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Patient:
XXX
Wohnhaft:
XXX
Vers.-Nr.:
XXX
Betrifft:
Kostenübernahme für off-label-use von Hydroxycarbamid
erbeten

Sehr geehrte Damen und Herren,

der o.g. Patient ist bei Ihrer Kasse familienversichert. XXX befindet sich seit einiger Zeit wegen einer Sichelzellkrankheit in meiner Behandlung. Die Sichelzellkrankheit ist eine angeborene Bluterkrankung und nur durch Stammzelltransplantation heilbar. Namensgebend ist die Verformung der roten Blutkörperchen, die zu verschlechterten Flusseigenschaften des Blutes führt. Es kommt in der Folge zu Infarkten, die alle Organe des Körpers betreffen und diese im Laufe der Zeit zerstören können. Neben diesem chronischen Problem gibt es Akutkomplikationen, die lebensbedrohlich sein können. Der Verlauf der Erkrankung ist allerdings bislang nicht vorhersagbar. Bitte beachten Sie das beiliegende Informationsblatt. (ebenfalls in der Dokumentenbörse verfügbar: „Allgemeines Informatiosschreiben“)
XXX hat trotz seines noch sehr jungen Alters schon zwei sogenannte akute Thoraxsyndrome erlitten. Für ihn besteht daher die Indikation zur Knochenmarktransplantation. Da er leider keinen familiären Spender hat, müssen wir nun eine Fremdspendersuche einleiten. Aufgrund seiner ethnischen Herkunft gehen wir davon aus, dass die Fremdspendersuche um einige Monate verzögern wird. Möglicherweise wird überhaupt kein Spender gefunden werden.
Bis zur Transplantation würde ich XXX gerne mit dem Medikament Hydroxycarbamid (Litalir®, Syrea®, Siklos®) behandeln. Hydroxycarbamid induziert die Bildung von Hämoglobin F, wirkt zytoreduktiv und reduziert Zell-Zell-Interaktionen. Es reduziert so die Anzahl von Sichelzellen im Blut und verbessert die Flusseigenschaften des Blutes. Bei ca. 80% aller Patienten reduziert es auf diese Weise die Krankheitsaktivität. Zwei Langzeitstudien weisen den signifikant komplikationsloseren Verlauf von Patienten mit einer Sichelzellkrankheit nach, die mit Hydroxycarbamid behandelt wurden (jeweils im Vergleich zu einer unbehandelten Kontrollgruppe) 1


[ ADDIN EN.CITE , 2]
. Die Zulassung auf dem deutschen Markt erlaubt die Gabe aber erst nach dem vollendeten zweiten Lebensjahr, also frühestens in einem halben Jahr.
Aus der BABY-HUG-Studie 3


[ ADDIN EN.CITE ]
 ist jedoch klar, dass die Hydroxycarbamid-Gabe auch bei Kleinkindern ab dem 9. Lebensmonat sicher und wirksam ist. Die Studie wies außerdem die Kosteneffizienz dieser Behandlung nach 4


[ ADDIN EN.CITE ]
.
In Zusammenschau aller dieser Fakten möchte ich Sie daher bitten, die Kosten für eine off-label-Behandlung des Patienten XXX mit Hydroxycarbamid zu übernehmen.
Ich erwarte folgende Behandlungskosten:

Körpergewicht des Patienten:

XXX

Empfohlene Tagesdosis:


XXX mg (15-35 mg/kg, i.d.R. 20 mg/kg)


Siklos®, 100 mg, 60 Tbl.:


XXX EUR

Kosten bei einer Dosis von 200 mg/d:
ca. 200 EUR/Monat


Bei Fragen stehe ich Ihnen gerne unter XXX oder XXX@XXX.de zur Verfügung.

Mit freundlichen Grüßen

XXX
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