ESCUELA DE MEDICINA
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FICHA CAMPO CLINICO

Estudiante de Medicina
Universidad de Chile

Informacion Estudiante

Nombre Completo Tamara Alejandra Solari Lagos
Rut 20286565-8

Fecha Nacimiento (DD/MM/AA) 08/12/1999

Domicilio Alejandro Flores 3707
Comuna Macul

Celular 942436824

Correo Electrénico tamara.solari@ug.uchile.cl

o Enfermedad de Graves
Antecedentes Médicos Relevantes

(Enfermedades, lesiones, alergia)

Farmacos de uso habitual

Informacién de Contacto en caso de Emergencia

Nombre Completo Claudia Lagos
Vinculo Mama
(mama, pap3, tutor, etc.)




ESCUELA DE MEDICINA

Carnet de Identidad:

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

— ;
- CEDULA DE REPUBLICA DE CHILE
IDENTIDAD SERVICIO DE REGISTRO CIVIL E IDENTIFICACION. ‘7\%“%

APELLIDOS

SOLARI
LAGOS
TAMARA ALEJ

CHILENA

FECHA DE N

Nacié en: VITACURA
Profesion: No informada
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ESCUELA DE MEDICINA

Vacuna Hepatitis B:

Certificado o Carnet que registre las 3 dosis administradas.

)a Goblemo
de Chile

- e

REPUBLICA DE CHILE
MINISTERIO DE SALUD
CERTIFICADO DE VACUNACION
FOLIO: 1762287

Certificase que tamara solar lagos ,nacido el 08-12-1999 ;sexo Mujer , Cédula nacional de identidad o
Pasaporte N°202865658 , ha sido vacunada contra:

VACUNA DOSIS CRITERIO BCG HB
Hepatitis B adulto (sector |3° Dosis Alumnos sector privado 17-05-2021
privado)

Hepatitis B adulto (sector |2° Dosis Alumnos sector privado 14-12-2020
privado)

Hepatitis B adulto (sector |17 Dosis Alumnos 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 15:08

FIRMA PERSONAL RESPONSABLE TIMBRE ESTABLECIMIENTO
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Vacuna Influenza:

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

Facha de Emision: 2 de septiembre de 2025

Comprobante de Vacunacion

Nombre Tamara Alejandra Solari Lagos
NGamero de Documento [RUN] 20.286.565-8

Fecha de Nacimiento 8 de diciembre de 1999

Edad 25 anos

En este documento podras revisar tus Vacunas @ Inmunzaciones disponibles en &l
Registro Nacional de Inmunizaciones (RNI) del Mnisterio de Salud desde 2021 a la fecha.

Vacuna Dosis Fecha de Establecimiento
Administracion
Vacuna contra mfiuenza Unica (0,5 mé) 10-04-2025 Ceantro de Salud Fambiar
rivalenta Santa Juba
Vacuna contra COVID-19 Hefuearzo 10-04-2025 Centro de Salud Fambar
JN.1 (Moderna) Santa Juba
Vacuna contra COVID-19 Haluarzo 29-04-2024 Ceantro de Salud Famiar
XBB.1.5 (Moderna) Santa Juba
Vacuna contra influenza Unica 29-04-2024 Centro de Salud Famiiar
rivalenta Santa Juha
Vacuna contra COVID-19 Hafuearzo 28-04-2023 Hospital San Juan de Dios
(Phizer) Bivalente (Sanbago, Santiago)
Vacuna contra nfluenza Unica 28-04-2023 Hospital San Juan de Dios
trivalente (Sanbago, Santiago)
Vacuna contra influenza Unica 0.5mL 01-08-2022 Cenlro de Salud Fambar
Irivalena Santa Juha
Vacuna contra COVID-19 4” Dosss 12-07-2022 Centro ge Salud Fambar
(Plizer) Santa Juba




ESCUELA DE MEDICINA

Vacuna Influenza:

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

Vacuna Dosis Fecha de Establecimiento
Administracion
Vacuna contra COVID-19 Healuerzo 10-01-2022 Centro de Salud Famiar
(Phizer) Santa Juba
Vacuna contra mfuenza Unica 0.5mL 04-10-2021 Centro de Salud Famiar
rivalene Santa Juha
Vacuna contra COVID-19 2° dosis 19-07-2021 Centro de Salud Famiar
{Sinovac) Santa Juka
Vacuna contra COVID-19 1* dosis 15-06-2021 Centro de Salud Famiar
(Sinovac) Santa Juka
Vacuna contra hepalits B 3* Dosss 17-05-2021 Haospital Clinico Universidad
de Chile

Nota: Podras ver aQui ia informacidn acfualizadsa luego de 72 hovas de que 1@ hayan admiwsirado la dosis.

En caso de detectar alguna moonsistencia an |a informaciin puedcas famar 8 Saud Responde al 600 360 7777, o
amban puedas solcilar gue revisemos tu Caso a raves de la platalorma hitps Joirs minsal ¢l o dirigete a las Ofcings
de Informacidén, Redamos y Sugerencias (OIRS), disponibles en los establacmiantos de salud de W regidn
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Vacuna COVID:

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




