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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

AL EXA¡4EN MEDICO PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO DISMINUYEN SU CAPACIDAD LABORAL

CONDUCTA

DIETA SANA Y E]ERC CIO

VALORACION POR OPTO¡¡ETRIA EN SU EPS

R¡COMENDACIONES GENERALES



RECOMENDACIONES COVlDlgr - Realizar un lavado de manos frecuente y completo con agua yjabón. - Evitar tocarse los ojos, la nariz o la boca
con las mano6 s¡n lavar. - S¡ necesita estomudar o toser, hacerlo en el pl¡egue del brazo, - Limpiar y desinfectar frecuentemente superfic¡es como
maqu¡naria, herram¡entas, contro¡es, teclados, pantallas táct¡les, teléfonos, etc. - Practicar el distanc¡amiento soc¡al (2 metros o más). - El uso de
tapabocas es obligatorio. - Usa¡'guantes si utiliza trdnsporte público. - Si presenta síntomas leves, como tos y fiebre ligera, hay que quedarse en
casa. - Hacer uso de careta 5i es necesario.
PAUSAS ACTIVAS, HIGIENE POSTURAL. ESTILO DE VIDA SALUDAELE, DIETA SANA. ACTIVIDAD FISICA, USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION,

La presente certificación se expide con base en la Historia Clínica Ocupac¡onal deltrabajador la cualtiene carácter confidencial y su m¿nejo
regulado (Resolucion 2346 del 2007, Resoluc¡on 1918 del 20091.
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Dec¡aración del trabajador: Certiñco que la ¡nformac¡ón que he sumin¡strado es verdad, puede ser confirmada por la empresa aceptando que
cualqu¡er inexactitud puede mot¡var la ¡nvalidez de mi contrato; ¡gualmente cert¡fico que he comprendido el propósito, benefic¡os e interpretac¡ón
de m¡ examen med¡co y resultados para clfnicos.


