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67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:
Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

Descripción del Riesgo Biomecánico en el Cargo Actual - No aplica para exámenes de Ingreso.

NO 

Actividades Extralaborales

Actividad Descripción de la Actividad
Frecuencia en días por

Semana
Duración minutos

por día

5 30
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Examen de Columna

Refracción derecho Refracción Izquierdo Fuerza Derecho Fuerza Izquierdo

Balance de Columna

ModeradoPectoral Mayor 4 4

Trapecios

Psoas Iliaco

Isquiotibiales

Triceps sural

Extensores de Cadera

Flexores de Cadera

Cuadriceps

Abdominales

Paraespinales

Moderado Moderado 4 4

Moderado 4 4

Moderado Moderado 4 4

Moderado Moderado 4 4

Moderado Moderado 4 4

Moderado Moderado 4 4

Moderado Moderado 4 4

Moderado Moderado 4 4

Moderado Moderado 4 4

Hombro Brazo Codo Antebrazo Mano Dedos Caderas Rodillas Piernas Cuello de Pie Pie

Evaluación de otros segmentosSegmentos

Seleccione si presenta limitación, edema, dolor o deformidad

Lado
Derecho

Izquierd

o

-

-

-

-

Observaciones:

MARCHA FUNCIONAL, CONSERVADOS PUNTO DE APOYO (CHOQUE DE TALON, APOYO MEDIO, DESPEGUE DE DEDOS).

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

Reflejos Tendinosos

PRUEBAS ESPECIALES

Nombre y firma del Especialista Firma y cédula del Paciente

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773MATEO ALEJANDRO MONTENEGRO BECERRA T.P: 1015467344
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CERTIFICADO DE APTITUD PSICOLOGICA 

67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:

Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

CONCEPTO DE APTITUD

SIN INFORMACION

DIAGNÓSTICO Y RECOMENDACIONES

SE RECOMIENDA REALIZAR ACTIVIDADES DE SU INTERÉS QUE APORTEN A SU SALUD FISICA Y MENTAL,
ADEMÁS CONTINUAR REALIZANDO LA PRUEBA PSICOLÓGICA DE FORMA PERIÓDICA O SEGÚN SE REQUIERA.

OBSERVACIONES

PRUEBA PSICOLOGICA DENTRO DE LOS PARÁMETROS NORMALES. SE RECOMIENDA REALIZAR ACTIVIDADES
DE SU INTERÉS QUE MANTENGAN SU ESTADO PSICOLÓGICO Y COGNITIVO SALUDABLE. ASI MISMO,
CONTINUAR REALIZANDO LA PRUEBA PSICOLÓGICA DE FORMA PERIÓDICA O SEGÚN SE REQUIERA.

Profesional Firma y cédula del Paciente

MARIA FANYANNY ROMERO ORTIZ - JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773
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ANALISIS DE VOZ Y CALIDAD VOCAL

67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

EVALUACIÓN DE VOZ

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:

Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

1. ¿Ha estado en tratamiento fonoaudiológico en los últimos 3 años NO

En caso de respuesta afirmativa, indique:

a) Dificultades a nivel del habla y lenguaje

b) Disfonías, Afonías
NO

c) Dificultades articulatorias y de fluidez
NO

d) Dificultades a nivel auditivo
NO

e) Otros

ANAMNESIS

2. Etiología

a) Ronquera

NOb) Dolor al momento de hablar 

NOc) Pérdida de la intensidad de la voz y/o fatiga

NOd) Odinofagia

NO
e) Rinitis - Sinusitis - Asma

NO
f) Enfermedades digestivas - Reflujo gastroesofágico

SI

g) Otros

GASTRITIS MEDICADO A

NECESIDAD

NO

NO 

3. Hábitos

a) ¿Fuma? NO

b) ¿Consume licor? 

c) ¿Gusta de comidas picantes NO

d) ¿Gusta de bebidas en exceso frías o calientes? 
NO

e) ¿Acostumbra a consumir bebidas oscuras, como tinto, té o gaseosas? 
SI

f) ¿Se automedica? 
NO

g) ¿Tiende a elevar la voz, realizar variaciones de voz o gritar

NO

4. Antecedentes laborales - Labores desempeñadas mediante el uso de la voz:

a) Docencia

SIb) Asesor de Call center / Contact center / Chat

NOc) Conferencista

NO
d) Cantante

NO
e) Locutor de radio / Periodista

NO

- Tiempo desempeñando la profesión: 

15 Años  Meses

- Promedio diario en horas: 

6

- Posición adoptada durante el trabajo:

Marcha
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5. Condiciones del lugar de trabajo

a) Ambiente ruidoso NO

b) Exposición a humo (Chimeneas, Cigarrillo) NO

c) Exposición a agentes químicos
NO

d) Exposición a bajas temperaturas
NO

e) Exposición a altas temperaturas
NO

VALORACIÓN DE LAS CUALIDADES VOCALES

TONO: 0 Hz - NORMAL - GRAVE

FRECUENCIA FUNDAMENTAL Fo. (Media  Fo.) (100 Hz a 300 Hz) : 0 Hz - 

JITTER: 0 % 

SHIMMER : 0 % - 

TIEMPO MÁXIMO DE FONACIÓN (a): 18 seg -  ANORMAL

TIEMPO FISIOLÓGICO DE FONACIÓN (s):  15 seg -  ANORMAL

COEFICIENTE FONATORIO (Índice a/s): 0  -  Normal

TIPO RESPIRATORIO: TORACICO

MODO RESPIRATORIO: NASAL

INTENSIDAD DE LA VOZ:   

Voz Normal (50 - 55 dB): 0 dB 

Hablar en Público (60 - 65 dB): 0 dB 

Voz con Esfuerzo (70 - 75 dB): 0 dB 

Voz Cantada (80 - 85 dB): 0 dB 

Máxima (90 dB): 0 dB 

Impresión Diagnóstica:

Comportamiento vocal típico. Parámetros vocales acorde con género, edad y contextura física.

Concepto:

Cualidades de voz normal.

Recomendaciones:

SE DAN PAUTAS DE CUIDADO E HIGIENE VOCAL , HIDRATACION DURANTE LA JORNADA Y ANTE SINTOMAS VOCALES , APOYO RESPIRATORIO ABDOMINAL PARA EVITAR ESFUERZO LARINGEO ,

SE DAN PAUTAS PARA MANTENER UNA POSTURA CORPORAL DE BASE NECESARIA PARA DECUADO FUNCIONAMENTO VOCAL, EVITAR VARIACIONES EN TONO E INTENSIDAD QUE NO SEAN

NECESARIAS PARA LA ACTIVIDAD Y ALERTA ANTE SINTOMAS DE MOLESTIA .

Profesional Firma y cédula del Paciente

LEIDY KARINA GARCIA BERNAL T.P: 14-03134 JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773

Bogotá Sede Soledad: AV Cra 28 No. 41 - 36 Teléfono: (601) 4554499 / Sede Norte: Carrera 45 No 105-21 Teléfono: (601) 9260152 e-mail: recepcion@zonamedicaips.com  
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EXAMEN OPTOMETRÍA

NIT: 900170994

ZONAMEDICA MR SAS - IPS
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67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

EVALUACIÓN

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:
Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

Usa Computador : N NIluminación Artificial : NIluminación Natural : Última Evaluación : 0

NO REFIERE
Accidentes oculares: 

Horas al día : 

Tiene algún tipo de exposición a compuestos químicos : N ¿Cuales? :

NO REFIERE
Antecedentes Personales:

ASINTOMATICO CON GAFAS

Sintomatología :

NCirugía ocular :

SUsa Corrección

: NO TRAE S¿Gafas? : N¿Lentes de Contacto?

:

NO 

Agudeza Visual

Visión Lejana Izquierdo: 20/  100Sin Corrección Ambos:  20/ 100Derecho:  20/ 400

Izquierdo:  20/ Con Corrección: Ambos:  20/ Derecho:  20/ 

Visión Próxima Izquierdo:  20/ 100Sin Corrección Ambos:  20/ 100Derecho: 20/ 100

Izquierdo:  20/ Con Corrección

:

Ambos:  20/ Derecho:  20/ 

Recomendaciones: REQUIEREUSO DE CORRECCIÓN ÓPTICA PERMANENTE PARA LABORAR, REALIZAR PAUSAS VISUALES, CONTROL ANUAL- REQUIERE  VALORACION POR

OFTALMOLOGIA PARA DEFINIR CONDUCTA-

Lensometría Izquierdo : Derecho : ADD : 

Examen Motor: NORMAL

Oftalmoscopia: OPACIDAD DE CRISTALINO AO MAYOR OD

VIsión cromática OD: NORMAL - OI: NORMAL

Campo Visual OD: NORMAL - OI: NORMAL

Subjetivo OD:  - AV: 60 - Subjetivo OI  - AV: 40

Queratometría OD: NO EXAMINADO - OI: NO EXAMINADO

Retinoscopia OD: -5.00-1.50X90 - OI: -6.00 SPH

Estereopsis: NORMAL

Cie10: CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA-H259

Cie10: ASTIGMATISMO-H522

Cie10: MIOPIA-H521

Examen Externo: BLEFAROPTOSIS AO-

Diagnóstico:  ASTIGMATISMO OD- MIOPIA OI- PRESBICIA-CATARATA AO?

Concepto: OPTOMETRIA CON ALTERACION

OD: Formula Final: OI: 

ADD : Distancia Pupilar :

Ingresar al Sistema de Vigilancia Epidemiológica : N Remitido:   -
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Profesional Firma y cédula del Paciente

IRAIDA YADIRA CACERES CACERES 2348 JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773
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LABORATORIO CLÍNICO

ZONAMEDICA MR SAS - IPS

900170994
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Informe de Laboratorio: 720275

67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:

Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

EXÁMENES REALIZADOS

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

Exámenes Resultados Valores de Referencia Notas

GLICEMIA - FECHA Y HORA EXACTA: 2024-07-03

16:15:02.0000

84mg/dl 70-110 mg/dl  

PERFIL LIPIDICO - FECHA Y HORA EXACTA:

2024-07-03 16:15:05.0000

COLESTEROL HDL 37 mg/dl Mayor de 40 mg/dl

COLESTEROL LDL 119.6 mg/dl Hasta 160 mg/dl

COLESTEROL TOTAL 192 mg/dl Hasta 200 - Riesgo Medio<239 - Riesgo Alto>240

TRIGLICERIDOS 177 mg/dl Hasta 200 mg/dl

Profesional Firma y cédula del Paciente

JULY ANDREY HERRERA VELASQUEZ

-

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA

5921773
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900170994
ANEXO CARDIOVASCULARZONAMEDICA MR SAS - IPS

Empresa SENA-IBAGUE

Cargo CONTRATISTA INSTRUCTOR

Edad 67Sexo MASCULINO

Fecha de Ingreso 28/06/2024

INFORMACIÓN OCUPACIONAL ACTUAL
Antiguedad 180 DIURNOTurno

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

Estado Civil SEPARADO Fecha y Lugar de Nacimiento 27/12/1956

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS Teléfono NO REPORTA

Escolaridad TECNOLÓGICO

Profesión CONSTRUCCION

E.P.S. NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

GUAMO

Nombre JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773Identificación

Nombre Concepto Notas

Anamnesis

No Refiere

Nombre Concepto Notas

Antecedentes Patológicos (Familiares)

No Refiere

Nombre Concepto Notas

Antecedentes Patológicos (Personales)

No Refiere

Examen Físico - Revisión por Sistemas

Revisión por Sistemas Edema de miembros inferiores  Palpitaciones Disnea Sincope Dolor precordial 

Paraclínicos Colestero alta densidad Colesterol muy baja densidad

Examen Físico Talla 157 Peso 75.13 Índice Abdominal 104

Tensión 152/84 Frecuencia Cardíaca 62 Frecuencia Respiratoria 19

Colesterol baja densidad

Glicemia en Ayunas

Colesterol Total

N¿Cuál?

Triglicéridos

Registro Firma Profesional Firma Empleado Cedula

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773T.P: 1152197882LEIDY LAURA ORTIZ VILLA

de  11Pagina 
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ANEXO NUTRICIÓN

67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:

Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

HISTORIA

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

NO 

NO 

Profesional Firma y cédula del Paciente

LEIDY LAURA ORTIZ VILLA T.P: 1152197882 JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773

Bogotá Sede Soledad: AV Cra 28 No. 41 - 36 Teléfono: (601) 4554499 / Sede Norte: Carrera 45 No 105-21 Teléfono: (601) 9260152 e-mail: recepcion@zonamedicaips.com  
Impreso por Software SIMEDI - Salud Laboral - www.sigaltda.com.co



RIESGO CARDIOVASCULAR - CRITERIOS FRAMINGHAM

Empresa SENA-IBAGUE Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

RESULTADO

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente: 5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 - BOGOTA D.C

INFORMACIÓN GENERAL

Firma y cédula del Paciente

LEIDY LAURA ORTIZ VILLA T.P: 1152197882 JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773

Bogotá Sede Soledad: AV Cra 28 No. 41 - 36 Teléfono: (601) 4554499 / Sede Norte: Carrera 45 No 105-21 Teléfono: (601) 9260152 e-mail: recepcion@zonamedicaips.com  

Impreso por Software SIMEDI - Salud Laboral - www.sigaltda.com.coImpreso: 10/07/2024- 10:46:07 a. m. - Página 1 de 1 - Certificado:5921773 - 720275



Nombre
ID de paciente 5921773

28.06.2024  09:35:45
ECG reposo

Fecha nacim.
Sexo
Marcapasos
Altura
Peso
PA

Medicación
Observ.

27.12.1956
Hombe
No

cm
kg

mmHg

FC  65 /bpm

P eje
QRS eje
T eje

34°
236°
-11°

RR
P
PR
QRS
QT
QTc
(Bazett)

923 ms
100 ms
134 ms
132 ms
414 ms
431 ms

Sokolow
Cornell
Lewis
Romhilt

1.22 mV
1.37 mV
0.05 mV

1

Ritmo sinusal
Desviación anormal del eje superior a la derecha
Bloqueo de rama inespecífico
Considerar hipertrofia ventricular derecha

secuencial

AT-1 G2 (1070.002389), 1.1.0 SCHILLER AG, Switzerland Página 1/3

I

II

III

aVR

aVL

aVF

V1

V2

V3

V4

V5

V6

25 mm/s, 10 mm/mV PB 40 Hz, AC 50 Hz

II

25 mm/s, 10 mm/mV PB 40 Hz, AC 50 Hz



Nombre
ID de paciente 5921773

28.06.2024  09:35:45
ECG reposo

Fecha nacim.
Sexo
Marcapasos
Altura
Peso
PA

Medicación
Observ.

27.12.1956
Hombe
No

cm
kg

mmHg

FC  65 /bpm

P eje
QRS eje
T eje

34°
236°
-11°

RR
P
PR
QRS
QT
QTc
(Bazett)

923 ms
100 ms
134 ms
132 ms
414 ms
431 ms

Sokolow
Cornell
Lewis
Romhilt

1.22 mV
1.37 mV
0.05 mV

1

Ritmo sinusal
Desviación anormal del eje superior a la derecha
Bloqueo de rama inespecífico
Considerar hipertrofia ventricular derecha

AT-1 G2 (1070.002389), 1.1.0 SCHILLER AG, Switzerland Página 2/3

I

II

III

aVR

aVL

aVF

V1

V2

V3

V4

V5

V6

50 mm/s, 10 mm/mV

II

V1

25 mm/s, 10 mm/mV PB 40 Hz, AC 50 Hz



Nombre
ID de paciente 5921773

28.06.2024  09:35:45
ECG reposo

Fecha nacim.
Sexo
Marcapasos
Altura
Peso
PA

Medicación
Observ.

27.12.1956
Hombe
No

cm
kg

mmHg

FC  65 /bpm

P eje
QRS eje
T eje

34°
236°
-11°

RR
P
PR
QRS
QT
QTc
(Bazett)

923 ms
100 ms
134 ms
132 ms
414 ms
431 ms

Sokolow
Cornell
Lewis
Romhilt

1.22 mV
1.37 mV
0.05 mV

1

Ritmo sinusal
Desviación anormal del eje superior a la derecha
Bloqueo de rama inespecífico
Considerar hipertrofia ventricular derecha

AT-1 G2 (1070.002389), 1.1.0 SCHILLER AG, Switzerland Página 3/3

P+ [mV]
P- [mV]
Q [mV]
Qd [ms]

R [mV]
Rd [ms]
S [mV]
Sd [ms]

R' [mV]
R'd [ms]
S' [mV]
S'd [ms]

J [mV]
ST [mV]
T+ [mV]
T- [mV]

I II III aVR aVL aVF V1 V2 V3 V4 V5 V6

0.10
-

-0.05
20

0.36
26

-0.46
78

-
-
-
-

-0.03
0.01
0.13

-

0.09
-
-
-

0.34
40

-0.58
82

-
-
-
-

0.01
0.02
0.05

-

0.04
-
-
-

0.26
30

-0.40
40

0.26
50

-
-

0.04
0.01

-
-0.10

-
-0.09
-0.34

32

0.38
82

-
-

-
-
-
-

0.02
-0.01

-
-0.08

0.05
-0.02
-0.15

24

0.18
40

-0.35
60

-
-
-
-

-0.04
-

0.11
-

0.07
-
-
-

0.27
38

-0.48
38

-
-
-
-

0.03
0.02
0.02

-0.04

-
-0.08
-0.12

22

0.34
76

-
-

-
-
-
-

0.02
-
-

-0.04

-
-
-
-

0.43
38

-0.42
94

-
-
-
-

0.02
0.05
0.20

-

0.07
-
-
-

1.25
30

-1.19
86

-
-
-
-

0.04
0.08
0.20

-

0.08
-
-
-

1.08
38

-1.02
94

-
-
-
-

-
0.03
0.08

-

0.08
-
-
-

0.80
32

-0.68
92

-
-
-
-

-
0.02
0.08

-

0.08
-
-
-

0.57
34
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EXAMEN AUDIOMETRÍA
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Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:

Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

EMPRESA CARGO EXPOSICIÓN A RUIDO PROTECCIÓN AUDITIVA TIEMPO

ANTECEDENTES LABORALES

SENA INSTRUCTOR CONSTRUCCION NO NO 15 AÑOS

ANTECEDENTES PERSONALES

ANTECEDENTE OBSERVACIONESHALLAZGO

 1. OYE EN CONVERSACIÓN CORRIENTE N

 2. TRASTORNO DE EQUILIBRIO N

 3. TRASTORNO DE LENGUAJE N

 4. ACUFENOS N

 5. OTORREA N

 6. TRAUMAS N

 7. CIRUGIAS N

 8. DOLOR O.D. O.I. N

 9. OTITIS N

10. EXP. EXTRALABORAL N

11. UTILIZA MEDICAMENTOS OTOTOXICOS N

12. PRESENTA ANTECEDENTES CONGENITOS N

13. OTROS N

ANTECEDENTES EXTRALABORALES

ANTECEDENTE OBSERVACIONESHALLAZGO

1. POLIGONO N

2. MUSICA CON AUDIFONOS N

3. MUSICA A ALTO VOLUMEN N

4. BUCEO N

5. MOTO FRECUENTES

6. TEJO N

7. OTROS. N

EVALUACIÓN

EQUIPOS QUE MANEJA No Aplica

MATERIAS PRIMAS E INSUMOS No Aplica

ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL
No Aplica

REPOSO AUDITIVO:  S

NORMAL
OTOSCOPIA OI:

FECHA DE ÚLTIMO EXAMEN:  -

NORMAL
OTOSCOPIA OD:

Impreso por Software SIMEDI - Salud Laboral - www.simedi.com.co
Bogotá Sede Soledad: AV Cra 28 No. 41 - 36 Teléfono: (601) 4554499 / Sede Norte: Carrera 45 No 105-21 Teléfono: (601) 9260152 e-mail: recepcion@zonamedicaips.com  



AUDIOGRAMA

IMPRESIÓN DIAGNÓSTICA

 OD:  DESCENSO LEVE EN FRECUENCIA(S): 4000-6000-  DESCENSO MODERADO-SEVERO EN FRECUENCIA(S): 8000-    OI:  DESCENSO LEVE EN FRECUENCIA(S): 8000- DESCENSO MODERADO EN

FRECUENCIA(S): 6000-    

 PTA OIDO DERECHO: 18.75 - Audición Normal PTA OIDO IZQUIERDO: 17.50 - Audición Normal

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

1. CONTROL ANUAL, 2. PAUTAS DE CUIDADO AUDITIVO, 3. EVITAR EL USO DE AUDIFONOS RECREATIVOS, ALTERNAR TELEFONO O AURICULARES ENTRE LOS DOS OIDOS, EVITAR USO DE COPITOS

EN CONDUCTO AUDITIVO

CONCLUSIONES

AUDICIÓN NORMAL BILATERAL

 

GATISST:  OD:  DESCENSO LEVE EN FRECUENCIA(S): 4000-6000-  DESCENSO MODERADO-SEVERO EN FRECUENCIA(S): 8000-    OI:  DESCENSO LEVE EN FRECUENCIA(S): 8000- DESCENSO

MODERADO EN FRECUENCIA(S): 6000-    

EQUIPO Y FECHA CALIBRACIÓN:

Profesional Firma y cédula del Paciente

LEIDY KARINA GARCIA BERNAL T.P: 14-03134 JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773

Impreso por Software SIMEDI - Salud Laboral - www.simedi.com.co
Bogotá Sede Soledad: AV Cra 28 No. 41 - 36 Teléfono: (601) 4554499 / Sede Norte: Carrera 45 No 105-21 Teléfono: (601) 9260152 e-mail: recepcion@zonamedicaips.com  
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ELECTROCARDIOGRAMA

67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:

Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

RESULTADOS

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

NO 

Ritno :Sinusal Eje - Grados: + 236

RR ms: 923

PR - ms: 134 QRS - ms: 132

QT ms: 414

ST: 

Frecuencia/Min: 65

QTC - ms: 431
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Interpretación: Adecuada progresión de onda R. Bloqueo completo de rama derecha.

Recomendaciones: Estilos de vida saludable: dieta sana, actividad física de forma regular (al menos 3 veces por semana).

Profesional Firma y cédula del Paciente

LORENA PATRICIA MORALES HUERTAS T.P: 53098531 JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773

Bogotá Sede Soledad: AV Cra 28 No. 41 - 36 Teléfono: (601) 4554499 / Sede Norte: Carrera 45 No 105-21 Teléfono: (601) 9260152 e-mail: recepcion@zonamedicaips.com  
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EXAMEN OPTOMETRÍA

NIT: 900170994

ZONAMEDICA MR SAS - IPS
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67Género MASCULINO

Dirección BLOQUE 1 APART 303 LAS PALMERAS

Empresa SENA-IBAGUE

NO REPORTA

Escolaridad: TECNOLÓGICO

EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Cargo: CONTRATISTA INSTRUCTOR

EVALUACIÓN

Edad:

JOSE ORLANDO ARIAS BONILLAPaciente:
Teléfono 3186093472Móvil:

5921773Identificación:

Fecha y Lugar: Tipo de Examen: SEGUIMIENTO28/06/2024 BOGOTA D.C

Estado Civil: SEPARADO

27/12/1956Fecha Nacimiento:

INFORMACIÓN DEL PACIENTE

Usa Computador : N NIluminación Artificial : NIluminación Natural : Última Evaluación : 0

NO REFIERE
Accidentes oculares: 

Horas al día : 

Tiene algún tipo de exposición a compuestos químicos : N ¿Cuales? :

NO REFIERE
Antecedentes Personales:

ASINTOMATICO CON GAFAS

Sintomatología :

NCirugía ocular :

SUsa Corrección

: NO TRAE S¿Gafas? : N¿Lentes de Contacto?

:

NO 

Agudeza Visual

Visión Lejana Izquierdo: 20/  100Sin Corrección Ambos:  20/ 100Derecho:  20/ 400

Izquierdo:  20/ Con Corrección: Ambos:  20/ Derecho:  20/ 

Visión Próxima Izquierdo:  20/ 100Sin Corrección Ambos:  20/ 100Derecho: 20/ 100

Izquierdo:  20/ Con Corrección

:

Ambos:  20/ Derecho:  20/ 

Recomendaciones: REQUIEREUSO DE CORRECCIÓN ÓPTICA PERMANENTE PARA LABORAR, REALIZAR PAUSAS VISUALES, CONTROL ANUAL- REQUIERE  VALORACION POR

OFTALMOLOGIA PARA DEFINIR CONDUCTA-

Lensometría Izquierdo : Derecho : ADD : 

Examen Motor: NORMAL

Oftalmoscopia: OPACIDAD DE CRISTALINO AO MAYOR OD

VIsión cromática OD: NORMAL - OI: NORMAL

Campo Visual OD: NORMAL - OI: NORMAL

Subjetivo OD:  - AV: 60 - Subjetivo OI  - AV: 40

Queratometría OD: NO EXAMINADO - OI: NO EXAMINADO

Retinoscopia OD: -5.00-1.50X90 - OI: -6.00 SPH

Estereopsis: NORMAL

Cie10: CATARATA SENIL, NO ESPECIFICADA-H259

Cie10: ASTIGMATISMO-H522

Cie10: MIOPIA-H521

Examen Externo: BLEFAROPTOSIS AO-

Diagnóstico:  ASTIGMATISMO OD- MIOPIA OI- PRESBICIA-CATARATA AO?

Concepto: OPTOMETRIA CON ALTERACION

OD: Formula Final: OI: 

ADD : Distancia Pupilar :

Ingresar al Sistema de Vigilancia Epidemiológica : N Remitido:   -

Bogotá Sede Soledad: AV Cra 28 No. 41 - 36 Teléfono: (601) 4554499 / Sede Norte: Carrera 45 No 105-21 Teléfono: (601) 9260152 e-mail: recepcion@zonamedicaips.com  
Impreso por Software SIMEDI - Salud Laboral - www.sigaltda.com.co



Profesional Firma y cédula del Paciente

IRAIDA YADIRA CACERES CACERES 2348 JOSE ORLANDO ARIAS BONILLA 5921773
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