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Cendiatra
SEDE CENDIATRA OCCIDENTE DIRECCION Bogota D.C. Av. Cra, 68 No, 17 - 82,
Zona Industrial Montevideo
TELEFONO EMAIL citas.occidente1@cendiatra.com
FECHA DE EXAMEN 2021-06-12 TIPO DE EXAMEN PREINGRESO
IDENTIFICACION DEL PACIENTE
Nombres y Apellidos  ZAIDA XIOMARA GARCIA SILVA Identificacién CC  Nro 52527817
Fecha de Nacimiento 1979-07-22 Edad 41 Sexo F
Empresa PARTICULAR/OCCIDENTE
Cargo TECNICO ADMINISTRATIVO
Fechalngreso  2021-06-12 11:11:52 Fecha Salida 2021-06-12 11:23:16
EXAMENES REALIZADOS
ENFASIS ?STEGMUSI?LILAR ; EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE PRE INGRESO
CONCEPTO_DE_APTITUD ; ; £
CONCEPTO DE APTITUD SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO
RECOMENDACIONES
VALORACION OPTOMETRICA S|
Observaciones:
- SEGUIR CONTROL ANUAL
OTRAS: NO PRESENTA
IN GRESO_PROGRAMA_VIGILANCEA_EPIDEMIOLOGICA
OTROS NO PRESENTA

Acepto las anteriores valoraciones Médicas realizadas, hago constar que la informacién suministrada sobre mi condicién de salud es verdadera, y me

comprometo a cumplir las recomendaciones y las restricciones a que haya lugar. Cualquier omisién o falsedad sera causa justa de finalizacion de
contrato. Articulo 62 CST.

Fui Informado sobre mi estado actual de condiciones salud.
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Dra. Sonia M. Medina S
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15/06/2021

SONIA MILENA MEDINA SANABRIA ZAIDA XIOMARA GARCIA SHILVA
RM: 28556856 CC 52527817
Flrma y sello del médico Firma del trabajador
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