- = CODIGO: S-002
FORMATO DE SUPERVISION DE CONTRATOS Y AUTORIZACION DE PAGOS F-SCAP Veréieéc?a?'()l
| 05/01/2018
o BB AR,
Dependencia: VICERRECTORIA ADMINISTRATIVA |Fecha: | 9/8/2025
ACTO ADMINISTRATIVO

Valor Contrato: $23,678,800.00 Valor a Pagar: $4,664,000.00

DATOS DEL CONTRATO |Numero: 002-2025 Fec. Suscripcion: Feb 42025 N° RP: 36 Fecha: Feb 42025
N° CDP: 43_ Fecha: Ene 20 2025

Rubro Presupuestal: Bienestar Universitario - Examenes medicos

Prestacion de servicios de apoyo a la gestién de la vicerrectoria administrativa de Unibac para la ejecucién de actividades del plan de salud ocupacional.

OBJETO DEL
CONTRATO:

LAS ESTABLECIDAS EN LOS ESTUDIOS PREVIOS

FORMA DE PAGO:

INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

Nombre: SALUD OCUPACIONAL ERS S.A.S
Identificacion: Tipo de documento: I Cédulal I Nit. IX I I Namero I 900587048-7 I DV I
Direccion:
Numero de Teléfono: . FAX: CEL.
Clase y nimero de cuenta: Corriente: I I Ahorros X NUmero: I . Banco: N.A.

Marque con "X" Persona Natural: Persona Juridica: X Regimen: N.A.
ASPECTOS TRIBUTARIOS Gran Contribuyente: Autoretenedor:

He verificado de esta informacion frente al RUT: Sl: X NO:

OBSERVACIONES: N/A NOTA: PAGO 2

125DAB45-8C6C-4EC0-B1C5-585696BFES3E E18B7172-44A6-4ECA-AC2D-4B8A925BBB9A

NOMBRE SALUD OCUPACIONAL ERS S.A'S NOMBRE VIVIANA BEATRIZ VIZCAINO BUSTAMANTE
CONTRATISTA: SUPERVISOR:
C.C.: 900587048-7 CARGO: VICERRECTORA ADMINISTRATIVA




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 900587048 7 SALUD OCUPACIONAL ERS S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CLL 31 # 56 - 38 LOCAL F8 CARTAGENA-BOLIVAR 6436742 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-07 2025-08 1706077486 9489504952 E 2025/08/13 2025/08/19 | NEQUI 6 $122,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500 $1,423,500 $1,423,500
Centro de Trabajo: ADMINISTRACION ( 1 Afiliados) $0 $0 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $7,500 $0 $0
Ciudad: CARTAGENA Depto: BOLIVAR ( 1 Afiliados) $0 $0 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $7,500 $0 $0
1 |cc |73081529 |VASQUEZ REYNALDO | | 0 S0 so| Eps037| 30 $1,423,500 $57,000 CCFo9| 30 $1,423,500 $57,000 14-23) 30 $1,423,500 $7,500 | 30 $0 $0
Total Afiliados( 1) $0 $0 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $7,500 $0 $0

Pagina 1 de 2 2025/08/16 09:50 AM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 900587048 7 SALUD OCUPACIONAL ERS S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CLL 31 #56 - 38 LOCAL F8 CARTAGENA-BOLIVAR 6436742 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-07 2025-08 1706077486 9489504952 B} 2025/08/13 2025/08/19 | NEQUI 6 $122,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $100 S0 $7,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $100 S0 $7,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $300 S0 $57,300
COMFAMILIAR CARTAGENA CCF09 890,480,110 1 1 $57,000 $300 $0 $57,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $300 $0 $57,300
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $57,000 $300 S0 $57,300

1 $121,500 $700 $0 $122,200

Pagina 2 de 2 2025/08/16 09:50 AM



/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: ADALBERTO.GUEVARA RUIZ IDENTIFICACION: 1007739215
SEXO: MASCULINO FECHA NAC: 21/10/2000 EDAD: 24 A

BARRIO: VILLA CORELCA DIRECCION:  mNnzALTO1

TELEFONO: 3215733096 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  10:06:19
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS |:| REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO |:| ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR CONTROL DE PESO
] ] [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [ ] inGReso sve:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: ANGELICA MARIA MIRANDA CABALLERO IDENTIFICACION: 1128055008
SEXO: F FECHA NAC: 1987-05-06 EDAD: 38
BARRIO: LAS DELICIAS DIRECCION:  krAa64 N30 216
TELEFONO: 3234979826 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  13:42:26
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 14:37:35
CARGO: SECRETARIA REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO LEVE, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
NORMAL, HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG; NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

m USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA

DEJAR DE FUMAR
[] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

irsicad de Cartagend
< m 23290

i
FIRMA: \.m{:s O 0768 SS

S




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: NATALIA DEL PILAR PEREZ ARENAS IDENTIFICACION: 1235039048

SEXO: FEMENINO FECHA NAC: 24/12/1997 EDAD: 27 A

BARRIO: MANGA DIRECCION:  KRA 23 N29A 76 MIRADOR DELAS PALMAS TORRM 2025
TELEFONO: 3163308718 EMPRESA: I UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES

ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-26  09:55:27
ORDEN N°©: FECHA SALIDA: 2025-07-26  10:05:59
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA. MIOPIA + ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, GLICEMIA:
NORMAL, P. LIPIDICO

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
] [_] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-
RECOMENDACIONES LABORALES POR 1 MES: EVITAR REALIZAR ACTIVIDADES FISICAS QUE IMPLIQUEN AGACHARSE Y/O LEVANTAR OBJETOS
PESADOS

MANTENER UN ESTILO DE VIDA S

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: BRANDON EDWARD BERNARD PEREZ IDENTIFICACION: 1127541345
SEXO: M FECHA NAC: 1999-10-13 EDAD: 25 A

BARRIO: JUNIN DIRECCION:  CL 1 DE MAYO MNA E LOTE 22
TELEFONO: 3014699909 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  14:59:50
ORDEN N°©: FECHA SALIDA: 2025-07-28 15:33:15
CARGO: DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: CAMILO JOSE NUNEZ RAMOS IDENTIFICACION: 1047492152
SEXO: M FECHA NAC: 1996-11-17 EDAD: 28 A

BARRIO: VILLAGRANDE DIRECCION: Mz G LOTE 10

TELEFONO: 3012937602 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-29  08:48:10
ORDEN N°©: FECHA SALIDA: 2025-07-29  09:00:36
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
] [_] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: CECILIA ELZIE TORRES ANAYA IDENTIFICACION: 30771440
SEXO: F FECHA NAC: 1966-07-30 EDAD: 58
BARRIO: CRESPO DIRECCION: krRA7N~7075
TELEFONO: 3017813022 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 12:28:08
CARGO: SECRETARIA GENERAL REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X
2. NO SATISFACTORIO
3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD,
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE LA \DA DABORAL
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO, TEND EPIEONDILITIS BILATERAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMETRIA, OLOGIA, REUMATOLOGIA, ONCOLOGIA MED INTERNA

grmfersidad de Cartagena
<M 232/90

FIRMA: \.n‘,{‘ii © 0768 SSHB

S




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: DAGOBERTO .RESTREPO ROSADO IDENTIFICACION: 73092062
SEXO: M FECHA NAC: 1960-11-13 EDAD: 64 A

BARRIO: ALAMEDA LA VICTORIA DIRECCION: | A BONGUITA APTO 201 BLOQUE 1
TELEFONO: 3146859805 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 12:10:49
CARGO:  AUXILIAR ADMINISTRATIVO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG; NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[x] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JAIRO DE JESUS LLAMAS DURAN IDENTIFICACION: 1143405678
SEXO: M FECHA NAC: 1998-02-07 EDAD: 27 A
BARRIO: TERNERA DIRECCION:  URBANIZACION: SIBONEY CASA N4 f /2025
TELEFONO: 3007923794 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION
EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:
EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-29 08:48:10
ORDEN N°: FECHA SALIDA: 2025-07-29  09:45:39
CARGO: DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA
Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.
ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA
QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: MIOPIA + ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, P.
LIPIDICO: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL
CONCEPTO DE APTITUD LABORAL
1.APTO X
2.APTO CON RESTRINCCIONES
3. APLAZADO
4. NO APTO
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS
USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pE2AR DE FuMAR CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE d ORAL

SEGUIMIENTO POR OPTOMET
SEGUIMIENTO POR NUTRICI

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JORGE DANIEL OTERO MANCHEGO IDENTIFICACION: 1104412972

SEXO: M FECHA NAC: 1988-12-21 EDAD: 36 A

BARRIO: LA CAROLINA DIRECCION:  KrA941-B N 391 - 78 CONJ BALCONES DE JARDI
TELEFONOQO: 3114209066 EMPRESA: I UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-02-14  08:12:59
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025.02-14  10:40:18
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL,P. LIPIDICO:
NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, HEMOGRAMA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JOSE ROBINSON TEJEDOR OROZCO IDENTIFICACION: 9094513
SEXO: M FECHA NAC: 1956-08-15 EDAD: 68

BARRIO: LA VICTORIA DIRECCION:  KRA 69A 4A 70

TELEFONO: 3112122896 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  09:02:59
CARGO:  ASESOR DE CONTROL INTERNO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales

pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG: TAQUICARDIA SINUSAL,
HEMIBLOQUE O ANTERIOR IZQUIERDO

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

] [_] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] iINGRESO SVE:

i< M =
wiel 3 O 0768 SS)B

S

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: .LAURENCIO PALACIOS HOLGUIN IDENTIFICACION: 79753125
SEXO: M FECHA NAC: 1974-09-20 EDAD: 50 A

BARRIO: CENTRO DIRECCION:  BOGOTA CL 7A BIS 78F 07 APTO 413
TELEFONO: 3012336000 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  14:59:50
ORDEN N°©: FECHA SALIDA: 2025-07-28 15:51:20
CARGO: DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: MIOPIA + ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, P.
LIPIDICO:; NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: LUIS CARLOS FERNANDEZ MONSALVE IDENTIFICACION: 1047421495
SEXO: M FECHA NAC: 1990-05-29 EDAD: 35 A

BARRIO: NUEVO BOSQUE DIRECCION:  MNA 21 LOTE 4 ETAPA2
TELEFONO: 3002005887 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  08:25:26
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: ASTIGMARTISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:

5 0O 0768 SS,
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/c. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434

@{ Nit.900-587-048-7 ?Zt?;\?r?rznédico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)
PACIENTE: PABLO EMILIO ALMARALES BLANCO IDENTIFICACION: 91480923

SEXO: M FECHA NAC: 1975-07-15 EDAD: 50

BARRIO: BOCAGRANDE DIRECCION:  kra1N812

TELEFONO: 3145396800 EMPRESA: I UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES

ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-29  08:48:10
ORDEN No: FECHA SALIDA: 2025-07-29 10:21:43
CARGO: ASESOR DE AUTOEVALUACION REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA VISIOMETRIA AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA
QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P LIPIDICO: NORMAL,
GLICEMIA: NORMAL, HEMOGRAMA: NORMAL, ELECTROCARDIOGRAMA:
NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

|:| REASIGNACION DE TAREAS |:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

[] CONTROL DE PESO [ ] rebucir consumo DE ALcoHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD

SEG.UIMIENTO POR OPTOMEARIA
SEGUIMIENTO POR MD INTERNAJI &

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: ZILATH MERCEDES QUIROZ HERNANDEZ IDENTIFICACION: 45439553

SEXQO: FEMENINO FECHA NAC: 06/07/1961 EDAD: 64 A

BARRIO: PIE DE LA POPA DIRECCION:  kra 19 N 298 23 EDIF MANGLARES DEL LAGO APTClllA
TELEFONO: 3205539784 EMPRESA: I UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES

ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-08-06  09:48:34
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-08-06  9:56:00
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P.LIPIDICO: NORMAL,
GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE ORAL

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q ' Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: EDDY DARLAN RIZZO PEREZ IDENTIFICACION: 7958359
SEXO: M FECHA NAC: 1976-06-28 EDAD: 49

BARRIO: PORTAL DEL VIRREY DIRECCION:  EDIF CASTILLO DE DOIRA APTO 4 02
TELEFONO: 3003585808 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 10:32:59
CARGO: AUXILIAR ADMINISTRATIVO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales

pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
HIPERLIPIDEMIA MIXTA SEVERA, HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL,
EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] iINGRESO SVE:

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD

MIXTA SEVERA ) b
SEGUIMIENTO POR OPTOMETRIA! R""

EVALNAGION URGENTE POR MEDJGINA g‘ﬁ,E NE{ALbb

S




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: DIVA DEL CARMEN CEREN MARTINEZ IDENTIFICACION: 45534442
SEXO: F FECHA NAC: 1982-04-15 EDAD: 43

BARRIO: NUEVA GRANADA DIRECCION:  MNA 15 LOTE 35 ETAPA 2
TELEFONO: 3145782821 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 11:39:58
CARGO: AUXILIAR ADMINISTRATIVA REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales

pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
HIPERLIPIDEMIA MIXTA CON LDL ELEVADO, HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA:

NORMAL EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO
3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

] [_] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] iINGRESO SVE:

irsicad de Cartagend
ik M 232/90
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FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: EDUARDO ENRRIQUE HERNANDEZ FUENTES IDENTIFICACION: 19235044
SEXO: MASCULINO FECHA NAC: 25/03/1954 EDAD: 71 A

BARRIO: BOCAGRANDE DIRECCION:  kRA 6 N 657 APTO 901
TELEFONO: 3156574345 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  11:32:33
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: ELISEO RAFAEL CABARCAS GUTIERREZ IDENTIFICACION: 9285719
SEXO: M FECHA NAC: 1964-04-07 EDAD: 60

BARRIO: TURBACO DIRECCION:  EL ROSARIO N~12 87 1 CALLE
TELEFONO: 3234360986 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  07:38:46
CARGO:  APOYO RECURSOS FISICOS REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales

pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA- PTERIGION BILATERAL, AUDIOMETRIA: HIPOACUSIA
LEVE, P. LIPIDICO: HIPERTRIGLICERIDEMIA LEVE, GLICEMIA: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO
3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

] [ ] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] iINGRESO SVE:

eyfalana :
irsicad de Cartagend
232190

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI,B,,/%D

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: HECTOR . CAVADIA BENITEZ IDENTIFICACION: 73167510
SEXO: MASCULINO FECHA NAC: 23/08/1974 EDAD: 50 A

BARRIO: BOSTON DIRECCION:  kRA 46 N 34A 78

TELEFONO: 3054589720 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  07:15:32
ORDEN N°©: FECHA SALIDA: 2025-07-28 7:45:28
CARGO: DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA:PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,

GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:

5 0O 0768 SS,
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/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: INGRID YANETH SILVA ARROYO IDENTIFICACION: 1047381445
SEXO: FEMENINO FECHA NAC: 07/10/1986 EDAD: 38 A

BARRIO: VILLA ROSITA DIRECCION:  MNAILOTE 8
TELEFONO: 3102065474 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN No: FECHA SALIDA: 2025-07-28  8:37:28
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JACOBO JUVENAL MIRANDA MORENO IDENTIFICACION: 79779945
SEXO: MASCULINO FECHA NAC: 26/09/1974 EDAD: 50
BARRIO: CASTILLOGRANDE DIRECCION:  cLs5N6 72
TELEFONO: 3017540656 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  13:42:26
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  14:50:22
CARGO:  DIRECTOR DE PROGRAMAS REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG; NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [ ] CONTROLDEPESO "] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD,

REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DUR

SVE: VISUAL ;

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI,B s
r Rey

Frociad de Cartagend

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JOSE LUIS CARABALLO CALDERA IDENTIFICACION: 9099491
SEXO: M FECHA NAC: 1975-05-07 EDAD: 50
BARRIO: ESCALLON VILLA DIRECCION:  CALLE VICENTE MOGOLLO N 67 66
TELEFONO: 3005266568 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  14:32:01
CARGO:  AUXILIAR DE MANTENIMIENTO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
HIPERTRIGLICERIDEMIA, HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG;
NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DUR ORAL
SVE: VISUAL, CONTROL DE LIRHSOS (HIPER] BIB SO@RIDEMIA )

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI,B,'/%E)U ENE
rfToad de Cartagena

ik M 232/90
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FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JOSE DANIEL MENCO GUERRERO IDENTIFICACION: 1047502569

SEXO: MASCULINO FECHA NAC: 27/05/1988 EDAD: 37 A

BARRIO: OLAYA RICAUTE DIRECCION:  KRrRA57 N38C 30 8/2025
TELEFONO: 3176044215 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES

ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN N°©: FECHA SALIDA: 2025-07-28 11:25:46
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO LEVE, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JOSE LUIS VILLALBA FERNANDEZ DE CORDOBA IDENTIFICACION: 1143388058
SEXO: MASCULINO FECHA NAC: 28/01/1996 EDAD: 29 A

BARRIO: LA CAROLINA DIRECCION:  MNA A LOTE 15
TELEFONO: 3015664028 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN No: FECHA SALIDA: 2025-07-28  8:20:01
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO LEVE, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:
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/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JUAN CARLOS ORDONNEZ SARABIA IDENTIFICACION: 19860292
SEXO: M FECHA NAC: 1972-10-30 EDAD: 52

BARRIO: BICENTENARIO DIRECCION:  MNA 79 LOTE 186
TELEFONO: 3008813676 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 12:46:42
CARGO: AUXILIAR ADMINISTRATIVO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[x ] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [_] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD,

REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DUR ORAL

SEGUIMIENTO POR OPTOM Rléf
SEGUIMIENTO POR NUTRIZIONISTAL
SEGUIMIENTO POR UROLO

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: JACOBO JUVENAL MIRANDA MORENO IDENTIFICACION: 79779945
SEXO: M FECHA NAC: 1974-09-26 EDAD: 50
BARRIO: CASTILLOGRANDE DIRECCION:  cL5N6 72
TELEFONO: 3017540656 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:20:45
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  14:50:22
CARGO:  DIRECTOR DE PROGRAMAS REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
HIPERCOLESTEROLEMIA LEVE, HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL,
EKG; NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [ ] CONTROLDEPESO "] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI,B,,/%D ]:

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q ' Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: MARGARITA LILIANA ATENCIA GIL IDENTIFICACION: 64867295 : &
SEXO: F FECHA NAC: 1970-01-17 EDAD: 55 |
BARRIO: AMBERES DIRECCION: 2 callejion de amberes edificio shalom apto 304

TELEFONO: 3135820833 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES

ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne¢: FECHA SALIDA: 2025-07-28 13:48:46
CARGO: DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:

|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
HIPERLIPIDEMIA MIXTA, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [ ] CONTROLDEPESO "] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

grgersicad ¢ Caftagena
i< M 2'7 2i90
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FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: .LUDYS MOLINA JIMENEZ IDENTIFICACION: 37925724
SEXO: F FECHA NAC: 1960-12-24 EDAD: 64
BARRIO: DANIEL LEMAITRE DIRECCION:  kRA 16 N 67 33
TELEFONO: 3157799306 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 11:54:44
CARGO:  VICERECTORA ADMINISTRATIVA REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:

|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI@f/{?DU 4

SEGUIMIENTO POR NUTRIGIONI ¢ ':r;;;‘.a(f T Caftagena
ik M 232/90
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/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: CARLOS LUIS BURGOS TORRES IDENTIFICACION: 73579291
SEXO: M FECHA NAC: 1976-07-29 EDAD: 48
BARRIO: PIE DE LA POPA DIRECCION:  CALLE 22 EDIFICIO SOLIMAR APTO 4C
TELEFONO: 3014673168 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  09:38:19
CARGO:  TECNICO EN SISTEMAS REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [ ] CONTROLDEPESO "] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD,

REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DUR

SVE: VISUAL 3

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI,B s
r Rey

irsicad de Cartagend
ik M 232/90
wigl 3 © 0768 SS,
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FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: LUIS ALBERTO MEZA PEREZ IDENTIFICACION: 1001975150
SEXQO: MASCULINO FECHA NAC: 26/08/2000 EDAD: 24 A

BARRIO: CIUDADELA 2000 DIRECCION:  MNA 5 LOTE 100
TELEFONO: 3003667568 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28 07:15:32
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025.07.28  7:32:32
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: ENEDIS LUZ MARTINEZ CORDOBA IDENTIFICACION: 45454459
SEXO: F FECHA NAC: 1963-08-02 EDAD: 61

BARRIO: NELSON MANDELA DIRECCION:  SECTOR LOS TRUPIULLOS MNA 10 LOTE 3
TELEFONO: 3017937925 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 09:50:31
CARGO: RECEPCIONISTA REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: HIPOACUSIA LEVE BILATERAL, P.
LIPIDICO: HIPERCOLESTEROLEMIA, HEMOGRAMA: ANEMIA LEVE, GLICEMIA:
NORMAL, EKG: EXTRASISTOLES VENTRICULARES + BLOQUEO EN RAMA
DERECHA + HIPERTROFIA V. DER

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X
2. NO SATISFACTORIO
3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD,
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE LA \DA DABORAL
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO, , SUSIAIEVE BIALTERAL, EKG: EXTRASISTOLES VENTRICULARES + BLOQUEO EN RAMA DERECHA +

HIPERTROFIA V. DER, CONTROL | HIPE QLESTEROLEMIA) CONTROL DE ANEMIIA LEVE
ey ' " MD GENERAL

ik M 232/90
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/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: MARGARITA ISABEL OCHOA RODRIGUEZ IDENTIFICACION: 32941100

SEXO: F FECHA NAC: 1976-12-01 EDAD: 48

BARRIO: MANGA DIRECCION:  cL 27 EDIF ISABEL DE LOS CORALES APTO 1002
TELEFONO: 3126916494 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  09:15:34
CARGO:  JEFE DE RECURSOS FISICOS REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [ ] CONTROLDEPESO "] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI,B,,/%E)U ENE
rfToad de Cartagena

ik M 232/90
wiel 3 © 0768 SS

S

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q ' Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: MARILUZ . CARREAZO MONTENEGRO IDENTIFICACION: 22801841
SEXO: F FECHA NAC: 1979-12-01 EDAD: 45

BARRIO: BOSQUE DIRECCION:  TRANS52 N53A26

TELEFONO: 3002296411 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:27:29
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  10:14:02
CARGO:  SUBDIRECTOR DE CONSERVATORIO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales

pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
HIPERCOLESTEROLEMIA CON LDL ELEVADO, HEMOGRAMA: NORMAL,

GLICEMIA: NORMAL, EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] iINGRESO SVE:

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUD

SVE: VISUAL, CONTROL BURSJFIS HOM Cﬁl; O, GONTROL DE LIPIDOS (HIPERCOLESTEROLEMIA CON LDL ELEVADO)

SEGUIMIENTO POR OPTOM Rlﬁt Revfald
SEGUIMIENTO POR , MD GENER ”;\‘ il de Cartagend

(< ™ zﬁ 2190
(S}~

Jds O 0768 SS,

S

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: MELIDA MARIA CUADRADO CORREA IDENTIFICACION: 45504658
SEXO: F FECHA NAC: 1971-11-19 EDAD: 53

BARRIO: BICENTENARIO DIRECCION:  MNA 72 LOTE 357

TELEFONO: 3116500025 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 10:48:57
CARGO: AUXILIAR ADMINISTRATIVO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales

pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
HIPERCOLESTEROLEMIA CON LDL ELEVADO, HEMOGRAMA: NORMAL,

GLICEMIA: NORMAL, EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO
3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] iINGRESO SVE:

SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO , DE H A_{ D2
LIPIDOS (HIPERCOLESTEROFEM ONLDL EL
SEGUIMIENTO POR OPTOMETRI ,'/ EYGE RA
SEGUIMIENTO POR NUTRICIONTSTA 1 TERING;
;.() 0768 SSH

FIRMA: il




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: MIGUEL FRANCISCO BURGOS RAMOS IDENTIFICACION: 10942414
SEXO: M FECHA NAC: 1975-10-10 EDAD: 49 A

BARRIO: NUEVO BOSQUE DIRECCION:  MIRADOR MNZ 4 LT 27
TELEFONO: 3177570645 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:27:29
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  11:20:08
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: HIPOACUSIA LEVE, P. LIPIDICO:
HIPERLIPIDEMIA MIXTA, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE

A

i IS;ETE IA\CONTROL DE LIPIDOS ( HIPERLIPIDEMIA MIXTA)
LM

no

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: ORLANDO MIGUEL VEGA CASTILLA IDENTIFICACION: 1047371758
SEXO: MASCULINO FECHA NAC: 07/07/1985 EDAD: 40 A

BARRIO: TORICES DIRECCION:  EDIFI. ACUALINA APTO 1102
TELEFONO: 3008222096 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  07:15:32
ORDEN N°©: FECHA SALIDA: 2025-07-28 7:50:58
CARGO: DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO:
NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
] CONTROL DE PESO [ ] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE-

MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE
SVE: VISUAL, CONTROL DE PESO
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: RAQUEL SOFIA OLIVEROS X IDENTIFICACION: 22803486
SEXO: F FECHA NAC: 1979-09-07 EDAD: 45
BARRIO: POZON DIRECCION:  SETOR 1 DE MAYO MNA 78 LOTE 13
TELEFONO: 3007215053 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28 11:06:19
CARGO: AUXILIAR ADMINISTRATIVO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

SEGUIMIENTO POR OPTOM Rléﬁ&?m! 4
SEGUIMIENTO POR NUTRIGIONI v ':ré‘\‘;‘.a(t o Caftagena ;

ik M 232/90
wiel 3 © 0768 SS

S

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: RODOLFO ANTONIO OLIVO GARCIA IDENTIFICACION: 73198205
SEXO: M FECHA NAC: 1983-01-04 EDAD: 42
BARRIO: PARQUE HEREDIA DIRECCION:  CONJ CORAL TORRE 7 APTO 101
TELEFONO: 3005560576 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  14:59:50
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  07:55:22
CARGO:  BIBLIOTECARIO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: PRESBICIA, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: NORMAL,
GLICEMIA: NORMAL, EKG: RITMO SINUSAL + HEMIBLOQUEO ANTERIOR 1ZQ

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [ ] CONTROLDEPESO "] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

SEGUIMIENTO POR OPTOM RI,B,,/%E)J J
fTocad de Cartagena

ik M 232/90
wigl 3 © 0768 SS,

S

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: DEL CARMEN SALIME SEVERICHE CURE IDENTIFICACION: 1052957454
SEXO: F FECHA NAC: 1988-04-16 EDAD: 37

BARRIO: TORICES DIRECCION:  krA 14N 43 51
TELEFONO: 3005274568 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2025-07-28  16:37:38
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2025-07-28  08:47:35
CARGO:  PROFESIONAL UNIVERSITARIO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales

pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: NORMAL, AUDIOMETRIA: NORMAL, P. LIPIDICO: HIPERLIPIDEMIA
MIXTA CON LDL ELEVADO, HEMOGRAMA: NORMAL, GLICEMIA: NORMAL, EKG:

NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO
3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:

[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL

[ ] REASIGNACION DE TAREAS [ ] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR

] CONTROL DE PESO [ ] ReEDUCIR cCONSUMO DE ALCOHOL [X ] iINGRESO SVE:

ik M 232/90
wiel 3 © o768 SSB

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: YENNIFER JUDITH PAJARO ALCALA IDENTIFICACION: 1050963617
SEXO: F FECHA NAC: 1994-02-20 EDAD: 30
BARRIO: TURBACO DIRECCION:  BARRIO LA CRUZ KRA 24 #17 2 17 118
TELEFONO: 3045433578 EMPRESA: FUNDACION SER SOCIAL IPS
ACTIVIDAD ECONOMICA: SALUD

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: PERIODICO FECHA ATENCION: 2024-12:09  17:22:54
ORDEN Ne: FECHA SALIDA: 2024-12:09  15:50:01
CARGO:  AUXILIAR DE GESTION DEL RIESGO REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |Z| VISIOMETRIA |:| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS

VISIOMETRIA: ASTIGMATISMO . P. LIPIDICO: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.SATISFACTORIO X

2. NO SATISFACTORIO

3. SATISFACTORIO CON RESTRINCCIONES
RESTRINCCIONES:
Recomendaciones:
[X_] USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
[ ] REASIGNACION DE TAREAS [] SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
[] pEsAR DE FuMAR [ ] CONTROLDEPESO "] REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL [X ] INGRESO SVE:

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMETRI

FIRMA:




/‘. ) Salud Ocupacional ERS 3013495434
Nit.900-587-048-7 6436742

\Q Centro médico los Ejecutivos Calle. 31 N° 56-38 Ofic.(S-12)

PACIENTE: ZORAIDA.PENARANDA VERGEL IDENTIFICACION: 1143402856
SEXO: FEMENINO FECHA NAC: 17/06/1997 EDAD: 28 A

BARRIO: VILLLAS DE LA CANDELARIA DIRECCION: MmNz 36LT 10

TELEFONO: 3107098978 EMPRESA: | UNIVERSITARIA DE BELLAS ARTES
ACTIVIDAD ECONOMICA: EDUCACION

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA:

EXAMEN MED OCUPACIONAL: INGRESO OSTEOMUSCULAR FECHA ATENCION: 2025-07-28  08:15:40
ORDEN No: FECHA SALIDA: 2025-07-28  9:31:53
CARGO:  DOCENTE REALIZADO EN: CARTAGENA

Hacemos constar que hemos realizado examen medico al trabajador y que de acuerdo a la Resolucién 1918 de 2009,
la custodia de la historia clinica sera responsabilidad de nuestra institucion y estara disponible para los fines legales
pertinentes.

ESTUDIOS REALIZADOS:
|:| ESPIROMETRIA |z| VISIOMETRIA |z| AUDIOMETRIA |:| ELECTROCARDIOGRAMA

QUIMICA SANGUINEA OTROS
VISIOMETRIA: MIOPIA + ASTIGMATISMO, AUDIOMETRIA: NORMAL, P.
LIPIDICO:; NORMAL, GLICEMIA: NORMAL

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL

1.APTO X

2.APTO CON RESTRINCCIONES

3. APLAZADO

4. NO APTO

RESTRINCCIONES:

Recomendaciones:
|:| REASIGNACION DE TAREAS

USO DE EPP, CAPACITACION Y MEDIDAS PREVENTIVAS REMISION A EPS/ARL
|:| SEGUIR CON EL TRATAMIENTO ACTIVIDAD FISICA
DEJAR DE FUMAR
[] [ ] CONTROLDEPESO [ REDUCIR CONSUMO DE ALCOHOL INGRESO SVE:
MANTENER UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE
REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE g ORAL

SVE: VISUAL
SEGUIMIENTO POR OPTOMET

FIRMA:




DNAVIVIENDAN

SUPERH

VIGILADO

CERTIFICACION

BOLIVAR, CARTAGENA DE INDIAS, 06/02/2025

A quién interese

Por medio de la presente hacemos constar que nuestro cliente SALUD OCUPACIONAL
ERS SAS con NIT 9005870487 posee en el Banco Davivienda:

CUENTA DE AHORROS DAMAS
NUmero 0550057300110483

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.



. ot DEPARTAMENTO DE BOLIVAR

TR SECRETARIA DE HACIENDA
SRR RECIBO OFICIAL DE PAGO LR
Al CONTRATOS OPS Y ADICIONES DEL ORDEN DEPARTAMENTAL 2025 =8
FECHA DE EMISION: 14 Ago 2025 FECHA LIMITE DE PAGO: 28 Ago 2025 RECIBO: 250802390190
CONTRIBUYENTE .
Contribuyente: SALUD OCUPACIONAL ERS ficacién: | N |9005870487 No. Recibo Pago:
Nombre Acto: | CONTRATOS OPS Y ADICIONES DEL ORDEN DEPARTAMENTAL 287 ’Bsq Grhyuble 4,664,000 250802390190
Entidad Contratante: I:“ = INSTITUCION UNIVERSITARIA BELLAS ARTES Y chcmsnl N'M‘"”tmt"ﬁ 1\)‘&3 )\ 002-2025 I Fecha Del Contrato: I 14 Ago 2025
Concepto Descri bRe - 2 Tarifa Valor
200 ESTAMPILLA PROELECTRIFICACION RURAL €22 T2~ . DY () (4,664,000%2/100) $ 93,280
600 ESTAMPILLA PARA BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR'\, & TN (4,664,000x2/100) $ 93,280
650 ESTAMPILLA PRO-CULTURA NN = (4864,000x2/100) $ 93,280
500 ESTAMPILLA PRODESARROLLO h (4,664,000x2/100) $ 93,280
374 ESTAMPILLA PRODESARROLLO (LIQUIDACION RECI (4,664,000x8/100) $ 20,000
TOTAL $ 393,120
.-

~g— DEPARTAMENTO DE BOLIVAR
e SECRETARIA DE HACIENDA
ik g -2 [ RECIBO OFICIAL DE PAGO St
== CONTRATOS OPS Y ADICIONES DEL ORDEN DEPARTAMENTAL 2025
FECHA DEEMISION: 14 Ago 2025 FECHA LIMITE DE PAGO: 28 Ago 2025 RECIBO: 250802390190
GOBERNACION
Contribuyente: SALUD OCUPACIONAL ERS Identificacién: | N { 9005870487|  No. Recibo Pago: W
Nombre Acto: | CONTRATOS OPS Y ADICIONES DEL ORDEN DEPARTAMENTAL 2025 | Base Gravable 4,664,000 2508023901920
Entidad Contratante: f:o - INSTITUCION UNIVERSITARIA BELLAS ARTES Y CIENCIAS Dl Nro Acto Administrutivo:I 002-2025 J Fecha Del Contrato: | 14 Ago 2025
Concepto Descripcion 4\ Tarifa Valor
200 ESTAMPILLA PROELECTRIFICACION RURAL ol 7 :7\(48640000100) $ 93,280
600 ESTAMPILLA PARA BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR /,’\6‘“\\ > _ o Qyee40002/100) $ 93,280
650 ESTAMPILLA PRO-CULTURA gl ad At 0" 14.364000x2/100) $ 93,280
500 ESTAMPILLA PRODESARROLLO 1% \ (4554000:2/100) § 93,280
374 | ESTAMPILLA PRODESARROLLO (LIQUIDACION RECIBO) ss-ﬂocushou) $ 20,000
=~ TOTAL $ 393,120




Factura electrénica de venta

SALUD OCUPACIONAL
ERS S.AS. >06368
Nit 900587048-7 Sucursal Principal - 900587048 Pagina 1 de 2
Direccion CENTRO MEDICO LOS Direccion Sucursal CENTRO MEDICO LOS Vencimiento 09/08/2025 00:00:00
EJECUTIVOS P.H. CL 3158 5 10 EJECUTIVOS P.H.CL Fecha generacién 09/08/2025 10:48:28
LC S 8, Cartagena 3158510LCS8
Teléfonos 6056436742 Telefono Sucursal 6056436742
Correo saludocupacionalers3@gmail.co
m
Facturado a INSTITUCION UNIVERSITARIA BELLAS ARTES Y Vendedor REYNALDO VASQUEZ VIANA
CIENCIAS DE BOLIVAR Plazo Ninguno
Nit 890480308 Tipo de operacién Excluidos y Exentos
Direccion BRR CENTRO CR 939 12 Condiciones de pago Contado
Ciudad Cartagena Periodo facturado
Correo info@unibac.edu.co Medio de pago Efectivo
Teléfono 6724603 Orden de cliente
Celular 3157799306 Tipo de crédito Contado
Numero de items 8 cufe 63c9f9bd8e75c18569f4cfc136e9000be9491dad498b36a013dd36bfd49a66b8fc81afd5ba83bb91d258¢1
4f5bf00ab94
PLU Descripcion U. Medida Cant. Precio % DTO %IVA %ICO V/R Total
1 003 E)ésll\glg:lc((%CUPACIONAL Unidad 20.00 $35,360.00 0.00 0.00 0.00 $707,200.00
2 001 EXAMEN OCUPACIONAL DE Unidad 20.00 $35,360.00 0.00 0.00 0.00 $707,200.00
INGRESO
3 004 VISIOMETRIA Unidad 40.00 $14,560.00 0.00 0.00 0.00 $582,400.00
005 AUDIOMETRIA Unidad 40.00 $17,680.00 0.00 0.00 0.00 $707,200.00
5 008 'IFiICE)i;lII__, I[_:FSB Il_%?’_l(_(é%LE?TEROL Unidad 40.00 $20,000.00 0.00 0.00 0.00 $800,000.00
6 011 GLICEMIA Unidad 40.00 $7,000.00 0.00 0.00 0.00 $280,000.00
7 09 HEMOGRAMA Unidad 20.00 $14,000.00 0.00 0.00 0.00 $280,000.00
8 007 ELECTROCARDIOGRAMA Unidad 20.00 $30,000.00 0.00 0.00 0.00 $600,000.00
Resolucién de facturacion No 18764077051736
Fecha valida desde: 2024-08-13 00:00:00 Fecha valida hasta: TOTAL BRUTO $4,664,000.00
2025-08-13 00:00:00 DESCUENTO $0.00
Fecha: 2024-08-13 00:00:00 SUBTOTAL $4,664,000.00
Numeracién habilitada: prefijo SO del 6165 hasta 10000. *SUBTOTAL* $4,664,000.00
No Responsable de Iva. TOTAL $4,664,000.00

Actividad economica ICA 8699 Otras actividades de atencion de la
salud humana.

SON: CUATRO MILLONES SEISCIENTOS SESENTA'Y CUATRO MIL PESOS
CON CERO CENTAVOS MCTE.-

Observacion ATENCION A LOS DOCENTESDE INGRESO DE UNIBAC QUE
EN TOTAL FUERON 20 TENIAN EXAMEN MEDICO CON ENFASIS
OSTEOMUSCULAR, VISIOMETRIA, AUDIOMETRIA , PLIPIDICO Y GLICEMIA
ATENCION A LOS FUNCIONARIOS DE PLANTA DE UNIBAC EN TOTAL
FUERON 20 TENIAN EXAMEN MEDICO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR,

Documento generador por proveedor tecnolégico INTELITECH S.A.S. NIT: 901271110 Fecha Creacién: 09/08/2025 10:48:36 Fecha Expedicion:
09/08/2025 10:48:28



Factura electrénica de venta

SALUD OCUPACIONAL
ERS S.A.S SO6368
VISIOMETRIA, AUDIOMETRIA , ELECTROCARDIOGRAMA PLIPIDICO,
HEMOGRAMA'Y GLICEMIA
Recibido y aceptado - Nombre y Sello C.C. No. Fecha Recibido
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