
JARDIN INFANTIL:    FANA                                                                 NIVEL:   MATERNAL  RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: MARTHA ISABEL RODRIGUEZ CASTRO

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP 

A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   

POL       S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1
SAMUEL DAVID BRAVO BALLESTEROS     12/07/2024 9 MESES 3/04/2025 X

X
X X NO NO NO NO NO   SI              NO 12/05/2025

Esquema de Vacunacion incompleta según la edad. En 

el momento se encuentra en proceso de egreso.

2 NATAN ANDRES GARZON GONZALEZ 21/04/2024 12 MESES 3/04/2025 X X X X X NO NO NO NO   SI              NO 21/04/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.

3 EMMANUEL MENDEZ GOMEZ 17/05/2024 11 MESES 3/04/2025 X X X X X NO NO NO NO   SI              NO 17/05/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.

4 ALI VICTORIA MIRANDA MANJARRES 11/04/2024 12 MESES 3/04/2025 X X X X X NO NO NO NO   SI              NO 11/04/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.

5 CARLOS EDUARDO PLAZA LORETO 15/07/2024 9  MESES 3/04/2025 X X X X X NO NO NO NO   SI              NO 15/07/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.

6 MAVIE SOFIA RODRIGUEZ MONTALVAN 27/04/2024 11 MESES 3/04/2025 X X X X X NO NO NO NO   SI              NO 27/04/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.

7 ANDRES FELIPE CASTRO ZUÑIGA 4/10/2024 6 MESES 3/04/2025 X X X NO NO NO NO NO NO   SI              NO 4/04/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.

8 CELESTE BALLESTEROS MORALES 13/07/2024 9 MESES 3/04/2025 X X X X X NO NO NO NO   SI              NO 13/07/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.

9 VALERIA HURTADO PAREDES 16/08/2024 8 MESES 3/04/2025 X X X X NO NO NO NO NO   SI              NO 16/03/2025
Esquema de Vacunacion incompleta según la edad. 

Vigente compromiso hasta el 30 Abril.

10 ZOE JULIETA MARTINEZ RIVERO 12/07/2024 9 MESES 3/04/2025 X X X X X NO NO NO NO   SI              NO 12/07/2025 Esquema de Vacunacion completa según la edad.
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ITEM

Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos 

dosis con intervalos de 4 semanas,posterior a los 6 meses de edad.  

ESQUEMA VACUNACIÓN      
FECHA PROYECTADA 

DE PRÓXIMA VACUNA  O 

VERIFICACIÓN                 
 FECHA DE VERIFICACIÓN 

(D/M/A)

FECHA NACIMIENTO 

(D/M/A)

EDAD en  

meses

polio,meningitis y otras enf 

pentavalente: hep B . H-

influenzae B  difteria, 

tosferina tetano(DPT). 

Rotavirus. Neumococo

¿CUENTA CON 

ESQUEMA DE 

VACUNACIÓN 

VIGENTE SEGUN LA 

EDAD?

NOMBRES Y APELLIDOS OBSERVACIONES

X

X
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X

X

X
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X

X



JARDIN INFANTIL: FANA_________________           __  NIVEL: CAMINADORES 1___________________   RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: LORENA GONZÁLEZ E INGRID CEPEDA______________________________________________

BCG   Hept B 1POL 1PVT  
1RTV 1NCC

2POL 2PVT  
2RTV 2NCC

3POL 3PVT            
1 INF EST 2 INF EST

S-R-P    VAR    
NCC         HP 

A 

1   REF. DPT   
POL 1 FA

2 REF. DPT   
POL       S-R-P OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años
  (M/A)

1 JUAN PABLO AGUIRRE HIO 8-Dec-23 16 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO AGOSTO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

2 VALERIA AGUIRRE LIZARAZO 31-Mar-24 13 MESES 22/04/2025 X X X X X   SI              NO MARZO 2025 Compromiso del 1 Abril al 30 de Abril

3 MIRIAM VICTORIA CARRILLO BARRERA 13-Dec-23 16 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO AGOSTO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

4 ALEJANDRO CASTEBLANCO CARRILLO 24-Nov-23 17 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO  MAYO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

5 VICTORIA DE LA ROSA QUINTERO 23-Dec-23 16 MESES 22/04/2025 X
X

X X X X   SI              NO JUNIO 2025
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 

PARA LA EDAD

6 LIAM LARA CRUZ 13-Nov-23 17 MESES 22/04/2025 X
X

X X X X   SI              NO  MAYO 2025
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 

PARA LA EDAD

7 DERECK JACOBO LOPEZ FLORES 25-Jan-24 15 MESES 22/04/2025 X
X

X X X X   SI              NO JULIO 2025
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 

PARA LA EDAD

8 AARON DAVID MARMOL PITALUA 12-Nov-23 17 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO  MAYO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

9 IHAN MARTINEZ ORTEGA 24-Dec-23 16 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO JUNIO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

10 HEINDER DAVID MARTINEZ PORTACIO 20-Jan-24 15 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO JULIO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

11 ISABELLA MIRANDA OROZCO 31-Mar-24 13 MESES 22/04/2025 X X X X X   SI              NO MARZO 2025 Compromiso del 1 Abril al 30 de Abril

12 JERONIMO  PEREZ GONZALEZ 5-Feb-24 14 MESES 22/04/2025 X X X X X X   SI              NO AGOSTO2025
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 

PARA LA EDAD

13 LIAM PEREZ MENDOZA 6-Jan-24 15 MESES 22/04/2025 X
X

X X X X   SI              NO JUNIO 2025
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 

PARA LA EDAD

14 LUCIANA SILGADO DIAZ 26-Mar-24 13 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO SEPTIEMBRE 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

15 MARTIN GAEL VEGA SUAREZ 9-Feb-24 14 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO AGOSTO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

16
JOAQUIN SANTIAGO RODRIGUEZ TRIVIÑO 23-Jan-24

15 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO JULIO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

17 LIAM MIRANDA GUILLEN 27-Feb-24 14 MESES 22/04/2025 X X X X X   SI              NO FEBRERO 2025 Compromiso del 1 Abril al 30 de Abril

18 LINDA VICTORIA BERMUDEZ CAMARILLO 23/11/2023 17 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO  MAYO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

19 EMILIANO RAFAEL ARPUSHANA MENDOZA 11-Feb-23 14 MESES 22/04/2025
X

X
X X X X   SI              NO AGOSTO 2025

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 
PARA LA EDAD

20 ELIAB DAVID PATERNINA ANAYA 14/12/2023 16 MESES 22/04/2025 X
X

X X X X   SI              NO JUNIO 2025
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO 

PARA LA EDAD
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Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

polio,meningitis y otras enf 
pentavalente: hep B . H-

influenzae B  difteria, tosferina 
tetano(DPT). Rotavirus. 

Neumococo

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos dosis con 
intervalos de 4 semanas,posterior a los 6 meses de edad.  

ITEM NOMBRES Y APELLIDOS FECHA NACIMIENTO 
(D/M/A) EDAD en  meses

 FECHA DE 
VERIFICACIÓN 

(D/M/A)

¿CUENTA CON 
ESQUEMA DE 
VACUNACIÓN 

VIGENTE SEGUN LA 
EDAD?

FECHA PROYECTADA 
DE PRÓXIMA VACUNA  

O VERIFICACIÓN                 
OBSERVACIONES

Codigo: FOR-PSS-500
Versión:  0
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ESQUEMA VACUNACIÓN      



JARDIN INFANTIL: FANA   NIVEL CAMINADORES # 2 RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: LADY CHAPARRO - KELLY PAOLA ACERO

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   POL       

S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 DIEGO ALEJANDRO ALARCÓN CORREDOR 23-jul-23 1,9 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 31/03/202 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

2 ELIAN SALVATORE CATAÑO FERNANDEZ 27-jun-23 1,1 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 28/02/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

3 EVOLET ISABEL MAHECHA JARAMILLO 23-nov-23 1,5 5/04/2025 X X X X X x NO NO   SI              NO 23/05/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

4 THIAGO ANDRÉS PEREZ ARRAEZ 21-jul-23 1,9 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 31/03/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

5 LUCIANA ROJAS RIVERA 4-ago-23 1,7 5/04/2025 X X X X X x NO NO   SI              NO 4/04/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

6 SAMUEL ACEVEDO PARRA 6-jul-23 1,8 5/04/2025 X X X X X x NO NO   SI              NO 6/03/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

7 MELANY VICTORIA MESA PINZÓN 16-nov-23 1,5 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 16/05/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

8 LINDA LUCIANA MUÑOZ CASAS 23-ago-23 1,8 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 23/04/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

9 MILLEY ANTONELLA ESCORCIA QUITIAN 5-may-23 1,9 5/04/2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 5/05/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

10 ISABELLA MONTEALEGRE PIRA 1-jul-23 1,9 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 1/03/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

11 ANGEL EMANUEL LATORRE CORREA 27-may-23 1,1 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 27/01/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

12 SARA DÍAZ TORRES 2-oct-23 1,6 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 2/05/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

13 IAN SMIT ALBARRACÍN BERMUDEZ 28-sep-23 1,7 5/04/2025 X X X X X X NO NO   SI              NO 31/03/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

14 MAEL DAVID MEJÍA DÍAZ 4-dic-23 1.4 5/04/2025 X X X X X X NO NO SI      NO 4/06/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

15 JUAN JOSE MUÑOZ CASTRO 27-ago-23 1.8 5/04/2025 X X X X X X NO NO 27/04/2025 ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETA PARA LA EDAD 

16 IAN VARGAS MORENO 21-ago-23 1.8 5/04/2025 X X X X X X NO NO 21/04/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

17 ANTHONY JOSUE PEÑA DÍAZ 27-mar-24 1.1 5/04/2025 X X X X X X NO NO 27/09/2025 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

18 SALOME ELEJALDE ESCOBAR 19-ago-23 1.8 5/04/2025 X X X X X X NO NO 19/04/2025 ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETA PARA LA EDAD 

19
         /          /          /          /   SI              NO

20          /          /          /          /   SI              NO
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ITEM

Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos dosis con intervalos de 4 

semanas,posterior a los 6 meses de edad.  

ESQUEMA VACUNACIÓN      
FECHA PROYECTADA DE 

PRÓXIMA VACUNA  O 

VERIFICACIÓN                  FECHA DE 

VERIFICACIÓN 

(D/M/A)

FECHA NACIMIENTO 

(D/M/A)
EDAD en  meses

polio,meningitis y otras enf 

pentavalente: hep B . H-

influenzae B  difteria, tosferina 

tetano(DPT). Rotavirus. 

Neumococo

¿CUENTA CON 

ESQUEMA DE 

VACUNACIÓN 

VIGENTE SEGUN LA 

EDAD?

NOMBRES Y APELLIDOS OBSERVACIONES
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JARDIN INFANTIL: JARDIN INFANTIL FANA  ____ NIVEL: CAMINADORES 3   RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: MILENA TOLOZA  CUESTA- MONICA MENDIVELSO  MARTINEZ

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP 

A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   

POL       S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 MIA CELESTE HENAO PEREZ 26/08/2023 19 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 24/04/2025 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

2 THIAMARA JULIETH SANCHEZ GONZALEZ 17/06/2023 22 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO
  SI              NO

17/12/2024 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

3 ISSAC PEREZ RUEDA 31/07/2023 20 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI SI NO NO   SI              NO 31/07/2028 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

4 ALISON SOFIA CASTILLA CASTRILLON 6/06/2023 22 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI SI NO NO   SI              NO 6/06/2028 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

5 ANTONELLA GEOTVEMARY BARRETO GUARECUCO 24/10/2023 17 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 24/04/2025 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

6 VALERY NICOL MARTINEZ GARCIA 5/08/2023 20 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI SI NO NO   SI              NO 5/08/2028 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

7 IHAN DARIO GARCIA ALARCON 4/05/2023 23 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 4/11/2024 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

8 THIAGO JOSE COLINA HERAZO 23/04/2023 23 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI SI NO NO   SI              NO 23/04/2028 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

9 ANGEL DAVID BERRIO ROCCA 16/06/2023 22 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 16/12/2024 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

10 ANGEL DAVID CASTRO GARZON 7/05/2023 23 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 7/11/2024 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

11 ALAN JHOEL ROMERO CASTAÑEDA 6/09/2023 19 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 6/03/2025 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

12 THIAGO VALENTIN GODOY MONCADA 9/09/2023 19 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 9/03/2025 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

13 GABRIEL JESUS PICO TORRES 31/08/2023 19 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 3/03/2025 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

14 ITZEL SAMANTA MELENDRES LORA 6/07/2023 21 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 9/01/2025 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

15 LIAM SANTIAGO RUIZ PINTO 1/04/2023 24 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI SI NO NO   SI              NO 1/04/2028 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

16 MARTIN TOVAR ALARCON 14/06/2023 22 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 14/01/2025 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

17 MARIA JOSE MENDEZ ROJAS 23/10/2023 17 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO   SI              NO 23/04/2024 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

18 MIKE  FETECUA NUMPAQUE 9/06/2023 22 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI SI NO NO   SI              NO 9/06/2028 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

19 ARIELIS JOCABET MACADAN VELASQUEZ 2/04/2023 24 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI NO NO NO
  SI              NO

28/02/2025 NO CUENTA CON VACUNAS AL DIA

20 LIAM JACOBO GARZON LIZALDA 7/08/2023 20 1/04/2025 SI SI SI SI SI SI SI NO NO   SI              NO 7/08/2028 CUENTA CON VACUNAS AL DIA SEGÚN LA EDAD

Meningitis 

tuberculosa 

Hepatitis B

Polio, 

pentavalente 

Influenza 

estacional

Influenza 

Estacional

SRP:sarampio

n, 

rubeola,papera

s. Varicela.            

Ref. 

neumococo.  

Hepatitis A.

DPT: 

Difteria,tosferi

na 

tetano.polio 

fiebre amarilla

DPT: 

difteria,tosferina 

tetano.polio. 

SRP:sarampion 

rubeola paperas

Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses 

dos dosis con intervalos de 4 semanas,posterior a los 6 meses de edad.  

ESQUEMA VACUNACIÓN      
FECHA PROYECTADA 

DE PRÓXIMA VACUNA  

O VERIFICACIÓN                  FECHA DE 

VERIFICACIÓN 

(D/M/A)

FECHA NACIMIENTO 

(D/M/A)
EDAD en  meses

polio,meningitis y otras enf 

pentavalente: hep B . H-

influenzae B  difteria, 

tosferina tetano(DPT). 

Rotavirus. Neumococo

¿CUENTA CON 

ESQUEMA DE 

VACUNACIÓN 

VIGENTE SEGUN LA 

EDAD?

NOMBRES Y APELLIDOS OBSERVACIONES
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JARDIN INFANTIL_______FANA_________________________________________________  NIVEL___________________   NIVEL: PARVULOS 1 RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:_______________________________________________RAQUEL PEDROZO CORTES

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   POL       

S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 SALMA BALLESTA ORTIZ 24/02/2023
26 MESES

07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO feb-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

2
SALOME BARAJAS GARCIA 13/01/2023

27
07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A

 SÍ        NO ene-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

3 JORGE JARED BERMUDEZ CASTILLO 07/03/2023 25 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO ene-00 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

4 IVAN LEONARDO QUINTERO AYALA 07/08/2022
31

07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO ago-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

5 ERIK STIVEN SIERRA BATISTA 13/03/2023
25

07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO mar-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

6 SAMARA ALEJANDRA CATOLICO ESTRADA 17/01/2023
27

07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A
 SÍ        NO ene-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

7 KEYLANIS ISABELL DAVILA ARRIETA 16/02/2023
26 MESES

07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO feb-28 ESQUEMA DE VACUNACION INCOMPLETO

8 JUAN MARTIN MORENO MADERO 22/03/2023 25 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO mar-27 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

9 ALISSON SOFIA GONZALEZ LOPEZ 22/03/2023 25 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO mar-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

10 HALANA ANTONELLA NAVARRO RODRIGUEZ 18/03/2023 25 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO mar-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

11 AISHA AZALEYA OLARTE ARIZA 26/02/2023 26 MESES 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO feb-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

12 ANTHONY PUENTES PRADA 20/01/2023 27 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO mar-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

13 NICOLAS DANILO ROMERO RODRIGUEZ 08/03/2023 25 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO mar-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

14 THIAGO EMILIANO TORRES MUÑOZ 05/01/2023 27 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO ene-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

15 VICTORIA ISABELLA ZAPATA SANCHEZ 10/01/2023 27 07/04/2025 X X X X X X X N.A N.A  SÍ        NO ene-28 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA

16                   

17              

18                 

19
       

20              

Meningitis 

tuberculosa 

Hepatitis B

Polio, 

pentavalente 

Influenza 

estacional

Influenza 

Estacional

SRP:sarampion

, 

rubeola,paperas

. Varicela.            

Ref. 

neumococo.  

Hepatitis A.

DPT: 

Difteria,tosferin

a tetano.polio 

fiebre amarilla

DPT: 

difteria,tosferina 

tetano.polio. 

SRP:sarampion 

rubeola paperas

Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos dosis con 

intervalos de 4 semanas,posterior a los 6 meses de edad.  

ESQUEMA VACUNACIÓN      
FECHA PROYECTADA 

DE PRÓXIMA VACUNA  O 

VERIFICACIÓN                  FECHA DE 

VERIFICACIÓN 

(D/M/A)

FECHA NACIMIENTO 

(D/M/A)
EDAD en  meses

polio,meningitis y otras enf 

pentavalente: hep B . H-

influenzae B  difteria, tosferina 

tetano(DPT). Rotavirus. 

Neumococo

¿CUENTA CON 

ESQUEMA DE 

VACUNACIÓN 

VIGENTE SEGUN LA 

EDAD?

NOMBRES Y APELLIDOS OBSERVACIONES
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JARDIN INFANTIL:_FANA_____________      NIVEL: _PÁRVULOS 2____   

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   POL       

S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 ALAN GAEL AGUILAR ORTIZ 22/mar/2023 1 año 10 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO
22/mar/2027

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

2 IRMA BUGAMA BATEZA 13/ago/2022 2 años 5 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X
  SI              NO

13/ago/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

3 CRISTAL JULIANA CASAS VELAZQUEZ 29/jul/2022 2 años 6 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 29/jul/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

4 LOGAN ESNEIDER CERON MARTINEZ 19/oct/2022 2 años 3 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO
19/oct/2027

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

5 CELESTE DAVILA GOMEZ 8/dic/2022 2 años 1 mes 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO
8/dic/2027

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

6 WENDY LUCIANA NIETO AVILA 7/dic/2022 2 años 1 mes 7/abr/2025 X
X

X X X X X
  SI              NO

7/dic/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

7 CHARLOTTE ORDOÑEZ RODRIGUEZ 23/ago/2022 2 años 5 meses 7/abr/2025 X
X

X X X x X   SI              NO
23/ago/2027

ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

8 HANNA SALOMÉ PAGTE PINILLA 2/dic/2022 2 años 2 mes 7/abr/2025 X
X

x x x x X   SI              NO 2/dic/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

9 ANTHONY MATIAS PEÑA VELASQUEZ 10/dic/2022 2 años 1 mes 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 10/dic/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

10 SHAROLL SOFIA RAMIREZ AVILA 23/ago/2022 2 años 5 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 23/ago/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

11 JUAN DE DIOS REYES ZABALETA 2/ago/2022 2 años 6 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 2/ago/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

12 DULCE MARIA SOTAQUIRA BLANCO 26/nov/2022 2 años 2 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 26/nov/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

13 NAHOMI TOVAR PINILLA 21/ago/2022 2 años 5 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 21/ago/2027
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

14 BASTIAN ZABALA ARANDIA 7/mar/2023 2 años 0 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 7/mar/2028
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

15 JAAZIEL JARET PEREZ 5/sep/2022 2 años 6 meses 7/abr/2025 X
X

X X X X X   SI              NO 5/sep/2028
ESQUEMA DE VACUNACIÓN COMPLETO PARA LA

EDAD

16

Meningitis 

tuberculosa 

Hepatitis B

Polio, 

pentavalente 

Influenza 

estacional

Influenza 

Estacional

SRP:sarampion, 

rubeola,paperas

. Varicela.            

Ref. 

neumococo.  

Hepatitis A.

DPT: 

Difteria,tosferin

a tetano.polio 

fiebre amarilla

DPT: 

difteria,tosferina 

tetano.polio. 

SRP:sarampion 

rubeola paperas

Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

ESQUEMA VACUNACIÓN      
FECHA PROYECTADA DE 

PRÓXIMA VACUNA  O 

VERIFICACIÓN                  FECHA DE 

VERIFICACIÓN 

(D/M/A)

FECHA NACIMIENTO 

(D/M/A)
EDAD en  meses

polio,meningitis y otras enf 

pentavalente: hep B . H-

influenzae B  difteria, tosferina 

tetano(DPT). Rotavirus. 

Neumococo

¿CUENTA CON 

ESQUEMA DE 

VACUNACIÓN 

VIGENTE SEGUN LA 

EDAD?

NOMBRES Y APELLIDOS OBSERVACIONES

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:__LINA IBARGUEN____
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JARDIN INFANTIL: FANA     NIVEL: PARVULOS 3 RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: SANDRA MILENA FORERO RESTREPO

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   

POL       S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 Eithan Andres Cuevas Paruma 29/06/2022 32 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI            NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

2
Joseph Felipe Galvis Ramirez 17/06/2022 33 21/04/2025 X

X
X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

3 Damian Matias Hernandez Bocanegra 4/07/2022 33 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

4 Hellen Maite Manchego Rodríguez 16/06/2022 32 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

5 Juan Pablo Meza Artunduaga 8/06/2022 34 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

6
Emmanuel Montañez Villalba 7/07/2022 33 21/04/2025 X

X
X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

7 Samantha Montaño Bugallo 29/07/2022 32 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

8 Brehanna Valentina Parra Mendez 16/07/2022 32 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

9 Valeria Poveda Peña 4/06/2022 33 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

10 Alan Mathias Rosado Escorcia 29/06/2022 34 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

11 Maickol Alejandro Sanchez Morales 15/08/2022 34 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

12  Mateo David Torres Fuentes 11/06/2022 32 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

13 Alan David Valencia Lopez 9/07/2022 34 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

14 Laiam Yulieth Payan 25/05/2022 33 21/04/2025 X X X X X X X NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

15 Daniel Jimenez Chacon 26/06/2022 32 21/04/2025 x x x x x x x NO NO APLICA   SI              NO 2 AÑOS ESQUEMA DE VACUNACION ADECUADO PARA LA EDAD

Meningitis 

tuberculosa 

Hepatitis B

Polio, 

pentavalente 

Influenza 

estacional

Influenza 

Estacional

SRP:sarampion

, 

rubeola,paperas

. Varicela.            

Ref. 

neumococo.  

Hepatitis A.

DPT: 

Difteria,tosferi

na tetano.polio 

fiebre amarilla

DPT: 

difteria,tosferina 

tetano.polio. 

SRP:sarampion 

rubeola paperas
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Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos dosis con 

intervalos de 4 semanas,posterior a los 6 meses de edad.  

ESQUEMA VACUNACIÓN      
FECHA PROYECTADA 

DE PRÓXIMA VACUNA  

O VERIFICACIÓN                  FECHA DE 

VERIFICACIÓN 

(D/M/A)

FECHA NACIMIENTO 

(D/M/A)
EDAD en  meses

polio,meningitis y otras enf 

pentavalente: hep B . H-

influenzae B  difteria, tosferina 

tetano(DPT). Rotavirus. 

Neumococo

¿CUENTA CON 

ESQUEMA DE 

VACUNACIÓN 

VIGENTE SEGUN 

LA EDAD?

NOMBRES Y APELLIDOS OBSERVACIONES

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X



 FECHA PRIMERA 

VERIFICACIÓN  

(Día/Mes/Año)

¿CUENTA CON  

AFILIACIÓN VIGENTE 

AL SGSSS?  (Primer 

semestre)

A QUÉ ENTIDAD SE 

ENCUENTRA AFILIADO  

(Primer semestre)

 FECHA SEGUNDA 

VERIFICACIÓN  

(Día/Mes/Año)

¿CUENTA CON  

AFILIACIÓN VIGENTE 

AL SGSSS?   (Segundo 

semestre)

A QUÉ ENTIDAD SE 

ENCUENTRA AFILIADO  

(Segundo semestre)

1  Thiago  
Bornacelli Melendres  08 junio 2022 1/04/2025  SÍ        NO SALUD TOTAL 
21/04/2025

 SÍ        NO SALUD TOTAL 

2   Samantha 
Callejas Benavides  16 junio 2022 1/04/2025  SÍ        NO FAMISANAR 
21/04/2025

 SÍ        NO FAMISANAR 

3  Thiago Samuel Lozano Guzmán   15 abril 2022 1/04/2025  SÍ        NO SANITAS
21/04/2025

 SÍ        NO SANITAS

4 Juan Pablo 
Cruz Ramírez 
 10-ene-23
1/04/2025  SÍ        NO SANITAS 

21/04/2025
 SÍ        NO SANITAS 

5 Andrey Isaac Gomez Pardo 9-mar-23 1/04/2025  SÍ        NO COMPENSAR
21/04/2025

 SÍ        NO COMPENSAR

6  Juan José 
Martínez Gómez 
 18-mar-23
1/04/2025  SÍ        NO SANITAS

21/04/2025
 SÍ        NO SANITAS

7  Ian Stifth 
Ramírez Ripe  11 junio 2022 1/04/2025  SÍ        NO COMPENSAR
21/04/2025

 SÍ        NO COMPENSAR

8  Zoe Victoria Santiago Castellar  04 abril 2022 1/04/2025  SÍ        NO NIEVA EPS
21/04/2025

 SÍ        NO NIEVA EPS

9 Liam Mathias Sierra Bautista 13-mar-23 1/04/2025  SÍ        NO CAPITAL SALUD 
21/04/2025

 SÍ        NO CAPITAL SALUD 

10  Jesús David Quintero Cañizalez  27 mayo 2022 1/04/2025  SÍ        NO FAMISANAR 
21/04/2025

 SÍ        NO FAMISANAR 

11 Cristin Neriman
Ranoque Mucutuy 
  07 diciembre 2022 1/04/2025  SÍ        NO CAPITAL SALUD 
21/04/2025

 SÍ        NO CAPITAL SALUD 

12 Emma Lucia 
Rodríguez Chassoule 20-ago-22 1/04/2025  SÍ        NO CAPITAL SALUD 
21/04/2025

 SÍ        NO CAPITAL SALUD 

13  Allan Mathias Rincón Pardo  2 abril 2022 1/04/2025  SÍ        NO NUEVA EPS 
21/04/2025

 SÍ        NO NUEVA EPS 

14 Sara Nicoll Rojas Cruz  04 junio 2022
1/04/2025  SÍ        NO SANITAS

21/04/2025
 SÍ        NO SANITAS

15 Dylan David Perez Ortigoza 9-may-22
1/04/2025  SÍ        NO SALUD TOTAL 

21/04/2025
 SÍ        NO SALUD TOTAL 
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SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

JARDÍN INFANTIL: JARDIN INFANTIL FANA 

NIVEL O GRUPO: PARVULOS #4 

RESPONSABLE DE LA VERIFICACIÓN: LEIDY CAROLINA MOISES BABATIVA 

N° NOMBRES Y APELLIDOS
FECHA NACIMIENTO

(Día/Mes/Año)

AFILIACIÓN AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD (SGSSS).

OBSERVACIONES

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  SUBSIDIADO  

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

SE ENCUENTRA EN ESTADO ACTIVO EN REGIMEN  CONTRIBUTIVO 

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X

X



JARDIN INFANTIL_FANA____________________________  NIVEL_PRE-JARDIN 1__________________   RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:_______________________________________________RUBY  NEVA  TRIANA

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   POL       

S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 Emmanuel Andres Acosta Muñoz 6/09/2021 3.7 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

2
Mariana Aguilar Quiroga 6/12/2021 3.4 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

3 José Manuel Amaya León 20/04/2021 4.0 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

4 Gabriela Yariana Ariza Moreno 6/12/2021 3.4 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

5 Angel David Belloso Solorzano 29/12/2021 3.4 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

6 Luis Carlos Cordero Rojas 12/02/2022 3.2 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO  02/2024 ESQUEMA COMPLETO 

7 Nikolle Elejalde Escobar 9/12/2021 3.4 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO  O5/2025 ESQUEMA COMPLETO 

8 Damian Samuel Espitia Martin  15/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X INFLUENZA   SI              NO  12/2027 ESQUEMA COMPLETO 

9 Joel Santiago Fernandez Toquica 25/02/2022 3.2 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

10 Samuel David Gomez Bustamante 2/03/2022 3.1 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

11 Oriana Hernandez Salcedo 14/01/2022 3.3 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

12 Emmanuel Lambrano Contreras 22/01/2022 3.3 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

13 Emmanuel Olarte Rubiano 16/02/2022 3.2 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

14 Anthony Orjuela Paiva 10/02/2022 3.2 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

15 Benjamín Sebastian Polanco Archila 19/03/2022 3.1 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

16 Ana Paula Posso Lemus 4/03/2022 3.1 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

17 Nathan Saul Rivero Alpuria 19/03/2022 3.1 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

18 Thiago Mauricio Rodriguez Obando 14/06/2021 3.10 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

19
Thomas Felipe Sanchez Ramirez 22/03/2022 3.1 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 

20 Laila Mariana Torres Franco 4/03/2022 3.1 5/04/2025 x x x x x x x   SI              NO ESQUEMA COMPLETO 
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Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos dosis con intervalos 

de 4 semanas,posterior a los 6 meses de edad.  
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JARDIN INFANTIL: FANA                                                                                              NIVEL: PREJARDIN 2  NIVEL: PREJARDIN 2 RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:_______________________________________________CLAUDIA TINJACA

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  2RTV 

2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   POL       

S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 ASHLY MARIANA ALARCON VIUCHE 1/11/2021 3.5 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 1/11/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

2
MARTIN JOSUE RODRIGUEZ RAMIREZ 4/11/2021 3.5 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 4/11/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

3 MANUEL EDUARDO GUERRA BAQUE 7/11/2021 3.5 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 7/11/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

4 THOMAS HORTUA PETIT 7/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X   SI              NO ESQUEMA DE VACUNACION INCOMPLETA

5 EMANUEL TARIFA GUZMAN 8/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 8/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

6 LUNA VALLEJO BENITEZ 21/11/2021 3.5 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 21/11/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

7 ASHLEY BELEN ROLDAN ROMERO 15/11/2021 3.5 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 15/11/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

8 DEMIAN DAVID RUIZ PARDO 20/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 20/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

9 ISRHAELL RHENYEL PASOS PINEDA 29/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 22/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

10 LEIHA GABRIELA ROCHA GUARDELA 2/11/2021 3.5 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 2/11/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

11 DANIEL ALEJANDRO LINARES FONSECA 11/06/2021 3.10 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 11/06/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

12 JUAN SEBASTIAN AVILA CLAVIJO 5/10/2021 3.6 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 5/10/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

13 MANUELA ALEJANDRA CASALLAS 24/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 24/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

14 SALOME CORCHO FERNANDEZ 23/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 23/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

15 CRISTIAN MATIAS DELGADO BURGOS 22/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 23/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

16 JEREMY MATIAS GARCIA ROJAS 6/03/2022 3.1 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 6/02/2027 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

17 SAMUEL GRAJALES AROYO 11/07/2021 3.9 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 11/07/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

18 HALANA ALEXANDRA CUADRADO BENCOMO 18/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 18/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

19
OSCAR FABIAN CARREÑO MONTERO 9/11/2021 3.5 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 9/11/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

20 LIAM STIF SUAREZ POLANCO 20/12/2021 3.4 5/04/2025 X X X X X X X   SI              NO 20/12/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA A LA EDAD

Meningitis 

tuberculosa 

Hepatitis B

Polio, 

pentavalente 

Influenza 

estacional

Influenza 

Estacional

SRP:sarampion, 

rubeola,paperas

. Varicela.            

Ref. 

neumococo.  

Hepatitis A.

DPT: 

Difteria,tosferin

a tetano.polio 

fiebre amarilla

DPT: 

difteria,tosferina 

tetano.polio. 

SRP:sarampion 

rubeola paperas

Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos dosis con intervalos de 4 semanas,posterior a 

los 6 meses de edad.  
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JARDIN INFANTIL: FANA                                                                  NIVEL: PRE JARDIN 4   RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:_______________________________________________                                              DIANA PATRICIA MUÑOZ

BCG   Hept B
1POL 1PVT  

1RTV 1NCC

2POL 2PVT  

2RTV 2NCC

3POL 3PVT            

1 INF EST
2 INF EST

S-R-P    VAR    

NCC         HP A 

1   REF. DPT   

POL 1 FA

2 REF. DPT   POL       

S-R-P
OTRAS VACUNAS

0 m 2 m 4 m 6 m 7 m 12 m 18 m 5 años

  (M/A)

1 SARA SOFIA SANCHEZ MEDINA 
21 DE ENERO 2021 48 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 1/01/2026 PEDIENTE SOPORTE 

2 EMMANUEL VEGA BUITRAGO 
16 DE ABRIL 2021 47 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 16/04/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

3 LIZETH CAMILA LOPEZ CARDENAS 29 DE MAYO 2021 46 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 29/05/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

4 BENJAMIN HERNANDEZ GUERRERO
27 DE JUNIO 2021 45 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 27/06/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

5 AILE SOFIA PRIETO DIAZ
4 DE JUNIO 2021 45 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 4/06/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

6 ANNYE SOFIA GUZMAN SIMANCA
8 DE MAYO 2021 46 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 8/05/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

7 ELIAM KARIME LOPEZ BUITRAGO
4 DE JUNIO 2021 45 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 4/06/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

8 LUCIANA HERNANDEZ SUAREZ 11 DE ABRIL 2021 47 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 11/04/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

9 MIGUEL ANGEL NUÑEZ CRUZ 20 DE MAYO 2021 47 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 20/05/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

10 THOMAS YADIEL MEJIAS JIMENEZ 17 DE MAYO 2021 46 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 17/05/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

11 JOSUE BARRAGAN MANZANARES 18 DE ABRIL 2021 47 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 18/04/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

12 JOSUE DAVID FERNANDEZ RAMIREZ 12 DE JUNIO 2021 45 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 12/04/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

13 ANTONELLA PEÑA SALDARRIAGA 8 DE JUNIO 2021 45 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 8/06/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

14 EMILY ANTONELLA NIETO PEÑA 8 DE ABRIL 2021 47 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 8/04/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

15 DILAN MATEO RODRIGUEZ ASCENCIO 30 DE MARZO 2021 48 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 30/03/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

16 LIAM MARTIN MANCHEGO RODRIGUEZ 18 DE ABRIL 2021 47 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 18/04/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

17 JAILY DEL JESUS MARCANO GONZALEZ 15 DE MAYO 2021 46 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 15/05/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

18 JOHASLY ALEXANDRA ARIZA PULGAR 23 DE SEPT 2021 45 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 23/09/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

19 KAROL ISABELLA COY ESCOBAR 
27 DE OCTUBRE 2021 42 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 27/10/2026 ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETA PARA LA EDAD 

20 JOHASLE ESMERALDA ALCALA
2 DE ENERO DEL 2022 37 MESES 4 DE ABRIL 2025 X X X X X X X NO NO   SI              NO 2/01/2027 PENDIENTE SOPORTE DE CARNET DE VACUNAS 
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Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades :

Es esencial que el seguimiento al estado vacunal incluya el documento(carnet de vacunas) por ambas caras, que evidencie los datos de identificacion de la niña o el niño. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campañas masivas de vacunacion que establece la Secretaría de Salud Distrital.  Nota: La vacuna influenza estacional se puede aplicar antes de los 24 meses dos dosis con intervalos de 4 

semanas,posterior a los 6 meses de edad.  
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