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Wat is het hoornvlies 
 
Dit is het doorzichtige heldere voorste deel van het oog, waardoor 
het licht het oog binnen komt. Dit deel ligt voor de iris (regenboog-
vlies). Het buitenste deel van het hoornvlies is bedekt door een 
dun laagje. Dit heet het epitheel. 
 
 

Wat is een erosie 
 
Dat is een beschadiging van het epitheel van het hoornvlies. Zo’n 
erosie is pijnlijk en kan worden veroorzaakt door bijvoorbeeld het 
dragen van contactlenzen, de nagel van een kindje, takken of bla-
deren, zand in het oog of door te hard wrijven in het oog, of na het 
verwijderen van een vreemd voorwerp. 

 
 

Behandeling 
 
Een hoornvlieserosie wordt behandeld met een antibiotische oog-
zalf. Hier overheen gaat een oogverband. Op deze manier krijgt 
het oog rust waardoor het hoornvlies in het algemeen snel ge-
neest. Verdovende druppels worden gegeven voor het onderzoek, 
maar zijn niet geschikt voor de behandeling. Bij herhaald gebruik 
werken ze de genezing tegen, omdat ze de groei en het herstel 
van het epitheelweefsel remmen. 
Helaas komt het soms voor dat de beschadiging van het hoorn-
vliesepitheel spontaan weer terug komt. Met name beschadigin-
gen door de kras van een nagel of een tak kunnen opnieuw op-
spelen en weer dezelfde klachten geven. 
Er kan dan gebruik gemaakt worden van een zachte contactlens, 
die als een soort verband voor het hoornvlies fungeert om gene-
zing te bewerkstelligen. 



 

Complicaties 
 
Bij bacteriële ingroei kan het hoornvlies ernstig geïnfecteerd ra-
ken. Aan de buitenkant is er een witte vlek op het hoornvlies te 
zien (ook wel ‘ulcus’genaamd). Het oog produceert daarbij veel 
afscheiding, zoals gelig slijm en tranen. 
 
 

Prognose 
 
Met een goede behandeling zal in de meeste gevallen het hoorn-
vlies binnen een week genezen. Het nieuwe epitheel is nog erg 
kwetsbaar: wrijven in het oog kan de genezing tegenhouden, op-
nieuw pijn veroorzaken en een nieuwe behandeling met oogzalf 
en/of verband nodig maken.  
 
 
 
Niet alle informatie in deze folder is noodzakelijk op u van toepas-
sing. Heeft u na het lezen van deze folder nog vragen , stel deze 
dan aan uw eigen oogarts. 

 
 
Deze folder is tot stand gekomen onder redactie van de commissie Patiënten-
voorlichting van het Nederlands Oogheelkundig Gezelschap (NOG) ‐ 2010. 
( www.oogheelkunde.org) 
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