“Colombia A4

Esquema de Vacunacion
VACCINATION CERTIFICATE - COLOMBIA

QR DE AUTENTICIDAD
P & Nombres y apellidos / Full name Tipo de identificacion / 1D Type
YURANIS DEL CARMEN AYALA BARRIOS CEDULA DE CIUDADANIA
Numero de identificacion / 1D Number Fecha de nacimiento / Date of birth Pais nacimiento / Country of birth
1 0 6 7 0 9 0 6 6 6 17/12/1984 COLOMBIA
Numero de contacto (mévil) / Phone number Correo electronico / e-mail
o 3108542666 YURANISAYALA1784@GMAIL.COM
ID: b0331ff5-568e-4d1b-9f3d-e02108222fclf

Datos de Vacunacion / Vaccination detail

Fecha de aplicacion
Edad Vacuna Dosis Laboratorio Numero de |PS Vacunadora Nombres y apellidos del

vacunador

Sin :’;ﬁf de D Adulto Primera 2015 024130028 MADRID IPS CORVESALUD

Sin rango de ] UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD
odad COVID PFIZER Primera 7 4 2021 PFIZER ER1742 SIMON BOLIVAR JHON JAIRO SUAREZ PINTO

Sin rango de COVID PFIZER Segunda 14 5 2021 PFIZER ETeoz4  UNIDADDE SERVICIOS DE SALUD ;1 BERNAL ZAMORA
edad EL TUNAL

. ) UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD
Sin g de COVID MODERNA RZ::':Z'O 29 11 2021 MODERN’:;‘:‘AV;'}FE“L‘ WD 940875 CENTRO DE SERVICIOS YESICA PAOLA PAEZ PADILLA
ESPECIALIZADO

Sin rango de Segundo CENTRO DE ATENCION ENSALUD =~ MARLON STIVEN BELTRAN
odad COVID PFIZER Refuerzo 22 8 2022 PFIZER PCA0074 CAFAM FLORESTA BOHORQUEZ

Sin rango de . UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD &
odad COVID PFIZER Adicional 6 9 2023 PFIZER 2F1077A ENGATIVA CALLE 80 YULI MILENA REYES PENA

El Ministerio de Salud y Proteccion Social certifica quelos datos aqui dispuestos The Mnistery of Health and Social Protection certifiesthat the information i n this

fueron extraidos del Sistema delnformacién PAIWEB del Programa Ampliado de docume_ntm{ as extractedﬂ:om PAIWEB, . accordl_ng t otheWide I_’rogram

Inmunizaciones - PA. oflnmynlz_gtlon - PAl (byitsacronymi nspanish:ProgramaAmpliado de

Inmunizacion)

Este Certificado Digital de Vacunacion acredita que la persona identificada ha Th's. Digital Certificate of Vam_nau_on certifies that the_ holder (_)fth|s document has

recibido las dosis del esquema de vacunacion aqui descritas. received the doses of the vaccination schedu-le as itis described here.

Para validar la autenticidad de este documento, por favor escanee el codigo QR To validate the authenticity of this document, please scan the QR code that

que debe abrir la pagina. should open the page.

Pag. 1de 1



Institucion vacunadora: 110013029103

Fecha de generacion del carné:  jueves, 28 de noviembre de 2024 11:50
a.m.

SECRETARIA DE SALUD Datos del Vacunado

Tipo de identificacién: Cédula de Ciudadania
Numero de identificacion: 1067090666
Nombres y Apellidos YURANIS DEL CARMEN AYALA BARRIOS

Fecha de nacimiento: 17/12/1984

Vacuna Dosis Fecha Nombre comercial Lote Institucién vacunadora

Anti - Rabica Primer refuerzo
Segundo refuerzo
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis
Quinta dosis
Refuerzo

Antirrébica profilactica Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Primer refuerzo
Segundo refuerzo
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis
Quinta dosis
Refuerzo
Cuarta dosis
Quinta dosis

BCG Unica

COVID - 19 Primera dosis 07/04/2021  Pfizer ER1742 UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SIMON
BOLIVAR

Segunda dosis 14/05/2021  Pfizer ET6924 UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD EL TUNAL
DPT Unica
DPT Acelular Unica
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Primer refuerzo
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis

Quinta dosis



SECRETARIA DE SALUD Datos del Vacunado
Tipo de identificacién:
Nuamero de identificacion:
Nombres y Apellidos
Fecha de nacimiento:
DPT Acelular Refuerzo

Fiebre amarilla

Fiebre tifoidea

Hepatitis A

Hepatitis A, Hepatitis B

Hepatitis B

Hepatitis B segundo
esquema

Influenza

Meningococo
Meningococo Conjugado
Meningococo Polisacéarido
Neumo Conjugado

Neumo Polisacéarido

Neumococo

Neumococo Trece valente

Sarampién y Rubéola

Institucion vacunadora:

110013029103

Fecha de generacion del carné:  jueves, 28 de noviembre de 2024 11:50

a.m.

Cédula de Ciudadania

1067090666

YURANIS DEL CARMEN AYALA BARRIOS

Cuarta dosis
Quinta dosis
Unica

Primera dosis
Refuerzo
Primera dosis
Segunda dosis
Primera dosis
Segunda dosis
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Primera dosis 18/04/2015
Segunda dosis 02/05/2019
Tercera dosis 14/12/2022
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Refuerzo
Unica 28/09/2024
Unica

Unica

Primera dosis

Unica

Primera dosis

Refuerzo

Primera dosis

Refuerzo

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Refuerzo

Unica

Primera dosis

Adicional

17/12/1984

Hepavax Gene
Recombax B

HepatitisB Delta SAS

Green Cross 0.5 ml

1434019
UFX18011

particular

V50524003

UNIDAD DE SERVICIOS SUBA

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD ENGATIVA
CALLE 80



SECRETARIA DE SALUD

Td

Toxoide Tetanico

Toxoide Tetanico Diftérico

Triple viral

Varicela

Varicela + Triple Viral

VPH Bivalente

VPH Nona Valente

Institucion vacunadora:

a.m.

Datos del Vacunado

110013029103

Fecha de generacion del carné:  jueves, 28 de noviembre de 2024 11:50

Tipo de identificacién:
Numero de identificacion: 1067090666
Nombres y Apellidos

Fecha de nacimiento: 17/12/1984

Primera dosis 18/04/2015 Toxoide Tetanicoy

diftérico
14/12/2022 Toxoide Tetanico y

diftérico
28/09/2024 Serum

Segunda dosis
Tercera dosis

Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Primer refuerzo
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis
Quinta dosis
Refuerzo
Cuarta dosis
Quinta dosis
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis
Quinta dosis
Refuerzo
Primera dosis 18/04/2015 Triple Viral -SERUM
Primera dosis

Primera dosis

Segunda dosis

Refuerzo

Unica

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Unica

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Unica

Cédula de Ciudadania

YURANIS DEL CARMEN AYALA BARRIOS

024L3002B

2331L024B UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SIMON
BOLIVAR

2333L021C UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD ENGATIVA
CALLE 80

013N4020A



Institucion vacunadora: 110013029103

Fecha de generacion del carné:  jueves, 28 de noviembre de 2024 11:50

a.m.

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.
SECRETARIA DE SALUD Datos del Vacunado

Tipo de identificacién: Cédula de Ciudadania

Numero de identificacion: 1067090666

Nombres y Apellidos YURANIS DEL CARMEN AYALA BARRIOS

Fecha de nacimiento: 17/12/1984

VPH Tetravalente

Unica

Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis

Unica




