
Antrag auf Erstattung von Uropol® bei der Krankenversicherung 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
 
hiermit beantrage ich, _______________________________________________,   
 
die Erstattung der Kosten für die Behandlung mit Uropol®, die mir  
 
mein Arzt, __________________________ in _________________________,  
 
am ____________________ verordnet hat. 
 
 
Anmerkung des Arztes: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Uropol® ist eine Lösung mit 400 mg Natrium-Chondroitinsulfat zur Regeneration der 
Glykosaminoglykan-(GAG)Schicht in der Blase bei Patienten mit geschädigtem 
Blasenepithel oder Mangel an GAG. Chondroitinsulfat ist Bestandteil der 
körpereigenen GAG-Schicht. Diese Schicht bindet Wasser und verhindert, dass sich 
Bakterien, Karzinogene, Mikrokristalle und Ionen aus dem Urin an die Blasenwand 
anheften und Reizungen und Schmerzen wie dauerhaften Harndrang verursachen. 
Schäden in der GAG-Schicht spielen wahrscheinlich eine wichtige Rolle in der 
Pathophysiologie verschiedener chronischer Cystitisformen wie der Strahlen- und 
Chemocystitis, Interstitiellen Cystitis / PBS, chronischen abakteriellen und 
rezidivierenden Cystitis sowie bei der Überaktiven Blase. 
 
Wissenschaftliche Studien belegen die Wirksamkeit von Uropol®. So haben 
Untersuchungen gezeigt, dass sich Chondroitinsulfat selektiv an das defekte 
Blasenurothel anhaftet und die Permeabilitätsbarriere komplett wieder herstellt 
(Hauser PJ et al, J-Urol 182:2477-2482;2009). Eine andere Studie (J. Curtis Nickel, 
BJUI 103, 56-60, 2008) belegt statistisch signifikant die Wirksamkeit von Uropol®  bei 
allen primären und sekundären Endpunkten. So lag die Responderrate nach 10 
Wochen bei 47,2 Prozent, nach 24 Wochen bereits bei 60,4 Prozent. Bei 
Symptomstärke, Einschränkungsgrad, Miktionsfrequenz, Dranggefühl und 
Schmerzen war ein deutlicher Abfall zu beobachten. Eine Studie (Paul J. Hauser, 

David A. Buethe, J Urol 182, 2477-2482, 2009) hat weiterhin gezeigt, dass eine 
Sättigung des defekten Urothels mit Chondroitinsulfat erst bei einem Verhältnis von 
ca. 1,5 mg/cm2 erreicht wird. Bei einem IC-Patienten mit einer Blasenkapazität von 
ca. 350 ml entspricht das einem Wirkstoffgehalt von ca. 400 mg.  
 


