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Bijlage 5 

Resultaatbeloning doelmatig voorschrijven van geneesmiddelen 
 

Menzis continueert de huidige module resultaatbeloning doelmatig voorschrijven van geneesmiddelen met de huidige indicator gericht op het 

formularium gericht voorschrijven1 van geneesmiddelen. Indien het landelijke doorontwikkelingstraject door het Nivel leidt tot bruikbare nieuwe 

indicatoren dan past Menzis na overleg met regionale vertegenwoordigers van huisartsen de indicator per 2020 of per 2021 daarop aan. 

 

1 Uitkomstmaat 

De uitkomstmaat is gebaseerd op de eerste voorschriften geneesmiddelen van de huisarts conform het formularium en gebaseerd op de medisch-

inhoudelijke richtlijnen van de beroepsgroep. 

 

Om dit te bereiken kunnen huisartsen gebruik maken van het Elektronisch Voorschrijf Systeem (EVS).  

Het EVS bevat ook niet-medicamenteuze adviezen en voorlichting voor de patiënt om therapietrouw te verbeteren en medicijngebruik te 

verminderen. Van huisartsen wordt verwacht deze adviezen te geven, ten einde een optimaal (farmacotherapeutisch) resultaat te bereiken.  

 

De uitkomst wordt als volgt bepaald: 

Het totaal aantal eerste generieke voorschriften van een huisarts met een geneesmiddel uit het formularium (EVS) 

ten opzichte van het totaal aantal eerste voorschriften 

 

Met generieke voorschriften worden de geneesmiddelen die generiek zijn voorgeschreven (geen 

merk en/of vermelding medische noodzaak) bedoeld. Daarnaast worden alleen de voorschriften 

                                                           
1 Onder formulariumgericht voorschrijven wordt verstaan (bron LHV): 

- het voorschrijven van geneesmiddelen met het beste therapeutische resultaat voor de patiënt; 

- kiezen voor het goedkoopste geneesmiddel dat het beoogde resultaat kan bereiken; 

- doelmatigheid van het geneesmiddel wordt gemeten op het klinische effect, dus niet op de prijs van het geneesmiddel; 

- er wordt rekening gehouden met: werking, bijwerkingen, patiëntveiligheid (bijvoorbeeld bij zwangerschap), contra-indicatie, interacties, gebruiksgemak 

van het geneesmiddel voor de individuele patiënt.  
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binnen de ATC-groepen uit het formularium die generiek of als biosimilar beschikbaar zijn in de 

teller meegenomen. 

Een eerste voorschrift definiëren wij daarbij, conform het IVM, als: ‘een eerste voorschrift is een 

voorschrift voor een patiënt die de voorgaande twaalf maanden geen geneesmiddel uit de 

betreffende groep heeft voorgeschreven gekregen’. 

 

Door ontwikkelen huidige indicator 

Het Nivel ontwikkelt onder leiding van LHV en de zorgverzekeraars de huidige indicator formulariumgericht voorschrijven door. Dit resulteert in 

nieuwe indicatoren vanaf 2020. Veel formularia omvatten meer dan een lijst van voorkeursmiddelen. Die voorkeursmiddelen worden 

gespecificeerd per indicatie en per behandelstap. Deze twee elementen zullen worden verwerkt met als resultaat vier nieuw te ontwikkelen 

indicatoren. Indien deze nieuwe indicatoren tijdig beschikbaar komen, zal in overleg met regionale vertegenwoordigers van huisartsen worden 

bepaald of deze kunnen worden meegenomen voor de meting in 2020 en/of voor meting in 2021 e.v. U wordt hierover tijdig geïnformeerd. 

 

Meetperiode van de uitkomstmaat:  

• meetperiode 1: 1 juli 2019 - 30 juni 2020;  

• meetperiode 2: 1 juli 2020 - 30 juni 2021. 

 

Inkoopvoorwaarden  

• de zorgaanbieder heeft een overeenkomst basishuisartsenzorg afgesloten met Menzis;  

• de zorgaanbieder schrijft geneesmiddelen voor conform een erkend formularium2  

• de zorgaanbieder levert gegevens aan uit het huisartseninformatiesysteem (HIS) zodat de uitkomstmaat bepaald kan worden. De 

werkwijze van data-extractie uit het HIS, berekening uitkomstmaat en aanlevering uitkomstmaat aan Menzis wordt o.l.v. het Nivel door 

de LHV, HIS-leveranciers en Zorgverzekeraars nader uitgewerkt; 

• de zorgaanbieder maakt in het farmacotherapeutisch overleg (FTO)3 afspraken om het voorschrijfbeleid op de regionaal bepaalde 

speerpunten te verbeteren, en deelt deze op verzoek van Menzis. 

                                                           

. 

3 FTO is een reeks van reguliere bijeenkomsten waarin huisartsen en apothekers informatie en opvattingen uitwisselen om te komen tot een kwalitatief goed 

voorschrijfbeleid. 
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3 Resultaten 

Formulariumgericht voorschrijven van geneesmiddelen leidt tot betere farmacotherapie; zowel in kwalitatief opzicht als uit het oogpunt van 

kostenbeheersing in de zorg. 

 

 

4 Tarief 

Iedere zorgaanbieder ontvangt een vergoeding waarmee tegemoet wordt gekomen in de kosten die de huisartsenpraktijk moet maken om aan de 

resultaatbeloning deel te nemen, zoals kosten voor dataextractie uit het HIS of kosten voor een begeleidingstraject.  

De hoogte van het tarief verschilt tussen huisartsenpraktijken door de score op de uitkomstmaat. De score op de uitkomstmaat bepaalt in welke 

categorie (tabel 1) een huisartsenpraktijk door Menzis wordt geplaatst. Hoe hoger de categorie hoe hoger het tarief.  

Door een andere verdeling van het beschikbare budget4 tussen de modules resultaatbeloning Menzis indicatoren en doelmatig voorschrijven, 

namelijk meer budget voor de module resultaatbeloning inclusief regioprestatie en minder voor module doelmatig voorschrijven, zal het tarief 

lager zijn dan voorgaande jaren. Het tarief wordt namelijk berekend op basis van het beschikbare budget minus het bedrag dat is uitgekeerd voor 

de module resultaatbeloning Menzis indicatoren.  

Het tarief kan jaarlijks per ingeschreven patiënt door de zorgaanbieder worden gedeclareerd. Voor iedere meetperiode kan dit vanaf 1 oktober van 

het betreffende jaar. Voorafgaand aan het declaratiemoment zal Menzis het vastgestelde tarief aan de huisartsenpraktijk communiceren.  

 

 

 

 

 

                                                           
4 Voor resultaatbeloning voor de huisartsenzorg heeft Menzis de voormalige variabiliseringsgelden als budget beschikbaar. Deze gelden worden volledig besteed 

aan module resultaatbeloning Menzis indicatoren en de module doelmatig voorschrijven van geneesmiddelen. 
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5 Contractant 

Individuele huisarts.  

 

6 Controle en verantwoording 

De zorgaanbieder deelt op verzoek van Menzis de schriftelijke afspraken en de uitkomsten uit het FTO om het voorschrijfbeleid op de regionaal 

bepaalde speerpunten te verbeteren. 

 

7 Contracteerproces 

De resultaatbeloning doelmatig voorschrijven van geneesmiddelen kan door één tekenbevoegde huisarts namens alle aangesloten huisartsen in 

de huisartsenpraktijk aangevraagd worden. Dit kan via het Zorginkoopportaal van VECOZO: 

 

• vanaf 15 september 2019 tot uiterlijk 1 april 2020: u neemt deel aan meetperiode 1 en 2; 

• tussen 1 april 2020 en uiterlijk 1 april 2021: u neemt alleen deel aan meetperiode 2. 

De overeenkomst 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 2 jaar, met als einddatum uiterlijk 1 januari 2022.  

Tabel 1

Categorie Uitkomstmaat % tarief

1 0% - 49% 50%

2 50% - 75% 75%

3 76% - 100% 100%
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