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Para sa mga nais makatanggap ng bakuna laban sa rotavirus
[RotaTeq® (oral solusyon)]

AXDAIARIDOFY (A2 TYICRAR) DEBEZEFESIIS AN

Bago ibigay ang bakuna, kinakailangang malaman ng mabuti ang kondisyon ng kalusugan ng tatanngap nito.
Dahil dito, mangyari lamang sagutin ang mga tanong tungkol sa inyong medikal na kasaysayan nang detalyado
hangga’t sa makakaya.

Bukod dito, maniguradong basahin ang sumusunod na impormasyon tungkol sa bakuna laban sa rotavirus
[RotaTeq® (oral solusyon)]. Kapag may nais kayong linawin tungkol sa kahalagahan ng pagbakuna laban sa
rotavirus o sa mga ibang epekto(side effect) nito, mangyari lamang tanungin ang doktor bago tumanggap ng
pagbakuna.
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O Pagmamaga ng sikmura at bituka (gastroenteritis) sanhi ng rotavirus
OREIAIRBBEIZDOINT

® Ang rotavirus ay ang pangunahing sanhi ng gastroenteritis 0 pagmamaga sa sikmura at bituka na nakikita sa mga
sanggol at malilit na bata, at sinasabing halos lahat ng mga bata bago mag 5-taong gulang ay makakakuha nito.
Subalit, sa kasalukuyan, dumadami na din ang mga bata na 5-taong gulang pataas na nagkakasakit nito.

® Madaling makuha ang sakit na ito, at masasabi na mahirap ang pag-iwas dito, katulad ng ordinaryong paghugas ng
kamay lamang.

® Ang gastroenteritis buhat ng rotavirus ay kadalasang may kasamang matinding pagsusuka, paulit-ulit na pagtatae at
lagnat na tatagal ng humigit-kumulang 1 linggo. Kapag lumala maaaring humantong sa pagka-admit sa ospital at di-
kadalasan maari ring humantong sa kombulsyon, encephalitis o pagmamaga ng utak, at encephalopathy o pinsala
sa utak. Ito ay isang malubhang sakit na di lamang para sa naapektuhan ng sakit na ito kundi pati na rin dahil sa
pasanin ng kanyang pamilya.

® Sa Japan, maraming klase ng rotavirus at ang uri na mag epidemya ay nagbabago kada taon. Ang ilang batang
nagkasakit nang rotavirus ay maaaring higit na maapektuhan ng ibang klase.

O OAVAIRIEHNRICHONDBERDELGRENDVDEDT, 5 BETICFEAEDFEINRET HEEDN
TWFETA, RATHESBRULDERENBET HEEGILHEATETNET,

® TDREFANITE, —MHLFHEVGZETEFHAELVEEOLATVET,

O OF VA ABBREIEHLWIEL - TRIZHEYRL, RREHS L3S 1 BRMRGRERNHY FT . EE
EITDEARTEHELHY . Tz, FNISITVNAPRKSE - RIEEZSISECTENHYFET . RALEITFTHL
REOEEILRENVKETY,

O OF VAR ELZDE (BH) NEFEL. FITL - TRITIHIEZIELGYET, —ERRELTH. TDE, FIDE
TREZBRYBRTENHYFET,

O Mga katangian at epekto ng RotaTeq® (oral solusyon)
OoORETvy® NAKRDHE - HF

® Ang RotaTeq® (oral solusyon) ay 5-in-1 na bakuna laban sa rotavirus, na nagtataglay ng 5 anyo (uri) ng virus.

® Ang RotaTeq® (oral solusyon) ay bakuna na matamis na syrup na matatanggap sa pamamagitan ng bibig (naiinom),
ng sanggol nang 3 beses, ika-6 na linggo hanggang ika-32 na linggo mula pagkasilang.

P Inirerekomenda na isagawa ang unang bakuna bago mag ika-14 na linggo at 6 na araw mula pagkasilang.

» Maglagay ng 4 na linggo o higit pa na pagitan bawat ika-2 at ika-3 na bakuna, tapusin ang ika-3 bakuna bago mag
ika-32 na linggo mula pagkasilang ng sanggol. Kapag lumampas na sa ika-32 na linggo mula pagkasilang ng
sanggol, hindi na niya maaring makatanggap pa ng bakuna.

* ika-ilang linggo mula pagkasilang= dapat bilangin ang nagdaang mga linggo sa magkaparehong araw ng linggo
ng araw ng pagkasilang. Halimbawa) Ang ika-32 na linggo na anyos ng sanggol ay tumutukoy sa unang araw
ng ika-32 na linggo mula ng pagkasilang.

® Sa pamamagitan ng pagbakuna gamit ang RotaTeqg® (oral solusyon) , maasahan na makakaiwas sa gastroenteritis

0 pamamaga ng sikmura at bituka na dala ng rotavirus na may kaakibat na pagtatae, pagsusuka at lagnat. Bukod

dito, kumpirmado na maiiwasan ang pangangailangan ng paggamit ng serbisyo ng medikal na institusyon (pagpa-
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admit sa ospital, paggamot sa emergency room, pageksamen ng doktor) para sa paggamot ng rotavirus
gastroenteritis. Ang epekto nito para pigilan ang rotavirus gastroenteritis ay naipakita sa mga batang hanggang 7
taong gulang sa isang banyagang post-marketing na klinikal na pag-aaral. Gayunpaman, hindi nangangahulugan na
ang lahat ng nabakunahan ay hindi magpapakita ng sintomas ng rotavirus gastroenteritis.
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O Mga panganib ng isang reaksiyon (side effect) ng RotaTeq® (oral solusyon)
Oon27Tvy® RRABDEMERIZDOIT

® Sa mga pag-aaral na ginanap sa mga klinika sa buong bansa, ang kadalasang side effect na nakikita ay ang pagtatae
(5.5%), pagsusuka (4.2%), gastroenteritis 0 pamamaga ng sikmura at bituka (3.4%), paglalagnat (1.3%) at iba pa
bukod sa mga ito. (impormasyong nakalap sa loob ng 14 na araw matapos ng pagbakuna.)
® Ayon sa mga banyagang post-marketing na pag-aaral, ang peligro sa intussusception* ay maaaring medyo mas
mataas sa 21 araw makalipas ang pagbabakuna (pangunahin sa 7 araw).
* Intussusception: ang pagpasok ng isang bahagi ng bituka sa ibang bahagi ng bituka, na nagiging sanhi ng
pagkabara ng bituka.
Kahit mayroon o walang pagbakuna laban sa rotavirus, ito ay sakit na maaring sumapit sa mga bata na
kadalasan wala pang 1 taong gulang. (Sa Japan, mga 1000 na sanggol na wala pang 1 taong gulang ay
nagpapakita ng sintomas nito bawat taon.) Ang pangunahing sintomas ay ang paulit-ulit na pagsusuka, pag-
iiyak, di magandang pakiramdam (Dahil sa sakit sa tiyan umiiyak ng malakas at pumapangit ang pakiramdam
ngunit dahil paulit-ulit ang paglakas at paghina ng sakit sa tiyan maari ring maranasan ang mga ito kahit
walang sintomas.), walang sigla, pagdumi na may halong dugo (pagdumi na mukhang halong sipon at dugo)
at iba pa.
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O Di maaring tumanggap ng bakuna ang mga sumusunod.
ORDAIFEEZZITHENTLESW

1. Sanggol na may matinding lagnat (karaniwang higit sa 37.5 sentigrado ang temperatura ng katawan)
2. Sanggol malubhang karamdaman

. Sanggol na may matinding allergy sa anumang sangkap ng RotaTeq® (oral solusyon) (para sa karagdagang detalye,
magkonsulta sa doktor) (kasama dito ang malubhang sintomas na alerhiya, kasama ang kahirapan sa paghinga, at
malawakang pamamantal ng balat).

. Sanggol na nagkaroon na nang isang uri ng pagbabara ng bituka na tinatawag na intussusception.

. Sanggol na may malaking posibilidad na may intussusception sapul pagkabata at di pa napapagamot.

. Sangool na may severe combined immunodeficiency (SCID) o matinding pinagsamang immunodeficiency.
. Sanggol na sinabihan ng personal na doktor na masmabuting di magpabakuna
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[Pakibasa din ang likod na pahinal
[FEEd TEBECLEL]

O Ang sumusunod ay dapat kumunsulta sa doktor bago tumanggap ng bakuna.

O ROAIFEERICEMICSHBMCEE LY

. Ang mga may sakit na kaugnay sa puso o sa pagdaloy ng dugo, sakit sa bato, sakit sa atay, sakit sa dugo, o aberya

sa pag-unlad ng utak.

. Ang mga nagkalagnat sa loob ng dalawang araw matapos nakatanggap ng bakuna sa nakaraan, at may nakitang

sintomas na hinahala na alerhiya katulad ng malawakang pamamantal ng balat.

. Ang mga nakaranas ng kombulsyon
. Ang mga may sakit na nagbibigay ng immunodeficiency o aberya sa pagtanggol ng katawan laban sa sakit, o ang

mga nasa panganib na magkaroon nito, ang mga sumasailalim sa paggagamot na nakakapigil sa pagtanggol ng
katawan laban sa sakit, ang mga may malapit na kamag-anak na mayroong immunodeficiency mula pagkasilang.

. Ang mga may aberya sa sikmura at bituka (aktibong sakit sa sikmura o bituka, patuloy na pagtatae)
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O Mga paalala pagkatapos ng pagtanggap ng RotaTeq® (oral solusyon) bakuna
OR4&Tv7° NAREEERDIERR

. Maaring magdulot ito ng sintomas ng matinding alerhiya kaya magpahinga ng 30 minuto o mahigit matapos ng

pagbakuna.

. Kung makakita ng pagbabago o kakaiba sa kalagayan ng katawan matapos ng bakuna, magpatingin kagad sa

doktor. Maaring makakita ng side effect katulad ng pagtatae, pagsusuka, pamamaga o pananakit ng sikmura o bituka,
paglalagnat at iba pa matapos ng pagbakuna.

. Pagkatapos makatanggap ng pagbakuna, kapag may makita ng kahit isa sa maaring sintomas ng intussusception o

pagtupi ng bituka, katulad ng “paulit-ulit na pagsusuka” “paulit-ulit na pag-iiyak at pangit na pakiramdam” “matamlay
at walang sigla” “madugong pagdumi (parang pagdumi na may halong sipon at dugo)” ay may posibilidad na ito nga
ay intussusception. Kapag may pagkakaiba sa karaniwang hitsura magmadaling dalhin sa doktor. Ayon sa mga
banyagang post-marketing na pag-aaral, ang peligro sa intussusception ay maaaring medyo mas mataas sa 21 araw
makalipas ang pagbabakuna (pangunahin sa 7 araw). Sa panahong ito, kailangang mag-ingat. Kinakailangan ang
matinding pag-iingat sa panahong ito.

Ang intussusception, mula sa paglabas ng sintomas at paglipas ng panahon (pagkalampas ng 12 oras) ay lumalaki
ang posibilidad na ang naipit na bahagi ng bituka ay namamatay at kailangang tanggalin sa pamamagitan ng
operasyon kaya kinakailangan mag-ingat na hindi tatagal ang mga sintomas habang inoobserbahan sa bahay. Kapag
bumisita ka sa ibang medikal na institusyon para sa paggamot, abisuhan din ang medical organ kung saan ibinigay
ang pagbabakuna.

. lwasan ang sobrang pagkilos sa araw ng pagbakuna.

. Hindi hinahadlang ang pagligo sa araw ng pagbakuna.

. Hindi ipinagbabawal ang matigas o likidong pagkain, kasama ang gatas ng ina, bago o matapos ng pagbakuna.

. Matapos ng pagbakuna, maaring mahawa ang pamilya at mga tao sa kapaligiran sa pagpasok ng virus mula sa

pagdumi at iba pa. Maghugas ng kamay at gawin ang iba’t-ibang pag-iingat matapos magpalit ng lampin. Mag-ingat
rin sa paglapit ng mga taong mababa ang resistensya (mga taong may malubhang kanser o may immunodeficiency
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0 aberya sa pagtanggol ng katawan laban sa sakit, 0 mga taong nakasailalim sa paggamot na nakakapababa ng
resistensya ng katawan).

8. Kapag nasuka katatapos lang ng pag-inom ng RotaTeq® hindi na kinakailangang bigyan ng karagdagang RotaTeq®
para sa kasalukuyang pagbakuna. Ayon sa ACIP (Tagapayong Komite sa Pagbigay ng Imyunisasyon) ng Amerika,
walang datos tungkol sa karagdagang pagbigay ng bakuna kaya minimungkahi ang di pagbigay ng karagdagang
bakuna kapag nasuka. Sa mga pagsubok sa mga klinika sa Japan at ibang bansa, napatunayan ang pagkabisa at
kaligtasan ng di pagbigay ng karagdagang bakuna sa nagsuka.
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Tungkol sa pagtanggap ng ibang bakuna
7Y FoOEEIZONT
1. Kung gusto mong makatanggap ng mga ibang bakuna kasabay nito, mangyaring kumonsulta sa doktor.

2. Dahil hindi makukuha ang data na kaugnay ng pagiging tugma sa ibang rotavirus na bakuna, ang cross vaccination
sa ibang rotavirus na bakuna ay dapat iwasan.

1. DT F o EDRFERERET HIBHEICIE. ERRICTHAILSL,

2.tDO3 DAL IRV FUOLEDEBEICEAT AT —2IFHN=O, thDOF DA IRATIFUEXREBEIZERELEWL
TLIEEELY,

Buwan Araw (araw ng linggo) Pangalan ng

Stodyang | Gras” in coptale
gEETER A B ( ) institusyon
B A EHHMEE

[Para sa inyong kaalaman]

[8%]
Kapag nagkaroon ng pinsala sa kalusugan buhat ng bakuna laban sa rotavirus, maaring makatanggap ng pangtustos
sa paggamot sa pamamagitan ng “Sistema ng tulong para sa masamang epekto dulot ng gamot”. Para sa detalye,
bisitahin ang website ng Ahensya ng Gamot at Pang-medikal na Aparato (PMDA).
A DANRT ) FUODERICKYRBREENRLELLGRICE., TEEREMERABEREHE] ICEYEEREEZ
ZITENDHEENHYFET, FLE, BATBEAERGERMBBFRERBOR—LR—DFF2 T8 ZEL,

[Ang sistema ng tulong para sa masamang epekto dulot ng gamot]

[ERSEERABRERFHE]
Upang matulungan ang mga nakaranas ng pinsala sa kanilang kalusugan katulad ng sakit o kapansan na humantong
sa pangangailangan na ma-ospital dulot ng side effect ng gamot kahit nagamit ito sa tamang paraan, ang sistema ay
magpapatupad ng paglaan para sa gastusin ng paggamot, benepisyo para sa paggamot at pensyon para sa mga
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nagkaroon ng kapansanan at iba pa. Sa pagkakataong ito kinakailangan ang patunay ng pag-eksamen ng doktor,
patunay ng pagbigay ng gamot at iba pang dokyumento. Para sa paghiling ng tulong pinansyal, unang-una
makipagkonsulta sa Ahensya ng Gamot at Medikal na Aparato (PMDA).
EESKTZHEECFEALEICLEMDOLT., BMERICKY ARGENMVELGEEDRROCESEDRERERETELZITA
DREED1-0. ERE. ERTFY. BEEEELLEOBHAZTIHETT ., TOEIC. EMOZEHEOREILHSE
BENBEELRYET,
WEBRADOBERICOVTIE, FETHEXRRERBBLRSHBICTHIAC S0,

Ahensya ng Gamot at Pang-medikal na Aparato https://www.pmda.go.jp/kenkouhigai _campl/index.html
Tanggapan ng Konsultasyon para Sistema ng tulong para sa masamang epekto dulot ng gamot

TEL : 0120-149-931 (Toll free)
BITEEAN EERERBRLAME https://www.pmda.go.jp/kenkouhigai_camp/index.html
EXEMERARERETERABED EiE : 0120-149-931 (7 ) =51 ¥ )L)
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Pang-boluntaryong pagbabakuna T & {58/

Pansalang palatanungan para sa pagpapabakuna ng bakuna laban sa
rotavirus (RotaTeq® oral solusyon) (Pang-boluntaryong pagbabakuna)

ARANADIFY (OS2 TV 7° RAR) PHERFRER (EEERER)

BaTaging Kadilang b Ika-1 . Ika-2 . Ika-3 Blilang ng rT;ga N\
susulatan ng [lka-ilang beses . . ® inggo mula
pagamutan | ng pagbakuna . lé]DEKumpl.rmahln nzaIEj‘aEbakunah.an na ng II;lctéaTeq oral solusyon noong nakaraan)) pagkasilang Mula pagkasilang Linggo Araw
E LR EEER (OMEFAE T v 5° RARERRE LA RER) EX £tk & B
N FEEY J
Mensahe para sa mga magulang o tagapag-alaga: Siguraduhing masasagot ang Temperatura ng
katawan bago
Iat’iat ng patlang at walang malalakta\iv.: N ) e okaame Sentigrado
BEEOA~  ABRK [ | OBFCENAE CRACES Y BEE & N
(Pangalan nakasulat sa katakan)(Z ') i+) Taon Buwan Araw
Pangalan ng Naipanganak
tatanggap ng Lalaki - Araw ng =
bakuna Babae kapanganakan (araw mula sa panganganak: linggo araw)
“Araw mula sa panganganak” maaaring kalkulahin kung saan ang susunod na araw
213 A B-%x $4£EAH makalipas ang panganganak ay tinuring na Araw 1
[0): (H4%E B Bi&)
THIEOMe AR ERMARDEAE 1 AELTHHLEREHODLET
F,::g.:I:: ng Numero ng
tagaiag-a?aga Telepono ( ) _
RHERE wEES
Tirahan T
R

Sa kaso ng unang immunization, pakipatotohanan
na ngayon ay hindi lagpas sa 14 linggo at 6 na
araw makalipas ang panganganak.
1EEDBE. AAMNHE 146 AREBE
TWEWT EERELELEM?

Para sa medical na
institusyong paggamit lang
(Pakitsekan ang kahon
ERBEEAM (1)

O

Mga katanungan Sagot Komento ng doktor
HABR EIEN SN

Ito ba ang una, pangalawa o ikatlong iniksiyon? Ika-1 Ika-2 Ika-3
SEQEESMEE Ty, 1EE 28 3[EE
Pakilagay ang petsa ng pagbabakuna Hindiong nakaraan (Kapag lang ang kasalukuyang pagbabakuna ay ang pangalawa o susuHindid pa) Ika-1 Buwan Araw Naipanganak
* Mangyaring patotohanan kung ang dating rotavirus na bakuna (RotaTeq® oral solution) ay inilapat ng 27 araw ang nakaraan man lang. 1EE F A B
:ﬂi‘f(f)?ﬁiﬁﬁ! BZERHMLTIESL (SEOEED 2 lEJ B l;ill%@i%‘%@v?_%) ] lka-2 Buwan Araw Naipanganak
*FIEDAZ VA NRTYF 2 (AL Ty I RARK) HEN S 27 BULOMRAZEN TS Z L 2HE 2@E &= A g
Nakatanggap ka ba ng paliwanag tungkol sa intussusception at naunawaan ito? Hindi Oo
ISEREICOWTHRAER . BRLELED LZ £
Nabasa at naintindihan ba ninyo ang pagpapaliwanag “Para sa mga nais makatanggap ng bakuna laban sa rotavirus [RotaTeq® (oral solusyon)]” na tungkol Hindi Oo
sa bakuna na tatanggapin ngayong araw? S s
SERGTZFHEEICOVTHRAX (AFIMLRTIFY (AF TV I NAR) OEEEHFLINDE~ EHiH. BELELEL ~
Tanong para sa kasaysayan ng paglaki ng sanggol
Bigat sa panahon ng pagkasilang )
BUEOBTEADRBEOVTHETRLET 9
HARDKE
Nagkaroon ba ng abnormalidad sa kanyang pagsilang? Oo Hindi
SGEICREAHY F LD e LLE
Nagkaroon ba ng abnormalidad matapos ng kanyang pagsilang? Oo Hindi
HERICRENHY E LI [FLy [A1AY#
Sinabi ba na may abnormalidad nang siya’y na-eksamen ng pediatriko? Oo Hindi
FLRBZBTRELNHD VDRI EABYETH e LDLVE
Sa ngayong araw, mayroon bang bahagi sa kanyang katawan na nasa masamang kalagayan?

OEksaktong sintomas ( ) Oo Hindi
SH. KITEEOBWEIAHRHY ETH [Fey LVE

OERFEMER ( )

Nagkasakit ba siya sa loob ng nakaraang sa loob ng isang buwan?

OEksaktong pangalan ng sakit ( ) Oo Hindi
1 AAMAISHERISHAMNY ELI=h [Fey LVE

ORHMLRA ( )

Sa loob ng nakalipas na 30 araw mayroon ba sa inyong pamilya o mga kakilala ang nagkasakit ng tigdas, tigdas hangin, bulutong-tubig, beke o ibang sakit
katulad ng mga ito? o Hindi

OEksaktong pangalan ng sakit ( ) l;l[,)\ L\L"\ _'
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Nakatanggap ba siya ng pagbakuna sa loob ng nakalipas na 4 na linggo? OPetsa ( )

OPangalan ng bakuna ( ) Oo Hindi
ABRLURICFHEEERFE LN O ( ) (EXA) (AIAV-3
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Kailanman ba ay nakaranas ka ng intussusception 0 may anumang congenital Gl tract disorder na hindi nagamot?

* Kung angkop ka, hindi ka makakatanggap ng rotavirus vaccine (RotaTeq® oral solusyon). Oo Hindi
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Kailanman ba ay na-diagnose ka bilang immunodeficiency, nakaranas ng mga impeksiyon tulad ng pneumonia o otitis media at pagtatae, at nakaranas ng

pagbabago ng timbang ng katawan mo? * Maaaring hindi ka makatanggap ng rotavirus vaccine (RotaTeq® oral solusyon). Oo Hindi
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N kAFTALRTYFY (AF Ty IRARE) OBEERRETERVEABYET

Nakaranas na ba siya ng natatanging karamdaman (congenital abnormality o abnormalidad mula kapanangakan, intussusception o pagtupi ng bituka, Oo Hindi
aberya sa sikmura o bituka, sakit sa puso/bato/atay/dugo/ugat ng utak, immunodeficiency o aberya sa pagtanggol ng katawan laban sa sakit atbp) at [ZLy LVE
natingnan na ng doktor?

OEksaktong pangalan ng sakit ( )

OSinabi ba ng kanyang pangunahing tagapag-gamot/doktor na maari siya makatanggap ng bakuna ngayong araw? _
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Nakaranas na ba ng pabalik-balik na lagnat, pagtatae o pamumuti sa pisngi o dila, o ng sipon na hindi gumagaling?
OEksaktong sintomas ( ) Oo Hindi
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Nakaranas na ba ng kombulsyon? OMga kailan nangyari? ( ) Oo Hindi
ONoong panahong iyon nagkaroon ba ng lagnat? &Ly [AYAV-S
VEDIF (IfLVhA) 2B LIS ERBYETH on2I5 ( ) Oo Hindi
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Nagkaroon na ba siya ng pamumula o pamamantal sa kanyang balat at nakaranas ng pagpangit ng kondisyon ng katawan dahil sa gamot o pagkain?
OPangalan ng gamot/pagkain ( ) Oo Hindi
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Mayroon ba sa malapit na kamag-anak ninyo ang nagpapatingin para sa congenital inmunodeficiency o aberya sa pagtanggol ng katawan laban sa sakit 0o Hindi
mula kapanganakan? [0 L\:,\’I
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Nakaranas na ba ng pagsama ng kondisyon ng katawan buhat ng pagtanggap ng bakuna?
OPangalan ng bakuna ( ) Oo Hindi
CRETICFHEEZRZITAEGHNB G-I EHYETH (EYAY (ANAV-
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Nakatanggap ba ang ina mo ng immunosuppressive na gamut sa pagbubuntis?
OPangalan ng gamot ( ) Oo Hindi
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Mayroon ba sa malapit na kamag-anak ninyo ang pumangit ang kondisyon ng katawan dahil sa pagbakuna? Oo Hindi
SEREICFHEREER T TREENEBL A ARWETH IELy [AIAYS
Nakatanggap na ba siya ng pagsalin ng dugo o ng pag-iniksyon ng gamma globulin? Oo Hindi
ChETICHOSHZWNEHLIIOTY S OFHREZFE LA e [
Mayroon ba kayong tanong tungkol sa pagbakuna sa araw na ito? Oo Hindi
SEOFHEECOVTHEMMNSHY FIH [ELy LWVE

Para sa doktor
EER A

Ayon sa resulta ng nakasaad na pagtanong at pag-eksamen, sa aking palagay (maaring ipatupad + mas mainam ipaibang-araw) ang pagtanggap ng bakuna sa araw na ito.

Naipaliwanag ko sa magulang o sa tagapag-alaga ang layunin ng pagbakuna, ang epekto ng pagbakuna, ang mga pangalawang epekto (lalo na ang intussusception o ang pagtiklop ng bituka) at tungkol sa
tulong na maaring matanggap sa pamamagitan ng Batas ng Ahensya ng Gamot at Medikal na Aparato.

Lagda o selyo ng doktor C ]
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Matapos natanggap ang pag-eksamen at pagpapaliwanag ng doktor at naintindihan tungkol sa layunin ng pagbakuna, epekto, posibilidad ng mga pangalawang epekto (lalo na ang intussusception o ang pagtiklop

ng bituka) at ang tulong na maaring matanggap sa pamamagitan ng Batas ng Ahensya ng Gamot at Medikal na Aparato, nais ba ninyo matanggap ang bakunang ito? ( Oo - Hindi )
[P 2 MEEIH EY © Lagda ng magulang o tagapag-alaga [ 1
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/ Dami ng bakuna \
Pangalan ng ginamit na bakuna = Paraan ng Lugar ipinatupad - Pangalan ng doktor - Petsa ng pagbakuna
EATYIF % pagtanggap KIEB - BN - REEAR
¥R - 5E
Pangalan:  buhay, mahinang lason, naiinom na bakuna
laban sa 5 uri ng rotavirus . A
- Pangalan ng medikal na institusyon:
RotaTeq” (naiinom) Naiinom na
Pangalan ng gumawang kumpanya: MSD K.K. bakuna, Pangalan ng doktor:
K etsa ng pagbakuna: Taon Buwan Araw
Numero ng pagkagawa: 2mL
&% SEEOBRBEOLIALRIIFY 2mL ERWEE :
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Ang layunin ng paglikha ng medikal na kasaysayan na ito ay ang paninigurado ng kaligtasan ng pagtanggap ng bakuna.
Ang personal na impormasyon ninyo na aming matatanggap ay gagamitin lamang sa pag-eksamen kaugnay sa pagbakuna.
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