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Bijna 70% van medicatiebeoordelingen naar patiénten met acht of meer middelen

Medicatie beoordeeld

Medicatiebeoordeling is sinds 2012 een aparte prestatie. Patiénten

met een medicatiebeoordeling gebruiken vooral maagzuurremmers

gecombineerd met bloedverdunners en hogebloeddrukmiddelen.

Met ingang van 2012 heeft de Neder-
landse Zorgautoriteit (NZa) bepaald
dat de medicatiebeoordeling chro-
nisch geneesmiddelengebruik een
zelfstandig te declareren prestatie is
binnen de farmaceutische zorg. Deze
prestatie kan globaal omschreven
worden als een systematische beoor-
deling van het geneesmiddelgebruik
van een individuele patiént door arts,
apotheker en patiént en/of diens ver-
tegenwoordiger. Met deze laatste(n)
moet het farmacotherapeutisch be-
handelplan worden besproken. Van de
in de apotheekinformatiesystemen
geregistreerde medicatiebeoordelingen
die in 2013 aan de SFK zijn aangele-
verd, is het geneesmiddelgebruik van
de betreffende patiénten onderzocht.

Meer vrouwen

Van de patiénten voor wie apothekers
een medicatiebeoordeling uitvoerden,
is 59% een vrouw. De gemiddelde
leeftijd van alle patiénten is 75 jaar,
waarbij het leeftijdsverschil tussen
mannen en vrouwen Klein is.

De SFK constateert dat 82% van de
patiénten voor wie een medicatie-
beoordeling is uitgevoerd, een patiént
met polyfarmacie is. Daarvan is
sprake als iemand vijf of meer genees-
middelen op ATC3-niveau chronisch
— negentig dagen of langer — gebruikt.
Ook hier is nauwelijks verschil tussen
mannen of vrouwen.

Vrijwel alle patiénten (90%) voor wie
in 2013 een medicatiebeoordeling is
uitgevoerd, maakten alleen al op basis
van het geneesmiddelgebruik het

eigen risico vol. Sinds dit jaar worden
medicatiebeoordelingen voor het eerst
door vrijwel alle zorgverzekeraars
apart geprijsd. Omdat de medicatie-
beoordeling in principe onder het
eigen risico valt, zou dit slechts voor
10% van de groep patiénten gevolgen
hebben. En dan nog alleen indien zij
geen eigen risico verschuldigd zijn
voor andere zorg, zoals specialistische
zorg. Overigens houden sommige
zorgverzekeraars dit jaar de medicatie-
beoordeling buiten het eigen risico.

Combinaties

Als ook de incidentele medicatie in
aanmerking wordt genomen, blijkt
dat 92% van de patiénten met een
medicatiebeoordeling minimaal vijf
verschillende geneesmiddelen (op
ATC3-niveau) gebruikte, ruim twee
derde zelfs acht of meer. Als iemand

meerdere geneesmiddelen binnen een
ATC3-groep gebruikt, worden deze
middelen op ATC3-niveau als één
geneesmiddel geteld.

Als we kijken naar welke soorten
geneesmiddelen de patiénten gebrui-
ken dan blijkt dat 62% een combina-
tie van minimaal één geneesmiddel
uit de ATC-hoofdgroepen: A, B en C
gebruikt. Binnen deze ATC-hoofd-
groepen zijn vooral maagzuurrem-
mers (A), middelen ter preventie van
bloedstolling (B) en middelen bij
hoge bloeddruk (C) veel toegepast.
Daarnaast kunnen ze ook genees-
middelen uit andere groepen gebrui-
ken. Toch gebruikt 5% van alle
patiénten uitsluitend zo’n combina-
tie. 32% van alle patiénten krijgt

een combinatie van minimaal
middelen uit de groepen A, B, C en

uit groep N (zenuwstelsel). H
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