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ワクチン接種

on date month year have found

Certificate of Vaccinations
 　/　 　/　 

   

ใบรั บรองการฉีดวั คซีน

ข้ าพเจ้ า แพทย์

เพื่อรับรองว่าบุคคลที่มีรายชื่อข้ างต้ นได้ รับการฉีดวัคซีนดังต่อไปนี้แล้ ว

☐Influenza vaccine
☐Japanese encephalitis vaccine
☐Hepatitis A vaccine
☐Hepatitis B vaccine
☐Rabies vaccine
☐Pneumococcal vaccine
☐Dengue vaccine
☐Typhoid vaccine
☐Shingles vaccine
☐HPV vaccine
☐Others

สรุปความเห็นและข้ อแนะนำของแพทย์  

ลงชื่อ แพทย์ผู้ ตรวจ

เป็ นแพทย์ขึ้นทะเบียนใบอนุญาตที่ 
I , Dr. , a M.D. holding medical license No.

ได้ ทำการตรวจร่างกายของ เมื่อวันที่ เดือน พบว่า 
Examined Mr./Mrs./Miss

This is to certify that the person listed above has recived the following vaccinations:
下記のワクチンを接種したことを証明します。

インフルエンザワクチン
日本脳炎ワクチン
A型肝炎ワクチン
B型肝炎ワクチン
狂犬病ワクチン
肺炎球菌ワクチン
デング熱ワクチン
腸チフスワクチン
帯状疱疹ワクチン
HPVワクチン
（ ）

Doctor’s comment

Signature Physician
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