MEDIZINISCHE TURKISCH) TURKCE Name/ isim: Datum:
FLUCHTLINGSHILFE Ausschlag - Pisik/Kabart,
- Geburtsdatum/dogum tarihi:
DUSSELDORF Kagsinti, Kizariklik u g :
Letzte Anderung: Dezember 2018

9. Ausschlag, Juckreiz, Rotung
- Pisik/Kabarti, Kasinti, Kizariklik

DEUTSCH TURKCE

Welche Beschwerden haben Hangi rahatsizliginiz veya
Sie? rahatsizliklariniz var?
Bitte Zutreffendes ankreuzen: Liitfen uygun secenekleri isaretleyin.
o Ausschlag Pisik/Kabarti
o Juckreiz Kasinti
o Rotung Kizariklik
Welche Korperregionen sind Viicudunuzun neresinde? Liitfen isaretleyin.

betroffen? Bitte einzeichnen.

v

Seit wann haben Sie diese Bu rahatsizliginiz veya rahatsizliklariniz ne
Beschwerden? zamand basladi?
o ein paar Stunden Bir kac saat
o 1Tag 1 glin
o 2 bis 6 Tage Diinden énce ama bir haftayr gecmedi
o Uber 1 Woche 1 haftayr gecti
o 1 Monat 1ay
Bitte Zutreffendes ankreuzen: Liitfen uygun secenekleri isaretleyin.

Der Ausschlag/Juckreiz/die Rotung...  Viicudumda olusan pisik/kasinti/ kizariklik

o ..breitet sich aus giderek yayiliyor
o ...breitet sich nicht aus yayilmiyor
o ..wird weniger giderek azaliyor
Bei Unklarheiten Frage tiberspringen Fiir die Richtigkeit der Ubersetzung wird keine Haftung iibernommen.

B cilyyae coMHeHUH NpONyCTHUTE BONPOC 3a TOYHOCTH MEPEBO/Ia OTBETCTBUHHOCThH HE HECETCSA



TURKISCH/ TURKCE

Name/ isim:

o ..wechselt den Ort

MEDIZINISCHE . .
FLUCHTLINGSHILFE Ausschlag - Pisik/Kabart,
DUSSELDORF Kasinty, Kizariklik

Geburtsdatum/dogum tarihi:

Datum:

Letzte Anderung: Dezember 2018

lyilesivor ama baska bélgede tekrar niiks ediyor.

Ja/Evet Nein/ Hayir

Die betroffenen Hautareale nassen.

Die betroffenen Hautareale schuppen
sich.

Die betroffenen Hautareale eitern.

Die betroffenen Hautareale sind
geschwollen.

Ich hatte in den letzten Tagen
Kontakt zu Personen mit
Hauterkrankungen.

Ich hatte in den letzten Tagen
Kontakt zu giftigen Materialien.

Ich wurde in den letzten Tagen von
einem Insekt gestochen oder
gebissen.

Ich habe mich in den letzten Tagen
verletzt oder mir eine Wunde
zugezogen.

Wenn ja, wo ist die Verletzung/die
Wunde?

Bitte einzeichnen.

Sind Sie allergisch gegen etwas?

Ist bei Ihnen eine Hauterkrankung
bekannt?

Bei Unklarheiten Frage tiberspringen
B csiyyae coMHeHUM POMYCTHUTE BONPOC

Alakali bélgede derimde bir o O
nemlenme oluyor.
Alakali bélgede derimde bir m m
kepeklenme oluyor.
Alakali bélgede derimde bir o O
iltihaplanma oluyor
Alakali bolgede derimde bir O O
sislik meydana oluyor.
Son zamanlarda cilt hastaligi | m
olan kimselerle irtibatim oldu.
Son zamanlarda zehirli m m
maddelerle temasim oldu.
Son zamanlarda bir bécek m m
tarafindan sokuldum veya
1sirildim.
Son zamanlarda yaralandim. O O
Evet ise yaraniz nerede?
Liitfen cizin

Ja/Evet Nein/ Hayir
Herhangi bir alerjiniz var mi? o m
Bilinen bir cilt hastaliginiz var O O

Fiir die Richtigkeit der Ubersetzung wird keine Haftung iibernommen.
3a TOYHOCTh epeBoga OTBETCTBUHHOCTD HE HeceTcs



MEDIZINISCHE MT?RK E Name/ isim: Datum:
FLUCHTLINGSHILFE Ausschlag - Pisik/Kabarn, . o
DUSSELDORF Kasinti, Kizariklik Geburtsdatum/dogum tarihi:
Letzte Anderung: Dezember 2018
mi?
Ist in lhrer Familie eine Ailenizde cilt hastasi olan bir o O

Hauterkrankung bekannt (zum

Beispiel Schuppenflechte)? TG V2L i ({0 SEeE)

hastaligi)?

Bei Unklarheiten Frage tiberspringen Fiir die Richtigkeit der Ubersetzung wird keine Haftung iibernommen.
B ciyyae coMHeHUH pOMycTUTE BONPOC 3a TOYHOCTH MEPEBO/Ia OTBETCTBUHHOCThH HE HECETCSA



