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Zur Vorlage bei der Krankenkasse:

Anfrage zur Kostentibernahme der HPV-Impfung zum Schutz vor
Gebarmutterhalskrebs au3erhalb der Schutzimpfungs-Richtlinie (SI-RL) im
Rahmen einer Postkonisationsprophylaxe

Sehr geehrte Damen und Herren,

mein Arzt empfiehlt mir die HPV-Impfung zum Schutz vor Gebarmutterhalskrebs.

Da die Kosteniibernahme im Rahmen der Postkonisationsprophylaxe noch nicht einheitlich geregelt
ist, mochte ich im Vorfeld der Impfung gerne erfahren, ob in meinem Fall eine Kostenerstattung durch
meine Krankenkasse erfolgen kann.

Ich freue mich tber eine Antwort.
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Aus medizinischer Indikation unterstiitze ich dringend die Ubernahme der Impfkosten fiir die o.g.
Patientin

durch die Krankenkasse. Die Impfung gegen HPV-Infektionen ist fir die 0.g. Patientin medizinisch
sinnvoll und angeraten. Studiendaten mit dem quadrivalenten Impfstoff belegen den Nutzen nach
einer operativen MalBhahme.

(Kang WD et al. Is vaccination with quadrivalent HPV vaccine after loop electrosurgical excision procedure effective in preventing

recurrence in patients with high-grade cervical intraepithelial neoplasia (CIN2-3)?
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Mit freundlichen GriiRen,
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