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Este carné es vélido en Colombia.
Sera eX|g|do para entrar a zonas dﬂ riesgo.
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Todo nino vacunado esta protegido
contra enfermedades graves

Después de la vacunacién, el nifio
puede presentar reacciones como
-~ fiebre, dolor y brote. Estas reacciones
son normales y significan que el nifio
esta produciendo defensas contra las
enfermedades para las que fue
vacunado.

"En caso de presentarse una reaccion
distinta a las anteriores, consulte a la
institucién de salud mas cercana.
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