SERVICIOS MEDICOS INTEGRALES SANTA ELENA SAS
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| Apto para trabajar en afturas

Apto para trabajar en espacios confinados
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 Sospecha de enfermedad Profesional

El Secuelas de Accidentes de Trabaijo
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 Apto para el requerimiento del cargo
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PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Visual O Auditive () Respiratorio () Cardiovascular ()
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" SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO DE ENFERMERIA :
CONOCER Y APLICAR ADECUADAMENTE LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD . i
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SOLANDY EUGENIA ORTIZ GUZMAN
Especialidad: MEDICO ESPECIALISTA EN
SALUD OCUPACIONAL
CC: 52116798 RM: RM2116/01 LO4TBEHS

Direccién: Cl 27 SUR No 19 - 18 Teléfono: 4087000-4072408-3182832985-3115117029. NIT 0015772440
Email: menricardo18@hotmail.com
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