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Su aliado en salud laboral

180 3001 ; 2015
BUREAU VERITAS.
Certification

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL

1 |EMPRESA SENA CIUDAD |ARMENIA
EMPRESA USUARIA
NOMBRE DIANA MARCELA MOLINA HERNANDEZ
2 |TRABAJADOR CARGO INSTRUCTORA
IDENTIFICACION 41946047 EDAD 42 ANOS
3 |TIPO DE EXAMEN INGRESO -
4 IFECHA 05/05/2022
RECOMENDACIONES CUIDADOS DE ESPALDA DIETA Y EJERCICIO VALORACION POR NUTRICIONISTA Y CONTROLES DE
5 |RELACIONADAS CON ACUERDO CON EVOLUCION VISIOMETRIA ANUAL y
EL DIAGNOSTICO
— W
RESULTADOS ENFASIS OSTEOMUSCULAR ANORMAL LEVE QUE NO LIMITA LA LABOR PERFIL
& |EXAMENES LIPIDICO NORMAL OPTOMETRIA NORMAL GLICEMIA NORMAL AUDIOMETRIA
COMPLEMENTARIOS NORMAL APTITUD PSICOLOGICA NORMAL
RECOMENDACIONES ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO CON EL PERFIL DEL CARGO, PROFESIOGRAMA Y
. Y/O RESTRICCIONES LAMATRIZ DE IDENTIFICACION DE LOS PELIGROS Y VALORACION DE LOS RIESGOS DE LA EMPRESA,,
RELACIONADOS CON
EL TRABAJO
SISTEMA VIGILANCIA En los casos en los que la normatividad vigente lo exija ingresar al (jos) sistema (s) de vigilancia epidemiologica
8 EPIDEMIOLOGICA impiementado (s) por la empresa de acuerdo con la matriz de identificacion de peligros y valoracion de los riesgos y
el diagndstico de condiciones de salud.
9 g'.;?lﬁ'ﬂlf“c'o" = CUMPLE CON LOS REQUERIMIENTOS MEDICOS PARA EL CARGO
s
T
P S Fdcwratitlobincs
) LA
10 [FIRMAS F
Jvkmq(‘wls MIGUEL PEPINOZA SALCEDO
WBBQRAL 11| 19179211026 TRABAJADOR  |IDENT No.

FMGPS 003 - 004 - ABRIL 2021
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Quien declara que |a informacion suministrada es
completa y veridica en su lotalidad

QPBX: 736 2580 - 745 8913 - 746 8466 @ +57 315 547 1889

Cra. 14 No. 9 - 18 [ Edificio Tarantella
Armenia - Quindio / info@proenso.co



CODIGO: FMGPS 061

REPORTE DE OPTOMETRIA OCUPACIONAL | VERSION: 002
FECHA: NOV2017

EMPRESA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE (SENA)
NOMBRE DIANA MARCELA MOLINA HERNANDEZ EDAD  |42ANOS
IDENTIFICACION 41946047 SEXO |FEMENINO
IRARAIAROR DIRECCION VILLA ANDREA CLL 44 # 33-10 TEL  [3103628473
CARGO OFICIO INSTRUCTOR
FECHA 41052022 CIUDAD ARMENIA
PATOLOGIA VISUAL FAMILIAR __ |NO REF
PATOLOGIA Y/O CIRUGIA VISUAL |NO REF
PERSONAL
JORNADA LABORAL DIURNA
A. ILUMINACION INCADECUADA NO
B. USO DE COMPUTADOR - VIDEOTERMINALES S
ANAMNESIS VISUAL E’I‘Epg'(s%c\',%mLFACTORES DE  [c QUIMICOS (Humos, gases, vapores, potvos, iquidos, maleria NO
D. VIBRACION NO
E. RADIACION IONIZANTE NO
F. RADIACION ULTRAVIOLETA O INFRAROJA (soldadura - homos) NO
G. MECANICO (proyeccion de particulas) NO
CONTROL VISUAL ANTERIOR 3ANOS
USA CORRECION VISUAL NO
ULTIMO CAMBIO DE CORRECCION |NA
SIGNOS / SINTOMAS OCULARES |NO REF

SIN CORECCION CON CORECCION
R oD ol AO oD ol AO
EXAMEN FISICO LEJANA 20020 20120
CERCANA 05 05
SEG. ANTERIOR NORMAL COORD. OCULAR NORMAL
OFTALMOSCOPIA NORMAL VISION CROMAT. NORMAL
ESTEREOPSIS NORMAL CAMPO VISUAL NORMAL
oD N AV 20120 RX N ADD
REFRACCION ol N 20720 FINAL N
IMPRESION DIAGNOSTICA EMETROPIA
NO REQUIERE CORRECCION
INTERPRETACION
RECOMENDACIONES PAUSAS ACTIVAS
/ | ) Fharatitlabinacs
e . » A \ “A1reuveoca=
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“Proenso REPORTE DE AUDIOMETRIA R
Su aliado en salud laboral OCUPACIONAL FECHA :OCTUBRE 2018
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Cra 14 9-18 ED TARANTELLA
NIT 49.786.274-6
Armenia Quindio

L ABORATORIO CLINICO

Fecha: 2022-05-05 Hora llegada: 07:28
Paciente: DIANA MARCELA MOLINA HERNANDEZ Sexo: F

Identificacion: 41946047 Fecha Nacimiento: 6/03/1980
Empresa: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE (SENA) Edad: 42 afios

QUIMICA SANGUINEA

Método Analitico: COLORIMETRIA

Analito Resultado Unidad L. Inferior L. Superior
Glicemia 86 mg/dl 70.00 110.00
Colesterol total 181 mg/dl 0.00 200.00
Trigliceridos 142 mg/di 0.00 150
Colesterol VLDL 28 mg/di 5.00 40
Colesterol HDL 55 mg/d! 40 60
Colesterol LDL 98 mg/d! 70.00 100.00

Fecha y Hora de Impresion: 5/05/2022 11:48:09 a. m.

CARINA PAOLA PEREA CABALLERO

BACTERIOLOGO(A) _
N° de registro: 3157 Paginal De 1
Nota: ia empresa no se responsabiliza por enmendaduras IedudedS a esie fepoﬂe
* La interpretacion del resultado de sus examenes corresponde exclusivamente al médico *

Carrera 14 #9-18 Edificio Tarantela Piso 2 Off 202A. Cel 310 496 62 60 Armenia Quindio



ENTREVISTA DE
APTITUD PSICOLOGICA

EIENSE
ional y Asesoria Empresarial
0.594.645-2

ria Quindio

1. INFORMACION PERSONAL

1.1 |EMPRESA SENA CIUDAD |ARMENIA

1.2 NOMBRE DIANA MARCELA MOLINA HERNANDEZ EDAD 42
IDENTIFICACION  |MASCULINO SEXO CC 41946047

TRABAJADOR CARGO/OFICIO INSTRUCTORA TEL: 3103828473
ESTADO CIVIL CASADO NO HIJOS 1
ESCOLARIDAD PRF
2. ANALISIS DE VARIABLES

No VARIABLE VALORACION VOBSERVACIONES

2.1 | Presentacion personal MB i

2.2 | Comunicacion MB

2.3 |Relaciones con el grupo familiar JMB NUCLEO FAMILIAR FUNCIONAL, VIVEN EN UNION Y ARMONIA

2.4 |Relaciones interpersonales MB

2.5 |Autoimagen MB

26 |Manejo de la presion MB

2.7 |responsabilidad MB

2.8 |Capacidad para trabajar en equipo |MB

2.9 |Estabiliad emocional MB

210 [FORTALEZAS

2.11 |DEBILIDADES

CALMADA, SOCIABLE, ALEGRE, COMUNICACION ASERTIVA “IMPUNTUAL"

Recomendaciones Especiales:
3 [CONCEPTO APTO FECHA EXPEDICION:
APTITUD 41052022
PSICOLOGICA
oD e /I -
/" ot .’//) O € Q—WM/
L ' “U1auccec
4 |FIRMAS R
LORENA FRANCO GALLEGO
PSICOLOGO
TP 212299 TRABAJADOR IDENT No.

FMGPS 045 - 002 - OCT DE 2013

Quien declara que la informacion suministrada es
completa y veridica en su totalidad



