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De Wet op de beroepen in de individuele gezondheidszorg (Wet BIG) regelt welke 

beroepsbeoefenaren bevoegd zijn om UR-geneesmiddelen voor te schrijven. 

Van oudsher waren dat drie beroepen: artsen, tandartsen en verloskundigen. 

Zij mogen binnen hun deskundigheidsgebied en voor zover zij bekwaam zijn 

voorschrijven. 

 

Sinds 1 januari 2012 hebben ook verpleegkundig specialisten en physician 

assistants op basis van artikel 36a van de Wet BIG (voor de duur van vijf jaar) 

voorschrijfbevoegdheid gekregen. De wet stelt een aantal voorwaarden aan die 

bevoegdheid. Zij mogen slechts geneesmiddelen voorschrijven binnen hun 

deskundigheidsgebied en voor zover het om minder complexe, routinematige 

recepten gaat, waarvan de risico’s te overzien zijn. Bovendien moet worden 

gehandeld volgens landelijk geldende richtlijnen, standaarden en daarvan 

afgeleide protocollen. Welke UR-geneesmiddelen exact mogen worden 

voorgeschreven is afhankelijk van de lokale situatie. Hierover moeten lokale 

afspraken worden gemaakt. De inspectie wijst in dit verband op de Handreiking 

implementatie taakherschikking d.d. 15 november 2012 van de KNMG, V&VN, 

NAPA en de aanvullende Handreiking voorschrijfbevoegdheid verpleegkundig 

specialisten en physician assistants voor ziekenhuisapothekers van de NVZA en de 

KNMP (november 2012). 

 

Daarnaast biedt de wet de mogelijkheid om bepaalde groepen verpleegkundigen 

een voorschrijfbevoegdheid toe te kennen. Dat is per 1 februari 2014 gebeurd 

voor diabetesverpleegkundigen en longverpleegkundigen en per 1 december 

2015 voor oncologieverpleegkundigen. Hun bevoegdheid geldt slechts voor 

een beperkt aantal geneesmiddelen. Diabetesverpleegkundigen mogen alleen 

bloedglucoseregulerende geneesmiddelen voorschrijven, longverpleegkundigen 

alleen inhalatiemedicatie en ocologieverpleegkundigen alleen antidiarrhoica, antiemetica, 

benzodiazepinen, laxantia, middelen van pijnbestrijding en 

secretieremmers. Aan de bevoegdheid zijn nadere voorwaarden verbonden. Zo 

moet een arts eerst een diagnose (diabetes, COPD, kanker) hebben gesteld. 

Bovendien moeten richtlijnen, standaarden en protocollen worden gevolgd. Ook 

moet van de voorschrijfbevoegdheid aantekening zijn gemaakt in het BIGregister. 

Het is daarnaast belangrijk om in de praktijk afspraken te maken over 

samenwerking tussen artsen en deze verpleegkundigen. 

 

Andere dan de hierboven genoemde beroepsbeoefenaren onder de 

beschreven condities, zijn op dit moment niet bevoegd om UR-geneesmiddelen 

voor te schrijven, niet zelfstandig maar ook niet in opdracht.  

Wel mogen bv. doktersassistenten zogenaamd voorwerk verrichten 

door het recept te schrijven, waarna de voorschrijfbevoegde het controleert en 

vervolgens autoriseert. Een dergelijke werkwijze wordt vaak gebruikt bij 

herhalingsrecepten. De werkwijze waarbij de bevoegde vooraf blanco receptpapier 

ondertekent en de niet-bevoegde het recept vervolgens invult, moet ook als 

onjuist worden beschouwd. 

De inspectie houdt toezicht op de wijze van voorschrijven. Het onbevoegd 

voorschrijven van UR-geneesmiddelen kan leiden tot een bestuurlijke boete. 

Vanaf 1 februari 2016 zal de inspectie scherper gaan toezien op dit onderwerp. Zij 

zal er daarbij ook op toezien dat instellingen over duidelijke regelingen beschikken 

en dat individuele professionals de grenzen aan hun bevoegdheid in acht nemen. 


