VIE D l C l D CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

Salud Ocupacional IPS S.A.S. No. 1
CIUDAD Y FECHA DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
09 07 2022 BOGOTA Examen de Ingreso

DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE

PARTICULAR BOGOTA
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE
Edad Documento de identificacion
CARDENAS ANGULO MAYTE cC 52032107
51 Anos
Cargo Seccion

ROFESIONAL ESPECIALIZADO EN SALUD OCUPACIONAL
CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL

@ sin limitaciones o restricciones para el cargo (O Con Restricciones o limitaciones para el cargo O Aplazado

Se recomienda valoracion por EPS: @ SI (O NO Se entrega formato de remision a EPS: @® st Ono

LIMITACIONES O RESTRICCIONES
Describa cuales son, ante que condiciones o funciones, cuales factores de riesgo. T (temporal) P (Permanente)
Agentes o Factores de Riesgo T P Recomendaciones

&5

Recomendaciones:
USO ADECUADO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL, HIGIENE POSTURAL, ESTILOS DE VIDA SALUDABLE.

VALORACION COLUMNA
Alineacién Normal Curvatura Normal Observaciones:

EXAMENES REALIZADOS

Examen de Inareso E. Médico énfasis Osteomuscular

Otros examenes:

Incluir en Programas de Vigilancia Epidemiolégica: [ | Cardiovascular [ ] Osteomuscular [ | Auditivo [ ] Visual [ ] Respiratorio
"SI ESTE DOCUMENTO NO ES ENVIADO POR MEDICID IPS S.A.S., POR FAVOR VERIFIQUE SU AUTENTICIDAD"
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Co%ient& informado del Aspirante o trabajador:

Autorizo al Dr(a) abajo mencionado(a) Profesional adscrito a MEDICINA, CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S. a realizarme el examen médico y/o
paraclinico(s) ocupacional(es) registrado(s) en este documento. El Dr(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y el propdsito del examen médico ocupacional junto con
su(s) paraclinico(s) ocupacional(es), el cual es: promover y proteger la salud de los empleados y, por otra parte, a gestionar y disminuir riesgos, a la vez que a controlar
enfermedades y accidentes laborales.

He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el propdsito, los beneficios, la interpretacion, las limitaciones y riesgos del examen médico y/o paraclinico(s) ocupacional(es),
la asesoria antes de las tomas de las pruebas:

BENEFICIOS:

* Identifica, evalda y controla los posibles agentes de riesgo que existan en la organizacion y que sean potenciales fuentes de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales.
* Impulsa dentro de la empresa el trabajo sano y seguro, a través de acciones preventivas.

* Promueve sistemas de organizacién que favorecen la salud y seguridad en el drea de trabajo. Lo que sirve para aumentar la confianza y por ende la productividad.

* Mejora la salud y capacidad de cada uno de los empleados, a través de condiciones dptimas de trabajo.

* Minimiza las lesiones derivadas del trabajo.

* Reduce el ausentismo laboral y a la vez las pérdidas econdmicas y de produccion ligadas a accidentes y enfermedades.

RIESGOS:
* Si el usuario requiere toma de muestras de laboratorio clinico, el riesgo existente es la multipuncion y hematoma, segun su condicion actual de salud.

Entiendo que la realizacién de las pruebas ocupacionales es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento antes que se realizard el(los)
examen(es) ocupacional(es).

Fui informado de las medidas que tomara MEDICINA, CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL IPS S.A.S. para proteger la confidencialidad de la informacion de los
exdmenes realizados a mi. Recibi copia de la valoracion médica ocupacional.

FIRMA DEL MEDICO ESPECIALISTA: FIRMA DEL USUARIO QUE RECIBE LA ATENCION / ACUDIENTE:

%@Wﬂ

Firma: Firma:
Nombre: Dr(a) LORENA DE LA CRUZ RODRIGUEZ Nombre: MAYTE CARDENAS ANGULO
Registro Médico: 0811604 Licencia Salud Ocupacional: 8944 Documento: CC 52032107
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RESOLUCION NUMERO ' 2 ' 0/ DE
Por la cual se otorga una Licencia de Salud Ocupacional

EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL

En uso de sus facultades legales, y en especial las conferidas en la Ley 1562 de 2012 y la Resolucion

04502 de 2012y,
CONSIDERANDO:

Que MEDICINA, CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD OCUPACIONAL S.A.S. - MEDICID
S.A.S., con NIT No. 900.364.267-6 representada legaimente por JENNEEFER JOHNSON SANABRIA,
identificado(a) con Cédula de Ciudadania No. 63.558.940, ha solicitado licencia para la prestacion de
Servicios en Seguridad y Salud en el trabajo ante la Secretaria de Salud Departamental de Santander.

Que de conformidad con el articulo segundo de la Resolucion 04502 del 28 de Diciembre de 2012, el
peticionario ha presentado la documentacién requerida para la expedicién de la Licencia en Salud
Ocupacional para la prestacién de servicios en Seguridad y Salud en el trabajo

Que por lo antes expuesto, el Secretario de Salud Departamental.

ARTICULO 1:

ARTICULO 2:

ARTICULO 3:

ARTICULO 4:

ARTICULO 5:

RESUELVE:

Otérguese LICENCIA PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO A: MEDICINA, CONTROLES Y DIAGNOSTICOS EN SALUD
OCUPACIONAL S.A.S. — MEDICID S.A.S., con NIT No. 900.364.267-6 representada
legaimente por JENNEEFER JOHNSON SANABRIA, identificado(a) con Cédula de
Ciudadania No. 63.558.940, en las areas profesionales de Medicina, Fonoaudiologia,
Optometria, Fisioterapia, Bacteriologia e Ingenieria Industrial en Seguridad y Salud en el
Trabajo, Higiene y Seguridad Industrial, Investigacion, Trabajo, Educacion,
Capacitacion, Disefio, Administraciéon y Ejecucion del Sistema de gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo.

La Licencia de que trata el articulo anterior se concede por el término de Diez (10) afios
contados a partir de la fecha de expediciéon de la presente Resolucién.

Cuando se modifique las condiciones por la cual se otorgo esta Licencia, en el término
maximo de un mes se debe informar a la Secretaria de Salud de Santander para la
modificacion de la misma.

Esta Licencia es valida en todo el Territorio Nacional y tendra caracter personal e
intransferible. ,

Contra la presente Resolucion procede los recursos legales

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Bucaramanga a los

" E——

JUAN JOSE/REY SERRANO
Secretario de Salud Departamental

=
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DIRECCION DE CALIDAD DE SERVICIOS DE SALUD
SUBDIRECCION INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE SERVICIOS DE SALUD

RESOLUCION No 8944 de 09/07/2018
“Por la cual se Concede Licencia de Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo”

LA DIRECTORA DE CALIDAD DE SERVICIOS DE SALUD

En uso de sus facultades legales conferidas en los articulos 23 de Ia ley 1562 de 2012 y 10 de la Resolucion
4502 del 28 de diciembre de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccion Social y en especial por las que le
confiere el Decreto 507 del 6 de noviembre de 2013 de la Alcaldia Mayor de Bogota y

CONSIDERANDO

Que el (la) sefior(a) LORENA CENITH DELA CRUZ RODRIGUEZ, Identificado(a) con CC 22486466 de
CANDELARIA. ha solicitado Licencia para prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo como
persena natural:

Que el peticionario ha presentado la documentacién necesaria, exigida por el literal A del Articule Segundo de la
Resolucion 4502 del 28 de diciembre de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccion Social

Que revisada la solicitud presentada con su documentacién anexa y verificado el cumplimiento de los requisitos
exigidos por la Resolucion No. 4502 de 2012 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social para el
otorgamiento de Ia licencia de salud ocupacional, se considera procedente la expedicion de licencia solicitada

En mérito de lo expuesto, la Directora de Calidad de Servicios de Salud de Ia Secretaria Distrital de Salud

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Conceder Licencia de Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo a
LORENA CENITH DE LA CRUZ RODRIGUEZ, Identificado(a) con CC 22486466 de CANDELARIA. como
MEDICO Y CIRUJANO ESPECIALISTA EN SEGURIDAD Y SALUD DEL TRABAJO.

ARTICULO SEGUNDO: La licencia otorgada comprende la prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el
Trabajo en las siguientes areas o campos de accion:

- MEDICINA EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
- EDUCACION Y CAPACITACION
- INVESTIGACION EN AREA TECNICA

- INVESTIGACION EN ACCIDENTES DE TRABAJO DE ACUERDO CON SU COMPETENCIA
- %IRSEBNAOOADMINISTRACION Y EJECUCION DEL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
ABAJ
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Continuacién de la Resolucidn No 8944 dej 096712018 por 1a cual se concede | cenca de Prestacion de Servicns, de Sequndad y Salud
en el Trabajo

ARTICULO CUARTO Cuando el titular de Ia licencia modifique alguna de las condiciones acreditadas en el
momento de su obtencién. debera informar tal hecho a la Direccién de Calidad de Servicios de Salud
Subdireccion Inspeccion, Vigilancia y Control de Servicios de Salud de esta Secretaria de Salud 2 fin de que se
proceda a modificar la resolucion por la cual se otorgé la licencia En caso contrario INCUrrird en las sanciones
previstas en las normas legales vigentes

ARTICULO SEXTO Notificar personalmente esta Resolucion a LORENA CENITH DE LA CRUZ RODRIGUEZ
informandole que de conformidad con el articulo 74 del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo (Ley 1437 de 2011) contra la misma proceden los recursos de reposicion y en
subsidio apelacién, los cuales podra interponer ante esta Secretaria. dentro de los diez (10) dias habiles
siguientes a la notificacion de este acto administrativo

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE
Dada en Bogota D.C. a los 09/07/2018
~ Originot Firmado por

Masquera Padijia Bogota D C
A la fecha notifiqué personalmente al
ROSMIRA MOSQUERA PADILLA }seﬁor(a) SL NSRS C Al ©
Direclora de Calidad de Servicios de Salud CC# 22U¥L yGb .
e Teléfono _3C\[<2 L YO
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