ESCUELA DE MEDICINA

FICHA CAMPO CLINICO

Estudiante de Medicina
Universidad de Chile

AAAAAAAAAAAAAAAAAAAA

Informacion Estudiante

Nombre Completo Juan Ignacio Silva Bastias

Rut 20.231.509-7

Fecha Nacimiento (DD/MM/AA) 14/06/01

Domicilio Exequiel Fernandez 576 Depto 408B
Comuna Nufioa

Celular +56941594398

Correo Electrénico Juan.silva.Bastias@ug.uchile.cl

o * No obligatorio
Antecedentes Médicos Relevantes

(Enfermedades, lesiones, alergia)

* No obligatorio

Farmacos de uso habitual

Informacion de Contacto en caso de Emergencia

Nombre Completo Ingeborg Lia Bastias Espinoza

Celular +56992812206

Vinculo Mama

(mama, papa, tutor, etc.)



mailto:Juan.silva.Bastias@ug.uchile.cl

Carnet de Identidad:

Fotocopia de cédula de identidad por ambos lados, legible y clara. Se recomienda ocultar el niumero
de documento. Se debe actualizar esta documentacion en caso de vencimiento.
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ESCUELA DE MEDICINA

Vacuna Hepatitis B:

Certificado o Carnet que registre las 3 dosis administradas.

REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE SALUD
CERTIFICADO DE VACUNACION
FOLIO: 1762273

Certificase que JUAN SILVA BASTIAS nacido el 14-06-2001 ,sexo Hombre , Cédula nacional de identidad
o Pasaporte N*202315097 , ha sido vacunada conira:

VACUNA DOSIS CRITERIO BCG HE
Hepanttis B adulio (sector | 3% Dosis Alummos sector privado | 7-05-2021
privado)

Hepatitis B adulio (sector |2° Dosis Alupmmnos sector privado 1 5-12-2020
privado)

Hepatitis B adulto {sector | 19 Dosis Alummos sector privado 10-11-2020
privado)

Como lo establece el Programa Nacional de Inmunizaciones del Ministerio de Salud de Chile

Fecha de emision: 12-05-2022 15:05

FIRMA PERSONAL RESPONSABLE TIMBRE ESTABLECIMIENTO
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ESCUELA DE MEDICINA

Vacuna Influenza:

La campaia de vacunacion comienza en el mes de marzo y es necesario que se vacune antes del 30
de junio del presente ano, ya que a contar del 1 de julio la vacuna del ano anterior no tendra validez
para el ingreso en los campos clinicos. Este certificado se actualiza anualmente.

REFUBLICA DE CHILE
MIMISTERIO DE SALUD

CERTIFICADO DE VACUNACION

M omibre: JUAN SILVA BASTIAS
Documento: RU™N 202315097
Fecha de Nacimeento:  14-06-20H)1
S o Hombre
Vacuma: Inflsenea 2024
Diosis: Unica

Fecha de Vacunacion: 19-06-2024

Establecimaento: Centro de Salud Familiar Agustin Cruz Melo
Liowie: YIASOY (Sanofi)

Vacumna: Plizer Actualizada

Dosis: Refuerzo

Fecha de Vacunacion: Ch-09-20024
Establecimaento: Centro de Salud Familiar Agustin Cruz Melo

Lie: HI9511

Como lo establece el Programa Nacional de Inmumzaciones del Mimsteno de Salud de Chale

Fecha de emision: 6-09-2024 12:53

FIRMA PERSONAL RESPONSABLE TIMBRE ESTABLECIMIENTO




ESCUELA DE MEDICINA

Vacuna COVID:

El certificado de vacunacion COVID debe ser actualizado segun norma ministerial. Para el afo en
curso, debe contar con su dosis monovalente administrada.

REFUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE SALUD
CERTIFICADO DE VACUNACION

M omybre: JUAN SILYA BASTIAS
Diocumento: RL™ 202315097
Fecha de Nacimeento:  14-lh=2{H}1
Sexo: Hombre

W o umna: Influenza 2024

Dosis: Unica

Fecha de Vacunacion: 19-06-2024

Establecimaento: Centro de Salud Familiar Agustin Cruz Melo
Liowie: YIASOY (Sanofi)

Vacumna: Plizer Actualizada

Dosis: Refuerzo

Fecha de Vacunacion: Ch-09-20024
Establecimaento: Centro de Salud Familiar Agustin Cruz Melo

Lie: HI9511

Como lo establece el Programa Nacional de Inmumzaciones del Mimsteno de Salud de Chale

Fecha de emision: 6-09-2024 12:53

FIRMA PERSONAL RESPONSABLE TIMBRE ESTABLECIMIENTO




ESCUELA DE MEDICINA

Vacuna COVID:

El certificado de vacunacion COVID debe ser actualizado segun norma ministerial. Para el afo en
curso, debe contar con su dosis monovalente administrada.

REFUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE SALUD
CERTIFICADO DE VACUNACION

M omybre: JUAN SILYA BASTIAS
Diocumento: RL™ 202315097
Fecha de Nacimeento:  14-lh=2{H}1
Sexo: Hombre

W o umna: Influenza 2024

Dosis: Unica

Fecha de Vacunacion: 19-06-2024

Establecimaento: Centro de Salud Familiar Agustin Cruz Melo
Liowie: YIASOY (Sanofi)

Vacumna: Plizer Actualizada

Dosis: Refuerzo

Fecha de Vacunacion: Ch-09-20024
Establecimaento: Centro de Salud Familiar Agustin Cruz Melo

Lie: HI9511

Como lo establece el Programa Nacional de Inmumzaciones del Mimsteno de Salud de Chale

Fecha de emision: 6-09-2024 12:53

FIRMA PERSONAL RESPONSABLE TIMBRE ESTABLECIMIENTO




;,  Ministerio de
i Salud

UQIUd D|g|tQ| Ministerio de Salud

Fecha de Emision: 8 de julio de 2025

Gobierno de Chile

Comprobante de Vacunacion

Nombre Juan Ignacio Silva Bastias
Numero de Documento [RUN] 20.231.509-7
Fecha de Nacimiento 14 de junio de 2001

Edad 24 afios

En este documento podras revisar tus Vacunas e Inmunizaciones disponibles en el
Registro Nacional de Inmunizaciones (RNI) del Ministerio de Salud desde 2021 a la fecha.

Vacuna Dosis Fecha de Establecimiento
Administracion
Vacuna contra COVID-19 Unica 01-07-2025 Centro de Salud Familiar
JN.1 (Pfizer) Manuel Bustos Huerta
Vacuna contra influenza Unica (0,5 ml) 14-03-2025 Hospital Barros Luco Trudeau
trivalente (Santiago, San Miguel
Vacuna contra COVID-19 Refuerzo 06-09-2024 Centro de Salud Familiar
XBB.1.5 (Pfizer) Agustin Cruz Melo
Vacuna contra influenza Unica 19-06-2024 Centro de Salud Familiar
trivalente Agustin Cruz Melo
Vacuna contra COVID-19 Refuerzo 08-08-2023 Centro de Salud Familiar
(Moderna) Bivalente Padre Orellana
Vacuna contra influenza Unica 01-08-2023 . Centro de Salud Familiar
trivalente Padre Orellana
Vacuna contra COVID-19 4° Dosis 28-06-2022 Centro de Salud Familiar Dr.
(Pfizer) Alfonso Leng
Vacuna contra influenza Unica 0.5mL 07-04-2022 Hospital Del Salvador de
trivalente Santiago
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UQIUd D|g|tQ| Ministerio de Salud

Gobierno de Chile

Vacuna Dosis Fecha de Establecimiento
Administracion
Vacuna contra COVID-19 Refuerzo 28-12-2021 Centro de Salud Familiar
(Pfizer) Irene Frei de Cid
Vacuna contra influenza Unica 0.5mL 12-10-2021 Centro de Salud Familiar
trivalente Agustin Cruz Melo
Vacuna contra COVID-19 2° dosis 15-07-2021 Centro de Salud Familiar
(Sinovac) Manuel Bustos Huerta
Vacuna contra COVID-19 1° dosis 17-06-2021 Centro de Salud Familiar
(Sinovac) Manuel Bustos Huerta
Vacuna contra hepatitis B 3° Dosis 17-05-2021 Hospital Clinico Universidad
de Chile

Nota: Podréas ver aqui la informacion actualizada luego de 72 horas de que te hayan administrado la dosis.

En caso de detectar alguna inconsistencia en la informacion puedes llamar a Salud Responde al 600 360 7777, o
también puedes solicitar que revisemos tu caso a través de la plataforma https://oirs.minsal.cl o dirigete a las Oficinas
de Informacion, Reclamos y Sugerencias (OIRS), disponibles en los establecimientos de salud de tu region.
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