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Fecha Emisién Realizado en

2022-07-09  JAMUNDI (Valle del
Nombres y Apallidos
NANCY LILIANA LOPEZ ROMERO

Fecha Nacimiento Edad

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

Tipo Evaluacién - Enfasis Orden Servicio No,

1996-01-11 26 afios
Direccion Residencia

CRA 4 SURN ° 10- 22 BRR/ EL S(
Cargo a desempenar

CONTRATISTA

Cauca) Pre-ingreso, Osteomuscular 682420
{dentificacion Soxo
CC 1112486982 Femenino
Tipo Sangre -Rh * Peso Talla Indice Masa Corporal
O+ 65 kilogramos 157 centimetros 26.37
Teléfonos
CORRO 3172987010

Empresa Contratante
Persona Natural

Empresa Usuarla
Persona Natural

{*) Valor regi: segun de i

por of usuario

Certificado emitido de acuerdo con Il Evaluacion Médica Ocupacional realizada el 2022-07-09. Para emitir el concepto médico ocupacional se analizaron

los siguientes examenes compleme|

tarios:

Examenes complementarios no realihados.

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

Pre-Ingreso: Condiciones de salud que no interfieren con la capacidad laboral del trabajador y los requerimientos del perfil del cargo.

Osteomuscular: Sin patologia osteq

Restricciones Médicas: Sin Restrig

* Realizar peri¢dicamente todos los
¢ Induccién y capacitacion periddi

* Capacitacion sobre habitos y estil
» Capacitacion en higiene postural.

¢ Permitir al trabajador realizar una

*» Dotar al trabajador de Elementos

« Socializar protocolo de biosegurid

Imuscular aparente
tiones

RECOMENDACIONES PARA EL AREA DE SST

pxamenes definidos segun profesiograma de la empresa.
acordes a las funciones y riesgos del cargo,
de vida saludable.

ausa activa cada 2 horas durante la jornada laboral.
e Proteccién Personal adecuados para el riesgo.

4d definido por la empresa para la prevenir el contagio por Covid-19.

L]
* Se recomienda incluir al trabajad

Se remite al trabajador para vaior

Se anexa documento con Recome

Firma Esp§

Dra. Consta

Registro No.':-EEaZBSZ-OB
LSST.: 4145.0{P1.-090433

Valide este documento en:
https://simeonips.con

b“'\

en [os siguientes Sistemas de Vigilancia Epidemiolégica: Visual.
ion por las siguientes especialidades: Optometria. ..

Entregar al trabajador las recome{aciones medicas generadas a partir de la evaluacion ocupacional realizada.

daciones Medico Laborales para el trabajador.

Nanctlgez

Firma del Usuario

NANCY LILIANA LOPEZ ROMERO
CC.: 1112486982

Lialista
Moreno
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RECOMENDACIONES MEDICO LABORALES

Fecha Emision Realizado en Tipo Evaluacién - Enfasis Orden Servicio No.
2022-07-09 \_JAMUN_DI (Valle del Cauca) Pre-Ingreso, Osteomuscular 682420
Nombres y Apallidos Identificacion ' Saxe
NANCY LILIANA LOPEZ ROMERQ CC 1112486982 Femenino
Fecha Nacimianto Edad Tipo Sangre -Rh * Peso Talla indice Masa Corporal
1896-01-11 26 afos O+ 65 kilogramos 157 centimetros 26.37

EPS ARL AFP )

Sura - No Tiene - - No Tiene -

Cargo 3 desempeiiar Empresa Contratante Empresa Usuarla

CONTRATISTA Persona Natural Persona Natural

{*) Valor registrado segun documento de identidad sumifstrado por el usuario

Como resultado de la Evaluacion Médiga Ocupacional, realizada el dia 2022-07-09, ei médico especialista Dra. Constanza Moreno genero las siguientes
recomendaciones médicas: '

Restricciones Médicas: Sin Restriccignes.

o . RECOMENDACIONES PARA MEJORAR HABITOS Y ESTILOS DE VIDA o ﬁ
* Beber al menos 8 vasos de agua al glia. * Bajar de peso.
¢ Incorporar a la dieta diaria, alimentag de todos los grupos. * Procurar una adecuada higiene del suefio. l
* Realizar ejercicio, minimo 3 veces gffa semana. * Lavar las manos frecuentemente usando agua y jabédn y frotando dei20 a

30 segundos.

RECOMENDACIONES MEDICAS &

¢ Control visual anual. « Realizar citologia anualmente, ]
» Se remite al trabajador para valoracion por las siguientes especialidgdes:

Optometria. ..

‘-RECOMENDACIONES LABORALES DEL USUARIO : ‘ ‘ i -
* Reportar oportunamente todo incidgnte o accidente relacionado con el * Participar en el programa de pausas activas definido por la empresa.

trabajo. ¢ Distanciamiento fisico de minimo 1 metro para evitar contagio por
s Cumplir con las normas de Seguridpd y Salud en el trabajo establecidas COVID-19.

por la empresa. * Reportar oportunamente sintomatologia asociada a COVID-19.
» Utilizar los EP] (Elementos de Protgccion individual) otorgados por la

empresa,

* Higiente Postural.

La empresa Persona Natural hace J trega de las recomendaciones médicas antes mencionadas y agradece el cumplimiento de mismas para lograr el
cuidado integral de su salud.

Si el médico tratante le entregd algure remisién a especialista, por favor, gestione la cita con su EPS. La empresa realizara seguimiento a este proceso
cuando aplique, de acuerdo con lo ddfinidc en el SG-SST (Sistema de Gestion y Seguridad en el Trabajo).

Responsabl SG-SST Firma del Usuario

Persona Natural NANCY LILIANA LOPEZ ROMERO
CC.: 1112486982

Fecha de recibido:

Fecha Impresién: 2022-07-09 08:40:31 3900
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