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JARDIN INFANTIL

CASTILLO SAN LUC/CASTILLO

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: LUZ DIAZ DLA CEBALLOS

NIVEL : MATERNAL A

FECHA
py—— PROYECTADA
1POL 1PVT 2POL 2PVT 3POL 3PVT S-R-P VAR |1 REF.DPT : OTRAS ¢CUENTA CON DE PROXIMA
FECHA EDAD en| FECHADE BCG HeptB | jrrvince | 2RTV 2NCC 1INF EST 2INFEST fyece Hpa| poL1ra |POb b SR vacunas ESQUEMA DE VACUNA O
NOMBRES Y APELLIDOS NACIMIENTO VERIFICACION VACUNACION VERIFICACION OBSERVACIONES
(DIM/A) meses (DIM/A) VIGENTE SEGUN LA
N EDAD?
Om 2m 4m 6m 7m 12m 18 m 5 afos
(M/A)
IAN STEVEN PENA BONILLA 26/04/2025 16 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA [ ¢ | x NO oct26 COMPLETO
ISIS SALOME RAMOS FAGUA 5/06/2025 15 9/04/2026 X NINGUNA X
X X X X X Sl NO nov-26 COMPLETO
HELLEN SOFIA CORTES MENDEZ 7/10/2025 13 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA | X NO ene2027 | compLETo
MIA CELESTE VELASQUES CALVIS 18/04/2025 16 9/04/2026 X NINGUNA X
X X X X X S| NO oct-26 COMPLETO
LEIVER STIWAR PALACIOS VALDERRAMA 22/5/2025 15 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA | ¢ | x NO Hov-26 COMPLETO
LAUREN SOFIA CARDOZO BONILLA 23/5/2025 15 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA | ¢ Q NO ov26 COMPLETO
X
AILYN SARAY BONILLA JUYO 4/12/2025 16 9/04/2026 X X X X X NINGUNA | | x NO oct 26 COMPLETO
X
YEIKO FERNANDO OSPINA 17/07/2025 | 13 | 9/04/2026 x x x x x NINGUNA | " o7 |eoumier
- X
EILANIS DANIELA PENA MEJIAS 25/08/2025 12 9/04/2026 X X X X X NINGUNA | NO feb2027  |compLeTo
N X
EILAN GABRIEL PENA MEJIAS 25/08/2025 12 9/04/2026 X X X X X NINGUNA | | NO feb-27 COMPLETO
ELI ANNAHIA MUNOZ MESA 14/06/2025 14 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA | NO dic 2026 |compLeTo
ALAN ANDRES BARRERA MORENO 9/02/2025 12 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA | o x NO mars 2027 |compLETO
DYLAN MATHIAS MORENO GUERRERO 20/07/2025 13 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA | o NO ene 2027 | 1o oo
AYLIN GISELL VACA VERA 30/11/2025 | 9 | 9/04/2026 X X X X X NINGUNA | g, NO nov-26 | oupLeTo
DERECK MANUEL SORIANO RICO 30/07/2025 | 13 | 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA | ¢ NO ene 2027 | ovbteto
ROSA SAMANTHA ALVAREZ DUQUE 23/07/2025 12 9/04/2026 X X X X X X NINGUNA @ ene 2027
Sl NO COMPLETO




PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
FORMATO VERIFICACION ESTADO VACUNAL DE LAS NINAS Y LOS NINOS EN PRIMERA INFANCIA
JARDIN INFANTIL: CASTILLO SAN LUCAS NIVEL: CAMINADORES RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: YENNY LOZANO- LAURA MATEUS-GLORIA VARGAS
ESQUEMA VACUNACION
1POL1PVT | 2POL2PVT | 3POL3PVT | 2INF | S-R-P VAR |1 REF.DPT |2REF.DPT POL| COVID-19 ¢CUENTA CON ESQUEMA DE DFEESSSXTSE;iEEﬁJ[;AO
FECHA NACIMIENTO FECHADE BCG HeptB | jrrvNCC | 2RTVZNCC | 1INFEST | EST |NCC HPA| POL1FA SRP 3 Afios OTRAS VACUNAS VACUNAC'B:‘E‘/E'&EQTE SEGUN VERIFICACION
ITEM NOMBRES Y APELLIDOS (DIM/A) EDAD en meses VER(E/‘;/;E‘ON ! OBSERVACIONES
)
om 2m 4m 6m 7m 12m 18m 5 afios 1D | 2D | Rzo (M/A)
1 |ADHARA SOFIA SEGURA FERRER 22/08/2024 24 4/09/2026 X X X X X X X sIx O 22/8/2029| comPLETA
2 |ALAN SANTIAGO FRAILE CIFUENTES 28/10/2024 22 4/09/2026 X X X X X X X SIX  NO 28/10/2029|COMPLETA
3 |ALISSON ARROYAVE RINCON 26/08/2024 24 4/09/2026 X X X X X X X SI X NO 26/8/2029| coMPLETA
4 |ALVARO JERONIMO AGUILERA CELY 5/01/2025 20 4/09/2026 X X X X X X X SIX  NO 5/7/2026|COMPLETA
5 [AMAIA MORENO MORALES 28/12/2024 20 4/09/2026 X X X X X X X SIX  NO 28/6/2026 | COMPLETA
6 | ANDREW MILAN BRICENO PALMA 2/05/2024 28 4/09/2026 X X X X X X X SIX  NO 30/5/2029|COMPLETA
7 | ANGEL ESTEBAN RONCANCIO ORTIZ 17/03/2024 29 4/09/2026 X X X X X X X SIX  NO 17/3/2029|COMPLETA
22/4/2029
8 |ARTHANNY ANDREA RODRIGUEZ ROZO 22/04/2024 28 4/09/2026 X X X X X X X ax N /412029 compLETA
19/7/2029
9 |CHRISTOPHER MATEO CONTRERAS VEGA 19/07/2024 25 4/09/2026 X X X X X X X ax N 9/712029| compLETA
10 [DAMIAN JERONIMO HERRERA TABIO 12/02/2024 31 4/09/2026 X X X X X X X 2DOSIS MENINGOCOCO ax  no 121212029 | compLeTA
11 [ DOMINICK POVEDA NINO 24/12/2024 18 4/09/2026 X X X X X X X ax N 241612026 compLETA
12 [DYLAN HERNANDEZ PARRA 22/08/2024 24 4/09/2026 X X X X X X X sIX  NO 22/8/2029 |coMPLETA
13 |[EIMY SOFIA TAMARA PEREZ 11/04/2024 29 4/09/2026 X X X X X X X FIEBRE AMARILLA ax N 11412029 compLETA
14 |GAEL DAVID NAVARRO SIERRA 6/12/2024 21 4/09/2026 X X X X X X X
15 |JOAN EMILIANO PATIRIO RINCON 26/02/2025 18 4/09/2026 X X X X X X
16 [JOHNNY ALEJANDRO RODRIGUEZ SANCHEZ 29/03/2024 29 4/09/2026 X X X X X X X COVID 1DOSIS six  NO 29/3/2029 | coMPLETA
17 |JOSSER ARROYAVE RINCON 26/08/2024 24 4/09/2026 X X X X X X ax o 26/8/2029)| compLETA
18 |JOSTIN DAMIN CHAGUENDO 29/06/2024 25 4/09/2026 X X X X X X X six N 29/6/2029|cOMPLETA
19 |KYLIE ANTONELLA PATARROYO CAIPA 5/02/2025 19 4/09/2026 X X X X X X six NO 5/8/2026| compLETA
20 [LIA SAMANTHA HINESTROZA DEVIA 24/01/2025 19 4/09/2026 X X X X X X X
21 |LUCIANA SILVA OCAMPO 22/04/2024 28 4/09/2026 X X X X X X X six NO 22/412029 | compLETA
22 |MIA ISABELLA HERNANDEZ BALCEIRO 15/06/2024 27 4/09/2026 X X X X X X X six  No 15/6/2029| compLETA
23 |ROUSSE AIDEEN RODRIGUEZ ROSAS 29/07/2024 25 4/09/2026 X X X X X X X six NO 291712029 | compLETA
24 |SEBASTIAN GAEL BRITO RODRIGUEZ 30/12/2024 20 4/09/2026 X X X X X X X sIX  NO 1/10/2029|coMPLETA
25 |SOL CELESTE RAMIREZ MAJIN 1/10/2024 23 4/09/2026 X X X X X X X sIX  NO 30/6/2026 | coMPLETA
26 | THIAGO DAVID MURIOZ PEDRAZA 12/03/2024 30 4/09/2026 X X X X X X X six NO 12/3/2029| compLETA
27 |ZOE ALANNA PEREZ ALONSO 26/10/2024 22 4/09/2026 X X X X X X X six NO 26/412026 | compLETA
28 |ZOE LUCIANA VARGAS SANCHEZ 6/03/2024 30 4/09/2026 X X X X X X X sIX  NO 6/3/2029| comPLETA
SRP:sarampion
polio,meningitis y otras enf rubeola,paperas DPT.
Meningitis pentavalente: hep B . H- Polio, Varicela, DPT: difteria,tosferina
tuberculosa influenzae B difteria, tosferina pentavalente | Influenza Ref. D\ﬂerla.(osferm tetano.polio.
Hepatitis B tetano(DPT). Rotavirus. Influenza | Estacional| - o\ ococo, | 3tetanopolio | spp carampion
Neumococo estacional Hepatitis A, | €0 amarila | e e paperas

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 nifia o el nifio. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campafias masivas de vacunacion que establece la Secretaria 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 Castillo San Lucas

Nivel: caminadc RESPONSABLE DE LA ‘Carolina Caldas

ESQUEMA VACUNACION FECHA PROYECTADA DE
S-R-P VAR 1 REF. |2 REF.DPT , A
BCG Hept 1POL 1PVT 2POL 2PVT 3POL 3PVT ¢ CUENTA CON PROXIMA VACU,NA (0]
CECHA NACIMIENTO FECHA DE B IRTV INCC SRtV onee | 1NeEsT | 2INFEST [ NCC R HP DPI FiOL POL ] S-R| OTRAS VACUNAS ESQUEMA DE VERIFICAGION
ITEM NOMBRES Y APELLIDOS (DIMIA) EDAD en meses| VERIFICACION VACUNACION OBSERVACIONES
(DIMIA) VIGENTE SEGUN LA
~ EDAD?
Om 2m 4m 6m 7m 12 m 18 m 5 afios (M/A)

1 |MARIA CELESTE AVILA GOMEZ 20/09/2024 | 26 MESES | 04/09/2026 X X X X X X X si() nolx 11/03/2026 COMPLETO
2 |MARIA SALOME PULIDO PEREZ 28/12/2024 | 19 MESES | 04/09/2026 | X X X X X X X FIEBRE AMARILLA | g o 1310612026 COMPLETO
3 |SAMUEL DAVID PARRA ZAMORA 08/10/2024 | 22 MESES | 04/09/2026 | X X X X X X X P N o L) 08/10/202 COMPLETO
4 |SHAROL YICED QUINONES CAMILO 01/04/2024 | 29 MESES | 04/09/2026 X X X X X X X P S vo 70/09/2025 COMPLETO
5 |LIAN GAEL CARRASCAL AGUILAR 17/04/2024 | 27 MESES | 04/09/2026 X X X X X X X SRP i no 1710412029 COMPLETO
6 |ENMANUEL JOSE LOPEZ ZERPA 12/01/2025 | 19 MESES | 04/09/2026 X X X X X X X sl vo [ 1510712026 COMPLETO
7 [IAN SMITH CORDOBA CASTILLO 01/11/2025 |18 MESES | 04/09/2026 X X X X X X X sl no | 08/04/2026 COMPLETO
8 |CRISBEL ALANA VELAZQUEZ CARDOZO 27/04/2025 | 17 MESES | 04/09/2026 X X X X X X S| no | 2711012026 COMPROMISO 02/9/2026 al 30/09/2026
9 |ALLYSSON SALOME CAICEDO ANZOLA 04/12/2024 | 19 MESES | 04/09/2026 X X X X X X X S| no [ 2210712029 COMPLETO
10 |JOHAN ANTONIO URIBE RAMIREZ 13/03/2025 | 17 MESES | 04/09/2026 | X X X X X X S| no (| 15/00/2026 COMPLETO

OIS | oo oS Y Oas onf | pentavalente | Inftuenza | ST %21  pitcra o difteria toste

Hepatitis B | B difteria, tosferina tetano(DPT). Influgnzal Estacional rubeola,papera], . eriha - rina .
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL FORMATO VERIFICACION

Codigo: FOR-PSS-500

Version: 0

DE BRI B ESTADO VACUNAL DE LAS NIRAS Y LOS NINOS EN PRIMERA INFANCIA Fecha: Memo. 12021037207-2/12/2021
SECNETREA O M7 O GO
Pagina: 1 de 2
JARDIN INFANTIL, CastilloSan Lucas RESPONSABLE DE LA VERIFICACION NICOL GARCIA - JENNIFER BONILLA - INGRID MORENO
ivel- PARVUI QS
ESQUEMA VACUNACION (CUENTACON [FECHA
FECHA £oap on|FECHADE  [ooo™ [POC [P0 [sPOL [ T[S VAT 2 REF. nggﬁmgﬁ PRgYECT‘DADE
ITEM [NOMBRES Y APELLIDOS NACIMENTO (0% CMIVERIFICACIO | ° & [1PVT  [2PvT  fapvT £ -7 RP R [REF. [DPTPOL VIGENTE ZRVE’gmg’:g%u‘ OBSERVACIONES
(/WA N (D/M/A) P 1RTV 2RTV  |1INF NC HP|DPT |SR-P |OTRASVACUNAS |~ 1A
0m 2m 4 m 6 m 7m 12m [18m |5 afios EDAD? (M/A)
1 |MELANY JUDITYH BARRIOS 20/04/2023 |40 04/09/2026 |x x X X X X X cuenta con Rubeolay |g; y No ABRIL 2028 COMPLETO
CONTREFRAS sarampion - covid
2 |KEIBER GAEL FINOL GOMEZ 04/08/2023 |37 04/09/2026  |x X X X X X X cuenta con Rubeolay g y No AGOSTO 2028  |COMPLETO
aramplon
3 |JACOBO GRILLO TORO 06/01/2024 a1 04/09/2026 |X X X X X X X cuenta con Rubeolay |g x No ENERO 2029 COMPLETO
saramplon
4 |EVELIN LUCIANA MADRIGAL SABOGAL |16/08/2023 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO AGOSTO 2028  |[COMPLETO
5  |ABBY GABRIELA MELENDEZ PEREZ  [22/11/2023 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO NOVIEMBRE 2028 |COMPLETO
6  [MIAISABELLA MORALES WILCHES 22/11/2023 04/09/2026 |X X X X X X X cuenta con Rubeolay |5y No NOVIEMBRE 2028 |COMPLETO
sSarampion
7 E"'\-'\T:'R\';AL-EN“NA RODRIGUEZ 04/06/2023 |30 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO JUNIO 2028 COMPLETO
8  |ABRAHAMJOSE MARTINEZ GOMEZ ~ |28/10/2023 |4 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO ABRIL 2028 COMPLETO
9  [HANNA MAILEN OROZCO RODRIGUEZ |11/09/2023 |35 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO OCTUBRE 2028 |COMPLETO
10 \L/'I’I*INAGABR'EL SIDDHARTHA REINA  [>9/07/2003  [a7 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO SEPTIEMBRE 2028{COMPLETO
11 |VIOLET CELESTE ARELLANO MURCIA [02/03/2024 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO SEPTIEMBRE 2028/COMPLETO
12 |ABBY GABRIELA PULIDO MEDINA 31/08/2023 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO ABRIL 2028 COMPLETO
13 |SOFIA ZAFIREKUDO MUKUTUY 03/04/2023 |41 04/09/2026 |X X X X X X X C‘:‘e“tla con sarampion|g; y NO ABRIL 2028 COMPLETO
rpeola
14 |MATIAS MOLANO ECHEVERRY 15/08/2023 |36 04/09/2026 |X X X X X X X Refuerzo Influenza |1 X NO MARZO 2029 COMPLETO
15 |ALIX PAULINA BEDOLLA DUAVE 20/06/2023 |38 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO OCTUBRE 2028 |COMPLETO
16 |YARETH JACOBO UMARA ROJAS 13/07/2023 |37 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO JUNIO 2028 COMPLETO
17 |MARIANA KATERINT PERA RUIZ 23/09/2023 |35 04/09/2026 |X X X X X X X C:e"tla con sarampion |5y NO Sep-28 COMPLETO
rpeola
18 |SARA YAREL REGINO RODRIGUEZ ~ [05/03/2024 |20 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO FEBRERO 2029 |COMPLETO
19 |JUAN DAVID CALA ZAPATA 25/04/2024 |28 04/09/2026 |X X X X X X X Sl X NO April 2029 COMPLETO
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL FORMATO VERIFICACION ESTADO VACUNAL DE

LAS NINAS Y LOS NINOS EN PRIMERA INFANCIA

Codigo: FOR-PSS-500

Versién: 0

Fecha: Memo 12021037207-2/12/2021

Péqina: 2 de 2
JARDIN INFANTIL, CastilloSan Lucas )
Nivel: PARVULOS RESPONSABLE DE LA VERIFICACION Vanessa Contreras - Jennifer Bonilla - Jhon Gomez
FECHA EDAD en FECHA DE ESQUEMA VACUNACION ¢(CUENTA CON FECHA PROYECTADA|
ITEM NOMBRES Y APELLIDOS NACIMIENTO | =" |VERIFICACION (DiWa|_ECC | 1POL 1PVT]2POL 2PVT [3POL 3PVT 2 INF ESTS RP VAR |1 REF DPT] 2REF | OmRAs |  ESUSMADE | DEPROXIMA |OBSERVACIONES
(D/WA [ om 2m 4m 6m 7m 12m 18 m 5 afios (MA)
20 |STIVEN JESUS AVILA PARRA 06/03/2024 29 06/08/2026 X X X X X X X sl x [NO JUNIO 2028 COMPLETO
21 [JACK JEREMIAS VELASQUEZ LOZANO | 26/07/2023 36 06/08/2026 X X X X X X X st | x [No MARZO 2029  |COMPLETO
22 [EMANUEL JOSEPH AGUILAR URDANETA| 13/04/2023 39 06/08/2026 X X X X X X X s | x [No JUNIO 2029 COMPLETO
23 |GEMA MARIETH SANCHEZ RAMOS 10/12/2023 31 06/08/2026 X X X X X X X st [ x [NO JULIO 2028 COMPLETO
24 |EMANUEL TORRES SAENZ 23/11/2023 32 06/08/2026 X X X X X X X st [ x [NO MAY O 2028 COMPLETO
25 [EMILY MARTINEZ DONCEL 02/06/2023 38 06/08/2026 X X X X X X X st [ x [NO FEBRERO 2029 |COMPLETO
26 |ANGEL SMIT ORTIZ GONZALEZ 13/05/2023 38 06/08/2026 X X X X X X X st [ x [NO MAY O 2028 COMPLETO
27 |DAIA SOFIA HERNANDEZ MORENO 12/07/2023 36 06/08/2026 X X X X X X X SRP S| x [NO JULIO 2028 COMPLETO
28 |ELIAN STICK MONTES AGUILERA 06/03/2023 41 06/08/2026 X X X X X X X SRP sl X [NO JUNIO 2028 COMPLETO
29 [LUCIANA RODRIGUEZ AREO 07/11/2023 32 06/08/2026 X X X X X X X SRP sl X [NO JULIO 2028 COMPLETO
30 [ADHARA RODRIGUEZ SEGURA 21/08/2023 35 06/08/2026 X X X X X X X S| x [No AGOSTO 2028 COMPLETO
31 |ERICK ADRIAN SOCHA RODRIGUEZ 13/06/2023 37 06/08/2026 X X X X X X X SRP S| x [No JUNIO 2028 COMPLETO
32 |SUSAN GONZALEZ SANCHEZ 08/08/2023 35 06/08/2026 X X X X X X X SRP S| x [No AGOSTO 2028 COMPLETO
33 |ERICK EMMANUEL LUNA MUNOZ 19/09/2023 34 06/08/2026 X X X X X X X sl x [NO JULO 2028 COMPLETO
34 [DILAM MATHIAS TELLEZ CASTRO 15/07/2023 36 06/08/2026 X X X X X X X st | x [no MAY O 2028 COMPLETO
35 |LIAM NHAIT GARCIA FRANCO 21/11/2023 32 06/08/2026 X X X X X X X sl x |Nno NOVIEMBRE 2027 |COMPLETO
36 |HENDRIMAR JOSELIN LOPEZ AVILA 28/12/2023 31 06/08/2026 X X X X X X X sl x |Nno DICIEMBRE 2027 |COMPLETO
37 |DILAN RAMIRO RIOS ROCHA 16/09/2023 33 06/08/2026 X X X X X X X sl x |Nno SEPTIEMBRE 2027 COMPLETO
38 |ESTEBAN SANCHEZ VARGAS 04/10/2023 34 06/08/2026 X X X X X X X sl x [No OCTUBRE 2027 COMPLETO
39 [AILYN FABIANA SALGADO GALEANO 11/11/2023 32 06/08/2026 sl NO NOVIEMBRE 2027 INCOMPLETO
. Polio, SRP:sarampion  |DPT: DPT:
Meningiti polio,meningitis y otras | pentavalent , Difteria, tosfer | dif teria,tos
ts b | enf pentavalente: hep B | e Influenza nfl rubeola,papera |i na feri na
Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades : 45669 UOMCU ) H.influenzae B difteria,| estacional ; ue.nzal s. Varicela. Ref. |tetano.polio  [tetano.polio|
osa | tosferina tetano(DPT). stacional neumococo. fiebre amarilla .
}S-leBpaml Rotavirus. Neumococo Hepatitis A. SRP:saram
pi on
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Version: 0
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JARDIN INFANTIL.

Castillo San Lucas

Nivel: PREJARDIN A

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

DIANA VARGAS

ESQUEMA VACUNACION

RP vaR py— FECHA PROYECTADA
R 2 DE PROXIMA VACUNA O
BCG HeptB 1POLIPVT IRTV | 2POL2PVT | 3POLSPVT | o oo | oo” YiS |1 REF.DPT | JOHEF 00 OTRAS VACUNAS ¢CUENTA CON ROXIMA VACU!
FECHA NACIMIENTO | EDAD en ECHA DE INCC 2RTV 2NCC 1INFEST POL1FA ESQUEMA DE
ITEM NOMBRES Y APELLIDOS oA meses | VERIFICACION (OIMIA) A P VACUNACION OBSERVACIONES
VIGENTE SEGUN LA
. EDAD?
om 2m am 6m 7m 12m 18m 5afios (M/A)
1 |EMMA SOFIA ALVAREZ VELAZQUEZ 3/12/2022 44 4/09/2026 X X X X X X X s0 NOD 30/08/2027 COMPLETO
2 |JOSHUA YARETH BOLANOS ASPRILLA 6/8/2022| 48 4/09/2026 M X X X X X X sO oD 610812027 COMPLETO
3 |BRIANNA SOFIA BEJARANO CORTES 24/11/2022 45 4/09/2026 X X X X X X X s0 noO 24/11/2027 COMPLETO
4 |SARAY NAHOMY CUBILLOS BARAJAS 9/6/2022| 50 4/09/2026 X X X X X M M sg wnoO 810612027 COMPLETO
5 |HIAN MATIAS DUAVE CEREZO 41712022 50 4/09/2026 X X X X X X X si0 noO 410712027 COMPLETO
6 |NELIMAR SOFIA FLORES MORALES 30/11/2022| 45 4/09/2026 X X X X X X M sg noO sofLi2027 COMPLETO
7 |EDWIN ANDRES NARANJO NINO 9/9/2022 47 4/09/2026 X X X X X X X INFLUENZA 10/07/2025 si0 noO 13105/2027 COMPLETO
8 |LUISA MARIA BEJARANO CADENA 411012022 47 4/09/2026 X X X x x x X s noD 411012027 COMPLETO
9 |NOAH ANDRES GUTIERRES NAVARRETE 27/10/2022 46 4/09/2026 X X X X X X X si0 noOD 2711012027 COMPLETO
10 |MARIA FERNANDA JIMENEZ FAGUA 1/11/2022 45 4/09/2026 X X X X X X X covip1 sg voD 11172027 COMPLETO
KEITH LUCIANA LOPEZ DIAZ
11 25/9/2022| 47 4/09/2026 X X X X X X X <0 NOD 25/08/2027 COMPLETO
12 |ASHLEY ARIANA MPRALES MORENO 4062022 51 4/09/2026 X X X X X X sO  ~oD 40712027 COMPLETO
JOEL MATTEO MOYA ALBA
13 12/412022 52 4/09/2026 X X X X X X X INFLUENZA 3/08/2026 s0 NOD 12/04/2027 COMPLETO
14 |DILAN NOVOA MOYA 17612022 410912026 « N N « « « M O WO 1710612027 COMPLETO
MIGUEL ANTONIO PINZON PARRA
15 13/10/2022 46 4/09/2026 X X X X X X X sO noO) 1311012027 COMPLETO
NOAH SAMUEL RAMIREZ CEBALLOS
16 30/6/2022 50 4/09/2026 X X X X x x X covip 1 sO  noO 30/06/2027 COMPLETO
17 |EITHAN ADRIAN RODRIGUEZ INFANTE 5112023 44 410912026 « “ N « « « X <O WO 501/2028 COMPLETO
18 |GABRIEL RUGE CORREDOR 25/3/2023 M 4/09/2026 X X X X X X M <0 N m] 25/03/2028 COMPLETO
19 |SEBASTIAN RUIZ QUINONES 15/2/2023 m 4/09/2026 M X X X X X X <0 NOD 4/10/2027 COMPLETO
20 |NICOL SOFIA GORREA URDANETA 25/11/2022] 45 4/09/2026 « N N N N N M sO oD 610712027 COMPLETO
SRP:sarampion
. DPT:
rubeola,paperas difteriatosferi
polio,meningitis y otras enf pentavalente: Polio, Varicela. DPT: na
Meningitis tuberculosa Hepatitis B| hep B . H-influenzae B difteria, tosferina | Pentavalente Influenza Ref. Difteriatosferin| oo
tetano(DPT). Rotavirus. Neumococo Influenza Estacional | neumococo. | @tetanopolio | cop
estacional Hepatis A. | fiebre amarilla | S0 =SSP
paperas
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JARDIN INFANTIL: CastilloSan Lucas Nivel: PREJARDINE | RESPONSABLE DE LA VERIFICACION VANESSA ALEXANDRA CONTRERAS LEON
ESQUEMA VACUNACION
FECHA DE IPOL 1PVT |2POL 3POL S- VA [l REF. |oREF éggﬁgm‘cn? 'F’ER%%CTADA DE
FECHA EDAD en sy |BCG 2PVT ; 2INF |RP R |DPT ; ; PROXIMA VACUNA
ITEM |NOMBRES Y APELLIDOS NACIMIENTO VERIFICACION |BCC | Ty O DPT POL VACUNACION o VERIFICAGION | | oBSERVACIONES
(DIN/A) meses | (D/M/A) ep INCC 2RTV 1 INF EST NC HP|POLI |sR.P OTRAS VACUNAS VIGENTE SEGUN
INCC C A FA LA EDAD?
Om 2m 4m 6m 7m 12m 18 m 5 afios (M/A)
DANIEL MATIA! NZALEZ BERNAL 1 2022 CUENTA CON VARICELA -
1 S GO 3/08/20 51 04/09/2026 | x X X X X X X RUBEOLA Sl X NO mayo 2027 COMPLETO
CUENTA CON VARICELA -
2 VEIMY KATHERINE SALCEDO BERMUDEZ 60712022 4q 04/09/2026 | x X X X X X X RUBEOLA Sl X NO julio 2027 COMPLETO
CUENTA CON SARAMPEON -
3 PAULA GABRIELA CONTRERAS TORRES 1000872022 5y 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO mayo 2027 COMPLETO
CUENTA CON VARICELA -
4 MARIANA ELIZABETH URBANO QUIROGA 3010912022 47 04/09/2026 X X X X X X X SARAMPEON SI X NO septiembre 2027 COMPLETO
CUENTA CON VARICELA -
5 SARA SOFIAARGUELLO PULIDO N2z g 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO diciembre 2027 COMPLETO
CUENTA CON VARICELA -
6 DEREK SANTIAGO GONZALEZ PACHECO 81012022 g5 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO enero 2027 COMPLETO
CUENTA CON VARICELA -
7 ANGEL MATHIAS ARANDA LEON 4012023 1, 04/09/2026 | X X X X X X X GARAMPEON Sl X NO enero 2028 COMPLETO
N CUENTA CON VARICELA -
8 EIMY SALOME MORALES CASTANO 2222y, 04/09/2026 | X X X X X X X ARAMPEON Sl X NO diciembre 2027 COMPLETO
CUENTA CON VARICELA -
9 MARIANA SANABRIA MEDINA 02z g 04/09/2026 | X X X X X X X SARAMPEON Sl X NO noviembre 2027 COMPLETO
LIAN SANTIAGO SIERRA RONCANCIO 11/02/2022 CUENTA CON VARICELA -
10 54 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO febrero 2027 COMPLETO
CRISTIN SOFIA MARTINEZ PERILLA 13/12/2022 CUENTA CON VARICELA -
1 4 04/09/2026 | X X X X X X X GARAMPEON Sl X NO diciembre 2027 COMPLETO
HELLEN FIA RODRI EZ URRE 2022 CUENTA CON VARICELA -
12 SOFIARODRIGUEZ URREGO 6/06/20 50 0410912026 | X X X X X X X ROBEOLA Sl X NO junio 2027 COMPLETO
ADRIANA LUCIA NZALEZ L 2, 2022 CUENTA CON VARICELA -
13 UCIAGO uco 106/20 51 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO junio 2027 COMPLETO
YOSILET FIA ARGOTE PITRE 1 202 CUENTA CON VARICELA -
14 OSILET SOFIA ARGO 0/03/2023 - 44 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO marzo 2028 COMPLETO
HOJAN SAMUEL LIZCANO MAJIN 4 202 CUENTA CON VARICELA -
15 [JHOJAN SAMUEL LIZCANO MAJ 1082023 1 49 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO mayo 2028 COMPLETO
CUENTA CON VARICELA -
16 |MARY PAZ YAYAACERO 310172023 1 45 04/09/2026 | X X X X X X X RUBEOLA Sl X NO enero 2028 COMPLETO
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JARDIN INFANTIL CASTILLO SAN LUCAS RESPONSABLE KELLY RUIZ
NIVEL PREJARDIN C
ESQUEMA VACUNACION
FECHA PROYECTADA DE
1POL 1PVT | 2POL 2PVT | 3POL 3PVT S-R-P VAR [1 REF.DPT| 2REF.DPT COvID-19 PROXIMA VACUNA O
FECHA FECHADE | BCG HeptB | joryince | 2rTvance | 1mrest | 2MNFEST fncc wpa| PoLiFA | POL  sRP | 3Afos OTRAS VACUNAS ¢CUENTA CON ESQUEMA DE VERIFICACION
ITEM NOMBRES Y APELLIDOS NACIMIENTO EDAD en meses VERIFICACION 'VACUNACION VIGENTE SEGUN OBSERVACIONES
(DIMIA) (OMIA) LAEDAD?
om 2m 4am 6m 7m 12m 18m 5 afios 1D | 2D | Rzo
A
1 |IAM TADIEL AROCA TAPIRO 7/09/2022 48 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPEON - RUBEOLA six__ NO sep-27 COMPLETO
2 _|UA SALOME CARDOZO BONILLA 2/01/2023 44 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA -RUBEOLA SI X NO ene-28 COMPLETO
3 | KILIAN JOERICK PRADA VEGA 4/08/2022 49 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPEON - RUBEOLA sI X NO ago-27 COMPLETO
4 |EVELIN THALIANA SANCHEZ ANAYA 7/07/2022 50 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPEON - RUBEOLA -PARATOITIS | SI X NO iul-27 COMPLETO
5 _[JOSELHYN CELESTE GUTIERREZ VARGAS 23/04/2022 51 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPEON - RUBEOLA SIX___NO abr-27 COMPLETO
6 _|IAM DAMIAN RUIZ GARCIA 30/03/2023 41 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA -RUBEOLA SIX NO mar-28 COMPLETO
7__|JEREMIAS VARGAS RUIZ 1/01/2023 43 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPEON - RUBEOLA -PARATOITIS| SI X NO ene-28 COMPLETO
8 |AARON SANTIAGO PEREZ MELENDEZ 28/11/2022 44 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPION-RUBEOLA SIX NO iun-27 COMPLETO
9 [ISMAEL MARQUEZ VETIN 29/12/2022 44 MESES 4/09//226 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPION-RUBEOLA sIX NO ene-28 COMPLETO
10 [ALAN SANTIAGO RODRIGUEZ FERNANDEZ 10/10/2022 47 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPEON - RUBEOLA -PARATOITIS| SIX NO ago-27 COMPLETO
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JARDIN INFANTIL CASTILLO SAN LUCAS

INIVEL O GRUPO: JARDIN

RESPONSABLE: JENNIFER ALONSO-JOHN GOMEZ

ESQUEMA VACUNACION

FECHA PROYECTADA

S-R-P VAR <
1POL 1PVT | 2POL 2PVT | 3POL 3PVT 1 REF.DPT| 2 REF.DPT COVID-19 DE PROXIMA VACUNA
FECHA EDAD en | FECHADE |BCG HeptBl)ory ince|2rTv anee | 1inFEsT | 2INFEST INCC  HP\ oo 1 Fa [POL SRP| 3 Afios OTRAS VACUNAS ¢CUENTA CON ESQUEMADE | O VERIFICACION
ITEM NOMBRES Y APELLIDOS NACIMIENTO meses VERIFICACIO A VACUNACION VIGENTE OBSERVACIONES
(DIM/A) N (D/M/A) R SEGUN LA EDAD?
Om 2m 4m 6m 7m 12 m 18 m 5 afios 1D | 2D OZ
(M/A)

1 |AILYN GABRIELA BALLEN GONZALEZ 1/02/2022 55 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA - SARAMPEON Sl NO D 1/02/2027 COMPLETA
2 |EVANGELIN VIVAS TELLEZ 29/10/2021 58 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPEON - RUBEOLA Sl NO D 29/10/2026 COMPLETA
3 |JARED YOEL AGUDELO ALEGRIA 14/06/2021 | 62 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X X CUENTA CON VARICELA S No (O 14/06/2026 COMPLETA
4 |GABRIELA BEJARANO MUTIS 9/03/2022 | 54 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON TRIPLE VIRAL Y VARICELA S No (O 9/03/2027 COMPLETA
5 |VIDISON ESTEBAN BERNAD RODRIGUEZ 3/08/2021 61 MESES 4/09/2026 X X 4 X X X X CUENTA CON VARICELA Sl NO 3/08/2026 COMPLETA
6 |LAUREN SALOME BOLiIVAR CARDENAS 10/02/2022 | 55 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA S No (O 10/02/2027 COMPLETA
7 |MAIK SANTIAGO CARDOZO ROJAS 25/08/2021 | 60 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA S NOo (O 25/08/2026 COMPLETA
8 |MARTIN CASTIBLANCO RODRIGUEZ 17/06/2021 | 62 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X X CUENTA CON VARICELA-FIEBRE AMARILLA-TRIP] S No (O 17/06/2026 COMPLETA
9 |ESTEFANIA DE LOS ANGELES CAUSIL GONZALEZ | 18/05/2021 | 63 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON SARAMPION-RUBEOLA-TRIPLE VIR| S| No (O 18/05/2026 COMPLETA
10 |EMMANUEL GOMEZ MOLINA 16/02/2022 | 54 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA S No (O 16/02/2027 COMPLETA
11 |YOSBER ISAAC AVILA PARRA 1/03/2022 54 MESES 4/09/2026 X X X X X X X VARICELA- COVID 1-2 DOSIS Sl NO G 1/03/2027 COMPLETA
12 |DOMINI SCHNAIDER CASTILLO MOSQUERA 29/04/2022 52 MESES 4/09/2026 X X X X X X X VARICELA TRIPLE VIRAL SRP Sl NO D 29/04/2027 COMPLETA
13 |EMILY CELESTE GUTIERREZ VARGAS 10/02/2022 55 MESES 4/09/2026 X X X X X X X INFLUENZA 1-2 DOSIS Sl NO D 10/02/2027 COMPLETA
14 |SALOME PULGARIN RUIZ 11/12/2021 | 57 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA 5] NOo (O 11/12/2026 COMPLETA
15 |LUZ EMILY RINCON MUNOZ 1/03/2022 | 54 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X SRP RUBEOLA TRIPLE VIRAL S No (O 1/03/2027 COMPLETA
16 |LIAM VELASQUEZ VILLALBA 10/02/2022 | 55 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X VARICELA TRIPLE VIRAL S NOo (O 10/02/2027 COMPLETA
17 |ABIGAIL VERGARA PETRO 26/10/2021 | 58 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X SRP-RUBEOLA S No (O 26/10/2026 COMPLETA
18 |INARI SOFIA BARRIOS LEDEZMA 21/08/2021 | 60 MESES | 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA S No (O 21/08/2026 COMPLETA
19 [SARA VALENTINA GARCIA ALGARIN 22/11/2021 57 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA -RUBEOLA Sl NO D 22/11/2026 COMPLETA
20 |ALIZON XIMENA GOMEZ RUBIO 31/01/2022 55 MESES 4/09/2026 X X X X X X X CUENTA CON VARICELA -RUBEOLA Sl NO D 31/01/2027 COMPLETA

SRP:sarampion,

rubeola,paperas

polio,meningitis y otras enf Pol . Varicela. DPT: DPT:
Meningitis pentavalente: hep B . H- t0|c|), " Infl Ref. Difteria.t 'f . difteria,tosferina
Vacunas para prevenir las siguientes enfermedades : tuberculosa | influenzae B difteria, tosferina peltnﬂava ente En tugnzal neumococo. ! tetrla, 03 elr n tetano.polio.
Hepatitis B tetano(DPT). Rotavirus. nrluenza staciona Hepatitis A. a fetano.polio SRP:sarampion

Neumococo

estacional

fiebre amarilla

rubeola paperas

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 nifia o el nifio. Asi mismo se debe promover la asistencia oportuna a las campafias masivas de vacunacion que establece la Secretaria 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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