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SOUHLAS S OCKOVANIM PROTI COVID-19

Pacient:

Jméno a piijmeni:

Datum narozeni:

Bydlisté:

Vakcina COVID-19 je urCend k prevenci onemocnéni zpuisobeného virem SARS-CoV-2
(onemocnéni COVID-19) u osob ve véku 18 let a star§ich. Vakcina COVID-19 neobsahuje
samotny virus a nemuze vyvolat onemocnéni COVID-19. Vakcina se podava ve dvou dav-

kach, obvykle do svalu v horni ¢asti paze, a to s odstupem 4 az 12 tydnti.

NeZadouci udinky vakciny:

MedDra SOC

Frekvence

Nezadouci uéinek

Poruchy krve a lymfatického systé-
mu

Méné Casté

Zvétseni lymfatickych uzlin

Poruchy metabolismu vyzivy

Mén¢ Casté

Snizena chut’ k jidlu

Velmi Casté Bolest hlavy
Méné Casté Zavrat
Spavost
Gastrointestinalni poruchy Velmi casté Nevolnost
Casté Zvraceni
Prjem
Poruchy kiize a podkozni tkané Mén¢ Casté Poceni
Svédéni
Vyrazka

Poruchy svalové a kosterni soustavy
a
pojivové tkané

Velmi Casté

Bolest svalt
Bolest kloubu

Celkové poruchy a reakce v misté
aplikace

Velmi Casté

Citlivost v misté injekce
Bolest v misté injekce
Pocit tepla v misté injekce
Svédeéni v misté injekce
Modfina v misté injekce
Unava

Malatnost

Zvysena télesna teplota
Zimnice

Casté

Zdufeni v misté injekce
Zcervenani v misté injekce
Horecka

Prohlasuji, Ze souhlasim s ofkovanim vakcinou proti onemocnéni COVID-19.

Datum:

Podpis:

1C0O: 00179230
DIC: CZ00179230




