
Een actueel en volledig medicatieoverzicht helpt zorgverleners om de juiste beslissingen te 
nemen en vergroot de medicatieveiligheid. Daarom werkt het programma Medicatieoverdracht 
samen met negen sectoren in de zorgketen aan de invoering van de nieuwe medicatiestandaard, 
medicatieproces 9. Binnen de sector huisartsenzorg werken InEen, LHV en NHG gezamenlijk. 
Deze invoering brengt ook veranderingen mee binnen de huisartsenpraktijk. Deze informatie-
kaart geeft inzicht in wat er gaat veranderen voor de huisarts en medewerkers.

De kern van het nieuwe medicatieproces is dat er een scheiding is aangebracht tussen therapeu-
tische en logistieke medicatiegegevens, inclusief de introductie van nieuwe generieke termen, 
wat leidt tot een vollediger medicatieoverzicht. Waar nu vooral afleverinformatie uit de apotheek 
beschikbaar is voor ketenpartners, zorgt de nieuwe werkwijze voor een breder en completer 
beeld door medicatiegegevens uit meerdere zorgsectoren samen te brengen.

Het nieuwe medicatieproces:  
wat verandert er voor de huisartsenpraktijk?

Huidig

Voorschrift

Aflevering

Nieuw

 
Medicatieafspraak (MA)
Afspraak tussen voorschrijver en patiënt  
over medicatie die de patiënt gaat gebruiken.

Verstrekkingsverzoek (VV)
Verzoek aan apotheek om medicatie te 
verstrekken aan de patiënt. 

Medicatieverstrekking (MVE)
Het afgeleverde product inclusief de juiste 
merknaam.  

Toedieningsafspraak (TA)
De gebruiks- of toedieningsinstructie van de 
apotheker aan de patiënt.

Medicatiegebruik (MGB) 
Registratie van het
werkelijke medicatiegebruik door de patiënt.

Nieuwe termen 

Met de implementatie van het nieuwe medicatieproces 
introduceren we nieuwe termen die de 
softwareleveranciers op verschillende plekken in de 
systemen gaan doorvoeren. Dit zorgt voor éénduidig 
taalgebruik in de hele zorgketen. In de huidige situatie 
schrijft de huisarts medicatie voor en levert de apotheek 
deze af. In de nieuwe situatie maakt de huisarts een 
medicatieafspraak en verstrekkingsverzoek. De apotheek 
zet het verstrekkingsverzoek om in een 
medicatieverstrekking voor de patiënt, inclusief een 
toedienafspraak. Zo ontstaat duidelijkheid over hoe de 
patiënt de medicatie gebruikt én wat er daadwerkelijk is 
geleverd. Daarnaast maken de systemen het mogelijk om 
het werkelijke medicatiegebruik van de patiënt vast te 
leggen, waardoor het eenvoudiger is dit te bewaken of 
hier regie op te voeren.
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Huidige en nieuwe termen

Nieuwe 
term



Scheiding tussen therapeutische en 
logistieke medicatiegegevens

De scheiding tussen therapeutische en logistieke medica-
tiegegevens zorgt voor meer overzicht, betere samenwer-
king en een efficiënter werkproces binnen de zorgketen. 
Therapeutische medicatiegegevens hebben betrekking op 
de inhoudelijke kant van de behandeling, zoals de reden 
van voorschrijven, de dosering en de wijze van inname, 
therapeutische duur en werkelijk gebruik. Logistieke medi-
catiegegevens richten zich op de aanvraag en uitvoering 
van de afleveringen, waaronder de opdracht tot aflevering 
van medicatie, logistieke duur en het moment waarop de 
medicatie daadwerkelijk door de patiënt is opgehaald.

De scheiding van therapeutische en logistieke medicatie-
gegevens biedt onder andere de volgende voordelen:

•	 De huisarts kan een wijziging van medicatie vastleggen, 
ook wanneer er geen medicatie verstrekt hoeft te 
worden.

•	 Een medicatieafspraak kan een open einddatum 
hebben en blijft dan actueel totdat het actief gestopt 
wordt door een zorgverlener. Herhalingen worden 
gedaan door periodiek verstrekkingsverzoeken te 
sturen naar de apotheek. De therapeutische laag blijft 
zo overzichtelijker. Daarnaast krijg je inzicht in elkaars 
medicatieafspraken.

•	 Iedere medicatieafspraak krijgt een aparte regel in het 
medicatieoverzicht, waardoor per regel zichtbaar is wie 
de voorschrijver is. Bij herhaling kan een nieuw ver-
strekkingsverzoek naar de apotheek worden gestuurd. 
Dit biedt ook voordelen voor baxtermedicatie en het 
herhalen van de medicatieafspraken van een medisch 
specialist.

•	 Het stoppen van medicatie gebeurt via een stop-medi-
catieafspraak. Deze informatie gaat naar de apotheek 
en andere zorgverleners in de keten, zodat duidelijk is 
wanneer en waarom de medicatie is gestopt.

•	 Indien nodig kan een medicatieafspraak, bijvoorbeeld 
van een medisch specialist worden gewijzigd, gestopt 
of overgenomen. De medisch specialist ontvangt een 
automatisch bericht en de wijzigingen zijn zichtbaar 
voor de hele zorgketen.
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Waar staan we nu?

Op dit moment zijn in totaal drie huisartsenpraktijken 
in de regio Friesland en Rijnmond samen met hun 
leveranciers CGM en iSoft (MicroHIS) gestart met het 
inbouwen van het nieuwe medicatieproces in het HIS. 
De huisartsen gaan hier dit jaar mee werken. Vier andere 
HIS-leveranciers - Sanday, PharmaPartners, ChipSoft en 
HealthConnected - zijn ook gestart met het inbouwen van 
de standaard in hun systemen. Voor de huisartsenspoed-
post worden testen voorbereid.

Hoe bereidt de huisarts zich voor? 

•	 Blijf op de hoogte van de ontwikkelingen binnen het 
programma.

•	 Informeer bij de HIS-leverancier naar de voortgang 
van het nieuwe medicatieproces in de software.

•	 Zorg dat werken met een UZI-pas onderdeel is 
van de praktijkvoering, als onderdeel voor veilige 
ketencommunicatie.

•	 Houd rekening met patiënttoestemming voor gege-
vensdeling. Leveranciers gebruiken hiervoor MITZ.
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Ga dan naar de website medicatieoverdracht.nl  
Of neem contact op via medicatieoverdracht@lhv.nl

Heb je vragen of wil je meer weten? 

Samen werken aan een compleet 
medicatieoverzicht 

De huisartsenzorg werkt samen met negen andere 
zorgsectoren toe naar de implementatie van één actueel 
en compleet overzicht van medicatiegegevens voor 
zowel de zorgverlener als patiënt. De implementatie 
van het nieuwe medicatieproces maakt het mogelijk 
een completer en actueler medicatieoverzicht in het HIS 
te tonen. Dit betekent dat het HIS medicatiegegevens 
aanvult met gegevens uit externe bronnen zoals de 
apotheek, trombosezorg, toedienorganisatie en tweede 
en derde lijn. De systemen van de andere zorgaanbie-
ders in de keten gebruiken dezelfde terminologie en 
tonen dezelfde gegevens. Het medicatieoverzicht toont 

in beginsel therapeutische 
medicatiegegevens, zoals 
medicatieafspraken, 
toedien-afspraken 
en medicatiegebruik. 
Hiermee ondersteunt het 
medicatieoverzicht het 
voorschrijfproces beter, 
werken zorgverleners in de 
keten meer in samenhang 
en neemt de medicatievei-
ligheid toe.

https://www.samenvoormedicatieoverdracht.nl/zorgaanbieder
https://www.vzvz.nl/voor-wie/huisartsenzorg
https://www.vzvz.nl/diensten/gemeenschappelijke-diensten/mitz
https://www.samenvoormedicatieoverdracht.nl/deelnemen/sectors/huisartsenzorg/
mailto:medicatieoverdracht%40lhv.nl%20?subject=
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