
 

Wat kost een functioneel-cosmetische 

neuscorrectie in 2026 en worden deze 

kosten vergoed? 
 

Zorgverzekeraars vergoeden afhankelijk van uw polis 50% tot 100% van de kosten voor een 

functioneel-cosmetische neuscorrectie (declaratiecode 15E972). Deze percentages vergoeden 

zorgverzekeraars alleen wanneer er door hen vooraf een machtiging is afgegeven. Uw arts vraagt 

deze machtiging aan, houd u er rekening mee dat de machtigingsaanvraag door de 

zorgverzekeraar afgewezen kan worden. Afhankelijk van de goedkeuring of afwijzing van de 

machtiging zal er berekend worden wat uw eigen bijdrage zal zijn. Het tarief van een eerste 

functioneel-cosmetische neuscorrectie bedraagt €6.000 en een revisie functioneel-cosmetische 

neuscorrectie €9.000.  

 

Acibadem hanteert als algemene stelregel dat voor behandelingen in onze kliniek geen eigen 

bijdrage hoeft te worden betaald. Voor functioneel-cosmetische neuscorrecties geldt deze regel 

echter niet, vanwege de beperkte vergoeding door zorgverzekeraars voor deze kostbare 

behandeling, ook wanneer hiervoor een machtiging is afgegeven. 

Wanneer u samen met uw KNO-arts heeft besloten tot een functioneel-cosmetische 

neuscorrectie, ontvangt u per e-mail van de doktersassistente van de polikliniek KNO bericht over 

de status van de machtigingsaanvraag. 

 

Om onze patiënten tegemoet te komen in een deel van de eigen bijdrage, betaalt u bij een 

goedgekeurde machtigingsaanvraag alleen een eigen bijdrage wanneer de vergoeding van uw 

zorgverzekeraar lager is dan €6.000 voor een eerste functioneel-cosmetische neuscorrectie of 

€9.000 voor een revisie. Op deze manier blijven de kosten voor u als patiënt zo beperkt mogelijk. 

De Zorgadministratie berekent de eventuele eigen bijdrage op basis van de vergoeding van uw 

zorgverzekeraar, voor zowel het inwendige als het uitwendige deel van de neuscorrectie. 

 

Wanneer de machtigingsaanvraag door uw zorgverzekeraar wordt afgewezen, betaalt u 

uitsluitend een eigen bijdrage voor het uitwendige (cosmetische) deel van de behandeling. Het 

inwendige (functionele) deel wordt zonder machtiging door uw zorgverzekeraar vergoed. 

De Zorgadministratie berekent op basis hiervan de hoogte van de eigen bijdrage. Omdat het 

vergoede inwendige deel in mindering wordt gebracht, blijft de eigen bijdrage voor u zo beperkt 

mogelijk. 

 

Houdt u er rekening mee dat in beide gevallen een eventueel eigen risico van toepassing is, 

waardoor u dit naast de eigen bijdrage ook zelf moet betalen. 

 

Indien u aanvullende vragen heeft, dan kunt u altijd contact opnemen met de Zorgadministratie 

van Acibadem International Medical Center via zorgadministratie@acibademimc.com 
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