REPUBLICA DE CHILE

MINISTERIO DE SALUD

FOLIO: 4194709

CERTIFICADO DE VACUNACI()N

Nosnbre:
Documento:

Fecha de Nacimienlo;

RUN 226520627
31-01-2004

Ldad: 22 afios 3 meses 19 dias

Feeha de Vacumacion | Vacuna B | Dosis Lote Establecimiento ;

27082002 Hepatatis B adulto (soctor 1¢ Dosis Late privada Hospial Clinicw Universidad de Chile
privado)

03-10-2002 Hepatitis B adulio (soctor 2% Duosis 1 .ate privado Hospizal Clinico Universidad de Chile
privado)

1212207 Henanitis B adulzo (soctor Y Mewix T.ote privada Haospiral Clinien v de Chile
privado)

Z3-UE-2020 Influcaza 2026 Undca (0,5 mi) CA202601007 Centro de Salud Funilier Agustin Cruz. Malo

05.05-2026 Modema 1. P81 Unscx (US ml) IN36643 (multidosis) | Centro de Salud Familsar N 1 Dr. Rumon

Corbaldn Mclparcic

Como lo cstablece ¢l Programa Nacional de Inmunizaciones del Ministerio de Saiud de Chiie
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Fecha de emision:

FIRMA PERSONAL RESPONSABLL
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