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Urlaub auf ZypernEndlich Urlaub!

Der Urlaub gehört zu den schönsten Wochen des

Jahres – und entsprechend groß ist die Freude da-

rauf. Ihre Krankenkasse wünscht Ihnen, dass Sie

sich gut erholen. Man sollte jedoch nicht vergessen,

dass die Urlaubsfreude auch einmal getrübt werden

kann – z.B. durch eine Magenverstimmung oder

eine Verletzung. Gut, dass Sie der Versicherungs-

schutz Ihrer Krankenkasse auch nach Zypern beglei-

tet. Sie können dort – soweit erforderlich – Sach-

leistungen (z.B. ärztliche Behandlung, Krankenhaus-

behandlung) nach zypriotischem Recht in Anspruch

nehmen. Hierfür haben Sie als Anspruchsnachweis

eine Europäische Krankenversicherungskarte bzw.

eine provisorische Ersatzbescheinigung erhalten.

Der Versicherungsschutz auf der Basis der Europäi-

schen Krankenversicherungskarte bzw. der proviso-

rischen Ersatzbescheinigung gilt jedoch derzeitig

lediglich für den griechisch-zypriotischen Südteil Zy-

perns. Der nicht unter Kontrolle der zyprischen Re-

gierung stehende Nordteil des Inselstaats wird nicht

erfasst. Sollten Sie also einen Aufenthalt in diesem

Gebiet planen, kann ein entsprechender Krankenver-

sicherungsschutz nur durch eine private Auslands-

reise-Krankenversicherung gewährleistet werden

(siehe hierzu auch den Abschnitt „Wichtiger Hin-

weis“).

Bitte beachten Sie im Erkrankungsfall folgende Hin-

weise:

Ärztliche Behandlung

Wenn Sie zum Arzt müssen, wenden Sie sich bitte

direkt an eine staatliche medizinische Einrichtung.

Legen Sie dort vor Behandlungsbeginn Ihren An-

spruchsnachweis vor. Die Anschriften und Telefon-

nummern dieser Einrichtungen finden Sie in einer

Liste am Ende dieses Merkblatts.

Zahnärztliche Behandlung kann ebenfalls unmittel-

bar mit Ihrem Anspruchsnachweis in Anspruch ge-

nommen werden. Auch diese Behandlung wird in den

staatlichen medizinischen Einrichtungen erbracht.

Eine Kostenübernahme für Behandlungen durch

private Ärzte und Zahnärzte ist nach zypriotischem

Recht generell ausgeschlos-sen.

Medikamente

Stellt der behandelnde Arzt in der medizinischen

Einrichtung fest, dass Sie Medikamente benötigen,

wird er Ihnen ein Rezept ausstellen. Dieses können

Sie in jeder staatlichen Apotheke einlösen. Private

Apotheken sind nicht berechtigt, Leistungen zulas-

ten der zypriotischen Krankenversicherung zu er-

bringen.

Krankenhausbehandlung

Wenn eine Erkrankung so schwerwiegend ist, dass

stationäre Behandlung im Krankenhaus erforderlich

wird, verordnet der Arzt diese. Im Notfall können Sie

sich auch mit Ihrem Anspruchsnachweis direkt an

die Unfallabteilung oder die Notaufnahme eines

staatlichen Krankenhauses wenden.

Zuzahlungen/Gebühren

Wenn Sie Leistungen in Anspruch nehmen, fallen

folgende Zuzahlungen bzw. Gebühren an:
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Wichtiger Hinweis

Die hier dargestellten Ansprüche aus Ihrer gesetzlichen Versicherung decken nicht alle Krankheitskosten

bei einem Auslandsaufenthalt ab. Hierzu gehören z.B. Kosten für einen gegebenenfalls erforderlich wer-

denden Rücktransport nach Deutschland, auf Zypern übliche Zuzahlungen, Behandlungen durch private

Leistungserbringer o.Ä. Wir empfehlen Ihnen daher dringend den Abschluss einer privaten Auslandsreise-

Krankenversicherung.

In keinem Fall übernehmen darf Ihre Krankenkasse auch Kosten für Behandlungen, die im nicht unter

Kontrolle der zyprischen Regierung stehenden Nordteil Zyperns in Anspruch genommen werden. Sollten

Sie also einen Aufenthalt in diesem Gebiet planen, ist der Abschluss einer privaten Krankenversicherung

umso mehr zu empfehlen.

Leistung Zuzahlung/Gebühr

Ärztliche oder zahn- je Konsultation

ärztliche Behand- 2,00 EUR

lung

Krankenhausbe- je Kategorie 6,83

handlung bis 20,50 EUR/Tag

Bitte bewahren Sie die Quittungen über Zuzahlun-

gen für eventuelle Nachfragen Ihrer Krankenkasse

auf.

Kostenerstattung

Wenn Sie eine Behandlung nicht wie beschrieben in

Anspruch nehmen konnten, sondern selbst bezah-

len mussten, lassen Sie sich bitte eine Rechnung

ausstellen und quittieren, aus der die erbrachten

Leistungen genau hervorgehen. Ihre Krankenkasse

wird dann feststellen, ob und ggf. welcher Betrag

Ihnen erstattet werden kann.

Arbeitsunfähigkeit

Ein Anspruch auf Entgeltfortzahlung, Fortzahlung des

Arbeitslosengeldes oder Krankengeld kommt auch

in Betracht, wenn im griechischen Teil Zyperns Ar-

beitsunfähigkeit eintritt.

Hierzu sind jedoch unbedingt folgende Hinweise zu

beachten:

Melden Sie Ihrem Arbeitgeber bzw. Ihrer Agentur

für Arbeit schnellstmöglich (z.B. telefonisch oder per

Telefax) den Eintritt und die voraussichtliche Dauer

der Arbeitsunfähigkeit sowie Ihre Urlaubsanschrift.

Bitten Sie den behandelnden Arzt, Ihnen eine Ar-

beitsunfähigkeitsbescheinigung auszustellen.

Die Bescheinigung müssen Sie innerhalb einer Woche

nach Eintritt der Arbeitsunfähigkeit an Ihre deutsche

Krankenkasse senden (ggf. per Fax). Hierfür steht Ihnen

auf der letzten Seite ein Anschreiben zur Verfügung.

Auch Ihrem Arbeitgeber bzw. Ihrer Agentur für Ar-

beit sollten Sie die Arbeitsunfähigkeit auf schnells-

tem Wege durch eine ärztliche Bescheinigung nach-

weisen.

Ihre deutsche Krankenkasse kann einen zyprischen

Träger beauftragen, eine Begutachtung Ihrer Arbeits-

unfähigkeit vornehmen zu lassen. Nehmen Sie einen

von dort festgesetzten Termin für eine Kontrollunter-

suchung unbedingt wahr. Dieser Termin kann kurz-

fristig angesetzt werden. Das Ergebnis wird auch

Ihrer Krankenkasse bekannt gegeben.

Wenn Sie bei Rückkehr nach Deutschland weiter ar-

beitsunfähig sind, informieren Sie hierüber bitte un-

verzüglich Ihren Arbeitgeber bzw. Ihre Agentur für

Arbeit und Ihre Krankenkasse.

Staatliche medizinische Einrichtungen auf Zypern

Famagusta District

Rural Health Centre
77 Karion Street
Avgorou
Tel. 23922081

Paralimni Hospital
25 Christou Kkeli Street
Paralimni
Tel. 23200000
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Rural Health Centre
Michali Georgiou Street
Athienou
Tel. 24522328

Rural Health Centre
Kofinou
Tel. 24322352

Larnaca General Hospital (New Hospital)
Enomenon Polition Street
Larnaca
Tel. 24800500

Larnaca Outpatient Department (Old Hospital)
40 Gregory Afxentiou Avenue
Larnaca
Tel. 24800500

Rural Health Centre
Pavlou Liasides Street
Ormidhia
Tel. 24721572

Rural Health Centre
Petraki Kyprianou Street
Pano Lefkara
Tel. 24342429

Lefkosia (Nicosia) District

Health Centre Lefkosia
86 Kerinias Avenue
Aglantzia
Tel. 22305240

Rural Health Centre
6 Nasokamiou Street
Akaki
Tel. 22821080

Rural Health Centre
Makariou III Street
Anthoupoli
Tel. 22387901

Health Centre
Lefkosia
199 Gregory Afxentiou Avenue
Ayios Dometios
Tel. 22303974

Rural Health Centre
2 Gregory Afxentiou Street
Evrychou
Tel. 22465586/88

Rural Health Centre
Geri
Tel. 22486919

Rural Health Centre
25 Ayiou Andronikou Street
Idalion
Tel. 22521922

Health Centre
Lefkosia
Andrea Karyou & Yianni Tsiattala Street
Kaimakli
Tel. 22347780

Rural Health Centre
Lakatamia
Tel. 22443354

Samaritis Health Centre
Kalos
Tel. 22428585

Rural Health Centre
17A Kykkos Avenue
Kambos
Tel. 22942686

Rural Health Centre
Archiepiskopou Makariou Street
Klirou
Tel. 22632332

Rural Health Centre
Irinis Square
Latsia
Tel. 22467496
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Urlaub auf ZypernLefkosia General Hospital
Nechrou Avenue
Lefkosia Cyprus
Tel. 22603000

Rural Health Centre
70 Griva Digeni Street
Palechori
Tel. 22642726, 22643334

Rural Health Centre
Pedhoulas
Tel. 22952459

Makarios III Hospital
Lefkosia, 6 Koritsas Street
Strovolos
Tel. 22405000

Health CentreLefkosia
24 Pericleous Street
Strovolos
Tel. 22305131 und 22871870

Rural Health Centre
Tseri
Tel. 22372536

Lemesos District

Rural Health Centre
15 Kyriakas Apegitos
Agros
Tel. 25521317

Rual Health Centre
Eyialousis Street
Avdimou
Tel. 25221306, 25827022

Lemesos General Hospital
Nikeas Avenue
Kato Polemidia
Tel. 25801100

Kyperounta’s Hospital
115 Louka Papachristodoulou Avenue
Kyperounta
Tel. 25521317, 25806700

Lemesos Outpatient Departement
Leantiou A Street
Lemesos
Tel. 25305333

Rural Health Centre
Omodhos
Tel. 25421254

Rural Health Centre
10 Evagora Pallikaride Street
Pachna
Tel. 25242157, 25944389

Rural Health Centre
Phoneromeris Street
Pano Platres
Tel. 25421324 und 25422224

Pafos (Paphos) District

Rural Health Centre
Drousia
Tel. 26332323

Rural Health Centre
Fiti-Paphos
Tel. 26732295

Rual Health Centre
63 Papageorgiou Avenue
Kato Pyrgos Tillirkas
Tel. 26522313

General Hospital
Ahepons Street
Paphos
Tel. 26803100

Rural Health Centre
8 Eleonon Street
Panayia
Tel. 26722357

Rural Health Centre
Pomos
Tel. 26342338
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Urlaub auf ZypernRural Health Centre
Panayias Salaminiotissis
Salamiou
Tel. 26442222

Impressum

GKV-Spitzenverband
Deutsche Verbindungsstelle 
Krankenversicherung - Ausland (DVKA)
Pennefeldsweg 12 c
53177 Bonn
Tel: +49 228 9530-0
Fax: +49 228 9530-600
E-Mail: post@dvka.de
Internet: www.dvka.de

Stand: 05/2010
Die Informationen dieses Merkblattes wurden sorgfältig recherchiert. Ansprüche können hieraus jedoch
nicht hergeleitet werden, da z.B. nach der Herausgabe Änderungen eingetreten sein können.

Bildnachweis Behandlungsszene: www.fotolia.com/Monkey Business
Bildnachweis Kirche am Meer: www.fotolia.com/hassan-bensliman



 

_____________________________________________   
Name, Vorname 

_____________________________________________   
Straße, Hausnummer 

_____________________________________________   
PLZ, Ort 

 
 
 
 
 
___________________________________________   
Krankenversichertennummer in Deutschland 

 
 

 
 
 
Bitte die Anschrift Ihrer Krankenkasse eintragen. 
 
 
 
 

 
Arbeitsunfähigkeit während eines Aufenthalts auf Zypern 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren,  
 
als Anlage erhalten Sie die von meinem behandelnden Arzt auf Zypern ausgestellte Arbeits-
unfähigkeitsbescheinigung. 
 
Ich werde voraussichtlich am …………………… wieder nach Deutschland zurückkehren.  
 
Während meines Aufenthalts bin ich unter folgender Adresse und Telefonnummer erreichbar: 
 

___________________________________________________________________________________________ 
Straße, Hausnummer 

___________________________________________________________________________________________ 
PLZ, Ort 

+_______________________________________ +49 _______________________________________ 
Telefonnummer  deutsche Mobil-Nummer 

 
 
Name des behandelnden Arztes: ___________________________________________________________ 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
_____________________________ 
Datum, Unterschrift 
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