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Tiem Chung
Can xuat trinh gidy té ca nhan dé dudc truy xuat hé sg (vi du nhu bang
lai xe, gidayd t tuy than tiéu bang hodc hd chiéu).
i Dinh ké&m ban sao gidy t& tly than cung véi phiéu yéu cau nay.

[ ] Yéeu cauH8 s Tiem ching [ | Yéu Cau Hé Sa Tiém Chung Vic-xin COVID-19

Thong Tin Bénh Nhan

Ho Tén Tén dém
Ngay sinh Dia chi
Thanh phé Tiéu bang M3 buu chinh

Thong Tin Ngudi Yéu Cau

Ho Tén Tén dém

Quan hé véi bénh nhan (1a bénh nhan, me cta bénh nhan, vv.) | Pia chi

Thanh phé Tiéu bang M3 buu chinh
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