
https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


https://v3.camscanner.com/user/download


 
  
  

  

  

CONCEPTO  

DE APTITUD LABORAL  

  

  

FOTO  
FECHA  18/12/2023  EMPRESA  HOSPITAL MATERNO INFANTIL DE SOLEDAD  

TIPO DE EXAMEN:  NOMBRE  C.C  CIUDAD DE 
EXPEDICION  

CARGO  

INGRESO  EFRAIN CANTILLO GUERRERO   8.734.956  B/QUILLA  CONDUCTOR   

A QUIEN SE LE REALIZARON LOS SIGUIENTES EXAMENES  
EXAMEN MEDICO  AUDIOMETRIA  ESPIROMETRIA   OPTOMETRIA  VISIOMETRIA  LABORATORIOS  

x  X      x    

                             PESO: 75 KG             TALLA: 1.72 CM                                                    IMC:25.4  

         PRUEBA PSICOTECNICA:  NO  HIPERTENSION ARTERIAL.   

      ANTECEDENTES PERSONALES  

    CONCEPTO       

EXAMEN DE INGRESO  
 APTO PARA DESEMPEÑAR EL CARGO  SI  

  
      

CONDUCTA  

MANEJO POR EPS / ARL  HABITOS Y ESTILOS DE VIDA  
CONTROL PERIODICO PP POR EPS  SI  DIETA  SI  

REMISION A EPS POR:                            NO               EJERCICIO REGULAR 3 VECES/SEM  SI  

CONTINUAR MANEJO MEDICO  SI  DEJAR EL HABITO DE FUMAR  NO  

REMISION A ARP PARA MANEJO DEL CASO   NO  REDUCIR EL CONSUMO DE ALCOHOL  NO  

SEGUIMIENTO CASO ARP  NO    

OCUPACIONALES  INCLUIR SVE  
CONTROL PERIODICO OCUPACIONAL  SI  VISUAL  CARDIOVASCULAR  AUDITIVO  

HIGIENE POSTURAL  SI        

UTILIZACION DE EPP  SI  PSICOLABORAL  RESPIRATORIO  BIOLOGICO  

UTILIZACION DE AYUDAS ERGONOMICAS  NO        

REALIZACION DE PRUEBAS COMPLEMENTARIAS  NO  ERGONOMICO  QUIMICO    

  X    

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS  
PAUSAS ACTIVAS CADA DOS HORAS, AUTOCUIDADOS, CONTINUAR 

SEGUIMIENTOS MEDICOS EN EPS.  

CERTIFICO QUE NO HE OMITIDO INFORMACION ACERCA DE MI ESTADO DE SALUD. TODO ES VERIDICO Y PUEDE SER CONFIRMADO  



 NOMBRE DEL MEDICO    

             
DAYANA TORRES SOLANO  

R.LIC.M 4502  
  

FIRMA DEL TRABAJADOR  
      

    
  
  
  
  

  

    

  

  

Correo: dayanpol0219@gmail.com  

  

  

FIRMA   
  
  
  
  

MEDICO ESP. GERENCIA DE LA SEGURIDAD   
Y SALUD EN EL TRABJO   
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