Institucion vacunadora:

ALCALDRA BAYOR  Datos del Vacunado

Consulta Pablica

Fecha de generacion del carné: martes, 24 de noviembre de 2020 04:06

p.m.

Bé;'ma'“ Tipo de identificacion:

Nombres y Apellidos

Fecha de nacimiento:

Cédula de Ciudadania

JUAN CARLOS CHINOME RODRIGUEZ

Vacuha

Anti - Rabica

Antirrabica profilactica

BCG
DPT

DPT Acelular

Fiebre amarilla

Fiebre tifoidea

Hepatitis A

Hepatitis A, Hepatitis B

Hepatitis B

Influenza

Meningococo
Meningococo Conjugado
Meningococo Polisacarido
Neumo Conjugado

Neumo Polisacarido

Neumococo

01/08/1992

Dosis Fecha Nombre comercial
Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Cuarta dosis

Quinta dosis

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Unica

Unica

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Cuarta dosis

Quinta dosis

Refuerzo

Unica

12/10/2011

Primera dosis Stamaril

Primera dosis

Segunda dosis

Primera dosis

Segunda dosis

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

07/07/2012

Primera dosis Engerix B Adultos

Segunda dosis 17/01/2013 Engerix B Adultos

Tercera dosis 20/01/2014  Engerix B Adultos

Refuerzo 11/07/2014 Engerix B Adultos
Unica

Unica

Unica

Primera dosis

Unica

Primera dosis

Refuerzo

Primera dosis

Refuerzo

Numero de identificacion:

Lote

000000
03411002B
035L3004
035L3004

1033746764

Institucién vacunadora

UBA SANIDAD PORTUARIA TERMINAL
TERRESTRE

CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO QUIROGA
IPS TANIA SALUD TEUSAQUILLO
IPS TANIA SALUD TEUSAQUILLO
IPS TANIA SALUD TEUSAQUILLO



Institucion vacunadora:

Consulta Pablica Fecha de generacion del carné: martes, 24 de noviembre de 2020 04:06

5 p.m.
ALCALDRA BAYOR  Datos del Vacunado
Bé;'ﬂ:;’ Tipo de identificacion: Cédula de Ciudadania Numero de identificacion: 1033746764

Nombres y Apellidos

Fecha de nacimiento:

JUAN CARLOS CHINOME RODRIGUEZ

01/08/1992

Sarampién y Rubéola

Td

Toxoide Tetanico

Toxoide Tetanico Diftérico

Triple viral

Varicela

Varicela + Triple Viral

VPH Bivalente

VPH Tetravalente

Primera dosis
Adicional
Adicional
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis
Quinta dosis
Refuerzo
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis
Quinta dosis
Refuerzo

Primera dosis

Tercera dosis

Primera dosis

07/07/2012 Tetavax 000000 CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO QUIROGA
Segunda dosis 17/01/2013  Tetavax 16012003E IPS TANIA SALUD TEUSAQUILLO

20/01/2014  Tetavax 160A3001F IPS TANIA SALUD TEUSAQUILLO

07/07/2012  Priorix 000000 CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO QUIROGA

Primera dosis
Primera dosis
Segunda dosis
Refuerzo
Unica

Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Primera dosis
Segunda dosis

Tercera dosis



L ] @
Pagi na N° 1
Fecha ingreso : 28/ 09/2018 08:56: 07 AM

RO R e prpreston ¢ DGR DREm A A
01-E01-1086850
No. de Orden : E0O1-1086850 No. Interno : E0O1l-1086850
Paci ente . CHI NOME RODRI GUEZ JUAN CARLOS Edad 26 a2 mo0od
Docunmento Id : 1033746764 Tel éf ono 1 8125714
Enpresa . PARTI CULAR E- Mai | : JUANKCHI NOVE@nai | . ¢
Sede . LAGO No. Autoriza:
VZG * SALCRL
Exanen Resul t ado Uni dades Val ores de referencia
M CRCELI SAS

VARl CELA ZOSTER AC |G G
VARI CELA ZCSTER AC I1G G 15. 18 0 - 0

SE SUGI ERE CORRELACI ONAR CON HI STORI A CLi NI CA
VALORES DE REFERENCI A:

Negativo: Menor de 9
Dudoso: 9 - 11
Positivo: Mayor a 11

Tecni ca: M CRCELI SA
Validé: Reg 13861958 DI EGD TARAZONA GONZALEZ

FI RVA

Director Qperativo Laboratorio . -

LU S FERNANDO VASQUEZ VALENCI A REG 15959351

Nota: |a enpresa no se responsabiliza por ennendaduras real i zadas a este reporte

Bogoté (1) 542 1110. Pereira (6) 325 4200. Manizalez (5) 8867191. Clcuta (7) 572 1055. Ibagué (8) 264 1639. Girardot (8) 835 0528.
Bucaramanga (7) 645 9990. Zipaquira (1) 851 0493. Chiquinquira (8) 851 0493. Valledupar (5) 5898339.



