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POR MI'Y POR COLOMBIA, YO ME VACUNO

Seré exigido para entrar a zonas de riesgo

En caso de requerir el certificado Internacional de Vacunacion
o Profilaxis, solicite su transcripcion en los sitios autorizados.

h

Fabricante
y Lote

=
2
E

ol

Cons: 427y +5°C
Ratergelar,

Biologico | Dosis | Fecha
Sarampion 1
Rubéola
1
Toxoide 2
Tetanico 3
Diftérico
Td 4
5
iteangeeeco oy | C-g-iD
— | MENVEO?® 1dosis(05ml)
Etfg S1— Potprrascluginimecttle e
Eittﬂ E Cecjomada ManA
=5 < — Ui

K513 Sl Rduee =

Firma

- \_

wota

MinSalu

Certificado de Vacunacion del Adulto

d

\

1 PROSPERIDAD
PARA TODOS

—

Nombres:
Apellidos:

Documento

Fecha de
Nacimiento:

de identidad: C.C

/
X

Dia / ,5?

_,Z!Z 6,_!3(3\./

Pasaporte

?:Q‘Z

No 50 260 85

—

Meso '4' Aﬁo/ '-/[ ]‘Lé_ J
F— g

iolégico | Dosis| Fecha Fa?rﬂ%etigte Firma \
Contra
Fiebre
Amarilla i
%
Contra el s 1 .")‘1,-‘-&\ F;ﬁ ,J/ + ol
Influenza /zm,b g e /7 ow N
Virus de “7
Papiloma
"Humano
(2]
A S
%{auw}g 4 |Z e
A - b T
22 / \f&fféz/;/ X W



v

Este carné es valido en Colombia \ (i ] igggipfggég
Seré4 exigido para entrar a zonas de riesgo s '
Certificado de Vacunacion del Adulto
e /—
Consérvelo wouoss ]
En caso de requerir el certificado Internacional de Vacunacion Apellidos: Piaz
o Profilaxis, solicite su transcripcion en los sitios autorizados. S
? i [ de identidad: C.CA TI.  Pasaporte No. 52 280305
POR MI' Y POR COLOMBIA, YO ME VACUNO | \R“a%'i‘f’n%im; oelt 18 Fpale ¥ gl 197 106 =]
| | N @ ~
Biolégico | Dosis | Fecha Fa\?’t%‘%gte Firma Bioldgico | Dosis| Fecha Fa\t()n%agte Firma
S / )/ [/ AU ://)(
| 0 || ||| e [0n0F 2] e
" QL1797 " el arlle el
Toxoide [ 2 (S-S /agl Tl Conra Ug QS G 1 f
Dift{_édrico if;a - “)/_é(( Vé’}/ ;—‘/{J/JS// uenza \1 o ILB/C(Q N.J)‘lff()'” 3 H \\'V
L. fﬁu £ C Pk .
5 SE S/ LA DT G A -‘*‘/{ S’SL?I%%%
1 ’W/‘%"TZM/ TLOCUNE ,\/‘CY s Humano
HCon_tr_a 2 4072000 cunny o R By R =
\epatltlsB g 20-0)-27 Korwaurf Mm/)}t N «"’i?llﬂff Ui’(['fr/J ZC/ Sap-/01) 387“1033%;]5_
! A
=/



