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CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL ENFASIS EN ALTURA.

RESOLUCIONES 246 DEL 2007 y 167) d=1 2008,
FRE-OCUPACIONAL INGRESO OCUPACIONAL FERIGDICO FOST OCUFPACIONAL O EGRES.

(x] . 0

BOGOTA DC 15 DE ENERO DEL 2025.CONVENIO: A QUIEN PUEDA INTERESAR CARGO!GESTOR COMUWITARIO ’

TRABAJADOR: SOLEY DURAN OTERO /IDENTIFICACION 38.473.554/ EDAD:45 A0S/ EEXO: M

KXAMEN REALIZADO: Oaygpracional de INGRESO y de aptitud fisice pars trabsjer,
FINALIDAD DEL EXAMEN: Kstablecer el estado de salud del trabajador de acuerdo con los factoces de rhesypr » los cmales

estard expuesto en el cargy @ desespedar. SERVICIO: COMSULTA OCUPACICHAL
SEDE/ORDEN:2691/003541

[RESULTADO DS EXAMENES PARACLINICOS : |

1. AUDIOMETRIA (ESCALA DE LARSEN) NORMAL MEMOCLASIFICACION Ae
2. ESPIROMETRIA (KNUDSON) NORMAL PSICOTEST DE ALTURA NORMAL
3. OPTOMETRIA (OPTEC-2000) 20/20 PRUEBAS NEUROLOGICAS | MORMAL
4. GUICEMIA NORMAL OSTEOMUSCULAR ORMAL
S. CUADRO M - P'. LIPIDICO (COLEST- TRIG) | NORMAL ELECTROCARDIOGRAMA MORMAL

| evr [ Fec [77um | pEso 68Kg | ESTATURA | 170cM | TIA | 11088 mming

[ "RoGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA: |

ALTERACION CONDICIONES O INTERVENCIONES PARA LIMITAR EL DARO TEMPORAL | PrRsanenTE

1. VISUAL NORMAL

2. CARDV NINGUNA

3. AUDITIVO NINGUNA

[‘CoNcEPTO MEDICO OCUPACIONAL: -. |
1. APTO PARA TRABAJAR X
2. APTO CON RESTRICCIONES
2. NO APTO
4. APLAZADO

[RECOMENDACIONES DE SALUD OCUPACIONAL |

COYTROL MEDICO DE RUTINA EPS. REALLZAR PAL'SAS ACTIVASAS0 DE MEDIAS ANTIVARICE PREVENTIVQ,

SE SUGIERE RALIZAR AUDIONETRIA ¥ OPTOMETRIA OCUPACIONAL UNA VEZ AL ASQ

030 DE LOS EPP FRENTE A LA PANDEMIA DE COVID- 19 SELECCIONADQS EN PUNCION DEL PELIGRO FARA R L TRAR AL 0DOR

ORSLAVACION: NO MANIFIESTA SIGAQS ¥ SINTOMAS RELACIONADOS CON EL SINDROME RESPIRATORIQ 46T DO K2) 1 AASK ALV D

AO PRESINTA MORBILIDADES PRI EXISTENTLS IDENTIFICADAS COMO FACTORES DE RIESGO PARA COMIN M GUN (IR T L A% @32 DER 1 D8 MATU DL e

[CONSENTIMIENTO INFORMADO: |

He comprendido ol propésite, beneficios, Interpretacidn y rlesgos del exomen méldico que me van @ proviices, gareniize qas has roypeaias o Padas
por ml en £3103 exbmenes y presentes en exie documento son verases y complesar. Entlends gue e prmew 6 ylnaiariv ¥ bive & dnla cudsrwa y oo
tuve o oportunided de 1e1irer ml consentimiento anies de gue se realizaran lay prochay, ful informady de lar modidas que 6 Rmarse pirs prosags? o]
confidenclalldad de ba Informacidn, los mutorien para gue den o comocer por cualywler medio b Inforenanidn reyorads @ ba puraonsd ¢ enitdand, s vy Sanie
on ba legislaclén actnsd vigenie. age consiar ron ml firma, que be Ield y comprendids @ a pavfovy bn b aaivior § gue ety o8 v idad Jo mansfenier
| libre comsentimlento,

| COMPIDENCIALIDAD |
Ll presense e ergific odo se expldy son fines ensluslvos del programa de Salod (5 upay bomal Jo b conpovsd svniratansy dud srviaion B cwavrdim o coe
le llJOLUCIﬂNWr!W.k:Wn!M#h Ahtorka slinke y mo s embivn Bagadivicos clinivs 6n e3ie b simomin
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CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL.

EXAMEN FISICO:

Paciente normo lineo, orientado en tiempo espacio y persona que deambula sinp
dificultad, refiere buen estado general, se siente bien y realiza susd
necesidades fisiolégicas sin dificultad.

Vacunacién actualizada para Covid -19.

Mucosas: Normo coloreadas y humedas.
TCS: No infiltrado.

Aparato Respiratorio: MV- normal no estertores FR: 19 x min.

Aparato Cardiovascular: Ruidos cardiacos audibles ritmicos y bien golpeados,

no soplos
Fc:77 x min. TA: 110/66 mmHg.

Abdomen: Plano, depresible, no doloroso a la palpacién superficial ni
pProfunda, no tumoracidén no visceromegalia.

(SOMA) : SISTEMA OSTEOMUSCULAR: Cabeza: cara y craneo de aspecto Yy
configuracién normales. Cuello corto sin adenomegalias. Extremidades
superiores e inferiores sin alteraciones.

No atrofias o hipertrofias, fuerza muscular conservada.

Maniobra de tinel y phanel negativa.

Visiometria: Ambas conjuntivas palpebrales sin alteraciones, conducto naso-
lacrimal integro, no opacidades de cérnea o cristalino, agudeza wvisual 20/20

SNC: Sin alteraciones; no signos meningeos.

v Rombert - Simple y Sensibilizado (Negativos)

¥ Estrella de Babinsky (Negativo)

¥ Porcién Vestibular del VII1 Par Craneal, sin alteraciones.
Impresién Diagmostica: Paciente sano,
NOTA: Paciente clinicamente sano, sin limitaciones, apto para desempedax
cualquier tipo de trabajo

{concLus1oNES |

1, APTO PARA DESEMPENAR SU CARGO SI (X) NO ()
2, APTO PARA LABORAR EN ALTURAS sT () WO ()
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