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INFORMACION GENERAL.

Numero de contrato: No. 20251800043327

Fecha de radicacion:

24 de marzo de 2026 20261100164493

Numero de Radicacion:

Fecha del Acta de inicio:
03/ 12 /2025

Plazo del contrato:

Periodo del Informe comprendido

30 /09/2026 Desde:

03 /12 /2025

Hasta:
24/ 02 /12026

Objeto: PRESTACION DE SERVICIOS DE MEDICINA ESPECIALIZADA EN SALUD OCUPACIONAL PARA LA REALIZACION
DE EXAMENES MEDICOS PRE OCUPACIONALES, PERIODICOS, DE RETIRO Y COMPLEMENTARIOS, EN CUMPLIMIENTO
DE LOS ESTANDARES EXIGIDOS POR EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO — SG-SST

Supervisor y/o Interventor: CENARIO RODRIGUEZ HERNANDEZ

Nombre o razén social del contratista:

IMPACTO IPS

C.C.-N.L.T.: 900982787-5

Direccion: CARRERA 10 # 17 N 48 B/ Antonio Narifio

Teléfonos: 3015573797

informe parcial _x_

Informe Final

OBLIGACIONES O ACTIVIDADES
CONTRACTUALES

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES REALIZADAS

ANEXOS

1. Realizar los examenes
médicos ocupacionales a saber:
a) Examen médico ocupacional
hdsico (ingreso, periddico,
retiro). b) Examen médico
ocupacional con énfasis
osteomuscular (ingreso,
periddico, retiro). ¢) Examen
médico ocupacional de
reintegro/postincapacidad

Durante el periodo comprendido entre el 03 de
diciembre de 2025y el 24 de febrero de 2026, se
realizaron doce (12) exdmenes médico ocupacionales de
ingreso con énfasis osteomuscular, cincuenta y nueve
(59) exdmenes médico ocupacionales periodicos con
énfasis osteomuscular, un (1) examen médico
ocupacional post incapacidad, con el propdésito de
evaluar el estado de salud de la funcionaria, verificar su
condicion funcional y determinar su aptitud para el
Reintegro laboral, doce (12) exdmenes médico
ocupacionales de retiro con énfasis osteomusculary un
(1) examen médico ocupacional por cambio de cargo,
con énfasis osteomuscular.

1.1 Carpeta con 12 EMO dg
ingreso con énfasis
osteomuscular.

1.2 Carpeta con 59 EMO
Periédicos con énfasis
osteomuscular.

1.3 Carpeta con 1 EMO
Postincapacidad.

1.4 Carpeta con 12 EMO de
retiro con énfasis
osteomuscular.

1.5 Carpeta con 1 EMO
Cambio de cargo con
énfasis osteomuscular.

2. Realizar los estudios de caso
(mesas técnicas para casos
especiales con ARL, Ministerio,
EPS). Cuando sea requerido.

Se realizo el dia 19 de febrero Mesa técnica de trabajo
para tratar caso especial de Medicina Ocupacional.

2.1 Se anexa pdf de planilla
de firmas de asistentes en
la reunion.

"

3. Brindar el servicio de los
paquetes diferenciados, tales
como: a) Trabajo seguro en
alturas que incluya audiometria,
optometria, perfil lipidico y
glicemia. b) Alturas a mayores
de 45 afios que incluya ademads
electrocardiograma;
manipulacién de alimentos que
incluya EMO con énfasis, KOH

Durante este periodo no se realizaron este tipo de
evaluaciones médicas.

N/A
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ufas, frotis de gargantay
coproldgico. ¢) Conductores que
incluya EMO osteomuscular,
optometria, audiometria,
psicosensométrico. d) Directivos
vy administrativos exdamenes
osteomuscular mas visiometria.
Cuando sea requerido.

4. Realizar los laboratorios y
pruebas complementarias que
incluya: a) Hemograma. b)
Antigeno prostdtico en mayores
de 50 afios. c) Pruebas de
funcion hepdtica: TGO, TGP,
GGT. d) Mamografia en mayores
de 50 afios. e) Ecografia
mamaria. f) Pruebas
simuladoras por neuropsicologia
laboral o poligrafo. Cuando sea
requerido.

Como parte del proceso de valoracién ocupacional se
realizaron setenta (70) perfiles lipidicos, setenta (70)
glicemias, setenta (70) hemogramas y setenta (70)
visiometrias ocupacionales, con el fin de fortalecer el
seguimiento integral de las condiciones de salud de los
funcionarios e identificar factores de riesgo asociados al
entorno laboral.

4.1 Carpeta con soporte de
10 resultados de
laboratorios. (Ingresos)

4.2 Carpeta con soporte de
59 resultados de
laboratorios. (Periddicos).

4.3 Carpeta con soporte de
1 resultado de laboratorios
(Cambio de Cargo).

5. Realizar el proceso de
vacunacion de los siguientes
tipos: a) Vacuna contra Hepatitis
B. b) Vacuna toxoide teténico. c)
Vacuna fiebre amarilla. Cuando
sea requerido.

Durante este periodo no se realizd este tipo de servicio
este tipo de evaluaciones médicas

N/A

6. Brindar sus servicios en la
materializacion de los productos
ocupacionales y programas de
vigilancia tales como: a) Bateria
de riesgo psicosocial con matriz,
informe individual y colectivo,
programa de vigilancia
psicosocial. b) Andlisis de
puestos de trabajo con énfasis
ergondmico-osteomuscular. c)
Anélisis de puestos de trabajo
con énfasis psicosocial. c)
Informe de condiciones de salud
de la poblacién trabajadora. d)
Matriz de seguimiento de riesgo
cardiovascular (peso, talla, IMC,
perimetro abdominal). e)
Valoracién de climay cultura
organizacional (alineada con
MIPG). Cuando sea requerido.

Durante el periodo, se realizaron dos (2) andlisis de
puesto de trabajo con énfasis ergonémico —
osteomuscular, con el propdsito de identificar factores
de riesgo asociados a las condiciones laborales, evaluar
las demandas fisicas del cargo y emitir
recomendaciones orientadas a la Prevencion de
alteraciones osteomusculares.

6.1 Informes técnicos de
analisis de puesto de
trabajoy recomendaciones
ergonomicas.

6.2 Matriz Excel
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7. Brindar custodia y manejo de
historias clinicas ocupacionales
de acuerdo a la Resolucién 839
de 2017, Ley 2015 de 2020, Ley
1581 de 2012 y Resolucién 3100
de 2019.

Se genera certificado de custodia de historias clinicas.

7.1 PDF Certificacion
custodia de Historias
Clinicas.

8. Expedir certificados con
restriccion para el cargo o sin
restriccion para el cargo segun
la Resolucion 1843 de 2025.

Durante el periodo comprendido entre el 3 de diciembre
del 2025 vy el 24 de febrero del 2026 se generaron
certificados médicos ocupacionales en los cuales
quedaron estipulados los tipos de restricciones dando
cumplimiento a la resolucion 1843 de 2025.

8.1 Matriz Excel con MO de
Ingreso y laboratorios.

8.2 Matriz Excel con MO
Periddicos y laboratorios.

8.3 Matriz Excel con MO de
retiro.

8.4 Matriz Excel con MO
Cambio de cargo.

8.5 Matriz Excel con MO
Postincapacidad.

9. Entregar informe de
condiciones de salud
consolidado al empleador, base
de datos Excel donde se incluya
los datos ingresados en la HC y
sus recomendaciones

Se genera informe en formato Excel con base de datos
de los funcionarios atendidos durante el periodo
comprendido entre el 3 de Diciembre del 2025y el 24 d¢
febrero del 2026 con datos ingresados en la HC y sus
recomendaciones.

9.1 Matriz Excel con datos
ingresados en la HC y sus
recomendaciones.

10. Realizar informe
epidemioldgico, de riesgo
cardiovascular, psicosocial y
osteomuscular, donde se
sugieran las intervenciones a
realizar.

No se presenté esta actividad durante el periodo
facturado.

11. Las demas actividades que
se deriven y estén dentro del
alcance del objeto contractual.

No se presentaron actividades adicionales durante el
periodo facturado.

OBSERVACIONES

POR PARTE DEL CONTRATISTA:

h POR PARTE DEL SUPERVISOR:

JAYlER APRAEZ IPPOLITO
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CUMPLIMIENTO Y/O RECIBIDO A SATISFACCION

El Supervisor, dando cumplimiento a los Articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 certifica que el Contratista ha
cumplido cabalmente con el objeto contractual desarrollando las actividades descritas anteriormente, dentro del
periodo de tiempo comprendido entre el 3/12/2025y 24/ 02 /2026 y cumpliendo con el pago al Sistema de
Seguridad Social, y por lo que se procede a la elaboracidn del acta de pago parcial X y/o final, para el tramite de
pago.

/@mawu ’Zrué\»?—*// {4 -
APOYO A LA SUPERVISION

CENARIO RODRIGUEZ HERNAIYOEZ

SUPERVISOR
6OCUMENTOS ANEXOS No. FOLIOS, CD’S, DVD'S
e Relacién de funcionarios a quienes se les realizaron exdmenes médico Un (01) CD

ocupacionales con fechas de atencion y nimero de identificacion.

e Informe técnico de analisis de puesto de trabajo con énfasis ergonémico — osteo-
muscular

e  Certificados médico ocupacionales de aptitud laboral expedidos a los funcionarios
evaluados dyfante el periodo del informe.

CONSTANCIA DE RECEPCYON CUMENTOS QUE CONFORMAN EL EXPEDIENTE CONTRACTUAL DE LA UNIDAD
u AD STRATIVA CONTRATANTE, PARA TRAMITE DE PAGO.

Yo, \M \ '} W , recibo a los \5 dias del mes deﬂ del afio ZQ los documentos

anterlormentekd)escrltos los cuales pasan a ser part | expediente contractual.

Y X

Firma recibido Personal Nrchlvo\:k{la Secretaria/Oficina Asesora
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DEPENDENCIA CONTRATANTE: SECRETARIA GENERAL

CONTRATISTA / CONVENIANTE: |IMPACTO IPS

C.C.-N.L.T.: 900982787 DIRECCION: CARRERA 10 # 17N - 48 TELEFONO: 3015573797

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS DE MEDICINA ESPECIALIZADA EN SALUD OCUPACIONAL
PARA LA REALIZACION DE EXAMENES MEDICOS PRE OCUPACIONALES, PERIODICOS, DE RETIRO Y COMPLEMENTARIOS,
EN CUMPLIMIENTO DE LOS ESTANDARES EXIGIDOS POR EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO — SG-SST

SUPERVISOR O INTERVENTOR: CENARIO RODRIGUEZ HERNANDEZ

1 CERTIFICACION DE PUBLICACION EN EL SECOP Y SIA OBSERVA

IDENTIFICACION DEL PROCESO EN SECOP II | MP-SG-MC-015-2025

TIENE GARANTIAS VIGENTES, ACTUALIZADAS Y PUBLICADAS EN EL SECOP Il SI__X__, NA

/ /

El funcionario / contratista, LUCH [/,)U“['”O "Z’/”""" /%5”’0 identificado con cC. 3Y3225 {1 designado
por el secretario o jefe a Unidad Ad inistrativa, para la administracién y registro del SECOP.II, Y EI funcionario /
contratista, l‘L% ?CJD)?&\ A=AL D identificado con CC. _| 040354 9 designado por el secretario
o jefe de la Unidad Administrativa, para la administracion y registro de SIA OBSERVA:

CERTIFICAN que a la fecha (/0 - OY -2026) una vez consultado el SECOP Il Y SIA OBSERVA, que el CONTRATISTA
en mencion, tiene publicados los documentos correspondientes al mes de Fre q - del expediente contractual
en l,as plataformas. Por lo tanto, se otorga visto bueno para continuar con el tramite del pago.

/) / / /)
»LU/ '}nnimo (£ o0 // l’lff%ﬁ-q, /AN KA\—SHZO ;
FIRMA DEL RESPONSABLE SEROP Il ™~ FIRMA DEL RESPONSABLE SIA OBSERVA

2. CERTIF|JGACION DE ARCHIVO DE GESTION DE LA OFICINA JURIDICA.

El funcionario/contratista ( , identificado con CC. {\M2RA2 RB LL, responsable
del control del Archivo de Gestion de la“Oficina Ase‘gé‘rg\]uridica CERTIFICA que a la fecha (1S~y~7¢ ), una vez

consultado el expediente fisico que reposa en el yivo de Gestion de ia Oficina Juridica, el CONTRATISTA en
mencion, cuenta con los documentos al dia, @ visto bueno para continuar con el tramite del pago.

FIRMA DEL RESPONSABLE

3 CERTl‘H’CACIéN DEPQRSD . , ,/

La secretaria(o) ejecutlva o quien haga sus veces .,Z/,z,( 7/5%0 A/S[(,w///éd /71!1 7/&5% ,
‘| identificada(o), con CC. No 34~ 555. 05/ , responsable del controlée requenmlentosx{PQRSD qgue ingresan a
la Unidad Administrativa. CERTIFICA que a la fecha ( /&,/49 ), el contratista en mencién. No presenta
requerimientos o PQRSD vencidas o pendientes de tramite o réspue ta De conformidad con lo registrado en el formato
de control a PQRSD F-GAC-03 a mi cargo. Por lo anterior se otorga visto bueno para continuar con tramite del pago.

‘%ﬂj C;:/éa@ u/:@/a//o oz
4 .

FIRMA DEL RESPONSABLE

S



