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Bijlage 4 Resultaatbeloning Menzis indicatoren 

 
Menzis handhaaft de module resultaatbeloning Menzis indicatoren met accreditatie, deelname aan toetsgroepen en de regioprestatie. Met de 
regioprestatie is het mogelijk per regio specifieke indicatoren vast te stellen. Het vaststellen gebeurt in overleg met gemandateerde 
regiovertegenwoordigers van de regio’s Groningen, Twente, Oost en West Achterhoek, Arnhem, Gelderse Vallei en Rivierenland. 
 
1  Uitkomstmaat 

De zorgaanbieder kan aangeven aan welke van de onderstaande indicatoren wordt voldaan: 
 
Algemene onderwerpen 

• Accreditatie  
De huisartsenpraktijk is geaccrediteerd of is gestart met een erkend accrediterings-/ certificeringtraject, zoals NHG-praktijkaccreditatie of 
DEKRA-certificering. 

• Deelname aan geaccrediteerde intercollegiale toetsgroepen1 

Onderdeel van het kwaliteitsbeleid van huisartsen is deelname van een huisarts aan een toetsgroep. Het doel van een toetsgroep is om 
door vergelijking en bespreking van gegevens (spiegelinformatie) van elkaar te leren en de kwaliteit van de geleverde zorg te verbeteren. 
Minimaal een van de deelnemende huisartsen is geregistreerd als Erkend KwaliteitsConsulent (EKC‘er). De toetsgroep heeft een 
gemeenschappelijk doel en een jaarplan. De huisarts neemt minimaal 2x per jaar gedurende 2 uur deel aan een geaccrediteerde 
toetsgroep. Onder verantwoordelijkheid van de EKC'er moeten de verslagen en presentielijsten in GAIA worden ingebracht. De 
aanwezigheid wordt hierdoor geregistreerd in GAIA en een uitdraai wordt op verzoek van Menzis aangeleverd. 

• Regio specifieke indicatoren 
De regio specifieke prestatie met deelname aan regionale zorgvernieuwingsprojecten en/of specifieke initiatieven wordt in overleg met het 
betreffende regionale Samenwerkingsverband vastgesteld. De huisartsenpraktijk voldoet aan de voorwaarden die gelden voor de 
betreffende regio (zie bijlage). Bij selectie van 3 indicatoren is het max tarief van toepassing, indicator 1 is hierbij verplicht. 

Voor huisartsenpraktijken niet aangesloten bij de genoemde regionale samenwerkingsverbanden in de bijlage geldt dat men, om in aanmerking te 
komen voor het max. tarief, deelneemt aan het zorgprogramma ‘Integrale zorg voor kwetsbare ouderen’ van het Samenwerkingsverband uit uw 
regio en minimaal 2 andere zorgvernieuwingsprojecten waarover contractuele afspraken zijn gemaakt tussen uw praktijk of uw 
Samenwerkingsverband met een zorgverzekeraar.  
 

2 Inkoopvoorwaarden  

De Zorgaanbieder heeft een Overeenkomst basishuisartsenzorg afgesloten met Menzis;  
De Zorgaanbieder voldoet aan de uitkomstmaat, zoals beschreven in paragraaf 1. 
 

 

 
¹ Onder toetsgroepen worden ook verstaan zogenaamde intervisiegroepen/Balint groepen, Diagnostisch toetsoverleg en FTO, mits aan de voorwaarden m.b.t. tot registratie wordt  
  voldaan. Ook Praatgroepen m.b.t. palliatieve thuiszorg vallen hieronder, hiervoor geldt niet de eis dat een EKC er moet deelnemen en de GAIA-registratie. 
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3 Tarief 

Het tarief per ingeschreven verzekerde is modulair opgebouwd: 

• Accreditatie:      € 1,56 per jaar = € 0,39 per kwartaal 

• Deelname toetsgroepen    € 1,56 per jaar = € 0,39 per kwartaal 

• Deelname regio specifieke indicatoren    max. € 3,45 per jaar = € 0,86 per kwartaal 

4 Contractant 

Individuele huisarts. 
 

5 Verantwoording en controle 

De Zorgaanbieder kan op verzoek van Menzis een bewijs van de (start) accreditatie, deelname geaccrediteerde toetsgroepen en bewijs regio 
specifieke prestatie(s) waaraan de Zorgaanbieder deelneemt aanleveren.  
 

6 Contracteerproces 

De resultaatbeloning Menzis indicatoren kan door één tekenbevoegde huisarts namens alle aangesloten huisartsen in de huisartsenpraktijk 
aangevraagd of gewijzigd worden. De aanvraag of wijziging kan tot uiterlijk 2 weken voorafgaand aan de eerste dag van het volgende kwartaal 
aangevraagd worden via het Zorginkoopportaal van VECOZO. De Overeenkomst met het bijbehorende (gewijzigde) tarief wordt, na bevestiging 
van de Overeenkomst, van kracht voor alle aangesloten huisartsen in de huisartsenpraktijk op de eerste dag van het eerstvolgende kwartaal. 
 
Duur en einde contract 

De Overeenkomst heeft een looptijd van maximaal 1 jaar, met als einddatum uiterlijk 1 januari 2027.   
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Bijlage 
Onderstaande regio specifieke indicatoren zijn afgestemd met de regionale samenwerkingsverbanden. Bij 3 indicatoren geldt max tarief. Hiervoor 
dient minimaal indicator 1 (Basisprestatie) te zijn geselecteerd. Indicator(en) kunnen worden geselecteerd indien hieraan (per eerstvolgende kwartaal) 
wordt voldaan in 2026. 
 

 

Groningen – Kringbestuur Groningen & bestuur GHC 

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 Indicator 4 Indicator 5 
Proactieve zorgplanning 
(PZP): 
Bij het opstarten van 
palliatieve zorg wordt voor 
iedere patiënt een individueel 
zorgplan ingevuld. 

Samenwerking apotheek:  
1. De huisarts neemt in 2026 deel 
aan een FTO waar met de apotheker 
een van de volgende onderwerpen 
wordt behandeld:  
- Medicatiebeoordeling via VIP Live  
- Transmuraal formularium 
Groningen inhalatiemedicatie bij 
astma/COPD en het zorgpad 
Inhalatie medicatie 
 of 
2. De huisarts maakt gebruik van het 
Groninger Formularium in Prescriptor 
(HIS) voor het elektronisch 
voorschrijven van medicatie volgens 
regionale richtlijnen. 

De huisarts biedt aantoonbaar 
een  
opleidingsplaats aan voor AIOS  
huisartsgeneeskunde, 
coassistent,  
verpleegkundig 
specialist/physician  
assistant (VS/PA),  
praktijkondersteuner en/of  
doktersassistente. 

GGZ:  
1. De huisarts neemt aantoonbaar 
deel aan de scholing ‘acute 
psychiatrie of afbouw depressiva' 
of 
2. maakt gebruik van de  
mogelijkheid voor een verwijzing 
van  
een patiënt naar de Regiotafel via  
ZorgDomein  
of 
3. maakt gebruik van digitale 
consultatie via VIP Live om een 
verwijzing te voorkomen. 

De huisarts maakt aantoonbaar 
gebruik van de mogelijkheid om 
een patiënt door te verwijzen in 
de eerste lijn via VIP Live 
Horizontale verwijzing. 

 

 

Twente – Kringbestuur Twente/Thoon i.o.m. FEA t.b.v. Almelo 

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 Indicator 4 Indicator 5 Indicator 6 
De huisartsenpraktijk 
draagt in 2026 zorg voor 
een goede 
vertegenwoordiging van de 
aangesloten huisartsen 
naar de Raad van 
Afgevaardigden/Ledenraad 
van Huisartsenzorg Twente 
conform de statuten van 
deze organisatie. 

De huisartsenpraktijk 
sluit in 2026 aan en 
maakt aantoonbaar 
gebruik van 
IDON/Labonline voor 
labaanvragen. 
 

De huisartsenpraktijk 
implementeert in 2026 
de applicatie VIP Live 
NIS en maakt hiervan 
gebruik in de 
samenwerking met 
ketenpartners. 
 

De huisartsenpraktijk 
voert in 2026 tenminste 
10 PZP gesprekken, die 
worden vastgelegd met 
code A20 in het HIS. 
 

De huisartsenpraktijk biedt in 2026 
aantoonbaar 1 of meer 
opleidingsplaatsen aan per jaar voor 
aankomend (huis-)artsen of andere 
medewerkers voor de huisartsenzorg.  
 
Dit kan gaan om AIOS 
huisartsgeneeskunde, coassistenten 
geneeskunde, dan wel kortere of langere 
stages voor verpleegkundig specialisten, 
physician assistants, 
praktijkondersteuners of 
doktersassistenten/apothekersassistenten 
in opleiding. 
 

De huisartspraktijk 
neemt aantoonbaar 
deel aan Welzijn op 
Recept of vergelijkbare 
afspraken met het 
sociaal domein/ de 
gemeente over 
doorverwijzen van 
patiënten.  
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Rivierenland - Bestuur Zorggroep Gelders Rivierenland en bestuur Zorggroep ECT 

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 Indicator 4 Indicator 5 Indicator 6 
De huisarts neemt deel aan 
het ketenzorgprogramma 
Astma. 

De huisarts neemt deel aan 
het zorgvernieuwingsproject 
OZO verbindzorg. 

De huisarts neemt actief 
deel aan MDO 
ouderenzorg. 

De huisartsen biedt 
aantoonbaar een 
opleidingsplaats voor AIOS 
huisartsgeneeskunde, co-
assistent, verpleegkundig 
specialist/ physician assistant 
(VS/PA) of 
praktijkondersteuner  aan. 
(Keuzeprestatie). (U kunt 
deze indicator selecteren 
indien u hieraan voldoet. 
Controle volgt achteraf.) 

De huisarts biedt 
aantoonbaar een 
opleidingsplaats 
praktijkmanagement of 
doktersassistent aan. (U kunt 
deze indicator selecteren 
indien u hieraan voldoet. 
Controle volgt achteraf.) 

De huisarts maakt 
gebruik van het 
meekijkconsult. (U 
kunt deze indicator 
selecteren indien i 
deelneemt per de 
eerste van het 
volgend kwartaal. 

 

Arnhem e.o. - Zorggroep Onze Huisartsen/Ketenzorg Arnhem B.V. 

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 Indicator 4 Indicator 5 Indicator 6 
Het percentage succesvolle  
raadplegingen  
van het huisartsen- 
dossier, per praktijk, op de 
Huisartsen- 
spoedpost wordt verhoogd 
tot minstens >75%. 

De medicatie review is bij 
50% van de geïncludeerde 
kwetsbare ouderen met 
polyfarmacie gedaan. (Bij 
gebruik van 
 ≥ 5 verschillende soorten 
geneesmiddelen). 

De huisartsen- 
praktijk die deelneemt aan 
de module integrale zorg 
voor kwetsbare ouderen 
vult de jaarlijkse evaluatie 
in en deelt deze met Onze 
Huisartsen. 

Bij iedere palliatieve 
patiënt is  
er een overdracht naar de 
huisartsenspoedpost 
middels ACP of een Memo.  
Een palliatieve 
patiënt is  
gedefinieerd als in 
palliaweb.nl. 

De huisarts biedt 
aantoonbaar een  
opleidingsplaats voor AIOS  
huisartsgeneeskunde, 
coassistent of  
verpleegkundig specialist/ 
physician assistant 
(VS/PA). 
 

De huisarts biedt 
aantoonbaar een 
opleidingsplaats praktijk- 
ondersteuner of 
doktersassistent aan. 

 

Gelderse Vallei - Bestuur HAGV 

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 Indicator 4 Indicator 5 
De huisarts verwijst naar de 
“Gecombineerde Leefstijl Interventie”. 
Patiënten die voldoen aan de 
inclusiecriteria worden via VIP Live 
doorverwezen naar de GLI, zodat ze 
onder begeleiding van een leefstijlcoach 
kunnen werken aan een gezondere 
leefstijl. De huisarts komt voor 
vergoeding in aanmerking vanaf het 
eerste kwartaal dat een verwijzing naar 
de GLI heeft plaatsgevonden. 

De huisarts verwijst naar “Welzijn op 
Recept”. Patiënten met psychosociale 
klachten die hiervoor in aanmerking 
komen worden via WoR (in VIP Live) 
verwezen naar een welzijns-coach, 
zodat ze hulp kunnen krijgen bij 
onderliggende sociaal 
maatschappelijke problemen. De 
huisarts komt voor vergoeding in 
aanmerking vanaf het eerste kwartaal 
dat een verwijzing naar WoR heeft 
plaatsgevonden. 

De huisarts biedt in 
2026 aantoonbaar een 
opleidingsplaats voor 
AIOS, VS, PA, POH of 
doktersassistente, of 
wordt in 2026 opgeleid 
tot opleider. 

De huisarts verwijst naar 
Digitaal consult GGZ via VIP 
Live. 

De huisarts maakt gebruik van de 
AI-tool spraak naar tekst. 
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Oost Achterhoek en deel regio Zutphen – Bestuur HZOA i.s.m. HRZu (Hoog) 

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 Indicator 4 Indicator 5 Indicator 6 
De praktijk leidt in 2026 
tenminste één 
doktersassistent(e) of 
praktijkondersteuner op. 

De praktijk organiseert een 
avond voor patiënten m.b.t. 
ACP/PZP. 

De praktijk neemt 
aantoonbaar deel aan een 
training m.b.t. 
teamontwikkeling. 

De praktijk werkt 
aantoonbaar met Speech-
to-tekst. 

De huisartsenpraktijk neemt 
aantoonbaar deel aan het 
mentale 
gezondheidsnetwerk en 
maakt gebruik van de 
verschillende onderdelen. 

De praktijk neemt 
aantoonbaar deel aan de 
training ‘Leefstijlroer’ en 
voert aan de hand daarvan 
minimaal 10 goede 
gesprekken binnen de 
chronische zorg. 

 

 West Achterhoek - Bestuur HZ Oude IJssel  

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 
Deelname aan ECMS (eerste lijns consult medisch 
specialist) en/of teledermatologie en/of telenefrologie. De 
huisarts vraagt minimaal 10 keer de medisch specialist in 
consult, zonder dat de patiënt verwezen wordt naar de 2e 
lijn. 

De huisarts biedt een opleidingsplaats voor AIOS, PA, VS, 
POH, DA, coassistent en/of gastpraktijk TOP-route. 
Minimaal 1 ingevulde stage- of opleidingsplaats per 
kalenderjaar voor één van de genoemde 
beroepen/opleidingen.   

De huisarts doet de NHG-quickscan De Duurzame 
Huisartsenpraktijk voor de praktijk en voert minimaal 2 
verbetermaatregelen uit. 
  

 

Overige - Niet aangesloten bij een Regionale Huisartsenorganistatie 

Indicator 1 Indicator 2 Indicator 3 
De huisarts heeft aantoonbaar afspraken gemaakt met het 
Samenwerkingsverband uit de regio over deelname aan de 
module Integrale zorg voor kwetsbare ouderen en werkt 
conform het zorgprogramma van het 
Samenwerkingsverband. 
 

De Zorgaanbieder neemt aantoonbaar deel aan 1 ander 
zorgvernieuwingsproject (dan indicator 1) waarover 
contractuele afspraken zijn gemaakt tussen uw praktijk of 
uw Samenwerkingsverband met een zorgverzekeraar. 

De Zorgaanbieder neemt aantoonbaar deel aan minimaal 
2 zorgvernieuwingsprojecten (anders dan indicator 1 en 2) 
waarover contractuele afspraken zijn gemaakt tussen uw 
praktijk of uw Samenwerkingsverband met een 
zorgverzekeraar. 

 

https://www.nhg.org/actueel/quickscan-verduurzamen-praktijk/
https://www.nhg.org/actueel/quickscan-verduurzamen-praktijk/

