Institucion vacunadora: 110012180401

Fecha de generacion del carné:  miércoles, 01 de julio de 2026 12:35 p.m.

Datos del Vacunado

SECRETARIA DE SALUD
Tipo de identificacion: Cédula de Ciudadania
Numero de identificacion: 1150184116
Nombres y Apellidos KIARA YERAY VILLA CLAVIJO
Fecha de nacimiento: 31/05/2007
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 05/09/2021  Pfizer FF8843 CENTRO DE EXCELENCIA EN
REHABILITACION Y MEDICINA DEL TRABAJO
Segunda dosis 24/01/2022  Pfizer FM2965 INNOVAR SALUD SAS
DPT Unica
DPT Acelular Unica

Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Primer refuerzo
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Cuarta dosis

Quinta dosis



Institucion vacunadora:

Datos del Vacunado
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Cédula de Ciudadania

1150184116

KIARA YERAY VILLA CLAVIJO

31/05/2007

SECRETARIA DE SALUD
Tipo de identificacion:
Numero 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 Conjugado

Sarampién y Rubéola

Td

Cuarta dosis
Quinta dosis
Unica

Primera dosis 13/09/2025

Fiebre Amarilla - SANOFI

Y3D08

PASTEUR

Primera dosis
Segunda dosis
Primera dosis
Segunda dosis
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Primera dosis 15/08/2025
Segunda dosis 13/05/2026
Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Refuerzo
Unica 13/05/2026
Unica

Unica

Primera dosis

Unica

Primera dosis

Refuerzo

Primera dosis

Refuerzo

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Refuerzo

Unica

Primera dosis

Adicional

Primera dosis

Segunda dosis

HepatitisB Delta SAS

ELOVAC-B

220500125B
25GHBV007

INFLUVAC NO8

Centro de Salud Villa Javier

IPS VACUNAR COLOMBIA SAS

IPS VACUNAR COLOMBIA SAS



SECRETARIA DE SALUD

Td

Toxoide Tetanico

Toxoide Tetanico Diftérico

Triple viral

Varicela

Varicela + Triple Viral

VPH Bivalente

VPH Nona Valente

VPH Tetravalente

Institucion vacunadora: 110012180401

Fecha de generacion del carné:  miércoles, 01 de julio de 2026 12:35 p.m.

Datos del Vacunado

Tipo de identificacion: Cédula de Ciudadania

Numero de identificacion: 1150184116

Nombres y Apellidos KIARA YERAY VILLA CLAVIJO
Fecha de nacimiento: 31/05/2007

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

Primera dosis

Primera dosis
Primera dosis
Segunda dosis
Unica

Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Unica

Primera dosis
Segunda dosis
Tercera dosis
Unica

Unica

07/03/2026 Delta SAS 220801124A
13/09/2025  Priorix AGICF848A
15/08/2025 VARIVAX 2002794
07/03/2026 VARIVAX 2008367
30/07/2024  Gardasil - MSD X028656

IPS VACUNAR COLOMBIA SAS

SERVICIO DE VACUNACION CENTRO
COMERCIAL PLAZA DE LAS AMERICAS

IPS VACUNAR COLOMBIA SAS

UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SAN
BENITO



