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Fecha del Exédmen: 29/11/2023 10:00 Fecha Atencion: 29/11/2023 08:13 Tipo(s) de evaluacion: EXAMEN DE PREINGRESO
DATOSPERSONALES
" Nombres ALVARO ANDRES Apellidos: MARTIN FORERO
Tipo Documento: Cédula de ciudadania Nro Documento: 1026571648
Fecha Nacimiento: 1992-05-02 Edad: 31 aflos Sexo: Masculino

Direccion: VEREDA LA MARIA ALTA

Sede: EVALUA SALUD SEDE

PRADERA Cobdigo Habilitacion: 1100121745 Pensiones: PROTECCION

INFORMACION EMPRESA
Empresa: SACS CONSULTORES SAS
Empresa Destino: SACS CONSULTORES SAS

Cargo: TECNICO CONTRAINCENDIOS Perfil Bioldgico: Factores de Riesgo: Medidas de Proteccién:

CONCEPTO MEDICO DE APTITUD LABORAL

Concepto PREINGRESO CON RESTRICCION
Concepto al Enfasis
ENFASISEN TRABAJO DE ALTURAS RESTRICCION TEMPORAL PARA TRABAJO EN ALTURAS
ENFASIS OSTEOMUSCULAR REALIZADO
ENFASIS EN ESPACIOS CONFINADOS RESTRICCION TEMPORAL PARA LABORES EN ESPACIOS CONFINADOS

Recomendaciones para el trabajador

HIGIENE POSTURAL, PAUSAS ACTIVAS, USO DE EPP, CONTROLES POR NUTRICION EN EPS, DIETA BAJA EN GRASASY AZUCARESY EJERCICIO FISICO REGULAR

Restricciones para el trabajador

RESTRICCION: EVITAR ACTIVIDADES DE ALTO RIESGO COMO TRABAJO EN ALTURAS Y TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS

Recomendaciones parala Empresa

NINGUNA
Procedimientos Realizados
v’ AUDIOMETRIA CON CABINA v’ OPTOMETRIA ¥’ ESPIROMETRIA
OCUPACIONAL
v’ EXAMEN MEDICO DE PRE v’ COLESTEROL v’ COLESTEROL LDL
INGRESO TOTAL
¥’ COLESTEROL HDL ¥’ TRIGLICERIDOS v’ CUADRO HEMATICO HEMOGRAMA V [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE
ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS, LEUCOGRAMA, RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA, DISPERSOGRAMA] METODO
AUTOMATICO VSG
v’ GLICEMIA -GLUCOSA EN v’ PRUEBA v’ PRUEBA PSICOLOGICA

SUERO PSICOMOTRIZ

¥’ ELECTROCARDIOGRAMA

Recomendaciones Generales

¥ Exémen Periédico Ocupacional ¥ UsodeEP. ¥ Pausas Activas
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Tratamiento de Datos

Autorizo la realizacion de exdmenes ocupacionales segin consentimiento informado y politica de proteccion de datos diligenciadas en el autoreporte de condiciones de salud que
previamente firme. La firma del paciente referida en este documento es imagen extraida del consentimiento informado y politica de proteccién de datos diligenciada y firmada por cada
paciente antes de ingresar a la atencion donde nos autoriza a practicarle los examenes médicos y paraclinicos correspondientes o tomada de la tableta digital. La imagen de firma del

paciente en esta documento certifica que se presento personalmente o por medio virtual de teleconsulta y diligencio el documento de consentimiento informado el cual reposa en los
archivosde EVALUA SALUD SA.S.
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