
Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117650

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1002429031

Paciente: ROMERO ORTIZ DANA PAOLA Fecha Nac.: 19/Jun/2002, 22 años Telefono: 3013872829

Cargo: AUXILIAR ADMINISTRATIVO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: COLPENSIONES

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 18.77   Hemoclasificacion: O+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * REALIZAR INDUCCION AL CARGO Y AL SGSST, * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA 
EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE 
CONSERVACION VISUAL, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

DANA PAOLA ROMERO ORTIZ
CC: 1002429031

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117687

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 45781577

Paciente: CASTRO CONTRERAS ALEXANDRA Fecha Nac.: 29/Sep/1979, 45 años Telefono: 3207572554

Cargo: MANIPULADOR DE ALIMENTOS EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 23.88   Hemoclasificacion: O+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

ALEXANDRA CASTRO CONTRERAS
CC: 45781577

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117688

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1082064790

Paciente: CHARRIS CERVANTES BIANIS MILENA Fecha Nac.: 26/Jun/1987, 37 años Telefono: 3023692573

Cargo: FORMADOR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 26.22   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

BIANIS MILENA CHARRIS CERVANTES
CC: 1082064790

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117672

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1050483299

Paciente: CONDE BLANCO BRAYAN Fecha Nac.: 18/Feb/2006, 19 años Telefono: 3234845543

Cargo: FORMADOR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 34.77   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * VALORACION POR NUTRICIONISTA DE EPS, * INCLUIR EN PROGRAMA DE PREVENCION DE RIESGOS 
CARDIOVASCULAR DE LA EMPRESA
Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE, * DIETA BAJA EN GRASAS Y CALORIAS

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

BRAYAN CONDE BLANCO
CC: 1050483299

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117660

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051816937

Paciente: BARRIOS DE ORO BRENDA Fecha Nac.: 16/Ene/1999, 26 años Telefono: 3022899351

Cargo: TRABAJADORA SOCIAL EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 30.41   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * VALORACION POR NUTRICIONISTA DE EPS, * INCLUIR EN PROGRAMA DE PREVENCION DE RIESGOS 
CARDIOVASCULAR DE LA EMPRESA
Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA, * DIETA BAJA EN GRASAS Y CALORIAS, * 
EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

BRENDA BARRIOS DE ORO
CC: 1051816937

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117662

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 45780742

Paciente: POSSO BUELVAS CARMEN ROCIO Fecha Nac.: 03/Dic/1976, 48 años Telefono: 3233273014

Cargo: FORMADOR DIURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 35.06   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

CARMEN ROCIO POSSO BUELVAS
CC: 45780742

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117661

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1047473546

Paciente: REYES RODRIGUEZ CELSA ROCIO Fecha Nac.: 02/Oct/1994, 30 años Telefono: 3016253574

Cargo: PROFESIONAL DE AREA EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 31.64   Hemoclasificacion: A+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * VALORACION POR NUTRICIONISTA DE EPS, * INCLUIR EN PROGRAMA DE PREVENCION DE RIESGOS 
CARDIOVASCULAR DE LA EMPRESA
Generales: * REALIZAR INDUCCION AL CARGO Y AL SGSST, * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA 
EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE, * DIETA BAJA EN GRASAS Y 
CALORIAS

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

CELSA ROCIO REYES RODRIGUEZ
CC: 1047473546

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117663

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 32787576

Paciente: ESCUDERO BANQUET CLAUDIA PATRICIA Fecha Nac.: 12/Nov/1975, 49 años Telefono: 3213747780

Cargo: NUTRICIONISTA EPS: NUEVA EPS

ARL: SURA AFP: COLFONDOS

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 24.02   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE CONSERVACION VISUAL, * ESTILOS DE VIDA 
SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

CLAUDIA PATRICIA ESCUDERO BANQUET
CC: 32787576

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117689

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051817634

Paciente: RICARDO CALVO DANNY LUZ Fecha Nac.: 09/Oct/1986, 38 años Telefono: 3127083697

Cargo: FORMADOR DIURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 30.06   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * VALORACION POR NUTRICIONISTA DE EPS
Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE, * DIETA BAJA EN GRASAS Y CALORIAS

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

DANNY LUZ RICARDO CALVO
CC: 1051817634

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117680

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 33339761

Paciente: BARRETO POSSO DORIS MARIA Fecha Nac.: 12/May/1969, 55 años Telefono: 3182400186

Cargo: FORMADOR DIURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 30.11   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * VALORACION POR NUTRICIONISTA DE EPS, * INCLUIR EN PROGRAMA DE PREVENCION DE RIESGOS 
CARDIOVASCULAR DE LA EMPRESA
Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE CONSERVACION VISUAL, * EJERCICIO REGULAR 
3 VECES POR SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE, * DIETA BAJA EN GRASAS Y CALORIAS

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

DORIS MARIA BARRETO POSSO
CC: 33339761

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117658

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 33273504

Paciente: MORENO LOBELO GLENIS DEL CARMEN Fecha Nac.: 26/Oct/1983, 41 años Telefono: 3145754449

Cargo: FORMADOR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 25.59   Hemoclasificacion: A+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE CONSERVACION VISUAL, * ESTILOS DE VIDA 
SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

GLENIS DEL CARMEN MORENO LOBELO
CC: 33273504

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117651

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051826136

Paciente: ROMERO SERRANO JISETH VANESSA Fecha Nac.: 21/Dic/1994, 30 años Telefono: 3008547448

Cargo: COORDINADORA EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 26.35   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * REALIZAR INDUCCION AL CARGO Y AL SGSST, * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA 
EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE 
CONSERVACION VISUAL, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

JISETH VANESSA ROMERO SERRANO
CC: 1051826136

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117653

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051832839

Paciente: RODRIGUEZ NOVOA MARIA JOSE Fecha Nac.: 07/Jun/1999, 25 años Telefono: 3043412393

Cargo: PSICOLOGA EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: COLPENSIONES

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 26.56   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * REALIZAR INDUCCION AL CARGO Y AL SGSST, * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA 
EMPRESA., * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

MARIA JOSE RODRIGUEZ NOVOA
CC: 1051832839

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117670

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051817112

Paciente: OSORIO TAMARA MARIA Fecha Nac.: 29/May/1987, 37 años Telefono: 3012164272

Cargo: AUXILIAR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 27.55   Hemoclasificacion: O+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

MARIA OSORIO TAMARA
CC: 1051817112

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117669

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051821722

Paciente: MELENDEZ VASQUEZ MARTHA LILIANA Fecha Nac.: 27/Nov/1991, 33 años Telefono: 3016562385

Cargo: AUXILIAR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: COLFONDOS

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 20.20   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

MARTHA LILIANA MELENDEZ VASQUEZ
CC: 1051821722

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117679

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051829261

Paciente: BARRIOS MARTINEZ MARYORIS PAOLA Fecha Nac.: 28/Mar/1996, 28 años Telefono: 3218099248

Cargo: FORMADOR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: COLPENSIONES

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 30.42   Hemoclasificacion: O+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * VALORACION POR NUTRICIONISTA DE EPS, * INCLUIR EN PROGRAMA DE PREVENCION DE RIESGOS 
CARDIOVASCULAR DE LA EMPRESA
Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE CONSERVACION VISUAL, * EJERCICIO REGULAR 
3 VECES POR SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE, * DIETA BAJA EN GRASAS Y CALORIAS

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

MARYORIS PAOLA BARRIOS MARTINEZ
CC: 1051829261

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117673

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1002358450

Paciente: ARIAS LARA MILENA SOFIA Fecha Nac.: 19/Nov/1999, 25 años Telefono: 3017592186

Cargo: AUXILIAR DE ENFERMERIA EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 20.96   Hemoclasificacion: O-

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

MILENA SOFIA ARIAS LARA
CC: 1002358450

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117671

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 45645392

Paciente: MARQUEZ GARCIA MONICA JUDITH Fecha Nac.: 20/Sep/1981, 43 años Telefono: 3135439984

Cargo: FORMADOR DIURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 28.35   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

MONICA JUDITH MARQUEZ GARCIA
CC: 45645392

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117665

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 45781568

Paciente: BARRIOS BARRIOS MONICA PATRICIA Fecha Nac.: 25/Nov/1979, 45 años Telefono: 3126835386

Cargo: AUXILIAR DE ENFERMERIA EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 24.45   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

MONICA PATRICIA BARRIOS BARRIOS
CC: 45781568

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117666

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1052075092

Paciente: MARTLEO FERNANDEZ SANDRA PATRICIA Fecha Nac.: 15/Ago/1988, 36 años Telefono: 3005594211

Cargo: FORMADOR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 27.41   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE CONSERVACION VISUAL, * ESTILOS DE VIDA 
SALUDABLE, * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR SEMANA

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

SANDRA PATRICIA MARTLEO FERNANDEZ
CC: 1052075092

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117657

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051815087

Paciente: ESTRADA BARRIOS VANESA Fecha Nac.: 31/Oct/1986, 38 años Telefono: 3008784442

Cargo: SERVICIOS GENERALES EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 24.98   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO DE LENTES DURANTE EL DESARROLLO DE LA TAREA, * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR SEMANA, * 
ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

VANESA ESTRADA BARRIOS
CC: 1051815087

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117655

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051830762

Paciente: BUENDIA VASQUEZ VANESSA Fecha Nac.: 05/Jul/1997, 27 años Telefono: 3225104689

Cargo: GESTOR DE CASO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: COLPENSIONES

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 28.39   Hemoclasificacion: O+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * CONTINUAR CON CONTROL PRENATAL POR EPS
Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

VANESSA BUENDIA VASQUEZ
CC: 1051830762

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117656

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 33273545

Paciente: ESTRADA ZABALETA YANETH ESTELA Fecha Nac.: 11/Feb/1984, 41 años Telefono: 3044522944

Cargo: INSTRUCTORA DE TALLER EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PROTECCION

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 23.24   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

YANETH ESTELA ESTRADA ZABALETA
CC: 33273545

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117659

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051814839

Paciente: RODRIGUEZ ARIAS YASMIRA ISABEL Fecha Nac.: 11/Jul/1986, 38 años Telefono: 3002443488

Cargo: SERVICIOS GENERALES EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 26.22   Hemoclasificacion: N/a

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR 
SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

YASMIRA ISABEL RODRIGUEZ ARIAS
CC: 1051814839

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117664

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051815551

Paciente: CARMONA DIAZ YULIETH Fecha Nac.: 07/Oct/1986, 38 años Telefono: 3218277418

Cargo: MANIPULADORA DE ALIMENTOS EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 22.96   Hemoclasificacion: A+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Recomendaciones: * INCLUIR EN PROGRAMA DE PREVENCION DE RIESGOS CARDIOVASCULAR DE LA EMPRESA
Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * INCLUIR EN PROGRAMA EMPRESARIAL DE CONSERVACION VISUAL, * ESTILOS DE VIDA 
SALUDABLE, * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR SEMANA

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

YULIETH CARMONA DIAZ
CC: 1051815551

Huella



Lic. S.O. No. 1906 de 2023 - Codigo 
Habilitacion: 1300103056

CERTIFICADO DE APTITUD LABORAL
CODIGO: AYS-DM-HC-FO-03
VERSION: 2.0
ELABORACION: 01-09-2019

FECHA DE ATENCIÓN: 2025-03-21

TIPO DE EXAMEN: PERIODICO

CONSECUTIVO: 117674

Identificación de la Empresa

Empresa FUNDACION CASA DEL NIÑO IPS NIT 806008935-1

Direccion BRR LA BODEGA CR 11 N 7-12 Telefono 3166001109

Identificacion del Trabajador

Tipo Doc.: CC - Cedula de Ciudadania Num Doc.: 1051829594

Paciente: MARTINEZ BARRIOS ZEILA MARIA Fecha Nac.: 03/Ago/1996, 28 años Telefono: 3002112093

Cargo: FORMADOR NOCTURNO EPS: MUTUAL SER

ARL: SURA AFP: PORVENIR

Datos Adicionales

IMC (Kg/m2): 30.10   Hemoclasificacion: A+

Examenes Realizados

Examen medico con enfasis osteomuscular

Concepto

CONCEPTO: Examen periódico sin restricciones.

Consideraciones Medicas

Generales: * USO ADECUADO DE EPP SEGUN MATRIZ DE RIESGO DE LA EMPRESA., * USO DE LENTES DURANTE EL 
DESARROLLO DE LA TAREA, * EJERCICIO REGULAR 3 VECES POR SEMANA, * ESTILOS DE VIDA SALUDABLE, * INCLUIR EN 
PROGRAMA EMPRESARIAL DE CONSERVACION VISUAL

Observaciones

Sin Observaciones en Concepto

A&S OCUPACIONAL Hace constar que realizo examen medico al trabajador y que de acuerdo a la resolucion N. 1918 de 2009, la 
custodia de la historia clinica es responsabilidad de la institucion y estara disponible para los fines legales pertinentes.

  
WILMER LOPEZ ROMERO
Medico Esp. Salud Ocupacional
Registro: 0121 - Lic. SST: 1795

ZEILA MARIA MARTINEZ BARRIOS
CC: 1051829594

Huella


