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Beleidsregels huisartsen 
 
 
1. ALGEMEEN 
 
a. Deze beleidsregel is van toepassing op de organen voor gezondheidszorg als vermeld in 

artikel 1, onder B, nummer 1 (huisartsen) en in artikel 1, onder A, nummer 22, 32 en 33 van het 
Besluit werkingssfeer WTG 1992. 

 
b. Deze beleidsregel treedt in werking op 1 januari 2006 en werkt terug tot die datum indien de 

bekendmaking van de nederlegging van de beleidsregel in de Staatscourant na deze datum 
plaatsvindt. 

 
c. De termijn waarvoor deze beleidsregel geldt: onbepaald. 
 
d. De termijn waarvoor de goedgekeurde beleidsregel V-5000-4.2.1.-6 geldt, wordt gewijzigd van 

'onbepaald' in tot '1 januari 2006'. 
 
e. De goedgekeurde beleidsregel CV-5000-4.0.2.-2 komt hiermee te vervallen. 
 
f. De beleidsregel kan worden aangehaald als 'De tariefopbouw in de berekening van de 

maximumverrichtingentarieven voor hulp door huisartsen in de totale praktijk'. 
 
 
 
2. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN CONSULT WORDT ALS VOLGT BEREKEND: 
 
Het maximumtarief voor een consult wordt berekend door 0,77 maal de inkomensbestanddelen minus 
de verrekening van de inconveniëntentoeslag te delen door de rekennorm van het verrichtingentarief. 
 
Op niveau 2006 bedraagt het consulttarief maximaal € 9,–. Het tarief wordt eerst geïndexeerd over 
2007. 
 
Kleine chirurgische ingrepen die korter duren dan 20 minuten zijn in het consulttarief begrepen. 

3. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN CONSULT LANGER DAN 20 MINUTEN WORDT ALS VOLGT 
BEREKEND: 
 
De uitkomst van ad. 2 wordt vermenigvuldigd met twee. 
 
Kleine chirurgische ingrepen (die langer duren dan 20 minuten) zijn in het maximumtarief voor een 
consult langer dan 20 minuten begrepen. 

4. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN VISITE WORDT ALS VOLGT BEREKEND: 
 
De uitkomst van ad. 2 wordt vermenigvuldigd met 1,5. 

5. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN VISITE LANGER DAN 20 MINUTEN WORDT ALS VOLGT 
BEREKEND: 
 
De uitkomst van ad. 4 wordt opgeteld bij de uitkomst van ad. 2. 
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6. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN TELEFONISCH CONSULT WORDT ALS VOLGT BEREKEND: 
 
De uitkomst van ad. 2 wordt vermenigvuldigd met 0,5. 
 
Telefonische consulten kunnen niet in rekening worden gebracht, tenzij deze duidelijk dienen ter 
vervanging van een spreekuurconsult. 

7. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN HERHALINGSRECEPT (ONGEACHT HET AANTAL 
RECEPTREGELS) WORDT ALS VOLGT BEREKEND: 
 
De uitkomst van ad. 2. wordt vermenigvuldigd met 0,5. 
 
Een herhalingsrecept tijdens een (telefonisch) consult, e-mailconsult of een visite kan niet extra in 
rekening worden gebracht. 

8. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN VACCINATIE WORDT ALS VOLGT BEREKEND: 
 
De uitkomst van ad. 2 wordt vermenigvuldigd met 0,5. 
 
Een vaccinatie tijdens een consult of een visite kan niet extra in rekening worden gebracht. Het 
maximumtarief voor een vaccinatie is exclusief de kosten van de door de huisarts verstrekte 
entstoffen. 

9. HET MAXIMUMTARIEF VOOR EEN CONSULT PER E-MAIL WORDT ALS VOLGT BEREKEND: 
 
De uitkomst van ad. 2 wordt vermenigvuldigd met 0,5. 
 
Het e-mailconsult kan niet in rekening worden gebracht, tenzij deze duidelijk dient ter vervanging van 
een spreekuurconsult. Het maximumtarief kan alleen worden gedeclareerd aan een ingeschreven 
patiënt, in geval van een bestaande behandelrelatie, het geen eerste consult van een aandoening 
betreft en indien er een overeenkomst is met de zorgverzekeraar voor het declareren van een  
e-mailconsult.  

10. LABORATORIUMKOSTEN: 
 
De aan de huisarts in rekening gebrachte laboratoriumkosten kunnen voor hetzelfde bedrag door de 
huisartsen worden doorberekend. 

11. KOSTEN VAN ENTSTOFFEN: 
 
De kosten van de entstoffen kunnen voor de door de huisarts voor de entstof werkelijk betaalde prijs 
worden doorberekend. 
 
12. Bovenstaande tarieven (onder ad. 2 tot en met ad. 11) gelden ook op werkdagen in de avond, 
de nacht en het weekend, voorzover het geen acute zorg betreft. 
 
13. Voor de tarieven zoals genoemd onder ad. 2 tot en met ad. 8 worden zowel verrichtingen voor 
de huisarts als voor de POH'er vastgesteld.  
 
Ambtshalve vaststelling  
Op basis van artikel 8 lid 5 WTG stelt CTG/ZAio, ter uitvoering van deze beleidsregel, de 
maximumtarieven ter vervanging van reeds goedgekeurde of vastgestelde maximumtarieven 
ambtshalve vast per 1 januari jaar(t). 
 
drs. J.H. van Dijk/mevr. drs. M.C.M. Verbeek 
escs/28 november 2005 
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