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เร ือ่ง: 

ค าแนะน าว่าดว้ยค ายนิยอมใหผู้เ้ยาวฉี์ดวคัซนีโควดิ-19 

 

 

 

เอกสำรทีเ่กีย่วขอ้ง: ศูนยข์อ้มูลโรงเรยีนทีป่ลอดภยัส าหรบัทุกคน | อ่านขอ้เท็จจรงิเกีย่วกบัวคัซนีโควดิ-19 บูสเตอร ์

และโดสเพิม่เตมิ | โฮมเพจวคัซนีโควดิ-19 | ภาษาอืน่ ๆ  

 

ควำมเป็นมำ 

การฉีดวคัซนีโควดิ-19 ใหแ้กช่าวแคลฟิอรเ์นียจ านวนมากทีสุ่ดเท่าทีจ่ะเป็นไปได ้

เป็นสิง่ส าคญัยิง่ในการควบคุมการระบาดใหญ่นี ้เมือ่พจิารณาหลกัฐานดา้นความปลอดภยัและประสทิธภิาพของวคัซนีแลว้ 

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาของสหรฐัอเมรกิา (FDA) ไดล้ดอายุขัน้ต ่าส าหรบัการอนุมตัใิชว้คัซนีโควดิ-19 

เป็นการฉุกเฉินเป็น 6 เดอืน 

การวจิยัยงัคงแสดงใหเ้ห็นอย่างต่อเน่ืองว่าวคัซนีป้องกนัการเจ็บป่วยอย่างรุนแรง การตอ้งเขา้รบัการรกัษาตวัในโรงพยาบาล 

และการเสยีชวีติจากโควดิ-19 เด็กอายุ 6 เดอืนถงึ 17 ปีทุกคนมสีทิธิไ์ดร้บัวคัซนี และขอแนะน าใหฉี้ดวคัซนีป้องกนัโควดิ-19 

ใหค้รบ 

อ่านขอ้มูลเพิม่เตมิของ CDC เกีย่วกบั การฉีดวคัซนีใหค้รบ 

สามารถอ่านขอ้มูลเพิม่เตมิเกีย่วกบัความเสีย่งและประโยชนข์องวคัซนีทีไ่ดร้บัอนุญาตแลว้ ซ ึง่เป็นวคัซนีของบรษิทั 

Moderna, Pfizer และ Novavax ไดใ้น เว็บไซตข์อง FDA  

วธิต่ีำง ๆ ในกำรแสดงควำมยนิยอม 

ผูม้อีายุต ่ากว่า 18 ปีตอ้งมคี ายนิยอมจากพ่อแม่หรอืผูป้กครอง ซึง่ใหโ้ดยตวัแทนทีไ่ดร้บัอนุญาตตามกฎหมาย 

(พ่อแม่หรอืผูป้กครอง) ผูเ้ยาวท์ีไ่ม่อยู่ใตก้ารปกครองของพ่อแม่แลว้ สามารถยนิยอมเองได ้

http://www.cdph.ca.gov/
https://schools.covid19.ca.gov/
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/Pages/COVID-19/Get-the-Facts-on-Vaccines.aspx
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/Pages/COVID-19/Get-the-Facts-on-Vaccines.aspx
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/Pages/COVID-19/Covid19Vaccines.aspx
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/Pages/COVID-19/COVID19MultilingualDocuments.aspx
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/stay-up-to-date.html#UTD
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/stay-up-to-date.html#UTD
https://www.fda.gov/vaccines-blood-biologics/coronavirus-covid-19-cber-regulated-biologics/moderna-covid-19-vaccines
https://www.fda.gov/vaccines-blood-biologics/coronavirus-covid-19-cber-regulated-biologics/pfizer-biontech-covid-19-vaccines
https://www.fda.gov/vaccines-blood-biologics/coronavirus-covid-19-cber-regulated-biologics/novavax-covid-19-vaccine-adjuvanted
https://www.fda.gov/emergency-preparedness-and-response/coronavirus-disease-2019-covid-19/covid-19-vaccines#authorized-vaccines


กำรยนิยอมทีย่อมใหไ้ดค้อื: 

• การทีพ่่อแม่/ผูป้กครองไปกบัผูเ้ยาวด์ว้ย 

• หากพ่อแม่/ผูป้กครองไม่สามารถไปกบัผูเ้ยาวไ์ด ้

สามารถยอมรบัหนังสอืแสดงความยนิยอมเป็นลายลกัษณอ์กัษรทีม่ลีายเซน็ของพ่อแม่/ผูป้กครองได ้

หนังสอืแสดงความยนิยอมดงักล่าวตอ้งยนืยนัดว้ยว่า พ่อแม่/ผูป้กครองไดร้บั 

ขอ้มูลส าคญัเกีย่วกบัการอนุญาตใหใ้ชว้คัซนีของ Novavax เป็นการฉุกเฉิน (PDF) 

ขอ้มูลส าคญัเกีย่วกบัการอนุญาตใหใ้ชว้คัซนีของ Pfizer เป็นการฉุกเฉิน (PDF) หรอื 

ขอ้มูลส าคญัเกีย่วกบัการอนุญาตใหใ้ชว้คัซนีของ Moderna (PDF) แลว้ 

• เป็นไปไดท้ีจ่ะใหค้ ายนิยอมทางโทรศพัทห์รอืวดิโีอ หากพอ่แม่/ผูป้กครองยนืยนัว่าไดร้บั 

ขอ้มูลส าคญัเกีย่วกบัการอนุญาตใหใ้ชว้คัซนีของ Novavax (PDF) 

ขอ้มูลส าคญัเกีย่วกบัการอนุญาตใหใ้ชว้คัซนีของ Pfizer เป็นการฉุกเฉิน (PDF) หรอื 

ขอ้มูลส าคญัเกีย่วกบัการอนุญาตใหใ้ชว้คัซนีของ Moderna (PDF) แลว้ 

หรอืไดม้กีารอ่านขอ้มูลส าคญัทีเ่กีย่วขอ้งใหพ้่อแม่/ผูป้กครองฟังแลว้ 

• หากตอ้งการทราบเพิม่เตมิเกีย่วกบัความเสีย่ง ประโยชน ์และผลขา้งเคยีงของวคัซนีโควดิ-19 โปรดไปทีเ่ว็บไซต ์

CDPH อ่านขอ้เท็จจรงิเกีย่วกบัวคัซนี (ca.gov) และ/หรอือ่าน หนา้ขอ้มูลเกีย่วกบัวคัซนีโควดิ-19 ของ FDA 

ดำวนโ์หลดตวัอย่ำงแบบฟอรม์ค ำยนิยอม: 

• เทมเพล็ตทีแ่กไ้ขไดใ้นรูปเอกสาร Word 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาองักฤษ 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาอาหรบั 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาอารเ์มเนีย 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาจนีแผนเกา่ 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาจนีแผนใหม่ 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษามง้ 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาเขมร 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาเกาหล ี

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาปัญจาบ 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษารสัเซยี 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาสเปน 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาตากาล็อก 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาไทย 

• แบบฟอรม์ทีก่รอกได ้(PDF) - ภาษาเวยีดนาม 

 

 

ตพีมิพค์ร ัง้แรกเมือ่วนัที ่13 พฤษภาคม 2021 

 

 

https://www.fda.gov/media/159898/download?attachment
https://www.fda.gov/media/167212/download?attachment
https://www.fda.gov/media/167209/download?attachment
https://www.fda.gov/media/159898/download?attachment
https://www.fda.gov/media/167212/download?attachment
https://www.fda.gov/media/167209/download?attachment
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/Pages/COVID-19/Get-the-Facts-on-Vaccines.aspx
https://www.fda.gov/emergency-preparedness-and-response/coronavirus-disease-2019-covid-19/covid-19-vaccines
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Pfizer-Minor-Consent-Form-Sample-ADA.docx
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Pfizer-Minor-Consent-Form-Sample-INT-PDF-ADA.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--ar.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--hy.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--zh-hant.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--zh-hans.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--hmn.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--km.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--ko.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--pa.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--ru.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Translations/Pfizer-Minor-Consent-Form-Sample-ADA_Spanish.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--tl.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--th.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/COVID-19/Minor-Consent-Form--vi.pdf
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