
9

Misschien kijkt u vreemd op van die andere 
verpakking, maar het medicijn dat erin zit 
heeft precies dezelfde samenstelling (de-
zelfde werkzame stof in dezelfde sterkte) en 
werking als uw gebruikelijke medicijn. Het 
middel dat u meekrijgt is alleen een stuk 
goedkoper. Dat kan wel enkele euro’s per 
doosje schelen. Zeker is dat u precies krijgt 
wat uw dokter u voorschrijft, daar verandert 
niets aan. Uw apotheker geeft het goedkoop-
ste medicijn mee, met daarin de werkzame 
stof die uw dokter heeft voorgeschreven. 
Menzis vergoedt alleen dát medicijn. Een 
duurdere variant vergoedt Menzis alleen 
als uw dokter dat noodzakelijk vindt. Na 1 
juli 2008 komen er meer medicijnen in het 
preferentiebeleid van Menzis.

Wat is preferentiebeleid en wat 
betekent het voor u?
Als medicijnen gelijk zijn, vergoedt Menzis 
voor sommige medicijnen alleen de goed-
koopste variant. Met gelijk bedoelen we dat 
er in de tabletten precies dezelfde werkzame 
stof met dezelfde sterkte zit. Dat noemen wij 
‘preferentiebeleid’. 

Het kan voorkomen dat uw dokter het toch 
nodig vindt dat u het duurdere middel 
krijgt; bijvoorbeeld omdat u allergisch bent 
voor een bepaalde hulpstof (een toevoeging 
om de tabletten te maken). Als uw dokter 
het duurdere middel medisch noodzakelijk 
vindt, vergoedt Menzis dit duurdere middel 
natuurlijk volledig.

Prijsverschillen bij dezelfde  
geneesmiddelen
Eigenlijk is het niet zo ingewikkeld. Als u zelf 
een pijnstiller koopt, let u ook op de prijs. 
Het is bekend dat een merkgeneesmiddel 
meestal duurder is dan een merkloos genees-
middel. Maar ook de merkloze varianten 
kunnen onderling sterk in prijs verschillen. 
Dat is vreemd, want zij hebben dezelfde 
werkzame stoffen en sterktes en ook hebben 
de fabrikanten geen dure ontwikkelkosten 
meer.  

Waarom doet Menzis dit? 
Met het preferentiebeleid wil Menzis iets 
doen aan de hoge kosten voor medicijnen. 
De wetgeving maakt dit ook mogelijk. Een 
keer per jaar vergelijkt Menzis de prijzen 
van een aantal gelijke medicijnen. Alleen 
medicijnen met de laagste prijs worden voor 
vergoeding aangewezen. De fabrikant wordt 
zo aangezet om de prijs te verlagen. In ruil 
daarvoor krijgen zij een soort leveringsgaran-
tie. Zo willen wij de zorg betaalbaar houden! 
Menzis heeft geen winstoogmerk. Wij inves-
teren dan ook onze winst om betaalbare zorg 
te garanderen, nu én in de toekomst.

Wilt u meer weten over het preferentie-
beleid: kijk dan op www.menzis.nl/
preferentiebeleid

de menz weet

Meer medicijnen in het preferentiebeleid  

Als u na 1 juli 2008 bij de apotheek 
komt, kan het zijn dat u een ander 
doosje meekrijgt dan voorheen. 
Dat heeft te maken met het 
preferentiebeleid van Menzis.

De kwaliteit van het medicijn 
is altijd gegarandeerd. Ook 
voor medicijnen die in andere 
landen, zoals bijvoorbeeld India, 
worden gemaakt. Alle medicij-
nen worden gecontroleerd op 
werkzaamheid en veiligheid 
voordat ze in Nederland verkocht 
worden. Dit doet het College ter 
Beoordeling van Geneesmid-
delen (CBG). Daarom zijn al deze 
medicijnen, ondanks de andere 
verpakking, goed en veilig. 

Invloed op uw 
eigen risico
Met ingang van 1 januari 2008 
geldt een verplicht eigen risico 
van €150. De kosten van medi-
cijnen worden ook meegerekend 
in het eigen risico. 

Kwaliteit 
gegarandeerd

Het preferentiebeleid geldt 
vanaf 1 juli voor de volgende 
medicijnen: alendronaat (Fosa-
max®); amlodipine (Norvasc®), 
finasteride (Proscar®); fluoxetine 
(Prozac®), mirtazapine (Reme-
ron®), ondansetron (Zofran®), 
paroxetine (Seroxat®), ramipril 
(Tritace®), sumatriptan (Imi-
gran®), tamsulosine (Omnic®). 
Daarnaast blijft ook het landelijke 
preferentiebeleid van kracht voor: 
simvastatine (Zocor®); pravasta-
tine (Selektine®) en omeprazol 
(Losec®). 

Duur als het
moet, goedkoop 

als het kan

Voor deze 
geneesmiddelen 
geldt het 
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