
ARE YOU PREPARED FOR FLU SEASON? 

Seasonal Flu: 

 Tufts Members are covered for the seasonal flu vaccine 
   

 Tufts Members may receive the vaccine from their physician, clinic, pharmacy, or out‐of‐
network provider.  

 

 If you are required to pay out of pocket, you can submit a reimbursement form to Tufts Health 
Plan with proof of payment to: 

 
Tufts Health Plan 

Member Reimbursement Claims, PO BOX 9191 
Watertown, MA 02471‐9191 

 
o http://www.brandeis.edu/humanresources/documents/2009/benefits/flu_shot_member_reimbursement_form.pdf 

 
 

 Members who receive the flu shot between 10/1/09 – 3/31/10 will be reimbursed the amount 
they paid out‐of‐pocket, up to the allowable amount that corresponds to the codes below. The 
reimbursement rate is broken out as follows: 

 
Vaccine: 
 $22.32 ‐ influenza virus vaccine  
$11.37 ‐ influenza virus vaccine, injection 
Administration: 
Procedure Code 90471 ‐ $29.07 – administration of vaccine (Network Provider)  

 

 
 No referral is required for flu shots 

 If you go for a regular office visit at the same time you receive the vaccination you will be billed 
a copay for the visit 
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