kunnen door
de orthoptist worden uitgevoerd bij klachten
van duizeligheid, onder voorbehoud van een
omstandig geneeskundig voorschrift dat werd
opgesteld door een arts-specialist in de
oftalmologie, in de keel-, neus- en
oorheelkunde, in de neurologie of in de
pediatrische neurologie:
I. Onderzoeken
1. onderzoek en analyse van oculo-vestibulaire
functies uitgevoerd onder
vldeonystagmoscopie (zoeken naar spontane
vestibulaire nystagmus, bestuderen van de
vestibulo-oculaire reflex (VOR) bij verschillende
frequenties, zoeken naar positionele
nystagmus);
2. orthoptisch onderzoek en analyse van statica
en oogbewegingen.
II. Behandelingen
1. oefeningen gericht op de behandeling van
vestibulo-oculaire dysfuncties, visuele
hyperafhankelijkheid en overgevoeligheid voor
retinal-slip; oefeningen om de visueel-
vestibulaire integratie te verbeteren;
2. orthoptische oefeningen in een
multidisciplinaire context,

Deze kunnen door de orthoptist worden
uitgevoerd onder de volgende voorwaarden: de
behandeling in de acute fase wordt zo snel

Art. N4. Annexe 4 - prestations techniques
nécessitant une prescription médicale détaillée
établie par un médecin spécialiste en
ophtalmologie, en oto-rhino-laryngologie, en
neurologie ou en neurologie pédiatrique.

En cas de plaintes de vertiges, moyennant une
prescription médicale détaillée établie par un
médecin spécialiste en ophtalmologie, un
médecin spécialiste en oto-rhino-laryngologie,
un médecin spécialiste en neurologie ou un
médecin spécialiste en neurologie pédiatrique,
les prestations techniques suivantes :
I. Examens
1. examen et analyse des fonctions
oculovestibulaires réalisés sous
vidéonystagmoscopie (recherche d'un
nystagmus vestibulaire spontané, étude du
réflexe vestibulo-oculaire (RVO) à différentes
fréquences, recherche d'un nystagmus
positionnel) ;
2. examen orthoptique et analyse de la statique
et des mouvement oculaires.
II. Traitements
1. exercices visant à traiter les dysfonctions
oculo-vestibulaires, l’hyperdépendance visuelle
et de l'hypersensibilité au glissement rétinien ;
exercices pour améliorer l'intégration visuo-
vestibulaire ;
2. exercices orthoptiques dans un contexte
multidisciplinaire,

peuvent être effectuées par l'orthoptiste sous
réserve des conditions suivantes : le traitement
en phase aiguë doit être instauré le plus
rapidement possible sur la base d'un premier
diagnostic ou d'une première évaluation
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mogelijk ingesteld op basis van een eerste
diagnose of een eerste functionele beoordeling
door een arts-specialist in de oftalmologie, in
de keel-, neus- en oorheelkunde, in de
neurologie of in de pediatrische neurologie, in
overleg met de orthoptist. Indien nog geen
oftalmologlsch onderzoek werd uitgevoerd,
verwijst de orthoptist de patiënt naar een arts-
specialist in de oftalmologie. De doorverwijzing
gebeurt zonder uitstel, als de orthoptist één of
meer tekenen waarneemt die het vermoeden
wekken van een centrale neurologische
pathologie. Indien er geen tekenen van centrale
neurologische pathologie worden vastgesteld,
moet de patiënt verwezen worden voor een
semi-urgent oftalmologisch onderzoek binnen
de vijf werkdagen. De orthoptist moet de
patiënt ook doorverwijzen naar de
voorschrijvende arts als hij één of meer
tekenen waarneemt die het vermoeden
wekken van een centrale neurologische
pathologie, tenzij deze diagnose al gesteld
werd. Onder deze tekenen moeten de 'rode
vlaggen' worden verstaan die onder het
acroniem HINTS staan (Head Impulse Test (HIT),
nystagmus van de blik, positieve Skew-test). De
orthoptist verwijst de patiënt ook naar de
voorschrijvende arts bij verandering in
klachtenpatroon of bij de vaststelling van een
afwijking buiten zijn eigen vakgebied.

Onder voorbehoud van een omstandig
geneeskundig voorschrift opgesteld door een
arts-specialist in de oftalmologie, in de keel-,
neus- en oorheelkunde, in de neurologie of in
de pediatrische neurologie, mogen de volgende
technische prestaties worden uitgevoerd:
I. Onderzoeken
1. orthoptisch onderzoek en analyse van statica
en oogbewegingen;
2. onderzoek van visueel-perceptuele, visueel-
cognitieve en visuo-integratieve functies en
stoornissen.
II. Behandelingen
1. orthoptische oefeningen in een
multidisciplinaire context;
2. EBM visuele revalidatie die gericht is op het
verbeteren van de residuele visuele functies die

fonctionnelle réalisée par un médecin
spécialiste en ophtalmologie, en oto-rhino-
laryngologie, en neurologie ou en neurologie
pédiatrique, en concertation avec l'orthoptiste.
Si aucun examen ophtalmologique n'a encore
été effectué, l’orthoptiste oriente le patient
vers un médecin spécialiste en ophtalmologie.
Cette orientation doit se faire sans délai si
l'orthoptiste observe un ou plusieurs signes
évoquant une pathologie neurologique
centrale. En l'absence de tels signes, le patient
doit être orienté pour un examen
ophtalmologique semi-urgent dans un délai de
cinq jours ouvrables. L'orthoptiste doit
également réorienter le patient vers le médecin
prescripteur s'il observe un ou plusieurs signes
suggérant une pathologie neurologique
centrale, sauf si ce diagnostic a déjà été posé.
Ces signes incluent les « drapeaux rouges »
définis sous l'acronyme HINTS (Head Impulse
Test (HIT), Nystagmus du regard, Skew-test
positif). L'orthoptiste oriente également le
patient vers le médecin prescripteur en cas de
modification du schéma des plaintes ou de
constatation d'une anomalie en dehors de son
domaine d'activité.

Moyennant une prescription médicale détaillée
établie par un médecin spécialiste en
ophtalmologie, un médecin spécialiste en oto-
rhino-laryngologie, un médecin spécialiste en
neurologie ou un médecin spécialiste en
neurologie pédiatrique, les prestations
techniques suivantes :
I. Examens
1. examen orthoptique et analyse de la statique
et des mouvement oculaires ;
2. examen des fonctions et troubles
visuoperceptuels, visuo-cognitifs et
visuointégratifs.
II. Traitements
1. exercices orthoptiques dans un contexte
multidisciplinaire ;
2. revalidation visuelle basée sur EBM visant à
améliorer les fonctions visuelles résiduelles qui
ne peuvent être améliorées par un traitement
médicamenteux ou une intervention
chirurgicale ;
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3. adaptation et apprentissage de l'utilisation
d'aides permettant d'optimiser les fonctions
visuelles résiduelles.

peuvent être effectuées par l'orthoptiste sous
réserve des conditions suivantes : si la
prescription émane d'un médecin spécialiste en
neurologie ou médecin spécialiste en
neurologie pédiatrique, un examen
ophtalmologique complémentaire approfondi
avec prescription par un médecin spécialiste
ophtalmologie est requis dans un délai de trois
mois après le début de l'examen ou du
traitement. Le premier traitement doit être
basé sur un premier diagnostic
ophtalmologique et neurologique.
L'orthoptiste oriente le patient vers un un
médecin spécialiste ophtalmologie en cas de
modification dans le schéma des plaintes
ophtalmologiques ou d’anomalies en dehors de
son domaine d'activité.

niet kunnen worden verbeterd door medicatie
of chirurgie;
3. aanpassing en aanleren van het gebruik van
hulpmiddelen voor het optimaal benutten van
de residuele visuele functies.

Deze kunnen door de orthoptist worden
uitgevoerd onder de volgende voorwaarden:
indien het voorschrift werd opgesteld dooreen
arts-specialist in de neurologie of in de
pediatrische neurologie, is bijkomend een
omstandig oftalmologisch onderzoek met
voorschrift door de arts-specialist in de
oftalmologie vereist binnen een periode van
drie maanden na opstart van het onderzoek
en/of de behandeling. De eerste behandeling
moet gebaseerd zijn op een eerste
oftalmologische en neurologische diagnose. De
orthoptist verwijst de patiënt naar een arts-
specialist in de oftalmologie bij verandering in
het oftalmologisch klachtenpatroon of bij
afwijkingen buiten zijn eigen vakgebied.

Art. N5. Bijlage S - Handelingen toevertrouwd
aan de orthoptist

1. contact- en non-contact onderzoeken van
het visueel systeem;
2. assistentie voor, tijdens en na
oftalmologische operaties (bv. ook bij
sterilisatie).

Art. N6. Bijlage 6 - Assistentie-handelingen door
de orthoptist

1. assistentie tijdens oftalmologische operaties;
2. instrumentatie tijdens oftalmologische
operaties.

Art. N5. Annexe 5 - Actes confiés à l'orthoptiste

1. examens de contact et non-contact du
système visuel ;
2. assistance avant, pendant et après les
opérations ophtalmologiques (par exemple,
lors de la stérilisation).

Art. N6. Annexe 6 - Actes d'assistance réalisées
par l'orthoptiste

1. assistance pendant les opérations
ophtalmologiques ;
2. instrumentation pendant les opérations
ophtalmologiques.

, le
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Van Koningswege:
De Minister van Volksgezondheid,

Par le Roi :
Le Ministre de la Santé publique,

Frank Vandenbrou'cke
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