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Doel
Dit protocol maakt het mogelijk om zelfstandig herhaalreceptuur met behulp van de medicatiemodule en medicatiebewaking van het EMD af te handelen. 
Door dit protocol te gebruiken zijn de praktijkmedewerkers in staat om op een veilige manier herhaalmedicatie aan patiënten voor te schrijven.  
Onder veilig wordt hier verstaan: 
Met inachtneming van de juiste indicatie, dosering, mogelijke (nieuwe) interacties, bijwerkingen en contra-indicaties en met alarmering voor ongewenste herhaling (langdurig gebruik, niet gewenst of niet nodig) en onjuist gebruik van een eerder voorgeschreven dosering.
Ook dient dit protocol te verhelderen in welke situaties overleg met de huisarts noodzakelijk is.
Betrokken medewerkers 
· De huisarts
· De doktersassistente
· De praktijkondersteuner
Benodigdheden
· Werkplek met receptenprinter en/of online verbinding met apotheek
· Receptenpapier
· Huisartsinformatiesysteem met registratie conform de ADEPD- richtlijn 
Het afhandelen van de aanvragen
De aanvraag voor een herhaalrecept komt binnen bij de assistente. Daarvoor zijn vaak meerdere wegen beschikbaar (telefonisch, receptenlijn, online). De assistente doet het voorbereidende werk (informeert en maakt voorselecties), zodat de huisarts efficiënt goede beslissingen kan nemen over het wel of niet accorderen van een recept.  Onderstaande tabel geeft duidelijk de stappen die genomen worden tijden afhandelen van receptenaanvragen.
Activiteitentabel 
	Verantwoordelijkheden:
	B= beslissen
	U= uitvoeren
	O= ontvangen
	/ = en / of



	Activiteiten 

	Tijdspad
	Verantwoordelijkheden 
 

	1. Patiënt vraagt recept aan
De patiënt beschikt doorgaans over meerdere mogelijkheden om een recept aan te vragen: balie, telefonisch, via receptenlijn, internet (website, recepten- e-mail), apotheek: 
Ongeacht de route van binnenkomst dient volgens het protocol gehandeld te worden.

	0
	O: assistente

	2. Gegevens in patiëntendossier raadplegen
Via het elektronische patiëntendossier wordt de voor de desbetreffende patiënt geldende medicatie geraadpleegd. Daarbij is het van belang dat het overzicht zo compleet mogelijk is (inclusief buiten de praktijk voorgeschreven medicatie) en dat er geen dubbele vermeldingen instaan (zoals generieke- versus merknamen). Doorgaans wordt dit geborgd d.m.v. een verbinding met de apotheek. 
	zelfde werkdag
	U: assistente











	3. Potentiële medicatie
Medicatie waarvan is aangegeven dat de patiënt deze continu tot zijn beschikking heeft maar waarvan het werkelijke gebruik door de patiënt zelf wordt bepaal  bijvoorbeeld NSAID's en producten waarvan de einddatum per definitie heel onzeker is (zo nodig-medicatie), bijvoorbeeld aanvalsnitraten,  Middelen bij erectiele disfunctie en bepaalde antihistaminica. 

Het laatste recept mag niet ouder dan 1 jaar zijn. Als het laatste recept ouder dan 1 jaar is, ga naar stap 12.

	
	B: assistente

	4. Continue medicatie
Dit kunnen middelen zijn die volgens een vast ritme gebruikt worden en waarvan de einddatum berekend kan worden uit het dag gebruik, ongeacht de aanwezigheid van specifieke voor een aandoening bekende klachten. Voorbeelden van geneesmiddelen: bètablokkers, ACE-remmers, diuretica,  anti-epileptica, antidepressiva ….enz

	
	B: assistente

	5. Tijdelijke medicatie
Medicatie waarvan is aangegeven dat deze tijdelijk gebruikt wordt en waarvan de einddatum nog niet is overschreden.

Tijdelijke medicatie gaat ALTIJD via de huisarts. De assistente vraagt of deze medicatie herhaald mag worden en vraagt de huisarts het type medicatie te wijzigen in P of C.

	
	B: Huisarts
U: Huisarts of assistente (iom de huisarts )

	6. Gebruik bekend en kloppend
Via het dossier en evt. door rapportage van de patiënt wordt nagegaan of de medicatie reeds aanwezig is in het actuele dan wel in het recente historische medicatieoverzicht. 
Tevens wordt gecontroleerd of de afloopdatum van het vorige recept niet meer dan veel afwijkt van de huidige datum.

	zelfde werkdag
	U: assistente

	7. Controle & navraag
Conform de afspraken in de praktijk zal verder onderzoek nodig zijn naar de reden van afwijkend gebruik van de medicatie. Daarbij kan contact met zowel (de vertegenwoordiger van) de patiënt, de apotheek als de huisarts noodzakelijk zijn.

	zelfde werkdag
	

	8. Afspraak met zorgverlener wenselijk
Sommige medicatie is alleen veilig voor te      schrijven indien structurele controle door een                             zorgverlener (huisarts, praktijkondersteuner, doktersassistente, specialist) plaatsvindt. Indien de controleafspraak nog niet vaststaat, moet deze gemaakt worden alvorens tot herhaling van de medicatie besloten kan worden. 
  
	 2 weken
	B+U: assistente

	9. Overleg arts
Er kan sprake zijn dat de patiënt een verandering van het bekende ziektebeeld rapporteert of de medicatie anders gebruikt dan geregistreerd. In deze gevallen dient overleg met de zorgverlener die de gebruikelijke zorg verleent plaats te vinden.

	zelfde werkdag
	U: assistente

	10. Meldingen in HIS
Ook al lijkt na de doorlopen stappen het verantwoord een medicament te herhalen, kan het toch via het controlesysteem van het HIS voorkomen dat er relatieve of absolute contra-indicaties gemeld worden. In dat geval is overleg met de arts noodzakelijk. 
	zelfde werkdag
	 B: Huisarts
 U: Assistente  

	11. Herhalen van recept
Indien alle stappen doorlopen zijn zoals beschreven, dan is het herhalen van  recente medicatie gereed  “zie werkwijze”, dan wel besloten tot een afspraak voor het beantwoorden van een nieuwe hulpvraag.
	zelfde werkdag
	U: assistente

	12. Geen herhaalrecept = nieuwe aanvraag
Het afhandelen van een nieuwe aanvraag van een geneesmiddel wordt gezien als een procedure voor een nieuwe hulpvraag van de patiënt en valt als zodanig buiten het kader van dit protocol en dient apart afgesproken en/of beschreven te worden. Er kan dan gedacht worden aan een verwijzing naar (telefonisch) spreekuur, het adviseren van zelfzorgartikelen volgens het triage systeem of bij frequent gebruik van zelfzorgartikelen doorverwijzen naar de huisarts. 
 
	
	U: assistente










Werkwijze assistentes 
· Patiënt wordt op naam of geboortedatum gezocht in het EMD.
· Ga naar het scherm 'actuele medicatie'.
· Vraag of er (nieuwe) klachten zijn die een relatie kunnen hebben met de gevraagde herhaalmedicatie bijv. maagpijn bij pijnstillers gebruik.
· Vraag naar zelfhulpmedicatie.
· Zijn er klachten, noteer deze en overleg later met de arts. Bespreek met patiënt dat nog geen herhaalrecept wordt gemaakt en dat je zult overleggen met de arts. Noteer eventueel telefoonnummer en zeg dat patiënt wordt teruggebeld door de assistente of de arts over het resultaat van dit overleg.
· Indien geen klachten, verifieer of het gebruik nog klopt aan de hand van de berekende herhaaldatum. Vraag patiënt bij afwijking van deze herhaaldatum naar de reden (teveel gebruikt, minder gebruikt, vakantie e.d.) Indien te vroeg besteld: overleg met patiënt waarom dit gebeurt.
Indien patiënt te laat bestelt: controleer of vorige uitgifte wellicht te vroeg was, waardoor voorraad groter was. Indien dit niet het geval is en medicatie dagelijks zou moeten worden gebruikt: vraag het gebruik na bij de patiënt en vermeldt dit in het dossier.
NB bij incidenteel gebruik (niet dagelijks) is dit niet relevant.
· Controleer dosissterkte.
· Benadruk zo nodig therapietrouw; maak een aantekening in de agenda (overlegtijd) voor de arts indien belangrijke therapie- ontrouw wordt gesignaleerd.
· Geef aandacht aan de relatieve contra-indicaties en waarschuwingen voor interacties; controleer of de (combinatie van) medicatie al langer wordt gebruikt (en dus door de arts al eerder geaccordeerd is).
· Overleg met arts of maak aantekening over absolute contra-indicaties. Het recept mag alleen na toestemming van de arts gemaakt worden.
· Leg patiënt uit waar en wanneer het recept of de medicatie gehaald kan worden (afhankelijk van de eigen praktijkorganisatie en eventuele afspraken met de apotheek).
· Verwerk verrichting herhaalrecept in het EMD.
· Standaard wordt het recept digitaal verstuurd naar de apotheek, het komt dan in de autorisatielijst (recepten buffer)
· Leg recepten, die niet via de autorisatielijst gaan, omdat bijv de apotheek niet bekend is, ter ondertekening klaar voor de arts (eventueel met attentie aantekening over relatieve contra-indicaties of interacties).
· Opium recepten worden uitgeprint, zodat het aantal en de sterkte voluit in letters kan worden genoteerd.
Werkwijze huisartsen
· Alle recepten die in de buffer komen worden door de HA geaccordeerd, papieren recepten worden door de huisarts zelf ondertekend.
· De huisartsen verwerken de receptenbuffer na telefonisch spreekuur en aan eind het eind van de dag. 
Afspraken met apotheek
Met de apotheken kunnen bijv. de volgende afspraken gemaakt:
· Wanneer een patiënt voor 14.00 uur een recept heeft aangevraagd , kan het medicijn de volgende  werkdag na 11.00 uur opgehaald worden in de apotheek. 
· Is het recept na 14,00 uur aangevraagd , dan kan het medicijn na 2 werkdagen opgehaald worden na 11,00 uur bij de apotheek. 
· Ook is er de mogelijkheid dat patiënt het herhaalrecept online rechtstreeks bij de apotheken in onze wijk aanvraagt. De apotheek levert de medicatie pas af nadat het recept door de huisarts is geaccordeerd. Voor deze service, genaamd Herhaalgemak , dient de patiënt zich wel eerst aan te melden bij de apotheek.
Patiënten 
Recepten kunnen telefonisch via herhaallijn of bij de assistente , aan de balie of via het online formulier . 
Medicijnen die voor14.00 uur besteld zijn, kunnen de volgende werkdag na 11.00 uur opgehaald worden in de apotheek, anders een dag later.
Aandachtspunten 
· Er wordt pas een herhaalrecept geschreven als patiënt voor minder dan een week voorraad in huis heeft. 
· Wettelijk voorgeschreven termijnen worden aangehouden: opiummedicatie maximaal 1 maand, chronische medicatie voor maximaal 3 maanden. 
· De huisarts mag als enige het herhaalrecept accorderen. Dit gebeurt elektronisch. Recepten die onder de opiumwet vallen worden ook geaccordeerd per handtekening op een uitgeprint recept waar zowel de hoeveelheid als de sterkte voluit in letters is geschreven. Dit om de kans dat de patiënt het recept vervalst te verkleinen.
· De assistentes mogen geen antibiotica herhalen. Dit geldt ook voor oorddruppels en oogdruppels met antibiotica: eerst overleg met de huisarts.
· De assistentes mogen de dosering van medicijnen niet zelfstandig aanpassen: eerst overleg met de huisarts.
· Meldingen van contra-indicaties, dubbelmedicatie etc: eerst overleg met de huisarts.
· Herhaalrecept van medicijnen die langer dan 1 jaar geleden gebruikt zijn: eerst overleg met de huisarts.
· De assistente maakt zelf geen herhaalrecepten voor middelen die vorige keer door een andere voorschrijver dan de huisarts zijn uitgeschreven, tenzij een duidelijke overdracht over het medicatiegebruik en termijn heeft plaatsgevonden.
· Wijzigingen van medicatie door specialisten wordt zoveel mogelijk ingevoerd in de computer. Medicijnen worden n.a.v. het wijzigingsbericht gestaakt of gestart. Bij nieuwe medicijnen wordt er, indien de patiënt nog geen nieuw recept nodig heeft, een aandacht recept gemaakt van de juiste dosering voor één dag. Deze hoeveelheid mag bij een volgende keer wel veranderd worden in een hoeveelheid voor drie maanden.
· Bij het uitschrijven van een herhaalrecept wordt gekeken of het recept op tijd besteld wordt. Bij een onverklaarbaar vroege of late bestelling vraagt de assistent naar de oorzaak. Bij een recept via de receptenlijn  neemt de assistente contact met de patiënt hierover. 
· Bij gebruik van anticoagulantia in combinatie met andere medicatie wordt geverifieerd of dit bij de trombosedienst bekend is.  
· Contra-indicaties worden ingebracht in EMD (NB ook zwangerschap en lactatie).
· Allergieën en/of intolerantie worden ingebracht in het EMD.
· Benzodiazepines: Bij Benzodiazepines evenals bij andere psychiatrische middelen extra letten op overschrijding van dosering. Daarom is de controle op te vroeg herhalen nog belangrijker. 
· Longmedicatie: Bij bronchus-verwijders: Atrovent, Salbutamol of Ventolin: Letten op overmatig gebruik zonder gebruik van inhalatie-corticosteroïden.
· Zalven en crèmes: Let op overmatig gebruik van corticosteroïden.
· Eerste uitgiftes mogen alleen door de huisarts voorgeschreven worden. Zie protocol voorschrijven nieuwe medicatie.

Disclaimer: 
Dit voorbeeld kan als basis dienen als onderdeel van uw kwaliteitsmanagementsysteem. Belangrijk is om voor uw eigen praktijk te bepalen welke specifieke aanvullingen en/of aanpassingen nodig of gewenst zijn.
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