Kurmandschi Vektor (Stand 19.10.2021)

BELAVOKA RAGEHANDINE

Ji bo vaksinekirina li dijt COVID-19 (Vir(sa Korona 2019) — Bi vaksina hilgir —
(Vaxzevria®, beré vaksina AstraZeneca COVID-19 ji AstraZeneca U vaksina
Janssen® COVID-19 ji Janssen Cilag International/Johnson & Johnson)

Ji 19-é Cotmeha 2021-an (Ev belavoka agahdariyé bi domdari té nlve kirin)

Navé kesa/é ku té vaksine kirin (Ji kerema xwe bi tipén mezin binivise):

Rojban:

COVID-19 ¢i ye?

Vir(isa Korona bi dehsalan téne zanin. Ji dema guhertina sala 2019/2020 ve, korona virlsek n(,
Korona virisa Sendroma giraian teneflsi-2 (SARS-CoV-2), li seranseré cihané belav dibe, ku ew
patojina COVID-19 (VirGsa Korona 2019) ye.

Nisaneyén berbicavé yén COVID-19 pék tén ji kuxika hisk, ta, béhna tengi, G her weha windab(na
bihn (1 tamé ya demki. Hesta nexwesiya gisti ku bi serés (0 ésa endaman, ésa giriké, G avréja pozé ve ji
hatlye ditin. Nexwes kémtir dibe ku pirsgirékén xwarin mehandiné, werimina multehim, G werimina
girékén limfé ji tén ragehandin. Gengaz e ku pasé ziraré bigihije rehikan an pergala dil-demar @ her
weha domandina nexwesiyé. Her cend nexwesi bi gelemperi sivik e ( piraniya nexwesan bi tevahi bas
dibin, |é blOyerén giran én nexwesiyé, weki nimlne nexwesiya sihan ku dikare bibe sedema miriné ji
heye. Bi taybeti zarok G ciwan pir caran nexwesiyek sivik hene. Serdemén giran di vé koma temeni de
pir kém in ( bi gisti dema ku rewsa bijijki beré hebe pék té. Bi gelemperi, maweyén giran  bandorén
neyini yé COVID-19 di jinén ducani de kém in, |é ducani bixwe faktorek xeternak a tékildar e ji bo
COVID-19-a giran. Li ser kesén tsi pergalén berevaniya lawaz, metirsiya péskeftina nexwesiyek giran
0 xeterek zéde ya encamek kujer heye.

Ji bili pésigirtina li nexwesiyé bi sopandina régezén AHA + A + L (parastina dlrb{na civaki, sopandina
pagijiya kesane, bikaranina maskeé di jiyana rojane, daxistina sepana hisyariya Korona, hewakisandina
berdewama adeyé), vaksin parastina heri ¢étire li diji nexwesiyé radest dike.
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Kijan derzi té bikar anin?

Cend vaksinén hati pejirandi yén COVID-19 hene ku ji bo parastina takekesi li dijt COVID-19 kérhati ne
0 weki bersivek ji bo epidemiyé ji kérhati ne. Vaksinén hilgiré COVID-19 ku li vir hatine nigas kirin,
(Vaxzevria® ji AstraZeneca, beré vaksina Janssen Cilag International/AstraZeneca® COVID-19) &
vaksina Janssen® COVID-19 ji Johnson & Johnson) vaksinén ser bingeha genetiki ne ku hilbirina wan li
ser teknolojiya bilind hatiye pésditin kirin. Vaksinén beré hilgir li diji nexwesiyén din hatine eré kirin

Ev virusé ku ji virsén bi navé vir(sén hilgir ¢cé dibin. Ev vaksin hilgir ku hatine nigas kirin tam hatine
[ékolinkirin O nikarin xwe dubare bikin, ev virQs zindi ninin. Ji ber vé yeké, kesén vaksinekiri nikarin
virusén kesén din ji kesén din re veguhezin. Di vir(isa hilgir de agahdariyén genetiki ya proteina virusa
korona, ku jé re proteina osi té gotin, hene.

Agahdariyén veguhesti ku ji aliyé virusa hilgir pistl Vaksinelédané di genoma mirovi de ne tevhev
nabe, |é pisti téketiné di saneyan de (di serf de di saneyén masulkeyan de li cihé Vaksinelédané G di
hin saneyén parastiné de) "té xwendin", di encamé de ev sane proteina osiya xwe berhev diken.
Proteina osiya bixwe nikare bibe sedema tlsib(na ji SARS-CoV-2 é re. Proteinén osi yén bi vi rengf ji
aliyé lasé kesé vaksinekiri ve téne hilberandin ji aliyé pergala parastiné ve weki proteinén biyani téne
zanin. Weki encamek, antibodi ( saneyén parastiné li diji proteina osi ya virusé téne hilberandin. Ev
rews bersivek ewleh ya parastiné diafirine.

Virusa hilgir nikare di lasé mirov de zéde bibe ( pisti demek kurt tékdige. Pisti wé, ti proteineke virusa
zéde (proteina osiy) nayé hilberandin.
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Vaksin cawa té Iédayin?
Ev vaksin di mas(lkeya milé jorin de té lIédayin.

Vaksina Janssen® COVID-19: Li gori destira vé protokola vaksinelédané tené ji bo yek dozek
dest(rrdayi ye. Ji ber bandora parastiné ya kémtir a vé yek dozé ya vaksinelédana Janssen® COVID-19
li hember vaksinén din én berdest én COVID-19, Komiteya Daimiya Vaksinelédané ya Enstituya
Robert Koch (STIKO) Vaksinelédana mRNA ya zéde (Comirnaty® ji BioNTech/Pfizer an Spikevax®, beré
Moderna® vaksinaCOVID-19 ji Moderna) pésniyar dike da ku parastina vaksinelédané kérhatitir bike.
Béyi bercavgirtina temen, ev vaksinelédana mRNA ya zéde nabe ji 4 hefteyan z(tir pisti dozek
vaksinelédana Janssen® COVID-19 were dayin. Lébelé, eger enfeksiyonek isbatkiriya SARS-CoV-2 ya
pisti vaksinelédana bi vaksina Janissen® Covid-19 pésve bibe, vaksinelédana mRNA ya zéde niha nayé
pésniyar kirin.

Pédivi ye ku Vaxzevria® du caran were |édayin. Pistrastkirina heri kém 4 @ heri zéde 12 hefte weki
dema navbera vaksinelédanén 1 @ 2 téte destdr kirin. Ji bo ku gengaziya heri basa Vaksinelédané
were parastin, STIKO di navbera vaksinelédanén 1em G 2yemin de, bi Vaxzevria®, heri kém 9 heta 12
hefte zédetir navberé pésniya dike, Ji ber ku encamén |ékoliné bi navberén vaksinelédané yén diréjtir
ve bandora mezintir nisan didin.

Niha ji bo vaksinelédana 2yemin, Li gori agahiyén ¢éker, pédivi ye ku vaksinelédana c¢ékerf ji aliyé
heman vaksinelédana 1em de were bikar anin. Ji bo kesén ku Vaxzevria® ji bo vaksineya 1lem ji wan
re hatiye bikar anin. STIKO niha pésniyar dike ku vaksineya 2yemin 12 hefte pisti vaksineya 1em a
MRNA (Comirnaty® ji BioNTech / Pfizer an Vaksina COVID-19 Spikevax®, vaksina beré ya COVID-19 ya
Moderna® ji Moderna) dibe herikém 4 hefteyan pas vaksina 1em pék were. Sedema vé pésniyaré
bersivek ewlehiya cétir ji ber vé yeké li gori encamén lékolina heyi vé yeké disopinin ku jé re té gotin
"rézika vaksina heterologous" (vaksina 1em bi Vaxzevria® G d{vre vaksina 2yemin bi Comirnaty® an
Spikevax®) li gori rézika vaksina homologi ya bi Vaxzevria® (vaksina 1 @ 2 bi vaksina Vaxzevria®)

Li gori encamén ev |ékolinan, berteka neyini ya pisti rézeyek vaksinelédanén heterologous bi berteka
parastiné ya pisti du vaksinén bi mRNA (Comirnaty® an Spikevax®) re té danberhev kirin. Digel vé
yeké, bi navberek kurttir vaksineya bi rézika vaksina heterologous, dikare vaksineya temam di demek
kurttir de were kirin. Encamén Iékoliné di heman demé de destnisan dike ku bandorén neyini yé
rézika vaksina heterologous bi yén jérin re téne danberhev kirin.

Vaksinelédana Covid-19 di gel vaksinelédanén din re:

Li gori pésniyara STIKO, vaksinén COVID-19 @ vaksinén din én ku jé re vaksiné kusti té gotin (vaksinén
necalakkiri yén ku pathogenén kusti an ji tené pékhateyén pathogené ku nikaribin zéde bibin  bibin
sedema nexwesiyé) gengaze hevdem béne dayin. Ev bi taybeti ji bo vaksina gripé rast e eger nisanek
vaksinelédana gripé  her weha COVID-19 hebe. Divé were zanin ku ger vaksina Covid-19 ( grip
hevdem werin |édayin, dibe ku bertekén vaksiné ji dema ku vaksina gripé tené té |édayin pirtir ¢cé
bibin. Bandori ( ewlehiya karanina hevdem a vaksinén clida bi gelemperi bi dema ku vaksinelédan bi
taybeti téne bikar anin ve girédayi ye.

Vaksinelédana pisti enfeksiyoné ya isbatkiri:

Kesén ku tlsf virusa koronaya nl bine, divé édi tené vaksinek werbigirin, bi serta ku nexwesiya wan
ya kémasiya parézbendiyé tune bin (Kesén tlsi kémasiya parézbendiyé divé bi doktoré xwe re
biséwirin da ku diyar bikin ku dozek taybeti ya vaksiné ji bo wan heye an). Eger enfeksiyon bi nisanan

re hevdem bibe, divé vaksin bi gelemperi 6 mehan pisti nexwesiyé, Ié ne z(tir ji 4 hefte sinde were
dayin. Di rewsa enfeksiyona béynisan de, dibe ku 4 hefte pisti tesxisé vaksine were dayin. Weki din, di
rewsén ku ji tesxisé re ji 6 mehan zédetir derbas blne, dozek vaksinelédané bes e. STIKO niha nikare
sirove bike ka pasé ev kes hewceyi dozek duyemin a vaksinelédané dibin yan na. Li gori STIKO, kesén
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ku pisti doza yekem a vaksiné tsi enfeksiyonek virusa korona ya n(i blne, bi gelemperi divé dozek
duyemin a vaksiné 6 meh pisti basb(n an tespité, | ne z(tir ji 4 hefte sGinde bistinin. Tu nisanek tune
ku nisan bide vaksinelédan ku di dema borf de vegirti be, xeternak e.

Ji bili pésniyarén STIKO yén heyf, ji kesén ku bi vaksina vektoré maweyek békémasi ya vaksinelédané
wergirtine weki tedbirek pésilégirtini, vaksinelédana zéde té péskés kirin - ev ji bo kesén ku 2 dozén
Vaxzevira® an dozek yekine ji vaksina vektor pas enfeksiyonek isbatkirf ya bi virusa koronaya n(
wergirtine, derbas dibe. Hem{ vaksinelédanén bihézker an pévek én ku bi dozek yekane ji yek ji du
vaksinén mRNA (Comirnaty® an Spikevax®), ne z{tir ji 6 mehan pistl bidawib{na réza vaksinelédana
destpéké téne dayin, téne nas kirin.

Wie wird der Impfstoff verabreicht?
Der Impfstoff wird in den Oberarmmuskel gespritzt.

COVID-19 Vaccine Janssen®: Gemal} der Zulassung besteht die Impfserie aus nur einer Impfstoffdosis. Aufgrund der im
Vergleich mit anderen verfligbaren COVID-19-Impfstoffen geringeren Schutzwirkung dieser einmaligen Gabe von COVID-19
Vaccine Janssen® empfiehlt die Standige Impfkommission beim Robert Koch-Institut (STIKO) eine zuséatzliche Impfstoffdosis
mit einem mMRNA-Impfstoff (Comirnaty® von BioNTech/Pfizer oder Spikevax®, ehemals COVID-19 Vaccine Moderna® von
Moderna) mit dem Ziel, den Impfschutz zu optimieren. Unabhangig vom Alter soll diese zusatzliche Impfstoffdosis eines
mRNA-Impfstoffes ab 4 Wochen nach der einmaligen Gabe von COVID-19 Vaccine Janssen® erfolgen. Wenn hingegen nach
der Impfung mit COVID-19 Vaccine Janssen® eine nachgewiesene SARS-CoV-2-Infektion aufgetreten ist, wird derzeit keine
weitere Impfung mit einem mRNA-Impfstoff empfohlen.

Vaxzevria® muss zweimal verabreicht werden. Die Zulassung erméglicht als Zeitraum zwischen der 1. und 2. Impfung
mindestens 4 und hochstens 12 Wochen. Fir einen groBtmoglichen Impfschutz empfiehlt die STIKO einen Abstand von 9 bis
12 Wochen zwischen der 1. und der 2. Impfung mit Vaxzevria®, da Studienergebnisse auf eine hohere Wirksamkeit bei
langerem Impfabstand hinweisen.

Bei der 2. Impfung soll nach Herstellerangaben gegenwartig der gleiche Impfstoff desselben Herstellers verwendet werden
wie bei der 1. Impfung. Flr Personen, bei denen bei der 1. Impfung Vaxzevria® verwendet wurde, empfiehlt die STIKO
zurzeit, die 2. Impfung mit einem mRNA-Impfstoff (Comirnaty® von BioNTech/Pfizer oder Spikevax®, ehemals COVID-19
Vaccine Moderna® von Moderna) mindestens 4 Wochen nach der 1. Impfung durchzufiihren. Grund fiir diese Empfehlung
ist die laut aktuellen Studienergebnissen liberlegene Immunantwort nach dieser sogenannten heterologen Impfserie (1.
Impfung mit Vaxzevria® gefolgt von 2. Impfung mit Comirnaty® oder Spikevax®) gegeniiber der homologen Impfserie mit
Vaxzevria® (1. und 2. Impfung mit Vaxzevria®). Die Immunantwort nach dieser heterologen Impfserie ist nach diesen
Studienergebnissen mit der Immunantwort nach zwei Impfungen mit einem mRNA-Impfstoff (Comirnaty® oder Spikevax®)
vergleichbar. Zudem kann mit dem kirzeren Impfabstand bei dieser heterologen Impfserie (eine vollstandige
Immunisierung in einem kiirzeren Zeitrahmen erreicht werden. Studienergebnisse deuten auch darauf hin, dass die
Nebenwirkungen dieser heterologen Impfserie mit den hier im Folgenden dargestellten vergleichbar sind.

COVID-19-Impfung zusammen mit anderen Impfungen:

Gemal Empfehlung der STIKO kénnen COVID-19-Impfungen und die Verabreichung anderer sogenannter Totimpfstoffe
(inaktivierte Impfstoffe, die abgetttete Erreger oder auch nur Erreger-Bestandteile beinhalten, und die sich nicht
vermehren und keine Erkrankung ausldsen kdnnen) gleichzeitig erfolgen. Dies gilt insbesondere fir die Influenza-Impfung,
sofern eine Indikation zur Impfung sowohl gegen Influenza als auch gegen COVID-19 besteht. Bei gleichzeitiger Gabe von
COVID-19-Impfstoffen und Influenza-Impfstoffen (einschlieBlich Hochdosis-Impfstoffen) ist zu beachten, dass
Impfreaktionen haufiger als bei der getrennten Gabe auftreten kdnnen. Wirksamkeit und Sicherheit entsprechen bei
gleichzeitiger Anwendung verschiedener Impfstoffe im Allgemeinen denen bei jeweils alleiniger Anwendung.

Impfung nach nachgewiesener Infektion:

Personen, die eine Infektion mit dem neuartigen Coronavirus durchgemacht haben, sollen zurzeit lediglich eine
Impfstoffdosis erhalten, sofern bei ihnen keine Immunschwaéche vorliegt (bei Personen mit einer Immunschwache muss im
Gesprach mit dem Arzt/der Arztin im Einzelfall entschieden werden, ob eine einmalige Impfstoffdosis ausreichend ist). Ist
die Infektion mit Krankheitszeichen einhergegangen, soll die Impfung in der Regel 6 Monate nach der Erkrankung erfolgen,
friihestens jedoch 4 Wochen danach. Bei einer Infektion ohne Krankheitszeichen kann die Impfung ab 4 Wochen nach der
Diagnose erfolgen. Auch in Féllen, in denen seit der Diagnosestellung mehr als 6 Monate vergangen sind, reicht eine
Impfstoffdosis aus. Ob und wann bei diesen Personen spater eine 2. Impfstoffdosis notwendig ist, lasst sich derzeit laut
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Vaksin cigas bi bandor e?

Li ser bingeha zanina heyi, vaksinelédana békémasi bi vaksinelédanén vektoré Covid-19 encamek bas
péskési dike. LEékolinén pistrastkiri destnisan kirin ku kesek ku bi tevaht li diji COVID-19 vaksine biye
heta %80 (Vaxzevria®) an bi gasi 65% (1 doza vaksina Janssen® COVID-19) ji kesén vaksinenekiri
kémtir e. Lékolinén hey’ yén ku parastina li diji cureya Deltaya belavb(yf li ElImanyayé Iékolin dikin,
bandorek bi gasi 90% (Vaxzevria®) an ji bi gasi 70% (1 doz vaksina Janssen® COVID-19) li diji
nexwesiya giran a cureya Delta nisan dide. Parastina li hember serpéhatiyén sivik én nexwesiyé ji bo
her du vaksinan kémtir e. Ev té vé wateyé ku ger kesek ku bi tevaht li dijt COVID-19 vaksine blye bi
pathogen re tékeve tékiliyé, thtimal e ku nexwes nekeve.

Hin nayé zanin ku parastina bi vaksiné dé heta kengi bidome. Heta eger hiin werin vaksine kirin j,
péwste ku hln rézikén AHA + A + L bisopinin da ku xwe ( hawirdora xwe biparézin. Sedem ev e ku
parastin yekser pisti derzilédané dest pé nake G ji hemi kesén ku hatine vaksine kirine wekhev peyda
tune ye. Weki din, kesén vaksineby dikarin tevi ku hatibin vaksine kirin ji, virusa (SARS-CoV-2) belav
bikin, tevi ku riska v¢ gelek kémtire ji kesén ku vaksine nebdne.

Ki dibe li diji COVID-19 béte vaksine kirin?
Vaksinén hilgirén COVID 19 ji bo kesén 18 sali (. mezintir re destlrname hene.

Ji bo mirovén 60 sali 0 mezintir, STIKO vaksineya bi vaksina Vaxzevria® an vaksina COVID-19 Janssen®
pésniyar dike. Ev pésniyar li ser ¢cend bingehan pék hatiye: Ya 1em, xetereya nexwesiyek giran an
mirina ji COVID-19 di ev koma tementi de ji kesén ciwan bi giringi zédetir e. Weki din, di ev koma
tementi de ji bo vaksiné hilgiré COVID-19 bandorek bas hate destnisan kirin. Herweha, bandorén wek
"Gelo bandorén vaksiné mimkun e?" bi gelemperi di kesén di bin 60 saliyé de pék hatin.
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Ji bo kesén di navbera 18 (i 59 sali de, vaksina ducari bi Vaxzevria® an careké bi vaksina Janssen®
COVID-19, weki ku ji aliyé STIKO ve hati pésniyar kirin weki ku pisti agahdariya bijijki 0 bi pejirandina
xetereya kesane ya kesé ku té vaksinekirin, hatiye pésniyar kirin. Ji bo nirxandina xetereya kesane ya
bi vaksina Vaxzevria® an vaksina Janssen® COVID-19, xetereya bandorén neyini yé ku li jér téne diyar
kirin, ji aliyek ve, G xetereya enfeksiyoné bi SARS-CoV-2 an nexwesiya COVID-19, li aliyeki din ve, divé
were pivandin. Ji bo vé mebesté, ji aliyek ve, divé were zanin ku meyina xwiné (tromboz) ku li jér hati
vegotin pir kém bi kémbdlna hevdemf ya hejmara trombila xwiné (trombositopeniya) (ji %0.01 kesén
vaksinelédané di vi temeni de kémtir) heta di kesén di biné 60 sali de ji, li ser bingeha zanina heyi ¢é
dibe. Ji aliyé din ve, divé nirxandinek kesane hebe ka gelo xetereya kesane ya enfeksiyoné bi SARS-
CoV-2 (ji bo nim(ine sert (. mercén jiyan (0 xebaté yén kesane) an xetereya kesane ji bo kursek dijwar
G bi gengazi kujera COVID-19 (ji bo nim(ne ji ber sedem nexwesiyén bingehin) zéde dibe.

Ji bo ki nabe vaksine were lédayin?

Ji ber ku vaksinén hilgir &n COVID 19 ji bo zarok G nliciwanén di bin (i heta 17 saliyé de nehatine
pejirandin, divé ew bi vaksiné hilgir én COVID 19 neyén vaksine kirin. Nabe jinén ducani @ sirdé ji bi
vaksina vektor werin vaksine kirin. STIKO ji bo van kesan, G hem ji ji bo kesén ku kémasiya
parézbendiya wan heye, vakslédana bi vaksina mRNA pésniyar dike.

Kesén tlst nexwesiyek calak a bi tayé (38.5° C ( jortir), dibe tené pisti basb(né werin vaksine kirin.
Lébelé, sirlédayin an taya hineki bilind (bin 38,5 ° C) nabe sedem ku vaksinekiriné dereng bikeve.
Kesén ku ji yek ji madeyén pékhineré vaksinekiriné re alerjiya giran hene, nabe werin vaksine kiring, ji
kerema xwe beri ku vaksinekiriné ji pisporé xweya vaksiné re béjin. Kesa/é ku pisti vaksinekirina 1em
bertekek alerjika yekser hebe (anafilaksi), nabe vaksina 2yemin bistine.

Kesén ku pisti vaksineya bi Vaxzevria® re tlsi meyina xwiné bi kémbina hejmara trombileyan
(tromboz bi sendroma trombositopeniya) dibin, nabe carek din bi vaksina Vaxzevria® béne vaksine
kirin.

Kesén ku diroka wan bi sendroma herikina kapilar heye divé bi vaksinelédané an Janssen® COVID-19
neyén derzikirin. Di sGnda, vaksina mRNA dibe were Iédayin.
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Beri (i pasiya vaksinlédané divé ez ¢i bikim?

Ji bo vaksinelédana bi vaksinén din én zindi, Covid-19 divé heri kém 14 rojan beri G pisti her vaksiné
were dayin. Ev ji bo vaksinén kusti, bi taybet vaksinén giripé derbas nabe - ev vaksin dikarin hevdem
béne dayin (li "Vaksina Covid-19 bi vaksinén din re" binére).

Eger pisti vaksinekirina beré an vaksinek din hin ji his ¢cGbin an tGst alerjiyén yekser yan bertekén din
bibin, ji kerema xwe doktoré ku vaksin pék aniye, agadar bikin. Di vé rewsé de, ew dikare pisti
vaksinekiriné ji bo demek diréj we bisopine.

Eger we nexwesiyek aloziya merandina xwiné, diroka we ya trombositopeniya xweparastiné (hejmara
trombositén xwiné kém) hebe, yan hin dermanén diji merina xwiné dixwinin ji kerema xwe beri
vaksineyé doktoré xwe agahdar bikin.

Eger alerjik yan di dema bori de we bertekén alerji hebin, ji kerema xwe beri ku hiin vaksine bibin ji
doktoré xwe re béjin. Doktoré we dé ji we re béje ka sedemek heye ku hin vaksine bikin yan nekin.

Té pésniyar kirin ku hiin di rojén pési yén pisti pisti ku hiin vaksiné werdigirin xwe ji calakiya lasi ya ne
asayi ddr bixin (0 werzisé nekin. Eger pisti vaksinekiriné és an taya we hebe (binérin "Li pas
vaksinekiriné engaze li hember vaksinekiriné ci bertek ¢é bibe?"), dibe ku dermanek aramker/ taybir
were bikar anin. HOn dikarin li ser vé yeké bi bijiské malabata xwe re biaxivin.

Ci chre bertek pisti vaksinekiriné, ¢é dibe?
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PistT vaksinekirina bi vaksina hilgir, dibe ku bertekén demkurt 0 demkiyé herémf G gelemperi ku
tékiliyén di navbera las ( vaksiné de nisan didin, ¢ébibin. Hevdem ev bertek gengaze pék bén ji tayé,
lerzé (1 nisanén din én mina gripé. Pistl vaksine kiriné bi gelemperi di nav ¢end rojan de kém dibin. Ji
bo kémkirina nisanén gengaz dikarin dermané ésbir/taybir di dozeya pésniyarkiri de bikar binin. Di
kesén pir de kémtir ji kesén ciwan ev bertek derdikevin. Bertekén vaksinlédané bi piranfi sivik an navin
in (0 bi Vaxzevria® pisti vaksinénkirina 2yemin hineki ji vaksinekirina 1em kémtir derdikevin.

Vaxzevria®: Bertekén vaksiné yén heri zéde di Iékolinén erkiri de, hatine ragihandin pék tén ji
hesasiyeta cihé vaksiné (zédetir ji %60), ésa cihé vaksiné, westin, serés G westiyan (zédetir ji %50),
ésa movik (zédetir ji %40), zédeb(na tay 0 lerzé (zé&detir ji %30), Dilrabln 0 ésa li dora movikan
(zédetir ji %20). Bi pirant (di navbera %1 G %10) de, kémblna hejmara pilaketa (trombocitopeniya)
xwiné, veresin, zikés, sorb(in G werimina devera derziyé, nisaneyén mina gripé, qelsiya gelemperi, ésa
dest 0 lingan, G her weha tayé hatine ditin. kém hate ditin. Bi pirani (di navbera %1 (i %10) de
werimina girikén Iimfé, kémblna meyla xwariné, sergéji, xwevoyibln, zédeblna x(dané, xwurina G
zikés, I (1 pirzikén cermi cédibe.

Vaksina bi Janssen® COVID-19: Bertekén vaksiné yén heri zéde di Iékolinén erkiri de, hatine
ragihandin pék tén ji ésa cihé vaksiné (zédetir ji %40), serés, westin, (0 ésa masllkeyan (zédetir ji
%30), dilrabln (zédetir ji %10). Bi pirani (di navbera %1 0 %10) de tay, kuxin, esa movikan, sGrb(n G
werimina cihé derziyé di gel lerzé hatiye ragehandin. Carna (di navbera %1 G %1 de), lerz, nereheti,
bénistin, ésa qiriké O devi, xwurina ( pirzikén ¢ermi, zédeblna x(dané, ésa mas(lkeyan, ésa péyan,
ésa kemeré, hesta sistblna gisti G sistb(né, cédibe.

Gelo dibe ku vaksinekiriné bandor hebe?
Bndorén derziyé ji ber berteka derziyé ye ku ji bertekén normal zédetir e, ku bi giringi bandoré li
rewsa tenduristiya kesé vaksine kiri dike.

Vaxzevria®: Ji destpékirina vaksineyé ve, di blyerén pir kém de pas vaksine kirina bi Vaxzevria® ji
AstraZeneca® meyina xwiné (tromboz) bi kémb(ina jimara plaketan (trombocitopeniya) hatine ditin.
Carna bi xwinrijandiné ye, di rewsén pir kém (kémtir ji 0.01%) pisti vaksineya bi Vaxzevria® de té

8



Kurmandschi Vektor (Stand 19.10.2021)

ditin. Di nav van de hin blyerén giran hene, di nav wan de lebatén xwiné yén li deverén cihéreng an ji
ne asayi (tromboza sinusé reh a meji an di valahiya ziké de), digel vé yeké calakiya meyina xwiné an ji
zéde blna xwinré&jiyé di lasi de. Piraniya ev blyer nava 3 hefteyan pisti vaksineyé @ pirani li kesén di
bin 60 sali de pék té. Hin blyerén hatine sirove kirin mirin yan ziyané mayinde bdn.
Thrombocytopenia immune (kémb{na hejmara trombolan béyi sedemek zelal) kém caran pisti
vakslédané té ditin, carinan bi xwiné (i carinan bi encamek kujer. Hin blyer di mirovén ku sabigeya
wan a trombositopeniya xweparastiné heye de ¢éblne. Bi heman awayi, ji destpékirina vaksiné ve,
pisti vaksinelédana bi Vaxzevria® re, pir kém (ji 0.01% kémtir) sindroma dirina rehén hdr hatine ditin,
hin ji wan kesén ku beré sendroma dirina rehén hlr ditine O hin ji encamén kujer. sindroma dirina
rehén hlr di cend rojén 1em de pisti vaksinelédané pék té ( bi werimina bi lez a péskeftiya dest {
lingan, zédeb(ina niskéve ya giraniyé, 0 hestek lawazb(né té xuya kirin 0 pédivi bi Iénérina lezgina
bijijki heye. Weki din, blyerén pir kém én sendroma Guillain-Barré pisti vaksineya bi vaksina
Vaxzevria®, di hin rewsan de bi encamek miriné, hatine ragihandin. Sindroma Guillain-Barré bi béhézi

AAAAAAA

bijijki ya giran be.

Vaksina Janssen® COVID-19: Bertekén zéde yén hestyari G luyi di rewsén kém de (0.01% heta 0.1%)
pék hatine. Weki din, pisti vaksinekirina bi vaksina Janssen® COVID-19, meyina xwiné (ji bo nimine, di
meji de weki tromboza reha sinus an herwisa di valahiya ziki de) digel kémb{na jimareya plaketén
(trombocitopeniya) xwiné hate ditin. Blyerén pir kém (Ji 0.01% kémtir) di nav de di hin rewsén bi
miriné ji hene. Ev rews di 3 hefteyén vaksinekiriné de ( bétir di kesén di bin 60 sali de pék té. Digel vé
yeké, blyerén kémtir tromboembolizma venous (girékén xwiné yén di damaran de ku dikarin werin
berdan G damarén xwiné yén din asé bikin) hatine ragihandin. Ji bo nim{ne, tromboembolizma
venous dikare bibe sedema meji an ji kriza dil. Thrombocytopenia immune (kémb(na hejmara
trombolan béyi sedemek zelal) kém caran pisti vaksinelédané té ditin, carinan bi xwiné ( carinan bi
encamek kujer. Hin blyer di mirovén ku sabigeyan wan a trombositopeniya xweparastiné heye de
¢ébline. Bi heman awayi, ji dema danasina vaksiné ve, blyerén pir kém én sindroma dirina rehén hur
pisti vaksineya bi vaksina Janssen® COVID-19 hatiye ditin, hin kesén ku beré ew sendroma dirina
rehén hur G hin jT encamén kujer hatine ditin. Sendroma dirina rehén hur di ¢end rojén 1lem de pisti
vaksinelédané pék té ( bi werimina bi lez a péskefti ya dest @ lingan, zédeb(na niskéve ya giraniyé, (
hestek lawazb(né té xuya kirin G pédivi bi Iénérina lezgina bijijki heye. Weki din, blyerén pir kém (ji
0.01% kémtir) yén sendroma Guillain-Barré pisti vaksina bi vaksina Janssen® COVID-19 hatine
ragihandin.. Sindroma Guillain-Barré bi béhézi an felcblna ling i milan xuya dibe ku dikarin li sing {

AAAAAAA

Ji dema destpékirina vaksing, bertekén alerjik én lezgin (bertekén anafilaktik) di rewsén pir kém de
hatine rapor kirin.

Ev pistl vaksine kiriné demek kurt r0 diden  pédivi bi dermankirina bijiski heye. Hemi ev vaksine
kirin, di rewsén pir kém de derketina berteka alerjiya yekser, weki soké, an ji bandorén din én beré
yén nediyar, bi yeqin nayén red kirin.

Di blyera derketina nisanén pisti vaksinekiriné de, ku ji bertekén normal én demki yén besi {
gelemperi zédetir in, dé bijijké malbata we bi xwezayf ji bo séwiré berdet be. Di rewsa bandorén giran
de, bi taybet béntengi, ésa singi, werimina dest an lingan, zédebdina ji niska ve ya giraniyé, lawazi yan
felcbina lingan, milan, sing G r( (gengaze ku cotditin, dijwariya tevgerina ¢avan, daqurtandin, axaftin,
ciwin an mesin, koordinasyon) pirsgirék, nereheti an pirsgirékén tékildari kontrola mizdank an
fonksiyona ziki), ésa ziki ya domdar, ditbari an lawazi, yan tevheviya ditiné, an ji eger we serésa zéde
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yan domdar yan ¢end rojan pisti vaksineyé resb(ina galiki yan xwinréjiya derveyi cihé derziyé heb, ji
kerema xwe bilez ji bijiski bigerin.

Weki din, hiin dikarin bixwe bandorén kéleki ragihinin: https://nebenwirkungen.bund.de

Digel vé belavoka ragihandiné, pisporé vaksiné dé derfeté bide we ku hin ji bo zelalkiriné
bi wi re bipeyivin.

Sind Impfkomplikationen moglich?
Impfkomplikationen sind iber das normale Mal} einer Impfreaktion hinausgehende Folgen der Impfung, die den
Gesundheitszustand der geimpften Person deutlich belasten.

Vaxzevria®: Seit Einfihrung der Impfung wurden nach einer Impfung mit Vaxzevria® in sehr seltenen Fallen (weniger als
0,01 %) Blutgerinnsel (Thrombosen), verbunden mit einer Verringerung der Blutplattchenzahl (Thrombozytopenie),
teilweise auch mit Blutungen einhergehend, beobachtet. Darunter waren einige schwere Falle mit Blutgerinnseln an
unterschiedlichen oder ungewdhnlichen Stellen (z. B. im Gehirn als Sinusvenenthrombosen oder auch im Bauchraum),
zusammen mit erhdhter Gerinnungsaktivitat oder auch Blutungen im ganzen Koérper. Die Mehrzahl dieser Falle trat
innerhalb von 2 bis 3 Wochen nach der Impfung und tGiberwiegend bei Personen unter 60 Jahren auf. Einige der
beschriebenen Félle endeten todlich oder mit bleibendem Schaden. Sehr selten wurden nach der Impfung
Immunthrombozytopenien (Verringerung der Blutplattchenzahl ohne erkennbare Ursache) beobachtet, teilweise mit
Blutungen und teilweise mit tédlichem Ausgang. Einige Falle traten bei Personen mit Immunthrombozytopenie in der
Vorgeschichte auf. Ebenfalls seit Einfihrung der Impfung wurden nach einer Impfung mit Vaxzevria® sehr selten (weniger
als 0,01 %) Falle von Kapillarlecksyndrom beobachtet, teilweise bei Personen, die friiher bereits an einem
Kapillarlecksyndrom erkrankt waren, und zum Teil mit todlichem Ausgang. Das Kapillarlecksyndrom trat in den ersten Tagen
nach Impfung auf und ist gekennzeichnet durch eine rasch fortschreitende Schwellung der Arme und Beine, pl6tzliche
Gewichtszunahme sowie Schwachegefiihl und erfordert eine sofortige arztliche Behandlung. Berichtet wurden zudem sehr
selten Falle eines Guillain-Barré-Syndroms nach einer Impfung mit Vaxzevria®, zum Teil mit toédlichem Ausgang. Das
Guillain-Barré-Syndrom ist gekennzeichnet durch Schwache oder Lihmungen in den Beinen und Armen, die sich auf die
Brust und das Gesicht ausdehnen kénnen und die eine intensivmedizinische Behandlung erforderlich machen kénnen.

COVID-19 Vaccine Janssen®: In seltenen Fillen (0,01 % bis 0,1 %) traten Uberempfindlichkeitsreaktionen und Nesselsucht
auf. Daruiber hinaus wurden nach einer Impfung mit COVID-19 Vaccine Janssen® in sehr seltenen Fallen (weniger als 0,01 %)
Blutgerinnsel (z.B. im Gehirn als Sinusvenenthrombosen oder auch im Bauchraum) verbunden mit einer Verringerung der
Blutplattchenzahl (Thrombozytopenie) und bei einem Teil mit todlichem Ausgang beobachtet. Diese Félle traten innerhalb
von 3 Wochen nach der Impfung und iberwiegend bei Personen unter 60 Jahren auf. Dartiber hinaus wurden selten vendse
Thromboembolien (Blutgerinnsel in Venen, die sich ablésen und andere GefdRe verschlieBen konnen) beobachtet. Vendse
Thromboembolien kdnnen z.B. einen Schlaganfall oder einen Herzinfarkt zur Folge haben. Sehr selten wurden nach der
Impfung Immunthrombozytopenien (Verringerung der Blutplattchenzahl ohne erkennbare Ursache) beobachten, teilweise
mit Blutungen und teilweise mit tédlichem Ausgang. Einige Falle traten bei Personen mit Immunthrombozytopenie in der
Vorgeschichte auf. Ebenfalls seit Einfihrung der Impfung wurden nach einer Impfung mit COVID-19 Vaccine Janssen® sehr
selten Falle von Kapillarlecksyndrom beobachtet, teilweise bei Personen, die friiher bereits an einem Kapillarlecksyndrom
erkrankt waren, und zum Teil mit tédlichem Ausgang. Das Kapillarlecksyndrom trat in den ersten Tagen nach Impfung auf
und ist gekennzeichnet durch eine rasch fortschreitende Schwellung der Arme und Beine, plotzliche Gewichtszunahme
sowie Schwachegefiihl und erfordert eine sofortige arztliche Behandlung. Berichtet wurden zudem sehr selten Falle
(weniger als 0,01 %) eines Guillain-Barré-Syndroms nach einer Impfung mit COVID-19 Vaccine Janssen®. Das Guillain-Barré-
Syndrom ist gekennzeichnet durch Schwache oder Lihmungen in den Beinen und Armen, die sich auf die Brust und das
Gesicht ausdehnen kénnen und die eine intensivmedizinische Behandlung erforderlich machen kénnen.

Seit Einfiihrung der Impfung wurden in sehr seltenen Fallen allergische Sofortreaktionen (anaphylaktische Reaktionen)
berichtet. Diese traten kurz nach der Impfung auf und mussten arztlich behandelt werden.

Grundsatzlich kénnen — wie bei allen Impfstoffen —in sehr seltenen Fallen eine allergische Sofortreaktion bis hin zum
Schock oder andere auch bisher unbekannte Komplikationen nicht ausgeschlossen werden.
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Wenn nach einer Impfung Symptome auftreten, welche die oben genannten schnell voriibergehenden Lokal- und
Allgemeinreaktionen Gberschreiten, steht Ihnen Ihre Hausarztin/Ihr Hausarzt selbstverstandlich zur Beratung zur
Verfligung. Bei schweren Beeintrachtigungen, insbesondere Atemnot, Brustschmerzen, Schwellungen der Arme oder Beine,
plétzlicher Gewichtszunahme, Schwéache oder Léhmungen der Beine, Arme, Brust oder des Gesichts (diese konnen
beispielsweise Doppelbilder, Schwierigkeiten, die Augen zu bewegen, zu schlucken, zu sprechen, zu kauen oder zu gehen,
Koordinationsprobleme, Missempfindungen oder Probleme bei der Blasenkontrolle oder Darmfunktion beinhalten),
anhaltenden Bauchschmerzen, Sehstérungen oder Schwachegefiihl oder wenn Sie einige Tage nach der Impfung starke
oder anhaltende Kopfschmerzen haben oder Bluterglisse oder punktformige Hautblutungen auRerhalb der Einstichstelle
auftreten, begeben Sie sich bitte unverziglich in arztliche Behandlung.

Es besteht die Mdglichkeit, Nebenwirkungen auch selbst zu melden: https://nebenwirkungen.bund.de

In Ergdnzung zu diesem Aufkldarungsmerkblatt bietet Ihnen Ihre Impfarztin/lhr Impfarzt ein Aufklarungsgesprach an.

Nivis:

Cih, Roj

imza kesa/é ku vaksiné werdigire imzeya pispor

A A

eger kesa/é ku vaksine dibe ne sareze be ji bo raziblné:

imzeya
(Sergér, Péskéskeré Alikariya HiqQqi an Cavdér)

Enstituya Paul Ehrlich (PEI) bi réya sepana telefona hismenda SafeVac 2.0 rapirsiyeké li ser
pejirandina vaksiné ji bo parastina li diji virGsa korona ya n( (SARS-CoV-2) biréve dibe. Hin dikarin di
nava 48 saetan pisti vaksineyé geyd bikin. rapirsi dilxwazi ye.

Anmerkungen:

Ort, Datum

Unterschrift der zu impfenden Person Unterschrift der Arztin/des Arztes

Bei fehlender Einwilligungsfahigkeit der zu impfenden Person:

Unterschrift der zur Einwilligung berechtigten Person (Sorgeberechtigte, Vorsorgeberechtigte oder Betreuerln)

Das Paul-Ehrlich-Institut (PEl) fihrt eine Befragung zur Vertraglichkeit der Impfstoffe zum Schutz gegen das neue
Coronavirus (SARS-CoV-2) mittels Smartphone-App SafeVac 2.0 durch. Sie konnen sich innerhalb von 48 Stunden nach der
Impfung anmelden. Die Befragung ist freiwillig.
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Google Play App Store  App Store Apple

Han dikarin li ser navnisanén jérin bétir agahdari li ser vaksina COVID-19 bibinin.

www.corona-schutzimpfung.de
www.infektionsschutz.de
www.rki.de/covid-19-impfen
www.pei.de/coronavirus

Capa 1 Guhertoya 009 (ji roja 19-é Cotmeha 2021-an)

Ev belavoka ragehandiné j aliyé Deutsches Griines Kreuz e.V, Marburg bi alikariya Enistitlya (Robert-Koch) Berlin, hatiye
berhv kirin 0 mafé ¢apa vé parastiye. Tené dikare di nav hedefa xwe de ji bo karanina ne-bazirgani were belavkirin G
veguheztin. Her guherandin an serastkirinek gedexe ye.

in Kooperation mit

ROBERT KOCH INSTITUT

A
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Sabigeya bijiski ji bo vaksinekirina pésilégirtini li hemberi COVID-19-é — bi
vaksena hilgir — (Vaxzevria®, beré vaksina AstraZeneca COVID-19 ji AstraZeneca
G vaksina Janssen® COVID-19 ji Janssen Cilag International/Johnson & Johnson)

1. Gelo we' niha nexwesiya giran bi tayé heye? 0 Eré 0 Na
2. Gelo h{in? di 14 rojén dawin de vaksine blne? 0 Eré 0 Na
3. Gelo hiin! niha li hember COVID-19 hatine vaksinekirin? O Eré 0 Na
Eger eré, kengi G kijan vaksine: Roj: Vaksine:

Roj: Vaksine:

(Ji kerema xwe di dema vaksinelédané de karta xweya vaksinelédané yan her belgeyek din a
vaksinelédané bi xwe re binin.)

4. Eger we ! dozeya 1em a vaksina KOVID-19 stendibe:
Gelo we! pisti wé bertekek alerjiya heb(i? 0 Eré 0 Na
Gelo we! pisti wé bertekek meyina xwiné (tromboz) heb@? O Eré 0 Na

5. Gelo béguman hatiye ispat kir ku hn beré tisi vir(isa Korona (SARS-CoV-2) bane?
O Eré 0 Na
Eger bersiva te Eré ye, kengi?

(Li dGt enfeksiyona SARS-CoV-2, vaksineya 4 hefte heta 6 mehan pisti tespitkiriné té pésniyar
kirin).

6. Gel h(n tasi nexwesiyén kronik an kémasiya
parézbendiyé-é ne (ni bo nimdne ji ber kimyadermant,
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tepsina pergala parézbendiyé yan dermanén din)? OEré O Na

Eger bersiva te Eré ye, kijan?

7. Gelo we! késeya rawestana xwiné heye, gelo hiin dermané
rinker G zelalkera xwiné bi kar tinnin, yan beré tisi kémasiya sistema ewlehiyé biine
Trombocytopenia (kémbi{ina hejmara trombolan)? 0 Eré O Na

8. Gelo we?! alerjiyeke (Hestiyari) naskiri heye? OEré 0 Na

Eger bersiva te Belé ye, ¢i clreyek?

9. Gelo we! pisti vaksinekirina cudaya pésin, nisaneyén
alerjik, taya zéde, jixwecgln an bertekén din én ne-asayi
get tecriibe kiribGn? O Eré 0 Na

Eger bersiva te Belé ye, ci clreyek?

10. Gelo hiin! ducani ne? O Eré 0 Na

(PistT sémeha duyemin a ducaniyé, vaksinelédana bi vaksina mRNA té pésniyar kirin, Ié ne bi vaksina
vektor ku li vir hatiye nigas kirin)

IN(neré gandni ji dikare bersivé bide.
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Raziname derbaré Vaksinekirina pésilégirtini li hemberi COVID-19-é

— bi vaksena hilgir—

(Vaxzevria®, beré vaksina AstraZeneca COVID-19 ya AstraZeneca @ vaksina
Janssen® COVID-19 ya Johnson & Johnson)

Navé kesé/kesa ku té vaksinekirin (Pasnav, nav):

Rojban:
Navnisan:

Ez li ser naveroka pelé agahdariyé hin bam ( derfet ¢éb( ku ez bi pisporé xweya vaksiné re axavtinek
berfireh bikim.

o Min pirsek din tune ( bi zelalt guh nadin mijara sefafiyeta bijijki.
o Ez derheqé vaksinekirina pésniyari li hemberi COVID-19¢é bi vaksena hilgir razi me
o Ez bi vaksinekiriné nerazi me

Nivis:

Cih, Roj:

Tmzeya kesa/éku vaksiné werdigire Tmzeya pispor

An eger kesa/éku vaksinén dibe ne sareza be
Ji bo radestkirina razib(iné bisinin:
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imzeya nlineré qandni (sergér, Péskéskeré |énérina hiqlgqt an lénériné)

Ger kesa/é ku té vaksine kirin ne jéhati be ku razib(iné radest bike, ji kerema xwe nav ( hirguliyén
péwendiya kesa/é ku mafé dest(irdayiné heye (sergér, radestkaré |&énerina dadrési an sergér) ji bide:

Pasnav, nav:
Hejmara télefoné: E-mail:

Ev forma sabiqgeya bijiski ( raziname ji aliyé Deutsches Griines Kreuz e.V., Marburg bi altkariya Enistitlya (Robert-Koch)
Berlin, hatiye berhv kirin 0 mafé ¢apa vé parastiye. Tené dikare di nav hedefa xwe de ji bo karanina ne-bazirgani were
belavkirin G veguheztin. Her guherandin an serastkirinek gedexe ye.

Wesanger: Deutsches Griines Kreuz e.V., Marburg
Bi hevkariya Enstituya Robert Koch, Berlin
Capa 001 Guhertoya 006 (Roja 19-& Cotmeha 2021-an)
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