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Vor-, Nachname, Adresse, Geburtsdatum AUFKLÄRUNGS-
MERKBLATT

Zur Schutzimpfung gegen
COVID-19 

(Corona Virus Disease 2019)
mit mRNA-Impfstoffen –

(Comirnaty® von BioNTech / Pfizer und Spikevax®,  
ehemals COVID-19 Vaccine Moderna® von Moderna)  

Diese Informationen liegen in leichter Sprache und 
Fremdsprachen vor:

www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Materialien/
COVID-19-Aufklaerungsbogen-Tab.html

Stand: 19. August 2021
(dieses Aufklärungsmerkblatt wird laufend aktualisiert)

Was ist COVID-19?

Coronaviren sind seit Jahrzehnten bekannt. Seit dem 
Jahreswechsel 2019 / 2020 zirkuliert weltweit ein 
neuartiges Coronavirus, das SARS-Coronavirus-2 
(SARS-CoV-2), welches der Erreger der Krankheit 
COVID-19 (Corona Virus Disease 2019) ist.

Zu den häufigen Krankheitszeichen von COVID-19 
zählen trockener Husten, Fieber, Atemnot sowie ein 
vorübergehender Verlust des Geruchs- und Ge-
schmackssinnes.

Auch ein allgemeines Krankheitsgefühl mit Kopf- 
und Gliederschmerzen, Halsschmerzen und Schnup-
fen wird beschrieben. Seltener berichten Patienten 
über Magen-Darm-Beschwerden, Bindehautentzün-
dung und Lymphknotenschwellungen. Folgeschä-
den am Nerven- oder Herz-Kreislaufsystem sowie 
langanhaltende Krankheitsverläufe sind möglich. 
Obwohl ein milder Verlauf der Krankheit häufig ist 
und die meisten Erkrankten vollständig genesen, 
kommen auch schwere Verläufe beispielsweise mit 
Lungenentzündung vor, die zum Tod führen können. 
Insbesondere Kinder und Jugendliche haben zu-
meist milde Krankheitsverläufe; schwere Verläufe 
sind in dieser Altersgruppe selten und kommen 
meist bei bestehenden Vorerkrankungen vor.

Neben dem Vermeiden einer Infektion durch Beach-
tung der AHA + A + L-Regeln (Abstand halten, Hygi-
ene beachten, Alltag mit Maske, Corona-Warn-App 
herunterladen, regelmäßiges Lüften) bietet die Imp-
fung den bestmöglichen Schutz vor einer Erkrankung.

Um welchen Impfstoff handelt es sich?
Es sind mehrere Impfstoffe gegen COVID-19 zuge-
lassen, die geeignet sind, um sich individuell vor 
COVID-19 zu schützen und die Pandemie zu be-
kämpfen. Die hier besprochenen mRNA-CO-
VID-19-Impfstoffe (Comirnaty® von BioNTech / Pfizer 
und Spikevax®, ehemals COVID-19 Vaccine Moder-
na® von Moderna) sind genbasierte Impfstoffe, die 
auf der gleichen neuartigen Technologie beruhen. 

Weitere mRNAImpfstoffe werden geprüft, sind aber 
derzeit noch nicht zugelassen.

mRNA (Boten-RNA oder messenger Ribonukleinsäu-
re) ist die „Bauanleitung“ für jedes einzelne Eiweiß 
des Körpers und ist nicht mit der menschlichen Er-
binformation − der DNA − zu verwechseln. In den 
mRNA-Impfstoffen gegen COVID-19 ist eine „Bau-
anleitung“ für einen einzigen Baustein des Virus (das

sogenannte Spikeprotein) enthalten. Die COVID-19- 
mRNA-Impfstoffe enthalten keine vermehrungsfähi-
gen Impfviren, d. h. geimpfte Personen können auch 
keine Impfviren auf andere Personen übertragen.

Die in den Impfstoffen enthaltene mRNA wird nach 
der Impfung nicht ins menschliche Erbgut einge-
baut, sondern nach Eintritt in die Zellen (vor allem in 
Muskelzellen an der Impfstelle und in bestimmten 
Abwehrzellen) „abgelesen“, woraufhin diese Zellen 
dann das Spikeprotein selbst herstellen. Die so vom 
Körper des Geimpften gebildeten Spikeproteine 
werden vom Immunsystem als Fremdeiweiße er-
kannt; in der Folge werden Antikörper und Abwehr-
zellen gegen das Spikeprotein des Virus gebildet. 
So entsteht eine schützende Immunantwort.

Die im Impfstoff enthaltene mRNA wird im Körper 
nach einigen Tagen abgebaut. Dann wird auch kein 
Viruseiweiß (Spikeprotein) mehr hergestellt.

Wie wird der Impfstoff verabreicht?
Der Impfstoff wird in den Oberarmmuskel gespritzt. 
Der Impfstoff muss 2-mal verabreicht werden. Zwi-
schen der 1. und 2. Impfung sollten 3 bis 6 Wochen 
(Comirnaty®) bzw. 4 bis 6 Wochen (Spikevax®) lie-
gen. Bei der 2. Impfung soll gegenwärtig der glei-
che Impfstoff desselben Herstellers verwendet wer-
den wie bei der 1. Impfung.

Eine Ausnahme gilt bei Personen, bei denen bei der 
1. Impfung der COVID-19-Vektor-Impfstoff Vaxzev-
ria® von AstraZeneca verwendet wurde. Für diese
Personen empfiehlt die Ständige Impfkommission
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beim Robert Koch-Institut (STIKO) zurzeit, die 2. 
Impfung mit einem mRNA-Impfstoff (Comirnaty® 
oder Spikevax®) mindestens 4 Wochen nach der 1. 
Impfung mit Vaxzevria® durchzuführen. Grund für 
diese Empfehlung ist die laut aktuellen Studiener-
gebnissen überlegene Immunantwort nach dieser 
sogenannten heterologen Impfserie (1. Impfung mit 
Vaxzevria® gefolgt von 2. Impfung mit Comirnaty® 
oder Spikevax®) gegenüber der homologen Impfse-
rie mit Vaxzevria® (1. und 2. Impfung mit Vaxzevria®). 
Die Immunantwort nach dieser heterologen Impfse-
rie (1. Impfung mit Vaxzevria® gefolgt von 2. Impfung 
mit Comirnaty® oder Spikevax®) ist nach diesen Stu-
dienergebnissen mit der Immunantwort nach zwei 
Impfungen mit einem mRNA-Impfstoff (Comirnaty® 
oder Spikevax ®) vergleichbar. Zudem kann mit dem 
kürzeren Impfabstand bei dieser heterologen Impf-
serie (1. Impfung mit Vaxzevria® gefolgt von 2. Imp-
fung mit Comirnaty® oder Spikevax® nach mindes-
tens 4 Wochen) eine vollständige Immunisierung in 
einem kürzeren Zeitrahmen erreicht werden. Studie-
nergebnisse deuten auch darauf hin, dass die Ne-
benwirkungen dieser heterologen Impfserie (1. Imp-
fung mit Vaxzevria® gefolgt von 2. Impfung mit 
Comirnaty® oder Spikevax®) mit den hier im Folgen-
den dargestellten vergleichbar sind.

Impfung nach nachgewiesener Infektion

Personen, die eine Infektion mit dem neuartigen Co-
ronavirus durchgemacht haben, sollen zurzeit ledig-
lich 1 Impfstoffdosis erhalten, sofern bei ihnen keine 
Immunschwäche vorliegt. Ist die Infektion mit Krank-
heitszeichen einhergegangen, soll die Impfung in 
der Regel 6 Monate nach der Erkrankung erfolgen, 
frühestens jedoch 4 Wochen danach. Bei einer Infek-
tion ohne Krankheitszeichen kann die Impfung ab 4 
Wochen nach der Diagnose erfolgen. Auch in Fällen, 
in denen seit der Diagnosestellung mehr als 6 Mo-
nate vergangen sind, reicht 1 Impfstoffdosis aus. Ob 
und wann bei diesen Personen später eine 2. Impf-
stoffdosis notwendig ist, lässt sich derzeit laut STIKO 
noch nicht sagen. Bei Personen, bei denen nach der 
1. Impfstoffdosis eine Infektion mit dem neuartigen
Coronavirus sicher nachgewiesen wurde, sollte laut
STIKO-Empfehlung die 2. Impfstoffdosis in der Re-
gel 6 Monate nach Genesung bzw. nach der Diagno-
se verabreicht werden, frühestens jedoch 4 Wochen
danach. Es gibt keine Hinweise, dass die Impfung
eine Gefährdung darstellt, wenn man in der Vergan-
genheit eine Infektion durchgemacht hat.

Auffrischimpfungen mit mRNA-Impfstoffen
(Comirnaty® oder Spikevax®)

Personen, bei denen nach einer vollständigen Imp-
fung möglicherweise keine ausreichende oder eine 
schnell nachlassende Immunantwort vorliegt, wird 
eine Auffrischimpfung bzw. eine weitere Impfung im 
Sinne einer gesundheitlichen Vorsorge angeboten. 
Zu diesen Personen gehören insbesondere Bewoh-
nerinnen und Bewohner von Pflegeeinrichtungen, 
Einrichtungen für Menschen mit Behinderungen und 
weiteren Einrichtungen mit vulnerablen Gruppen, 
Personen mit einer Immunschwäche oder Im-

munsuppression sowie pflegebedürftige Menschen 
in ihrer eigenen Häuslichkeit und Menschen ab 80 
Jahren. Auch Personen, die eine vollständige Impf-
serie mit einem Vektor-Impfstoff erhalten haben, 
wird im Sinne einer gesundheitlichen Vorsorge eine 
weitere Impfung angeboten: Dies betrifft Personen, 
die 2 Impfstoffdosen Vaxzevria® von AstraZeneca 
oder 1 Impfstoffdosis COVID-19 Vaccine Janssen® 
von Janssen Cilag International / Johnson & John-
son oder die 1 Impfstoffdosis eines Vektor-Impfstoffs 
nach einer nachgewiesenen Infektion mit dem neu-
artigen Coronavirus erhalten haben. Die Auffri-
schimpfung bzw. zusätzliche Impfung wird mit einer 
1-maligen Impfstoffdosis mit einem der beiden mR-
NA-Impfstoffe (Comirnaty® oder Spikevax®) frühes-
tens 6 Monate nach Abschluss der ersten Impfserie
durchgeführt. Bislang liegen nur beschränkt Erkennt-
nisse aus Studien und noch kein Beschluss der STI-
KO direkt zu Auffrischimpfungen mit COVID-19-
Impfstoffen vor. Auf der Grundlage allgemeiner wis-
senschaftlicher Erkenntnisse zu Impfstoffen wird da-
von ausgegangen, dass die Wirkung und Nebenwir-
kungen dieser Auffrischimpfung mit den hier im
Folgenden dargestellten vergleichbar sind.

Wie wirksam ist die Impfung?
Die verfügbaren COVID-19-mRNA-Impfstoffe sind 
hinsichtlich der Wirksamkeit und auch der mögli-
chen Impfreaktionen und Komplikationen vergleich-
bar. Nach derzeitigem Kenntnisstand bietet eine 
vollständige Impfung mit COVID-19-mRNA-Impf-
stoffen bei Personen ab 16 Jahren (Comirnaty®) bzw. 
bei Personen ab 18 Jahren (Spikevax®) eine hohe 
Wirksamkeit von etwa 95 %. Das bedeutet: Die 
Wahrscheinlichkeit, an COVID-19 zu erkranken, war 
bei den vollständig gegen COVID-19 geimpften 
Personen um etwa 95 % geringer als bei den nicht 
geimpften Personen. Die Wirksamkeit in Bezug auf 
die Verhinderung einer schweren COVID-19-Erkran-
kung (also zum Beispiel einer Behandlung im Kran-
kenhaus) war etwa 85 %. Aktuelle Studien deuten 
darauf hin, dass die Impfstoffe auch schwere Erkran-
kungen durch derzeit bekannte Virusvarianten mit 
vergleichbarer Wirksamkeit verhindern können. Das 
bedeutet: Wenn eine mit einem COVID-19-Impfstoff 
vollständig geimpfte Person mit dem Erreger in 
Kontakt kommt, wird sie mit hoher Wahrscheinlich-
keit nicht erkranken. Wie lange dieser Impfschutz 
anhält, ist derzeit noch nicht bekannt.

Impfung von Kindern und Jugendlichen zwischen
12 und 17 Jahren:

In klinischen Studien zeigte eine vollständige Imp-
fung mit Comirnaty® bei 12- bis 15-Jährigen bzw. mit 
Spikevax® bei 12- bis 17-Jährigen eine Wirksamkeit 
gegenüber einer COVID-19-Erkrankung von bis zu 
100 %. Bei beiden mRNA-Impfstoffen ist davon aus-
zugehen, dass die Wirksamkeit in Bezug auf eine 
schwere COVID-19-Erkrankung ähnlich hoch ist. 

Auch wenn Sie bzw. Ihr Kind geimpft sind, ist es not-
wendig, dass Sie weiterhin die AHA + A + L-Regeln 
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beachten und somit sich und Ihre Umgebung schüt-
zen. Gründe dafür sind, dass der Schutz nicht sofort 
nach der Impfung einsetzt und auch nicht bei allen 
geimpften Personen gleichermaßen vorhanden ist. Zu-
dem können geimpfte Personen das Virus (SARSCoV-2) 
weiterverbreiten, auch wenn das Risiko im Vergleich zu 
ungeimpften Personen deutlich vermindert ist.

Wer sollte gegen COVID-19 geimpft werden?
Comirnaty® und Spikevax® sind für Personen ab 12 
Jahren zugelassen. 

Die STIKO empfiehlt die Impfung gegen COVID-19 
für Personen ab 12 Jahren. Beide hier beschriebe-
nen mRNA-COVID-19-Impfstoffe können für diese 
Altersgruppe verwendet werden.

Kinder und Jugendliche im Alter von 12 bis 17 Jahren:

Die STIKO empfiehlt die Impfung mit mRNA-Impf-
stoffen inzwischen allgemein für Kinder und Jugend-
liche ab 12 Jahren, also nicht mehr im Wesentlichen 
beschränkt auf Kinder und Jugendliche mit be-
stimmten Vorerkrankungen, da der Nutzen der Imp-
fung die Risiken überwiegt. Zu Nutzen und Risiken 
der Impfung siehe auch oben „Wie wirksam ist die 
Impfung?“ sowie unten „Welche Impfreaktionen 
können nach der Impfung auftreten?“ und „Sind 
Impfkomplikationen möglich?“.

Wer soll nicht geimpft werden?
Kinder bis einschließlich 11 Jahre, für die aktuell kein 
Impfstoff zugelassen ist, sollen nicht geimpft werden. 

Wer an einer akuten Krankheit mit Fieber (38,5 °C 
oder höher) leidet, soll erst nach Genesung geimpft 
werden. Eine Erkältung oder gering erhöhte Tempe-
ratur (unter 38,5 °C) ist jedoch kein Grund, die Imp-
fung zu verschieben. Bei einer Überempfindlichkeit 
gegenüber einem Impfstoffbestandteil sollte nicht 
geimpft werden: Bitte teilen Sie der Impfärztin / dem 
Impfarzt vor der Impfung mit, wenn Sie Allergien ha-
ben. Wer nach der 1. Impfung eine allergische So-
fortreaktion (Anaphylaxie) hatte, sollte die 2. Imp-
fung nicht erhalten. 

Zur Anwendung der COVID-19-mRNA-Impfstoffe in 
der Schwangerschaft liegen noch keine ausreichen-
den Erfahrungen vor. Die STIKO empfiehlt die gene-
relle Impfung in der Schwangerschaft derzeit nicht – 
unabhängig von der Art des COVID-19-Impfstoffes. 
In Einzelfällen kann Schwangeren aber nach Nut-
zen-Risiko-Abwägung und nach ausführlicher Aufklä-
rung eine Impfung ab dem 2. Schwangerschaftsdrit-
tel mit einem mRNAImpfstoff (Comirnaty® oder 
Spikevax®) angeboten werden. Bei der Nutzen-Risi-
ko-Abwägung sollten Vorerkrankungen, die ein ho-
hes Risiko für einen schweren Verlauf der CO-
VID-19-Erkrankung darstellen, oder Lebensumstände 
mit einem hohen Risiko, sich mit SARS-CoV-2 anzu-
stecken beachtet werden. Die STIKO hält es für sehr 
unwahrscheinlich, dass eine Impfung der Mutter 

während der Stillzeit ein Risiko für den gestillten 
Säugling darstellt. 

Wie verhalte ich mich vor und nach der 
Impfung? 
Zu anderen Impfungen soll ein Abstand von mindes-
tens 14 Tagen eingehalten werden. 

Wenn Sie nach einer früheren Impfung oder anderen 
Spritze ohnmächtig geworden sind, zu Sofortallergi-
en neigen oder andere Reaktionen hatten, teilen Sie 
dies bitte der Impfärztin / dem Impfarzt vor der Imp-
fung mit. Dann kann sie / er Sie nach der Impfung 
gegebenenfalls länger beobachten.

Bitte teilen Sie der Ärztin / dem Arzt vor der Impfung 
mit, wenn Sie an einer Gerinnungsstörung leiden 
oder gerinnungshemmende Medikamente einneh-
men. Sie können unter Einhaltung einfacher Vor-
sichtsmaßnahmen geimpft werden. Es spricht nichts 
gegen eine Impfung bei Personen mit einer Immun-
schwäche. Es ist jedoch möglich, dass die Impfung 
bei diesen Personen nicht so wirksam ist. Bitte teilen 
Sie der Ärztin / dem Arzt vor der Impfung auch mit, 
wenn Sie nach einer Impfung in der Vergangenheit 
eine allergische Reaktion hatten oder Allergien ha-
ben. Die Ärztin / der Arzt wird mit Ihnen abklären, 
ob etwas gegen die Impfung spricht.

Es ist ratsam, in den ersten Tagen nach der Impfung 
außergewöhnliche körperliche Belastungen und 
Leistungssport zu vermeiden. Bei Schmerzen oder 
Fieber nach der Impfung (s. „Welche Impfreaktionen 
können nach der Impfung auftreten?“) können 
schmerzlindernde / fiebersenkende Medikamente 
eingenommen werden. Ihre Hausärztin / Ihr Hausarzt 
kann Sie hierzu beraten.

Welche Impfreaktionen können nach der 
Impfung auftreten?
Nach der Impfung mit den mRNA-Impfstoffen kann 
es als Ausdruck der Auseinandersetzung des Kör-
pers mit dem Impfstoff zu Lokal- und Allgemeinreak-
tionen kommen. Diese Reaktionen treten meist in-
nerhalb von 2 Tagen nach der Impfung auf und 
halten selten länger als 3 Tage an. Die meisten Reak-
tionen sind bei älteren Personen etwas seltener als 
bei jüngeren Personen zu beobachten. Die Impfre-
aktionen sind zumeist mild oder mäßig ausgeprägt 
und treten etwas häufiger nach der zweiten Impfung 
auf.

Comirnaty®:
Sehr häufig auftretende Impfreaktionen (bei mehr 
als 10 % der Personen) können abhängig vom Alter 
berichtet werden: 

Personen ab 16 Jahren: 

Die am häufigsten berichteten Impfreaktionen in 
den Zulassungsstudien waren Schmerzen an der Ein-
stichstelle (mehr als 80 %), Ermüdung (mehr als 60 
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%), Kopfschmerzen (mehr als 50 %), Muskelschmer-
zen und Schüttelfrost (mehr als 30 %), Gelenk-
schmerzen (mehr als 20 %), Fieber und Schwellung 
der Einstichstelle (mehr als 10 %).

Kinder und Jugendliche zwischen 12 und 15 Jahren:

Die in den Zulassungsstudien am häufigsten berich-
teten Impfreaktionen nach Gabe von Comirnaty® 
waren im zumeist 2-monatigen Beobachtungszeit-
raum: Schmerzen an der Einstichstelle (mehr als 90 
%), Ermüdung und Kopfschmerzen (mehr als 70 %), 
Muskelschmerzen und Schüttelfrost (mehr als 40 %), 
Gelenkschmerzen und Fieber (mehr als 20 %).

In den Zulassungsstudien, die alle Studienteilneh-
merinnen und Studienteilnehmer ab 12 Jahren be-
rücksichtigen, wurden folgende Impfreaktionen bei 
weniger als 10 % der Personen berichtet: Häufig 
(zwischen 1 % und 10 %) traten Übelkeit und Rötung 
der Einstichstelle auf. Gelegentlich (zwischen 0,1 % 
und 1 %) traten Lymphknotenschwellungen, Schlaflo-
sigkeit, Schmerzen im Impfarm, Unwohlsein, Juck-
reiz an der Einstichstelle sowie Überempfindlich-
keitsreaktionen (z. B. allgemeiner Ausschlag und 
Juckreiz) auf. Seit Einführung der Impfung wurde au-
ßerdem sehr häufig (bei 10 % oder mehr) über 
Durchfall und häufig (zwischen 1 % und 10 %) über 
Erbrechen berichtet.

Spikevax®:
Sehr häufig auftretende Impfreaktionen (bei mehr 
als 10 % der Personen) können abhängig vom Alter 
berichtet werden:

Personen ab 18 Jahren: 

Die am häufigsten berichteten Impfreaktionen in 
den Zulassungsstudien waren Schmerzen an der Ein-
stichstelle (mehr als 90 %), Müdigkeit (70 %), Kopf- 
und Muskelschmerzen (mehr als 60 %), Gelenk-
schmerzen und Schüttelfrost (mehr als 40 %), 
Übelkeit oder Erbrechen (mehr als 20 %), Schwel-
lung oder Schmerzempfindlichkeit der Lymphknoten 
in der Achselhöhle, Fieber, Schwellung und Rötung 
an der Einstichstelle (jeweils mehr als 10 %). Häufig 
(zwischen 1 % und 10 %) wurde über allgemeinen 
Ausschlag sowie Ausschlag, Rötung oder Nessel-
sucht an der Einstichstelle berichtet. Gelegentlich 
(zwischen 0,1 % und 1 %) trat Juckreiz an der Ein-
stichstelle auf.

Kinder und Jugendliche zwischen 12 und 17 Jahren:

Die am häufigsten berichteten Impfreaktionen wa-
ren: Schmerzen an der Einstichstelle (mehr als 90 %), 
Kopfschmerzen und Müdigkeit (mehr als 70 %), Mus-
kelschmerzen (mehr als 50 %), Schüttelfrost (mehr als 
40 %), Schwellung oder Schmerzempfindlichkeit der 
Lymphknoten in der Achselhöhle und Gelenk-
schmerzen (mehr als 30 %), Übelkeit oder Erbrechen, 
Schwellung und Rötung an der Einstichstelle (mehr 
als 20 %) sowie Fieber (mehr als 10 %).

Folgende Impfreaktionen wurden bei weniger als 10 
% der Personen (betrifft alle Altersgruppen ab 12 Jah-

ren) berichtet: Häufig (zwischen 1 % und 10 %) traten 
Rötung, Ausschlag und Nesselsucht an der Impfstelle, 
teilweise verzögert sowie allgemeiner Ausschlag auf. 
Gelegentlich (zwischen 0,1 % und 1 %) kam es zu 
Juckreiz an der Einstichstelle und zu Schwindel.

Sind Impfkomplikationen möglich?
Impfkomplikationen sind über das normale Maß ei-
ner Impfreaktion hinausgehende Folgen der Imp-
fung, die den Gesundheitszustand der geimpften 
Person deutlich belasten.

In den umfangreichen klinischen Prüfungen vor der 
Zulassung wurden nach Gabe der mRNA-Impfstoffe 
selten (zwischen 0,1 % und 0,01 %) Fälle von akuter 
Gesichtslähmung beobachtet (Comirnaty®: 4 Fälle 
nach Gabe des Impfstoffs; Spikevax®: 3 Fälle nach 
Gabe des Impfstoffs und 1 Fall in der Kontrollgrup-
pe). In allen Fällen bildete sich die Gesichtslähmung 
nach einigen Wochen zurück. Diese Gesichtsläh-
mungen stehen möglicherweise im ursächlichen Zu-
sammenhang mit der Impfung. Überempfindlich-
keitsreaktionen wurden in seltenen Fällen (zwischen 
0,1 % und 0,01 %) beobachtet: Nesselsucht oder 
Gesichtsschwellung nach Gabe von Comirnaty® und 
2 Fälle von Gesichtsschwellung nach Gabe von Spi-
kevax®.

Seit Einführung der Impfung wurden in sehr seltenen 
Fällen anaphylaktische Reaktionen (allergische So-
fortreaktionen) berichtet. Diese traten kurz nach der 
Impfung auf und mussten ärztlich behandelt werden. 
Ebenfalls seit Einführung der Impfung wurden nach 
Gabe der mRNA-Impfstoffe sehr selten Fälle von 
Herzmuskel- und Herzbeutelentzündungen (Myokar-
ditis und Perikarditis) beobachtet. Diese Fälle traten 
hauptsächlich innerhalb von 14 Tagen nach der Imp-
fung, häufiger nach der 2. Impfung und häufiger bei 
jüngeren Männern auf. Einige ältere Personen bzw. 
Personen mit Vorerkrankungen verstarben.

Bisher wurden in Deutschland mehrere Millionen 
Dosen der mRNA-COVID-19-Impfstoffe verabreicht. 
Die bisher an das Paul-Ehrlich-Institut gemeldeten 
unerwünschten Reaktionen nach Impfung mit mR-
NAImpfstoffen waren vor allem vorübergehende Lo-
kalund Allgemeinreaktionen. Anaphylaktische Reak-
tionen (allergische Sofortreaktionen) wurden sehr 
selten nach Impfung mit den beiden mRNA-Impf-
stoffen berichtet. Fälle von Herzmuskel- oder Herz-
beutelentzündungen sind sowohl bei Kindern und 
Jugendlichen als auch bei Erwachsenen ebenfalls 
sehr selten aufgetreten: Betroffen waren überwie-
gend männliche Jugendliche und junge Männer in 
den ersten 14 Tagen nach der 2. Impfstoffdosis und 
die Erkrankungen verliefen zumeist mild.

Grundsätzlich können – wie bei allen Impfstoffen – in 
sehr seltenen Fällen eine allergische Sofortreaktion 
bis hin zum Schock oder andere auch bisher unbe-
kannte Komplikationen nicht ausgeschlossen wer-
den.
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Wenn nach einer Impfung Symptome auftreten, wel-
che die oben genannten schnell vorübergehenden 
Lokal- und Allgemeinreaktionen überschreiten, steht 
Ihnen Ihre Hausärztin / Ihr Hausarzt selbstverständ-
lich zur Beratung zur Verfügung. Bei schweren Be-
einträchtigungen, Schmerzen in der Brust, Kurzat-
migkeit oder Herzklopfen begeben Sie sich bitte 
umgehend in ärztliche Behandlung.

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

In Ergänzung zu diesem Aufklärungsmerkblatt 
bietet Ihnen Ihre Impfärztin / Ihr Impfarzt ein 
Aufklärungsgespräch an. 

Anmerkungen

Ort / Datum

Unterschrift Ärztin / Arzt

Unterschrift der zu impfenden Person

AUFKLÄRUNGSMERKBLATT | Schutzimpfung gegen COVID-19 (Corona Virus Disease 2019) – mit mRNA-Impfstoffen | Seite 6 von 6

Bei fehlender Einwilligungsfähigkeit der zu impfen-
den Person: 

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

Das Paul-Ehrlich-Institut (PEI) führt eine Befragung 
zur Verträglichkeit der Impfstoffe zum Schutz gegen 
das neue Coronavirus (SARS-CoV-2) mittels Smart-
phone-App SafeVac 2.0 durch. Sie können sich inner-
halb von 48 Stunden nach der Impfung anmelden. 
Die Befragung ist freiwillig. 

in Kooperation mit

Ausgabe 1 Version 010 (Stand 19. August 2021)

Dieses Aufklärungsmerkblatt wurde vom Deutschen Grünen Kreuz
e.V., Marburg, in Kooperation mit dem Robert Koch-Institut,
Berlin, erstellt und ist urheberrechtlich geschützt. Es darf aus-
schließlich im Rahmen seiner Zwecke für eine nicht-kommerzielle
Nutzung vervielfältigt und weitergegeben werden. Jegliche Bear-
beitung oder Veränderung ist unzulässig.

Google Play App Store App Store Apple

Weitere Informationen zu COVID-19 und zur 
COVID-19-Impfung finden Sie unter 

www.corona-schutzimpfung.de
www.infektionsschutz.de
www.rki.de/covid-19-impfen
www.pei.de/coronavirus
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Schutzimpfung gegen
COVID-19 (Corona Virus Disease 2019)
mit mRNA-Impfstoff 
(Comirnaty® von BioNTech/Pfi zer und Spikevax®, 
ehemals COVID-19 Vaccine Moderna® von Moderna)

Stand: 19. August 2021

EINWILLIGUNGS-
ERKLÄRUNG

Ich habe den Inhalt des Aufklärungsmerkblattes zur Kenntnis genommen und hatte die Möglichkeit zu einem aus-
führlichen Gespräch mit meiner Impfärztin / meinem Impfarzt.

Ich habe keine weiteren Fragen und verzichte ausdrücklich auf das ärztliche Aufklärungsgespräch.

Ich willige in die vorgeschlagene Impfung gegen COVID-19 mit mRNA-Impfstoff ein.

Ich lehne die Impfung ab. 

Anmerkungen

Ort, Datum

Unterschrift der zu impfenden Person     Unterschrift der Ärztin / des Arztes

Bei fehlender Einwilligungsfähigkeit der zu impfenden Person:
Bei Sorgeberechtigten zusätzlich: Ich erkläre, dass ich von etwaigen anderen sorgeberechtigten Personen für die Einwilligung 
ermächtigt wurde. 

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

Falls die zu impfende Person nicht einwilligungsfähig ist, bitte auch Namen und Kontaktdaten der zur 
Einwilligung berechtigten Person (Sorgeberechtigte, Vorsorgeberechtigte oder BetreuerIn) angeben:

Name, Vorname

Telefonnr. E-Mail

EINWILLIGUNGS-
ERKLÄRUNG

Schutzimpfung gegen
COVID-19 (Corona Virus Disease 2019)

mit mRNA-Impfstoff
(Comirnaty® von BioNTech / Pfizer und 
Spikevax®, ehemals COVID-19 Vaccine Moderna® von Moderna)
Stand: 19. August 2021

Dieser Anamnese- und Einwilligungsbogen wurde vom Deutschen Grünen Kreuz e. V., Marburg, 
in Kooperation mit dem Robert Koch-Institut, Berlin, erstellt und ist urheberrechtlich geschützt. 
Er darf ausschließlich im Rahmen seiner Zwecke für eine nicht-kommerzielle Nutzung verviel-
fältigt und weitergegeben werden. Jegliche Bearbeitung oder Veränderung ist unzulässig.

Herausgeber Deutsches Grünes Kreuz e. V., Marburg
In Kooperation mit dem Robert Koch-Institut, Berlin 

Ausgabe 001 Version 008 (Stand 19. August 2021)

Name der zu impfenden Person (Name, Vorname)

Geburtsdatum

Anschrift

mRNA
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ANAMNESE
Schutzimpfung gegen

COVID-19 
(Corona Virus Disease 2019)

mit mRNA-Impfstoff 
(Comirnaty® von BioNTech/Pfizer und Spikevax®,  

ehemals COVID-19 Vaccine Moderna® von Moderna)

Diese Informationen liegen in leichter Sprache und 
Fremdsprachen vor:

www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Materialien/
COVID-19-Aufklaerungsbogen-Tab.html

Stand: 19. August 2021

ANAMNESE
Schutzimpfung gegen
COVID-19 (Corona Virus Disease 2019)

mit mRNA-Impfstoff
(Comirnaty® von BioNTech / Pfizer und 
Spikevax®, ehemals COVID-19 Vaccine Moderna® von Moderna)
Stand: 19. August 2021

1. Besteht bei Ihnen1 derzeit eine akute Erkrankung mit Fieber?
ja nein

2. Sind Sie1 in den letzten 14 Tagen geimpft worden?
ja nein

3. Wurden Sie1 bereits gegen COVID-19 geimpft?
ja nein

Wenn ja, wann und mit welchem Impfstoff?  Datum:  Impfstoff:

  Datum:   Impfstoff:
(Bitte bringen Sie Ihren Impfausweis oder anderen Impfnachweis zum Impftermin mit.)

4. Falls Sie1 bereits eine COVID-19-Impfung erhalten haben: Haben Sie1 danach eine allergische Reaktion entwickelt?
ja nein

5. Wurde bei Ihnen1 in der Vergangenheit eine Infektion mit dem neuartigen Coronavirus (SARS-CoV-2) sicher
nachgewiesen?

ja nein

Wenn ja, wann
(Nach einer Infektion mit SARS-CoV-2 wird empfohlen, die Impfung 4 Wochen bis 6 Monate nach Diagnosestellung durchzuführen. Bitte 
bringen Sie den Nachweis zum Impftermin mit.)  

6. Haben Sie1 chronische Erkrankungen oder leiden Sie1 an einer Immunschwäche (z. B. durch eine Chemotherapie,
immunsupprimierende Therapie oder andere Medikamente)?

ja nein

Wenn ja, welche

7. Leiden Sie1 an einer Blutgerinnungsstörung oder nehmen Sie blutverdünnende Medikamente ein?
ja nein

8. Ist bei Ihnen1 eine Allergie bekannt?
ja nein 

Wenn ja, welche 

9. Traten bei Ihnen1 nach einer früheren, anderen Impfung allergische Erscheinungen, hohes Fieber,
Ohnmachtsanfälle oder andere ungewöhnliche Reaktionen auf?

ja nein

Wenn ja, welche

10. Besteht zurzeit eine Schwangerschaft oder stillen Sie1?
ja nein

1 ggf. wird dies von der gesetzlichen Vertretungsperson beantwortet

Name der zu impfenden Person (Name, Vorname)

Geburtsdatum

Anschrift

Diese Informationen liegen in leichter Sprache und Fremdsprachen vor:
www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Materialien/COVID-19-Aufklaerungsbogen-Tab.html

mRNA
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Vor-, Nachname, Adresse, Geburtsdatum

Geburtsdatum:



KVWL-COVID-19 Impfbescheinigung V1.3 Stand 13.01.2021 

Impfbescheinigung 
Certificate of vaccination 

zur Schutzimpfung gegen 
COVID-19 

(Corona Virus Disease 2019) 

Impfzentrum des Landes NRW 
Wichtig: Für eine ausreichende Schutzwirkung des Impfstoffs müssen Sie zweimal mit dem gleichen 
Impfstoff geimpft werden. Bitte diese Bescheinigung unbedingt zur 2. Impfung mitbringen und 
vorlegen! 

Indikation gemäß STIKO: ¨̈ Alter ¨̈ medizinisch ¨̈ beruflich ¨̈ keine

Verwendeter Impfstoff / -produkt:  

¨ Comirnaty® (BioNTech/Pfizer) ¨ COVID-19 AstraZeneca ®      ¨ COVID-19 Vaccine Moderna ®

1. Impfung 2. Impfung

Ort d. Impfung (Stempel) / Nr. Impfstraße 

Datum / Uhrzeit der Impfung 

Personalien geprüft 

Aufklärungsbogen unterschrieben XXXXXXXXXXXXXXX 

Impffähigkeit festgestellt 

Einwilligung unterschrieben XXXXXXXXXXXXXXX 

Impfung durchgeführt 

Medizinische Dokumentation durchgeführt 

Chargenbezeichnung 1. Impfung 
(Etikett, wenn vorhanden) 

Chargenbezeichnung 2. Impfung 
(Etikett, wenn vorhanden) 

Unterschrift Arzt 

Allgemeiner Hinweis gemäß § 22 Abs. 3 Infektionsschutzgesetz (IfSG): Bei schweren Beeinträchtigungen nach der Impfung wenden Sie sich 
bitte an Ihren Hausarzt. Er ist, falls der Verdacht einer gesundheitlichen Schädigung besteht, die über das übliche Ausmaß einer Impfreaktion 
hinausgeht, verpflichtet, diesen dem zuständigen Gesundheitsamt namentlich zu melden (§ 6 Abs. 1 Nr. 3 IfSG). Im Falle eines Impfschadens kann 
Anspruch auf Entschädigung in entsprechender Anwendung der Vorschriften des Bundesversorgungsgesetzes bestehen (§ 60 Abs. 1 IfSG). Weitere 
Auskünfte erteilt das zuständige Gesundheitsamt.  

Allgemeiner Hinweis zum Schutz Ihrer Daten: Ihre Daten werden aufgrund des Behandlungsvertrages mit dem Land NRW gemäß 
Datenschutzgrundverordnung (DSGVO Art. 6 Abs. 1 b) für die gesetzlich vorgeschriebene Impfdokumentation verarbeitet und an bei der Organisation 
der Impfzentren beteiligte Stellen weitergeleitet. Ausführliche Datenschutzhinweise finden Sie im Internet unter www.kvwl.de/datenschutz. 

Vor-, Nachname, Adresse, 

Impfzentrum des Landes NRW

Wichtig: Bitte diese Bescheinigung unbedingt zur 2. Impfung mitbringen und vorlegen!

Indikation gemäß STIKO:      Alter           medizinisch           beruflich           keine

Verwendeter Impfstoff / -produkt:	   COVID-19 AstraZeneca®         COVID-19 Vaccine Janssen® 

 Comirnaty® (BioNTech/Pfizer)         COVID-19 Vaccine Moderna®
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Geburtsdatum der zu 
impfenden Person:
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