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CONCEPTO DE APTITUD

NUBIA MARGOTH BOHORQUEZ CABEZASPaciente: Identificación: CC 23754590
Género: F Fecha de Nacimiento: 1971-01-02
Dirección AV OR  N. 20 - 114

Teléfono: 3132842031

Empresa: PIEDAD ANGELICA GARCIA MEDINA

Orden No.: 00242607 Fecha apertura: 20251230 08:04:36

Cargo u Oficio: Servicios generales

EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL REALIZADA

Examen médico ocupacional pre ingreso

Edad: 54 A

Hacemos constar que hemos realizado examen médico ocupacional al trabajador y de acuerdo a la Resolución 1843 de 2025, la custodia y reserva de la historia clínica ocupacional y, en general, los
documentos, exámenes o valoraciones clínicas o paraclínicas que allí reposen son estrictamente confidenciales y será responsabilidad de nuestra institución. Esta estará disponible para las fines
legales pertinentes.

Realizado en: Tunja - Boyacá

PIEDAD ANGELICA GARCIA MEDINA
Actividad económica:
Empresa en misión:

EPS: Nueva EPS AFP:  Sin informaciónARL:  Sin información

Fecha cierre: 20251230 11:57:41

TUNJAResidencia:
ADMINISTRADOR DE EMPRESASProfesión:

Nivel Educativo: Secundaria Grado de Escolaridad: Completa Estado Civil: Soltero(a)

EXAMENES REALIZADOS

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL (ENFASIS OSTEOMUSCULAR),TRIGLICERIDOS,COLESTEROL TOTAL,GLICEMIA,AUDIOMETRIA VIA AEREA,EXAMEN
OPTOMETRICO

RECOMENDACIONES LABORALES

HIGIENE POSTURAL.
PAUSAS ACTIVAS.
UTILIZACIÓN DE ELEMENTOS DE
PROTECCIÓN PERSONAL DE
ACUERDO CON EL CARGO.
CONTROL MÉDICO ANUAL.
MANEJO ADECUADO DE CARGAS.
USO DE MEDIAS ANTIVARICES

MANEJO POR EPS INCLUIR EN PVEHABITOS Y ESTILOS DE VIDA

VALORACION MEDICINA ALIMENTACION BALANCEADA
REALIZAR ACTIVIDAD FÍSICA
FRECUENTE
BAJAR DE PESO

VISUAL

Firma del medico especialista en Salud Ocupacional

Especialidad:

Nombre: JOSE LUIS  DIAZ GIL

MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD OCUPACIONAL Y PROTECCION
DE RIESGOS LABORALESLicencia S.O.:

Identificación: CC 7165007

Firma del Paciente
Tipo y No. Id: CC 23754590

RECOMENDACION EN AUDIOMETRIA

Control según PVE.
Reposo auditivo extralaboral.

RECOMENDACION EN OPTOMETRIA

uso de correccion optica para vision de cerca.

RESTRICCIONES LABORALES

CONCEPTO DE APTITUD: CUMPLE CON EL PERFIL DEL CARGO
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VACCINATION CERTIFICATE - COLOMBIA
QR DE AUTENTICIDAD

ID: 4d53700e-707f-4bf8-a5c5-bb9607bd3a3d

Nombres y apellidos / Full name Tipo de identificación / ID Type

NUBIA MARGOTH BOHORQUEZ CABEZAS CÉDULA DE CIUDADANÍA

Número de identificación / ID Number Fecha de nacimiento / Date of birth País nacimiento / Country of  birth

2 3 7 5 4 5 9 0 02/01/1981 COLOMBIA

Número de contacto (móvil) / Phone number Correo electrónico / e-mail

3146358849 notiene@hotmail.com

Datos de Vacunación / Vaccination detail

Vacuna Dosis
Fecha de aplicación

Laboratorio Número de Lote IPS Vacunadora Nombres y apellidos del vacunador
Date of vaccination

Vaccine Doses
Dia Mes Año

Laboratory Vaccine Batch Administering Center Full name Vaccinator
Day Month Year

El Ministerio de Salud y Protección Social certifica que los datos aquí dispuestos
fueron extraídos del Sistema deInformación PAIWEB del Programa Ampliado de
Inmunizaciones - PAI.

The Ministery of Health and Social Protection certifies that the informatión in this
document was extracted from PAIWEB, according t o the Wide Program of
Inmunization - PAI (by i t s acronym i n spanish: Programa Ampliado de
Inmunización)

Este Certificado Digital de Vacunación acredita que la persona identificada ha
recibido las dosis del esquema de vacunación aquí descritas.

This Digital Certificate of Vaccination certifies that the holder of this document has
received the doses of the vaccination schedule as it is described here.

Para validar la autenticidad de este documento, por favor escanee el código QR
que debe abrir la página.

To validate the authenticity of this document, please scan the QR code that
should open the page.

El carné podrá presentar actualizaciones de conformidad con el registro de la información de
la vacunación que realizan los prestadores de servicios de Salud y Entidades Administradoras
de Planes de Beneficios de Salud.

The card can be updated based on vaccination information records maintained by healthcare
institutions and health service plan administrators.
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TD Adulto Primera 10 04 2015 024L3002B EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SANTIAGO DE
TUNJA - CENTRO No 1

COVID SINOVAC Primera 27 07 2021 Sinovac 202106059O CARVAJAL LABORATORIOS IPS ANGY KARINA LEGUIZAMON LOPEZ

COVID SINOVAC Segunda 22 09 2021 Sinovac C202106109 CARVAJAL LABORATORIOS IPS LAURA VANESSA MORENO MARTINEZ

INFLUENZA TRIVALENTE Anual 17 07 2024 Green Cross V50524005 PUESTO DE SALUD SAN ANTONIO - CENTRO
AMIGABLE ANA OLIVA MORENO CASTELBLANCO

Hepatitis B Adultos Particular Primera 14 07 2025 24GHBV017 CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE
BOYACÁ "COMFABOY" - IPS COMFABOY LAURA VALENTINA LARROTTA HURTADO

TD Adulto Particular Primera 14 07 2025 X3D0212V CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE
BOYACÁ "COMFABOY" - IPS COMFABOY LAURA VALENTINA LARROTTA HURTADO

TD Adulto Segunda 14 07 2025 X00212V PUESTO DE SALUD SAN ANTONIO - CENTRO
AMIGABLE LAURA V

Triple Viral Particular Primera 14 07 2025 A69CF848A CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE
BOYACÁ "COMFABOY" - IPS COMFABOY LAURA VALENTINA LARROTTA HURTADO

Triple Viral Particular Refuerzo 14 08 2025 A69CF825A CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE
BOYACÁ "COMFABOY" - IPS COMFABOY LAURA VALENTINA LARROTTA HURTADO

Hepatitis B Adultos Particular Segunda 14 08 2025 B202408013 CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR DE
BOYACÁ "COMFABOY" - IPS COMFABOY LAURA VALENTINA LARROTTA HURTADO

INFLUENZA TRIVALENTE Anual 26 08 2025 GC BIOPHARMA CORP V50525006 PUESTO DE SALUD SAN ANTONIO - CENTRO
AMIGABLE

ANA OLIVA MORENO CASTELBLANCO -
CC40028199 - ACTIVO

Fiebre Amarilla Única 06 11 2025 Sanofi Pasteur Y3D33 PUESTO DE SALUD RUNTA MARIA CONSUELO SALAMANCA
CORREALES - CC40031171 - ACTIVO

Hepatitis B Adultos Particular Tercera 16 02 2026 51B25010A CRUZ ROJA COLOMBIANA SECCIONAL
BOYACA

JULIA PATRICIA REYES GONZALEZ -
CC1049619263 - INACTIVO




