








Dibe ku li dermanxanê da dermanekî 

taybetî yê danayî nebe û neçar bibin wî 

daxwaz bikin. Gelek caran li roja paştir 

dê ew berhem li wir be. Eger hun tim 

dermanekî bixwin, baştir dibe ku berî qalika 

wê betal bibe, raçêteka din amade bikin.

Hindek derman, wekû melheman, 

dermanxane bi xwe çêdike. Lê 

belê zorîna wan ji aliyê fabrîkên 

dermansazî tên berhemînan.

Li kinar derman û amûrên birînpêçînê 

dermanxane berhemên ciyawaz pêşkêş 

dike. Ji temamkerên berhemên xwurakî 

heta ku dermanê pêşka, dermanên 

hesasiyetê heta ku şekrokên kuxîne, 

ev hemû dibe ku li wir da hebin.

Dermanxane bi awayekî siruştî rojane li 

demjimêr 9.00 sibê da heta 18.00 evarê 

vêkirîne. Hindek ji dermanxanan paşnîvroja 

çarşemê tên girtin. Bi şev û li dawiya 

heftiyan da hertim dermanxaneka din 

xizmetan pêşkêş dike. Kîjan dermanxane 

di dorê da ye, di rojnama deverê da 

belav dibe û herweha gelek caran li 

ser deriyê dermanxanê tê nivîsîn. Eger 

hûn ji dervî demên serdanê yên giştî 

biçin dermanxaneyê, ji bo hûn derman 

yan jî alavên birîngirêdanê bikirin, gerek 

wê demê hûn baca qezayê jî di ser 

re (li dawiya pirtûkê binere) bidin.
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Hindek mirov gelek ditirsin berî ku ser li 

dixtorê didan bidin. Bes nabe bi vî awayî 

bimîne. Zorîna dixtorên didanan vê yekê 

didin berçav û xwe gelek diwestînin, 

ku nexweşên wan êş û azaran nebînin. 

Eger hun dixtorekê didanan peyda bikin, 

ku baweriya we jê ra hebe, wê demê 

çareser kirin nabe astengeka giran.

Eger hun li dixtorê didanên xwe nerazîbin, 

li ser vê yêkê bi endamên xêzana xwe, 

hevalên xwe û nasên xwe re bipeyvin. 

Belkû ew bikarin dixtorê didanên xwe 

je we ra pêşniyar bikin! Û eger rê li 

wê êşê nehête girtin, belkû ew hizir 

bikare baweriyê li cem te çêbike, 

ku eger jana didanan neçareserkirî 

bimîne, wêca ew çiqas dikare xirabtir 

bibe. Eve bi ber wê hindê dikeve ku 

mirov nîvsatê bêhna xwe fire bike.

Pêşgirtin û pirtûka 
qezenckirinê (Bonusheft) 

Helbet baş dibe ku hun ne bitenê dema 

didanêşanê û hebûna arîşên tûjên 

didanan ser li dixtorê didan bidin. Li 

Elmaniya da kasên nexweşan yên zagonî ji 

sîgortekerên xwe ra padaştan didin, eger 

hûn berdewam, yanî carek ta ducaran 

di salê de diçin fehsên serwext. Dixtorê 

didan dikare salê carekê li ser hesabê 

kaseyê û di reweya fehsên serwext de 

kevirê dinanan paqij bike. Hemû fehsên 

pêşxemlêxwarinê li cem dixtorê didanan 

di nav pirtûka padaştê da tên tomarkirin. 

Pirtûka padaştê li cem dixtorê didan heye 

û hun dikarin ji wî werbigrin. Hun gereke 

wê baş biparêzin û her wekû karta bîmê 

her car bi xwe ra bibin cem dixtorê didan. 
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Eger hun bikaribin bi rêya pirtûka padaştê 

biselmînin, ku hun bi kêmî carekê her 

nîvsalekê (ji jiyê 18 salan û jor ve, salê 

carekê) çûne cem dixtorê didan, kasa 

nexweşan ya we belkû di pêşe rojê da 

eger pêwîstiya we bi didançêkirinê hebe 

bo vê meselê perên zêdetir bide.

Kasên zagonî yên nexweşan mesrefa 

fehsên pêşxemlêxwarinê didin. Helbet 

ew ji bo her destpêkirinekê ku bibe egera 

vemalina didanan û ji bo didankêşanê jî 

peran didin. Eger didanekî we were tijîkirin, 

kase dê perê wî bide. Eve ji bo hemû 

hewceyên pizîşkî di warê çareserkirinê 

da hatine diyar kirin. Ji bo tijîkirina didan 

kasa perên Amalgam û hindek madeyên 

çêkirî ji bo pirkirina didan dide. Eger hun 

madeyeka bûhatir bixwazin, bo nimûne zêr, 

divê hun bi xwe perê zêde bidin. Her ew 

şerte jî ji bo çêkirina didan dê bikaranîn.

Didançêkirin

Di çarçêweya didançêkirinê da jî, tacê 

didan, her wisa „didanên sêyem“, wate 

qalib û pira didanan jî cihê xwe vedigre. 

Bi şêwekî asayî kasa nexweşan ji bo 

çêkirina didan bire perekê diyarkirî wekû 

komek dide, ku bi encama nexweşiyê 

ve hatiye girêdan. Radeya wê komeka 

diyarkirî bi gor zagona pêşxemlêxwarinê 

tê hisabkirin. Zagona pêşxemlêxwarinê 

bi gor rewşa pêwîstiyên pizîşkî yên didan 

û wan xizmatkirinên têknîkî yên ku ji bo 

didan tên encamdan, tên destnîşan kirin. 

Ji bo encameka diyarkirî hemîşe ew bire 

pere wekû komek dê hête dan. Eger hun 

rêyeka din ya pêşxemlêxwarinê ya girantir 

bixwazin, cûda ji zagona pêşxemlêxwarinê, 

dê her ew qas komekê bistînin û divê 

ew nirxa zêde hun bixwe bidin. Eger we 

di pênc salên dawî de her sal carek ji bo 

fehsên pêşîgirtinê çûbine cem dixtorê 

didan (pirtûka padaştan!), bire perên 

komekê 20 ji sedî zêde dibe. Eger hun 

hêşta nebûne 18 salî, dikarin ji wê zagonê 

mifayî bistînin, eger we her nîvsal carek di 

fehsên pêşîgirtina nexweşiyên didanan da 

beşdarî kirîbin. Eger we pirtûka padaştê 

di 10 salên dawî da tijî kirîbe, ew dê dîsa 

10 ji sedê havêjne ser komeka we. 

Bihayê çareseriyê û 
xişta nirxdananê

Pêşî ku ji we ra didan were çêkirin, dixtorê 

didan xişteka çareserkirinê û peredanê 

berhevdike. Ev gereke li pêş destpêkirina 

çareseriyê ji aliyê kasa nexweşan were 

qebûl kirin. Xişta pera wekû pêşniyara 

nirxa çêvekirina erebê tê dîtin: 
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Xişta peran ya dixtorê didan nabe 

bê agahdariya we û kasa nexweşan 

li nirxa diyarkirî zêde ciyawaz be.

Dixtorên didanan pirê caran nexweşên 

xwe wisa şîret dikin, ku wan xizmetan 

werbigrin, ew ên ku ji sînorên 

pêdawistiyan derbaz dibin. Ji ber ku 

kaseyên yasayî tenê buhayê dermankirina 

pêwîst didin, divê nexweş bi xwe pereyên 

ku ji wî sinorî derbas dibin bidin. Eger hun 

ji wê yekê piştrast nebin, yekser pirs li 

dixtorê didanan bikin, ku kîjan çareserî ji 

aliyê kasa nexweşan tê qebûl kirin û kîjan 

nabe. Wan girêbestên ku hun sed li sedî 

jê fam neken, baştir ewe ku îmza neken, 

nixu dê gelek giran li ser raweste. Belkû 

hun bixwazin li ser hindek xizmetan bi 

dixtorê didan ra pêkhatinekê çêbikin, wê 

gavê divê ji bo wan hun bixwe peran bidin. 

Kasa nexweşan ya we ji bo sûdmendbûna 

we derbarê hemû çareseriyan ji we ra 

şîretan dide. Piştî çareserkirinê dixtorê 

didan dê bi kasa nexweşan ra hisab 

bike, û dê ji we ra hisabekî bişîne, ew 

beşê ku tu lazime bidî. Eger ev hisabe ji 

we ra xerîb be, yan jî perên çareseriyê 

pir zêdetir be ji bûhayên pêşniyar kirî, 

daxwaziya şîretê ji kasa nexweşan bike!

Pişikdariya te 

Pişka xwedî ya we ji bûhayên çêkirina 

didan dikare dîsa serkeve, herçende 

we bi serwext jî çav li didanên xwe 

kirbin (pirtûka padaştan), heta eger we 

padaşteke din a 30 li sedî jî wek padaşteke 

daîmî bidest anîbin. Ji bo van haletan, 

ew zagonên ku bi navê haletên tengasiyê 

dê bi karwerin. Eger astê dahatiyê we 

kêm be, pêwîste hun li ser haletên 

tengasiyê zanyarîyan ji kasa xwe bistînin. 

Wê gavê dibe ku pişka xwedî ya we 

kêm bibe.Kesê bixwaze pişka xwe kêm 

bike, dikare bîmayeke zêde imze bike.

 

30



Sîgorta azad

Di sîgortekirina kesî da wê her girêbestek 

bi serê xwe were mesaxtin. Di nav 

vê girêbeste da dikare çareseriyên 

ciwankariye jî werin destnîşan kirin, û 

bo nimûne kasa dê mesrefên tacekî 

seramîk jî ji we ra bide. Wî çaxî abona 

bîma we meh bi meh zêdetir dibe.

Çareserkirina didan li derve?

Çêkirina didan li derve hindek caran 

erzantire wekû li Elmaniya da. Berî hun 

biryar bidin ku didanê xwe li derve çêbikin, 

gereke hun li ser wê yêkê zanyarîyên 

baş werbigrin, û bizanîn ku aya kasa we 

dê wê mesrefê bide yan jî nade. Hun 

gereke hizra wê yekê jî bikin, çewa dibe, 

ku piştî wê çêkirina didan bi dilê we nebe, 

û kîjan alî dê mesrefên dubare çêkirinê 

bide. Di van haletan da ew çêkirina erzan 

dê gelek giran li ser we raweste. Baş 

bîra xwe jê ra bikin, ku aya mifayê vê 

çareseriyê heye, wextekî hun mesrefên 

seferê jî pê ra hisab bikin. Di dawiyê da 

gereke mirov bizane, ku çareserkirina 

didan dikare bibe egera nerehetiyê. 

Ji ber vê çendê em we nesîhet 

nakin, ku ji bo çend sed Euro yan di 

wextekê kêm da gelek çareserkirinan 

bi dûv hev dest pê bikin.

31



Kîjan nexweşxane ji min ra baş e?

Eger mirov ji bo çareserkirina 

nexweşîyekê, anko ji ber neştergeriyê 

pêtevî bi nexweşxanê hebe, ew dixtorê 

ku we çareser dike biryar distîne. Eger 

hun bi awayekî kesatî (privat) hatibin 

sîgortekirin, çareserkirina we bes dikare li 

nexweşxanên rêpêdayî were kirin. Di nav 

wan da bo nimûne nexweşxanên zankoyî 

jî hene. Çareserkirin di nexweşxaneka 

şexsî ji bo sîgortekiriyên zagonî nabe. 

Dixtorê we li ser kaxeza şandinê ji bo 

çareserkirinê li nexweşxanê da navê du 

ji nêzîktrîn nexweşxanan ji we ra diyar 

dike, ku ji bo çareserkirinê biwirc dizane. 

Eger hun nexweşxaneka din helbijêrin, 

belkû wê demê hun perên zêde bidin. 

Di vî haletî da pêwîste bi dixtor û kasa 

xwe biaxfin û hun dikarin taybetmendiyên 

olî yên xwe jî bînin ser ziman.

Şandin û çareserkirina 
di nexweşxanê da

Dixtorê we yan jî dixtorê pispor dê we 

rewanî nexweşxanê bike. Ew ji we 

ra kaxezeka şandinê jî dinivîsîne, ku 

hun bi xwe ra dibin wir. Ji bo hindek 

neştergeriyan ne lazime hun bi rojan yan 

jî heftiyan li wir rakevin. Ev bi serpêyî li 

nexweşxanê yan jî li meteba (cihê karê 

dixtor) dixtorê pispor dê were encam dan. 

Wate ya vê ewe, ku hun piştî neştergeriyê 

dikarin vegerêne mala xwe. Mandina 

we ji bo demekî dirêj di nexweşxanê 

de ew wate ya „raketinê digehîne“.

Girêbesta nexweşxanê

Eger hun di nexweşxanê da rakevin, ji bo 

wê çendê dê girêbestek were çêkinin. 

Sîgortekiriyên zagonî bi giştî çi peran 

ji bo çareserkirinê pêşwext nadin kasa 

nexweşan yekser bi nexweşxanê ra 

hisab dike. Bi tenê bargiraniyek ji wer ra 

çê dibe, eger temenê we bi kêmî 18 sal 

be, ew jî ew zêdeperedanên rojane ne 

(li dawiya pirtûkê binere). Ew jî bes ji bo 

28 rojan di nava yêk salê de tên dan. Ji 

aliyê kasa nexweşan ya zagonî bi tenê 
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mesrefên pêwîst ji bo çareserkirinê, razan 

û xwarin bi giştî dê hêne dan. Eger we 

hezên taybetî hebin- çareserkirin ji aliyê 

serekdixtor, razan di joreka derbest da- 

eger hun van xizmetan di girêbestê da 

destnîşan bikin, wê gavê hun gereke perên 

van tiştan bi xwe bidin. Kasa nexweşan bo 

wan tiştên taybet pere nade. Belkû hun ji 

bo van xizmetên zêde, ji xwe ra sîgorteka 

kesatî a taybet girê bidin. Wê gavê ji bo 

vê yêkê gereke hun kaxeza xwe bihilînin 

û bibin nexweşxanê. Eger we bîma kesatî 

hebe, dibe ku hun pêşwext û di destpêka 

çareserkirinê da gelek peran bidin.

Hun gereke wî demî girêbestê bi 

nexweşxanê ra îmza bikin, paşî ku we 

her tiştek fam kirin. Baş dibe eger hun 

ji heval û xizmên xwe şîretan werbigrin, 

ew ên ku elmanî çak dizanin. Eger we 

tiştek fam nekirin, gereke pirsên xwe bikin 

heta ku her babetek ji we ra zelal bibe û 

her tim daxwaziya belgên nivîskî bikin.

Bîranîn (dîroka nexweşiyê)

Berî çareserkirinê bi dixtorê nexweşxanê 

ra bi têr tesel biaxife. Ew hewl dide 

ku wênekî ji barê tendurustiyê ra bide 

berçavan û li ser dîroka nexweşîyê 

zanyarîyan bi dest bîne. Di axaftinên 

xwe da gelek bi aşkirayî behsî êşên 

xwe û pêşveçûna nexweşîya xwe bike. 

Dixtorê nexweşxanê wekû dixtorê malê 

agahdarî li ser rewşa te nîne. Bersiva 

hemû pirsiyaran bi rastî bide, heta eger 

hindek ji fêrbûnên te nerihet bin (nemûne 

cixarekêşan)! Li ser dixtor û karmendên 

klînîkê erkên bêdengmanê hene- her 

wekû dixtorê malê. Mafê wî tuneye ku 

bê destûr wergirtin zaniyarîyan derbarey 

te bide kêsên din. Ji ber hindê pêteviye, 

tu ji wî ra bi bêjî ku ew agahdariyan bi 

kîjan alî ra bide (jina te, yan jî hevaljiyana 

te, xêzana te, yan jî hevalên te), û di 

dema neçariyê da telefona kê bike.
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Çi tişt lazime ez ji xwe ra bibim nexweşxanê?     

Gelek tişt hene, ku mirov bo manevê pêwîste ji xwe ra bibe nexweşxanê.

Ji nav wan da kaxez û belgenamên ciyawaz hene:

n	 Karta sîgortekirina nexweşan

n	 Nama hinartina nexweşîyê

n	 Nasname yan jî pasaport

n	 Nasnama derzîlêdanê (Impfpass), nasnama girûpên  
	 xwînê, nasnama nexweşîyên hesasiyetê

n	 Gişt kaxezên, ku dikarin li ser tendurustî ya we zanyarîyan bidin  
	 (bo nimûne wêne, encamên fehsan, raportên dixtoran,  
	 lîsta navên wan dermanên ku tu niha dixwî)

n	 Eger kaxezên raketina hera dawî di nexweşxanê da li cem we hebe

n	 Eger wext û cihê neştergerî ya dawî bizanî û navê dixtorê pispor

n	 Eger kaxeza we a piştgirtinê ji bo zêdesîgortekirina taybet û nirxdayînê hebe

Ji bilî wan hindek tîştên şexsî hene, ku pêwîstî ya we ji wan ra heye:

n	 Amûrên xwe şûştinê

n	 Kirasê raketinê (kincên razanê)

n	 Piştemal (Bademantel)

n	 Sola navmalê, şimik

n	 Destmal

n	 Berçavik eger pêwîst be

n	 Derman

n	 Kincên jêrîn

n	 Kincên rojane

n	 Jimara telefonên xizim û dostan

n	 Nav, nîşanên û telefonên dixtorê malê

n	 Tiştên xwe mijûlkirine, wekû radyo bi mîkrofon  
	 ve, pirtûk, amûrên nivîsînê, kovar

n	 Lastîkên guhan (Ohrstöpsel) û berçavikên xewê, eger hun  
	 bixwazin bi hêsayî bixewin û di odeka pirtext da bimînin

n	 Hindek pere

Ya baştir ew e ku hûn pereyên pir û tiştên buha li malê bihêlin. Nabe 
hûn telefona xwe ya desta jî bi xwe re bibin nexweşxaneyê.
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Pişkinînên cor bi cor (fehiskirin)

Di nexweşxanê û di pêşiya neştergeriyê 

da gelek lêvekolîn tên encam dan. Ev tişt 

pêtevî ne heta ku dixtor bikaribe wêneyekî 

li ser rewşa tendurustî û nexweşî ya te 

bidet bixwîne. Ji vekolînên ku zêdetir li 

hemûyan tên kirin wergirtina xwînê ye, 

karê tîşikê (Röntgen), nexşa elektrîkî ya 

dilî (EKG) ji bo kontrol kirina dilî û ûltraşal 

(Ultraschall) ji bo lêvekolîna endaman. 

Her wisa kêşana wêneyên kamputer 

(CT) û wênekêşanên navekî ji nexweşan 

tên çêkirin. Li herdu pişkinînên dawî da 

dê we kene nav boriyekê da. Ew dikare 

we hindek nerehet bike, lê bele xetera 

wê nîne û nabe egera êşandinê.

Eger neştergeriyek li pêşiya we da 

hebe, belkû çend heftiyan li berî wê 

dadê hun ji bo xûn wergirtinê hêne gazî 

kirin. Wêca ji ber çêbûna tengasiyan 

li dema neştergeriyê da xûna we bi 

xwe dê li berdest hebe û dikare li 

katê pêwîst da sûd jê werbigrin.

Ronîkirinên pêşneştergeriyê, 
erkên dixtoran

Berî neştergeriyê divê dixtor bi hûr û kûr 

derbarê gef û şansên vê desttêwerdanê 

zanyarîyan ji we ra bide. Baş guhe xwe 

jê ra bidin, pirsiyarên xwe ji ra bikin û 

gereke her tiştekî ji we ra ronî bike, hemû 

ew tiştên ku ji we ra giring in. Eger hun 

elmanî baş tênegehin, gereke ji kes û kar 

û hevalên xwe yarmetiyê bistînin. Li dixtor 

bixwazin heta ku bişêt, hemû tiştan ji we 

ra bide têgehandin û bi sanahî ji we ra 

ronbike. Ew dikare bi awayekî sade gişt 

zaravên pisporiyê ronî bike! Di dumahiyê 

da divê hun bi îmza xwe rezamendiyê 

nîşan bidin, çûnkî bi bê hebûna vê nabe 

li ser we neştergeriyê pêkbîne. Wê 

ronvekirinê bi hûrî bixwînin û bi tenê 

ew tiştên ku we fam kirin imza bikin!

Ger tu û kes û karên te ji elmanî 

baş tênegehin, ku ronvekirinên pêşî 

neştergeriyê fam bikin, tekez li ser 

anîna wergêrekî bikin. Nexweşxanê 

bi hêsayî amadeye guh li daxwaziyên 

we bigre û bangî wergêrekî bike. 

Mesrefên vê yekê dê kevne ser 

milê klînîkê, eger hat û pêwîstî bi 

amadebûna wergêrî ji bo têgehîştina 

ronvekirinên berî neştergeriyê da hebe.
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Di pêşiya neştergeriyê da gereke 

gelek amadakarî bêne kirin. Bo nimûne 

dibe, ew cihên ku werin emeliyat 

kirin bên traşîn. Ji bo ku hun bikaribin 

xwe jê ra baştir amadebikin, li ser 

vê çendê ji dixtorê xwe bipirsin.

Di dema neştergeriyê da dê hun bi 

madeka bêhoşiyê werin penckirin. 

Bêhoşker dikare beşekî ji leşê we sir bike 

(sirkirina beşekî) yan jî dikare we bêxe nav 

xewa kûr da (sirkirina geştî). Ji bo sirkirinê 

dixtorê bêhoşiyê berpirsiyare. Ew pêşwext 

li ser bêhoşkirine dê bi we ra bipeyve. 

Eger tirsa we li ser bêhoşkirine hebe yan 

jî perîşan bibin, vê yêkê ji wî ra bibêjin. 

Hêvî tê kirin, ku ew bikaribe hemû wan 

pirsên ku li cem we hene, ronvekirinan 

jê ra bide, û tirsên we kêm bike.

Eger hun bi serpêyî werin emeliyat kirin 

û piştî wê yekser bikaribin herin mala 

xwe, gelek giringe, ku hun bi başî bizanin, 

ku hun xwe çewa ji bo neştergeriyê 

amade bikin û pîştî wê çewa reftar bikin. 

Ji bo neştergeriyeka serketî û çêvebûnê 

lazime, ku hun hemû fermanan baş 

fam bikin û gelek baş piyade bikin.

Ev wan fermanan jî vedigire, ku di 

pêş nivandina nexweşxanê da ji we 

ra tên gotin. Bila di bîr ra we dabe, 

ji kingî û vir da nabe çi tiştan bixwin 

û vexwin. Gelek giringe ku hun van 

meselan bidin berçav. Nixu dibe ku 

sedemên giran ji we ra çêbibin.

Eger li paş emeliyatê da derdên giran ji 

wer ra peyda bûn, pêwîste hun di gavê 

da karmendên klînîkê jê ra haydar bikin.

Jiyan di nexweşxanê da

Di nexweşxanê da dixtor û perestar hewil 

didin ku nexweşiyan eşkere bikin, pêşiyê ji 

xirabbûna wan bigrin, êşên nexweşîyê kêm 

bikin yan jî di wextê peydabûna zarokan 

da arîkariyê pêşkêş bikin. Ji xincî hindê 

xemê ji cihê razan û xwarin we jî dixwin. 

Eve wê watê digehîne, ku ne lazime 

hun nivîna bi xwe ra bibin û helbet kes û 

xizmên we dikarin serêdana we bikin, lê 

belê lazim nîne xwarinan ji we ra bînin.

Li nexweşxanê da xwarinên nexweşan 

ji we ra didin. Eger we pêwîstî bi tiştekî 

taybetî hebe, bo nimûne wekû nexwarina 

goşt, gereke wextê navnivîsîne ji dixtor 

yan jî perestaran ra bibêjin. Ji perestaran 

ra bibêjin, ku hun li ber egerên olî kîjan 

xwarinê nikarin bixwin. Wî çaxî dê ew 

tişt werin berçav kirin. Giringe hun ji 

36



perestaran ra li ser wan xwarinên ku 

xizmên we ji we ra tînin bibêjin, kîjan 

xwarinê hun dikarin bixwin, newek 

rêkê li çêvebûna we bigre. Xwarinên 

nexweşxanê tên bijartîn û têra we dike.

Li dema maneva te hijamareka mirovan 

dê mijûlî te bin. Ji wan kesan karmendên 

kilînîkê hene: Serekdixtor, bi texmîn hun wî 

gelek nabînin, dixtorê beşî, dixtorên arîkar, 

perestarên jin û mêr. Helbet pakijkar jî li 

wê derê hene û karkerên xwarinlênanê, 

belkû hun wan her nebînin. Belkû mirovekê 

olî yan jî pisporekê civakî li wir hebe.

Dixtor her roj carekî ji bo serlêdanê 

dê were oda we. Ev derfeteka başê ji 

bo pirsiyarkirinê sebaret bi çareserî û 

çêvebûna we. Eger ew tîm bi lez be û 

wextê wî nêbe hemû pirsên we bersiv 

bide, vê meselê nabe wekû tiştekî şexsî 

mêze bikin. Bi rastî her wekû perestaran 

dixtorên Klînîk jî herdem di nav strêsê da 

ne. Ew pir demjimêran bi duv hev kardikin, 

gelek nexweşên wan hene û dibe ku ew 

di demekî da hizra gelek tiştan bikin.

Belkû ji we ra zehmet be, ku di dema 

serlêdanê da li hemberî gelek dixtoran, 

di pêşbera nexweşên jora xwe û di 

pêşbera hindek xwendevanan jî derbarê 

tendurustî ya xwe biaxifin. Yan jî hun 

nexwazin li ber çavên hemûyan birînên 

we bihêne fehs kirin. Lewma pir giringe, 

ku hun vî babetî jê ra bibêjin. Di gelek 

nexweşxanan da ew derfetên han hene, 

ku mirov bi tênê were fehs kirin. Ev 

hindek wextê dixtoran digire, lê belê 

hun dikarin li ser wê yêkê pêda bigrin.

Eger hun li odeka pirtext da bin, dibe 

ku arîşên nivistinê ji we ra çêbibin. Ji 

ber ku xewa we ji aliyê nexweşên din 

nehê herimandin, gereke hun lastîkên 

guhan û berçavkên xewê ji xwe ra bibin. 

Bi hêsayî şev li nexweşxanan da zû 

derbaz dibe. Hemû nexweş zû ji xewê 

tên rakirin, û di wê demê mirov hez li 

taştîxwarinê nake. Bi rastî kes hez li 

vê çendê nake. Lê cihê daxê ye ku çi 

çarên din nîne, çûnkî perestar û dixtor 

divê bernama karê xwe bidawî bînin.

Belkû li paş neştergeriyeka serketî da 

gelek mirov serêdana we bikin û li halê we 

bipirsin. Eger hun bi vê çendê keyfxweş 

bibin, serlêdan jî dikarê şansên çêvebûnê 

zêde bike. Berî ku dayik, bav, dapîr, babîr, 

pismam, dotmam, heval, hevkar û klûpa 

topa pê werin, gereke hun li ser sê 

tiştan bîrbikin: Ya yekemîn gereke ew qas 

serlêdan hebin, ku di taqeta we da be. 

Eger hun lawaz û mandî bin, serlêderan 

bişînine malê! Gelo hun dixwazin ku bi 

lez çêvebibin! Duyemîn gereke serlêder 

wextên serlêdana nexweşxanê sedî 

sed bidin berçav, ji bilî haletên neçariyê 

nebe. Û ya sêyemîn: Nexweşê kêleka 
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xwe ji bîr neke. Belkû ew niha hatibe 

emeliyat kirin, gelek tenahî jê ra lazim 

be. Her wext te hest bi başvebûnê kir bi 

serlêderên xwe ra herin eywanê, mezela 

serlêdanê, qehwexanê, yan jî bi hevra 

peyasekê li baxçê nexweşxanê bikin.

Derketin

Berî ku hun nexweşxanê bicî bihêlin, 

gereke hun bizanin, ka li paşî wê 

çareseriya we bi çi awayekî dê berdewam 

be. Dibe ku hun ji bo çareserkirinê dîsa 

vegerin wê derê. Belkû pêteviya we bi 

hindek dermanan yan jî parêzeka taybetî 

hebe. Belkû ji bo çareseriyê pêwîst 

be berdewam ser li dixtor bidin, yan 

jî destûr nebe ku zor bilivin. Baş guhê 

xwe li şîretên dixtor bigre û eger hindek 

tişt ji te ra nexuya be, ji wî pirs bike!

Dixtorê nexweşxanê dê kaxezekê ji 

bo dixtorê malê ji we ra bide, ji bo ku 

ew zanyarîyên giring li ser maneva 

we li nexweşxanê bidest bixîne.

Ji kerema xwe re ji bîr nekin, ku hûn para 

xwe (li dawiya pirtûkê binere) yekser li 

nexweşxanê bidin, eger we hîn ew ji bo 

tevaya 28 rojan di salê de neda be yan jî 

ji zêdeperedanê nehatibin rizgar kirin.
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6. Saziyên fermî ji bo xizmeta tendurustiyê

Li kinar gihandina xizmetên serpêyî (bi 

berfirehî li cem dixtoran) û gihandina 

xizmetên dirêjdem (li nexweşxanê da) 

li Elmaniya stûneka sisêyan ya saziyên 

tendurustiyê heye: Bingehên fermî yên 

xizmetgozariyê. Ev saziye li bajêrên 

herêmî yan jî li hindek mêtropolan li 

hundir fermangehên tendurustiyê yan 

jî li saziyên xizmetgozariyê cih girtine. 

Rêberê wê herêmê yan jî yêk ji wan 

bajêrvaniyên mezin biryar dide, çi aliyek li 

jêr desthalatdariya wan kîjan erkan encam 

bidin. Bi van core saziyan ra beliye ku 

têkheliya we jê ra çê nabe,wekû peywendî 

we bi bingehên dixtoran ra heye. Xincî 

van jî bingehên fermî yên xizmetgozariyê 

gelek erkên giring cê bi cê dikin.

Cêhe ramanê ye, ku her herêmeka 

federal bi serê xwe çarçêweya kar û 

barên bingehên fermî yên xizmetgozariyê 

destnîşan dike û her yek ji wan bi 

erkên ku jê ra hatine diyar kirin radibin. 

Ji bo vê yêkê di jêr da hindek ji wan 

erkên giring dê hêne xuya kirin, ku 

bi piranî ji aliyê bingehên fermî yên 

xizmetgozariyê tên encam dan û ji wan 

pêdatir ji bo koçberan pir bi nirxin.

Bo nimûne wan tiştên ku hun bi zarokên 

xwe didin fêrkirin, li ser vê dixtor berî 

destpêkirina xwendina dibistanê vekolînan 

çê dike, ew dixwazin bizanin ku aya zarok 

ji aliyê laşî û giyanî ve pêgehiştîne û 

dikarin herin dibistanê. Ev vekolîn li ser 

şiyanên destpêkirina xwendina dibistanê 

ji aliyê bingehên fermî yên tendurustiyê 

tên encam dan. Eger guman li ser hebûna 

aloziyan çêbibin, bingehê fermî yên 

xizmetgozariyê dê şîretan li ser derfetên 

alîkariya zarokan ji dayik û bavan ra bide.

Eger pirsên we li ser derzîlêdanê hebin, 

li tenişt wergirtina şîretan derbarê 

derzîlêdanê li nik dixtorê malê, hun 

dikarin wan li dev bingehên tendurustiyê 

jî werbigrin. Hindek derzîlêdan dibe ku 

ji aliyê bingehên tendurustiyê ve werin 
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encam dan. Eger nexweşîyek belav bibe 

ku mirov ji hevdu vebigre, karmendên 

saziya tendurustîyê dê xemê lêxwin û 

hewl didin ku ew mirovên din venegirin. 

Ew ji bo vê yêkê xemxwariyê dikin û 

bi pêngavên pêwîst radibin. Ew kesên 

karê wan bi tiştên xwarinê ve hatiye 

girêdan, gereke pêş destpêkirina karê xwe 

belgeyên tendurustiyê li vir werbigrin. 

Her weha şêwirmendên wan bingehan 

şîretê ji mirovên kêmendam û ew ên 

ku gefa vê yêkê li ser wan heye dikin. 

Ew mirovên ku gef li ser giyanê wan 

çêbûne yan jî ew nexweşî girtîne yan 

kes û karên wan, dikarin peywendiyê 

bi bingehên nexweşîyên derûnî bikin.

Her wisa li dema çêbûna arîşan li ser 

mesela ducanîyê (Schwangerschaft) 

bingehên fermî yên tendurustiyê dikarin 

dîsa alîkariyan pêşkêş bikin. Eger ji kesekî 

belgeya zik li berbirinê pêwîst be, derîvên 

şîretkirinê li hindek bingehên tendurustiyê 

ku bi fermî tên naskirin hene, yan jî ew dê 

nav û nîşanên cihekê wisa ji we ra bidin. 

Ew kesên destteng dikarin pêştevaniya 

diravî ji bo hewcedariyên serekî, ew ên ku 

ji bo pitikan dê bikar werin, daxwaz bikin.

Bingehên tendurustiyê ji bilî van jî bi 

şêwazên cor bi cor xwe diwestînin, ku 

alîkariyê di warê tendurustiyê da bidin û 

çavê xwe bidin tendurustiya kêmnetewan. 

Bi hemahengî kirin di gel bingehên 

xizmetgozariyê yên civakî di malên wextî 

da û li taxên bajêr dixtor ser li xêzanan 

didin. Her wekû gişt dixtoran wan jî erkên 

bêdengbûnê diparêzin. Wekî din ji aliyê 

bingehên tendurustiyê hun dêşên gelek 

zanyarîyan li ser sîstema tendurustîyê 

li Elmaniya da bidest bînin û her weha 

li ser gelek babetên tendurustiyê yên 

din. Peywendî bi karmendan, erkên 

her beşekî û sinûre karê wan û her 

wisa li ser demên vekirina wan, hun 

dikarin van zanyarîyan li rêveberiyan, 

yan jî li cem bajêrvaniyê bidest bînin.
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7. Di halê neçariyê da ez çi bikim?

Haletê neçariyê her nexweşîyekê yan jî 

her birîndar bûnekê vedigre, ku pir xirab 

be û bi lez çareserkirina pizîşkî jê ra lazim 

be. Ew dibe tayeka bilind be, ranşikestin 

be, xwînrêjîneka xurt be, tengenefesî be, 

jehrîbûn yan jî bêhoşbûneka nehingav be.

Ew haletên han, ku gefa li ser jiyanê dikin, 

gereke wî çaxî bilez bangî ambûlanse 

bê kirin. Wêca nexweş bi lez û bez dê 

bo nexweşxanê hête veguhastin, û eger 

pêwîst bike her li nexweşxanê da dê 

were çareserkirin. Û bi hindek corên 

birîndarbûnê, bo nimûne wekû şikestina 

hêskan yan jî birîndarbûna ser, nabe henek 

bihêne kirin. Li vir da jî dîsa gihandina 

nexweş ji bo nexweşxanê karekê pêwîste.

Hijmara telefona vêragehştinê 
li gişt Elmaniya 112 ye.

 
Baştir dibe ku hun vê hijmarê li ser 

kaxezekî binivîsin û bi telefona xwe 

ra çesib bikin, çûnkî li dema çêbûna 

bûyerên diltezîn da mirov tiştan bi lez 

ji bîr dike. Dema telefonkirinê gereke 

mirov yê hêmin be, eger hun wê gavê 

şepirze bibin, hun nikarin yarmetiya 

kesekî bidin. Bi rihetî û bi zelal her tiştekî 

ronve bikin, nexweş li ku der dimîne, 

çi bûyer çê bûye û halê wî çewane. 

Hun jî baş guhdarî bikin, û ew pirsên 

ku ji we tên kirin, bi başî bersiv bidin.

Eger tu yan jî zarokê te bes nexweş be, 

dikarî herî cem dixtorê malê yan jî dixtorê 

zarokan. Eger tu nikaribî herî cem wî, 

daxwaziyê ji wî bike, ku ser li mala te bide.

Eger hun bo nimûne nikaribin dixtorê 

xwe li dawiya heftiyê da yan jî çarşemê 

paşnîvro bibînin, mêzî rojnama xwe ya 

deverê bikin, heta ku bizanin kîjan dixtor 

xizmetê ji nexweşan ra di dêmên neçariyê 

da pêşkêş dike (Notdienst) û telefonê jê 

ra bikin. Gelek caran telefoneka navendî 

ya herêmî heye yan jî rast û rast telefona 

bingehê neçariyê heye (Notfallpraxis).

Eger rewş pir xerab be, ku derfeta we 

nebe bi duv dixtorekî dirust bigerin, 

baştir dibe ku nexweşî yan jî birîndarî 

zû bigehîne nêzîktrîn navendeka 

neçariyê li nexweşxanê da. Ew li 

wir dê bi lez çareseriya wî bikin.

!
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Belkû hun di wê baweriyê da bin, ku 

nexweş ziyanmend bibe, eger hun 

bi xwe wî kesî ji bo nexweşxanê 

veguhêzin. Eger bi gor dîtina we 

rewş ya gefdar be, baştir dibe ku bi 

hijmara 112 bangî ambulansê bikin.

Kesê di rewşên awarte de xizmeta 

dixtoriya ambulansê werbigre yan jî bangî 

ambulansa nexweşxanê bike, divê baca 

serdanê bide, ta ku nameyeke hinartinê 

ji nika dixtor jî hebe. Fatore bo werzekî 

salê dimeşe: Eger pêwîst bû ku hûn di 

eynî salê de xizmeta ambulansê werbigrin, 

hûn êdî baca serdanê nema didin.

Her tim baş dibe, ku mirov zanyarî li 

ser pêşkêş kirina arîkariyên yêkemîn 

(Erste Hilfe) hebe. Ev tişte bi taybetî bi 

xêzandaran ra pir mifa digehîne. Çûnkî 

zarok tim hez li nûxwaziyê dikin û hêşta 

nikarin xeteriyê texmîn bikin: Eger hun 

hişyar nebin, zarokê we dikare xwe zû 

bişewitîne, tiştekê jehrîn qurt bide yan jî 

ji duçerxê xirab bikeve erdê. Wêca gelek 

baş dibe, ku mirov di van rewşên han da 

bizanibe, çi dikare bike heta ku alîkariya 

pisporî bigehe wir. Li xelekên fêrbûnê 

da hun dikarin arîkariya yekemîn fêrbibin. 

Ev kursên han ji aliyê gelek komele û 

saziyên fêrkirinê tên pêşkêş kirin.
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Die BKK informiert Sie...Nav û nîşan ji bo zanyarîyên zêdetir

Bundesministerium für Gesundheit (BMG) 

Referat Information, Publikation, Redaktion 

Rochusstraße 1 · 53123 Bonn 

www.bmg-bund.de 

Wezareta Tendurustîya Elmaniya BMG ji bo 

van mijaran xizmeta bi telefonê pêşkêş dike: 

n	 Sîgorta tîmarkirinê: 

	 Tel.: 01805 | 99 66 03 

n	 Sîgorta nexweşiyê: 

	 Tel.: 01805 | 99 66 02  

n	 Sîgorta nexweşiyê bo parastina her kesî: 

	 Tel.: 01805 | 99 66 01

Krebsinformationsdienst KID 

Deutsches Krebsforschungszentrum 

Im Neuenheimer Feld 280 · 69120 Heidelberg 

www.krebsinformationsdienst.de 

Xizmetkarî bo pirsên şêrpenceketîyan: 

n	 Tel.: 0800 | 4 20 30 40  

	 (Rojane ji seet 8–20, telefondana bo  

	 hejmara malê bêpere ye) 

n	 KID-Tel.: 06221 | 41 01 21 

	 (Duşem–În 8–20) 

n	 Agahî-Tel. şêrpence ya singê:  

	 06221 | 42 43 43 an  | 41 01 21 

	 (Duşem–În 8–12)

n	 Agahî-Tel. şêrpenceya bi êş:  

	 06221 | 42 20 00 (Duşem–În 12–16) 

n	 Agahî-Tel. xewarî: 06221 | 42 43 44 

	 (Duşem, Çarşem, În 16–19)

Bundeszentrale für gesundheitliche 

Aufklärung 

Ostmerheimer Straße 220 · 51109 Köln 

www.bzga.de 

BZgA-telefona şêwirdariyê: 

Demên axaftinê: 

Duşem–Pêncşem 10–22 û.  

În–Yekşem 10–18  

n	 Telefona şêwrê bo HIV û Aids: 

	 Tel.: 01805 | 55 54 44 

	 (niha 14 Cent di deqekê de ji xeta malê li  

	 Elmaniya) 

n	 Telefona şêwrê bo saxlemkirinê: 

	 Tel.: 0221 | 89 20 31 

n	 Telefona şêwrê bo nema kêşana çixarê: 

	 Tel.: 01805 | 31 31 31 

	 (niha deqe bi12 Cent) 

n	 Telefona şêwrê bo pirsgirêkên  

	 xwarin xwarinê: 

	 Tel.: 0221 | 89 20 31 

n	 Telefona şêwrê bo qumarçiyan: 

	 Tel.: 0800 | 1 37 27 00 

1. Dezgehên tendurustîyê li ser asta federal
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n	 Şêwra telefonî ji bo pêşkêşiya regezan/ 	

	 parçeyên laş:  Tel.: 0800 | 9 04 04 00 

	 (Demên axaftinê: Duşem–Pêncşem 9–18, 

	 În 9–16)

Bernhardt-Nocht-Institut  

für Tropenmedizin 

Bernhardt-Nocht-Straße 74 · 20359 Hamburg 

www.bni-hamburg.de 

Tel.: 040 | 42 81 80 (24 h)   

Fax: 040 | 42 81 84 00

Fit for Travel – Informationsdienst für 

Reisemedizin und Tropenkrankheiten 

Ludwig-Maximilians Universität München – 

Abteilung Infektions- und Tropenmedizin 

Leopoldstraße 5 · 80802 München 

www.fit-for-travel.de

2. Komeleyên dixtor (didanan) û dermançêkeran

Bundesärztekammer 

Arbeitsgemeinschaft der deutschen 

Ärztekammern 

Herbert-Lewin-Platz 1 · 10623 Berlin 

www.bundesaerztekammer.de 

Tel.: 030 | 4 00 45 60 · Fax: 030 | 4 00 45 63 88 

Pirsiyariya dixtoran li Elmaniya di rêya: 

www.arzt.de/page.asp?his=2.5511

Bundesvereinigung Deutscher 

Apothekerverbände (ABDA) 

Jägerstraße 49/50 · 10117 Berlin 

www.abda.de an www.aponet.de 

Tel.: 030 | 40 00 40 · Fax: 030 | 40 00 45 98

Kassenärztliche Bundesvereinigung 

Herbert-Lewin-Platz 2 · 10623 Berlin 

Pirsiyariya dixtoran li Elmaniya di rêya: 

www.kbv.de/arztsuche/178.html 

Tel.: 030 | 4 00 50 · Fax: 030 | 40 05 10 93

Bundeszahnärztekammer 

Arbeitsgemeinschaft der deutschen 

Zahnärztekammern e.V. 

Chausseestraße 13 · 10115 Berlin 

www.bzaek.de 

Tel.: 030 | 40 00 50 · Fax: 030 | 40 00 52 00 

Lîsteya navendên şêwirdariya nexweşan li 

Elmaniya: 

www.bzaek.de/list/pati/050607_	

Beratungsstellen.pdf
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Verbraucherzentrale Bundesverband e.V. 

Markgrafenstraße 66 · 10969 Berlin 

www.vzbv.de 

Fax: 030 | 2 58 00 02 18,  

VZBV şêwirmendiya telefonê nîne

Bundesarbeitsgemeinschaft Erste Hilfe 

Carstennstraße 58 · 12205 Berlin 

www.bageh.de 

Tel.: 030 | 85 40 43 67 · Fax: 030 | 85 40 44 83 

Bundesarbeitsgemeinschaft der 

PatientInnenstellen (BAGP) 

Geschäftstelle der BAGP 

Waltherstraße 16 a · 80337 München 

Tel.: 089 | 76 75 51 31 

Sozialverband VdK Deutschland e.V. 

Wurzerstraße 4 a · 53175 Bonn 

www.vdk.de 

Tel.: 0228 | 82 09 30 · Fax: 0228 | 8 20 93 43

Bundesarbeitsgemeinschaft  

Mehr Sicherheit für Kinder e.V. 

Heilbachstraße 13 · 53123 Bonn 

www.kindersicherheit.de 

Tel.: 0228 | 68 83 40 · Fax: 0228 | 688 34 88

Allgemeiner Patienten-Verband e.V. 

Bundespatientenstelle 

Deutschhaus-Straße 28 · 35037 Marburg 

www.patienten-verband.de 

Tel.: 06421 | 6 47 35 (Duşem–În 10–12)

Deutsche Arbeitsgemeinschaft 

Selbsthilfegruppen e.V. 

Friedrichstraße 28 · 35392 Gießen 

www.dag-selbsthilfegruppen.de 

Tel.: 0641 | 9 94 56 12 · Fax: 0641 | 9 94 56 19

Deutsches Grünes Kreuz e.V. 

Im Kilian – Schuhmarkt 4 · 35037 Marburg 

www.dgk.de 

Tel.: 06421 | 29 30 · Fax: 06421 | 2 29 10

Spitzenverband Bund der Krankenkassen 

Friedrichstr. 136 · 10117 Berlin 

Tel.: 030 | 2 40 08 65-63 

Fax: 030 | 2 40 08 65-88

Ji bo pirsên taybet ji bo sîgorta nexweşiyê 

hun dikarin yekser berê xwe bidin sîgorta 

nexweşiyê ya we hilbijartiye. 

3. Yekîtiyên federal ên kaseyên yasayî

4. Yekîtiyên serbixwe yên nexweş û berxwarîyan
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Bundesarbeitsgemeinschaft SELBSTHILFE 

e.V. (BAG Selbsthilfe) 

Kirchfeldstraße 149 · 40215 Düsseldorf 

www.bagh.de 

Tel.: 0211 | 31 00 60 · Fax: 0211 | 3 10 06 48

Sozialverband Deutschland e.V. (SoVD) 

Stralauer Straße 63 · 10179 Berlin 

www.sovd-bv.de 

Tel.: 030 | 7 26 22 20 · Fax: 030 | 7 26 22 23 11

Arbeitskreis Migration und öffentliche 

Gesundheit 

c/o Beauftragte der Bundesregierung für 

Migration, Flüchtlinge und Integration 

11017 Berlin 

www.integrationsbeauftragte.de

Bayrisches Zentrum für Transkulturelle 

Medizin e.V. 

Sandstraße 41 · 80335 München 

www.bayzent.de 

Tel.: 089 | 54 29 06 65 · Fax: 089 | 5 23 69 78

Ethno-Medizinisches Zentrum e.V. 

Königstraße 6 · 30175 Hannover 

www.ethno-medizinisches-zentrum.de 

www.bkk-promig.de 

www.aids-migration.de 

www.interkulturelle-suchthilfe.de 

Tel.: 0511 | 16 84 10 20 · Fax: 0511 | 45 72 15 

 

Institut für Transkulturelle Betreuung e.V. 

Am Listholze 31 a · 30177 Hannover 

www.itb-ev.de 

Tel.: 0511 | 5 90 92 00· Fax: 0511 | 59 09 20 10

Deutsch-Türkische Gesellschaft für 

Psychiatrie, Psychotherapie und 

psychozoziale Gesundheit (DTGPP) e.V. 

Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie 

Cappeler Str. 98 · 35039 Marburg 

www.dtgpp.de 

Tel.: 06421 | 40 43 04 an | 40 44 11   

Fax: 06421 | 40 44 31

Deutsch-Türkische Medizinergesellschaft 

e.V. (DTM) 

Schmiedestraße 31 · 30159 Hannover 

www.dtmev.de 

Tel.: 0511 | 2 35 23 04 · Fax: 0511 | 2 35 23 66  

(Duşem û Pêncşem 9–11:30, Sêşem û În 

14:30–17)   

Referat Transkulturelle Psychiatrie der 

Deutschen Gesellschaft für Psychiatrie, 

Psychothearpie und Nervenheilkunde 

(DGPPN) 

Carl-Neuberg-Straße 1 · 30167 Hannover 

www.dgppn.de 

Tel.: 0511 | 5 32 66 19 · Fax: 0511 | 5 32 24 08

5. Dezgehên siyaseta tendurustîyê bo koçberan
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Türkisch-Deutsche Gesundheitsstifung e.V. 

Türk-Alman Saglik Vakfi 

Friedrichstr. 13 · 35392 Gießen 

www.trd-online.de 

Tel.: 0641 | 9 66 11 60 · Fax: 0641 | 96 61 16 29

6. Komele û yekîtiyên azad ên qenciyê

Deutsches Rotes Kreuz e.V. (DRK) 

Generalsekretariat 

Carstennstraße 58 · 12205 Berlin 

www.drk.de 

Tel.: 030 | 85 40 40 · Fax: 030 | 85 40 44 50

Zentralwohlfahrtsstelle der Juden in 

Deutschland e.V. 

Hebelstraße 6 · 60316 Frankfurt am Main 

www.zwst.org 

Tel.: 069 | 9 44 37 10 · Fax: 066 | 49 48 17

Arbeiterwohlfahrt Bundesverband e.V. 

(AWO) 

Oppelner Straße 130 · 53119 Bonn 

www.awo.org 

Tel.: 0228 | 6 68 50, Tel.: 0228 | 6 68 52 49 

(Fachbereich Migration)  

Fax: 0228 | 6 68 52 09

Diakonisches Werk der evangelischen 

Kirchen Deutschlands (EKD) e.V. 

Dienststelle Berlin 

Reichensteiner Weg 24 · 14195 Berlin 

www.diakonie.de 

Tel.: 030 | 83 00 10 · Fax: 030 | 83 00 12 22

Deutscher Caritasverband e.V. 

Karlstraße 40 · 79104 Freiburg 

www.caritas.de 

Tel.: 0761 | 2000 · Fax: 0761 | 20 05 72 

Der Paritätische Wohlfahrtsverband 

Gesamtverband 

Oranienburger Straße 13 –14 · 10178 Berlin 

www.der-paritaetische.de 

Tel.: 030 | 24 63 60 · Fax: 030 | 24 63 61 10
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7. Werzişa bo tendurustî di komeleyên werzişê de 

Deutscher Olympischer Sportbund  

Ressort Präventionspolitik und 

Gesundheitsmanagement  

Otto-Fleck-Schneise 12 · 60528 Frankfurt 

am Main  

Tel.: 069 | 670 00 · Fax: 069 | 67 49 06  

Lîsteya navendan di:  

www.sportprogesundheit.de
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Dest bi nav dest ji bo tendurustîya we

Em sipasiya hemû zanyar, pispor û dezgehan dikin, ên ku bûn alîkar bo ev rênîşandana derbarey 
sistema tendurustîyê ya elmanî bê amade kirin.

Bo wergera vê rênîşanderê ev pisporên jêrîn berpirsiyar in: 

Murisa Adilovic-Berends n Farhad Ahma n Khaled Alzayed n Alhakam Alzayed n Javier Arola Navarro 
n Dr. Serdar Aycan n Younes Badini n Dzafer Becirovski n Azra Becirovski n Petrit Beqiri n Ana Maria 
Cervantes Bronk n Bequir Dervishi n Dejan Djokic n Izabela Dyczek n Mert Ergüden n Oya Ergüden 
Eran n Izarbe Garcia Sanchez n Elena Görzen n Shahram Jennati Lakeh n Photini Kaiser n Tangazar 
Khasho n Ahmet Kimil n Dr. Nilgün Kimil n Barbara Knabe n Robert Koami Akpali n Maxim Krüger 
n Sandra Lazeta-Markanovic n Veronica Maguire n Karolina Mamic n Alexey Milstein n Brigitta 
Miskovic n Martin Müller n Dalal Najem n Dr. Ayhan Özsahin n Tatjana Pankratz-Milstein n Francesca 
Parenti n Milos Petkovic n David Piper n Cinzia Pizzati-Sturm n Larissa Rost n Hatice Salman n Rose-
Marie Soulard-Berger n Gesine Sturm n Dr. Matthias Wienold MPH n Teresa Willenborg n Helena 
Wulgari-Popp n Taner Yüksel n Özgür Ziyaretci
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Têbînî





Sîstema tendurustîyê ya elmanî heta îro jî yek ji baştrîn dezgehên dunyayê tê hijmartin, lê 

belê ne yek ji hêsantrînan e. Ne bi tenê ji wan mirovan ku demeka nedirêje hatine Elmaniya 

yan jî ji wan kesên ku ne demeka dirêje li vir dijîn, ev gelek caran bi zehmet tê famkirin û 

her wisa jî bi karanîn.

Bi tenê bersivdana pirsa çewaniya xwe sîgortekirinê ne hêsan e. Yan jî hûn vê pirsê li xwe 

dikin, çaxê ku hûn nexweş bin yan yek ji xêzana we pêwîstî alîkariya pijîjkî bibe, gelo dê 

peywendiyê bi kîjan alî ve girêbidin. Aya mirov berahiyê biçe cem dixtor yan jî yekser here 

nexweşxanê? Û eger herim cem dixtor ba kîjan?

Em dixwazîn bersivên van pirsan bi riya vê „rênîşandera sîstema tendurustîyê ya elmanî“ 

bidin.

Zanyariyên zêdetir derbarey vê rênîşanderê dikarin li malpera me da peyda bikin. www.

bkk-promig.de. Ev rênîşandere di çarçêweya înîsyatîva BKK „tendurustîyeka çaktir bo 

hemûyan“, ku bo bêtir dadwerî di sîstema tendurustîyê de kar dike, hate geşekirin. Hûn 

dikarin zanyariyên zêdetir li ser vê çendê li malperên jêr bistînin www.bkk.de/mehr-

gesundheit-fuer-alle.

Tendurustî dest di nav dest da

Der BKK Gesundheitswegweiser „Hand in Hand“ ist in folgenden Sprachen erschienen: 

Albanisch, Arabisch, Deutsch, Englisch, Französisch, Griechisch, Italienisch, Kurdisch, Persisch, 

Polnisch, Russisch, Serbokroatisch, Spanisch, Türkisch.




