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Liebe Helferinnen und Helfer,

wir mochten mit lhnen die gesundheitliche Versorgung von
Asylbewerberinnen und Asylbewerbern erleichtern und verein-
fachen. Dazu sind naturlich viele Malnahmen erforderlich. Ei-
nen Baustein hierzu mochten wir IThnen mit diesem Vorschlag
zu einem ,Gesundheitsheft fir Asylbewerber” und den tip doc-
Materialien anbieten. Dabei haben wir darauf geachtet, alles so

einfach und so kostenneutral wie moglich zu gestalten.

Sie kénnen das ,Gesundheitsheft fir Asylbewerber”, die mehr-
sprachigen Anamnesebdgen und Therapiepldne unter www.
medi-bild.de oder www.tipdoc.de kostenlos herunterladen. Sie
bendtigen lediglich noch 1 Schnellhefter und 7 Klarsichthtllen.
In den Schnellhefter sortieren Sie dann das Anschreiben an den
Arzt, das Anschreiben in der jeweiligen Sprache an den Asylbe-
werber, die Liste ,Arzt-Termine”, den Vordruck ,Kurzarztbrief” und
einen Anamnesebogen und zwei Therapiepldne ein. Diesen be-
stickten Schnellhefter geben Sie dann der Asylbewerberin oder
dem Asylbewerber zu jedem Arztbesuch mit. Hierdurch gehen
wesentlich weniger Informationen verloren, und die Arztin oder
der Arzt kann sich Uber Vorerkrankungen und Voruntersuchun-
gen schnell informieren, da der fremdsprachige Patient die In-

formationen in der Regel nicht weitergeben kann.

Die Bildtafeln zur Impfberatung und zu Untersuchungen dienen
als Verstandigungshilfe z. B. auch fur Beratungsstellen. Beachten
Sie bitte auch die Hinweise auf die mehrsprachigen Gesund-
heitsinformationen zu den Themen Impfen und allgemeine Hy-
gienemalnahmen des Robert-Koch-Instituts (RKI) und der Bun-

deszentrale fir gesundheitliche Aufklarung (BzgA).

Die Ubersetzungen haben gepriifte Dolmetscher/-innen gewis-
senhaft und sorgfdltig vorgenommen. Dennoch Ubernehmen
wir keine Verantwortung fir eventuelle Missverstandnisse oder

Ubersetzungsfehler.

Wenn Sie weitere Anregungen haben, zogern Sie bitte nicht,
sich unter info@medi-bild.de an uns zu wenden. Gerne wollen
wir lhre Vorschldge aufnehmen und gegebenenfalls schnell und

unbuUrokratisch einarbeiten.

Ihr
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Gesundheitsheft

Gliederung - Unser Vorschlag fur das Gesundheitsheft

Warum dieses Gesundheitsheft? — Anschreiben an die Asylbewerber/-innen und die Artzin/den Arzt (Deutsch)

Anschreiben in

Englisch, Franzdsisch, Arabisch, Farsi/Dari, Urdu, Tigrinya, Russisch, Serbisch, Albanisch, Rumanisch

Beispiel eines Anamnesebogens auf Arabisch
Beispiel eines Therapieplans

Meine Arzt-Termine

Meine Termine

Kurzarztbrief blanko

Beschilderungen der Klarsichthtllen

Gesundheitsuntersuchung

Mehrsprachiges Einladungsschreiben in 10 Fremdsprachen fur:
Amtsérztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall
Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV [ und HIV Il
Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten
Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose

Rontgentermin

Impfberatung, Impfung

Einschulungsuntersuchung

Bildtafel Blutuntersuchung, Lungenréntgen, Stuhluntersuchung

Allgemeine Hygieneregeln, Impfberatung, Internetadressen
Bildtafel Impfen
Bildtafeln zur Impfberatung Nebenwirkungen

Bildtafel Toilettenbenutzung

Anhang Dolmetscheradressen

© Bild und Sprache e.V., www.medi-bild.de; keine Gewdahr
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Gliederung - Unser Vorschlag fiir das Gesundheitsheft:
Material:

1 Schnellhefter

7 Klarsichthtllen

Klarsichthdillen fiir:

+ Anschreiben an die Patienten, Anschreiben an den Arzt/in
+ Patientenfragebogen

+ Therapieplan-Vordruck

* Meine Arzt-Termine « Meine Termine

+ Arztbriefe

+ Impfausweis « Anlagen 2 und 3 zur VwV § 62 AsyIVfG

+ Fragen, Probleme « Kldrungsbedarf

Kurz noch beachten:
Lassen Sie den Patientenfragebogen ausfillen, ggf. mithilfe eines Worterbuchs, und legen Sie ihn ein.
2 Therapiepldne blanko einlegen.
Patientenfragebogen und Therapiepldne kdnnen Sie auf www.tipdoc.de oder www.medi-bild.de
in Uber 20 Sprachen kostenlos downloaden.

Impfausweis oder dementsprechende Information einlegen.

Geben Sie den Schnellhefter dem Patienten bitte zu jedem Arztbesuch mit.

© Bild und Sprache e.V.,, www.medi-bild.de; keine Gewéhr 4



Anschreiben Name der Patientin/des Patienten:

WARUM DIESES GESUNDHEITSHEFT?

Mein Gesundheitsheft

Liebe Asylbewerberin, lieber Asylbewerber,

wir moéchten lhre Gesundheitsvorsorge und Ihre medizinische Versorgung, wenn Sie krank sind, erleichtern und ver-
einfachen. Hierzu empfehlen wir Ihnen, dieses Gesundheitsheft bei jedem Arztbesuch dem Arzt zu zeigen und den
Patientenfragebogen verstandlich auszufullen. Der Arzt weill dann besser Gber Ihre Beschwerden, Ihren Krankheits-

verlauf, die friiheren Arztbesuche und Behandlungen Bescheid. Die Teilnahme an dieser MalBnahme ist freiwillig.
Mit besten GruRen

Ihr

Liebe Arztin, lieber Arzt,

zur besseren und reibungsloseren Gesundheitsversorgung Ihres Patienten haben wir dieses einfache Gesundheitsheft
entwickelt. Bitte figen Sie diesem Heft soweit mdglich und sinnvoll den ausgefillten Therapieplan und/oder einen

Kurzbrief (z.B. Diagnose, Therapie, Procedere) bei, so dass die Informationen nicht verloren gehen.
Haben Sie vielen Dank fur IThre Mitarbeit und mit freundlichen GriBen

Ihr

© Bild und Sprache e.V., www.medi-bild.de; keine Gewdahr
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Anschreiben Name der Patientin/des Patienten:

My Health Booklet - Englisch
Dear Asylum Seeker,

In case of illness, we want to make health care and medical treatment easy and simple for you. For this, we recommend
you to show this health booklet to your doctor whenever you visit him and fill in the patient questionnaire as clearly
as possible. The doctor will then have a better understanding of your problems, the course of your illness as well as

any previous visits to doctors and any treatments you have had. Doing this is voluntary.

With best wishes

Mon carnet de santé - Franzoésisch
Cheére demandeuse d‘asile, cher demandeur d’asile,

Nous souhaitons faciliter et simplifier votre acces a la prévention sanitaire et aux soins médicaux lorsque vous étes
malade. Pour ce faire, nous vous conseillons de toujours apporter ce carnet de santé lors de vos visites chez le mé-
decin, afin que celui-ci puisse le consulter, et de remplir de maniére claire le questionnaire pour les patients. Ceci
aidera le médecin a mieux cerner vos maux, et, le cas échéant, a mieux connaftre I'évolution de votre maladie, a savoir
quelles visites vous avez déja effectuées et quels traitements vous ont été prescrits. La participation a ce programme

est facultative.

Cordialement,

(M. ... oder Mme ...)*

Lf UA\AM M\ )35.3 - Arabisch
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Anschreiben Name der Patientin/des Patienten:

e u_myu 4a W) - Farsi/Dari
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Anschreiben Name der Patientin/des Patienten:

Mot nacnopm o 30oposbe - Russisch

Yeaxxaembie npemeHOEHMKU U npemeHOeHmMbl HA noJsiyyeHue cmamyca 6exeHKu/
6exeHya,

Mbl CTapaeMcaA Mbl CTapaemca Nomoub Bam B criyyae 60ne3Hu, a Takxke ynyulwmnTb Ana Bac npodunaktnky v meanumnHckoe
obecneyeHne, n obnerynTb noceueHne spaven. [ns atoro cosetyem Bam, Bceraa npeabasnate Bpadvy 3TOT Nacnopt
M NOMHOCTBIO, @ TakKe Pa3bopunmBO OTBETWTH Ha BCE BOMPOCHI aHKeTbl. bnarogapsa 3ToMy Bpay nonyuuT nHbopmaumio
0 Bawwux xanobax, TeueHun 60NE3HU, NPEAbIAYIIMX MNOCEUeHMAX Bpadyel v mMeToaax nedyeHus. Bbl camu pelaeTe,

NMPUHUMATb TN y4aCTne B 3TOM MEPOMPUATUN.

C yBaxeHMeM,

Baw

Moja zdravstvena knjizica - Serbisch
Dragi azilante,

Zelimo Vam olak$ati i pojednostaviti zdravstvenu zastitu i Vasu medicinsku opskrbu u slucaju bolesti. Zato Vam
preporuc¢avamo ovu zdravstvenu knjizicu pokazati lekaru kod svake posete lekara i razumljivo ispuniti upitnik za paci-
jente. Tada ¢e lekar biti bolje upoznat s Vasim tegobama, Vasim protekom bolesti, ranijim posetama lekaru i lecenjima.

Sudelovanje u ovoj meri je dobrovoljno.
Uz prijateljske pozdrave

Vas

Libreza ime e shéndetit - Albanisch
E dashur azilkérkuese, i dashur azilkérkues,

ne déshirojmé gé t'jua lehtésojmé dhe t'jua b&jmé mé té thjeshté pérkujdesjen tuaj mjekésore dhe mjekimin tuaj
nése sémureni. Pér kété géllim ju késhillojmé qé kété librezé shéndetésore ta merrni me vete ¢do heré kur té shkoni
te mjeku dhe t'ia tregoni mjekut, si dhe ta plotésoni né ményré té kuptueshme pyetésorin pér pacienté. Mjeku né kété
ményré i kupton mé miré ankesat tuaja, historiné e sémundjeve tuaja, vizitat e méhershme te mjeku dhe mjekimet e

méhershme. Pjesémarrja né kéto masa éshté vullnetare.
Gjithé té mirat

Migésisht

© Bild und Sprache e.V.,, www.medi-bild.de; keine Gewahr
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Anschreiben Name der Patientin/des Patienten:

Carnetul meu de sandtate - Rumdnisch
Stimatad solicitantd, stimate solicitant de azil,

dorim sd& usurdm si sa simplificam serviciile de asistentd medicald preventivd de care beneficiati, precum si ingrijirea
dvs. medicald in caz de boald. In acest scop vd recomanddm s& prezentati acest carnet de sdnatate ori de cate ori
mergeti la medic, si s completati lizibil chestionarul pacientului. Medicul va fi mai bine informat despre suferintele

si evolutia bolii dvs, cat si despre vizitele medicale precedente si tratamentele primite. Participarea dvs. la aceastd
actiune este facultativa.
Cu drag,

Al dvs.

© Bild und Sprache eV, www.medi-bild.de; keine Gewshr 9
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Fullen Sie den Fragebogen bitte aus. Beantworten Sie bitte alle Fragen vollstandig, egal, ob Sie es fir Ihr aktuelles Problem fir
wichtig erachten oder nicht.
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Zucker- S«  Thrombose-413033 A O Schlaganfall -4 s dala g Bluthochdruck -pdll Jaina ¢l& 5 Herz-l8 O
Hepatitisd,&“ n,_\\.g_"d\u Leber- J.\S a Galle-(;bé..all um:i};l‘) EJ‘fD Magen B2 Schilddruse .:\:@Ji\‘ 3]l Q
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andere - Al al 2l Augen- e O Wirbelsaule - ¢4l agee O Knochenbruch » aUaall juS O Gelenke - Jalidl O

05. Welche Medikamente nehmen Sie derzeit? SIS Lot glim 3l dy5aY) o W .05

06. Sind bei lhnen Allergien bekannt? ‘ fonbuall (e g g ) Gaie b .06
Medikamente ... A 935U Aaisliss O NaDIUNGSMITEE] oo alde s O
POIEN w.oooseeeeee o Al e AU Audia) O ANAETE o auw il

07. Neigen Sie zu ¢ Verstopfung - &lluw)- O Durchfall - Jlgas) - O e Y elaie Ja .07

08. Schwangerschaft? jar 230 nein- Y Q vielleicht * Luj a ¢aa 08

>
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09. KOrpergewichtkg + & .1 SO0 KOrpergroBe CM « e s fJskll .09
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12. Welche Impfungen haben Sie? fleiali Al sl o W12
Impfpass — Vorsorgeheft — Bringen Sie es mit! o ¥ g1 Jla & Glallll 8y jlcaal) o
13. Gibt es Erb-, Tumor- oder Stoffwechselkrankheiten in der Familie (z. B. Zucker)? 13
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14. Sonstiges il g

© setzer verlag, keine Gewahr

Fax+49(0) 711/ 63 323 62
Weitere tip-doc-Materialien und Sprachen unter www.tipdoc.de oder faxen Sie einfach diesen Bogen mit Ihrer Bestellung oder lhren Winschen.
Adresse und gewlinschte Sprache nicht vergessen!!

se NS seyfferstralle 53, 70197 stuttgart, info@setzer-verlag.de
v & r[fsks]

Kostenloser Download von Anamnesebdgen und Therapiepldnen in 20 Sprachen beim Verein Bild und Sprache e.V. unter www.medi-bild.de.
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Ce livre contient: Arzt-Patient-Gesprach in Bildern

o . Discussion docteur-patient en images
+ la plupart des phrases dont vous avez besoin a la consultation

» des mots-clé plutét que des phrases longues: I3 ‘-é o) b oo \ o 2 \

~tremblement au repos” — ,tremblement en bougeant” Christina Heiligensetzer, Safiye Buchfink et al.

- des instructions simples: ,relaxez-vous” - ,tendez les muscles” 2010, setzer verlag, stuttgart

- des pages détachables contenant les FAQ et nombres et temps  ISBN 978-3-9812458-4-4 Arabisch-Franzésisch-Deutsch
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Englisch

Tirkisch Russisch Italienisch

Therapieplan 1

Serbisch Spanisch Franzésisch

Arabisch Farsi

morgens
sabahlari
yTPOM

al mattino
ujutro

por la mafana
au matin

in the morning

cj.u.a
blua

mittags abends zur Nacht
6gleyin aksamlari geceleyin

B 0ben BEYEPOM Ha HOYb

a mezzogiorno di sera di notte

u podne navece zanoc

al mediodia por la tarde por la noche
a midi le soir la nuit
atnoon in the evening at night
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uz
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pendant
during
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nach dem Essen
yemekten sonra
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posle obroka
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apres le repas

after the meals
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N Stunden ... Tabletten ... Tropfen

saat tabletler damla

4acoB TabneTkm Kannwu

ore compresse goccie

sat tablete kapi

horas comprimidos goats

heures cachets gouttes

hours tablets drops

Cela L @ o yhd
nicht mehr/ nicht ofter als alle ... * einnehmen bis die Tabletten alle sind Tabletten nicht unterbrechen
en fazla ... tablet/damla 4* saat'de tabletler bitene kadar alin tabletlere ara vermeyin
He NpUHUMaTb/He vallle Kak ... % NPUHUMATb NMOKa He 3aKOHYaTCs He NpepbIBaThb NPUEM
non piu/ non di pit frequente di tutte ...* assumere tutto il contenuto non interrompere la cura
ne vise/ ne ¢es¢e nego ...* tablete upotrebljavati dok se potrosi upotrebu tableta ne prekidati
no mas/ no mas frecuentemente de ...* tome hasta que el medicamento se haya terminado no interrumpa el tratamiento
pas plus/  pas plus fréquemment que ...* prennez jusqu’a que le médicament soit fini n’interrompez pas le traitement
not more/  no more often than every...* ingest until the medicine is finished don 't discontinue administration
a3 Celu p ) i /4 fde i gsh alad A4S (5 U ) 530 L B G ada ] Lpa 0355
¥ e S UMX/L_,’AS:\ oal Y dag s el t%‘wﬁu&‘ﬁ\" Jsl

~ &8 i
@ . AN
P

39,5°C/103°F
A

zusatzlich: bei Fieber bei Schmerzen bei Bedarf Wiederkommen

ilave olarak: atesde agrilarda gerekirse tekrar gelmek
AOMOHUTENBHO: MPY TemnepaTtype npw 6onax no noTpebHOCTM NpUATA Ha NPUEM
ulteriormente:  in caso di febbre in caso di dolori in caso di bisogno ritornare

dodatni: pri temperaturi pri bolu po potrebi opet doci/termin
adicional: con fiebre dolores si necesario otra cita

additionnel: avec la fievre avec douleurs Si nécessaire un autre rendez-vous
additional: when fever when pain if required another appointment
il ol a2k BIRIACEN G

R LA‘ :u\.mj b‘)\)aj\ 4;).) &m‘)‘ Qe ejy‘ Qe XA\AJ‘ die nga‘ BJA ZﬁAS‘

Fax +49(0) 711/ 63 323 62
Weitere tip-doc-Materialien und Sprachen unter www.tipdoc.de. Bei hrer Bestellung bitte Adresse nicht vergessen!!

Kostenloser Download unter www.medi-bild.de Bild und Sprache e.V.

se i Zer
ver | a g seyfferstrale 53, 70197 stuttgart, www.setzer-verlag.de, info@setzer-verlag.de

© setzer verlag, keine Gewahr



Name der Patientin/des Patienten:

Meine Arzt-Termine

My Doctor’s Appointments G2 AN Pacl e

Mes rendez-vous chez le médecin lMepevyeHb 8U3UMOB K 8payy

bl ae guel g0 Moji termini kod lekara

R ‘_;Swug csla Cladl J\ﬁ Vizitat e mia te mjeku

JLA b JL 5/3/13 S Programarile mele la medic

Datum .;"‘"l!i";_ Name und Adresse der Arztin/des Arztes Fachrichtung
Beispiel:

§.2.2018 |10:50| Dr, Sanita, Heilweq &, 01234 Wohlleben | Hausarzt

© Bild und Sprache eV, www.medi-bild.de; keine Gewzhr 14



Meine Termine

My Appointments

Mes rendez-vous

e ga

e A G
JLAb s S

2

Name:

¢as. 8

Mouw TEPMUHBI

Moji termini
Takimet e mia
Programarile mele

Datum 2 L% | Name und Adresse
Beispiel: Eiv\schutungs—
§.2.2018 [l10:50| Landraksamt, Beispiels&r. 8, Musterhausen untersuchung
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Name der Patientin/des Patienten:

Kurzarztbrief

Adressfeld:

Datum:

Name der Patientin/des Patienten:

Geburtsdatum:

Diagnose:

Therapie:

Procedere:

Patientenfragebégen (Anamnesebdgen) kénnen Sie in >20 Sprachen unter www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html
und www.medi-bild.de kostenlos herunterladen. Weitere bebilderte Verstidndigungshilfen auf www.tipdoc.de.
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Beschilderungen der Klarsichthiillen

WARUM DIESES GESUNDHEITSHEFT?
Anschreiben an den Asylbewerber
und den Arzt

Meine Arzt-Termine

Meine Termine

Patientenfragebogen

Download: www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html

Therapieplan

Download: www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html

Impfausweis

Anlagen 2 und 3 zur VwV § 62 AsylIVfG
- Mitteilung des Untersuchungsstatus nach § 62 Abs. 2 AsylVfG
- Arztl. Zeugnis nach § 36 Abs. 4 Infektionsschutzgesetz

in Verbindung mit § 62 Abs. 2 AsylVfG

© Bild und Sprache eV, www.medi-bild de; keine Gewdhr 17



Il Gesundheitsuntersuchung - Einladungsschreiben

Anschrift: Ihr Adressfeld:

Sehr geehrte Frau.........................., sehr geehrter Herr ................c........,

1. 3 Sie werden gebeten sich vorzustellen:

3 Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen:

2. Wo?
3 im Gesundheitsamt
Oim Amt ...
3 in der Klinik ...
3 in der Arztpraxis ...

3. Adresse:

4. Warum?
O Amtsarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall
O Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV II
3 Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten
3 Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose
O Rontgenuntersuchung
3 Impfberatung, Impfung
3 Einschulungsuntersuchung
a..

5. O3 Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.
3 Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).
3 Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgefullt mit (freiwillig).
3 Bringen Sie bitte lhren Pass mit.
3 Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit.
a..

Mit freundlichen Grif3en

AnschlieBend:
3 Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
3 Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
O Gehen Sie bitte gleich zu ...
3 Vereinbaren Sie als ndchstes bitte einen Termin mit ...
3 Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.

Patientenfrageb6gen (Anamnesebdégen) kénnen Sie in >20 Sprachen unter www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html
und www.medi-bild.de kostenlos herunterladen. Weitere bebilderte Verstdndigungshilfen auf www.tipdoc.de.
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Il Health examinations - Englisch

Anschrift: Ihr Adressfeld:

Dear Mrs dear Mr
Sehr geehrte Frau.........................., sehr geehrter Herr ................cc.......,

1. 3 You are requested to come - Sie werden gebeten sich vorzustellen:

3 You are requested to come with your child - Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen:

2. Where - Wo?
3 to the Public Health Department - im Gesundheitsamt
3 to the .... office - im Amt ...
3 to the hospital - in der Klinik ...

3 to the doctor's surgery - in der Arztpraxis ...

3. Address - Adresse:

4. Why - Warum?
O Medical examination in the case of illness by the public health officer, within the framework of the
Asylum Seekers Benefits Act - Amtsarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall
O Blood test for hepatitis B and also HIV | and HIV Il - Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV II
3 Stool test for germs and intestinal parasites - Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten
3 Test to rule out tuberculosis - Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose
3 X-ray - Rdntgenuntersuchung
3 Vaccination advice, vaccination - Impfberatung, Impfung
3 Pre-school medical examination - Einschulungsuntersuchung
a.

5. O Please bring an interpreter if necessary. - Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.
3 Please bring your health booklet (voluntary). - Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).
3 Please bring your filled-in patient questionnaire (voluntary). - Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich
ausgefullt mit (freiwillig).
3 Please bring your passport. - Bringen Sie bitte Ihren Pass mit.
3 Please bring your vaccination card. - Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit.
a.

Yours sincerely, - Mit freundlichen GrifRen

Afterwards - AnschlieBend:
3 Please wait for the results. - Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
3 An official notification/letter will be sent to you. - Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
O3 Please go straight to ... - Gehen Sie bitte gleich zu ...
3 Please now make an appointment with ... - Vereinbaren Sie als nachstes bitte einen Termin mit ...
3 You now do not need to do anything else. - Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.

Patientenfrageb6gen (Anamnesebdégen) kénnen Sie in >20 Sprachen unter www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html
und www.medi-bild.de kostenlos herunterladen. Weitere bebilderte Verstidndigungshilfen auf www.tipdoc.de.
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Il Examens de santé - Franzésisch

Anschrift: Ihr Adressfeld:
Madame Monsieur
Sehr geehrte Frau ......................... , sehr geehrter Herr ...........ccuueeeeunenn. ,

1. O Vous étes prié (e) de vous présenter - Sie werden gebeten sich vorzustellen:
3 Vous étes prié (e) de vous présenter avec votre enfant - Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen:

2. Ou-Wo?
3 Au service de santé suivant - im Gesundheitsamt
O A l'administration suivante - im Amt ...
O Alaclinique - in der Klinik ...
O Au cabinet - in der Arztpraxis ...

3. Adresse - Adresse:

4. Pourquoi- Warum?
O Examen médical pratiqué dans le cadre de la loi AsylbLG en cas de maladie
- Amtséarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall
O Examen de sang pour le dépistage de I'hépatite B, ainsi que des virus VIH I et VIH Il
- Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV [ und HIV II

a

Examen de selles pour le dépistage d’agents pathogenes et de parasites intestinaux

- Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten

Examen pour s'assurer de lI'absence d'infection par la tuberculose - Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose
Examen radiologique - Rontgenuntersuchung

Recommandations de vaccination, vaccination - Impfberatung, Impfung

Examen médical préscolaire - Einschulungsuntersuchung

aaaaoa

bl
a

Faites-vous, si besoin est, accompagner d'un interprete. - Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.

]

Veuillez amener votre carnet de santé (facultatif). - Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).

3 Veuillez amener le questionnaire pour les patients rempli (facultatif). - Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen
verstandlich ausgefullt mit (freiwillig).

3 Veuillez vous munir de votre passeport. - Bringen Sie bitte lhren Pass mit.

3 Veuillez amener votre carnet de vaccination. - Bringen Sie bitte lhren Impfpass mit.

Cordialement - Mit freundlichen Grif3en

Ensuite - AnschlieSend:
3 Veuillez attendre les résultats. - Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
3 Nous vous ferons parvenir les résultats par courrier. - Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
3 Veuillez d'abord prend - Gehen Sie bitte gleich zu ...
3 Veuillez d'abord prendre rendez-vous avec... - Vereinbaren Sie als néchstes bitte einen Termin mit ...

O Vous avez effectué toutes les dé marches nécessaires. - Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.

Patientenfrageb6gen (Anamnesebdégen) kénnen Sie in >20 Sprachen unter www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html
und www.medi-bild.de kostenlos herunterladen. Weitere bebilderte Verstdndigungshilfen auf www.tipdoc.de.
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Il dasua Cilla g8 - Arabisch

Anschrift: Ihr Adressfeld:

L Oeiaal) salid) g colagd)

Sehr geehrte Frau.........................., sehr geehrter Herr ................c........,

1. O Sie werden gebeten sich vorzustellen: sl ) Gl 7,
3 Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen: Sl o paall o) Qllay O
2. Wo? Sl 2.
3 im Gesundheitsamt aas il A O
aim Amt ... R NP
3 in der Klinik ... il 4 0O
3 in der Arztpraxis ... Ll 4O
O AM e UM s URT e, a
3. Adresse: 10 sl 3,
4. Warum? 1Ll 4.
m| Al dal e pall pand s (el Ja 86 galll (5l ] b G g jie dpde Cllia smi dllia [
Amtsarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall
O Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV [ und HIV I 2 51 dclidl Lol g é B Sl O
O Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten 3 grall Sllghall 5 A pedll Jal g2l (5 yand O
3 Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose Juall e ALY & jasd O
O Rontgenuntersuchung Leled jua 0O
3 Impfberatung, Impfung codlil), dlill Jgn B piial) s O
3 Einschulungsuntersuchung ol Jsaal JulY) jasd 0
a.. .0
5. O Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit. Bospall die aSasaa yie Jlaal (2 O 5.
O Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig). (= b)) >all i Jlama) (a2 O
0 (o= 5h) oSan slin (o yall 3 )il Jlms) (2 O
Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgefullt mit (freiwillig).
3 Bringen Sie bitte lhren Pass mit. pS2e aull Dl Jlmal a0
3 Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit. oS i) i sl a2 O
a.. . 0
Mit freundlichen GriiRen il Gl aa
AnschlieBend: sl 8
3 Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis. Aagll jUss s O
O Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt. 2l WSle) O
3 Gehen Sie bitte gleich zu ... SR R PR Py RUF PN BN o
3 Vereinbaren Sie als ndchstes bitte einen Termin mit ... Y [P Sle 5 0O
3 Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun. );\ P 45‘ | gladi o oY1 Sle s O
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I L;n&ﬁ Glleg - Farsi/Dari

Anschrift: Ihr Adressfeld:

ce)'.za.o L;\.ﬁ\ ‘?J."M e.a\.;
Sehr geehrte Frau ............cceeueennes , sehr geehrter Herr ..............ccc........ ,
1. O Sie werden gebeten sich vorzustellen: TS G gma |y A 20d el A ld 1O T,

O Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen: 128 8 ya Ui 8 ol jad 43 1) (L35 25 (0 il & Ll 31 O

2. Wo? S 2
3 im Gesundheitsamt Qg oylal 1 0
O im Amt ... Lo 0
3 in der Klinik ... LSl d
O3 in der Arztpraxis ... LS che 00
0 OO F Y22 UM s UL 0
3. Adresse: (ool 3.
4. Warum? o 4
m) Oasaaliy ol 05l s jlen 03 6 ban Sy )3 (S (e 4ilae O

Amtsarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall

] 285 sulgl o 5 Tes Gl gl o s paddi Gea g5 Gl O
Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV [ und HIV Il

3 Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten s3sy J& 5 5 tan Jalse pandili Ciga g s Uil O

3 Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose o solen e ) Glisedal g Jukyi O

O Réntgenuntersuchung oSl aadl Gyl O

3 Impfberatung, Impfung OsmlinnS) g o sl g oy Lia O

3 Einschulungsuntersuchung Ol oL G Jiledia onky O

0. .0
5. O Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit. sk 368 ol jea an yie SO Lalal e})'l Gysa OS5,

O Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig). AoER) a s 25A L) Gliiedl an yids Ll O

0 (s ER1) 2 ske 258 o) pet 02d JaaSE &) e 4n | Jlaw 4wlidi Bl O

Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgeftllt mit (freiwillig).

O Bringen Sie bitte lhren Pass mit. sk 53 ol et | () sanly Wl O

3 Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit. Aslo agd o) yad | A (elinusl g A?JBAAGLJ a

a. .0
Mit freundlichen GriBen sl s, L
AnschlieBend: o

3 Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis. Anle aagts Hlatie O

O Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt. Db e 0dlinji g) paa O

3 Gehen Sie bitte gleich zu ... T BRIV Aty PRE S

0 Vereinbaren Sie als ndchstes bitte einen Termin mit ... A et L@l )8 SG Ll o O

3 Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun. 280 alail 6 R IS i oK1 O
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Il G fie - Urdu

Anschrift: Ihr Adressfeld:

—b (/ﬂj (Wrb (/:{

Sehr geehrte Frau.........................., sehr geehrter Herr ................c........,

1. 3 Sie werden gebeten sich vorzustellen: uﬂ/b{é c/‘:.’u c?«T a 1.
3 Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen: Unr b sl L& o S e c?,T )
2. Wo? cUL 2.
3 im Gesundheitsamt uf,;,ﬁ",/g a
O im Amt ... U400
3 in der Klinik ... U,“JWEI
O in der Arztpraxis ... e ﬂé/hfﬂ m
D s AM e UM e Uhr 0
3. Adresse: ~. 3.
4. Warum? ¢ u,{ 4.
o ;’l;»u.}u’/(/;iéuil?éu‘,&ul},w‘;ufgfd/mEI
Amtsérztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall . , .
O Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV Il pPIUs d/(:']/'l.'/"d Ut lrexrZusg

3 Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten o KLW:,QLJ'/'/”(:’/Lui'l’/;l:«:, a0

3 Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose Ay (jb,lb? = d & a
3 Rontgenuntersuchung L/ggEl
3 Impfberatung, Impfung ‘Z‘f[”,}i,u,f»nggigfglﬂ
3 Einschulungsuntersuchung ﬁl’*d.bé—z—ﬁ'ﬁwdfﬁg
a. .0
5. O3 Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit. LJ?JJ - f/"“ Yrens0s.
0 Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig). [i'/K&/]«Ujﬂ s s#0¥e 0
0 [F ]y L psb wlir 62 120 O
Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgefillt mit (freiwillig). )
3 Bringen Sie bitte Ihren Pass mit. Uf/lj #l b/%’”k(a’ d‘v/ /L'./ a
0 Bringen Sie bitte lhren Impfpass mit. S SR L u,g fl}wi ='0
a. a
Mit freundlichen GriiBen AL el 2l
AnschlieB8end: - . LU
0 Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis. uj//u;;'i g;", ‘5@{’ dL/ L'-/ a
3 Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt. JL[; ‘,{ .;,/;4/.,0/_,!’ O
O Gehen Sie bitte gleich zu ... ufl? .................. Lfﬂ' &L,/ /L’{ m
O Vereinbaren Sie als nichstes bitte einen Termin mit ... JJ/& eh L LAk UKI m|

3 Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun. éuj’.g/,/ JL/‘”{'&'/ f_,f_',l ad
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52 T65 9°cavé. - Tigrinya

Anschrift Ihr Adressfeld:

SN HNOCHT OBHCT SN HNOACTT® eeeeevvirirrirnnnns,
Sehr geehrte Frau ......................... , sehr geehrter Herr ...........ccuueeeeunenn. ,

1. O @1kn? THE1A% NFats T4%F: - Sie werden gebeten sich vorzustellen:
O @kt @l o W7 THTIAR NEats TatE: - Sie werden gebeten, sich mit Threm Kind vorzustellen:

2. Ane - Wo?
O A0 52 T05 0+ Amédt - im Gesundheitsamt
O A0 0F &mét - im Amt ...
3 &0 haun - in der Klinik ...
O AN 52 ANg° 0+ Aadt - in der Arztpraxis ..

3. Af44 - Adresse:

4. aage1 e - Warum?

O navalt agas ad (AsylbLG) &0 LH m“9° AI0C HAP S8 ang°s 9°Cavs. -
Amtsarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall

O ngen1e+ oep (Hepatitis B) n?°h‘or AT 48 A I(HIVI) &5 Ae 0, || (HIVI) Ha0C 58 29° °Cavs. -
Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV Il

O a99° H+HANST NPPh‘0T AN @97 HChN- AAO T9°CN HIANC 52 PAPA F°Cavs. -
Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten

O 99e a%9a (kN) 19°T4h HINC 9°Cave- - Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose

O 48 &3 9°cavé - Rontgenuntersuchung

3 -nwon 0t HoYN w0k, NF0F - Impfberatung, Impfung

O 458 +9°vCt LLE 14 AT NINC #°Cavé - Einschulungsuntersuchung

a..

5. O -0n+Man aomt A0+C3778 M U9 9°%= - Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.
O 00029 52 TS LNHCHP° W HNP° 9°% (NLALF)= - Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).
O 00029 G2 Tt 52 hf GCP @A APPRh (NLACT): -
Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgeftllt mit (freiwillig).
O 009 Th ZCHF® AU %z - Bringen Sie bitte Ihren Pass mit.
O 000209 52 a0t LN+HCn? hHNP° %= - Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit.
a..

°0 98 Ahnct aage -, Mit freundlichen GrilZen

A °008AT9° - AnschlieSend:
O 000209 at o-RhT +A0%: - Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
O At ord% DAATNANI® A L: - Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
O 000t w9° 50 ... N4 - Gehen Sie bitte gleich zu ...
O N0NLENI°T AN WPRA 2°0 ... F$AL& 04&:= - Vereinbaren Sie als ndchstes bitte einen Termin mit ...
3 nnH, Ta0A. 2°19° 1IC °UNC APLALNH°T h.fx - Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.
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Il MeouyuHckue o6cneoosaHus - Russisch

Anschrift Ihr Adressfeld:
Ysaxaemasa 2zocnoxa yeaxxaembili 20CNOOUH,
Sehr geehrte Frau ......................... , sehr geehrter Herr ...........ccuueeeeunenn. ,

1. O MoxanyncTa npeacTasTecs - Sie werden gebeten sich vorzustellen:

3 MoxanyncTa npeactasTech ¢ Bawwnm pebeHkom - Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen:

2. [0e-Wo?
3 8 oTnene 3apaBoxpaHeHus - im Gesundheitsamt
3 B yupexaeHun - im Amt ...
3 & knuHuke - in der Klinik ...

3 B yacTHOM BpayebHOM KabuHeTe - in der Arztpraxis ...

3. Aodpec - Adresse:

4. IMoyemy - Warum?

O OduumansHoe BpayebHoe obcnefoBaHne B Cilyyae 60M€3HM COrNacHo 3akoHa O NPefoCTaBIeHNM COLManbHOM
NOMOLLM NMLaM, NPETEHAYIOWMM Ha NonuTuyeckoe ybexuiie -
Amtsérztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall

O AHanu3 KposW Ha renatuT B, BUY-1 n B/Y-2 - Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV Il

O AHanus kana Ha Bo3byguTenen 6one3Heil N KMWeYHbIX NapasunTos -
Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten

O ObcnepnoBaHyve Ha nckmoderne Tybepkynesa - Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose

O PeHTreHogmarHoctuka - Réntgenuntersuchung

O KoHcynbTauma o npvBrBeKax, npusueka - Impfberatung, Impfung

O JowkonbHoe obcnepgosaHue - Einschulungsuntersuchung

a..

5. O Mpuante No BO3IMOXHOCTN C NepeBoAUMKOM. - Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.
3 Bo3bMuTe c cob0I Ha NPUIOM NacnopT O 3[0poBbe (A06poBONbHO). - Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).
3 Bo3bmuTe ¢ COOOV Ha NPUIAOM 3aNONHEHHWI NUCT-aHKeTy (10O6POBONBLHO). -
Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgeftllt mit (freiwillig).
O Bo3bmuTe ¢ cobolr Ha npuitom Baw nacnopr. - Bringen Sie bitte Ihren Pass mit.
O Bo3bmute ¢ coboli Ha NpuiioM Baw oKYMeHT O NpuBKBKax - Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit.
a..

C yBaxeHunem, Mit freundlichen GriiRen

Mocnedyrwee - AnschlieBend:
3 XKpute noxanyiicta pesynstaTta. - Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
O BpauebHoe 3akntoyeHre Bbl nonyuumte noutoi. - Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
3 VignuTe noxanyincrta HemeaneHHo K ... - Gehen Sie bitte gleich zu ...
O HasHaubTe noxanyncra TepMmuH y ... - Vereinbaren Sie als ndchstes bitte einen Termin mit ...

O Bam HMHaJo HUYero NpeanpuHMMaTh. - Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.
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Il Zdravstveni pregeldi - Serbisch

Anschrift: Ihr Adressfeld:

Postovana gospodo postovani gospodine
Sehr geehrte Frau ................c..........., S€hr geehrter Herr ...........ceeeueevevnnennens,

1. 30 Molimo Vas da dodete - Sie werden gebeten sich vorzustellen:

3 Molimo Vas da dodete sa Vasim detetom - Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen:

2. Gde - Wo?
3 U zdravstvenom zavodu - im Gesundheitsamt
3 U instituciji - im Amt ...
3 U klinici - in der Klinik ...

3 U lekarskoj ordinaciji - in der Arztpraxis ...
3. Adresa - Adresse:
4. Zasto - Warum?

3 Pregled sluzbenog lekara u okviru AsylblLG u slucaju bolesti -
Amtsérztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall

O Pregled krvi na hepatitis B kao i HIV i HIV I - Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV ||
3 Pregled stolice na uzro¢nike bolesti i parazite u crevima - Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten
3 Pregled radi isklju¢enja tuberkuloze - Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose
O Rendgenski pregled - Rdntgenuntersuchung
3 Savetovanje za cepljenje, Cepljenje - Impfberatung, Impfung
3 Pregled za upis u $kolu - Einschulungsuntersuchung
a ..
5. O3 Povedite po potrebi tumaca. - Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.

a

Molimo Vas da ponesete sa sobom zdravstvenu knjizicu (dobrovoljno). - Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).
O Molimo Vas da ponesete sa sobom upitnik za pacijente (dobrovoljno). -

Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgeftllt mit (freiwillig).
O Molimo Vas da ponesete sa sobom Vas pasos. - Bringen Sie bitte lhren Pass mit.

O Molimo Vas da ponesete sa sobom Vasku knjizicu cepljenja. - Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit.

Uz prijateljske pozdrave - Mit freundlichen GriRen

Na kraju - AnschlieBend:
O Molimo Vas da odmah sacekate rezultate. - Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
3 Obavest ¢emo Vam poslati. - Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
O Molimo Vas da odmah odete kod... - Gehen Sie bitte gleich zu ...
3 Molimo Vas da kao sledece ugovorite termin sa ... - Vereinbaren Sie als nachstes bitte einen Termin mit ...
3 Sada ne trebate vise nista uraditi. - Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.

Patientenfrageb6gen (Anamnesebdégen) kénnen Sie in >20 Sprachen unter www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html und
www.medi-bild.de kostenlos herunterladen. Weitere bebilderte Verstindigungshilfen auf www.tipdoc.de.
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Il Kontrollet shéndetésore - Albanisch

Anschrift: Ihr Adressfeld:
E nderuar zonjé i nderuar zotéri
Sehr geehrte Frau ...................... , sehr geehrter Herr ................... ,

1. O Ju lutemi té paraqgiteni personalisht - Sie werden gebeten sich vorzustellen:

3 Ju lutemi té paragiteni personalisht me fémijén tuaj - Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen:

2. Ku-Wo?
3 né Entin - im Gesundheitsamt
3 né Entin e Shéndetésisé - im Amt ...
3 né kliniké - in der Klinik ...

O né ambulancén e mjekut - in der Arztpraxis ...

3. Adresa - Adresse:

4. Pse-Warum?
O Pér kontroll mjekésor né kuadér té Ligjit pér ndihmat e azilkérkuesve [AsylbLG] né rast té sémurjes -
Amtsarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall
O Pér analiza té gjakut ndaj hepatitit B gjegjésisht HIV | dhe HIV II -

Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV I

a

Pér analiza té jashtégitjes ndaj shkaktaréve té sémundjeve dhe parazitéve té zorréve -
Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten

Pér kontroll pér ta pérjashtuar tuberkulozin / TBC-né - Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose
Pér kontroll réntgen - Rdntgenuntersuchung

Pér késhillime té vaksinimeve, Pér vaksinime - Impfberatung, Impfung

Pér kontroll para fillimit té& shkollés - Einschulungsuntersuchung

aaaaoaa

b
a

Silleni me vete eventualisht njé pérkthyes/e - Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.

]

Silleni me vete librezén tuaj té shéndetésisé (vullnetarisht) - Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).

Q

Silleni me vete pyetésorin e plotésuar pér pacienté (vullnetarisht) -

Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgefillt mit (freiwillig).

]

Silleni me vete pasaportén tuaj - Bringen Sie bitte Ihren Pass mit.

Q

Silleni me vete librezén tuaj té vaksinimit - Bringen Sie bitte lhren Impfpass mit.

Pérshéndetje migésore - Mit freundlichen Griien

Né vazhdim - AnschlieSend:
3 Pritni ju lutem menjéheré pér rezultatet - Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
3 Do t'jua dérgojmé njoftimin - Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
3 Shkoni ju lutem menjéheré te ... - Gehen Sie bitte gleich zu ...
O Né vazhdim caktojeni ju lutem njé vizité te ... - Vereinbaren Sie als nachstes bitte einen Termin mit ...
O Tash s'keni nevojé té béni asgjé tjetér - Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.

Patientenfrageb6gen (Anamnesebdégen) kénnen Sie in >20 Sprachen unter www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html
und www.medi-bild.de kostenlos herunterladen. Weitere bebilderte Verstidndigungshilfen auf www.tipdoc.de.
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Il Controale medicale - Rumdnisch

Anschrift: Ihr Adressfeld:
Stimata doamna, stimate domn,
Sehr geehrte Frau ...................... , sehr geehrter Herr ................... ,

1. O Suntetirugati sd va prezentati - Sie werden gebeten sich vorzustellen:

3 Sunteti rugati sa va prezentati impreuna cu copilul dvs. - Sie werden gebeten, sich mit Ihrem Kind vorzustellen:

2. Unde - Wo?
3 la Oficiul de Sdnantate - im Gesundheitsamt
3 la oficiul - im Amt ...
3 la clinica - in der Klinik ...

3 la cabinetul medical - in der Arztpraxis ...

3. Adresa - Adresse:

4. Pentru- Warum?
O Vizita medicald de control in cadrul AsylbLG (legislatia germana privind serviciile ce se cuvin solicitantilor de azil) in
caz de boald - Amtsarztliche Untersuchung im Rahmen des AsylbLG im Krankheitsfall
O Analiza de sdnge pentru hepatita B precum si HIV [ si HIV I -
Blutuntersuchung auf Hepatitis B sowie HIV | und HIV I

a

Examen materii fecale: coprocultura (agenti patogeni) si examenul copraparazitologic -
Stuhluntersuchung auf Krankheitserreger und Darmparasiten

Test pentru excluderea tuberculozei - Untersuchung zum Ausschluss einer Tuberkulose
Radiografie - Rontgenuntersuchung

Recomandari de vaccinare, Vaccinare - Impfberatung, Impfung

Vizita medicald necesard pentru inscrierea copiilor la scoald - Einschulungsuntersuchung

aaaaoaa

b
a

Dacd este cazul, veniti impreund cu un interpret - Bringen Sie gegebenenfalls einen Dolmetscher mit.

]

Vé rog aduceti carnetul de séanatate (facultativ) - Bringen Sie bitte Ihr Gesundheitsheft mit (freiwillig).
O Va rog aduceti chestionarul pacientului (facultativ) -
Bringen Sie bitte den Patientenfragebogen verstandlich ausgefillt mit (freiwillig).
O Va rog aduceti pasaportul - Bringen Sie bitte Ihren Pass mit.
O Va rog aduceti carnetul de vaccinare - Bringen Sie bitte Ihren Impfpass mit.

Cu stimd, - Mit freundlichen Gri3en

In continuare - AnschlieBend:
3 Asteptati va rog rezultatul, il veti primi imediat - Warten Sie bitte gleich auf das Ergebnis.
3 Veti primi rezultatul prin postd - Sie bekommen einen Bescheid zugeschickt.
O Mergeti vd rog imediat la... - Gehen Sie bitte gleich zu ...
3 Va rog sa stabiliti o programare cu ... - Vereinbaren Sie als ndchstes bitte einen Termin mit ...
O Nu mai trebuie sa intreprindeti nimic - Sie brauchen jetzt nichts weiter zu tun.

Patientenfrageb6gen (Anamnesebdégen) kénnen Sie in >20 Sprachen unter www.tipdoc.de/hauptseiten/download.html
und www.medi-bild.de kostenlos herunterladen. Weitere bebilderte Verstidndigungshilfen auf www.tipdoc.de.
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11l ...dervolistandigkeit halber noch einige Hinweise:

Allgemeine HygienemaBBnahmen

Wir wollen das Rad nicht neu erfinden. Das BzGA (Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung) bietet anschauliche
Pdfs in mehreren Sprachen zum Download an. Sie kénnen die Flyer einfach ausdrucken und z.B. direkt in der Toilette
Uber den Waschbecken und/oder in der Kiiche aushdangen.

Sie finden dort den Flyer:

~Hygiene”

Richtig Handewaschen

Richtig Niesen und Husten
www.bzga.de/infomaterialien/kinder-und-jugendgesundheit/?ab=10

Impfberatung

Hier finden Sie mehrsprachige Broschiren zur Impfung von der BzGA und den Impfkalender des RKI (Robert Koch
Institut) in 16 Sprachen:

~Impfen”
www.bzga.de/infomaterialien/kinder-und-jugendgesundheit/?ab=10

Verschiedene mehrsprachige Aufkldrungen zum Impfen inkl. Impfkalender in 16 Sprachen
www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Materialien/materialien_fremdsprachig_node.html

»Einverstdndniserkldrung zum Impfen” in mehreren Sprachen
www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Materialien/materialien-einverstaendnis_GenTab.htmI?nn=2709264
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Anhang Dolmetscherinnen und Dolmetscher

Englisch
Lingua-World
www.lingua-world.de

Franzésisch
Lingua-World
www.lingua-world.de

Arabisch

Khaled Alzayed

Arabisch Ubersetzungsbiiro
www.arabisch-uebersetzung.de/ihr-ubersetzer-khaled-alzayed/

Persisch (Farsi) und Afghanisch (Dari)
Soheyla Mielke
www.translations.soheyla-mielke.de

Urdu

Khalid Kayani

Kayani Lingualservices
www.urdu-german-translator.de

Tigrinya
Goitom Ahferom
www.selam-germany.com

Russisch
Marta Stoll
www.deukrus-uebersetzungen.de

Serbisch
Ubersetzungsbiiro Blazevic¢
www.Ubersetzungsbiro-blazevic.de

Albanisch
Anton Berishaj
www.sprachexperten.net/index.php

Rumdnisch

Maddlina Simona Schwarz
www.madalina-schwarz.de/
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Arzt-Patient-Gesprach in Bildern
The doctor-patient-discussion in pictures
Discussion docteur-patient en images

ij@um)d\ja_mﬂ\uuﬂqhd\
il b lay 5 Sy o SR
Lekarski-Pacijentski-razgovor u slikama
Bpau-nauuveHT-pa3roBop B KapTUHKax
Resimlerle doktor - hasta goriismesi

La conversazione dottore-paziente

con illustrazioni

La discusion médico-paciente en imagenes

www.setzer-verlag.de

C. Heiligensetzer et al.

tip doc

Die Biicher enthalten:

- die meisten Begriffe, die man beim Arzt braucht
in einfachen Bildern mit mehrsprachigen Untertiteln
- Stichworte, einfache, klare Anweisungen
« Extraseite mit Haufigen Fragen, Zahlen und Zeiten
« Allgemeinmedizin, Gyndkologie, Padiatrie, Urologie,
Orthopadie, Pflege, Untersuchungen, Therapie u.v.m.
« Untertitel in Arabisch, Deutsch, Englisch, Farsi,
Franzdsisch, Italienisch, Russisch, Serbisch,

Spanisch, Turkisch



