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Individuele gezondheidszorg (november 2012) 
 

Om uw werkzaamheden mee te mogen tellen voor de werkervaringseis moeten deze liggen op het 

gebied van de individuele gezondheidszorg.  

 

De volledige definitie van het begrip individuele gezondheidszorg vindt u in artikel 1 van de wet 

BIG. 

 

Een kernelement om te kunnen gelden als individuele gezondheidszorg is dat deze zorg 

rechtstreeks betrekking heeft op één persoon. De handelingen zijn in principe individueel gericht of 

er moet bij de uitvoering rekening worden gehouden met individuele verschillen tussen 

zorgvragers. Werkzaamheden die zijn gericht op bevolkingsgroepen of de gehele bevolking vallen 

niet onder het begrip individuele gezondheidszorg. Een tweede kernelement is dat het bij de 

werkzaamheden moet gaan om het bevorderen of bewaken van de gezondheid van een persoon.  

 

Voorbeeld situaties 

Ter verduidelijking volgen een aantal voorbeelden. In de voorbeelden ligt de focus op 

werkzaamheden die binnen de individuele gezondheidszorg vallen. Voor de genoemde situaties 

geldt dat de werkzaamheden ook moeten voldoen aan de overige herregistratie-eisen 

(deskundigheidsgebied en juiste niveau).  

 

Direct leidinggevend / coördinerend / superviserend  

In de omschrijving van het begrip individuele gezondheidszorg wordt niet expliciet als eis gesteld 

dat er rechtstreeks contact moet zijn met de patiënt. Ook als u in uw functie uitvoerende 

zorgverleners aanstuurt, begeleidt, superviseert of hun werkzaamheden direct coördineert kan dit 

vallen onder individuele gezondheidszorg. Voorwaarden: 

 De uitgevoerde werkzaamheden hebben direct te maken met zorg voor personen. 

 De werkzaamheden die onder uw aansturing, coördinatie of supervisie worden uitgevoerd 

horen bij het beroep waarmee u bent ingeschreven in het BIG-register.  

Aan beide voorwaarden moet zijn voldaan.  

 

Als u leiding geeft aan teamleiders of als u manager bent in een (grotere) zorginstelling vallen uw 

werkzaamheden waarschijnlijk niet meer onder de individuele gezondheidszorg. U heeft dan teveel 

afstand tot de patiënt om uw werkzaamheden als individuele gezondheidszorg te kunnen 

aanmerken.  

 

 Hoofdverpleegkundige geeft direct leiding aan verpleegkundigen op de 

afdeling oncologie van een algemeen ziekenhuis: werkzaamheden van 

hoofdverpleegkundige mogen wel worden meegeteld omdat het direct te 

maken heeft met de verpleegkundige zorg aan personen. 

 Verpleegkundige geeft direct leiding aan een aantal verzorgenden en 

helpenden in een verpleeghuis: werkzaamheden tellen niet mee omdat er 

geen leiding wordt gegeven aan verpleegkundigen. Als de verpleegkundige 

naast leiding geven zelf verpleegkundige zorg levert, tellen deze uren wel 

mee. 

 

Preventieve gezondheidszorg 

Als u werkzaam bent op het gebied van de preventieve gezondheidszorg tellen mogelijk niet alle 

werkzaamheden mee. Zijn uw werkzaamheden sterk individueel gericht of moet u rekening houden 

met verschillen in verwerkingsgedrag (coping)? Dan bent u werkzaam in de individuele 

gezondheidszorg. Zijn uw werkzaamheden vooral gericht op groepen (risicogroepen of zelfs de 

gehele bevolking)? Dan is er over het algemeen geen sprake van individuele gezondheidszorg. 
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Alleen als deze zorgverleners vanuit hun beroep rekening moeten houden met de individuele 

verschillen tussen patiënten of cliënten is er sprake van individuele gezondheidszorg. 

 

 Fysiotherapeut begeleidt mensen in het sporten na een medische ingreep: 

mag wel worden gezien als individuele gezondheidszorg, omdat in de 

begeleiding rekening moet worden gehouden met verschillende reacties van 

cliënten (coping gedrag). 

 Fysiotherapeut geeft voorlichting over sporten na een medische ingreep 

(presentaties, ontwerp campagnes): mag niet worden gezien als 

individuele gezondheidszorg, omdat de werkzaamheden groepsgericht zijn 

en er geen rekening wordt gehouden met verschillen tussen de individuen 

in de groep. 

 

Wetenschappelijk onderzoek 

Wetenschappelijk onderzoek valt in het algemeen niet onder individuele gezondheidszorg. Dit 

omdat de werkzaamheden niet rechtstreeks gericht zijn op het bevorderen of bewaken van de 

gezondheid van een persoon. Als er sprake is van wetenschappelijk onderzoek mogen 

werkzaamheden onder voorwaarden (gedeeltelijk) wel worden meegerekend. Deze voorwaarden 

zijn: 

 Er moet sprake zijn van proefpersonen bij het onderzoek. 

 Deze personen worden tijdens het onderzoek individueel begeleid door de zorgverlener. 

 Het is de taak van de zorgverlener om de gezondheidstoestand van de proefpersonen te 

bewaken en zo nodig relevante actie te ondernemen en/of de zorgverlener voert 

voorbehouden handelingen uit in de vorm van het afnemen van bloed ten behoeve van 

geneesmiddelenbereiding of transfusie of in de vorm van het wegnemen van weefsel bij 

overledenen. 

 

 Arts doet onderzoek naar de werking van geneesmiddelen. Hiervoor worden 

geneesmiddelen toegediend bij mensen. Ook wordt de werking aan de hand 

van vragen en medische tests vastgesteld. Dit mag gedeeltelijk worden 

gezien als individuele gezondheidszorg: de bewaking van de 

gezondheidstoestand van de proefpersoon en het zo nodig ingrijpen bij 

problemen als gevolg van de geneesmiddelen mogen worden meegeteld. 

 

 


