b : CERTIFICADO MEDICO OCUPAG|
‘(‘.‘\‘JWM&;WM&).M\' ~ku-k:>al§ld
S Eon -Ta\umi ¥ CALGAD HUMANA Fecha de Improsidn: 2022/04/27 02:36:03 pm

TIPO EXAMEN: INGRESO ENFASIS OSTEOMUSCULAR
FECHA EXAMEN: 2022-04-27 14:11:22

DATOS DE INSTITUCION A
Nombre: | FUNDACION MEDICA MIRA TU SALUD
Direccion | BOGOTA NIt TS TOI00 5]
[e-mail: ___Jcoordinacionso@miratusalud.com co | Teléfonos: | 4173131

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres ¥ Apellidos DANIEL ALBERTO CANO ROJAS Identificacién  |CC  [11228743

;c_acha gl: nacimiento 1983-01-25 | Edad |39 Telefonos 3138673877

A:;rLeccl n CLL 30 SUR 68D-74 | Municipio [Bogota, D.C. EPS | Famisanar gy

‘ SEGUROS BOLIVAR S A. I Fondo de Pensiones COLFONDOS
DATOS EMPRESA

EMPRESA CONTRATANTE |[ATENCION A PARTICULARES EMPRESA USUARIA |NO APLICA e

CARGO CONTRATISTA FECHA DE INGRESO - l ”
EXAMENES REALIZADOS

MSTORIA CLINICA OCUPACIONAL - ‘
CONCEPTO DE APTITUD

| CONCEPTO DE APTITUD APLICA PARA EL CARGO ESTE CERTIFICADO EVALUA Y CALIFICA

UNICAMENTE EL ASPECTO
OSTEOMUSCULAR, NO CUENTA CON
VALORACION POR OPTOMETRIA, NI

OCUPACIONAL

AUDIOMETRIA

CONCEPTO ESPECIFICO 1 NO APLICA
CONCEPTO ESPECIFICO 2 NO APLICA
RESTRICCION NO APLICA

REUBICACION NO APLICA

REMISION EPS NO
RECOMENDACIONES

INDUCCION ESPECIFICA AL CARGO O Sl

REINDUCCION

ACONDICIONAMIENTO FiSICO O PAUSAS  |SI

ACTIVAS

| USo DE ELEMENTOS DE PROTECCION sl

PERSONAL

HIGIENE POSTURAL Y/O MANEJO DE Sl

CARGAS

VALORACION OCUPACIONAL O Sl

PARACLINICOS PERIODICOS

CHEQUEOS POR EPS Y HABITOS DE VIDA | |S!

SALUDABLE L5 SEGUIR NORMAS DE BIOSEGURIDAD
OTRAS S| IMPLEMENTADAS EN LA EMPRESA.

los examenes paraclinicos

i ultados de

jalidad de la misma, asi como de los res s i :

formado acerca de |2 wnﬁqz:c; 918 de 2009 r:ol Ministerio de la Proteccion Social. En ese sentido Autorizo a 13
2 Rosoits dentro de su archivo de historias clinicas de Salud Ocupacional y con fine

a
gesaud marI‘;c: f;s entidades administrativas o judiciales autorizadas por la ley, en especial a lasdy

i minos de la : icos pertinentes, 2 L ;
_practicados de acuerdo con los tér los exdmenes clinicos y paraclint demas a suministrar “lificacion de origen de enfermedad y/o accidente, a
cional y a an, como parte del proceso de ¢
) paraclinicos con el fin de que la emp

; /s : lizar .

Fundacion Medica Mira Tu Salud a red linica ocupa x uier: 1

' fagm' etalgmonu médicos, el original y/o copia d¢ e ign de i"va"de? q:: II:sinr:;maclén de los resultados de mis examenes
ey ; d soci én a proporcion

ue fui i :
“Certifico que la informacién por mi aportada ;ses:‘i;acz- 4 ‘2‘3 's6 de 2007 y en especil |

istema EPS, AFP y juntas de calificac
wﬂ t it #9.gur.iagd 'oclalq(:d?:; de la capacidad |aboral, tambi
.omo nara calificacion de 1a perai€s T @ martivos.”
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