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İlgi çocuğunuzun son HPV aşılanması için davetiye 
 
Xxxxx 'in sevgili ebeveyn(ler)i/veli(ler)i , 
 
Altı ay önce çocuğunuza, human papilloma virüsü olan HPV'ye karşı ilk aşılama yapılmıştır. HPV, 
yaşamın ilerleyen dönemlerinde kadın ve erkeklerde kansere neden olabilmektedir. Çocuğunuzu en 
son HPV aşılaması için davet etmek istiyorum. Bu ikinci aşılama sonrasında çocuğunuz iyi korunmuş 
olacaktır. 
 
Çocuğunuz aşılamayı nerede ve ne zaman yaptırabilir? 
Bu mektubun beraberindeki davetiyede, çocuğunuzun aşılamayı nerede ve ne zaman 
yaptırabileceğini okuyabilirsiniz. Randevuya aşılama belgesi ve aşılama kartını getirmenizi rica 
etmekteyiz. Çocuğunuza ilk aşılama ile altı ay önce bir aşılama belgesi verilmiştir. 
Çocuğunuza aşılama yapılıp yapılmayacağına siz karar verirsiniz. Aşılama ücretsizdir. 
 
Sorularınız mı var? 
HPV veya aşılama hakkında sorularınız mı var? Bunları, gençlik sağlık hizmetlerinden bir doktor veya 
hemşireye de iletebilirsiniz. İletişim bilgileri bu mektuba eşlik eden davetiyede bulunmaktadır. Ayrıca 
rvp.nl/hpv adresinde de HPV hakkında birçok bilgi bulabilirsiniz. 
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