
SERVICIOS MEDICOS INTEGRALES SANTA ELENA SAS

INFORME MÉDICO OCUPACIONAL DE APTITUD

Nit. 900157744 - 0

Tel: 6016264247-3183832985-3115117029. NIT 900157744

Dirección: Cll 27 SUR No 19 - 19

Ingreso RetiroPeriódicox

Trabajo en alturas

Post incapacidad

Control Reubicación Ingreso al SVE

Tipo certificación: Caso ocupacional

CC  1034280835Doc. IdentidadENCARGADO ELECTRICO

JORGE EDUARDO NAVARRO RIVERA

Cargo

Nombre

Empresa28/01/2025 11:10:00Fecha

DATOS DEL PACIENTE

1   EXAMEN DE INGRESO OCUPACIONAL 2 3

SE PRACTICARON LOS SIGUIENTES PARACLÍNICOS

4 5 6

7 8 9

EXAMEN DE INGRESO SI NO NO APLICA FALTA INFORMACIÓN

x

SI NO

REMISIÓN SI NO ARL EPS

EXAMEN PERIÓDICO

SI NOEXAMEN DE RETIRO

NUTRICIONx SI NOxSI NOx

Apto para Trabajar con equipos de

suministro de aire o autocontenido
Sospecha de  enfermedad Profesional

Secuelas de Accidentes de Trabajo

PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Visual Auditivo Respiratorio Cardiovascular Psicosocial Ergonómico Otrosx

Apto para el requerimiento del cargo

de la empresa o contratista

Apto para participar en la brigada
Enfermedad Común

Apto para el cargo

Aplazado

Apto con restricciones

Apto para trabajar en alturas

Apto para trabajar en espacios

confinados

Apto para continuar desempeñando el

cargo sin limitaciones

Requiere restricciones de actividades

Requiere reubicación laboral temporal

Requiere reubicación laboral permanente

Apto para trabajar en alturas

Apto para trabajar en espacios confinados

Apto para trabajar en alturas

SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

CONTROL OPTOMETRIA Y AUDIOMETRIA CADA AÑO

DIEGO ANDRES SIERRA CASTAÑEDA
Especialidad: MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD

OCUPACIONAL
CC: 80800049 RM: 252258/2016 Captura Biometrica
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USAR ELEMENTOS DE PROTECCIÓN PERSONAL EN FORMA CORRECTA SEGÚN ÁREA DE

TRABAJO.

PAUSAS DE COMPENSACION DURANTE JORNADA LABORAL

CAPACITACIÓN EN HIGIENE POSTURAL Y MANEJO DE COLUMNA

ADECUADA MANIPULACION DE CARGAS

MANEJO ADECUADO DE MAQUINARIA Y HERRAMIENTA

CUMPLIR NORMAS DE SEGURIDAD INDUSTRIAL

EN CAMPO USO DE BLOQUEADOR SOLAR E HIDRATACION

ALIMENTACION BALANCEADA.

MANEJO DE ESTRÉS CON ACTIVIDADES QUE MEJOREN LA CARGA LABORAL

CUALQUIER OMISION EN LA INFORMACION INDAGADA DURANTE LA CONSULTA MEDICA

FRENTE A SU HISTORIAL CLINICO, EXIME AL MEDICO DE CUALQUIER RESPONSABILIDAD

FRENTE A EVENTOS QUE SUCEDAN DURANTE EL EJERCICIO DE SU LABOR Y SE

CONSIDERA UNA FALTA GRAVE DEL TRABAJADOR.

EJERCICIO FISICO CARDIOVASCULAR 4 VECES POR SEMANA 40 MINUTOS, DIETA BAJA ENGRASAS Y CARBOHIDRATOS.

CONTROL AUDITIVO Y POR OPTOMETRIA CADA AÑO POR SU EPS

USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION AUDITIVA EN SU LUGAR DE TRABAJO

USO DE CORRECION OPTICA SEGUN PRESCRIPCION VISUAL .

.POR PANDEMIA ACTUAL SE RECOMIENDA:

1. LAVADO DE MANOS AL INGRESO A SU TRABAJO, CADA 3 HORAS, ANTES DE COMER,

ANTES Y DESPUES DE MANIPULAR EQUIPOS Y HERRAMIENTAS DE TRABAJO, POLITICAS

DE HIGIENE RESPIRATORIA.

2. INFORMAR A SU EMPLEADOR SI PRESENTA SINTOMAS RESPIRATORIOS O SI HA

PRESENTADO CONTACTO CON PERSONAS POSITIVAS PARA COVID-19 SIN PROTECCION.

3. ASISTIR A CAPACITACIONES, ACATAR MEDIDAS Y PROTOCOLOS DE SU EMPRESA Y

LOS NACIONALES FRETE A COVID - 19.

4. CUMPLIR INDICACIONES DE LA AUTORIDAD LOCAL SOBRE RESTRICCIONES DE

MOVILIDAD Y OTRAS.

5. LIMPIEZA ENFATIZANDO EN: LAVADO DE MANOS, HIGIENE RESPIRATORIA, USO DE

TAPABOCAS, DESINFECCION DE SUPERFICIES Y UTENSILIOS DE TRABAJO.

6. PROMOVER CAMINATAS O TRASLADOS EN BICICLETA

7. MANTENER DISTANCIAMIENTO SOCIAL.

8. EVITAR MANIPULACION DEL ROSTRO (OJOS NARIZ BOCA).

9. USO DE ANTIBACTERIAL

10. VENTILACION AREA DE TRABAJO CASA O VEHICULO.

11. DESINFECCION DE AREAS Y HERRAMIENTAS AL TERMINAR EL TURNO.

12. LAVADO DE MANOS AL INGRESO Y SALIDA DE ESPACIOS COMUNES.

13. CUMPLIR PROTOCOLOS ESPECIFICOS SEGUN TIPO DE ACTIVIDAD.

CONTROL AUDITIVO Y OPTOMETRIA  CADA AÑO

USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION AUDITIVA EN SU LUGAR DE TRABAJO

Los resultados fueron consignados en una historia clínica ocupacional que reposará en nuestra IPS.
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