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CERTIFICADO LABORAL

EMPRESA: PARTICULAR FECHA 28/11/2022 10:35:28 fa )
PREOCUPACIONAL O INGRESO (v’ POS-OCUPACIONAL O EGRESO PERIODICO ‘ ’,_ / |
NOMBRE Y APELLIDO: OSCAR JAVIER MORA CALDERON C.C 80491361 e N
EDAD 50 Afics SEXO M CARGO A DESEMPENAR GONTRATISTA ?\ Q'_ o
| = =

EXAMENES PRACTICADOS

Evaluacién médico ocupacional (! Examenes de laboratorio Sl i NO

Visiometria Glic Col (v Trigli (¥ Otros v

Optometria W ¢ Cuéles? PERFIL LIPIDICO - ELECTROCARDIOGRAMA

Audiometria v

Espirometria i) Enfasis Osteomuscular ||

Otros
EXAMENES COMPLEMENTARIOS

- ENFASIS VASCULAR PERIFERICO
— ENFASIS CARDIOVASCULAR: (TEST FRAMINGHAM) EL RIESGO QUE EL PACIENTE PRESENTA DE DESARROLLAR UNA

CARDIOPATIA CORONARIA EN 10 ANOS DETERMINADA POR SCORE ES DEL 6 %

El suscrito médico hace constar que el (1a) sefior(a) se presenid a valoracion médica ei dia de hoy expidiendo el siguiente
CONCEPTO

LABORAR SIN RESTRICCION PARA EL CARGO Iy
LABORAR CON RESTRICCION PARA EL CARGO

Sl NO NA
RESTRICCION PARA TRABAJO EN ALTURAS v
RESTRICCION PARA TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS -y

RESTRICCIONES
NINGUNA

RECOMENDACIONES
CONTROL OPTOMETRIA EPS / USO OBLIGATORIC DE LENTES PARA LABORAR

VALORACION MEDICINA INTERNA - NUTRICION EPS
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS / USO DE LOS EPP EN FUNCION DEL PELIGRC PARA EL TRABAJADOR, |

INCLUIR EN EL SISTEMA BE VIGILANCIA EPIDEMICLOGICA CARDIOVASCULAR Y VISUAL |

OBSERVACION: .
DAR CUMPLIMIENTO A LA RESOLUCION 692 DEL 29 DE ABRIL DEL 2022 |

EXAMENES DE EGRESO
Sospecha de enfermedad laboral Sl NO & Cual?

ClnrBeGanifoz

serencen e Sahuo ¥
Res. 11409-2094 C.C. SO03 870

FIRMA DEL ESPECIALISTA

FIRMA DEL PACIENTE

CALLE 27 SUR No 19-07 PBX.-2784705 FAX :2392301 Fax
E-mail: elinisuripsi@clinisurips.com - https://www.clinisurips.com



( ’ CLINISUR IPS I LTDA Control [ ]
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o Direccién: CALLE 27 SUR No 19-07 ngres m
L Tel: 2784705 Retiro D
L AUDIOMETRIA )
‘Nombre OSCAR JAVIER MORA CALDERON Doc. Identidad 80491361 5

Teléfono 3003657373 Edad 50 Cargo CONTRATISTA
\Empresa PARTICULAR Fecha 28/11/2023 Reposo Auditivo ]
: ANTECEDENTES OCUPACIONALES _:
icié id tual Exposicion al ruido en trabajos anteriores

Exposicién al ruido actua p e 1] Ak ==

& sl Tiempo ()8l  CONTRATISTA

(O NO EPP O NO |

<

f ANTECEDENTES OTOLOGICOS

Ninguno () Otitis (O Acufene () Veértigo (O Trauma () Perforacion Timpanica (O Otalgia () Otorrea () Hipoacusia

O Prurito O Cirugia (O Detonacitn - Explosion (O Ctotéxices (O Ofros:

L Observaciones )
(ANTECEDENTES SOCIOACUSTICOS i
& Ninguno (O Poligono (O Servicio Militar (O Buceo (O Moto O Instrumente Musical () Discoteca y/o bares

: Obs.
L (O Otros: S i
{ ™
| ANTECEDENTES PERSONALES ANTECEDENTES FAMILIARES
& Ninguno (O Afeccion Renal (O Parotiditis (O TBC (O Diabetes ® Ninguno Parentesco
Hipotiroidi Meningitis Paludismo Reumatismo HTA
O Hip fsmo O Meningitie O O Q (O Congénito (O Adquirido
| O Otros: ) )
(| DIAGNOSTICO CIE-10
Z011 - EXAMEN DE OIDOS Y DE LA AUDICION
. v
s ™
q OTOSCOPIA )
& Normal O Anormat
OD CAE Oi CAE
MT MT
. ./
1 o ? = 1 5 | Diagnéstico Hipoacusia:
— I | ;
: e : S |
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Observaciones

PTA 20 BILATERAL Ol DESCENSO L EVE EN FREUCENCIAS DE 4 Y 6 HZ OD DESCENSG L EVE £N FREUCENCIA DE 4 HZ7,

REALIZAR AUDIOMETRIA ANUAL, UTILIZAR PROTECCION AUDITIVA DE INSERCION O COPA. PAUSAS AUDITIVAS DURANTE
JORNADA LABORAL, MANTENER PAUTAS DE HIGIENE AUDITIVA
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DEISY KATHERINE VARGAS URREGO
Especialidad:
CC: 1033776749 RM:
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el CLINISUR IPS 1 LTDA Ingreso
( ! L Nit, 900148264 - 9 Egreso
Direccion: CALLE 27 SUR No 18-07 Periddico
Tel: 2784705 Caso ocupacional
OPTOMETRIA L
L Fecha historia 28/11/2023 08:16:00
[ Doc. identidad  CC 80491361 Nombre OSCAR JAVIER MORA CALDERON Fecha Nacimiento.  28/01/1973
Entidad PARTICULAR Edad 50 Ocupacion CONTRATISTA
Fondo de pension EPS ARL )
Anamnesis
(Uitimo examen visual Usa antecjos:  Si[_] No [X] | V.L I__"” VP[] | PC [] Bifocal [] |Progresivo 1 I Filtros ED
Frecuencia de uso: Permanente:  [__] Ocasional [ 1 Usa proteccién ocular gafas de seguridad o mascara? Si[_] No |j']
Cirugias Si I____l No [_T_[ Cual?
Accidentes oculares Si D No [:)_(—_J Cual?
Signos y sintornas: Asintomatico || Disminugion visual de cerca[_| Disminucion visual de lejos [X_| Cefaleas [__| Resaquedad ocular D
Ardorocuter [ | Lagrimeo [ | Cansancio ocular [ ] Irritacién [ | Fotofobia [ | Pruritoocular [| Salto de renglén []
| Antececentes personales y/o famifiares Trae correccion oplica D
Agudeza Visual ) LCensometria X
CC. VL V.P. S.C. Y.L, V.P. ESF CIL EJE ADD
0.D. 20/200 | 20/20 O.D.
Ol f /20 ol
S 201200 | 20 ) - )
Examen Externo 0.D. 0.l
(Segmento Anterior: Hiperemia conjuntiva B Pterigio N [ ]| Segmento Anterior: Hiperemia conjuntiva |:| Pterigio N D A
Pterigio T[] Pinguécula [] Nevus [™] Bleafaratis [~ ] | PterigioT [ | Pinguécula [ ] Nevus [ | Bleafaratis [ |
Blefaritis seborreica |:] Secrecion D Leucoma comneal E] Blefaritis seborrgica E] Secrecion [:I Leucoma comeal |:]
thusis palpebral D Qiros: Ptosis palpebral [:l Otres’
Motilidad Ocular
CVvT: VL. ORTHO VP ORTHO HISHBERG CENTRADOQ )
Ducciones N Versiones N PPC 4CM )
Oftalmoscopia 0.D. 0.l
ﬁ:.O.A.N. L__] Papila normal E Brillo foveal normal E Catarata E F.O.AN. [:] Papila normal [X] Brillo foveal normal E Catarata E
LEsclerosis de cristalino |:| Opacidad de medios [ | Lesion retinal [ ] Esclerosis de cristalino E] Opacidad de mediocs [] Lesidn retinal |:L

Test Ocupacionales

( Visién cromatica Vision de profundidad|Campo visual per vanfrontacién
O.D: NORMAL 0.D: 40" ARCO Q.D:
0. o.l: Q. )
Refraccion Refraccion final AV
Esfera Cilindro EJE Adicion Esfera Cilindro EJE Adicion VL VP )
0O.D:| -1.00 - 2 + 0.D: - +
(0.1 |-1.25 - + o.l: : + )
Interpretacion 0.0 0l o.D |
" No requiere correcion optica (][] Defecto refractivo no corregido
Defecto refractivo adecuadamente corregido 1 [ Gafas no formuladas
Defecto refractivo inadecuadamente corregido ET L]

\_
Diagndstico
H521 MIOPIA
Recomendaciones

Correccién Optica Permanente [ X] Correccion Optica Ocasional | Control 6 meses || Control 1 afic [ X]
Optometria Clinica [ ] Valoracion por oftaimologia [] Valoracién por ortoptica ]

Valoracién Normal [_] Anormal []

[ 1<
[ <o
S . W . CE——.

CONCEPTO
( Apto [ ] Noapto [ ] Observaciones: )
] s
Ao A wm x X : = e
e ) F Y, =3 . = o oar e
- ‘r{ﬁ:.._, o ;:‘;i.-:- Fa s:gcﬁnii.ﬁtﬂ
e i e I AT AL R I R e
s - A Tl FTR LAEET T

PAOLA ANDREA ARENAS PANTOJA
Especialidad: OPTOMETRIA
CGC: 1031125063 RM:




qprueba.de Funcién Pulmonar

i SUr
Safud Ocupacion: ii

Nit. 900. 148264 8 Cédigo del Prestador §.D.S. 110011738901

C FEV1 FEV1%

A

Fecha de visita 28/11/2023
Cdd. paciente 80491361

Apeliide MORA CALDERON
Nom. QSCAR JAVIER
Fecha de nacimier28/01/1973

Grupo étnico  Caucasico

Fuma No fumador

Grupo pacientes

Edad 50

Género Masculino
Altura, cm 165
Peso:, kg 83

BMI 30,49

Pagquete-afio

O Tedricos

Grado de control de calidad: D  Variabilidad: FEV1=1,87L (141,67%}), FVC=0,19L (4
1 Acceptakble trials

‘Tedricos

1 Interpretacion

Espirometria normal

Fecha prueba PRE 28/11/2023 8:26:08 a. m.

FVC L 2,60 3.65 4,11*%
FEV1 L 2,13 3.60 3,19*
FEVI/FVC % 72,6 82.7 77,6%
PEF s 4,35 7.77 6,08%
ELA afios 50 50
FEF2575 Lfs 1,44 3.22 2,83
FET 5 6.00 6,02
Evoal mL 125
FIVC L 2,60 3.65

FEVL/VC % 72,6 82.7

Informe médico

cy AT 1
c,ug a.ju“( (1 OU‘.FQG %)Omgs'«n

Firma TERAPEL

112
106
94
78
100
88
100

0.71
0.37
-0.83
-0.81

-0.36

3,92
1,32
33,7
2,31
107
1,47
4,23
89

4,11
3,19
77,6
6,08
50
2,83
6,02
125

¥ Ok O* *

el

Instrumento usado

Spirobank II new S/N Y20129

Calle 27 sur No. 19 - 07 PBX: 2784705 Celular: 3212889447 E-mail: clinisurips@clinisurips.com - www.clinisurips.com
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Dirce: CALLE 27 SUR No 18-07 Tel : 2784705

CLINISUR IPS 1 LTDA

Nit: 800148264 |
L ABOR ATORIO c LIN Ico Fecha impresion  28/11/2023 09:35:08

Fecha 28/11/2023 07:27:00

p
Doc: 80491361 Nombre : OSCAR JAVIER MORA CALDERON Edad :50 Aflos Sexo:M
Entidad: PARTICULAR

Parametro Resultado Rango referencia
PERFIL LIPIDICO
COLESTEROL TOTAL 229 200 mg/di
COLESTEROL HDL 36.5 65 mg/di
COLESTEROL LDL 131.3 150 mg/dl
TRIGICERIDOS 306 DC SUERO LIPEMICO 200 mg/di
ANGIE PAOLA GARCIA VARGAS

Especialidad: LABORATORIO CLINICO
CC: 1014292396 RM:

efnglefpadw Gondo /g
Bacteriologa y kaboratista Clinict
C.C. 1014292396




