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744300 
Web: www.cendiatra.co 
Email: cendlatradcendlatra.com 

Cendiatra
Bogota io Club utopista Norte NO. 86 

SEDE CENDIATRA NORTE 86 DIRECCION 

-65. 

Ctas 
norte86@cendiatra.com 

TELEFONO 7680025-3904798 EMAIL 

TIPO DE EXAMEN 
PREINGRESO 

FECHA DE EXAMEN 2021-10-21

IDENTIFICACION DEL PACIENTE 

Nombresy Apelidos ADRIANA MARIA SOTO RODRIGUEZ 

Edad 

dentificación CC Nro 52111723 

49 Sexo Fecha de Nacimiento 1972-05-30 

Empresa PARTICULARINORTE 

Cargo AUXILIAR DE ENFERMERIA 

Fecha Salida 2021-10-21 14:12:06 
Fecha ingreso 2021-10-21 14:11.43 

EXAMENES REALIZADos 

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE PRE INGRESO 
CONCEPTO_DE_APTITUD
CONCEPTO DE APTITUD SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO 

RECOMENDACIONES 
VALORACION OPTOMETRICA 

ODservaCiones: 

CONTROLANUAL 
NO PRESENTA OTRAS: 

INGRESO_PROGRAMA_VIGILANCIA_EPIDEMIOLOGiCA 
OTROS NO PRESENTA 

e anerrivarcions Medicas realizadas. hago constar aue la infomación suministrada sobre mi condición de salud es verdadera, y me 
comprorieto a curmpiir las rocomeridaCIones y las restricCIones a que haya 1ugar. Cualquier omision o talsedac sera causa justa de hinalizacOn de 

contrato. Artículo 82 CST. 

Fui informado sobre mi estado actual de condiciones saiud. 

TARN JOHANNA VEPES GUERRERO ADRIANA MARIA SOTO ROORIGUEZ 
M S474 

cC S2111723 

Fima y sabo dai madhko Fia dai trabajador 
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